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Mobil nach
Amputation

Die Otto Bock HealthCare GmbH ist ein weltweit
fuhrender Anbieter von qualitativ hochwertigen,
technologisch fithrenden und alltagstauglichen
orthopadietechnischen Produkten. Seit mehr als
100 Jahren tragen wir dazu bei, dass Menschen
ihre Bewegungsfreiheit erhalten oder wieder-
erlangen kénnen.

Zusammen mit Kliniken, Arzten, Pflegepersonal,
Therapeuten und Orthopadietechnikern wurde ein
Konzept entwickelt, um moderne Versorgungslo-
sungen und eine moglichst schnelle Mobilisierung
ermoglichen zu kénnen. Die Grundlage fir eine
gute Versorgung bildet jedoch lhr Vertrauen in die
Arbeit eines interdisziplinaren Teams.

Das Netzwerk ,Mobil nach Amputation* setzt auf
die enge Zusammenarbeit von Akutklinik, Rehazen-
trum und Fachgeschaft fiir Orthopadie — vom
ersten Kontakt Giber die prothetische Versorgung
bis hin zu lhrer Rehabilitation und Nachsorge. Das
Ziel ist immer, dass Sie eine optimale Versorgung
erhalten, die speziell auf Ihre Bediirfnisse abge-
stimmt ist.

Die vorliegende Broschiire soll Ihnen einen ersten
Uberblick dariiber geben, wie eine prothetische
Versorgung ablauft.
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,»,Die Amputation war fiir mich ein Wendepunkt
in meinem Leben. Aber fiir meine Kinder wollte
ich da sein. Ich konnte von Anfang an auf
meinen Arzt, den Orthopaddietechniker und
die Therapeutin vertrauen.“

Kerstin, Physiotherapeutin
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[hre Reise
beginnt jetzt.

Eine Amputation bedeutet fiir Sie und Ihre Familie

eine entscheidende Veranderung. Aber denken Sie
immer daran: Eine gute Rehabilitation macht den grossen
Unterschied auf dem Weg zur Genesung. Stellen Sie

sich diesen Weg einfach als eine Reise vor, die jetzt
beginnt. Wir m6chten Sie hier vertrauensvoll begleiten
und Thnen zeigen, dass moderne Prothesen Mobilitat
und Beweglichkeit zuriickgeben. Sie werden sehen, dass
Sie mit einer guten Versorgung Ihr Leben — Alltag, Frei-
zeit und Beruf — weiterhin meistern werden.

Mobil nach Amputation

Das Netzwerk ,Mobil nach Amputation” setzt auf die enge
Zusammenarbeit von Akutklinik, Rehazentrum und Fachgeschéft
fur Orthopéadie. Denn wenn Experten ihr Wissen teilen, kénnen
einzelne Behandlungsschritte optimal aufeinander abgestimmt
werden und zu lhrem Versorgungserfolg beitragen.
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Von der Probeprothese
zur Definitivprothese

Vielleicht haben Sie diese beiden Begriffe schon einmal
gehort: Bevor Sie mit einer Definitivprothese versorgt
werden, fertigt Ihr Orthopadietechniker zundchst eine
Probeprothese an. Mit dieser Ubergangsprothese sind

Sie in der Lage, friihzeitig Geh- und Stehiibungen durch-
zufiihren. Die Probeprothese ermoglicht Thnen Ihren Bewe-
gungsradius zu erweitern und wieder Schritt fiir Schritt in
Thren Alltag zu leben. Anschliessend erhalten

Sie Thre individuelle definitive Prothese. Sie wird modular
aufgebaut und besteht aus einem Fuss, einem Kniegelenk,
[hrem individuellen Prothesenschaft sowie Adaptern,
Verbindungselementen und eventuell einer Kosmetik.
Einzelne Komponenten werden dabei Threr persénlichen
Leistungsfahigkeit und Ihren Bediirfnissen angepasst.

Die Probeprothese: schnell und individuell

Der Schaft einer Ubergangsprothese besteht aus einem thermoplastisch ver-
formbaren Kunststoff. Er erlaubt es dem Orthopadietechniker, beispielsweise
auf Volumenschwankungen des Stumpfes und mogliche Konturveranderungen
zu reagieren. In dieser Phase kann lhr Orthopadietechniker noch notwendige
Anderungen vornehmen, damit Sie am Ende eine Prothese mit genau den ausge-
wahlten Komponenten erhalten, die lhren Bedirfnissen entsprechen und lhrem
Lebensstil am besten gerecht werden. Natirlich ist schon bei der Probeversor-
gung ein gutes Kniegelenk eine elementare Voraussetzung fir eine gute Reha-
bilitation. So kénnen wir mit dem Kenevo Kniegelenk besonders schnell und
individuell auf Ihre Bediirfnisse eingehen. Das ist wichtig, denn die Probeprothe-
se dient auch dazu, Klarheit Gber lhre kdrperliche Verfassung und lhre personli-
chen Bedirfnisse zu gewinnen.
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Tipps zum Umgang mit lhrer Definitivprothese

Im Umgang mit lhrer Prothese wird vieles fir Sie neu und
ungewohnt sein. Nehmen Sie sich geniigend Zeit und
seien Sie vor allem anfangs besonders aufmerksam, um
sich wohlbehalten und sicher zu bewegen. Sie kénnen viel
far Ihre Sicherheit tun, indem Sie z.B. Teppiche, Badvorleger
oder dhnliche ,Stolperfallen* beseitigen. Ausserdem ist
gutes Schuhwerk sehr wichtig, da Prothese und Schuh
eine Funktionseinheit bilden. Wir empfehlen lhnen neuwertige
Halbschuhe mit flexibler durchgehender Sohle, einer
moglichst geringen Absatzhdhe und Schniirung oder
Klettverschluss. Bei neuen Schuhen muss die Prothese
immer an die Absatzh6he angepasst werden.

