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In diesem Lehrbuch iiber arterielle Erkrankungen bei Athleten werden GefidBerkrankun-
gen bei sonst ,,gefigesunden” Menschen beschrieben. Insbesondere weil sportassozi-
ierte sowie traumatische Gefierkrankungen selten sind, ist die Kenntnis ihrer Patho-
genese und der Risikosportarten fiir gefi3- und sportmedizinisch titige Berufsgruppen
unerlésslich.

In zivilisierten Landern werden arterielle Erkrankungen zum allergrofiten Teil durch
die Atherosklerose verursacht. Typische Risikogruppen wie Raucher, Diabetiker sowie
Hypertoniker sind GefdSmedizinern bestens bekannt. Auch die diagnostischen Moglich-
keiten sowie Therapieoptionen sind Gegenstand vieler Publikationen und Leitlinien der
zustiandigen Fachgesellschaften.

Anders verhilt es sich bei sportassoziierten und traumatischen Gefidflerkrankungen.
Im Hinblick auf diese Erkrankungsbilder hat die Mehrzahl der Gefilmediziner wenig
Expertise. Spezielle Behandlungsempfehlungen liegen, wenn {iiberhaupt, allenfalls in
Form von Expertenmeinungen vor und Leitlinien existieren nur liickenhaft.

Griinde hierfiir sind:

e Sportassoziierte Gefdlerkrankungen sind sehr selten.

¢ Die Patienten haben iiblicherweise keinerlei kardiovaskulédre Risikofaktoren.

e Die Symptome sind untypisch und vielfiltig.

e Die Zahl an haufigen und wahrscheinlicheren unfallchirurgisch-orthopidischen Diffe-
renzialdiagnosen ist grofB3.

o Therapieindikationen sind oft Lifestyle-Indikationen, selten ein drohender Extremiti-
tenverlust.

Als Fachirztin fiir Chirurgie und Geféafichirurgie kenne ich die Probleme und Besonder-
heiten der Atherosklerose und ihrer Folgeerkrankungen zu Geniige. Als Sportmedizinerin
konzentriere ich mich auf durch Sport verursachte Gefallerkrankungen. Einer meiner kli-
nischen und wissenschaftlichen Schwerpunkte sind sportassoziierte Gefaerkrankungen.



\ Vorwort

Neben zahlreichen wissenschaftlichen Publikationen und Buchbeitrigen habe ich be-
reits ein Buch iiber die iliakale Endofibrose bei Radrennfahrern und Triathleten verdf-
fentlicht.!

Meine Leidenschaft fiir den Ausdauersport habe ich als aktive Triathletin nicht nur
im Berufs-, sondern auch Privatleben, weshalb ich den Leidensdruck vieler betroffener
Sportler sozusagen ,hautnah* nachempfinden kann. Schmerzbedingt nicht mehr trainie-
ren zu konnen ist kein ,,Luxusproblem*, sondern stellt fiir den ,,Hobbysportler eine er-
hebliche Einschriankung der Lebensqualitit dar. Fiir professionelle Athleten kommt die
Bedrohung der finanziellen Sicherheit und Existenz hinzu, weshalb es ein ernst zu neh-
mendes Erkrankungsbild bei hochtrainierter Patientenklientel darstellt.

Da ein aktiver Lebensstil, sportliche Betidtigung und insbesondere der Ausdauersport
sich einer zunehmenden Beliebtheit erfreuen, ist auch mit einer Zunahme an sportasso-
ziierten GefidBlerkrankungen zurechnen. Dieses Buch versucht, die Liicke zwischen re-
duziert verfiigbaren Nachschlagewerken und Leitlinienempfehlungen auf der einen Seite
und der gesundheitlichen Bedeutung und Wichtigkeit fiir die betroffenen Athleten sowie
die sie behandelnden Berufsgruppen auf der anderen Seite zu schlieen.

Im Detail wird auf die jeweils vier hdufigsten sportassoziierten chronischen Gefif3er-
krankungen der oberen (Thoracic-Outlet-Syndrom [TOS], Quadrilaterales Space-Syn-
drom [QSS], Hypothenar-Hammer-Syndrom und die sportassoziierte Thrombose der
V. axillaris und subclavia [Paget-von-Schroetter-Syndrom]) sowie der unteren Extremi-
tat (iliakale Endofibrose, Adduktorenkanal-Syndrom, Popliteales Entrapment-Syndrom
[PAES] sowie die sportassoziierte Thrombose der Beinvenen) eingegangen.

Bei den traumatischen Geféalverletzungen, die oft akut nach einem massiven Trauma
auftreten, werden die Aortenruptur, Ein- bzw. Abrisse von Extremitdten- und Hirnarte-
rien sowie traumatisch bedingte Aneurysmata behandelt.

Zielgruppe sind Medizinstudenten, Gefdf3chirurgen in Ausbildung oder Fachirzte,
Angiologen, Sportmediziner und interessierte sowie betroffene Athleten. An dieser Stelle
passt der Hinweis: Der besseren Lesbarkeit halber verwende ich im Buch durchweg die
Bezeichnung ,,Athleten* (analog auch bei Bezeichnungen von anderen Personengrup-
pen). Selbstverstiandlich sind immer Personen aller Geschlechter gemeint.

Susanne Regus

! Regus, S: Die iliakale Endofibrose bei Radrennfahrern und Triathleten, Springer Fachmedien
Wiesbaden, 2021.
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