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WILDOR HOLLMANN

Sportwissenschaft und Sportmedizin

In dem ausgezeichneten Artikel von Dietich Kurz ,20
Jahre dvs und die Sportwissenschaft* (in: dvs-Informa-
tionen 4/1996) heift es an einer Stelle (S. 11):

.Die Sportwissenschaft wird immer noch weitgehend
als anwendungsorientierte Wissenschaftfur den Sport
wahrgenommen, kaum jedoch als Grundlagenwis-
senschaft, die auch anderen Uber den Sport hinaus
etwas zu sagen hat. (Ich glaube Ubrigens, daR diese
These auch fir die Sportmedizin aufrecht zu erhalten
ist, obwohl sie sich gern als eine Wissenschaft neben
der Sportwissenschaft begreift).”

Hierzu mochte ich feststellen: Die Sportmedizin hat in
Diagnostik, Therapie, Rehabilitation und insbesondere
in der Pravention klassischen medizinischen Disziplinen
enorm viel Grundlagenwissen und -kénnen vermittelt.
Was ware z.B. die heutige Innere Medizin, insbesonde-
re die Kardiologie und die Pulmologie, ohne ergome-
trische Belastungsuntersuchungen? Nicht nur das
apparative Element, sondern die Verfahrensweisen und
die benutzten Parameter sind von der Sportmedizin
eingefuhrt und von den verschiedensten Zweigen der
Inneren Medizin Ubemommen worden. Gleiches gilt fur
die Leistungsentwicklung und Belastbarkeit aus Sicht
der Péadiatrie und der Gerontologie. Bewegungsthera-
peutische MaRnahmen wie Ubung und Training in der
medizinischen Rehabilitation werden von der Orthopa-
die, Chirurgie, Gynakologie ebenso angewandt und in
ihren sportmedizinischen Urspringen richtig zitiert wie
in der Inneren Medizin. Manche Medikamentwirkung,
die unter den Bedingungen des arbeitenden Organis-
mus anders ausfallt als unter klinischen Ruhebedingun-
gen, ware in der Klinischen Pharmakologie ohne die
sportmedizinischen Untersuchungen mdoglicherweise
noch heute unbekannt. Sportmedizinische Grundlagen-
forschung, z.B. Uber die Existenz einer aeroben bzw.
anaeroben Schwelle und ihre Diagnostik Uber die Lak-
tatbestimmung bzw. Uber das Atemminutenvolumen,
stellt mittlerweile Grundlagenwissen in der Physiologie
dar, und in &hnlicher Weise profitierte die Biochemie. —
Die kurzen Beispiele mogen belegen, wie sehr die
Sportmedizin auch eine Grundlagenwissenschalft fur
andere medizinische Facher darstellt.

Es bedarf auch der Korrektur, dal die Sportmedizin
sich als ,eine Wissenschaft neben der Sportwissen-
schaft begreift”. Sportmedizin sieht sich sowohl als eine
theoretische wie auch als eine praktische medizinische
Disziplin, die unter anderem ein Stick Sportwissen-
schaft reprasentiert. Allerdings ist es richtig, daf3 wir ne-
ben der dvs stehen und nicht in ihr. Das aber hat so-
wohl historische als auch praktische Griinde. Sportme-
dizin gibt es als Forschung und Lehre schon seit den
80er Jahren des vergangenen Jahrhunderts. Die orga-
nisierte Sportmedizin entstand 1912 in Oberhof (Thurin-
gen) und nicht, wie auf S. 25 im Beitrag von SCHMIDT-
BLEICHER dargestellt, ,nach dem Ersten Weltkrieg 1921°
Bereits 1911 hatte die erste internationale Sportérzte-
tagung in Dresden stattgefunden. Die Sportérzte schu-
fen 1913 in Charlottenburg eine ,Sportwissenschaft-
liche Abteilung”, der jedoch nur Arzte angehérten. In
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den 20er Jahren wurden verschiedentlich ,sportwis-
senschaftliche Kommissionen“ geschaffen, welche
ebenfalls nur von Arzten besetzt waren.

Angesichts einer so langen Geschichte und einer Zahl
von fast 12.000 organisierten Sportarzten kann man
nicht erwarten, daf3 diese plotzlich begeistert einer jun-
gen und kleinen Gruppe von Sportwissenschaftlem aus
vielen Wissenschaftsbereichen beitreten. So verbleibt
eine konstruktive Zusammenarbeit, die auch von den
Sportérzten stets gewinscht wurde und gewinscht
wird. Uber Details kann jederzeit gesprochen werden.

Auf S. 13 heif3t es in den Ausfuhrungen von Herrn Kurz:

.Besonders gern hatte ich auch die Sportmedizin
dabei, die es nicht zulassen sollte, dal3 sich in der
Sportwissenschaft eine eigene gesundheitswissen-
schaftliche Disziplin ohne sportmedizinische Beteili-
gung bildet.”

