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Liebe Patientin, lieber Patient!

Die vorliegende Informationsbroschure zeigt Ihnen
verschiedene Ubungen, die zur Starkung der Rucken-
muskulatur sinnvoll sind. Es sind Ubungen, die sich
auch in jeder Schmerzsituation durchftihren lassen und
bei denen es nicht zu ungewollten Ausweichbewe-
gungen kommt. Wenn Sie zu den einzelnen Ubungen

noch weitere Fragen haben, sind wir gerne fur Sie da.

Daruber hinaus geben wir lhnen Ratschlage zum rtckengerechten Ver-
halten im Alltag: beim Hinlegen und Aufstehen, beim Buicken und Heben
sowie beim hohen und tiefen Sitzen.

Dr. Christian Brinkmann
Chefarzt der Klinik fur Wirbelsaulenchirurgie



Riickengerechtes Verhalten

Richtiges Aufstehen und Hinlegen

Besonders die korrekte Ausfuhrung des Aufstehens und Hinlegens nimmt
lhnen einen grofen Teil der Schmerzen und lhre Wirbelsaule wird es
lhnen danken.

@ Richtiges Aufstehen

Aus der Riickenlage in die Seitenlage:

Beine leicht anstellen,

Grundspannung einnehmen, d.h.

- Beckenboden anspannen (Anspannung, als wenn man
den Urinstrahl anhalten wiirde)

+ Brustbein heben

+ Schultern nach hinten unten ziehen

+ Leichtes Doppelkinn einnehmen

Bei Drehung nach rechts:

+ linke Hand an die Oberschenkelaufenseite legen,
rechten Arm neben den Kopf legen.
Bei Drehung nach links: umgekehrt ausfuhren

+ Schulter, Becken und Knie gleichzeitig zur Seiten drehen
- die Bewegung mit der Kopfdrehung beginnen
(nicht bei Halswirbelproblemen)

Aus der Seitenlage in den Stand:

- obere Hand als Faust auf die Bettkante stutzen

+ sobald die Beine das Bett verlassen, den Oberkorper mit der
auf der Bettkante aufgestltzten Faust und dem unten liegenden
Ellenbogen hochdrucken, wobei beide Arme gestreckt werden.

+ dabei die Grundspannung halten






Riickengerechtes Verhalten

@ Richtiges Hinlegen

Aus dem Sitz in die Seitenlage:

+ nah genug zum Kopfende des Bettes setzen
+ Grundspannung halten

Beim Hinlegen auf die rechte Seite:

+ rechte Hand auf die linke Schulter

+ linken Unterarm vor den Bauch legen

+ linke Faust rechts Uberstehen lassen

+ FuRe und Knie fest zusammendrticken

+ mit dem Kopf auf dem Kissen landen und gleichzeitig die Fufe
ins Bett ziehen

- dabei die Rumpfbewegung mit der linken Hand abmildern

Beim Hinlegen auf die linke Seite die Arme umgekehrt einsetzen

Aus der Seitenlage in die Riickenlage:
+ Fufle und Knie zusammendrucken

Aus der rechten Seitenlage:
+ die rechte Hand von der linken Schulter nehmen und mit dem
rechten Ellenbogen abdrtcken
- die linke Hand an die AuRenseite des linken Oberschenkels legen
+ dabei Schultern und Knie gleichzeitig drehen

Aus der linken Seitenlage die Arme umgekehrt einsetzen







Verhalten nach Lendenwirbelsdaulen-OP

Spezieller Ratgeber
fir Patienten nach einer Operation
an der Lendenwirbelsaule

Direkt nach der Operation

Je nach Operation haben Sie in den ersten Wochen vielleicht mit kleinen
Einschrankungen zu rechnen. Hier finden Sie kurzgefasst die wichtigsten
Informationen dazu.

@D Hohes Sitzen:  erlaubt ab fur Wochen

+ auf hoher Bettkante

- beginnend mit 5 - 15 Minuten (zu den
Mahlzeiten) mit schrittweiser Verldngerung
der Sitzdauer nach Befinden

- Mit einem Sitzkissen (Beispiel in der Abbil-
dung) ist das Huftgelenk beim Sitzen deut-
lich hoher als das Kniegelenk, Oberschen-

kel fallen nach vorne ab, Oberkérper auf-
recht, Gewicht gleichmafig auf Fulte und
Gesald verteilt.

