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Abstract

Die vorliegende Literaturarbeit beschaftigt sich mit der Fragestellung, welche Hand-
lungsmdglichkeiten die Soziale Arbeit im Umgang mit dem Relativen Energiedefizit-
Syndrom (Red-S) bei Frauen im Nachwuchsleistungssport im Sportklettern hat. Red-
S resultiert aus einem Energiedefizit, das durch zu geringe Energieaufnahme durch
die Erndhrung oder einem zu hohen Trainingsumfang entstehen kann. Die Folgen
sind divers und haben langfristig einen negativen Einfluss auf die Gesundheit. Um
die Fragestellung zu beantworten, werden in der Arbeit die Ursachen und Risikofak-
toren anhand einer ausfuhrlichen Literaturrecherche naher beleuchtet. Ziel dieser Ar-
beit ist es somit, aufgrund der Risikofaktoren Handlungsmadglichkeiten flr die Soziale
Arbeit zu entwerfen. Dabei nimmt die Arbeit Bezug auf das Konzept der Entwick-
lungsaufgaben und bezieht diese sowie die unterschiedlichen Sozialisationsinstan-
zen in die Empfehlungen mit ein. Es stellt sich dabei heraus, dass die Sportart selbst
sowie die Mehrfachbelastung von Schule, Sport und der Bewaltigung der Entwick-
lungsaufgaben Risikofaktoren darstellen. Zudem befinden sich die Nachwuchsathle-
tinnen in der vulnerablen Lebensphase Jugend, die Herausforderungen und hohe
Anforderungen an die Athletinnen stellt. Aufgrund der genannten Risikofaktoren wer-
den drei Handlungsmaoglichkeiten fur die Soziale Arbeit formuliert.

Es wird aufgezeit, dass die Soziale Arbeit die nétigen Kompetenzen und das Poten-
zial hat, auch im Sektor des Leistungssports Unterstiitzung anzubieten. Die Soziale
Arbeit wird heute noch nicht im Leistungssport eingesetzt, daher basieren die Hand-
lungsmdglichkeiten auf zwei vorhandenen Strukturen, der Schulsozialarbeit und der
sozialpadagogischen Familienbegleitung, in die die Soziale Arbeit im Leistungssport
integriert werden kénnte. Zusatzlich wird eine dritte Méglichkeit in der Durchflihrung
von Praventionsmassnahmen aufgezeigt, die ein neues Arbeitsfeld, angegliedert im
Schweizer Leistungssportsystem, darstellt. Eine zukinftige Einbettung der Sozialen
Arbeit im Leistungssport ist grundsatzlich sinnvoll, da eine Fachperson der Sozialen
Arbeit die soziale Saule des biopsychosozialen Modells der Gesundheit vertritt und
damit einen bedeutenden Beitrag in der Pravention und im Umgang mit Red-S leistet,
insofern sie sich ihrer Grenzen bewusst ist und den interdisziplindren Austausch for-
dert. Sollten solche Stellen vermehrt geschafft werden, mussten sie auf ihre Wirk-
samkeit gepriuft werden. Zudem mussten die verfassten Handlungsmaoglichkeiten
weiter ausgefuhrt werden, um sie in der Praxis umzusetzen. Die Ergebnisse verdeut-
lichen, dass in der Schweiz Handlungsbedarf in der Umsetzung von Massnahmen
gegen Red-S besteht und das Potenzial der Sozialen Arbeit in diesem Arbeitsfeld

bislang noch nicht eingesetzt wird.

Zlrcher Fachhochschule



Inhaltsverzeichnis

Y 0154 = T O PP PTPR 2
ADBDIlAUNGSVEIZEICNIS ...t et 4
1. =] 0] (=11 (8] o o P PSPPI 5
2. Relatives Energiedefizit-Syndrom Red-S..........oooi 9
2.1 WVAS ISt REA-S 7 . 9
2.2 Ursachen VON REd-S ... o et 11
2.3 FOIGeN VON REA-S ... et 12
3. Sportklettern als LeistungSSPort..... ... 16
3.1 Definition SPOrtKISTIErN ... ... 16
3.2  Sportklettern als Leistungssport in der SChWeIz ...........coovuiiiiiiiiii e, 17
3.3 Red-S und Essstorungen im Sportklettern ...... ..., 19
3.4 Umgang und Praventionsempfehlungen mit Red-S............ccooiiiiiiiiii e, 21
3.5 Zwischenfazit 1: Primarpravention und Risikofaktor Sportklettern ...............cooooiiiin. 24
4. Herausforderungen und Unterstitzungsangebote in der Lebensphase Jugend im
NaChWUCKSIEISTUNGSSPOIT ... et e e et e e eens 26
4.1  Sozialisation und Entwicklungsaufgaben in der Lebensphase Jugend...............cooceveennen. 26
4.2 Red-S und Essstdérungen als gesundheitliche Risiken bei
NachwuchsleistungsSpOrtIerinNENn ... ... e 31
4.3 Vorhandene Unterstitzungsangebote fiir Nachwuchsleistungssportlerinnen am Beispiel des
0E=T 01 (0] o A ] o o O PSPPI 32
4.4  Zwischenfazit 2: Schulsozialarbeit und sozialpadagogische Familienbegleitung als
Unterstutzung aufgrund der Mehrfachbelastung ... 34
5. Theorien und Handlungsmaéglichkeiten der Sozialen Arbeit im Leistungssport.................... 37
5.1 Theorien der Sozialen Arbeit....... ..o 37
511 Biopsychosoziales Modell der Gesundheit als Rahmentheorie ...................ccoeenne. 37
5.1.2 Schutzfaktoren und Resilienz flr die Bewaltigung der Entwicklungsaufgaben............ 38
5.2 Handlungsmaéglichkeiten der Sozialen Arbeit ..o 40
5.2.1 Handlungsmdglichkeit 1 in der sportbezogenen Sozialisation: Soziale Arbeit in der
Durchfuhrung von PrimarpraventionsSprogrammen ..........oiuueeuieiiii e 40
5.2.2 Handlungsmaéglichkeit 2 in der Sozialisationsinstanz Schule: Schulsozialarbeit als
Unterstutzungsangebot fur Nachwuchsathletinnen ..o 42
5.2.3 Handlungsmaéglichkeit 3 in der Sozialisationsinstanz Familie:
Leistungssportspezialisierte sozialpddagogische Familienbegleitung .............ccoooviiiiinii, 44
6. Diskussion der ErgebniSSe..... ... 46
LIt eratUrVerZEICNIS. ... et e 52
3

Zlrcher Fachhochschule



Abbildungsverzeichnis

Abbildung 1. Die mathematische Gleichung der Energieverfligbarkeit (EA). S.10
Abbildung 2. Red-S Gesundheitsmodell. S. 12
Abbildung 3. Red-S Leistungsmodell. S.13
Abbildung 4. Die Sportnation Schweiz aufgeteilt in den Dritten Sektor,
den Marktsektor und den Staatlichen Sektor mit ihren untergeordneten
Bereichen. S. 18

Zlrcher Fachhochschule



1. Einleitung

Ein niedriges Korpergewicht kann im Klettern zu einem Vorteil im Wettkampf und zu
einer Leistungssteigerung fihren. Da gegen die eigene Schwerkraft gearbeitet wird,
hat das Kdrpergewicht einen grossen Einfluss auf die Leistung, und es achten viele
Athlet:innen auf ihr Kérpergewicht (Joubert et al., 2022, S. 10). Seit 2020 ist Sport-
klettern eine olympische Disziplin und gehoérte an der Olympiade 2020 in Tokio im
selben Jahr erstmals zum Programm. Die Aufnahme als olympische Disziplin hat der
Sportart zu einem regelrechten Boom verholfen, und auch die Einschaltquoten bei
Ubertragungen von Kletterwettkampfen sowie die Zahl der Kletterhallenbesuchenden
steigen seither stetig (Schoffl V., Tischer & Lutter, 2020, S. 5). Die Aufmerksamkeit
hat jedoch auch Schattenseiten. Laut I. Schoéffl & V. Schoéffl (2020, S. 179) gehdrt
Klettern zu den Sportarten, bei denen Athlet:innen besonders gefahrdet sind, an ei-
ner Essstérung oder am sogenannten «Relativen Energiedefizit-Syndrom», auf Eng-
lisch «Relative Energy Deficiency in Sports» (Red-S), zu erkranken. Kopp (2021, S.
179) erklart, dass Red-S nicht nur im Klettersport, sondern vermehrt in kdrperbeton-
ten, gewichtsrelevanten und asthetischen Disziplinen wie beispielsweise Skisprin-
gen, Triathlon, Judo oder Rhythmischer Gymnastik vorkommt. Red-S beschreibt ei-
nen Symptomkomplex, der bei einer verminderten Energieverfigbarkeit auftreten
kann. In den 1960er-Jahren legte die Forschung den Fokus erstmals auf die drei
Symptome Ess-, Menstruations- und Knochenstoffwechselstérungen bei Frauen.
1997 wurde die Trias der Symptome als «Female Athlete Triad (FAT)» beschrieben.
In den letzten Jahren stellte sich heraus, dass nicht nur Frauen, sondern vermehrt
auch Manner davon betroffen sind, und dass neben den drei beschriebenen Symp-
tomen weitere auftreten kénnen. Kopp (2021, S. 179-180) betont, dass nicht zwin-
gend eine Essstorung mit Red-S einhergeht, die Gefahr einer Erkrankung aber er-
hoht ist. Essstérungen kdnnen auch als Ursache von Red-S auftreten. Red-S ist so-
mit nicht durch eine Essstérung definiert, sondern wird durch den Energiemangel
ausgeldst. Man spricht von einem Energiedefizit, da eine zu niedrige Energiezufuhr
und ein zu hoher Energieverbrauch zu Red-S fuhren. Das beschriebene relative
Energiedefizit kann laut Baumgartner (2021, S. 32) die kdrperliche Physiologie be-
eintrachtigen. Dies kann zu einer Einschrankung des Menstruationszyklus sowie ei-
ner Verschlechterung der Knochengesundheit, des Immunsystems und der Herz-
Kreislauf-Funktion flhren. Weitere Folgen koénnen depressive Verstimmungen,
Schlafstérungen bis zu einer Essstérung sein. Baumgartner (2021, S. 32) betont,

dass Red-S und die damit verbundene verminderte Energieverfigbarkeit ein hohes
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gesundheitliches Risiko darstellt. Aufgrund der geringen Restenergie kann der Kor-
per Uber einen langeren Zeitraum relativ hohe Leistungen erbringen. Somit ist auch
mdglich, ein hohes Trainingspensum bei wenig Energiezufuhr weiterzufuhren. Prob-
lematisch daran ist, dass der Kérper wichtige Organsysteme auf Sparflamme setzt,
um die bendtigte Energie bereitzustellen, was zu langfristigen Schadigungen fuhren
kann, ohne dass eine klassische Essstdrung diagnostiziert werden muss. Neben den
genannten physiologischen Folgen wird auch die mentale Gesundheit beeintrachtigt.
Ursachen fir die Entwicklung eines Red-S Syndroms sind vielfaltig (Baumgartner,
2021, S. 32). Kopp (2021, S. 180) erlautert, dass neben dem Risikofaktor der Sportart
selbst auch der soziale Druck einen grossen Einfluss hat. Einerseits kommt es vor,
dass Athlet:innen einem ldol ihrer Sportart nacheifern und auch Trainer:innen sie
darin unterstitzen. Falls das Vorbild sehr diinn ist, wird oft davon ausgegangen, dass
dies dem Idealkdrper entspricht und dieser den Weg zum Erfolg unterstitzten kann.
Zum Druck der Trainer:innen kommt hinzu, dass das Umfeld, zu welchem Familie,
Teammitglieder, medizinisches Fachpersonal, Freund:innen, Manager:innen, Ta-
lentforder:innen, der Verband und die Offentlichkeit gehéren, zusétzliche Leistungs-
anforderungen stellen kénnen (Kopp, 2021, S. 180). Die Athlet:innen sind indes nicht
nur dem Druck und den Anforderungen ausgesetzt, die der Leistungssport an sie
stellt, sondern sie befinden sich laut Berger (2023, S. 276-277) auch in einer vul-
nerablen Lebensphase. Die Lebensphase Jugend bringt viele Herausforderungen
und Entwicklungsaufgaben mit sich, die Athlet:innen zusatzlich bewaltigen mussen.
Sie sind dadurch gemass Habedank (2022, S. 42-43) einer Mehrfachbelastung aus-
gesetzt, die Stress auslésen kann. Gesundheitsschadliche Bewaltigungsstrategien,
wie eine restriktive Ernahrung oder zwanghaftes Sportverhalten, stellen einen weite-
ren Risikofaktor flr die Erkrankung an Red-S oder einer Essstérung dar (Reichen-
berg, Meule & Blechert, 2018, S. 420-421). Laut Schneider (2023, S. 22) kommen im
Nachwuchsleistungssport oft negative Folgen aus psychischen, physischen und so-
zialen Aspekten zusammen und es muss bereits in jungen Jahren eine hohe Leistung
erbracht werden.

Ein mdglicher Ansatz, dem oben beschriebenen Problem entgegenzuwirken, ist die
Pravention gegen Red-S im Nachwuchsleistungssport (Torstveit et al., 2023, S.
1119-1121). Primarpraventionsprogramme legen den Fokus auf Schulung und Bil-
dung sowie Sensibilisierung in den Themen Korperbild, Energieverfugbarkeit und
Leistungsfahigkeit sowie die Erarbeitung von Schutzfaktoren. Zielgruppe sind dabei
nicht nur die Athlet:innen selbst, sondern das gesamte System rund um sie herum
(Torstveit et al., 2023, S. 1119-1121). Dabei ist nach Matter Brigger (2021, S. 7) eine
enge Begleitung und Beratung der Athlet:innen von hoher Bedeutung. Dies bedingt,
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dass auch die Eltern, Trainer:innen und alle beteiligten Instanzen in das Blickfeld
genommen werden, um eine ganzheitliche Analyse der Lebensumstande zu gewahr-
leisten. Eine solche Analyse und Beratung ist heute noch nicht fester Bestandteil
einer Athlet:innenkarriere (Matter Brugger, 2021, S. 7).

Die Soziale Arbeit stellt laut Wunderer (2015, S. 28) aus der Perspektive des biopsy-
chosozialen Modelles der Gesundheit die soziale Saule dar und kann Adressat:innen
vor allem in der Bewaltigung von Krisen unterstutzten, indem sie deren sozialen Res-
sourcen analysiert und starkt und somit die Basis fur Resilienz schaffen kann (Wun-
derer, 2016, S. 28). Essstérungen stehen in einer Wechselwirkung mit Red-S. Sie
gehdren laut Reichenberg, Meule und Blechert (2018, S. 411) zu den Krankheiten
mit der héchsten Pravalenz im Jugendalter. Die «Anorexia Nervosa» (Magersucht)
ist zudem die psychische Stérung mit der héchsten Mortalitat, was die Dringlichkeit
von Pravention und Behandlung unterstreicht. Die folgende Arbeit begrenzt sich be-
wusst nur auf weibliche Athletinnen, da die Pravalenz von Red-S laut Korsten-Reck
(2016, S. 69) bei Frauen mit 20% und bei weiblichen Nachwuchsathletinnen mit 13%
deutlich haufiger auftritt als bei Mannern mit 8% respektive bei jugendlichen Athleten
mit 3%. Im Folgenden wird daher von nun an nur die weibliche Form verwendet, auch
wenn einige Sachverhalte auf mannliche Athleten ebenfalls zutreffen. Zudem bezieht
sich die Arbeit auf jugendliche Athletinnen. Dabei stiitzt sich die Arbeit auf die von
Quenzel und Hurrelmann (2022, S. 44) definierte Altersspanne der Jugend, die von
12 bis maximal 30 Jahre dauert.

Franzkowiak (2006, S. 145-146) sieht die Soziale Arbeit als Ressource und deren
Potenzial vor allem in der Anwendung spezifischer sozialarbeiterischer Analysewerk-
zeuge, da sie Anwendung mit Individuen, Gruppen und Organisationen findet. Zudem
kann die Soziale Arbeit Unterstlitzung im Ausbau von Unterstitzungsnetzwerken bie-
ten, Schutzfaktoren und Ressourcen fordern, Selbsthilfestrategien sowie die Erwei-

terung personlicher Handlungskompetenzen fordern und begleiten.

Aus oben beschriebener Problemstellung will die vorliegende Arbeit daher die Fra-
gestellung «Welche Handlungsmaoglichkeiten hat die Soziale Arbeit im Umgang
mit Red-S bei Nachwuchsathletinnen im Sportklettern in der Schweiz?» beant-

worten.

Um die Fragestellung zu beantworten, werden mdgliche Risikofaktoren, die die Ent-
wicklung von Red-S begunstigen, anhand einer Literaturrecherche ausgearbeitet und
in Bezug zu moglichen Ansatzen der Sozialen Arbeit gestellt. Daflr beginnt die Arbeit
mit einem einleitenden Kapitel zu Red-S. Darin werden neben dem Krankheitsbild
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auch die Ursachen und Folgen sowie die Bedeutung von Essstérungen dargestelit.
Das dritte Kapitel beschreibt im ersten Teil die Sportart selbst sowie das schweizeri-
sche Leistungssportsystem, um im zweiten Teil vertieft auf die Pravalenz von Ess-
stérungen im Sportklettern und die mentale Gesundheit im Schweizer Leistungssport
einzugehen. Das erste Zwischenfazit fasst erste Erkenntnisse zusammen. Im vierten
Kapitel wird die Lebensphase Jugend und damit einhergehend die zu bewaltigenden
Entwicklungsaufgaben sowie der Sozialisationsprozess erklart. Daraufhin geht die
Arbeit auf Essstérungen in der Jugend sowie vorhandene Unterstitzungsangebote,
exemplarisch dargestellt am Kanton Zurich, ein. Das zweite Zwischenfazit verbindet
die bisher verarbeitete Literatur und fasst weitere Erkenntnisse zusammen. Das
funfte Kapitel befasst sich im ersten Teil mit theoretischen Ansatzen der Sozialen
Arbeit. In Bezug zur theoretischen Rahmung und den zwei Zwischenfazits werden im
zweiten Teil des finften Kapitels drei mdgliche Handlungsmdglichkeiten fir die So-
ziale Arbeit im Umgang mit Red-S im Nachwuchsleistungssport definiert. Das letzte
Kapitel schliesst die Arbeit mit der Diskussion der Ergebnisse, der kritischen Wurdi-

gung und einem Ausblick ab.
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2. Relatives Energiedefizit-Syndrom Red-S
Im folgenden Kapitel geht die Arbeit vertieft auf Red-S ein. Dabei liegt der Fokus

nebst der allgemeinen Definition vertieft auf dem Zusammenhang von Red-S und
Essstorungen, den Ursachen und Risikofaktoren sowie den physiologischen und

mentalen Folgen.

