Allgemeines und orthopédisches Landeskrankenhaus STOLZALPE

(Arzthichar Leltar: a.0. Unlv-Prof. Privs, Oy, It. Graf)

Merlkblati fiir zementierte und zementlose -

Knieendoprothesen

Grundsaiz; Ein kilnstliches Kniegelenk ist nnd wird immer nur ein Ersatzteil bleihen und kann ein
gesondes Knicgelenk nie voll ersetzen. Auch wean wir hente moderne, hervorragende Kungigelenke -
bestizen, sind die Winstlichen Gelenke immer nur Ersatz, dhnlich einem kilnsilichen Gebi (nicmand
witrde zahnlos oder mit kaputien Z3hnen hexwmlaufen, aber avch dritte Zihne kinnen manchisal
Beschwerden verursachen - sie miissen gepflegt und geschont werden und werden leider manchmal auch
dorch Umbanvorginge im Knochen locker),

Dieses Meritblati soll Banen fiir die Zeit nach der Opevation als Richtlinic dienen, Es gibt Iinen
grundsiizliche Ratschifige, Fragen Sie bitte noch witirend Thres Aufenthalies hei Usklavheiten Xhren
Stationsavzt, Er wird Sie gerne noch zusitzlich beraten und Fhnen Erlinterongen geben.

Stichwortartig haben wir fiir Sie die wichtigsten Verhaltensemapfehlungen zusammengefaBi:

STUTZKRUCKEN: Dicse sollten bis zur niichsten Kontrolle nach der Operation benufzi werden. Die
weiteren Verhaliensregeln hesprechen wir mit Thaen bei der ersien Kontrolle nach der Operation.

BEI SCHMERZEN: eder wenn Sie das Gefilhl haben, es kiinnte mit der Prothese eiwas nicht in Ordpung
sein, sachen Sie den behandelnden oder konivollierenden Orthopiiden, Ihren praktischen Arzt oder
misere Ambulanz auf. Beschwerden, die ersi burze Zeit bestehen, Iassen sich leichier und rascher
behandeln.

KONTROLLE: Ein kilasiliches Gelenk muf} in bestimmten Abstfinden kontrolliert werden, Iie crste
Koatrolle sollie 4 - 6 Wochen nach der Entlassung sein, Einen Termin werden wir mit lhien vor Faver
Entlassung fisieren, Die weiteren Konirollen vichien sich nach Ihren Beschwerden und sind
normalerweise nach 3 Monaten und cinem Jahr vorgesehen.

pute Zusammenarbeit exforderiich!

er eine g

Kilr ein gutes Evgebnis ist daher eing ; :
Scheuen Sie sich nicht uns zu fragen, wenn efwas fitr Sie unklar ist!

Bei Schwelluiigen des Unterschenkels ader des ganzen Beines empfeblen wir schon vor dem Aufstehen,
also roch im Bett, dag Bein mit elastischen Binden gut zu bandagieren, Die Beinbandage beginat immer
am Full! Wir werden Thnen die vichiige Technik zeigen,

Bei stirkeren oder anhaltenden Schwellungen des Beines suchen Sie bitte sofort Thven behandelnden
Arzt oder unsere Ambulanz avf, da wir das griite Interesse hahen, Sie optinal zu betreven!



WICHTIG:

Unmifielbar nach der Gperailon ist es von grofler stedeviung, dafl Sie ssibstindig diben und
Rewegungsiibungen dupchfiihren, Sic sofften sieh nichi sileine and des Avzt nad den Physikotherapeuten
verlassen, sondern seibsifindip die heveiis geveipton 1)
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Hetmprogramin fiir Knicendeprothesen

Samiliche Ubungen sind stets beidseits hew, i Wechsel darchaufiibren,

L BUCKENLAGE:

1.) Ausgangsstellung: Heine liepen parallel uchencinander.
Heide FuBachantfeln in flottem Tempo hochzichen,

%) Abwechselnd rechie - Hinke Faflschaufel in flottem Tempo hochzichen.

3.) Beide Fullschaufeln bochziehen, Obevschenkel anspannen, Gesi
msammenspannen, MHeses Spanoea 5 bis 7 sec.
i hiatien, locker lassen, Mehrere Male wiederholen,

4.} Die Beine liegen paraltel rebenelnander, Pulisohlen hahen guten
Koutakt mit einem efwas festeren Polster baw, Schanmstoff,
Abwechselnd rechfe - finke Ferse in floitem Wechsel gegen den
Polster spannen, 13 ein lelchtes Spannungspefihl in der Musladatur
snftritt. Ber Oberki8rper und das Becken miissen ruhig bleiben.

5.) Einen klcinen Polster unter die Knle legen, PuBschonfela hochzichen,
Fersen gegen ke Unterlage spannen, oline dabei die Kaie zu bewegen,
Oberschenkel und Geslifl anspannen. Die Spannung S bis 7 sec. halien,
locker Inssen, Mehrere Male wiederholen.

6.) Ferse entlang der Unierlage Richtusg GesB fGhvea und wieder
ansstrecken, Wihrend der gesamten Ubung darf das Knie
nicht zur Seite abweichen,

1.) Ein Bein wird aufgestelli. FuBlschaufel des anderen Beines hochziehen,
Gberschenkel anspannen, Knie sivecken und das Bein gestreckt von
der Unteriage abheben,

8.} Gesundes Bein liegt gestreckt und mit leichtens Drack auf der Untey-
lage zuf. Betroffenes Bein im Hilftgelenk 90° beugen. Oberschenlel
mit ¢inem Handiuch in dieser Position halten (M Ziigel”). Ferse
schieht Richtung Zivmerdecke. Splirharer Zag in der Knickehle,
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Wir wiliischen Thuen alles Guie!

fve Belandedoden Avaie, Tee Schwestern und fve Physikotherapenien
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