Achten Sie auf lhre Prothese

Damit Sie optimal von lhrer Prothese profitieren und deren
Funktionalitat sicherzustellen, ist es wichtig diese regel-
massig vom Orthopadietechniker warten zu lassen. Am
besten Sie vereinbaren bereits bei Entgegennahme den
ersten jahrlichen Servicetermin und wenden Sie sich
jederzeit an lhren Orthopadietechniker wenn Sie Fragen
haben. Bitte lesen Sie sich die Gebrauchsanweisung
durch, hier finden Sie wichtige Informationen und Sicher-
heitshinweise. Halten Sie auch die Wartungs- und Service-
termine der Hersteller ein.
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Teile, die passen —
die Passteile

Eine Oberschenkelprothese setzt sich aus
verschiedenen Teilen zusammen, die alle
individuell aufeinander abgestimmt werden,
um Thnen Ihre gewohnte Gangbewegung
auch weiterhin gewahrleisten zu konnen.
Hier eine kleine Ubersicht.

Prothesenschaft

Der Prothesenschaft ist die Verbindung zwischen Ihrem
Koérper und den sich anschliessenden Prothesenkomponen-
ten. Der Schaft ist ein sehr sensibles Prothesenelement, da er
den Tragekomfort erheblich beeinflusst. Aus diesem Grund
wird er immer individuell fiir Sie gefertigt. Gemeinsam mit
Ihrem Orthopadietechniker besprechen Sie zunéchst die
Schaftlésung. Danach misst lhr Techniker den Stumpf und
macht

in der Regel einen Gipsabdruck. Den auf dieser Grundlage
gefertigten Testschaft nutzen Sie dann fir die erste Anprobe.

Adapter und Verbindungsteile

Eine wichtige Aufgabe Ubernimmt der so genannte Liner,

der das Verbindungselement zwischen Schaft und Stumpf ist.
Stellen Sie sich diesen wie einen Halte-Strumpf vor, der sich
mit dem Stumpf Uber einen Unterdruck verbindet und diesen
wiederum mit der Prothese am unteren Ende. Liner gibt es

in unterschiedlichen Materialien und Ausfiihrungen — ganz
auf lhre individuellen Bedirfnisse abgestimmt.

Durch eine gut durchdachte Auswahl dieser Komponenten
lasst sich Ihre Bewegungsfreiheit weiter ausbauen. Ein
Beispiel ist der sogenannte Drehadapter oberhalb des Knie-
gelenks. Mit dessen Hilfe kann der gebeugte Unterschenkel
nach aussen und innen gedreht werden, so dass Sie ganz
bequem Schuhe anziehen kénnen. Damit Ihre Prothese vor
Umwelteinflissen, Kratzern und Verschleiss geschiitzt wird,
besteht die Moglichkeit, sie mit einem Protektor bzw. einer
aus Schaumstoff bestehenden Kosmetik zu verkleiden.
Dieser wird individuell an die Lange lhrer Prothese angepasst.

Hinweis
Fir detaillierte Informationen zu den einzelnen Produkten
sprechen Sie |hren Orthopéadietechniker gerne an.
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Bei diesem Termin stellt Ihr verantwortlicher
Techniker lhnen lhr Prothesenkniegelenk und
den Ablauf der Versorgung vor. Dariiber hinaus
wird Ihr Techniker mit Ihnen Gber folgende

Dinge sprechen: lhre Krankengeschichte, detail-

lierte Anamnese, Definition der Versorgungs-
ziele, Versorgungsempfehlung.

Zeitpunkt: Nach Erhalt eines Auftrags durch
Sie oder lhren Arzt. Dieser erste Termin wird
wahrscheinlich schon wahrend lhrer Zeit im
Krankenhaus stattfinden.

Um Sie bestmoglich auf die prothetische Versor-
gung vorzubereiten, sollte bereits kurz nach der
Amputation mit einer Physiotherapie begonnen
werden. In der Regel ibernehmen die Thera-
peuten im Krankenhaus diese Aufgabe.
Zeitpunkt: Nach der Amputation, schon wahrend
des Krankenhausaufenthalts.

Hinweis: Bitte besprechen Sie mit dem Kranken-
hauspersonal, ob und ab wann eine Therapie
starten kann.
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Keine Zeit verlieren

Um mit der Versorgung fortzufahren, muss der
Kostenvoranschlag durch lhren Kostentrager
genehmigt sein. Dieser Genehmigungsprozess
kann einige Zeit in Anspruch nehmen. Im Pensi-
onsalter ist der Kostentrager meist lhre Kranken-
kasse und Sie leiten selbst den Kostenvoran-
schlag weiter. Im erwerbstéatigen Alter ist der
Kostentrdger entweder eine Unfallversicherung
oder die staatliche Invalidenversicherung: Das
Orthopéadiefachgeschaft nimmt direkt Kontakt
mit dem Kostentrager auf. Unterstiitzende Infor-
mationen finden Sie auf Seite 31.

Ihr Stumpf wird vermessen und/oder ein Gips-
abdruck gemacht, um lhren individuellen

Schaft in der orthopadietechnischen Werkstatt
zu fertigen.