2.1 Was ist Red-S?

Im Jahre 1997 definierte das American College of Sports Medicine (ACSM) den Be-
griff «kFemale Athlete Triad» (FAT). Dieser beschreibt die Triade eines gestdrten Ess-
verhaltens, eines unregelmassigen Menstruationszyklus oder des Ausbleibens der
Periode sowie einer verminderten Knochendichte (Baumgartner, 2021, S. 32). Wei-
tere Studien zeigen auf, dass der Ausldser der genannten Symptome nicht das Ess-
verhalten, sondern eine verminderte Energieverfliigbarkeit ist. Daraufhin wurde das
Phanomen umfassend untersucht. Dies flhrte laut Baumgartner (2021, S. 32) dazu,
dass das International Olympic Committee (I0C) den Begriff sowie das Konzept der
FAT im Jahr 2014 auf den Begriff «<Red-S» ausweitete. Mountjoy et al. (2014, S. 1)
erganzen, dass der Begriff «Red-S» ein umfassenderes Konzept fur das Syndrom
bereitstellt und nicht nur die Komplexitat des Symptomkomplexes selbst miteinbe-
zieht, sondern im Gegensatz zur FAT auch mannliche Athleten. Red-S bedeutet,
dass ein relativer Energiemangel im Verhaltnis zur effektiven Energieaufnahme
durch die Erndhrung und dem Energieverbrauch vorhanden ist. Es besteht somit ein
Mangel an Energie, die fir eine optimale Leistungsfahigkeit, den Erhalt der Kérper-
funktionen wie zum Beispiel dem Wachstum sowie eine optimale Gesundheit notig
ware. Mountjoy et al. (2023a, S. 1073-1074) erganzen, dass der relative Energie-
mangel zu negativen Auswirkungen auf die sportliche Leistung und die Gesundheit
haben kann. Unter Energieverfugbarkeit («<Energy Availability», EA) ist die Energie
gemeint, die man Uber die Nahrung zu sich nimmt («Dietary Energy Intake» (kcal),
El) abzlglich der Energie, die durch sportliche Tatigkeiten («Exercise Energy Expen-
diture» (kcal), EEE) zur Verflgung steht.

Energieverfugbarkeit wird laut Baumgartner (2021, S. 32) definiert als die Restener-
gie, die dem Korper pro Kilogramm fettfreier Masse («Fat-Free Mass» (kg)/day, FFM)
zur Verfigung steht, nachdem der Energieaufwand flir Bewegung abgezogen wurde.

Die Formel fur die Energieverfugbarkeit ist in Abbildung 1 ersichtlich.
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Exercise Energy Expenditure (EEE)(kcal)

Energy availability (EA) = Energy Intake (El)(kcal) —
Fat free mass (FFM)(kg)

Abbildung 1. Die mathematische Gleichung der Energieverfugbarkeit (EA).
Quelle: Mountjoy et al., 2023a, S. 1073

Leiden Athletinnen an Red-S, so ist eine verminderte oder geringe Energieverfligbar-
keit vorhanden («Low Energy Availability», LEA) (Mountjoy et al., 2023a, S. 1074).
Diese entsteht laut Baumgartner (2021, S. 32) durch eine zu niedrige Kalorienzufuhr,
einem zu hohen Kalorienverbrauch oder einer Kombination aus den genannten Ur-
sachen. Idealerweise wird mit 45kcal/kg/FFM pro Tag gerechnet. Liegt der Wert unter
30kcal/kg/FFM pro Tag, so hat der Kérper zu wenig Energie zur Verfigung, um die
Koérperfunktionen aufrecht zu erhalten. Mountjoy et al. (2023a, S. 1074) unterschei-
den zwischen einer anpassungsfahigen und einer problematischen LEA. Die anpas-
sungsfahige LEA ist von kurzer Dauer und mit minimen Auswirkungen gekoppelt. Sie
tritt ein, wenn gezielt Gber eine kurze Zeitspanne ein intensives, Uberwachtes Trai-
ning durchgefihrt wird oder wahrend einem Wettkampf. Es liegen keine langfristigen,
negativen Auswirkungen auf die Leistung oder die Gesundheit vor, da der menschli-
che Kdérper Uber eine physiologische Plastizitat verfligt und kurzfristig mit Stérungen
umgehen kann. Problematisch wird es dann, wenn der Energiemangel Uber eine lan-
gere Zeit besteht. Dies flihrt zur Stérung unterschiedlicher kérperlicher Vorgange so-
wie einer Beeintrachtigung von Gesundheit, Leistungsfahigkeit und Wohlbefinden
(Mountjoy et al., 2023a, S. 1074). Zusammenfassend definieren Mountjoy et al.
(2023a) Red-S folgendermassen:
A syndrome of impaired physiological and/or psychological functioning experi-
enced by female and male athletes that is caused by exposure to problematic
(prolonged and/or severe) low energy availability. The detrimental outcomes in-
clude, but are not limited to, decreases in energy metabolism, reproductive func-
tion, musculoskeletal health, immunity, glycogen synthesis and cardiovascular
and haematological health, which can all individually and synergistically lead to
impaired well-being, increased injury risk and decreased sports performance. (S.
1075)
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2.2 Ursachen von Red-S
Eine Essstdrung kann die Ursache von Red-S oder eine Folge davon sein, muss aber
nicht. Auffallend ist, dass insbesondere Athletinnen gefahrdet sind, die gewichtsrele-
vante und kdrperbetonte Sportarten austiben. Konkret sind dies Ausdauersportarten
wie Radfahren, Orientierungslauf, Langstrecken- oder Langlauf. Daneben tritt Red-S
haufig bei asthetischen Sportarten wie Ballett, Kunstturnen oder Gymnastik, auf. Er-
ganzend dazu sind gewichtsabhangige Sportarten gefahrdet, zu denen neben dem
Kampfsport, Rudern und der Leichtathletik auch das Klettern dazugehért (Baum-
gartner, 2021, S. 32). Grgnhaug (2019, S. 3) bestatigt, dass viele Kletterinnen der
Meinung sind, dass ein niedriges Kdrpergewicht die Kletterleistung verbessert auf-
grund des Verhaltnisses von Kraft und Kérpergewicht, das entgegen der Schwerkraft
die Wand hochbewegt werden muss.
Der Vorteil eines geringen Kérpergewichts spielt laut Mountjoy et al. (2023a, S. 1073)
ebenso eine Rolle wie soziale Faktoren. Die Erwartungen nach optimaler sportlicher
Leistung I6sen Druck aus, der von aussen und/oder von innen kommen kann. Kopp
(2021, S. 180) nennt hier das umfangreiche soziale Umfeld, das aus Trainer:innen,
medizinischen Fachpersonen, Eltern, Talentférder:innen, Manager:innen, Freund:in-
nen und der Offentlichkeit besteht, das dusseren Druck auslésen kann. Zudem wei-
sen Athletinnen laut I. Schoffl und V. Schoéffl (2020, S. 180) haufig Persdnlichkeits-
merkmale auf, die Red-S oder die Entwicklung einer Essstérung beglnstigen. Dazu
gehoren Disziplin, Perfektionismus, Zuverlassigkeit und die Bereitschaft, hart an sich
selbst zu arbeiten.
Zusatzlich zu den individuellen Voraussetzungen betont Kopp (2021, S. 180) das
Risiko des Vergleiches mit und dem Nacheifern von Idolen. Es kommt vor, dass Ath-
letinnen abnehmen, da ihr Vorbild ebenfalls sehr diinn und erfolgreich ist und dies
daher als ldeal- und Zielzustand betrachtet wird. Nicht zu vernachlassigen ist zudem
die Rolle der Trainer:innen. Sie haben einen grossen Einfluss auf die Athletinnen und
werden heute noch zu wenig zu den Auswirkungen und Gefahren von Red-S ge-
schult. Aufgrund des beschrankten Umfanges dieser Arbeit wird die Edukation der
Trainer:innen darin nicht behandelt.
Die Pubertat kann als weiterer Risikofaktor betrachtet werden, da sie eine kritische
Phase darstellt, in der besonders bei Frauen die kdrperliche Entwicklung grosse Ver-
anderungen der Kdrperform mit sich bringt (Matter Briigger, 2021, S. 7). Die Lebens-

phase Jugend wird in Kapitel 4.1 naher beschrieben.
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2.3 Folgen von Red-S
Red-S kann zu einer Vielzahl an negativen, physiologischen Beeintrachtigungen des
Koérpersystems flihren. Baumgartner (2021, S. 32-33) beschreibt, dass der Koérper
aufgrund des Energiemangels pathophysiologische Anpassungsreaktionen auslost
mit dem Ziel, die Organsysteme in den Sparmodus zu versetzen und zu priorisieren.
Dies kann zu einer Veranderung der Hormonausschittung fuhren, was wiederum
Einfluss auf das gesamte Stoffwechselsystem hat und physiologische Reaktionen
des Kdérpersystems auslost. Mountjoy et al. (2023a, S. 1077-1078) entwickelten im
Jahr 2023 das Red-S-Gesundheitsmodell (Abbildung 2) sowie das Red-S-Leistungs-
modell (Abbildung 3). Die konzeptionellen Modelle veranschaulichen die Bandbreite
mdglicher Folgen. Die beiden Modelle schliessen sich nicht aus, sondern wurden fur
unterschiedliche Zielgruppen konzipiert. Die Pfeile mit dem Farbverlauf von Weiss
zu Rot veranschaulichen das Spektrum, das von einer anpassungsfahigen LEA zu
einer problematischen LEA bis hin zu Red-S fiihrt. Wichtig zu beachten ist, dass die
mentale Gesundheit einen wechselseitigen Pfeil aufzeigt. Dies bedeutet, dass psy-
chische gesundheitliche Probleme Red-S vorausgehen oder eine Folge davon sein

konnen.

LEA kann laut Abbildung 2 zu einer
Beeintrachtigung der Fortpflan-
zungsfunktion (oranges Feld, oben,
Ubersetzung im Uhrzeigersinn), der
Knochengesundheit, der Magen-
Darm-Funktion, des Energiestoff-
wechsels, der Energieregulation und
der hamatologischen Funktion, zu
Inkontinenz, zu einer Beeintrachti-

gung des Glukose- und Lipidstoff-

wechsels sowie der mentalen Ge-

sundheit bis hin zu psychischen Be-

Abbildung 2. Red-S Gesundheitsmodell.
Quelle: Mountjoy et al., 2023a, S. 1078

schwerden wie Depression fuhren.
Zudem beeintrachtigt sie die neuro-
kognitiven Funktionen, die Schlafqualitat, die kardiovaskularen Funktionen, die Funk-
tion der Skelettmuskulatur, das Wachstum und die kérperliche Entwicklung sowie das

gesamte Immunsystem (Mountjoy et al., 2023a, S. 1078).
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In der Forschung wurden laut Mountjoy et al. (2023a, S. 1078) vor allem die Beein-
trachtigung der Fortpflanzungsfunktion und damit einhergehend das Ausbleiben der
Periode bei den Frauen und die Verschlechterung der Knochengesundheit beachtet.
Bei Frauen spricht man laut Matter Brigger (2021, S. 8) im Zusammenhang mit der
Fortpflanzungsfunktion und in Bezug zur Menstruation von der primaren und sekun-
daren Amenorrhoe. Die primare Amenorrhoe beschreibt den Zustand, wenn bis zum
16. Lebensjahr keine Regelblutung stattfand. Eine sekundare Amenorrhoe liegt vor,
wenn die Regelblutung langer als 90 Tage nicht eintritt. Die optimale Knochendichte
wird laut Kopp (2021, S. 181-182) im Alter von 28 bis 30 Jahren erreicht. Das Hormon
Ostrogen spielt hier eine wichtige Rolle. Ein Energiemangel kann zu einer Beein-
trachtigung des Hormonhaushaltes fithren. Dies flhrt im Alter zu einem erhdhten Ri-
siko, an Osteoporose zu erkranken. Zudem haufen sich Ermidungsbruche, da be-
reits im jungen Alter eine verminderte Knochendichte vorhanden ist. Matter Brigger
(2021, S. 8) erganzt zudem, dass die normale Knochendichte nie ausgebildet werden
kann wenn dies nicht bis zum Alter von 30 Jahren geschehen konnte. Somit ist die
Phase zwischen 15 und 25 Jahren fur die Entwicklung der Knochengesundheit von

hoher Bedeutung, da in dieser Zeit irreversible Schaden entstehen kénnen.

Im Red-S-Leistungsmodell (Ab-

bildung 3) werden die mdglichen

athete Einflisse auf die sportliche Leis-

Availability

Decreased

[ tung dargestellt. Diese flhren

Performance

von einer verminderten Verfug-

barkeit der Athletinnen selbst

Decreased

oy Sl =, " —== (oranges Feld, oben, Uberset-
zung im Uhrzeigersinn) weiter zu

einer verminderten Trainingsstei-

Decreased
Muscle
Strength

gerung, einer schlechten Erho-
lung, einer Verminderung des

Koordinationsvermoégens, Moti-

vationstiefs, einer Reduzierung

der Muskelkraft, einer verminder-
Abbildung 3. Red-S Leistungsmodell.

Quelle: Mountjoy et al., 2023a, S. 1078

ten Ausdauerfahigkeit sowie ei-
ner Abnahme der allgemeinen
Leistungsbereitschaft (Mountjoy et al., 2023a, S. 1078).
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Laut Mountjoy et al. (2023a, S. 1076-1077) wird der Fokus in der Forschung und im
Leistungssport immer haufiger auch auf die mentale Gesundheit der Athletinnen ge-
legt. Dies zeigen Metastudien und sogenannte «Consensus Statements», Richtli-
nien, die Empfehlungen und Risikofaktoren sowie Bedingungen fur die Wiederauf-
nahme in den Wettkampf festhalten, auf (Mountjoy et al., 2023a, S. 1076; Korsten-
Reck, 2016, S. 68). Auch Risikofaktoren und Auswirkungen von Red-S auf die men-
tale Gesundheit werden untersucht, die Studienlage ist in diesem Bereich aber klein.
Psychische Folgen von Red-S kénnen laut Mountjoy et al. (2023a, S. 1077) Stim-
mungsschwankungen, Schlafstérungen, depressive Verstimmungen, affektive Sto-
rungen, vermindertes Wohlbefinden, Sportsucht, Schlankheitsdrang sowie die Ent-
wicklung eines gestdrten Essverhaltens oder einer Essstdérung sein.

Laut Mountjoy et al. (2023a, S. 1077) kommen ein gestdrtes Essverhalten, Esssto-
rungen und Red-S im Leistungssport haufig vor. Mountjoy et al. (2023a, S. 1074)
unterscheiden dabei ein gestdrtes Essverhalten klar von einer Essstérung. Ein ge-
stortes Essverhalten kann sich durch abnormale Essgewohnheiten wie z.B. restrik-
tive Erndhrungsformen und Diaten mit niedriger Kalorienzufuhr, unflexiblen Essmus-
tern und exzessiver korperlicher Aktivitat nach einer Mahlzeit zeigen. Es sind bei
einem gestdrten Essverhalten nicht alle klinischen Symptome fir eine Essstérung
erfullt. Laut Walte (2021, S. 877) sind Essstérungen psychische Erkrankungen und
werden mittels internationalen Klassifikationssystemen definiert. Dabei gibt es die
«International Classification of Diseases» (ICD) und das «Diagnostic and Statistical
Manual of Mental Disorders» (DSM). Die IDC-11 und das DSM-5 sind die aktuellen
Klassifikationssysteme, anhand denen potenzielle Essstdérungen diagnostiziert und
klinisch festgestellt werden (Herpertz-Dahlmann, 2022, S. 14). Die relevanten Ess-
stérungen in Zusammenhang mit Red-S und dem Leistungssport sind laut Swiss Ath-
letics (2022, S. 27) die Anorexia nervosa (Magersucht), die Bulimia nervosa (Ess-
Brech-Sucht) sowie die dritte, seltenere Form, die vermehrt im Sport auftritt, die Ano-
rexia athletica. Walte (2021, S. 877) beschreibt als charakteristische Merkmale flr
die genannten Stérungen ein problematisches Gewichts- und Esskontrollverhalten,
grosse Sorgen um das Kdérpergewicht und die Figur, haufige Gedanken um das
Thema Essen sowie eine gestorte Selbstwahrnehmung des eigenen Koérpers (Walte,
2021, S. 877). Es wird in der folgenden Arbeit aufgrund des begrenzten Umfanges
nicht naher auf die klinischen Merkmale der genannten Essstérungen eingegangen.
Swiss Athletics (2022, S. 27) betont, dass haufig mehrere Ursachen zu einer Esssto6-
rung fihren kénnen. Neben genetischen Faktoren sind die psychologischen Merk-
male von hoher Bedeutung. Dies kann ein hoher Leistungsanspruch, ein Drang zum
Perfektionismus, hohe Disziplin und starker Ehrgeiz, ein von ausserer Anerkennung
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abhangiges Selbstwertgeflihl sowie sozialer Vergleich und sozialer Druck sein.
Mountjoy et al. (2023a, S. 1073) fuhrten im Jahr 2023 eine grosse Metastudie mit
178 Red-S oder LEA-Forschungsarbeiten durch, die die Ergebnisse von 23'822 Teil-
nehmenden zusammenfihrte. Unter den Teilnehmenden waren 80% weiblich und
20% mannlich. 62% der untersuchten Forschungsarbeiten waren Querschnittstudien,
14% longitudinale Beobachtungen und weitere 12% longitudinale Interventionen. Die
Ergebnisse weisen eine grosse Bandbreite an Pravalenzraten von Red-S in unter-
schiedlichen Sportarten auf, die bei Athletinnen von 23-29.5% und bei Athleten von
15-70% reichen. Mountjoy et al. (2023a, S. 1073-1074) nennen als Grunde die gros-
sen Unterschiede in der Verwendung der Begriffe, dem Fehlen einer Diagnose in der
ICD oderim DSM, einer mangelnden Standardisierung der Forschungsmethoden und
einem Bias aufgrund der freiwilligen Studienteilnahme. Es musste daher eine um-
fangreiche, sportartentbergreifende Studie durchgeflihrt werden, um die Pravalenz
von Red-S festzustellen (Mountjoy et al., 2023a, S. 1073-1074). Abschliessend zeigt
die Studienlage und die Prasenz in den Medien jedoch auf, dass Red-S ein ernstzu-
nehmendes Krankheitsbild und ein neues Phadnomen im Sportklettern ist, dem man
mit entsprechenden Massnahmen entgegenhalten muss. Dabei spielt der Nach-
wuchsleistungssport eine bedeutende Rolle, da die heutigen Interventionen einen
grossen Einfluss auf die Zukunft und die Gesundheit der Nachwuchsathletinnen ha-
ben. Welche Handlungsmoglichkeiten die Soziale Arbeit hierbei Gbernehmen kann,

soll im Folgenden ausgearbeitet werden.
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3. Sportklettern als Leistungssport
Im folgenden Kapitel wird zu Beginn die Sportart Sportklettern definiert. Danach leitet

das Kapitel in die Organisation des Sportklettern als Leistungssport in der Schweiz
ein, damit die Grundlagen fir eine allfallige Implementierung der Sozialen Arbeit dar-
gestellt sind. Im zweiten Teil greift das Kapitel die Thematik von Red-S und Essst6-
rungen im Klettersport auf und beleuchtet den Umgang damit auf internationaler und

nationaler Ebene.