@ Tiefes Sitzen: erlaubt ab sofort
ab

nach Wochen



- Tiefes Sitzen ist beim Aufstehen und
Toilettengang aus Sicherheitsgrinden

kurz erlaubt

- grolRe Patienten benutzen eine Sitz-
erhohung

- Huftgelenk und Kniegelenk befinden
sich in nahezu gleicher Hohe,
Oberschenkel waagerecht

@& Riickengerechtes Biicken erlaubt ab sofort

(siehe Hinweise auf S.17)
ab

nach Wochen

@ Korsett: fur Wochen tragen

Falls verordnet:
+ Sobald Sie das Bett verlassen, legen Sie Ihr Korsett an.

+ Das Korsett ist grundsatzlich ganztagig zu tragen: beim Gehen,
Sitzen und ruckengerechten Bucken. Abgenommen werden darf
es zum Liegen, Duschen und beim Toilettengang.

+ Achten Sie auf das korrekte Anlegen des Korsetts: Tragen Sie
eine Textilschicht unter dem Korsett. Die Unterkante des Mieders
sollte auf Leistenhohe platziert werden und der Unterbauch
eingeschlossen sein. Das Mieder ist von unten nach oben zu
verschlieRen, damit besonders der untere Rickenbereich
gestutzt wird. Alle weiteren Kleidungsstticke werden Uber dem
Korsett getragen.

Unser Team bt mit Ihnen die Handhabung des Korsetts.
Ergdnzend konnen Sie unter nebenstehendem QR-Code

die Anleitung auf lhrem Smartphone aufrufen.
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Verhalten nach Lendenwirbelsdaulen-OP

@ Korperpflege:

L 6 JC

Solange das tiefe Sitzen nicht erlaubt ist, benutzen Sie anstelle der
Badewanne die Dusche.

ehen:
Festes (hinten geschlossenes) Schuhwerk ermoglicht Thnen ein
normales Abrollen des Ful%es.

+ Schuhe mit Klettverschluss oder elastischen Schniirbdandern
+ Praktisch sind: dehnbare Schnursenkel, sehr langer Schuhanzieher

(erhéaltlich im Sanitatshaus im Sockelgeschoss des St. Josef-Stiftes)

+ Stehen Sie lieber haufiger auf und gehen kurze Strecken, als ein-

mal am Tag eine lange Strecke.

- Bieten Sie Ihrer Wirbelsdule nach der Belastung (Gehen, Sitzen,

Stehen) auch wieder eine Entlastung durch eine Liegepause.

+ In den ersten Wochen werden Sie bei langeren Wegstrecken auf

die Unterarmgehstutzen nicht verzichten kénnen.

@ Treppe:

Falls Stdtzen noch notwendig sind, gehen Sie die Treppe im
Nachstellschritt.

+ Treppauf: mit Stutze und kraftigeren Bein auf die Stufe
+ Treppab: mit Stitze und schwacherem Bein zuerst hinunter

+ Moglicherweise wird lhr Therapeut mit Ihnen abweichend von

dieser Regel individuelles Treppensteigen ertiben.

€ Gewichte:
- Sie sollten nicht mehr als 5 kg tragen (mit Absprache des Arztes).
+ Verteilen Sie die Gewichte auf beide Seiten, damit Sie Ihre Wirbel-

saule gleichmaRig belasten.

« Lieber einen Rucksack mit leichten Gewichten befullen, statt ein-

seitig eine Einkaufstasche tragen.



Verhalten nach Halswirbelsdulen-OP

Spezieller Ratgeber
fur Patienten nach einer Operation
an der Halswirbelsaule

Je nach Operation haben Sie in den ersten Wochen vielleicht mit kleinen
Einschrankungen zu leben. Hier finden Sie kurzgefasst die wichtigsten
Informationen dazu.

@D Riickengerechtes Aufstehen und Hinlegen:
+ siehe Hinweise auf Seite 4 bis 7

@ Korperpflege:
+ Waschen Sie Ihre Haare unter der Dusche mit stabilisierter Wirbel-
sdule (leichtes Doppelkinn)

@& Vermeiden Sie:
+ Abrupte Drehbewegungen des Kopfes
+ Ein Uberstrecken der Halswirbelsaule (deshalb empfiehlt es sich,
beim Trinken einen Strohhalm zu benutzen)
+ Zugluft, gegebenenfalls einen Schal benutzen
. Uber—Kopf-Arbeiten (ein Stuhl oder eine Leiter hilft lhnen, auf
Augenhohe zu hantieren)

@ Belastung:
+ Nach 4 Wochen ist das Tragen eines Gewichts von ca. 5 kg erlaubt,
hohere Belastung frihestens nach 12 Wochen mit Absprache des
Arztes.