Zeitpunkt: Nachdem die Operationswunde an
Ihrem Stumpf verheilt ist und vertretbare, stabile
Stumpfverhaéltnisse vorliegen.

Hinweis: Achten Sie bei der Wahl |hrer Kleidung
darauf, dass der Techniker lhre zu versorgende
Stelle gut erreichen kann. Bedenken Sie, dass
Sie und lhre Kleidung durch den Gips ggf.
beschmutzt werden kénnten.



Sie probieren zum ersten Mal lhren Schaft an.
Gemeinsam mit lhrem Orthopadietechniker wird
dessen Passform Uberprift. Mitunter bedarf es
kleinerer Korrekturen und weitere Anproben,

um die bestmogliche Passform fiir Sie zu finden.

Zeitpunkt: Ca. 2 Tage bis 1 Woche nach der
Massabnahme

Hinweis: Bringen Sie zu diesem Termin lhre
weiteren Hilfsmittel (Anziehhilfen, Gehstitzen,
etc.) mit, sofern Sie welche besitzen.

Ihre Probeversorgung ist fertig. Ihr Orthopadie-
techniker erklart lhnen die Anwendung und Pflege.
Zeitpunkt: Ca. 2 Tage bis 1 Woche nach der
letzten Anprobe.

Hinweis: Wenn méglich, sollte ein Angehériger
oder Verantwortlicher der Pflege oder Therapie

diesen Termin gemeinsam mit lhnen wahrnehmen.

Wahrend der Rehabilitationsphase in der Reha-
klinik lernen Sie, mit lhrem Hilfsmittel umzugehen
und bekommen ein Training, das individuell auf

Ihre Bediirfnisse angepasst wird. Selbststandig-

keit, das Erlernen alltaglicher Bewegungen und
die Wiedererlangung korperlicher Fitness stellen
dabei Ubergeordnete Ziele dar.

Zeitpunkt: Nach Erhalt lhrer Probeversorgung.

Mit lhrer veranderten korperlichen Situation
konnen Stumpfverdnderungen einhergehen,

die Anderungen am Schaft notwendig werden
lassen. Eine Abstimmung zwischen Techniker
und Therapeuten ist daher nétig und sinnvoll.
Auch wahrend der Rehabilitationszeit steht ihr
verantwortlicher Techniker lhnen bei Stumpf-
volumenschwankungen fiir eventuelle Korrektur-
massnahmen zur Seite.

Zeitpunkt: Wahrend der Rehabilitation.
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Ihre Definitivversorgung erfolgt, sobald Sie mit
Ihrer Probeprothese gut zurechtkommen

und lhr Stumpfvolumen langfristig stabil ist. Zur
Ubertragung der Masse auf die Definitivprothese
kann es notwendig werden, dass |Ihre Probepro-
these bis zum néachsten Termin in der Werkstatt
verbleibt.

Zeitpunkt: Ca. 3 Wochen bis zu 6 Monate nach
der Probeversorgung.

Hinweis: Denken Sie daran, dass Sie diesen
Termin ggf. ohne lhre Prothese verlassen werden!
Bringen Sie deshalb — wenn vorhanden — weitere
Hilfsmittel (Anziehhilfe, Gehstiitzen etc.) mit.
Wahrend der Zeit ohne Prothese sollten Sie
nach Méglichkeit einen Liner tragen oder den
Stumpf wickeln, um sicherzustellen, dass sich
das Stumpfvolumen nicht mehr verandert.

Die Passform ihres Definitivschaftes wird liber-
prift. Gegebenenfalls kdnnen noch kleinere
Schaftanpassungen notwendig sein. Wenn
gewdlinscht wird auch lhre Kosmetik erstellt.
Zeitpunkt: Ca. 4 Tage bis 1 Woche nach Riick-
gabe der Probeversorgung.

Ihre Definitivprothese ist fertiggestellt. In einem
Abschlussgesprach geht lhr verantwortlicher
Techniker auf wesentliche Nutzungsaspekte,
Reinigung und Pflege, sowie offene Frage
stellungen ein. Zum Nachlesen erhalten Sie
daruber hinaus weiterfiihrende Informations-
broschiiren und Gebrauchsanweisungen.
Zeitpunkt: Ca. 2 Tage bis 1 Woche nach der
letzten Anprobe.

12 Ottobock | Mobil nach Amputation

Auf ins Training

Um Sie im Umgang mit Ihrer Prothese weiterhin

zu schulen, bietet sich ein spezialisiertes Gang-

training bzw. eine Gangschule an. Sprechen Sie
dazu bitte gerne lhren versorgenden Techniker an.

Um einen langfristigen, optimalen Einsatz lhrer
Prothese zu unterstitzen, werden in regelmassi-
gen Absténden Kontrolltermine angeboten. Bei
Problemen mit Ihrer prothetischen Versorgung
konnen und sollten Sie schnellstmoglich lhren
Techniker kontaktieren. Generell stehen lhnen
Ihr Techniker und das Netzwerk ,Mobil nach
Amputation” gerne Uber den Zeitraum der
Erstversorgung hinaus mit Rat und Tat zur Seite.
Zeitpunkt: Halbjahrlich nach Erhalt lhrer Ver-
sorgung, bei Bedarf ofter.