3.1 Definition Sportklettern
Wird von Klettern gesprochen, so sind in der Alltagsprache oft unterschiedliche Dis-
ziplinen damit gemeint (Kirchner, 2018, S. 2). Die folgende Arbeit beschrankt sich
auf die Disziplin des Sportkletterns. Die anderen Disziplinen werden fur ein besseres

Verstandnis kurz eingefiihrt.

Sportklettern

Kirchner (2018, S. 9-11) erklart, dass Sportklettern am Felsen oder in einer Kletter-
halle ausgeibt werden kann. Ziel ist, eine Kletterroute zu durchsteigen, ohne dabei
zu fallen oder eine Pause im Seil zu machen. Kletterrouten haben dabei durchschnitt-
lich eine Lange von 10-40 Metern. Das Klettern findet mit einem Seil statt, an dem
die kletternde Person mit einem Knoten befestigt ist und von einem oder einer Seil-
partner:in vom Boden aus gesichert wird. Es ist also ein Klettern mit Seil. Das Seil
muss von der kletternden Person vorzu in die meist fix vorhandenen Sicherheits-
punkte eingehangt werden, dies nennt man Vorstiegsklettern (Kirchner, 2018, S. 9-
11). Schoffl et al. (2020, S. 6-7) ergénzen, dass im Wettkampklettern das sogenannte
«Onsight-Klettern» fiir die Athletinnen relevant ist. «Onsight» bedeutet, dass sie die
Route vor der Begehung noch nie geklettert sind und auch Niemandem bei der
Durchsteigung zugesehen wurde. Vor dem Wettkampf haben alle Athletinnen sechs
Minuten Zeit, die Route zu besichtigen und zu studieren, danach missen sie in der
sogenannten lIsolationszone warten, bis sie an der Reihe sind. Gewertet wird im
Wettkampf die erreichte Hohe in der Kletterroute (Schoffl et al., 2020, S. 6-7).

Bouldern

Bouldern hingegen ist laut Kirchner (2018, S. 13-14) Klettern auf Absprunghdhe. Es
werden dabei kurze Routen in drei bis acht Metern Héhe geklettert. Boulderrouten
werden auch als «Probleme» beschrieben, die zu I6sen sind. Aufgrund der kiirzeren

Strecke sind die Griffe oft schwerer zu halten, und die Wande kénnen stark geneigt
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sein, was zu eine hdhere Maximalkraft bendtigt als bei Sportkletterrouten. Schoffl et
al. (2020, S. 7) betonen, dass in den modernen Wettkampfproblemen haufig akroba-
tische und dynamische Zige von den Athletinnen verlangt werden, was das Verlet-

zungsrisiko erhoht.

Speedklettern

Als dritte Disziplin nennen Schoéffl et al. (2020, S. 7) die Disziplin Speedklettern.
Diese unterscheidet sich insofern von den anderen zwei Disziplinen, als dass die Zeit
der relevante Faktor fiur die Rangierung ist. Die Speedroute ist eine seit 2005 weltweit

genormte Route, die bei allen Wettkdmpfen geklettert wird.

3.2 Sportklettern als Leistungssport in der Schweiz

Eine Teilnahme an der Olympiade ist gemeinhin die Krénung einer Sportkarriere. Die
olympischen Spiele entwickeln sich immer weiter. Es werden mehr Sportarten aus-
getragen, und die internationale Konkurrenz ist stark. Das Ziel einer Medaille pragt
laut dem Bundesamt fur Sport (BASPO) (2019, S. 8) auch das Schweizer Sportfor-
dersystem. Leistungssport wird als eine Teilmenge des Sports betrachtet, der sich
durch einen ausgepragten Wettkampfcharakter, die Teilnahme an internationalen
Wettkdmpfen und dem Streben nach Hdochstleistungen definiert (BASPO, 2019, S.
9). Die Sportnation Schweiz setzt sich, wie in Abbildung 4 ersichtlich, aus unter-
schiedlichen Akteuren zusammen, die in drei Bereiche eingeteilt werden kdnnen.

Im dritten Sektor, dem Non-Profit-Bereich, stellt Swiss Olympic als Dachverband tber
den nationalen Sportverbanden und den Vereinen die oberste Instanz dar. Er ist fur
die Koordination und die Qualitatssicherung in der Nachwuchs- und Leistungssport-
férderung verantwortlich. Zudem vertritt Swiss Olympic die Interessen von Athlet:in-
nen, Trainer:innen und allen beteiligten privatrechtlichen Personen gegeniber der
Offentlichkeit sowie nationalen und internationalen Organisationen. Uber Swiss
Olympic steht das International Olympic Committee, das als internationaler An-
sprechpartner flir Swiss Olympic fungiert (BASPO, 2019, S. 17). Die nationalen
Sportverbande sind fur ihre jeweilige Sportart verantwortlich und erstellen dafir die
sportartenspezifischen Férderkonzepte flr den Leistungs- und Breitensport. Dazu
gehdrt auch die Nachwuchsférderung, die Aus- und Weiterbildung von Trainer:innen,
die Regelung der Finanzierung sowie die Interessensvertretung gegenuber den in-
ternationalen Sportverbanden ihrer Sportart. Die Basis bilden die Vereine selbst
(BASPO, 2019, S. 17). Der staatliche und zeitgleich 6ffentlich-rechtliche Sektor be-

steht aus Bund, Kantonen und Gemeinden. Auf Bundesebene wird der Sport durch
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das BASPO vertreten. Dieses ist dem Departement fir Verteidigung, Bevdlkerungs-
schutz und Sport (VBS) angegliedert (BASPO, 2019, S. 17-28). Neben dem BASPO
haben die Kantone und die Gemeinden ein grosses Mitspracherecht in der Gestal-
tung der Schweizer Sportférderung. Jeder Kanton verfigt Giber ein eigenes Sportamt.
In ihrer Verantwortung liegt es, wie Nachwuchsathlet:innen durch die 6ffentliche
Hand, zum Beispiel in den Bereichen Schule oder Infrastruktur unterstitzt werden
sollen. In Kapitel 4.3 werden die Unterstiitzungsangebote des Kanton Zurichs
exemplarisch vorgestellt. Zuletzt steht der Marktsektor Ubergeordnet fiur den profit-
orientierten Bereich (BASPO, 2019, S. 17), der aus Sponsoren, Medien und den Lan-

deslotterien besteht. Auf diesen Sektor wird in dieser Arbeit nicht ndher eingegangen.

Dritter Sektor Marktsektor Staatlicher Sektor
(Non-Profit-Bereich) [profitorientierter Bereich] (affentlich-rechtlicher Bereich)
Sponsoren
Nationale Sportverbande Medien

Vereine Gemeinden

Abbildung 4. Die Sportnation Schweiz aufgeteilt in den dritten Sektor, den Markt-

sektor und den staatlichen Sektor mit ihren untergeordneten Bereichen.
Quelle: BASPO, 2019, S. 17

Der Schweizerische Alpenclub (SAC) ist der Ubergeordnete Bergsportverband der
Schweiz. Der SAC ist in verschiedene Sektionen unterteilt, bietet ein grosses Tou-
renangebot und Ausbildungen an, fungiert als wichtiger Akteur in der Athlet:innen-
entwicklung und ist als Organisator von Kletterwettkdmpfen tatig (SAC, n. d.a). Dem
SAC sind die Nachwuchs- und die Elite-Nationalmannschaft angegliedert. Im SAC
Swiss Climbing Team des Nachwuchses treten 23 Athlet:innen im Alter von 14 bis
19 Jahren regelmassig bei Wettkdmpfen an. Sie kommen aus unterschiedlichen Lan-
desteilen und trainieren nebst dem Swiss Climbing Team in eigenen Regionalkadern
oder privaten Leistungskadern. Die Schweiz vertreten sie an Europa- und Weltmeis-

terschaften jedoch gemeinsam (SAC, n. d.b). In der Elite-Nationalmannschaft treten
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sieben Athletinnen und acht Athleten fur die Schweiz bei internationalen Wettkdmp-
fen an, darunter bei Weltcups, Weltmeisterschaften oder seit 2020 bei den Olympi-
schen Spielen (SAC, n. d.c). Um Mitglied der Nationalmannschaft zu werden, missen
die Nachwuchsathletinnen an dem jahrlich stattfindenden «Testing Day» teilnehmen.
Voraussetzung fur die Teilnahme ist die Mitgliedschaft und die regelmassige Teil-
nahme an den Trainings in einem der 13 Regionalzentren (RZ) der Schweiz oder in
einem der drei externen Leistungskadern (SAC, 2024, S. 1-2).

3.3 Red-S und Essstorungen im Sportklettern

Die Sportart Sportklettern hat in den letzten Jahren viel Aufmerksamkeit gewonnen.
Die erste Austragung an den Olympischen Spielen 2020 in Tokio hat dazu geflihrt,
dass der Fokus vermehrt auf die Athletinnen gesetzt wird (Michael, Witard & Joubert,
2019, S. 2). Betrachtet man deren Anthropometrie, so weisen sie meist einen eher
schlanken und leichten Kérperbau auf und sind in Bezug zur Kérpergrésse unter dem
Durchschnitt der Normalbevdlkerung. Zudem liegt der BMI tiefer respektive haben
Sportkletterinnen ein tieferes Kérpergewicht und einen geringeren Korperfettanteil
als die Kontrollgruppe von Nicht-Kletterinnen (Michael et al., 2019, S. 4). Anthropo-
metrie beschreibt die Lehre der Massverhaltnisse des Kdrpers und der Ermittlungs-
methoden fur die Kérpermassen (Spektrum.de, 2001). Saul, Steinmetz, Lehmann
und Schilling (2019, S.97) untersuchten in einem systematischen Review die Deter-
minanten fur Erfolg im Klettern und welche physiologischen und psychischen Voraus-
setzungen Athletinnen idealerweise mitbringen. Sie fanden dabei heraus, dass der
Idealkdrper von Sportkletterinnen einen geringen Koérperfettanteil, eine geringe Haut-
faltendicke und eine weite Armspannweite aufweist. Grgnhaug (2019, S. 1) erklart,
dass beim Klettern viel Gewicht auf den Fingern liegt. Ist das Kérpergewicht tiefer,
so nimmt dieses Gewicht ab und kann dadurch einen Vorteil bedeuten. Joubert et al.
(2022, S. 1) bestatigen, dass vor allem weibliche Athletinnen gefahrdet sind, zu we-
nig Energie Uber die Erndhrung aufzunehmen und dadurch an Red-S zu erkranken.
In einer Online-Befragung wurden 114 weibliche Athletinnen aus 30 Landern befragt,
die beim IFSC als Wettkampfteilnehmerinnen gemeldet sind. Ziel der Studie war es,
die Pravalenz von Amenorrhoe festzustellen, da diese ein wichtiger Indikator flr das
Vorliegen von Red-S ist. Laut Joubert et al. (2022, S. 8-9) ergab die Studie, dass
15.8% der befragten Athletinnen an einer primaren Amenorrhoe leiden. Zu beachten
gilt, dass dabei nur 4 der 18 Athletinnen mit Amenorrhoe einen Body-Mass-Index
(BMI) unter 18.5 aufweisen.

Die Gesundheitsférderung Schweiz (2013, S. 15) definiert den BMI folgendermas-

sen: «Der BMI bezeichnet das Verhaltnis von Kérpergewicht zu Kdérpergrosse im
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Quadrat». Der BMI ist in ein Klassifikationssystem eingeteilt, dass Aussagen Uber
die Gewichtskategorie in Zusammenhang mit dem BMI (kg/m?) macht. Menschen mit
Normalgewicht weisen einen BMI von 18.5-24.9 auf. Als untergewichtig werden Per-
sonen eingestuft, deren BMI unter 18.5 liegt. Liegt der BMI hingegen Uber 24.9, so
spricht man von Ubergewicht. Ab einem BMI von 30.0 wird Adipositas in den Graden
I-11l diagnostiziert (Gesundheitsférderung Schweiz, 2013, S. 16). Joubert et al. (2022,
S. 9) machen darauf aufmerksam, dass der BMI allein kein ausreichendes Kriterium
fir die Feststellung einer Amenorrhoe oder Red-S ist. Auch bei Athletinnen, die einen
BMI Uber 18.5 aufweisen, ist eine gesunde Lebensweise nicht sichergestellt. Weiter
zeigt die Studie von Joubert et al. (2022, S. 10) auf, dass Athletinnen des Sportklet-
tern zu der Risikogruppe flr gestértes Essverhalten, Red-S oder Essstérungen zah-
len. Die Halfte aller befragten Athletinnen bestatigten in der Umfrage, aufgrund eines
Wettkampfes abgenommen zu haben. Dies entweder durch eine Diat oder erhdhten
Trainingsumfang. Diese Aussage wird dadurch bestatigt, dass 25% der Athletinnen
weiter angaben, zum Zeitpunkt der Befragung ein gestértes Essverhalten aufzuzei-
gen. Bei 14% wurde im Verlaufe ihres Lebens bereits eine Anorexia nervosa diag-
nostiziert, 6% litten oder leiden an Bulimia nervosa und 2% an Athletica nervosa
(Joubert et al., 2022, S. 10). Zusatzlich betonen die Autor:innen, dass 13.4% der
Athletinnen, die keine Amenorrhoe aufweisen, angaben, momentan ein gestdrtes
Essverhalten haben, im Gegensatz zu 22.2% der Athletinnen, die eine Amenorrhoe
bestatigten. Nur 17% der Athletinnen sagten aus, dass sie niemals bewusst ihre Er-
nahrung einschranken oder sich Regeln setzten. Dem gegeniber stehen 23%, die
aussagten, sich taglich restriktiv zu ernahren (Joubert et al., 2022, S. 10). Die Pra-
valenz von Essstérung bei weiblichen Eliteathletinnen im Sportklettern bestatigen
auch Joubert, Gonzales und Larson (2020, S. 1). Von den 498 befragten Sportklet-
ter:innen errechnete sich eine Pravalenz von 16.5% bei Frauen und 6.3% bei Man-
nern. Die Ergebnisse von Edlund et al. (2023, S. 1-2) entsprechen diesen mit einer
Pravalenzrate bei Eliteathletinnen von 13-16%. Auch Chmielewska und Regulska-
llwo (2023, S. 9), die die Energieverfigbarkeit und die Erndhrungsgewohnheiten von
Sportkletter:innen unterschiedlicher Kletterniveaus untersuchten fanden heraus,
dass bei weiblichen Eliteathletinnen die niedrigste Energieaufnahme ersichtlich war
und sie haufiger angaben, ein gestdrtes Essverhalten zu haben. Obwohl weitere,
umfangreiche Studien nbtig waren, um die Pravalenz von Essstérungen im Sportklet-
tern zu untersuchen, zeigen die genannten Studien auf, dass Gewicht, Essverhalten
und Leistungsdruck besonders in der Elitekategorie ein relevantes Thema sind (Jou-
bert et al., 2022, S. 10; Joubert et al., 2020, S. 1; Edlund et al., 2023, S. 1-2;
Chmielewska & Regulska-llwo, 2023, S. 9).
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Um die Fragestellung zu beantworten ist es wichtig zu wissen, welchen Einfluss das
von Eliteathletinnen vermittelte Kérperideal auf Nachwuchsathletinnen hat. Halioua,
Ewers und Claussen (2018, S. 7-8) betonen, dass Nachwuchsathletinnen neben den
allgemeinen Schoén- und Schlankheitsidealen der Gesellschaft zusatzlich mit dem
Ideal der jeweiligen Sportart konfrontiert sind und dadurch ein Schlankheitsdruck ent-
stehen kann. Gegebenenfalls wird ein schlanker Kérper auch mit sportlichem Erfolg
in Verbindung gebracht, was ein weiterer Risikofaktor fur die Entwicklung von Red-S
oder einer Essstérung darstellen kann (Halioua et al., 2018, S. 7-8). Auch Kopp
(2021, S. 180) bestatigt, dass Idole, die ein ungesundes Kdrperideal vermitteln, einen
negativen Einfluss auf Nachwuchsathletinnen und deren Einstellung zu ihrem eige-
nen Kdrper haben. Das nachste Kapitel geht darum vertieft auf die internationalen

und nationalen Empfehlungen zum Umgang und der Pravention von Red-S ein.

3.4 Umgang und Praventionsempfehlungen mit Red-S

International Federation of Sport Climbing (IFSC)

Die IFSC wurde im Jahr 2007 gegrindet und fungiert als internationale Non-Profit
Organisation. Sie ist zustandig flr die Organisation, Durchfiihrung, und Férderung
des Klettersports und von Wettkdmpfen. Der IFSC hat sich dazu verpflichtet, die Anti-
Doping-Richtlinien und die Gesundheit der Athletinnen zu schitzen sowie den Nach-
wuchs auf gesunde Weise im Sportklettern zu fordern (IFSC, 2023, S. 5). Neben den
allgemeinen Verpflichtungen des Verbandes hat der IFSC im Februar 2024 Uberar-
beitete Richtlinien und Vorschriften zu Red-S verfasst. Da die Ermittlung des BMI
allein nicht aussagekraftig genug ist, wurden weitere Screeningmethoden entwickelt
und ein mehrstufiges System eingefuhrt, das zum Schutz der Gesundheit der Athle-
tinnen dienen sollte (IFSC, 2024, S. 1). Dabei durchlaufen die Athletinnen einen
mehrstufigen Untersuchungsprozess, dessen Ergebnisse ausgewertet werden wo-
rauf eine Einstufung in die rote, gelbe oder griine Kategorie erfolgt. Die rote Kategorie
fuhrt zu einem Wettkampfausschluss (Lacrux, 2024). Bei einer Einstufung in die
orange Kategorie liegt die Entscheidung einer Teilnahme laut Lacrux (2024) und Jou-
bert et al. (2022, S. 9) immer noch bei den nationalen Verbanden, was keinen voll-
umfanglichen Schutz der Athletinnen sicherstellt. In dieser Hinsicht zieht sich der
IFSC weiterhin aus der Verantwortung.