Bisher ist niemand mit einer diesbezuglichen Informa-
tion und Anfrage an das Prasidium des Deutschen
Sportarztebundes herangetreten. Die Arbeitsgemein-
schaft wissenschaftlicher medizinischer Fachgesell-
schaften Deutschlands (AWMF), der 103 medizinische
Facheinrichtungen angehoéren, hat dem Primat der
Sportmedizin in puncto ,Gesundheitserhaltung und Lei-
stungsférderung” niemals widersprochen. Aus arztlicher
Sicht ist eine ,Gesundheitswissenschaft* ohne Medizin
eine Farce. Um erfolgreich Gesundheitserhaltung be-
treiben zu kdnnen, bedarf es der medizinischen
Kenntnisse Uber interne und externe Risikofaktoren fir
die Gesundheit. Das wiederum setzt arztliche Kenntnis-
se voraus. Erst die praktische Umsetzung von préaven-
tiven MaRnahmen in das Alltagsleben bedarf der Pad-
agogik, Soziologie, Politik etc. Damit ist eine klare Rei-
henfolge vorgegeben.

Die ebenfalls lobenswerte Darstellung von SCHMIDTBLEI-
CHER Uber ,Die Entwicklung der Sportwissenschaft im
Spiegel der naturwissenschaftlichen Forschungs-
schwerpunkte” (in: dvs-Informationen 4/1996, 25-30)
kann aul3er der oben genannten Korrektur noch folgen-
dermalen ergéanzt werden: Ab 1924 fand jahrlich ein
Deutscher SportarztekongreR an jeweils einem
anderen Kongref3ort statt. 1933, im Jahr der
Machtergreifung durch die Nationalsozialisten, umfaf3te
der Deutsche Sportarztebund bereits 3.600 Arzte als
Mitglieder. Einen erheblichen Auftrieb erhielt die
sportwissenschaftliche Forschung mit der Grundung
der Deutschen Hochschule fur Leibestbungen in Berlin
am 15. Mai 1920. Dort wurde auch eine eigenstandige
sportmedizinische Abteilung eingerichtet. Ebenfalls im
Jahre 1920 richtete Prof Dr. med. Otto HUNTEMULLER an
der Universitat Gie3en das erste universitare sportwis-
senschaftliche Institut ein. 1924 erfolgte seine Untertei-
lung in zwei Abteilungen, ein medizinisch-hygienische
Abteilung unter Leitung von Prof. Dr. HUNTEMULLER und
einer philosophisch-padagogischen Abteilung unter
Leitung von Dr. WERNER. 1928 wurden an den
Universitdten von Hamburg und Leipzig erste
Dozenturen im Sinne von Lehrbeauftragungen fur

dvs-Informationen 12 (1997) 1


http://cosmic.rrz.uni-hamburg.de/webcat/sportwiss/dvs/dvs_info/vol12n1/hollmann.pdf

CourT: Notizen zum Beitrag von Schmidtbleicher
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Sportmedizin eingerichtet. Im selben Jahr entstand der
internationale Sportarztebund, der spéatere Weltverband
fur Sportmedizin (FIMS) in Davos/Schweiz.

Nach Ende des Zweiten Weltkriegs begann in den zer-
storten Instituten und Laboratorien die sportmedizi-
nische Tatigkeit z.B. in Kdln bereits 1949. So wurden
z.B. Teilnehmer der Olympischen Spiele 1952 in Hel-
sinki wie Herbert Schade 1951 in K&In spiroergomet-
risch untersucht.

Die entscheidende Rolle im Wiederaufbau zunéachst der
Sportmedizin, spater der Sportwissenschaften sollte im
Jahr 1955 die Grindung des Kuratoriums fiir die sport-
medizinische Forschung in Deutschland spielen. Ab
Januar 1956 standen regelmaRig bescheidene For-
schungsmittel zur Verfiigung. Einige Hundert, experimen-
tell fundierte Publikationen zeugen von der damaligen
Wirksamkeit und Schaffenskraft. Aufgrund dieser Erfolge
konnte 1963 das Kuratorium fir die geistes-
wissenschaftliche Forschung in Analogie zu dem sport-
medizinischen gegrindet werden. Aus der Gemein-
samkeit beider ging dann 1969/70 das Bundesinstitut fur
Sportwissenschaft hervor. — So hatte also stets die
Sportmedizin eine Vorreiterrolle in der spateren Ent-
wicklung und Unterstiitzung der Sportwissenschaft.