Hinweis: Bringen Sie zu jeder Kontrolle alle
erhaltenen Hilfsmittel und Dokumente (z.B.
Prothesenpass) mit.
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Die Therapie nach V|
der Amputation -

Die Therapiemassnahmen, die wir IThnen hier zeigen,
sind auf Menschen mit einer Oberschenkelamputation
ausgerichtet. IThr Therapeut hilft Ihnen, ein individuell
auf Sie zugeschnittenes Therapieprogramm zu erstellen
und zu absolvieren.

Unterstiitzende Hilfsmittel

Zur Unterstitzung lhrer Selbststandigkeit und Mobilitat werden Sie
eventuell Hilfsmittel wie Gehstocke, Unterarmgehstiitzen, Rollatoren,
Rollstihle o.a. bendtigen. Diese werden von Ilhrem Physio- oder Ergo-
therapeuten je nach Notwendigkeit fiir Sie ausgesucht und vom
behandelnden Arzt verordnet.
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,An meinem ersten Tag bin ich hier mit Unterarm-
stiitzen angekommen, wusste gar nicht was auf
mich zukommt, habe dann meinen Therapieplan
bekommen, mit den Arzten und den Therapeu-
ten gesprochen und dann fing es an.*

Michael, Industriemechaniker
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Nach der Operation

Bis zum Ziehen der Faden wird im Allgemeinen
ein lockerer Wundverband angelegt, denn es
darf zunéachst nur dosiert Druck auf den Stumpf
ausgelibt werden. Damit die Schwellung so
rasch wie moglich zurlickgeht, ist es in den
ersten Tagen nach der Operation wichtig, den
Stumpf auf Herzhéhe zu lagern (1). Welche
Lagerung hierzu die Beste ist, erklart lhnen das
Pflegepersonal.

Riickgang der Schwellung

Der Umfang des Stumpfes sollte regelméssig an
denselben Punkten gemessen und auf Massblat-
tern dokumentiert werden (2). So kénnen die
Ergebnisse miteinander verglichen und der Riick-
gang der Schwellung optimal dokumentiert
werden.

Die richtige Koérperhaltung

Damit sich |hre Muskeln nicht verkiirzen und
sich lhre Gelenke nicht versteifen, ist schon

im Krankenhaus eine richtige Kérperhaltung
elementar wichtig, um die volle Beweglichkeit
Ihrer Gelenke zu erhalten. Viele Patienten be-
geben sich intuitiv in eine angenehme und
schmerzfreie Position. Die Erfahrung aber zeigt,
dass der Stumpf moglichst gestreckt liegen
sollte (1). Er darf auf keinen Fall dauerhaft — z.B.
auf einem Kissen (3) — gebeugt gelagert wer-
den, da sich sonst die Muskeln

im Bereich der Hiifte verkiirzen und der Stumpf
spater schlechter bewegt werden kann.
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Eine feste Matratze

Dadurch wird vermieden, dass lhr Gesass in
Rickenlage einsinkt, was |hre Hifte ibermassig
beugen wirrde (4). Nach einer Oberschenkel-
amputation sollten Sie sich zweimal am Tag fur
ca. 30 Minuten auf den Bauch legen und ent-
spannen. Drehen Sie dabei den Kopf auf die
erhaltene Seite. Dadurch wird die beugende
Hiftmuskulatur des Stumpfes gedehnt und der
Verkiirzung dieser Muskeln entgegengewirkt.
Bei dieser Ubung sollten Sie in jedem Fall
Ricksprache mit dem Fachpersonal halten.

Richtig Sitzen

Nach der Operation kdnnte es sein, dass Sie
zunéchst auf einen Rollstuhl angewiesen sein
werden. Achten Sie dabei auf einen festen Sitz,
denn auf diese Weise treten keine nachhaltigen
Veranderungen an der Wirbelsaule auf.

Mobilisierung

Je friiher Sie sich wieder bewegen, desto
schneller rehabilitieren Sie sich und Sie erhalten
die Beweglichkeit Ihrer Gelenke. Auch lhr Kreis-
lauf kommt in Schwung und Sie férdern Ihren
Gleichgewichtssinn. Eine Ubung, die Sie schon
frith machen kdénnen: Setzen Sie sich einfach
auf einen Stuhl ohne Riickenlehne — auch das
ist schon Mobilisierung. lhr Therapeut wird
Ihnen auch weitere geeignete Ubungen zeigen.
Entscheidend ist eine Kombination aus richtiger
Lagerung und Bewegung — und Ihre Motivation,
sprichwortlich wieder in Gang zu kommen!



Frithe Kompressionstherapie

Nach der Operation erhalten Sie einen Wund-
verband, der in regelméssigen Abstanden ge-
wechselt wird. Danach folgen die Kompressions-
therapie und die Lymphdrainage. Den genauen
Zeitpunkt fir den Beginn dieser Therapie be-
stimmt |hr behandelnder Arzt. Ziel der Kompres-
sionstherapie und Lymphdrainage ist, das
Odem weiter zu reduzieren und den Stumpf
fur Ihre erste Prothese vorzubereiten. Die
Kompression des Stumpfes mittels Verband
oder Liner hilft, die Anpassung an lhre Prothese
zu optimieren. Zudem fordert die Kompression
die Durchblutung des Stumpfes. Ein wichtiger
Bestandteil der Odemtherapie ist die manuelle
Lymphdrainage. lhr Therapeut dehnt die Haut
Ihres Stumpfes und massiert sie sanft, um

das darunter liegende Lymphsystem anzuregen.
Ziel ist es, den natirlichen Lymphabfluss zu
foérdern und die Flussigkeit, die sich nach der
Amputation im Stumpf angestaut hat, wieder
zum Zirkulieren durch den gesamten Kérper
zu bringen. Eine regelméassige Lymphdrainage
hilft, die Schwellung des Stumpfes rascher

zu reduzieren.