Im Rahmen der Uberarbeitung des «International Olympic Committee’s (IOC) con-
sensus statement on Relative Energy Deficiency in Sport (REDs)», das im Jahr 2023
veroffentlicht wurde, wurden circa 178 Studien zur Thematik von Red-S durchgefihrt,

um jegliche Forschungsliicken zu fullen (Mountjoy et al., 2023b, S. 1063). Dadurch
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ergaben sich neue Erkenntnisse zu mentalen Folgen von Red-S und ein Uberarbei-
tetes physiologisches Modell, wie in Kapitel 2.3 in den Abbildungen 2 und 3 ersicht-
lich. In Bezug auf Pravention und Umgang mit Red-S wurde neues Wissen festge-
halten und es wurden darauf basierende Empfehlungen verfasst. Diese zielen darauf
ab, die «rote Red-S Karte» zu vermeiden und damit einhergehend die Gesundheit
der Athletinnen zu schitzen und zu erhalten (Mountjoy et al., 2023b, S. 1063).
Torstveit et al. (2023, S. 1119) haben Empfehlungen und Strategien flr primare, se-
kundare und tertidre Pravention von Red-S verfasst. Primare Pravention steht fir das
Ziel ein, Athletinnen und ihr Umfeld durch Bildung und Sensibilisierung davor zu
schiutzen, an Red-S zu erkranken. Die sekundare Pravention fordert die Friiherken-
nung von Red-S, wahrend sich die tertidre Pravention mit dem Umgang von erkrank-
ten Athletinnen befasst und somit auch als Synonym flir Behandlung betrachtet wer-
den kann. Ziel ist, langfristige gesundheitliche Schaden zu vermieden (Torstveit et
al., 2023, S. 1119). Im Folgenden wird vertieft auf die primare Pravention eingegan-
gen, da diese flr die Beantwortung der Fragestellung zielfihrend ist.

Zielgruppe der primaren Pravention sind laut Torstveit et al. (2023, S. 1119-1121)
die Athletinnen selbst. Besonderer Fokus wird auf weibliche Athletinnen gelegt sowie
auf den Nachwuchs, das gesamte Team rund um die Athletinnen, das neben Trai-
ner:iinnen auch Ernahrungsberater:innen, Physiotherapeut:innen, Psycholog:innen
und weitere Fachpersonen umfassen kann sowie das enge Umfeld, das Eltern, Ma-
nager:innen und Freund:innen miteinbezieht (Torstveit et al., 2023, S. 1119-1121).
Durch Primarpravention sollen die oben genannten Personen in den Themen Red-S
und LEA sowie Uber den Zusammenhang von Energie und Leistung geschult und
sensibilisiert werden. Zudem sollen Verhaltensweisen sowie Bewaltigungs- und Um-
gangsstrategien vermittelt werden, die praventiv eingesetzt werden kbnnen, um das
Eintreten von Red-S zu verhindern. Wichtiger Bestandteil der Primarpravention sind
die Exploration von Schutzfaktoren und deren Starkung sowie die Reduktion von Ri-
sikofaktoren. Auf Risiko- und Schutzfaktoren geht die Arbeit in Kapitel 5.1.2 naher
ein. Dabei zeigen Torstveit et al. (2023, S. 1119-1121) auf, dass die Durchfihrung
von Workshops mit Athletinnen die Risikofaktoren fir die Entwicklung von Red-S ver-
ringern kdnnen. In den Workshops wurden die Themen Essstorungen, Kdorperbild,
Energieverfugbarkeit und weitere relevante Faktoren zusammen thematisiert. Torst-
veit et al. (2023, S. 1119-1121) empfehlen eine dem Geschlecht, der Altersgruppe,
der Sportart und dem soziokulturellen Umfeld angepasste Schulung der Athletinnen
und deren Umfeld in Bezug auf Kérperzufriedenheit, Kérperbild, Energieverfugbar-
keit und Red-S. Ein relevanter Risikofaktor ist geméass Torstveit et al. (2023, S. 1119-
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1121) die Entwicklungsphase der Pubertat. Auf diese herausfordernde Ubergangs-
phase geht das nachste Kapitel vertieft ein. Ein intensiver Austausch mit den Athle-
tinnen Uber die biologischen und psychologischen Vorgange, die kdrperliche Reifung,
die Veranderung der Koérperform und dartber, welchen Einfluss diese auf sportliche
Leistung haben kann, sollte in allen Nachwuchskarriere etabliert werden, um die Ath-
letinnen in der Entwicklung eines positiven Koérperbildes, Bewaltigungs- und Um-
gangsstrategien mit Druck und Vergleich sowie dem Aufbau eines férdernden und
unterstutzenden Umfeldes zu unterstutzen (Torstveit et al., 2023, S. 1119). Mathisen
et al. (2023, S. 1148) erganzen, dass im Sport das Streben nach dem ldealkdrper
ein wichtiges Ziel der Athletinnen ist. Auch hier zeigen Studien, dass Bildung und
Aufklarung der Athletinnen und deren Umfeld Uber die Folgen einer zu geringen Ener-
gieverflgbarkeit zu einer Sensibilisierung und einem bewussteren Umgang fihrten.
Mathisen et al. (2023, S. 1157) nennen dabei ebenfalls die positive Auswirkung von
interaktiven Workshops mit Nachwuchsathletinnen, in denen Kdrperbild, Red-S und
Essverhalten behandelt wurden (Mathisen et al., 2023, S. 1157).

Eidgenoéssische Hochschule fiir Sport in Magglingen (EHSM)

Die EHSM fiihrt momentan ein zweijahriges Forschungsprojekt zum Thema «Mentale
Gesundheit im Leistungssport» durch, das im Jahr 2024 abgeschlossen wird (EHSM,
2023). Bis Ende 2024 sollen sechs Studien zu diesem Thema durchgefuhrt werden.
Die erste Studie ergab, dass einige Athletinnen Probleme der mentalen Gesundheit
aufweisen. Sichtbar war zudem, dass vor allem Frauen in gewichtsrelevanten Sport-
arten zur Risikogruppe gehoéren und die mentale Gesundheit in Zusammenarbeit mit
dem gesamten System rund um die Athletinnen geférdert werden muss (Réthlin, Hor-
vath, Ackeret, Peter und Birrer, 2023a, S. 10). Die zweite Studie untersuchte den
aktuellen Stand der Férderung und des Umgangs mit der mentalen Gesundheit von
Athletinnen und zeigt auf, dass in der Schweiz grosser Handlungsbedarf und Poten-
zial besteht, einheitliche Massnahmen und Praventionsprogramme zum Schutz und
Erhalt der psychischen Gesundheit einzufihren. Damit dies gelingt, ist ein gemein-
samer Konsens in Bezug auf Initiativen und der Integration praktischer Massnahmen
im Schweizer Sportsystem nétig (Rothlin, Horvath & Birrer, 2023b, S. 131). Konkrete
Massnahmen hat Swiss Olympic (n. d.a) mit der Kampagne «Frau und Spitzensport»
lanciert. Die Kampagne mit dem Slogan «fastHer, smartHer, strongHer» behandelt
und informiert Uber frauenspezifische Themen im Leistungssport. Daflir wurden un-
terschiedliche Fact Sheets zu diversen Themen einschliesslich dem Umgang mit

Red-S zur Verfugung gestellt, welche Videos, Blogbeitrage sowie einen Podcast um-
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fassen. Ebenso wurde eine Umfrage mit Schweizer Athletinnen zu frauenspezifi-
schen Themen durchgefihrt. Wichtige Themen sind zyklusbezogene Thematiken, es
werden aber auch Kommunikationsempfehlungen fur Trainer:innen und Athletinnen
aufgeflihrt und einen Bezug zur Erndhrung, dem Kérperbild, Schwangerschaft und
weiteren gesundheitsrelevanten Themen hergestellt (Swiss Olympic,

n. d.a).

3.5 Zwischenfazit 1: Primarpravention und Risikofaktor Sportklettern
Kapitel 3 zeigt auf, dass besonders Eliteathletinnen zur Risikogruppe fur die Entwick-
lung eines Red-S sind. Wie Kapitel 3.3 aufzeigt, sind viele Eliteathletinnen sehr
schlank, weisen einen niedrigen BMI und Korperfettanteil auf und vermitteln somit
ein Korperideal, das einem schlanken und dinnen Koérper entspricht (Chiemlewska
& Regulska-llwo, 2023, S. 9; Edlund et al., 2023, S. 1-2; Joubert et al., 2020, S. 1;
Joubert et al., 2022, S. 10). Dieses kann einen negativen Einfluss auf das Ess- und
Sportverhalten von Nachwuchsathletinnen haben.

Nachwuchsathletinnen im Sportklettern gehdren ebenfalls zur Risikogruppe fiir die
Entwicklung von Red-S und Essstérungen (Krentz, 2012, S. 46). Grund daflr ist der
Fakt, dass ein niedriges Kérpergewicht aufgrund der sportspezifischen Vorausset-
zungen tatsachlich zu einem Leistungsvorteil fihren kann (Steinmetz et al., 2019, S.
97). Obwohl der IFSC, wie in Kapitel 3.4 beschrieben, eine neue Richtlinie eingefihrt
hat, liegt der Endentscheid, ob Athletinnen am Wettkampf teilnehmen kdénnen, am
Ende bei den nationalen Verbanden (IFSC, 2024, S. 4). Der Schutz der Athletinnen
ist somit nicht gewahrleistet (Joubert et al., 2022, S. 9). Das Kapitel zeigt insofern
die Relevanz und Bedeutung von Praventionsmassnahmen auf, die es bendtigt, um
die Athletinnen vor einer Erkrankung an Red-S zu schiitzen, als dass keine struktu-
rellen Rahmenbedingungen vorgegeben sind und dafur bei den Athletinnen ange-
setzt werden muss. Die internationalen und nationalen Empfehlungen stimmen dies-
bezuglich Gberein. So merken Torstveit et al. (2023, S. 1119-1121) und Ré6thlin et al.
(2023b, S. 131) an, dass die Schulung und Sensibilisierung von Athletinnen und ih-
rem Umfeld zu einer Verhinderung einer verringerten Energieaufnahme, Essstdrun-
gen und Red-S fuhren sollen. Vor allem bei Nachwuchsathletinnen ist die Themati-
sierung von Kdorperbild, sozialem Vergleich, Ernahrung und Leistung sowie jeglichen
Unsicherheiten und Zweifeln an der eigenen Figur von hoher Bedeutung (Habedank,
2022, S. 376). Studien haben gezeigt, dass bereits der gemeinsame Austausch in
Workshops zu einer Verbesserung des Koérperbewusstseins und der Selbstakzep-
tanz geflhrt haben (Torstveit et al., 2023, S. 1119-1121). Als verstarkender Faktor

24

Zlrcher Fachhochschule



sind hierbei die Personlichkeitsmerkmale zu nennen, die Athletinnen haufig vorwei-
sen: Disziplin, Perfektionismus und ein hoher Anspruch an sich selbst kdnnen hierbei
laut 1. Schoffl und V. Schéffl (2020, S. 180) die Erkrankung an Red-S oder einer
Essstorung beeinflussen. Zusammenfassend lasst sich feststellen, dass Handlungs-
bedarf in der Einfihrung von Primarpraventionsmassnahmen besteht und bisher kein
internationales oder nationales Programm durchgeflihrt wird. Die Durchfiihrung sol-
cher Praventionsangebote kdnnte eine Handlungsmdglichkeit fir die Soziale Arbeit
darstellen, da neben den physiologischen Fakten soziale Einflisse von hoher Rele-
vanz sind. Als sozialer Einfluss ist in Hinblick auf die vorangehenden Kapitel beson-
ders der Vergleich mit Idolen oder Konkurrentinnen gemeint (Kopp, 2021, S. 180;
Halioua et al., 2018, S. 7-8; Schoffl, I., Schoffl, V. Détsch, Dorr & Jingert, 2011, S.
478).

Fachpersonen der Sozialen Arbeit sind auf den Umgang und die Unterstitzung in
kritischen Lebensphasen spezialisiert und kdnnen mit den Athletinnen unterschiedli-
che Bewaltigungsstrategien erarbeiten (Franzkowiak, 2006, S. 145-146). Als neutrale
Fachperson kénnen sie mit den Nachwuchsathletinnen die Themen sozialer Ver-
gleich, Koérperentwicklung, Kérperbild, Geschlechtsidentifikation, Menstruationszyk-
lus sowie Selbstwirksamkeitserfahrungen und die Folgen einer verminderten Ener-
gieaufnahme behandeln. Die Soziale Arbeit wird zum heutigen Zeitpunkt noch nicht
im Bereich des Leistungssportes eingesetzt, obwohl sie die nbétigen Kompetenzen
dafir besitzen wirde. Welche konkreten Kompetenzen und Methoden die Soziale
Arbeit im Umgang und in der Pravention von Red-S anwenden kann, wird in Kapitel

5 naher ausgefihrt.
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4. Herausforderungen und Unterstitzungsangebote in der

Lebensphase Jugend im Nachwuchsleistungssport

Das folgende Kapitel soll einen Einblick in die Lebensphase Jugend geben, konkret
in die Entwicklungsaufgaben, den Sozialisationsprozess und die damit verbundenen
Risiken und Herausforderungen. Dafiir wird naher auf die Bewaltigung von Entwick-
lungsaufgaben, die Phase der Pubertat und die damit verbundenen Risikofaktoren
fur die Erkrankung an Red-S oder einer damit verbundenen Essstérung eingegan-
gen. In diesem Zusammenhang wird zudem untersucht, welche Unterstlitzungsan-
gebote bereits vorhanden sind und inwiefern diese einen Ansatz fir die Soziale Arbeit
darstellen kdnnen. Durch die erarbeiteten Risikofaktoren und die vorhandenen Un-
terstlitzungsangebote fasst das zweite Zwischenfazit abschliessend die gewonnenen
Erkenntnisse zusammen und stellt erste Empfehlungen und Handlungsmaéglichkeiten

fur die Soziale Arbeit auf.

4.1 Sozialisation und Entwicklungsaufgaben in der Lebensphase Ju-

gend

Ecarius, Eulenbach, Fuchs und Walgenbach (2011, S. 13-14) erklaren, dass der Be-
griff «Jugend» kein eindeutiger, sondern ein vieldeutiger Begriff ist, in der Alltags-
sprache aber oft verwendet wird ohne genaue Definition der Lebensphase oder ohne
die spezifischen Merkmale, die den Begriff definieren. Fur die vorliegende Arbeit sind
vor allem die biologischen Veranderungen, insbesondere die Pubertat und die Ver-
anderung der Korperform, sowie die Sozialisationskontexte und Entwicklungsaufga-
ben im Jugendalter von Relevanz (Ecarius et al., 2011, S. 13-14). Die Phase der
Pubertat ist laut Koenig und Kaess (2018, S. 53) eine geschlechtsspezifische Ent-
wicklung und bringt Veranderungen des Hormonhaushaltes mit sich, was zu kérper-
licher Umgestaltung fiihrt. Bei Madchen beginnt durch die Ansteigung der Ostrogen-
konzentration die Geschlechtsreifung und damit einhergehend das Brustwachstum
und die Entwicklung der Vulva und der Gebarmutter. Zudem haben Jugendliche in
der Pubertat meist einen Wachstumsschub. Gniewosz und Titzmann (2018, S. 9)
erklaren, dass die Pubertat den Beginn der Jugendphase kennzeichnet. Das Ende
der Lebensphase stellt der Ubergang ins Erwachsenenleben dar. In der vorliegenden
Arbeit wird die in Kapitel 1 eingefiihrte Definition von Quenzel und Hurrelmann (2022,
S. 276-277) verwendet, in der das Ende der Jugend mit maximal 30 Jahren erreicht
ist.

Die Lebensphase Jugend ist laut Berger (2023, S. 276-277) eine sensible Phase, die

viele Herausforderungen mit sich bringt. Die Anforderungen an die Jugendlichen sind
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hoch. Sie sollen Selbststandigkeit und individuelle Handlungsfahigkeit erlernen, am
gesellschaftlichen Leben teilnehmen und sich politisch engagieren. Daneben ge-
schehen Prozesse der sozialen Integration und der Persdnlichkeitsentwicklung, die
eine wichtige Basis flr die spatere Lebensbewaltigung bilden. Auch Koenig und Ka-
ess (2018, S. 57) bestatigen, dass Jugendliche viele Entwicklungsaufgaben erflillen
sollten, um den Ubergang in die Adoleszenz zu bewaltigen. Koenig und Kaess (2018,
S., 57) betonen zudem, dass dies eine grosse Belastung darstellt sowie Stress und
Druck auslésen kann. Dies erhoht die Vulnerabilitat fur psychische Erkrankungen.
Mit dem Begriff «Sozialisation» ist laut Quenzel (2015, S. 26) der Prozess der Per-
sonlichkeitsentwicklung in Wechselwirkung mit gesellschaftlichen Werten sowie der
sozialen und materiellen Umwelt gemeint. Im Fokus steht dabei die Frage, wie sich
ein Mensch zu einem gesellschaftlich akzeptierten und handlungsfahigen Individuum
entwickeln kann. Hurrelmann und Bauer (2018) definieren Sozialisation folgender-
massen:
Im Kern bezeichnet Sozialisation also die Persénlichkeitsentwicklung als eine
standige Interaktion zwischen individueller Entwicklung und den umgebenden
sozialen Strukturen, wobei diese Interaktionserfahrungen aktiv und produktiv
verarbeitet und sowohl mit den inneren kérperlichen und psychischen als auch
mit den ausseren sozialen und physischen Gegebenheiten permanent austa-
riert werden. (S.15)
Der Sozialisationsprozess ist somit keine einseitige Pragung des Individuums durch
die Gesellschaft, sondern stellt eine gegenseitige Wechselbeziehung dar. Somit ha-
ben Individuen auch die Fahigkeit, anders als gesellschaftlich erwartet auf Werte und
Normen zu reagieren und somit die eigene Persdnlichkeit selbstbestimmt zu gestal-
ten (Hurrelmann & Bauer, 2018, S. 12).
Sozialisation findet laut Ecarius et al. (2011, S. 69-72) in unterschiedlichen Kontexten
statt. FUr Jugendliche ist die Familie eine wichtige Sozialisationsinstanz. Obwohl die
Lebensphase Jugend davon gepragt ist, dass sich die Jugendlichen immer selbst-
standiger und ausserhalb der Familie betatigen, finden sie Halt und einen Riickzug-
sort in der Familie. Neben der Familie spielt die Schule eine bedeutende Rolle, da
die Athletinnen viel Zeit dort verbringen. In den Bereich der Schule fallen laut Ecarius
et al. (2011, S. 80) alle Bildungsinstitutionen, die einen Bildungsauftrag verfolgen.
Dies kénnen somit neben Kindergarten, Hort und Regelschule auch Hoch- und Be-
rufsschulen, Lehrbetriebe und Institutionen wie Internate oder Heime sein. Beson-
ders in der Jugendzeit ist die Zeit mit Peers von hoher Bedeutung und stellt somit,
zusatzlich zum Umgang mit Medien, einen weiteren Sozialisationskontext dar (E-
carius etal., 2011, S. 69). Im Nachwuchsleistungssport hat gemass Burrmann (2021,
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S. 201-206) zudem die sportbezogene Sozialisation einen Einfluss auf den Verlauf
der Karriere. Auch im Sport sind unterschiedliche Instanzen beteiligt, die sich im Ver-
laufe des Alters fortgehend verandern. Burrmann (2008, S. 94) fasst zusammen,
dass der Sport einen Einfluss auf die Entwicklung durch die Beteiligung und Einbin-
dung der Jugendlichen in die sozialen Systeme des Sports hat. Zudem erganzt Lieber
(2018, S. 26-27), dass besonders Sportvereine oder diejenigen Institutionen, in de-
nen der Sport ausgelbt wird, wichtige Sozialisationsinstanzen fir die Jugendlichen
darstellen. Dadurch, dass in den genannten Institutionen viel Zeit mit dem Sport ver-
bracht wird, tragen diese einen Beitrag zur Entwicklung und zur Vermittlung von Wer-
ten, Normvorstellungen und Regeln bei, die die Identitatsbildung und den Selbstfin-
dungsprozess von Nachwuchsathletinnen beeinflussen kénnen (Lieber, 2018, S. 26-
27).