11



12

Verhalten nach Halswirbelsaulen-OP

@ Entlastung:

+ Bei Gelegenheit das Gewicht der Arme ablegen, indem Sie im
Sitzen ein Kissen vor den Bauch nehmen, oder am Tisch den Kopf
mit den Handen abstutzen.

+ Beim Lesen, Handarbeiten, Fernsehen, beim Arbeiten am PC und
beim Autofahren des ofteren eine Pause einlegen.

Entlasten Sie die Halswirbelsaule bei auftretenden
“Warnzeichen" wie:

+ zunehmende Schmerzen

- zunehmendes Steifigkeitsgefuhl im Nacken
+ beginnender Kopfschmerz

- Bewegungsdrang der Schulterblatter



Allgemeines Verhalten nach Wirbelsdulen-OP

Allgemeiner Ratgeber
fur Patienten nach Lenden- und
Halswirbelsdulen-Operation

&P Sitzende Titigkeit (wenn das Sitzen wieder erlaubt ist):

+ Die Hohe der Sitzfliche so wahlen, dass die Oberschenkel leicht
nach vorne abfallen (ggf. Sitzkissen).

+ |Ist die Hohe der Sitzflache nicht verstellbar, Sitzkissen oder evtl.
Sitzerhohung verwenden.

+ Die Lehne sollte moglichst hoch sein und eine Lendenstutze,
ggf. auch Nackenstutze besitzen.

+ Rechtwinklig angebeugte Ellenbogen bestimmen die Hohe der
etwas abgeschragten Arbeitsflache.

- Sitzhaltung ofters verdndern (zwischendurch aufstehen und
Muskeln lockern).

0 PC-Arbeitsplatz:
Der PC sollte frontal vor lhnen stehen (Abstand 60 - 80 cm).

- Bei einer optimalen Bildschirmhohe befindet sich die oberste
Menuzeile deutlich unter Augenhohe.

+ Der Bildschirm sollte so aufgestellt werden, dass der Lichteinfall
von der Seite erfolgt (Abstand zum Fenster etwa 2 Meter).

- Die Hande liegen waagerecht mit lockeren Fingern abgestutzt vor
lhrer Tastatur.

+ Die optimale Hohe des Arbeitstisches ist erreicht, wenn der Winkel
im Ellenbogengelenk 90° betragt.

+ Dynamisches Sitzen: Wechseln Sie haufiger zwischen Stehen, Sitzen
und Gehen - das gibt der Bandscheibe die notwendige Be- und Ent-
lastung und die Muskeln erfahren eine gesteigerte Durchblutung.
Tipp: Beim Telefonieren kann man auch gehen.

+ Horer nicht zwischen Kopf und Schulter nehmen
+ Headset, wenn moglich, nutzen
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Allgemeines Verhalten nach Wirbelsdaulen-OP

@& Aufstehen vom Stuhl:

- Korper anspannen

+ Kraftiges Bein zuruck-
stellen

+ Geraden Korper nach
vorne neigen

- ggf. Hande auf vorderem
Bein abstitzen

- Gewicht auf das vordere
Bein verlagern und
mit hinterem Bein

hochdrtcken

o Stehende Titigkeit:
Mit leichter Kniebeugung und aufrechtem Oberkérper stehen

+ Hohenverstellbare Arbeitsflache benutzen

+ Eine Fullstutze entlastet die Lendenwirbelsaule

+ Beim Bugeln Schrittstellung einnehmen und das Beingewicht bei
Vor- und Ruckbewegungen verlagern

+ Sich ofter auf der Stelle bewegen.

+ Vermeiden Sie wahrend der Heilungsphase bewegungsreiche und
belastende Tatigkeiten wie Staubsaugen oder das Beziehen von
Betten, das Ausraumen des Geschirrspulers oder Bugeln. Spater
sollten Sie beim Bugeln Schrittstellung einnehmen und das Bein-
gewicht bei Vor- und Ruckbewegungen verlagern.