Um sich das Anleitungsvideo
anzuschauen, scannen Sie
bitte diesen QR-Code.
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Kompressionsverband

Durch den Kompressionsverband lasst sich der Druck von Tag zu Tag oder auch im Verlauf
eines Tages neu dosieren. Da diese Methode einiger Ubung und Erfahrung bedarf, sollte
der Verband entweder von Fachpersonal angelegt werden oder Sie lassen sich die richtige
Wickeltechnik vom Pflegepersonal oder Therapeuten zeigen (1 - 7).

Oftmals sind zwei Bandagen erforderlich, um den gesamten Stumpf einzuwickeln und
eine ausreichende Kompressionswirkung zu erzielen. Die dargestellte Technik kann

fiir beide Verbande genutzt werden. Wichtig ist, dass der Stumpf durch den Verband nicht
abgeschniirt wird. Schmerzen diirfen nicht entstehen. Alternativ zum Kompressions-
verband kann auch ein Kompressionsstrumpf oder Liner verwendet werden.
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Sie benétigen

1. Kohasive, elastische
Binde

2. Kompressionsverband

3. Pflaster

4. Schere

* kohésiv bedeutet selbsthaftend,
zusammenhaltend.

1 Legen Sie zuerst eine kohasive*,
elastische Binde an, um das
Verrutschen des Kompressi-
onsverbandes zu vermeiden.
Wickeln Sie die kohasive Binde
dazu einmal um das Stumpf-
ende. Ziehen Sie anschliessend
den Verband von der Rickseite
des Stumpfes nach vorne und
beginnen Sie, diesen zu um-
wickeln.

2 Halten Sie den Verband zur
Fixierung der ersten Lage mit
einer Hand fest und schlagen
Sie diesen mit der anderen
Hand um.

3 Beim Anlegen des Verbandes
ist darauf zu achten, dass der
Druck am Stumpfende am
hochsten sein sollte und nach
oben hin immer weiter nach-
lassen sollte.

4 Achten Sie beim Umwickeln der
Stumpfriickseite auf einen festen
Zug des Kompressionsverban-
des ...

5 ... und legen Sie diesen auf der
Stumpfvorderseite lockerer an.

6 Wickeln Sie den Verband weiter
diagonal im Achtergang an, um
ein Hochstmass an Stabilitat zu
gewabhrleisten.

7 Legen Sie den Verband so hoch
wie moglich an. Gegebenenfalls
ist ein zweiter Verband erfor-
derlich. Verwenden Sie zum
Schluss Pflaster, um das Ende
des elastischen Verbandes zu
fixieren.
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Silikonliner

Eine weitere Alternative zur Kompressionstherapie sind Silikonliner. Sie stellen eine
schnelle und einfache Losung dar. Es kann jedoch keine so individuelle Kompressions-
wirkung wie mit einer Bandage erzielt werden. Die Liner sind in verschiedenen vorgefer-
tigten Grossen erhdltlich. Um einen vollflachigen und gleichmadssigen Druck zu erzeugen,
ist unbedingt darauf zu achten, dass zwischen Stumpfende und Liner keine Luft ein-
geschlossen wird (1 - 4).

Anfangs kann es sein, dass Sie im Liner vermehrt schwitzen. Das kann sich nach einer

gewissen Tragezeit regulieren. Deswegen ist die Reinigung des Silikonliners nach jedem
Tragen sehr wichtig.
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Weiterfuhrende
Kompressionstherapie

Sobald Ihr Stumpfvolumen lber einen langeren Zeitraum
stabil ist, kann mit der prothetischen Versorgung begon-
nen werden. Bis zu diesem Zeitpunkt sollte die Kompres-
sion standig aufrechterhalten bleiben. Ihr Rehabilitations-
team wird lhnen oder lhren Angehoérigen ausfihrlich
erklaren und zeigen, wie Sie die Bandagen oder den
Kompressionsstrumpf richtig anlegen bzw. den Liner
richtig anziehen. Sofern Sie die Prothese zu Beginn lhrer
Versorgung nur Uber einen kurzen Zeitraum tragen, sollten
Sie fir den Rest des Tages wieder Ihre Kompression bzw.
Liner anlegen. Sobald Sie lhre Prothese Uber einen lange-
ren Zeitraum tragen, bendtigen Sie normalerweise keine
zusatzliche Kompression mehr.

Phantomschmerzen und
Spiegeltherapie

Manche Patienten leiden nach einer Amputation unter
Phantomschmerzen oder Phantomempfindungen. Der
Patient ,fuhlt" etwas im amputierten Bein. Phantom-
empfindungen kénnen durch Berlihrungsreize ausgelost
werden oder spontan auftreten. Sie werden vor allem

als Schmerz oder Juckreiz wahrgenommen. Therapeutisch
koénnen Phantomempfindungen u.a. durch eine Spie-
geltherapie behandelt werden. Das Prinzip der Spiegel-
therapie ist sehr einfach: Der Patient sitzt vor einem
langsstehenden Spiegel, das betroffene Bein liegt hinter
dem Spiegel. So kann er die Bewegungen des unversehr-
ten Beins im Spiegel beobachten. Durch dieses Training
des Gehirns konnen die Schmerzen vermindert werden.
Ihr Therapeut wird Sie auch hier vertrauensvoll begleiten
und lhnen gerne auch Ubungen fiir die Spiegeltherapie
zeigen, die Sie zu Hause durchfiihren kénnen.
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Dehnung der Stumpfmuskulatur

Die Muskeln und Gelenke im Stumpfbereich missen
regelmassig gedehnt werden (2 — 3). Es ist

wichtig, dass |hre Gelenke in allen Bewegungsrichtungen
beweglich bleiben (oder wieder werden). Damit stellen
Sie sicher, dass Sie schnell mit lhrer Prothese stehen und
gehen koénnen (4).