Die Phase der Jugend wird laut Berger (2023, S. 277) durch eine Anzahl von Ent-
wicklungsaufgaben gepragt. Das Konzept der psychosozialen Entwicklungsaufgaben
ist ein theoretisches Modell, das laut Quenzel (2015, S. 28) im Jahre 1948 vom So-
zial- und Erziehungswissenschaftler J. Havinghurst (1900-1991) verdffentlicht wurde
und die jeweils flr das Alter erwarteten Entwicklungsschritte beschreibt. Das Konzept
hat einen sozialisationstheoretischen Hintergrund und versucht, Werte und Normen
der jeweiligen Lebensphasen zu benennen, womit es auch die spezifischen Anforde-
rungen an die jeweiligen Sozialisationsprozesse darstellt. Hurrelmann und Bauer
(2018, S. 75) erganzen, dass Havinghurst nicht nur die jeweiligen korperlichen und
psychischen Aufgaben, sondern auch die gesellschaftlichen Erwartungen an die je-
weilige Lebensphase interessierte. Dies sind beispielsweise die Loslésung der El-
tern, die eigenstandige Lebensgestaltung und die Ubernahme von Verantwortung
sowie das Fuhren einer romantischen Beziehung. Fir ihn stellten die Entwicklungs-
aufgaben daher sogenannte Lernanforderungen dar, die Individuen fur eine zufrie-
denstellende Bewaltigung und Integration in das Umfeld erreichen sollen. Neben koér-
perlichen und psychischen sind dies auch soziale und kulturelle Anforderungen (Hur-
reimann & Bauer, 2018, S. 75).

Hurrelmann und Bauer (2018, S. 76) betonen, dass eine erfolgreiche Bewaltigung
der Entwicklungsaufgaben Voraussetzung fir den gelingenden Ubergang in die
Phase der Adoleszenz ist und diese zudem die Basis bildet fir weitere, aufbauende
Entwicklungsaufgaben. Hurrelmann hat geméass Quenzel (2015, S. 33) in den
1990er-Jahren ein Uberarbeitetes Modell der Entwicklungsaufgaben veréffentlicht,
dass die Aufgaben in vier Entwicklungsbereiche zusammenfasst. Der Fakt, dass sich
die Phase der Jugend verandert, ist wissenschaftlich belegt. So zeigen Studien, dass
viele von Havinghurst genannte Aufgaben bereits in der friihen Jugendphase mit ca.
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14 Jahren bewaltigt werden, wahrend Schulabschluss und Aufnahme der Berufsta-
tigkeit nach hinten verlagert werden (Quenzel, 2015, S. 33). Quenzel und Hurrel-
mann (2022, S. 44) teilen die Lebensphase Jugend in die drei Phasen der frihen
Jugendphase (12-17 Jahre), der mittleren Jugendphase (18-21 Jahre) und der spa-
ten Jugendphase (22 bis maximal 30 Jahre) ein. Es findet somit eine Ausweitung der
Jugendphase statt, und der Ubergang ins Erwachsenenalter verschiebt sich nach
hinten.

Die vorliegende Arbeit stitzt sich auf die vier, von Quenzel und Hurrelmann (2022)

verfassten, angepassten Entwicklungsaufgaben, die wie folgt definiert sind:

Qualifizieren: Die Entwicklung der Wahrnehmung und der intellektuellen und
sozialen Kompetenzen, um aktive Tatigkeiten zu Gbernehmen, die personlich

befriedigen und einen Nutzen fir das Gemeinwohl haben.

Binden: Die Entwicklung eines Selbstbildes von Kdrper und Psyche, um die
eigene ldentitat zu erlangen, und der Fahigkeit, erflillende Kontakte zu ande-
ren Menschen und eine enge Bindung zu besonders geliebten Menschen ein

zugehen.

Konsumieren: Die Entwicklung von psychischen und sozialen Strategien zur
Entspannung und Regeneration und der Fahigkeit zum produktiven Umgang

mit Wirtschafts-, Freizeit- und Medienangeboten.

Partizipieren: Die Entwicklung eines individuellen Werte- und Normensy-
stems und der Fahigkeit zur aktiven Mitgestaltung von sozialen Lebensbe-
dingungen. (S. 24-25)

Als zentrale Entwicklungsaufgabe kann laut Quenzel und Hurrelmann (2022, S. 35)
die Entwicklung einer eigenen Identitat, auch Identitatsbildung genannt, bezeichnet
werden. Dieser Prozess ist zugleich ein Prozess der Individuation und zeichnet sich
dadurch aus, dass er den Beginn der Bildung einer Persdnlichkeitsstruktur kenn-
zeichnet. Eschenbeck und Knauf (2018, S. 31-32) beschreiben die Identitatsbildung
als einen Prozess, der zwischen den zwei Spannungsfeldern «ldentitatsfindung» und
«Rollendiffusion» stattfindet, wobei die ldentitdtsfindung das Gefuhl von innerer Kon-
tinuitat, Sicherheit, Stabilitat und dem Erleben eines widerspruchsfreien Selbst in un-
terschiedlichen Situationen darstellt. Das Feld der Rollendiffusion hingegen steht
dem gegenuber und kann ein Geflhl von Unsicherheit auslésen, da Erfahrungen
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nicht nachvollziehbar und koharent in das eigene Selbst integriert werden kdnnen.
Die Jugendlichen fragen sich dabei, wer sie sind, und es kann zu Verwirrungen kom-
men, da sie haufig ihre Rollen wechseln und es ihnen nicht gelingt, ihre eigene Rolle
zu definieren und zu finden. Oft werden Jugendliche in eine von der Gesellschaft
erwartete Rolle gedrangt, an die sie sich anpassen, die aber nicht ihren eigenen Be-
durfnissen entspricht, dies kann zur oben genannten Rollendiffusion fuhren (Eschen-
beck & Knauf, 2018, S. 31-32). Hurrelmann und Bauer (2018, S. 35-36) erganzen,
dass Personlichkeitsentwicklung ein mehrstufiger Prozess ist mit dem Ziel, eine Kon-
tinuitat der Selbstempfindung zu erreichen. Um dies zu erreichen, missen die Ju-
gendlichen die Fahigkeit besitzen, sich selbst zu reflektieren. Die Selbstwahrneh-
mung und Selbstbewertung missen ebenfalls ausgebildet sein. Nur so kdnnen sie
ihr Selbstkonzept entwickeln. Das Selbstkonzept besteht laut Pinquart, Schwarzer
und Zimmermann (2019, S. 255-256) aus einer kognitiven, handlungssteuernden und
affektiven Einheit. Der kognitive Teil befasst sich mit der Frage «Wer bin ich?» und
beinhaltet somit die persdnlichen Selbstbeschreibungen der Jugendlichen. Die hand-
lungssteuernde Seite pragt Vorstellungen und Entscheidungen, wie das eigene Zu-
kunftsbild sein soll sowie die Selbstwirksamkeitserwartungen wohingegen die affek-
tive Komponente die Einstellung zu sich selbst und somit auch den Selbstwert be-
stimmt. Quenzel und Hurrelmann (2022, S. 79) fassen zusammen, dass die Jugend-
lichen das erste Mal in ihrem Entwicklungsprozess in der Lage sind, sich selbst als
eigenstandiges Individuum zu betrachten. Ein fur die vorliegende Arbeit wichtiger
Bestandteil der Identitatsentwicklung ist die Entwicklung des Kdrperbildes. Laut
Stronski (2018, S. 26)ist das Koérperbild ein Teil des Selbstbildes, das eine Person
sich Uber ihren eigenen Kdrper macht. Aufgrund der grossen kérperlichen Verande-
rungen in der Pubertat und der Identitatsbildung stellt die Jugendphase eine kritische
Phase dar, in der Jugendliche besonders vulnerabel gegenliber der Bildung eines
gestorten Korperbildes sind. Einfluss auf das Koérperbild haben laut Stronski (2018,
S. 26-27) psychologische und soziokulturelle Faktoren. Zu Ersteren gehdren die In-
ternalisierung von Schdénheitsidealen, die Vergleichstendenz aber auch Charakter,
Personlichkeit und Selbstwertgefuhl. Soziokulturelle Faktoren hingegen beschreiben
die gesellschaftlichen Normen, die das Schénheitsideal auf unterschiedliche Weise
vermittelt. Dies kdnnen die Familie selbst, Peers und immer haufiger auch soziale
Medien sein. Dadurch kann ein verzerrtes Schonheitsideal entstehen, womit schon
Kinder konfrontiert sind. Bei Madchen erhdht sich laut Quenzel (2015, S. 52-53) in
der Pubertat der Korperfettanteil, was zu einem inneren Konflikt mit ihrem personli-
chen Schdnheitsideal fihren kann. Studien zeigen zudem auf, dass sich viele Mad-
chen zu dick fuhlen, obwohl sie normalgewichtig sind (Quenzel, 2015, S. 52-53) .
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Eschenbeck und Knauf (2018, S. 44) erklaren, dass ein Nicht-Akzeptieren des eige-
nen Koérpers und ein negatives Korperbild zu restriktivem Essverhalten, ungesundem
Sportverhalten, Erbrechen bis hin zu manifestierten Essstérungen fuhren kdnnen.
Auf Essstérungen und Red-S im Jugendalter und insbesondere im Nachwuchsleis-

tungssport geht die Arbeit in Kapitel 4.2 vertieft ein.

4.2 Red-S und Essstorungen als gesundheitliche Risiken bei Nach-
wuchsleistungssportlerinnen

Ecarius et al. (2011, S. 239) erklaren, dass sich Essstérungen haufig im Jugendalter
aufgrund nicht bewaltigter Entwicklungsaufgaben manifestieren kénnen. Werden
diese aufgrund fehlender Ressourcen nicht bewaltigt, kbnnen Essstérungen als Be-
waltigungsstrategie eingesetzt werden. Fehlen den betroffenen Jugendlichen die ent-
sprechenden Schutzfaktoren, kdnnen Essstérungen als Bewaltigung und Ablenkung
von negativen Emotionen, Angstzustanden und Fehlschlagen resultieren. Sie kénnen
helfen, kurzfristig die Kontrolle wiederzuerlangen und dadurch Selbstwirksamkeit zu
erfahren. Langfristig flihrt dieses Verhalten zu negativen und schadlichen Einflissen
auf die Gesundheit. Zudem nennen Ecarius et al. (2011, S. 239) die bedeutende
Rolle der Sozialisationsinstanzen, die, wie im vorherigen Kapitel bereits erwahnt,
Koérperbild- und Leistungsideale gesellschaftlich verankern und somit sozialen Druck,
Selbstzweifel und Unzufriedenheit auslésen kdnnen. Auch Reichenberg et al. (2018,
S. 420-421) bestatigen, dass Essstérungen multifaktoriell begriindet sind und dass
neben vulnerablen Faktoren der Jugendphase zudem Ausléser und erhaltende Ur-
sachen beachtet werden missen. Ausgepragter Perfektionismus, hohe Selbstan-
spruche und Emotionskontrolle gehéren zu den Persoénlichkeitsmerkmalen, die eine
Essstorung beginstigen kénnen. Als auslésende Faktoren gelten nicht bewaltigte
Anforderungen, die zu Uberforderung und Stress fihren. Dies kdnnen die multiplen
Anforderungen von Schule, Freizeit und anderen Aufgaben im Jugendalter sein. Ha-
bedank (2022, S. 42-43) erklart, dass Nachwuchsathletinnen einer Mehrfachbelas-
tung ausgesetzt sind. Diese zeigen sich einerseits in der Bewaltigung der Entwick-
lungsaufgaben des Jugendalters, mit denen alle Jugendlichen konfrontiert sind. Da-
neben stehen die hohen Anforderungen des Leistungssports, die Bewaltigung der
Schule sowie andere allfallige Lebensereignisse und Herausforderungen. Haufig wird
von der Doppelbelastung von Schule und Sport berichtet. Dabei stellt die Bildungs-
laufbahn eine weitere Anforderung an die Jugendlichen dar, wobei oft zu wenig Zeit
far die Bewaltigung von Schulstunden, Hausaufgaben, Lernen und Sport vorhanden
ist (Habedank, 2022, S. 42-43). Als zusatzlicher Risikofaktor zur Entwicklung einer
Essstorung kann laut Herpertz-Dahlmann und Mdaller (2000, S. 462) die Ausubung
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einer koérper- und gewichtsbetonten Sportart sein. Ursachen und Risikofaktoren fir
die Entwicklung einer Essstérung im Leistungssport sind die erwartete Leistungsstei-
gerung, der soziale Vergleich mit gleichaltrigen Konkurrentinnen, bezogen auf das
Aussehen und die Figur, Verletzungspausen und soziale Isolation (Herpertz-Dahl-
mann & Miuller, 2000, S. 466). Die Studienlage zu Essstérungen bei jugendlichen
Leistungssportlerinnen ist gering. Trotzdem bestatigt die Studie von Krentz (2012, S.
46), dass auch im Nachwuchsleistungssport besonders bei weiblichen Athletinnen in
kérperbetonten Sportarten ein grosser Schlankheitsdruck besteht und sie somit zur
Risikogruppe zahlen. Krentz (2012, S. 41) zeigt auf, dass 9.8% der Athletinnen, die
eine korperbetonte Sportart ausiben, an einer Essstérung leiden. Bei den mannli-
chen Athleten gab es hingegen keine Hinweise auf ein klinisch auffallendes Essver-

halten.

4.3 Vorhandene Unterstiitzungsangebote fiir Nachwuchsleistungs-
sportlerinnen am Beispiel des Kantons Ziirich

Um die Fragestellung zu beantworten, werden im folgenden Kapitel vorhandene Un-
terstlitzungsangebote fir jugendliche Leistungssportlerinnen am Beispiel des Kan-
tons Zirichs analysiert. Diese werden in Kapitel 5 nochmals aufgegriffen und in Ver-
bindung mit der Sozialen Arbeit im Leistungssport gesetzt. Die Aspekte der finanzi-
ellen Unterstitzung werden in dieser Arbeit aufgrund des eingeschrankten Umfanges
nicht behandelt.
Um den Stressfaktor der Doppelbelastung Schule und Leistungssport, wie in Kapitel
4.2 erlautert, zu reduzieren, gibt es in der Schweiz angepasste Bildungsangebote.
Diese bieten flexible Unterrichtsmodelle und Koordination von Training, Wettkdmpfen
und Schuleinheiten an. Auf Sekundarstufe | und Il sowie im Bereich der Berufsschu-
len sind dies sogenannte Sportschulen und -gymnasien. Durch Dispensationsmég-
lichkeiten vom Unterricht und mehr Zeit fir die Trainingseinheiten werden Athletinnen
entlastet (Sportamt Kanton Zirich, 2022, S. 9).Swiss Olympic (n. d.b, S. 1-3) halt
unterschiedliche Koordinationsmaglichkeiten fest. Diese kdnnen durch eine flexible
Freistellung des Unterrichts, Gber (Teil-)Dispensation von einzelnen Schulfachern bis
hin zum Wechsel in eine Sportschule sein. Letztere sind spezialisierte Bildungsinsti-
tutionen mit einem spezifischen Sportfordermodell. Sie vereinen damit Schule, Leis-
tungssport und manchmal das Wohnen an einem zentralen Ort. Zudem sind soge-
nannte Koordinator:innen vor Ort, die die Nachwuchsathletinnen in der Organisation

ihres Alltages und dem Zeitmanagement unterstiitzen sowie als Ansprechperson und
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Vermittler:innen zwischen Schule, regionalen und nationalen Sportvereinen und El-
tern fungieren. Eine genauere Betrachtung der sogenannten «Partner Schools» von
Swiss Olympic im Kanton Zlrich zeigte, dass nur zwei der neun Schulen Schulsozi-
alarbeitende vor Ort haben. Andere Schulen geben an, dass Athletinnen von Coa-
ches oder Sportkoordinator:innen begleitet werden. Unklar bleibt, welchen berufli-
chen Hintergrund diese haben und ob sie die Athletinnen auch in sozialen Fragen
unterstitzen (Kunst- und Sportschule Zirich, n. d., Kunst und Sport Gymnasium Ra-
mibdhl, n. d., United School of Sports, Talent Campus Winterthur, n. d., Sekundar-
schule fiur Kunst- und Sporttalente, Kuss ZO, n. d., MINERVA, n. d., sporttalent-

klasse, n. d.).

Auf Tertiarstufe, also auf Fachhochschul- oder Universitatsniveau, bietet das Pro-
gramm «Spitzensport und Studium», das von Swiss Olympic und Swiss University
Sports lanciert wurde, Beratungen, Planungshilfen und eine Austauschplattform fir
studierende Leistungssportlerinnen an. In Bezug zum Beratungsangebot sind Adres-
sen von Kontaktpersonen der jeweiligen Hochschulen, Swiss Olympic und der Be-
rufs-, Studien- und Laufbahnberatung zu finden (Swiss Olympic, n. d.c). Letztere bie-
tet fur Jugendliche und Erwachsene ab 20 Jahren Beratungen in Bezug zu Aus- und
Weiterbildungen, Vereinbarung von Ausbildung und Sport, Stipendienberatung sowie

Eignungsabklarungen an (Bildungsdirektion Kanton Zirich, 2021, S. 2).