JURGEN COURT

Auch den Ausfiihrungen von ZIESCHANG (in: dvs-Informa-
tionen 4/1996, 37-40) kann ich inhaltlich voll zustimmen.
Auch hierzu eine historische Hintergrundergéanzung. Die
beschriebene Expansion des Sports zum Massenphéano-
men unter der Agide des Deutschen Sportbundes wurde
ausgeltst durch Willi DAumE, der uns 1955 bei der
Grindung des Kuratoriums fir die sportmedizinische
Forschung den Auftrag gestellt hatte: ,Erforschen Sie
bitte die gesundheitsbezogene Bedeutung des Sports.
Nur lber die Schiene ‘Gesundheit’ kénnen wir ein
politisches Interesse am Sport erwecken, und das ist
eine der Voraussetzungen fir die Weiterentwicklung des
DSB.“ Ende der 50er Jahre lagen erste einschlagige
Befunde vor. In einem diesbeziglichen Gesprach mit
Willi DAuME baten wir (d.h. das Direktorium fiir die sport-
medizinische Forschung) um eine gesundheitsbezogene
Kampagne des DSB, die nunmehr auf sportmedizinisch-
wissenschaftliche Erkenntnis fuBen konnte. Willi DAUME,
V. MENGDEN und ihre Mitarbeiter schufen nun den soge-
nannten ,Zweiten Weg des Sports“, der zur ersten Mas-
senexpansion des DSB fihrte.

Prof. Dr. Dr. hc. Wildor HOLLMANN
Deutsche Sporthochschule Kdin
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Notizen zum Beitrag von D. SCHMIDTBLEICHER: ,Die Entwicklung der Sport-
wissenschaft im Spiegel der naturwissenschaftlichen
Forschungsschwerpunkte® (in: dvs-Informationen 4/1996, 25-30)

Aus historischen wie systematischen Griinden sind Kor-
rekturen und Ergdnzungen der These SCHMIDTBLEI-
CHERS notwendig, dal3 die ,Entwicklung der naturwis-
senschaftlich ausgerichteten Sportwissenschaft — im
modernen Sinn — bis in die Zeit nach dem 1. Weltkrieg“
zuruckreiche (S. 25). Erstens ist es historisch nicht
korrekt, wenn sich ScHMIDTBLEICHER hier als aul3eren
Anlaf3 auf einen Kongref3 beruft, der vorgeblich 1921 in
Oberhof (Th.) stattgefunden habe. Dem Bericht des
Bonner Physiologen Prof. Dr. F. A. ScHmiDT zufolge
(Koérper und Geist 1913, 290-295) tagte der ,erste Kon-
gre3 zur wissenschaftlichen Erforschung des Sports
und der Leibesiibungen* zwar im thiringischen Oberhof
— das ist richtig —, aber bereits vom 20. bis 23. Septem-
ber 1912 (und das Druckfehlerteufelchen kann hier
keine Verwechslungskomédie von ,12“ und ,21“ auf-
gefuhrt haben, weil ScHMIDTBLEICHER ausdriicklich die
Zeit nach dem 1. Weltkrieg hervorhebt). Diese Verbes-
serung ist keine blol3e Besserwisserei, sondern fur die
Geschichte der Sportwissenschaft von Bedeutung, weil
sich die Sportmedizin damit bereits vor dem Ersten
Weltkrieg institutionell organisierte. Die Entwicklung der
Sportwissenschaft nach 1918 war aufgrund der Erfah-
rungen jenes Krieges auch von der Hoffnung gepragt,
dalR eine verbesserte Korperkultur in Zukunft Kriege
verhuten moge, und es ist eine Tragik ihrer Geschichte,
dall — wie wir heute wissen — dieser hohe Anspruch
nicht eingeldst werden konnte.
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Zweitens ist auBer dieser historischen Korrektur eine
systematische Modifikation unumgéanglich. Wenn der
Eindruck entstehen sollte, als sei jener Kongrel3 bereits
im heutigen Sinne ,haturwissenschaftlich ausgerichtet”,
verleitet diese Formulierung zu einseitigen Schllssen.
Der Gesundheitsbegriff der Jahrhundertwende bedeu-
tete ndmlich das Ineinander seiner (im engeren Sinne)
medizinischen und sittlich-erzieherischen Einfliisse:
~Gesund sein heil3t: sich stark und mit dem Leben in
Einklang fuihlen. Gesundheit ist Freiheit; denn was den
Willen hemmt, ist das Krankhafte, das Leiden“, so
formuliert E. BERTz 1900 in seiner Philosophie des
Fahrrads (S. 106). Wie sehr der pddagogische Hinter-
grund die damalige Sportmedizin explizit beeinflufte,
bezeugen die Zusammenfassungen der Vortrage auf
dem Oberhofer Kongref3 durch ScHwmibT (a.a.0.). So
legte ,Geh.-Rat Kraus" seinem Beitrag zu ,Sportiber-
treibungen” die These zugrunde, daB ,Leibeslbung
und Sport bei uns ein machtiger Faktor des Volks-
lebens werde zur Erhaltung und Hebung der nationalen
Volkskraft‘, und MaLLwiTz behauptete, da ,Militar und
Frauenwelt die hauptsachlichsten ‘staatserhaltenden
Parteien’ seien. Ersteres erziehe eine tiichtige Jugend
zur Landesverteidigung, die Frau sorge flr einen
kréftigen Nachwuchs im Volke.” Weitere kennzeichnen-
de Themen waren der Schulsport, die Mdglichkeit
nationaler Olympiaden oder die Gefahren des
Berufssports.
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