Muskelkréftigung der erhaltenen Seite

Wir empfehlen, bereits einen Tag nach der Operation mit
dem Muskeltraining auf der erhaltenen Seite zu beginnen,
um die Muskelkraft beizubehalten. Wichtig dabei ist auch
die Dehnung lhrer Muskeln, um Verkirrzungen im Bereich
des Knies oder der Achillessehne zu vermeiden. Um den
Dehnungseffekt zu verstarken und somit den Kraften ent-
gegenzuwirken, kann Sie Ihr Therapeut mit zusatzlichem
Widerstand unterstitzen (5).

Kraftigung der Stumpfmuskulatur

Nach Riicksprache mit Ihrem Arzt sollten Sie bereits ein paar
Tage nach der Operation mit dem Training der Stumpfmus-
kulatur beginnen. Dazu kdnnen beispielsweise beide Ober-
schenkel in ein Handtuch eingeschlagen und gegen den
Widerstand nach aussen gespreizt werden (6). Dadurch
trainieren Sie die Aussenseiten der Oberschenkel.

Die Innenseiten der Oberschenkel kdnnen Sie mit Hilfe eines
Kissens kraftigen. Klemmen Sie das Kissen zwischen die
Oberschenkel und driicken Sie beide Beine gleichmassig
nach innen (7).
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Kraftigung der Rumpfmuskulatur

Die Rumpfmuskulatur spielt eine entscheidende Rolle, wenn
Sie mit Ihrer Prothese das Gehen lernen. Auf diese wichtige
Phase sollten Sie sich bereits ohne Prothese vorbereiten.
Als erste mégliche Ubung setzen Sie sich auf einen Stuhl
und benutzen dabei nicht die Riickenlehne. Bewegen Sie
lhre Arme abwechselnd nach oben und unten, wahrend Sie
tief ein- und ausatmen. Dadurch wird |hre Lungenkapazitat
vergrossert und |hr Kreislaufsystem in Schwung gebracht.
Eine andere Ubung ist die ,Briicke*. Winkeln Sie dazu in
Rickenlage lhr erhaltenes Bein an und legen Sie lhre ge-
streckten Arme neben dem Oberkérper ab. Heben Sie nun
Ihr Gesaéss an, sodass sich eine Linie von den Schultern
Uber die Hifte bis zum Knie bildet (8).



fiir i0OS

Fitness App fiir Amputierte

Die Fitness App fur Amputierte
enthélt eine Reihe leicht verstan-
dlicher Ubungen mit Videobeispielen,
die speziell fir Beinprothesentrager
entwickelt wurden. Sie wurde
gemeinsam mit Physio- und Ergo-
therapeuten entwickelt mit dem Ziel,
Amputierte auf dem Weg zu mehr
Mobilitat zu begleiten und Ihnen im
Alltag professionelle Unterstiitzung
zu bieten.
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Desensibilisierung der Haut

Nach der Operation kommt es haufig vor,

dass die Haut am Stumpf Gberempfindlich ist.
Dagegen konnen Sie etwas tun: Nehmen Sie
eine weiche Birste oder einen Igelball und
streichen Sie damit iber die empfindliche Haut
oder klopfen sie diese damit ab (1 — 2). Das
mindert die Uberempfindlichkeit. Des Weiteren
konnen Sie den Stumpf auch mit einem héarteren
Handtuch oder trockenen Waschlappen abfrot-
tieren (3). Verwenden Sie nur Gegenstande und
Materialien, die fiir Sie angenehm sind, und
arbeiten Sie jeweils vom Stumpfende zum Kor-
per hin.

Hautpflege

Nach der Wundheilung sind ausserdem hygie-
nische Massnahmen fiir den Stumpf sehr wich-
tig. Dabei steht das tagliche Waschen des
Stumpfes mit Wasser und parfiimfreier, haut-
freundlicher Seife an erster Stelle (4). Bitte
beachten Sie hierbei die Hinweise Ihres behan-
delnden Arztes oder des Pflegepersonals.
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Narbenbehandlung

In der Regel schliesst sich die Amputations-
wunde innerhalb der ersten drei bis vier Wochen
und bildet eine Narbe. Doch auch wenn die
Narbe ausserlich den Eindruck macht, gut
verheilt zu sein, und das Narbengewebe keine
Veranderungen aufzuweisen scheint, kann die
gesamte Heilung der Narbe deutlich langer
dauern. Es kdénnen bis zu zwei Jahre vergehen,
bis die Narbe ihre endgliltige Form erreicht hat.

Wir empfehlen Ihnen, nach Ricksprache mit
dem Arzt oder Pflegepersonal, lhre Narbe
bereits kurz nach der Operation regelméssig zu
fetten (5), da vernarbtes Gewebe keine Fahig-
keit zur Eigenfettung besitzt. Dafur sind parfim-
freie Cremes besonders zu empfehlen.