Neben den Bildungsinstitutionen ist auch das soziale Umfeld, vor allem die Familie
und damit einhergehend die Eltern oder die Erziehungsberechtigten von grosser Be-
deutung (Sportamt Kanton Zirich, 2022, S. 12). Mit der «Toolbox fir Sporteltern»
(Sportamt Kanton Zlrich, 2023, S. 3) stellt das Sportamt Zirich einen Leitfaden mit
Handlungsempfehlungen, Faktenblattern und Kontakten fir Eltern zur Verfigung. El-
tern sind eine wichtige Unterstiitzung; sie kdnnen die Athletinnen aber auch durch
eine hohe Erwartungshaltung unter zusatzlichen Druck setzen. Wichtig ist, dass El-
tern den ndtigen Raum fur Entwicklung bieten und bei Niederlagen unterstiitzend
handeln (Sportamt Kanton Zirich, 2023, S. 5). Der Leitfaden bietet zudem Hinweise
auf allfallige Anzeichen einer Essstérung und empfiehlt Eltern, diese Beobachtungen
anzusprechen und professionelle Hilfe beizuziehen (Sportamt Kanton Zirich, 2023,
S. 63). Das folgende Zwischenfazit fasst die bereits gewonnenen Erkenntnisse aller

Kapitel zusammen und stellt erste Ansatze fir die Soziale Arbeit vor.
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4.4 Zwischenfazit 2: Schulsozialarbeit und sozialpadagogische Fami-
lienbegleitung als Unterstitzung aufgrund der Mehrfachbelastung

Wie Kapitel 4 verdeutlicht, kann die Lebensphase Jugend viele Herausforderungen
mit sich bringen. Zum einen 16st die Pubertat korperliche und hormonelle Verande-
rungen aus. Die Korperform verandert sich dadurch und es findet ein Wachstums-
schub statt (Koenig & Kaess, 2018, S. 53). Zudem haben die Jugendlichen viele Ent-
wicklungsaufgaben zu bewaltigen, die von Quenzel und Hurrelmann (2022, S. 24-25)
in die Aufgaben Qualifizieren, Binden, Konsumieren und Partizipieren eingeteilt wur-
den. Wie Kapitel 4.2 aufzeigt, miussen Nachwuchsathletinnen neben den genannten
Anforderungen zudem die Herausforderungen des Leistungssports bewaltigen, wo-
mit sie einer Mehrfachbelastung ausgesetzt sind, die sie in einer vulnerablen und
sensiblen Lebensphase bewadltigen missen (Habedank, 2022, S. 42-43). Die Ju-
gendphase stellt laut Kapitel 4.1 den Ubergang in die Phase der Adoleszenz dar
(Gniewosz & Titzmann, 2018, S. 9). Dafur mussen neben kdrperlichen und physi-
schen auch soziale und kulturelle Fahigkeiten entwickelt werden, damit ein gelingen-
der Ubergang stattfinden kann (Berger, 2023, S. 276-277). Die Sozialisation findet in
unterschiedlichen Kontexten statt, wobei im Leistungssport die Familie, die Schule
und der Sportverein von Relevanz sind. Sie beeinflussen den Selbstfindungsprozess
und die Identitatsbildung, indem sie Werte und Normen vermitteln, die die Athletinnen
internalisieren (Ecarius et al., 2011, S. 69-72; Lieber, 2018, S. 26-27). Die Entwick-
lung einer eigenen ldentitat, wie Kapitel 4.1 sie beschreibt, stellt eine zentrale Ent-
wicklungsaufgabe dar (Quenzel & Hurrelmann, 2022, S. 35). Wird sie erfolgreich be-
waltigt, so kénnen sich die Athletinnen mit einem positiven Selbst- und Kdrperbild,
Selbstvertrauen und weiteren personalen Ressourcen den Herausforderungen, die
Schule, Sport und Alltag mit sich bringen, erfolgreich stellen und diese bewaltigen.
Dies wiederrum hat positive Auswirkungen auf ihre Persdnlichkeit und Selbstwirk-
samkeitserfahrung. Der Identitatsbildung soll in der Beratung grossen Wert beige-
messen werden, da sie eine wichtige Grundlage darstellt. In der Arbeit mit Nach-
wuchsathletinnen steht dabei zudem die Entwicklung eines positiven Kérperbildes im
Vordergrund (Eschenbeck & Knauf, 2018, S. 44). Dabei ist die Thematisierung von
Schoénheitsidealen, aber auch der Vergleich mit Gleichaltrigen, Vorbildern und die
eigene Einstellung zu Kdrper, Figur und Leistung von hoher Relevanz (Herpertz-Dah-
Imann & Mdller, 2000, S. 462). Gelingt die Bewaltigung der Entwicklungsaufgaben
hingegen nicht, kdnnen negative Bewaltigungsmuster in Form von selbst- oder
fremdgefahrdendem Verhalten etabliert werden. Das Risiko, eine Essstérung zu ent-
wickeln, ist in dieser Phase sehr hoch, wie Kapitel 2.2 und 4.2 darlegen (Matter Briig-

ger, 2021, S. 7; Reichenberg et al., 2018, S. 420-421). Verstarkend bei Athletinnen
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wirkt das Kdrperideal eines schlanken Kdrpers, das im Klettern als Idealbild vor-
herrscht, als weiterer Risikofaktor flr die Entwicklung einer Essstérung oder Red-S.
Wie in Kapitel 3.4 bereits zusammenfassend dargestellt, zeigen so auch Studien auf,
dass Nachwuchsathletinnen oft ein niedrigeres Kérpergewicht aufweisen als Gleich-
altrige, die keine gewichts- oder kdrperbetonte Sportart ausiben.
Die Analyse der Unterstlitzungsangebote in Kapitel 4.3 zeigt auf, dass neben Sport-
schulen auch eine spezifische Studien- und Laufbahnberatung sowie ein Leitfaden
zur Unterstltzung der Eltern bereitgestellt wird. Die Analyse der Sportschulen des
Kanton Zirich zeigte, dass nur zwei Schulen Schulsozialarbeitende anstellen. An-
dere Schulen gaben an, sogenannte Sportkordinator:innen fir Zeitmanagement und
Kommunikation zwischen den Beteiligten Instanzen einzusetzen (Kunst- und Sport-
schule Zirich, n. d., Kunst und Sport Gymnasium Ramibihl, n. d., United School of
Sports, Talent Campus Winterthur, n. d., Sekundarschule fir Kunst- und Sporttalente,
Kuss ZO, n. d., MINERVA, n. d., Sporttalentklasse, n. d.).
Aufgrund der bereits vorhandenen Struktur wirde sich hier die Schulsozialarbeit
(SSA) als Unterstutzungsinstanz anbieten. Die SSA erlaubt, Schule und Sport zu
vereinen, und sie hat Zeit und fachliche Ressourcen, mit den Athletinnen an der Per-
sdnlichkeitsentwicklung und der Internalisierung eines positiven Kdrperbildes zu ar-
beiten. Die Studien- und Laufbahnberatung sowie die Fachstelle «Studium und Spit-
zensport» bieten sich flr die Soziale Arbeit nicht an, da nur einmalige Gesprache
stattfinden, die keine langfristige Begleitung und einen ausflhrlichen Einblick in die
Lebenswelten der Athletinnen erméglichen.
Eine der wichtigsten Sozialisationsinstanzen in der Jugendphase stellt laut Kapitel
4.1 die Familie dar (Ecarius et al., 2011, S. 69-72). Besonders im Leistungssport
bietet sie den Athletinnen einen Rickzugsort an und kann diese bei Niederlagen auf-
fangen und unterstitzen. Trotzdem besteht auch Konfliktpotenzial, da die Jugend die
Ablésungsphase von der Familie mit sich bringt. Zu beachten ist hier auch, dass die
Familie, wie in Kapitel 4.2 dargestellt, durch die vermittelten Werte von Kdorper- und
Leistungsideal einen verstarkenden Einfluss auf die Entwicklung von Red-S haben
kénnen (Habedank, 2022, S. 309-313). Die Familie hat zudem Einfluss auf die Be-
waltigung aller Entwicklungsaufgaben, womit sie einen wichtigen Akteur in der Pra-
vention gegen Red-S und Essstorungen darstellt. Hier kdnnte sich fur die Soziale
Arbeit als eine auf Leistungssport spezialisierte, sozialpddagogische Familienbeglei-
tung (SPF) ein Handlungsansatz anbieten. Die sozialpadagogische Familienbeglei-
tung unterstutzt Jugendliche in herausfordernden Lebenslagen Uber einen bestimm-
ten Zeitraum hinweg. Die enge Begleitung findet dabei in der Familie selbst statt;
dabei werden alle beteiligten Familienmitglieder einbezogen und relevante Akteure
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im Umfeld der Jugendlichen in die Arbeit integriert (Messmer, Wetzel, Fellmann und
Kach, 2021, S. 10). Im Vordergrund bei einer auf den Leistungssport spezialisierten
Familienbegleitung sollten weniger Erziehungsfragen, sondern vielmehr die Belas-
tungssituation, die Bewaltigung der Entwicklungsaufgaben, allfallige Stressfaktoren
im Alltag in Zusammenhang mit der Mehrfachbelastung der Athletinnen sowie Kon-
fliktsituationen in der Familie im Vordergrund stehen.

Abschliessend wurde durch die Recherche ersichtlich, dass wenige langfristige und
umfassende Begleit- und Unterstiitzungsangebote fir Nachwuchsathletinnen vor-
handen sind, die koordinativ und systemuibergreifend agieren. Dies ist eine Ange-
botslicke, die die Soziale Arbeit flllen konnte. Daher geht die Arbeit in Kapitel 5.2.2
und 5.2.3 vertieft auf die Handlungsansatze SSA und SPF als Handlungsmaéglichkei-

ten fur die Soziale Arbeit im Umgang mit Red-S im Leistungssport ein.
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5. Theorien und Handlungsmoglichkeiten der Sozialen Ar-

beit im Leistungssport

Die bisherige Arbeit zeigt auf, dass es Handlungsbedarf gibt und eine Angebotsliicke
vorhanden ist in Zusammenhang mit Unterstitzungsangeboten fir Nachwuchsathle-
tinnen in der Pravention und im Umgang mit Red-S und Essstérungen im Leistungs-
sport. Gemass Berufskodex von Avenir Social (2010, S. 7) nennt die Soziale Arbeit
die Ermittlung von Losungen auf soziale Probleme sowie die Begleitung und Betreu-
ung von Menschen und die Férderung ihrer Entwicklung als Ziel und Verpflichtung
ihrer Profession. Zudem vertritt sie die Menschenrechte, handelt nach dem Grund-
satz der Selbstbestimmung und unterstitzt dabei Menschen in eigenstéandigen Ent-
scheidungen (Avenir Social, 2010, S. 10). Daruber hinaus liegt ihr als Handlungsprin-
zip die Grundhaltung von Vertrauen, Wertschatzung und Authentizitadt zugrunde, was
bedeutet, dass sie ihre Moglichkeiten und Grenzen kennt, diese offen darlegt und bei
Bedarf andere Fachpersonen miteinbezieht (Avenir Social, 2010, S. 12). Diese
Grundsatze konnen in die Arbeit im Sektor Leistungssport Ubertragen werden. Die
Soziale Arbeit hat darin zum Ziel, die Nachwuchsathletinnen in der Bewaltigung ihrer
vielfaltigen Anforderungen zu unterstitzen, soziale Probleme zu verhindern oder zu
mindern sowie die Athletinnen in der Entwicklung zu selbstbestimmten und eigen-
standigen Persdnlichkeiten zu unterstitzen.

Im ersten Teil des folgenden Kapitels werden theoretische Ansatze der Sozialen Ar-
beit eingefuhrt, die als Erkldrungstheorien und Bezugsrahmen flur die darauffolgen-
den Handlungsmaoglichkeiten dienen. Der zweite Teil geht auf konkrete Handlungs-
maoglichkeiten in Bezug auf die gesamte Arbeit und den vorhergehenden theoreti-
schen Ansatzen ein und zeigt dabei die mogliche Einbettung der Sozialen Arbeit in

der Pravention und im Umgang mit Red-S im Nachwuchsleistungssport auf.

5.1 Theorien der Sozialen Arbeit
In Kapitel 5.1.1 wird das biopsychosoziale Modell als Rahmentheorie und Grundhal-
tung beschrieben, wahrend Kapitel 5.1.2 vertieft auf Schutzfaktoren und Resilienz

eingeht.

5.1.1 Biopsychosoziales Modell der Gesundheit als Rahmentheorie
Das biopsychosoziale Modell der Gesundheit vereint die biologische, psychische und
soziale Komponente von Gesundheit miteinander und sagt aus, dass alle drei in einer
dynamischen Beziehung zueinander stehen und sich gegenseitig beeinflussen. Zu-

dem sind alle drei Komponenten flur eine bestehende Gesundheit von Bedeutung
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(Haas & Reblin, 2021, S. 15-17). Das Modell wurde 1976 von George Engel (1913-
1999) mit einem systemtheoretischen Hintergrund entwickelt. Laut Engel sind dabei
alle Ebenen miteinander vernetzt. Verandert sich eine der drei Ebenen, so hat dies
Auswirkungen auf die anderen Teilsysteme. Auf der biologischen Ebene werden
dementsprechend durch biomedizinische Untersuchungen Medikamente oder chirur-
gische Eingriffe verordnet, auf der psychologischen Ebene wird das Verhalten und
Erleben des Individuums betrachtet und dementsprechend passende Therapien, wie
beispielsweise Psychotherapie festgelegt und die soziale Ebene untersucht letztend-
lich umweltbezogene, familidre und gesellschaftliche Lebensumstédnde. Als Unter-
stlitzung werden sodann ebenfalls Beratungen und Hilfe in der Familie, der Schule
oder am Arbeitsplatz bestimmt (Haas & Reblin, 2021, S. 15-17). Oft wird in Zusam-
menhang mit dem biopsychosozialen Modell die Salutogenese erwahnt. Gesundheit
und Krankheit stellen demzufolge zwei Pole eines Kontinuums dar, auf dem sich das
Individuum taglich bewegt. In der Salutogenese werden die Faktoren betrachtet, die
zur Erhaltung der Gesundheit des Menschen beitragen (Haas & Reblin, 2021, S. 21).
Der Einfluss von Stressoren ist laut Knoop und Meyer (2021, S. 40) abhangig vom

Individuum und seinen zur Verfigung stehenden Ressourcen.

5.1.2 Schutzfaktoren und Resilienz fiir die Bewaltigung der Entwicklungs-
aufgaben

Als Stressor kann beispielsweise die Bewaltigung einer Entwicklungsaufgabe be-
trachtet werden. Sind bei Jugendlichen nicht geniigend Ressourcen und Bewalti-
gungsstrategien vorhanden, so kdnnen Entwicklungsaufgaben als Belastung wahr-
genommen werden (Eschenbeck & Knauf, 2018, S. 35). Besonders Nachwuchsath-
letinnen, die einer Mehrfachbelastung ausgesetzt sind und neben den allgemeinen
Entwicklungsaufgaben zudem die Anforderungen des Leistungssports erfillen mis-
sen, sind mehreren Stressoren ausgesetzt (Habedank, 2022, S. 3). Stimmen Anfor-
derungen und Ressourcen nicht Uberein, kann dies zu Stressreaktionen und Prob-
lemverhalten flihren. Schutzfaktoren kédnnen der Entwicklung von Ressourcen bei-
tragen und somit Belastungssituationen verringern (Eschenbeck & Knauf, 2018, S.
35). Dabei wird zwischen personalen, familidren und sozialen Schutzfaktoren unter-
schieden. Unter personalen Schutzfaktoren zahlen ein positives Selbst- und Kérper-
bild, die Erfahrung von Selbstwirksamkeit, soziale Kompetenzen sowie ausgebildete
kognitive und affektive Faktoren. Die familidaren Faktoren beschreiben die positive
Beziehung und eine sichere Bindung zu mindestens einem Elternteil oder Erzie-
hungsberechtigten sowie ein positives und unterstitzendes Familienklima. Zu den
sozialen Schutzfaktoren zahlen die soziale Unterstlitzung, erwachsene Vorbilder
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ausserhalb der Familie, ein Freundeskreis mit qualitativen Beziehungen zu Gleich-
altrigen sowie ein gutes Schulklima (Eschenbeck & Knauf, 2018, S. 35-36). Der Be-
griff der «Resilienz» schlagt hier den Bogen zur erfolgreichen Bewaltigung von Ent-
wicklungsaufgaben, Schule und Leistungssport, indem er den Fokus auf die vorhan-
denen Ressourcen und Schutzfaktoren der Individuen legt (Habedank, 2022, S. 107).
Fur den Begriff Resilienz finden sich in der Literatur unterschiedliche Definitionen
(Habedank, 2022, S. 110). In dieser Arbeit wird die Definition von Wustmann Seiler
(2012) verwendet. Er definiert Resilienz als «psychische Widerstandsfahigkeit ge-
genlber biologischen, psychologischen und psychosozialen Entwicklungsrisiken»
(S. 18). Resilienz ist laut Habedank (2022, S. 113) eine zu erwerbende Fahigkeit, die
auf einem positiven Selbstbild, hoher Lernbereitschaft und Optimismus basiert. Resi-
lienz ist daher ein dynamischer Entwicklungsprozess und erlernbar. Zu betonen ist
hier, dass Resilienz variabel und daher nicht in allen Lebensphasen in gleichem
Masse vorhanden ist (Habedank, 2022, S. 117). Um Resilienz aufzubauen, muss
gemass Wustmann Seiler (2012, S. 28) eine Krise erfolgreich bewaltigt werden. So-
mit kdnnen Bewaltigungsstrategien fur allfallige wiederkehrende Krisen erarbeitet
werden. In Zusammenhang mit dem Leistungssport ist es wichtig zu klaren, wie
Nachwuchsathletinnen Resilienz aufbauen und dementsprechend die Mehrfachbe-
lastung und den Druck bewaltigen kdnnen. Dies bedingt einen erfolgreichen Umgang
mit Stressoren, die nétigen Persodnlichkeitsmerkmale sowie das Vorhandensein von
personalen und sozialen Ressourcen (Habedank, 2022, S. 145).

