
 

Sportmedizinische Aspekte des Felskletterns

Peter Klein



 

Sportmedizinische Aspekte …

Füße / Zehen



 

Sportmedizinische Aspekte …

Finger



 

Sportmedizinische Aspekte …

Verletzungsgefahr / Überlastungsschäden



 

Sportmedizinische Aspekte …

Verletzungsgefahr / Überlastungsschäden



 

Sportmedizinische Aspekte …

Verletzungsgefahr / Überlastungsschäden



 

Sportmedizinische Aspekte …

Handbeuger

Radialer 
Handbeuger
M. flexor carpi 

radialis

Ulnearer 
Handbeuger
M. flexor carpi 

ulnearis

Epikondylus 
medialis



 

Sportmedizinische Aspekte …

Epikondylus 
medialis

Fingerbeuger
M. flexor digitorum 

superficialis

Fingerbeuger
M. flexor digitorum 

profundus



 

Sportmedizinische Aspekte …

Handgelenk- u. 
Fingerstrecker

Epikondylus 
lateralis

a  Fingerstrecker

M. extensor digitorum

b  Radialer Handstrecker

M. extensor carpi radialis

c  Ulnearer Handstrecker

M. extensor carpi ulnearis



 

Sportmedizinische Aspekte …

Handskelett

30 Jahre Genussklettern:

- Verbreiterung der Gelenkflächen

- keine degenerativen Veränderungen



 

Sportmedizinische Aspekte …

Handskelett

 Schwere Arthrose im Fingergelenk

(48-jähriger Kletterer):

(Hochholzer u. Schöffl 2001)



 

Sportmedizinische Aspekte …

Epiphysenfrakturen

Epiphysenfraktur bei einem jugendlichen Kletterer

V. Schöffel u.a.  in  Alpinmed. Rundbrief 8/07



 

Epiphysenfrakturen

„… das meiner Meinung nach Anfänger und Jugendliche am 
Campusboard nichts zu suchen haben.“ 

V. Schöffel  in KLETTERN 4/08

„… 2/3 der Jugendlichen, 
bei denen Brüche an den 
Wachstumsfugen
auftraten, haben am 
Campusboard trainiert.“  

V. Schöffel  in KLETTERN 4/08

Campus-
board

Trainingsprinzipien



 

Trainingsprinzipien

Leistung steigern – gesund bleiben

 Lange und intensiv aufwärmen!

 „Nachgreifen“ oder „Schnappen“ vermeiden!

 Klimmzüge an Leisten < 4 cm oder an Fingerlöchern vermeiden!

 Aufstellen der Finger vermeiden! 

 Besser in überhängenden Routen an großen Griffen trainieren!  

 Keine Zusatzgewichte im Jugendbereich!

 Bevorzugt im beherrschten Schwierigkeitsgrad klettern 

(keine Multisturzmethode)!

 In erster Linie Technik verbessern!



 

Sportmedizinische Aspekte …

• Wandneigung

Intensitätssteuerung

• Griff- / Trittabstände

• Grifftypen / Trittgröße

Im Schulsport die Intensität niemals 
über die Griffgröße dosieren!



 

Felsklettern