Zudem sollte die Narbe von Ihrem Therapeuten
massiert werden (6), damit das Narbengewebe
flexibel bleibt. Dies ist eine wichtige Vorberei-
tung flr lhre Versorgung, denn je elastischer
und weicher |hre Narbe ist, desto belastbarer ist
sie auch. Auch fir ein angenehmes Tragegefihl
der Prothese ist das sehr entscheidend.



Eine frlhe Kompressionstherapie beeinflusst
auch die Narbenbildung positiv. Eine vollflachige
Kompression des gesamten Stumpfes mit Kom-
pressionsbandagen oder Silikonlinern ist die
beste Méglichkeit, die Uberschissige Bildung
von Narbengewebe zu verhindern. Bei Verwen-
dung von Bandagen empfehlen wir, Narben-
pflaster aus Silikongel direkt auf der Narbe
anzubringen und anschliessend den Kompres-
sionsverband dariiber zu wickeln. Bei Verwen-
dung von Silikonlinern ist kein zusétzliches
Narbenpflaster erforderlich.

Um sich das Anleitungsvideo
anzuschauen, scannen Sie
bitte diesen QR-Code.
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Korrektes An- und Ausziehen

Das selbststandige An- und Ausziehen der Prothese ist fir
den taglichen Gebrauch von massgeblicher Bedeutung (1).
Gegebenenfalls missen Ihnen anfangs Angehdrige helfen.
Ziel ist jedoch, dass Sie dies alleine bewaltigen kénnen.

Je nach Art Ihrer Prothese und den Gegebenheiten lhres
Stumpfes gibt es verschiedene Methoden zum Anziehen
Ihrer Prothese. lhr Therapeut oder Orthopadietechniker
wird Ihnen zeigen, welche fiir Sie die geeignete ist.

Reinigung und Pflege

Ihr Stumpf, insbesondere die Haut des Stumpfes, unterliegt
durch das Tragen der Prothese einer vermehrten Belastung.
Damit die Haut dieser standhalten kann, sollte der Stumpf
sowie der Prothesenschaft bzw. der Liner mindestens einmal
taglich gewaschen und gereinigt werden (2).

Hinsetzen und Aufstehen

Nach dem korrekten An- und Ausziehen der Prothese sind
das Hinsetzen und Aufstehen (3) die nachsten moglichen
Bewegungen, die sie erlernen werden. Die Ubungen hierfir
hangen davon ab, welche Komponenten in lhrer Prothese
verwendet werden. Bei einer Oberschenkelversorgung
bieten gewisse Kniegelenke die Méglichkeit, beim Hinsetzen
beide Beine gleichméssig zu belasten. Auf diese Weise
kénnen die erhaltene Seite und lhre Wirbelsaule enorm
geschont werden, wodurch sich vorzeitige Uberlastungser-
scheinungen vermeiden lassen.
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Ziele des Gehtrainings

Wenn Sie im generellen Umgang mit der Prothese sicher
sind, kann mit dem eigentlichen Gehtraining begonnen
werden. Dabei werden folgende Ziele verfolgt:

* Verbesserung des Gleichgewichts und der Koordination

* Ausreichende Gewichtsiibernahme auf die Prothesenseite
* Aufrichtung von Becken und Oberkorper

* Sicheres Gehen mit der Prothese

Ausserdem sollten Sie weiterhin lhre Muskeln starken, da
kraftige Muskeln eine wichtige Bedingung fir ein stabile
Korperhaltung wahrend des Gehens sind.

Gehen in der Ebene

Zuerst lernen Sie, wie Sie zwischen den Holmen eines
Barrens lhr Korpergewicht verlagern (4). Wichtig dabei ist,
dass Sie nicht nur die Arme und |hr erhaltenes Bein belas-
ten, sondern lernen, auch auf der Prothese zu stehen. So-
bald sie das Gehen im Barren beherrschen, folgen die
ersten Gehlbungen im freien Raum (5). Das erste Ziel
besteht darin, die Verwendung von Gehilfen nach und nach
zu reduzieren. Dies erreichen Sie durch eine Kombination
aus der richtigen Gehtechnik und der Kraftigung der Rumpf-
muskulatur. Bei allen Gehibungen wird darauf geachtet,
dass Sie Gehfehler vermeiden. Anfanglich steht Ihr Thera-
peut lhnen stets zur Seite, um lhnen gegebenenfalls zu
helfen. Mit der Zeit wird die Hilfestellung, die Sie benétigen,
nach und nach verringert.

Gehen auf Rampen und Treppen

Im Alltag werden Sie immer wieder Hindernisse treffen,

z.B. Treppenstufen vor oder im Haus und schrage Ebenen
bei Garageneinfahrten. Zu deren erfolgreichen Bewaltigung
ist besonders entscheidend, welche Komponenten lhre
Prothese umfasst, da verschiedene Prothesenkniegelenke
unterschiedliche Gehtechniken erfordern. So kénnen bei-
spielsweise ein korrektes Aufsetzen des Fusses oder die
Benutzung des Handlaufs eine wichtige Rolle spielen (6 —8).
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Die Sicherheit

Die beiden Phasen miteinander zu verbinden und mit einem
Prothesen- Gelenk in flissige Bewegungen zu Ubersetzen
macht deutlich, dass an ein Prothesenkniegelenk komplexe
Anforderungen gestellt werden. Bei der Auswahl des
passenden Prothesenkniegelenks steht vor allem lhre
Sicherheit im Vordergrund.