Fur eine erfolgreiche Unterstlitzung der Athletinnen muss gemeinsam mit den Be-
zugspersonen ermittelt werden, welches stressreiche Belastungsquellen sind und
wie diese reduziert werden kdnnen. Dabei stehen die personalen und sozialen Res-
sourcen der Athletinnen selbst, aber auch die vorhandenen Schutzfaktoren und ihre
Resilienz im Vordergrund (Habedank, 2022, S.160). Habedank (2022, S. 376) emp-
fiehlt daher, dass Nachwuchsathletinnen zusatzlich zum sportartenspezifischen Trai-
ning auch in der Entwicklung eines positiven Selbstkonzeptes, der Erfahrung von
Selbstwirksamkeit, der Verbesserung der mentalen Starke und im positiven Denken
gefordert werden sollen. Zudem sollen sie individuelle Unterstitzung erhalten,
wodurch ihnen Bewaltigungsstrategien an die Hand gegeben werden, um mit Belas-
tungen und Stress umzugehen. Daflir sollen Routinen etabliert werden, die den Ath-
letinnen Motivation, aber auch Abwechslung und eine Energieressource anbieten
sollten (Habedank, 2022, S. 376). Welche Fachpersonen diese Massnahmen und
Beratungssitzungen mit den Athletinnen durchflihren sollte, erwahnt der Autor nicht.
Daher knlpft Kapitel 5.2 an dieser Frage an, indem es drei Handlungsmoglichkeiten
fur die Soziale Arbeit formuliert.
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5.2 Handlungsmaoglichkeiten der Sozialen Arbeit
Die Arbeit zeigt auf, dass unterschiedliche Risikofaktoren zu der Entwicklung von
Red-S beitragen. Es stellt sich heraus, dass gewisse Risikofaktoren bestimmten So-
zialisationsinstanzen zugeordnet werden kénnen. Im folgenden Kapitel werden daher
anhand der jeweiligen Sozialisationsinstanzen drei Handlungsmoglichkeiten fur die
Soziale Arbeit aufgezeigt, die in der Pravention und im Umgang mit Red-S im Nach-
wuchsleistungssport im Sportklettern eingesetzt werden kénnten. Kapitel 5.2.1 be-
handelt dabei vor allem den Risikofaktor der Sportart Klettern selbst und geht auf die
in Kapitel 3.4 genannte Primarpravention ein. Kapitel 5.2.2 und 5.2.3 widmen sich
daraufhin den grossen Risikofaktoren der Mehrfachbelastung und der Lebensphase
Jugend. Im Fokus stehen dabei die Identitatsentwicklung, das Korperbild und spezi-
fische Personlichkeitsmerkmale, die inneren Druck ausldosen kbnnen, sowie die Ex-
ploration von Schutzfaktoren und die Resilienz-Bildung. Diese Aufgaben werden je-
weils anhand der Sozialisationsinstanzen Schule und Familie diskutiert, da beide Be-
reiche einen grossen Einfluss auf die Entwicklung der Athletinnen haben (siehe Ka-
pitel 2.2 und 4.2). Zudem bietet sich eine enge und langfristige Begleitung an, die

einen Beziehungsaufbau und den Einbezug des Umfeldes ermdoglicht.

5.2.1 Handlungsmaéglichkeit 1 in der sportbezogenen Sozialisation: Sozi-
ale Arbeit in der Durchfiihrung von Primarpraventionsprogrammen

In der sportbezogenen Sozialisation erzeugen die Sportvereine selbst, aber auch die
mit der Sportart verbundenen Werte und Normen eine Wechselwirkung mit den Ath-
letinnen und beeinflussen damit deren Persdnlichkeitsentwicklung und ihr Kérperbild
(Lieber, 2018, S. 26-27). Wie Kapitel 3.3 und 3.5 aufzeigen, stellt das Sportklettern
aufgrund der strukturellen und physiologischen Voraussetzungen ein grosser Risiko-
faktor dar. Viele Eliteathletinnen sind diinn und vermitteln somit ein Kérperideal, das
grossen Druck auf die Nachwuchsathletinnen ausubt (Chmielewska & Regulska-llwo,
2023, S. 9; Edlund et al., 2023, S. 1-2; Joubert et al., 2020, S. 1; Joubert et al., 2022,
S. 10). Das Nacheifern und der Vergleich mit Idolen oder Konkurrentinnen sowie der
aussere Druck des Umfeldes in Verbindung mit hohen Selbstansprichen steigern
das Risiko von Red-S (Kopp, 2021, S. 180; Schoffl, I. & Schoffl, V. 2020, S. 180). Die
erste Handlungsempfehlung in der sportbezogenen Sozialisationsinstanz ist daher
die Durchflihrung von Primarpraventionsprogrammen. In Kapitel 3.4 wird aufgezeigt,
dass Edukation, Aufklarung und Sensibilisierung einen positiven Effekt auf die Ath-
letinnen haben. Die Durchfihrung solcher Programme findet idealerweise in einem

interdisziplinaren Team statt (Torstveit et al., 2023, S. 1119-1121). In Bezug auf Ka-
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pitel 5.2 ware es ideal, Fachpersonen aus der Biologie wie Arztinnen und Ernah-
rungsberater:innen, Psycholog:innen sowie Sozialarbeitende in einem Team zu ha-
ben. So ware das biopsychosoziale Modell der Gesundheit, wie in Kapitel 5.1.1 er-
lautert, abgedeckt (Haas & Reblin, 2021, S. 15-17). Die Soziale Arbeit ware hierbei
vor allem fur die Exploration von Risiko- und Schutzfaktoren sowie fur die Vermittlung
von Bewaltigungs- und Umgangsstrategien in Stresssituationen und im Umgang mit
Druck verantwortlich, wie in Kapitel 3.4 und 5.1.2 aufgezeigt (Franzkowiak, 2006, S.
145-146; Habedank, 2022, S. 376). Die Wissensvermittlung Gber die Folgen einer
verminderten Energieaufnahme und Red-S sind in der Pravention genauso von Be-
deutung wie die Thematisierung von Korperbild, sozialem Vergleich und Ge-
schlechtsidentifikation, wie in Kapitel 3.5 dargestellt (Torstveit et al., 2023, S. 1119-
1121). Hierbei kann sich die Soziale Arbeit an den Methoden der gesundheitsbezo-
genen Sozialen Arbeit orientieren (Franzkowiak, 2006, S. 145-146; Homfeldt & Steig-
leder, 2008, S. 307). Zu den Handlungsstrategien zahlen hierbei die Beratung, Ver-
mittlung, Organisation, Betreuung und Planung im Bereich der Ressourcenarbeit mit
den Klient:innen. Zudem wird ein ressourcenorientierter Ansatz verfolgt und die Prin-
zipien von Empowerment und Partizipation angewendet. Besonders in der Praventi-
onsarbeit mit Nachwuchsathletinnen im Leistungssport ist die Selbstbefahigung und
die Erweiterung von persdnlichen Handlungskompetenzen von hoher Bedeutung, da-
mit sie dem Druck standhalten und die Sicherheit und das Vertrauen in den eigenen
Korper gewinnen. Die Durchfuhrung von Praventionsprogrammen kann sportarten-
ubergreifend oder sportartenspezifisch stattfinden. Es ist sinnvoll, wenn solche Pro-
gramme schweizweit in den Nachwuchskadern durchgefuhrt werden und der Inhalt

jeweils dem Alter der Athletinnen angepasst wird.

Sportartenubergreifend

Wie Réthlin et al. (2023b, S. 131) empfehlen, ware ein nationales Praventionspro-
gramm sinnvoll. Dieses kdnnte vom BASPO, von Swiss Olympic oder auf kantonaler
Ebene auch von den Sportamtern durchgefiihrt werden. Eine Chance bietet sich in
der Einbettung bei Swiss Olympic, da das Projekt «Frau und Spitzensport», das in
Kapitel 3.4 beschrieben wurde, bereits besteht. Das Projekt behandelt frauenspezifi-
sche Themen, und die Thematik von Red-S wurde bereits in einem Infosheet aufge-
griffen (Swiss Olympic, n. d.a). Das Projekt kénnte erweitert werden und allenfalls
eine niederschwellige Beratungsstelle geschaffen werden, die von Sozialarbeitenden

besetzt werden konnte.
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Sportartenspezifisch

Ein sportartenspezifisches Unterstitzungsangebot kdnnte dem SAC angegliedert
sein (SAC, n. d.a). Der Vorteil einer Anbindung an den SAC ware die Spezialisierung
auf die spezifischen Risiken des Klettersports sowie das vorhandene Wissen uber
den Aufbau der Nachwuchskarriere anhand des FTEM. Fachpersonen der Sozialen
Arbeit kdnnten Aufgaben in der Durchfuhrung von Praventionsanlassen fur Athletin-
nen in Regionalzentren und Nachwuchs- und Elitemannschaften ibernehmen sowie
Informationsabende fiir Eltern und Erziehungsberechtigte organisieren. Zudem ware
ein niederschwelliges Beratungsangebot fiir die Athletinnen und Eltern sinnvoll. Auch
die Durchfuhrung der in Kapitel 3.4 genannten Workshops wirde sich in diesem Rah-

men anbieten.

5.2.2 Handlungsmoglichkeit 2 in der Sozialisationsinstanz Schule:
Schulsozialarbeit als Unterstiitzungsangebot fiir Nachwuchsathletin-
nen

Die Mehrfachbelastung von Schule, Sport, Bewaltigung von Entwicklungsaufgaben,
Freizeit und Familie ist ein weiterer Risikofaktor, der die Entwicklung von Red-S be-
gunstigt (Habedank, 2022, S. 42-43). Zudem verbringen die Athletinnen viel Zeit in
der Schule, und es finden entscheidende Sozialisationsprozesse statt, wie in Kapitel
4.1 dargestellt (Ecarius et al., 2011, S. 80). Die Schule hat gemass Habedank (2022,
S. 100-101) die Aufgabe der Vermittlung von Wissen, jedoch auch die der Selektion
und Bewertung. Besonders die Lehrpersonen stehen dabei in einem Spannungsfeld
zwischen Macht und Vertrauen. Idealerweise sind sie Bezugspersonen, kénnen aber
gemass Habedank (2022, S. 376) auch zusatzlichen Druck bei den Athletinnen aus-
I6sen, indem sie ihnen das Gefihl vermitteln, die Mehrfachbelastung nicht ernst zu
nehmen oder Hausaufgaben, Dispensationen oder die Benotung zu vernachlassi-
gen. Speck (2020, S. 48) erklart, dass die Institution Schule eine Qualifikationsfunk-
tion Ubernimmt, und dass durch die starke Leistungsorientierung sowie dem Zeit-
druck den Schulerinnen und ihren Lebenswelten haufig nicht gentigend Beachtung
geschenkt werden. Besonders bei Schilerinnen, die neben der Schule weiteren Be-
lastungen ausgesetzt sind, kann somit weiterer Druck und Stress ausgeldst werden.
Hier Ubernimmt die Schulsozialarbeit (SSA) laut Speck (2020, S. 53-54) eine wichtige
Funktion, indem sie sich Zeit fiir die Schiilerinnen nimmt und sie dadurch in der Iden-
titts- und Persdnlichkeitsentwicklung, der Bewaltigung der schulischen und ausser-
schulischen Lebensbewaltigung sowie der Erfullung von Entwicklungsaufgaben un-
terstitzt. Als Zielgruppe der SSA zahlen laut Speck (2020, S. 65-66) nicht nur die
Schilerschaft, sondern auch Lehrpersonen und Eltern. In Zusammenarbeit mit den
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Kindern und Jugendlichen steht die erfolgreiche Bewaltigung des Alltags im Vorder-
grund. Die SSA bietet daflir niederschwellige Beratungsgesprache an und fungiert
als Vertrauens- und Bezugsperson fur die Schulerinnen. In Bezug auf Lehrpersonen
kann die SSA diese fir die Lebenswelten und Belastungen der Schulerinnen sensi-
bilisieren und sie im Umgang mit herausfordernden Situationen beraten und fortbil-
den. Auch die Eltern werden in der SSA miteinbezogen. Die SSA kann zudem als
Vermittler:in zwischen Schilerschaft, Lehrpersonen und Eltern eingesetzt werden
(Speck, 2020, S. 65-66). Es ware daher auch flr Athletinnen sinnvoll, wenn sie an
ihrer Schule Schulsozialarbeitende als Begleit- und Ansprechperson haben, die sich
Zeit fir Einzelgesprache nehmen kénnen und eine neutrale Rolle einnehmen. An
Sport- oder Partnerschulen, die Sportkoordinator:innen angestellt haben (Swiss
Olympic, n. d.b, S. 2) wéare es zudem denkbar, dass diese Stelle von Sozialarbeiten-
den besetzt wird, die Beratungen und Gesprache durchfihren kénnen, statt mit Zeit-
management und der Koordination von Trainings, Wettkdmpfen und Schule beschaf-
tigt zu sein. In Einzelgesprachen kann der Fokus auf die zu bewaltigenden Entwick-
lungsaufgaben gesetzt werden. Dabei kann die Soziale Arbeit Schutzfaktoren und
Ressourcen mit den Athletinnen erarbeiten, wie in Kapitel 5.1.2 beschrieben (Habe-
dank, 2022, S. 145). Besonders personale Schutzfaktoren kdnnen gemeinsam erar-
beitet werden. Dazu gehdrt, wie in Kapitel 4.1 erwahnt, die Entwicklung eines positi-
ven Koérperbildes (Stronski, 2018, S. 26-27; Eschenbeck & Knauf, 2018, S. 44). Durch
eine enge Begleitung in dieser herausfordernden Lebensphase kénnen die Athletin-
nen diese erfolgreich bewaltigen, was ihre Resilienz fordert und sie fur weitere her-
ausfordernde Lebensphasen starkt, wie in Kapitel 5.1 beschrieben. An Sportschulen
kénnte die SSA zudem die in Kapitel 3.4 genannten Workshops durchflihren. Sie
waren daflir geeignete Fachpersonen, da sie idealerweise bereits eine Beziehung zu
den Athletinnen aufgebaut haben und dadurch offen Uber die Thematik von Red-S,
Essstorungen und Kérperidealen sprechen kdnnen. Die Relevanz und Bedeutung der
Unterstitzung von Nachwuchsathletinnen in Bezug auf ihr Kérper- und Selbstbild be-
tont auch Platen (2015, S. 107). Ziel ist, die Entwicklung einer selbstbewussten Per-
sdnlichkeit und der Fahigkeit, persdnliche Grenzen realistisch einzuschatzen, ein
Umgang mit Kritik, gegebenenfalls auch gegen ihren Kérper, zu erlernen, sich dage-
gen zu positionieren und selbstwirksam, fir sich einstehend, zu handeln (Platen,
2015, S. 107). Erganzend zur Arbeit mit den Athletinnen kdnnte die SSA zusatzlich
Informationsabende flir Eltern und Erziehungsberechtige durchfiihren. Dadurch kann

eine erste Kontaktaufnahme erfolgen, und den Eltern ware eine Anlaufstelle geboten.
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5.2.3 Handlungsmaoglichkeit 3 in der Sozialisationsinstanz Familie: Leis-
tungssportspezialisierte sozialpadagogische Familienbegleitung

Als letzte Handlungsempfehlung wird die sozialpadagogische Familienbegleitung
(SPF) vorgestellt. Die Familie stellt laut Habedank (2022, S. 309-311) eine wichtige
Ressource in der Bewaltigung des Alltags von Nachwuchsathletinnen dar. Besonders
die Eltern oder Erziehungsberechtigen bieten die wichtigste emotionale Unterstit-
zung und einen grossen Rickhalt. Sie ermutigen, geben Halt bei einer Niederlage
und kénnen die Bedeutung des Sports relativieren und dadurch Druck senken (Ha-
bedank, 2022, S. 309-311). Die Familie wirkt jedoch nicht nur unterstiitzend, sondern
kann gemass Habedank (2022, S. 313) auch Abhangigkeits- oder Schuldgefihle ver-
ursachen, beispielsweise aufgrund des finanziellen Beitrages, den die Eltern fir die
Sportkarriere aufwenden. Dies kann den Leistungsdruck und den Stress fur die Ath-
letinnen erhdhen. Nicht zu unterschatzen ist laut Habedank (2022, S. 93) zudem die
Ablésungsphase von den Eltern, die zu zusatzlichen Konflikten fuhren kann. Hier
kénnte die SPF Unterstitzung bieten. Messmer et al. (2021, S. 11) beschreiben die
SPF als eine enge Begleitung von Familien, in denen die Bewaltigung der Entwick-
lungsaufgaben fir die Kinder aufgrund einer herausfordernden Lebenslage nicht
mehr maoglich ist. Ziel der SPF ist die Ermittlung von Lésungsstrategien, angepasst
an die jeweiligen Lebenslagen der Familienmitglieder (Messmer et al., 2021, S. 11).
Die SPF kénnte die Familie in der Bewaltigung von Konflikten, die durch die Pubertat
und die Mehrfachbelastung entstehen, begleiten und mit dem gesamten Familien-
system, aber auch in Einzelgesprachen die nétigen personalen und familiaren
Schutzfaktoren erarbeiten. So erhielten auch die Eltern zusatzlich zur in Kapitel 4.2
genannten Toolbox praktische Unterstlitzung, und negative Bewaltigungsmuster wie
die Entwicklung einer Essstorung kdnnten verhindert werden. Die Familie nimmt ge-
mass Reich (2015, S. 256) sowie Kapitel 2.2 und 4.4 eine bedeutende Rolle in Zu-
sammenhang mit Red-S und Essstérungen ein. So haben sie sowohl einen direkten
Einfluss auf die Entstehung der Krankheit, etwa durch die Art, wie mit Essen umge-
gangen, welches Korperideal vermittelt und wie Gewicht thematisiert wird, wie auch
einen indirekten Einfluss darauf, etwa durch die Férderung oder Vernachlassigung
der Selbstwirksamkeit, des Autonomiegeflihls sowie des Selbstwerts der Athletinnen.
Die Familientherapie stellt daher eine erfolgreiche Therapieoption bei Essstérungen
dar, da sie systemorientiert arbeitet und zum Ziel hat, die Beziehungen in der Familie
sowie die Kommunikation zu starken (Reich, 2015, S. 256). Platen (2015, S. 108)
betont jedoch, dass bei einer klinischen Essstérung eine arztliche Begleitung und die
Betreuung durch Psycholog:innen, Psychotherapeut:innen und Ernahrungsbera-
ter:innen unumganglich ist. Auch die Soziale Arbeit bezieht laut Wunderer (2015, S.
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276) die Familie in der Arbeit mit Adressat:innen mit Essstérungen bei. Ziel der Fa-
milientherapie aus Sicht der Sozialen Arbeit ist der Aufbau und die Starkung der Be-
ziehung, um den emotionalen Ruckhalt wieder zu gewahrleisten. Zudem enthalt sie
die Vermittlung an unterstiitzende Akteur:innen, wie beispielsweise Beratungsstel-
len, Psychoedukationsangebote oder Angehdrigengruppen, in denen sich die be-

troffenen Eltern austauschen kénnen (Wunderer, 2015, S. 276).

Abschliessend zeigt das Kapitel auf, dass die Soziale Arbeit Handlungsmaglichkeiten
hat im Umgang mit unterschiedlichen Risikofaktoren in unterschiedlichen Handlungs-
feldern, diese bis jetzt aber noch nicht in der Praxis umgesetzt werden. Wie dies in
Zukunft gelingen kénnte und wo die Grenzen der Sozialen Arbeit im Umgang mit

Red-S liegen, zeigt das letzte Kapitel auf.
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6. Diskussion der Ergebnisse

Schon zu Beginn der Arbeit war klar, dass es eine Herausforderung sein wird, mog-
liche Handlungsmadglichkeiten fur die Soziale Arbeit zu definieren, da der Leistungs-
sport ein Bereich ist, in dem die Soziale Arbeit bisher nicht tatig ist. Da die Soziale
Arbeit bereits in anderen Arbeitsbereichen eine interprofessionelle Zusammenarbeit
pflegt, war dies auch die Grundlage der vorliegenden Arbeit. Die Soziale Arbeit setzt
sich laut Avenir Social (2010, S. 15) fur die Losung komplexer Probleme ein und
arbeitet dafiir kooperativ und interdisziplinar mit anderen Fachpersonen zusammen.
Dabei vertritt sie ihren fachspezifischen Standpunkt und bringt ihr Fachwissen im
Diskurs ein, um die bestmdgliche Lésung zu erarbeiten. Bezugnehmend auf den Be-
rufskodex und mit dem Blick auf das biopsychosoziale Modell der Gesundheit, in
welchem die soziale Ebene in Wechselwirkung mit der biologischen und psychischen
Ebene steht (Haas & Reblin, 2021, S. 15), zeigt sich, dass die Soziale Arbeit durch
Beratung, Sensibilisierung und enge Begleitung auch im Bereich Leistungssport ei-

nen Beitrag zur LOsung von sozialen Problemen beitragen kann.

