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Moderne Remobilisation nach Hiift- und Kniegelenksersatz

Schritt fiir Schritt zuriick in die Selbststandigkeit

Ein kiinstliches Hiift- oder Kniegelenk eroffnet vielen Menschen den Weg zu neuer
Bewegungsfreiheit. Doch erst die gezielte Remobilisation nach dem Eingriff entscheidet dariiber,
wie schnell Patientinnen und Patienten wieder aktiv und selbststiandig werden. Am Klinikum
Wels-Grieskirchen begleiten Physiotherapeutinnen und Physiotherapeuten diesen Prozess vom

ersten Tag an mit individuell abgestimmter Betreuung.

,Die Mobilisation, angeleitet vom interdisziplindren Team, beginnt abhangig von der
Kreislaufsituation bereits wenige Stunden nach der Operation®, erklart Antonia Gadermayr,
Physiotherapeutin am Klinikum Wels-Grieskirchen. ,Wir kombinieren Aufklarung, Anleitung und
gezielte Ubungen, damit die Patientinnen und Patienten Sicherheit gewinnen und Vertrauen in ihren
Korper aufbauen.” Im Unterschied zu friiheren Zeiten ist Bewegung nach dem Eingriff heute nicht nur
erlaubt, sondern ausdriicklich erwiinscht — selbstverstandlich immer im schmerzfreien Bereich und
angepasst an die arztlichen Vorgaben. Schon friih werden grundlegende Abldufe trainiert: vom

sicheren Aufsitzen Uber das Aufstehen bis zu den ersten Schritten mit Gehilfen.

Aufbauarbeit in den ersten Tagen

In den Tagen nach der OP wird die Mobilitat kontinuierlich gesteigert. Die Gehstrecken werden langer,
das Gleichgewicht verbessert sich und die Bewegungsablaufe werden flieRender. Parallel dazu starken
gezielte Ubungen Muskulatur und Koordination. ,,Auch alltagsrelevante Fahigkeiten spielen eine
groRe Rolle”, betont Gadermayr. ,,Dazu zdhlen etwa das sichere Aufstehen, das Drehen im Bett oder
das Bewaltigen kurzer Wege im Zimmer.” Individuell angepasste Hilfsmittel wie Stltzkriicken oder ein

Rollmobil erleichtern die Ubergangsphase.

Gut vorbereitet nach Hause

Zum Zeitpunkt der Entlassung sind die Patientinnen und Patienten in der Regel wieder weitgehend
selbststandig unterwegs: Das Gangbild ist stabil, Treppensteigen wird trainiert und kurze Strecken
gelingen oft schon mit nur einer Kriicke. ,,Das Ziel ist maximale Selbststandigkeit — das ist besonders

flr jene wichtig, die alleine leben”, so Gadermayr.
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Jede Patientin und jeder Patient erhilt vor der Entlassung ein persdnliches Ubungsprogramm fiir zu
Hause. Es umfasst sowohl Bewegungs- und Kraftigungsiibungen als auch praktische Tipps fiir typische
Alltagssituationen — etwa sicheres Biicken oder ergonomische Bewegungsabfolgen im Haushalt.
Bendtigte Hilfsmittel und Uberweisungen fiir weiterfiihrende Therapien werden vom Team

organisiert, sodass der Ubergang in den hiuslichen Alltag reibungslos verlauft.

Weiterer Aufbau durch Physiotherapie

Auch nach der Entlassung bleibt Bewegung der Schllissel zum langfristigen Erfolg. Wichtig ist, bereits
frihzeitig Termine fiir eine Physiotherapie im niedergelassenen Bereich zu vereinbaren. ,,Ambulante
Physiotherapie unterstiitzt die kraftigende Aufbauphase — ergdanzt durch Mallnahmen wie
Narbenmobilisation oder muskelentspannende Techniken®, sagt Gadermayr. Bereits nach vier bis
sechs Wochen konnen viele Betroffene wieder gelenkschonende Aktivitaten aufnehmen, etwa
Radfahren, Schwimmen oder Nordic Walking. ,Vorausgesetzt, das Gangbild ist stabil und die
Muskulatur ausreichend gestarkt, sind nach drei bis sechs Monaten auch intensivere Sportarten
wieder moglich”, sagt Gadermayr. Ein stationdrer Rehabilitationsaufenthalt — meist rund drei Monate
nach der Operation — hilft zusatzlich, Kraft, Ausdauer und Koordination nachhaltig zu verbessern. Der

Antrag daflr wird gemeinsam bereits wahrend des stationdren Aufenthalts im Krankenhaus gestellt.

Zuriick zu Lebensqualitat und Aktivitat

Die moderne Remobilisation zeigt, wie wichtig Bewegungskompetenz und individuelle Betreuung fur
die Genesung sind. Wer gezielt trainiert, auf seinen Kérper hort und professionelle Anleitung nutzt,
kann nach einem Gelenksersatz Schritt flir Schritt zu einem aktiven und selbstbestimmten Leben

zurickkehren.
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,Die Mobilisation, angeleitet vom interdisziplinéren Team, beginnt abhéingig von der
Kreislaufsituation bereits wenige Stunden nach der Operation.”

,Wir kombinieren Aufkldrung, Anleitung und gezielte Ubungen, damit die Patientinnen und Patienten
Sicherheit gewinnen und Vertrauen in ihren Kérper aufbauen.”

,Das Ziel ist maximale Selbststéndigkeit — das ist besonders fiir jene wichtig, die alleine leben.”
,Ambulante Physiotherapie unterstiitzt die kréiftigende Aufbauphase — ergénzt durch Mafinahmen
wie Narbenmobilisation oder muskelentspannende Techniken.”

JNVorausgesetzt, das Gangbild ist stabil und die Muskulatur ausreichend gestdrkt, sind nach drei bis

sechs Monaten auch intensivere Sportarten wieder méglich.”



j Klinikum

Wels-Grieskirchen

Das Klinikum Wels-Grieskirchen — www.klinikum-wegr.at

Das groRte Ordensspital Osterreichs ist eine Institution der Kongregation der Barmherzigen
Schwestern vom heiligen Kreuz und der Franziskanerinnen von Vocklabruck. Mit 35 medizinischen
Abteilungen, 1.251 Betten und rund 4.400 Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern leistet das Klinikum
Wels-Grieskirchen umfassende medizinische Versorgung in Oberdsterreich. Der Gesundheitsversorger
verzeichnet rund 64.000 stationdre Entlassungen und etwa 270.000 Patientinnen und Patienten
jahrlich. Aufgrund seiner zahlreichen Schwerpunkte und Kompetenzzentren biindelt das Klinikum
fachibergreifendes Know-how und ermoglicht interdisziplinare Diagnosen und Behandlungen zum

Wohle der Patientinnen und Patienten.
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