Hierfir wurde das Kniegelenk Kenevo entwickelt. Im Kenevo
steckt modernste Technologie, die lhnen ein Héchstmass an
Stabilitéat bietet — insbesondere kurz nach der Amputation.
Das Kenevo kann sich lhren individuellen Bediirfnissen
durch drei integrierte Aktivititsmodi anpassen. Dadurch
wird Sie das Gelenk im Alltag und speziell in der Rehabili-
tation unterstitzen.
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1 Gehen auf ebenem Untergrund
2 Auf- und abwarts gehen

3 Gehen mit unterschiedlichen
Geschwindigkeiten

4 Treppen steigen



Die Passende Versorgung

Dariiber hinaus wirken sich die Eigenschaften des Fusses
auf den kompletten Bewegungsablauf aus: Fersenauftritt,
Abrollen und das Abstossen des Vorfusses vom Boden
werden massgeblich durch die Wahl des Fusses beeinflusst.
Ihr Orthopédietechniker wird Sie beraten, damit der Prothe-

senfuss zur gesamten Versorgungsldsung passt und damit
Ihren individuellen Anspriichen und Fahigkeiten entspricht. N — >

1 Ein sicherer Fersenauftritt
gewahrleistet die Lasteniber-
nahme durch die Prothese.

2 Ein harmonisches Abrollverhal-
ten sichert dem Trager Komfort
wahrend des Gehens.

‘ '
3 Durch gutes Abrollverhalten

kann die nachfolgende
Schwungphase kraftsparend
eingeleitet werden.
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Infogmationen
zur Ubernahme
der Kosten*

Die Frage, wann welche Art von Prothese von den
Sozialversicherungen vergiitet wird, beschaftigt

die Betroffenen und ihre Angehdorigen. Die Rechts-
prechung hat in verschiedenen Entscheiden die
Voraussetzungen fiir eine dem Stand der Technik
entsprechende, moderne prothetische Versorgung
konkretisiert. Um Ihnen einen Uberblick zu verschaf-
fen, stellt Ottobock eine Rechtsbroschiire, gestiitzt
auf das Rechtsgutachten « Prothesenversorgung —
Rechtliche Rahmenbedingungen » zur Verfiigung.

Download Rechtsbroschiire

Organisationen

INCLUSION .
HAMDICAP

prcap

pro infirmis

* Stand 2020

www.inclusion-handicap.ch
Einsatz fir die Rechte und Wiirde
aller Menschen mit Behinderungen

www.promembro.ch
© Broschire
,Gemeinsam vorwarts"

www.procap.ch
Mitgliederverband von und fir
Menschen mit Behinderungen

www.proinfirmis.ch
Fachorganisation fiir Menschen
mit Behinderungen

www.ufstah.ch
© Broschire
»Schicksalsschlag erlitten?*

www.tcs.ch

© Broschire
sUneingeschrankt mobil — Trotz
korperlichen und altersabhén-
gigen Einschrankungen sicher
und einfach Autofahren.”
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Fiir weitere Fragen und Informationen
stehen wir lhnen gerne zur Verfiigung.

ORTHOj{TEAM

BERN
ORTHO-TEAM AG
Effingerstrasse 37
3008 Bern

T 031 388 89 89
info@ortho-team.ch

WINTERTHUR
ORTHO-TEAM PARTNER AG
Neuwiesenstrasse 69

8400 Winterthur

T 052 209 01 90
winterthur@ortho-team.ch

ZURICH

ORTHO-TEAM DYNAMIC AG
Bihlstrasse 1

8125 Zollikerberg

T 044 422 46 22
zuerich@ortho-team.ch

SOLOTHURN
ORTHO-TEAM MATTLE AG
Dornacherplatz 7

4500 Solothurn

T 032 624 11 55
solothurn@ortho-team.ch

ZUG

ORTHO-TEAM LUZERN AG
Im Orthorama

Dorfstrasse 24

6340 Baar

T 041 429 08 08
zug@ortho-team.ch

INTERLAKEN

In der DROPA Drogerie
Bahnhofstrasse 25
3800 Unterseen

T 033 826 40 48
info@ortho-team.ch

BURGDORF
ORTHO-TEAM AG
Lyssachstrasse 113a
3400 Burgdorf

034 420 10 10
burgdorf@ortho-team.ch

ST. GALLEN
ORTHO-TEAM ACTIV AG
Rosenbergstrasse 16
9000 St.Gallen

T 0712226344
stgallen@ortho-team.ch

SCHAFFHAUSEN
ORTHO-TEAM PARTNER AG
Walther-Bringolf-Platz 5

8200 Schaffhausen

T 052 625 21 12
schaffhausen@ortho-team.ch

LUZERN

ORTHO-TEAM LUZERN AG
Grabenhofstrasse 1

6010 Kriens-Luzern

T 041 429 08 08
luzern@ortho-team.ch

BASEL

ORTHO-TEAM BUHRER AG
Dufourstrasse 11

4052 Basel

T 06169162 70
basel@ortho-team.ch

THUN
ORTHO-TEAM AG
Marktgasse 17
3600 Thun

T 033 222 30 55
thun@ortho-team.ch

FRIBOURG
ORTHO-TEAM AG
Chemin de la Redoute 9
1752 Villars-sur-Glane
T 026 323 10 23
fribourg@ortho-team.ch

Besuchen Sie unsere Webseite
www.ortho-team.ch
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