Um die Fragestellung «Welche Handlungsmadglichkeiten hat die Soziale Arbeit im
Umgang mit Red-S bei Nachwuchsathletinnen im Sportklettern in der Schweiz?» zu
beantworten, mussten daher zuerst eine Grundlage und die Rahmenbedingungen
erarbeitet werden. Dies erfolgte in Kapitel 2, in welchem das Krankheitsbild von Red-
S vorgestellt wurde, sowie in Kapitel 3, welches das Leistungssportsystem der
Schweiz aufzeigt und spezifisch einen Einblick in die Sportart Sportklettern ermég-
licht. Kapitel 4 behandelt die Lebensphase Jugend, deren Entwicklungsaufgaben und
Risikofaktoren in der Bewaltigung sowie die bereits vorhandenen Unterstlitzungsan-
gebote im Kanton Zirich. Das letzte Kapitel halt zusammenfassend die Erklarungs-
theorie des biopsychosozialen Modells der Gesundheit fest, da dieses als Basis fir
die Verfassung von Handlungsmdglichkeiten in Kapitel 5.2 dient. Kapitel 5.2 stellt
zugleich einen ersten Ergebnisteil dar, der auf der Grundlage des erarbeiteten Wis-
sens der vorherigen Kapitel basiert und im folgenden Kapitel zusammenfassend dar-

gestellt wird.

Die Handlungsempfehlungen wurden aufgrund der ausgearbeiteten Risikofaktoren
fur die Entwicklung von Red-S formuliert. Im Arbeitsprozess stellte sich heraus, dass
besonders die Sozialisationsinstanzen Sport, Schule und Familie (Kopp, 2021, S.
180; Ecarius et al., 2011, S. 239) einen grossen Einfluss auf die Athletinnen haben

und daher wichtige Aspekte fir die Beantwortung der Fragestellung sind. Die Arbeit
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zeigt auf, dass unterschiedliche Risikofaktoren Red-S beglnstigen kdnnen. Dabei
wurde in Kapitel 3 aufgezeigt, dass die Sportart in sich selbst ein Risikofaktor dar-
stellt, da ein geringes Kérpergewicht zu einem Leistungsvorteil fihren kann (Saul et
al., 2019, S. 97) und dadurch viele Elitekletterinnen selbst sehr dinn sind und zur
Risikogruppe gehodren (Joubert et al., 2022, S. 10; Edlund et al., 2023, S. 1-2). Damit
vermitteln sie ein Kdrperideal, dem Nachwuchsathletinnen nacheifern, woraus sich
ein weiterer Risikofaktor ergibt. Kopp (2021, S. 180) und Halioua et al. (2018, S. 7-
8) bestatigen, dass der soziale Vergleich und das Nacheifern von Idolen eine haufige
Ursache fiir die Entwicklung von Red-S ist, was Schoffl et al. (2011, S. 478) in ihrer
Studie bestatigen. Basierend auf den genannten zwei Risikofaktoren und der vorhan-
denen Literatur entstand die Handlungsmaoglichkeit 1 mit der Empfehlung von Pri-
marpraventionsprogrammen, die von einem interdisziplindren Team aus Fachperso-
nen, die das biopsychosoziale Modell abdecken, durchgefuhrt werden. Torstveit et
al. (2023, S. 1119-1121) und Réthlin et al. (2023b, S. 131) betonen die Wichtigkeit
von Edukation und Sensibilisierung fliir Red-S und die Folgen eines Energiedefizites
sowie die Relevanz der Erarbeitung von Bewaltigungsstrategien. Die Soziale Arbeit
kénnte hierbei in die Kampagne «Frau und Spitzensport» von Swiss Olympic (Swiss
Olympic, n. d.a) eingegliedert werden und erganzend zur Anwendung von Methoden
der gesundheitshezogenen Sozialen Arbeit, die zum Ziel hat, die persdnlichen Res-
sourcen auszubauen (Homfeldt & Steigleder, 2008, S. 307), auch eine niederschwel-
lige Beratung fur Athletinnen und Eltern anbieten. Die Eingliederung im SAC wiede-
rum wirde ein auf Sportklettern spezialisiertes Angebot erméglichen, das durch die
erweiterten Kapazitaten auch die Durchfihrung von Elternabenden und Workshops
ermoglichen kénnte.

Ein weiterer relevanter Risikofaktor stellt die Lebensphase Jugend dar. Matter Brig-
ger (2021, S. 7), Ecarius et al. (2011, S. 239) und Reichenberg et al. (2018, S. 420-
421) bestatigen, dass diese Phase eine vulnerable und sensible Lebensphase dar-
stellt und die Anforderungen an die Athletinnen eine Ursache fur die Entwicklung
einer Essstorung sein kdnnen. Es stellen sich unterschiedliche Entwicklungsaufga-
ben, die Hurrelmann und Bauer (2018, S, 24-25) in die vier Bereiche Qualifizieren,
Binden, Konsumieren und Partizipieren einteilen. Auch sie bestatigen, dass die
Nichterfullung der Entwicklungsaufgaben negative Auswirkungen auf die Gesundheit
haben kann (Hurrelmann & Bauer, 2018, S. 76). Daraus kdnnen sich Essstérungen
als Bewaltigungsstrategie ergeben, um Ablenkung von der subjektiven Niederlage zu
erhalten und durch die Kontrolle des Essverhaltens das Gefuhl von Selbstwirksam-
keit zu erfahren (Ecarius et al., 2011, S. 239). Die Mehrfachbelastung, welcher Nach-
wuchsathletinnen durch die Vereinbarung von Schule, Sport und der Bewaltigung der
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Entwicklungsaufgaben ausgesetzt sind, verstarken die Belastung und den Druck und
stellen somit einen weiteren Risikofaktor fir negative Bewaltigungsstrategien dar
(Habedank, 2022, S. 42-43). Stehen die Athletinnen unter Druck und haben zu we-
nige Ressourcen flir die Bewaltigung aller Anforderungen, hat dies wiederum einen
negativen Effekt auf ihre Identitatsbildung. Die Identitatsbildung ist laut Quenzel und
Hurrelmann (2022, S. 35) eine zentrale Entwicklungsaufgabe, deren erfolgreiche Be-
waltigung von hoher Relevanz ist. Verlauft die ldentitatsbildung ideal, so kénnen die
Athletinnen ein positives Selbstkonzept aufbauen, ihren Kérper akzeptieren und da-
mit Selbstvertrauen aufbauen. Die Entwicklung eines positiven Kérperbildes muss
laut Platen (2015, S. 107) oberste Prioritdt einnehmen, da dieses die Basis fur eine
gesunde Karriere darstellt. Zusammenfassend zeigt sich in der weiteren Analyse der
Risikofaktoren, dass die Lebensphase der Jugend in Verbindung mit dem Alltag des
Leistungssports eine hohe Belastung fur die Athletinnen darstellen kann. Die vorlie-
gende Arbeit nimmt dabei Bezug auf das biopsychosoziale Modell der Gesundheit,
in dem die Soziale Arbeit laut Wunderer (2015, S. 28) die soziale Saule vertritt. Als
solche starkt sie soziale Ressourcen und kann durch die Exploration von Schutzfak-
toren die Basis fur Resilienz schaffen kann. Die Handlungsempfehlungen 2 und 3
nehmen daher Bezug auf die Risikofaktoren der Lebensphase Jugend in Verbindung
mit der Mehrfachbelastung und beziehen dabei auf zwei bereits bekannte Arbeitsfel-
der der Sozialen Arbeit - die Schulsozialarbeit, die als Unterstitzung in der Soziali-
sationsinstanz Schule tatig ist, und die sozialpadagogische Familienbegleitung, die
in der Sozialisationsinstanz Familie wirkt - mit ein (siehe Kapitel 5.2.2 und 5.2.3). In
der SSA liegt der Fokus auf der Erarbeitung von personalen Schutzfaktoren und der
Identitatsbildung. In Einzelgesprachen sollen die Athletinnen darin unterstitzt wer-
den, und es soll dabei auch die Bewaltigung der schulischen und ausserschulischen
Anforderungen miteinbezogen werden (Speck, 2020, S. 53-54). Vorteil der SSA sind
die zeitlichen Ressourcen, die den Athletinnen zur Verfligung gestellt werden. Auch
die SPF kann die Athletinnen in der Bewaltigung ihrer Entwicklungsaufgaben unter-
stutzen, vertritt dabei aber einen anderen Ansatz und arbeitet systemorientiert mit
Einbezug des Familiensystems (Messmer et al., 2021, S. 11). Dabei liegt der Fokus
auf der Starkung der familidren Schutzfaktoren, da diese eine wichtige Ressource flr
die Bewaltigung des Alltags der Athletinnen darstellt und die Familie ihnen, beson-
ders in herausfordernden Zeiten, Rickhalt und Unterstlitzung anbieten kann (Habe-
dank, 2022, S. 313; Ecarius et al., 2011, S. 69-72). Ist das Familiensystem nicht intakt
oder Ubt die Familie selbst weiteren Druck auf die Athletinnen aus (Habedank, 2022,
S. 313; Sportamt Kanton Zirich, 2023, S. 63), kann dies die Entwicklung von Red-S
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beglnstigen. Ziel der SPF ist daher die Unterstiitzung des gesamten Familiensys-
tems, sodass auch die Eltern in der SPF eine Ansprechperson haben. Die SPF kann
die Familie dabei unterstiitzen, die Kommunikation untereinander zu starken und

dadurch eine starke interfamiliare Beziehung und Bindung aufzubauen.

Zusammenfassend zeigt die Arbeit auf, dass die Risikofaktoren, die Red-S begins-
tigen, auf die Sportart selbst und einem damit verbundenen gefahrlichen Schlank-
heitsideal zurickzufihren sind. Daneben sind Nachwuchsathletinnen durch die Le-
bensphase Jugend und die zu bewaltigenden Entwicklungsaufgaben einer Mehrfach-
belastung ausgesetzt, die einen hohen Druck auslésen kdnnen. Essstérungen oder
Red-S kdnnen als negative Bewaltigungsstrategien daraus resultieren. Die Soziale
Arbeit kann auf nationaler, sportsozialisatorischer Ebene fiir die Durchfihrung von
Primarpraventionsprogrammen eingesetzt werden. In Bezug auf die Risikofaktoren,
die die Lebensphase Jugend und die Mehrfachbelastung stellen, bietet sich eine
Spezialisierung der Schulsozialarbeit oder der sozialpadagogischen Familienbeglei-
tung an. Auf die Rolle der Trainer:innen wurde in der vorliegenden Arbeit aufgrund
des begrenzten Umfangs nicht eingegangen. Sie haben laut Kopp (2021, S. 180)
einen grossen Einfluss auf die Athletinnen, der positiv oder negativ sein kann. Die
Schulung und Aufklarung der Trainer:innen ist deshalb ebenso von grosser Bedeu-
tung. Da sie selbst eine Zielgruppe in der Pravention und im Umgang mit Red-S dar-
stellen, misste in einem weiteren Schritt gepruft werden, wie eine geeignete Schu-
lung gestaltet werden konnte.

Wie zu Beginn des Kapitels erwahnt, ist die Soziale Arbeit die Fachprofession fur die
Bearbeitung von sozialen Problemen (Haas & Reblin, 2021, S. 15). Das Krankheits-
bild von Red-S ist komplex, wie die beschriebenen Folgen in Kapitel 2.3 aufzeigen.
Rund drei Viertel der Folgen sind physiologische Auswirkungen auf den Kérper, die
durch medizinisches Fachpersonal behandelt werden missen. Auch eine klinisch di-
agnostizierte Essstérung muss von einer Psycholog:in oder Arzt:in begleitet werden
(Platen, 2015, S. 108). Die vorliegende Arbeit formuliert daher bewusst Empfehlun-
gen, die die Primarpravention oder Fachbereiche der Sozialen Arbeit betreffen. Fur
die sekundare und tertidre Pravention sind andere Disziplinen besser ausgebildet,
welche zudem das nétige Fachwissen besitzen, Uber das die Soziale Arbeit nicht
verfugt (siehe Kapitel 3.4). Die Soziale Arbeit kann koordinierend, aufklarend, bera-
tend und unterstitzend handeln. Sobald medizinisches Fachwissen bendtigt wird, ist
es von grosser Bedeutung, dass die Fachpersonen der Sozialen Arbeit an die ent-
sprechende Disziplin triagieren und sich mit ihr zusammenschliesst, wie es im Be-
rufskodex von Avenir Social (2010, S. 15) aufgefuhrt ist. Eine weitere Limitierung der
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Arbeit zeigt sich im Umstand, dass es wilinschenswert ware, wenn Sozialarbeitende
unabhangig von der Sozialisationsinstanz genligend Fachwissen Uber das System
Leistungssport sowie gegebenenfalls die Sportart selbst besitzen wirden. Idealer-
weise haben sie selbst einen sportbezogenen Hintergrund, Gben als Nebentatigkeit
eine Rolle als Trainer:in aus oder waren selbst im Leistungssport aktiv. Ist dies nicht
der Fall, ist ein grosses Interesse an der Auseinandersetzung mit dem Sektor Leis-
tungssport eine wichtige Voraussetzung und sollte als Anstellungsbedingung geltend
gemacht werden. Ergédnzend dazu muss festgehalten werden, dass die Handlungs-
maglichkeiten in der vorliegenden Arbeit in der Form einer neuen Stelle beschrieben
wurden. Dies betrifft vor allem die Handlungsmaéglichkeit 1, die in Kapitel 5.2.1 be-
schrieben ist. Nicht diskutiert wurde in der Arbeit die Finanzierung, die anbietende
Instanz sowie der oder die Arbeitgeber:in. Um diese Aspekte zu prifen, misste ein
konkreter Stellenbeschrieb formuliert werden und die infrage kommenden Instanzen,
wie das BASPO, Swiss Olympic oder die kantonalen Sportamter nach ihren Mdglich-
keiten untersucht und kontaktiert werden. Zudem wurden nur die Unterstitzungsan-
gebote des Kanton Zurichs analysiert. Aufgrund der kantonalen Verantwortlichkeit in
der Sportférderung, kdbnnen grosse kantonale Unterschiede vorhanden sein, die in
dieser Arbeit aufgrund des begrenzten Umfanges nicht berticksichtigt wurden. Fol-
gend auf die Diskussion schliesst die Arbeit im letzten Abschnitt mit der kritischen

Wurdigung und einem Ausblick ab.

Im Rahmen dieser Bachelorarbeit konnte das Potenzial fur die Soziale Arbeit im Leis-
tungssport aufgezeigt werden. Daflr wurde eine ausflhrliche Literaturrecherche
durchgefihrt, um in einem zweiten Schritt das gesammelte Wissen miteinander zu
verknipfen. Die Verfasserin ist sich bewusst, dass die Beantwortung der Fragestel-
lung ein Fachgebiet betrifft, in dem die Soziale Arbeit zum heutigen Zeitpunkt noch
nicht tatig ist. Ziel der Arbeit war es, Handlungsmadglichkeiten aufzuzeigen, die in
einem weiteren Schritt ausgearbeitet und tiefer untersucht werden missen. Die Ver-
fasserin ist sich der Komplexitat des Krankheitsbildes von Red-S bewusst und weiss,
dass es sich um ein multifaktorielles Problem handelt, das auch den Umgang mit und
die Pravention in anderen Disziplinen betrifft. Um die Handlungsmaoglichkeiten um-
fassend zu gestalten, ware zudem eine interdisziplindre Betrachtung der Krankheit
notwendig, da die Soziale Arbeit allein nicht Uber ausreichendes Fachwissen verfugt.
Die vorliegende Arbeit bezieht sich daher nicht auf einen theoretischen Ansatz der
Sozialen Arbeit, sondern versucht, Bezlige zwischen praktischen Handlungsansat-
zen und Erklarungstheorien herzustellen. Um die erarbeiteten Handlungsansatze dif-
ferenzierter zu formulieren, ware eine weiterfihrende Analyse und Bearbeitung der
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genannten Inhalte notwendig. Dies war aufgrund der Breite der Fragestellung in der
vorliegenden Arbeit nicht mdglich und musste in einer weiterfihrenden Arbeit ausge-

arbeitet werden.

Als Ausblick zeigt die Arbeit auf, dass weiterflihrende Fragestellungen vorhanden
sind. So ware es interessant zu untersuchen, welche Wirkung die Integration von
Sozialarbeitenden im Leistungssport auf Nachwuchsathletinnen hat. Dies setzt vo-
raus, dass ein allgemeines Interesse besteht, die Soziale Arbeit in diesem Fachge-
biet einzusetzen. Die vorliegende Arbeit ging vertieft auf die Risikofaktoren zur Ent-
wicklung von Red-S ein, die mittels einer Literaturrecherche erarbeitet wurden. Es
ware daher von Bedeutung, weitere Studien Uber die Risikofaktoren fir Red-S im
Leistungssport durchzufiuhren, um darauf basierend passende Praventionspro-
gramme zu erstellen. In Bezug zur Pravention zeigte die Arbeit auf, dass auch in der
Schweiz noch grosser Handlungsbedarf besteht, was den Umgang mit der mentalen
Gesundheit im Leistungssport anbelangt. Das Projekt «Mentale Gesundheit im Leis-
tungssport» (EHSM, 2023) wird hierzu weitere Ergebnisse und Handlungsempfeh-
lungen aufzeigen. Ein weiterer, wichtiger Schritt ist zudem die Analyse der Berufs-
gruppe der Trainer:innen, deren Ausbildung und inwiefern sie selbst zu Red-S und
der Vermittlung von Kdérperidealen und Gesprachsfiihrungsmethoden geschult wer-
den.

Aus Sicht der Verfasserin verfugt die Soziale Arbeit Uber das nétige Potenzial und
Fachwissen, einen Beitrag im Leistungssport zu leisten, indem sie fur die Athletinnen
einsteht, sie in der Entwicklung zu gesunden und selbstbewussten Persdnlichkeiten
und zu einem selbstbewussten Umgang mit ihrem Kdrper unterstitzt und somit einen

langfristigen, gesunden Karriereverlauf fordert und ermoglicht.
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