@ Schuhwerk:
+ Schuhe mit dampfender Sohle benutzen
+ Keine hohen Absatze
- Auf richtige Passform achten (Schuhldnge, Schuhbreite)
+ Schuhe sollten hinten geschlossen sein
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o Bett:
Matratze und Lattenrost so wahlen, dass die Wirbelsaule im Liegen
ihre aufrechte Form - wie im aufrechten Stand - behalt.
+ Optimale Matratzenhohe entspricht der Hohe der Sitzflache eines
Stuhls
+ Gonnen Sie sich und lhren Bandscheiben morgens eine ,Auf-

warmphase” und springen Sie nicht abrupt aus dem Bett.
+ Das Aufstehen durch die Ganzkérperspannung vorbereiten.

@ Auto:
+ Individuell angepassten Autositz bzw. Lendenkissen verwenden
+ Beim Autokauf evtl. ein hohes Modell wahlen

@ Korperliche Liebe:
+ Wer gezwungen ist, seinen Rucken zu schonen, entdeckt schnell,
dass es auch ruckengerechte Techniken gibt. Vermeiden Sie
ubermalRige Beckenbewegungen und lassen Sie Ihren Partner den
aktiveren Teil tbernehmen.

€ Entlastung:

Fur Entlastung sorgen regelmalige kleine Pausen:

+ Stellen Sie sich so hin, dass lhre Beine hiftbreit auseinanderstehen.

+ Knie tber die Fulspitzen und leicht beugen

+ Der Bauchraum bleibt weich und entspannt und erméglicht somit
die tiefe Bauchatmung.

+ Die Schultern l6sen durch die Vorstellung ,die Schultern treiben
auseinander”

+ Die Arme locker hangen lassen, die Hande sind weich nach innen
geoffnet.

+ Bei Liegepausen entweder Seit- oder Ruckenlage, aber keine
Zwischenposition einnehmen.
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Allgemeines Verhalten nach Wirbelsdaulen-OP

@ Sport:

(nach Absprache mit dem behandelnden Arzt)

+ Regelmalige Besuche im Schwimmbad sind gut fur Ihren Rucken.
Der Auftrieb des Wassers senkt Ihr Korpergewicht um 70%.
Die optimale Haltung nehmen Sie beim Ruckenschwimmen mit
paddelnder Arm-/Beinbewegung ein (keine forcierte Schwimm-
bewegung durchfthren).

- geeignet: Ruckenschwimmen, Walking, Radfahren, Wandern

+ ungeeignet: Sportarten, bei denen starkere Wirbelsaulendre-
hungen nicht zu vermeiden sind: Sportarten mit erhéhter Sturz-
gefahr, Mannschaftssport, Kontakt-/Kampfsport, Turniersport

+ Nach ca. 1 Jahr kann - nach Rucksprache mit dem Arzt - mit ge-
wissen Sportarten begonnen werden.

@D Heben und Tragen von Lasten:

+ Beim Aufheben von Gegenstianden nicht mit rundem Rucken und
gestrecktem Bein bucken! Machen wir es wie die Gewichtheber:
in die Knie gehen, den Gegenstand nah an den Bauch heran-
ziehen und mit Grundspannung aufrichten.

+ Beim Tragen von Lasten
das Gewicht verteilen.
Lieber zwei kleine Taschen,
als eine grofRe und schwere.

- Gegenstande, die sich nicht
teilen lassen (z.B. Wasche-
korb), dicht am Bauch tragen.

- Beide Knie anwinkeln
- Gesal nach hinten
- Rucken gerade halten B
- Gegenstand anheben
- Das Gewicht immer nah
am Korper tragen
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ticken:
ein Bein nach hinten

+ vorderes Bein anwinkeln
+ mit der Hand auf dem

Knie abstitzen

+ Gesald nach hinten
+ Rucken gerade halten
- Gegenstand aufheben

Ei

ne Greifzange erleichtert den Alltag!

+ Stuhl herbeiholen
+ eine Hand statzt auf dem Stuhl

und die andere auf dem vorderen
Knie ab

+ mit dem hinteren Knie auf den

Boden knien

+ Gegenstand aufheben

@ Socken und Schuhe anziehen:

Achten Sie auf eine rickenschonende Kérperhaltung und
vermeiden Sie Dreh- und Beugebewegungen in der Wirbelsaule.
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Ubungen

Ubungen

Bitte beachten Sie bei allen Spannungsiibungen:

- Nicht die Luft anhalten (Lippenbremse!),
das gilt besonders fur Patienten mit Herz-/Kreislaufproblemen.

- Beine leicht anstellen, FuRe hochziehen, Knie leicht nach auRen,
Beckenboden anspannen (Anspannung, als wenn man den Urinstrahl
anhalten wirde), Brustbein heben, Hinterkopf etwas lang machen.

- Taglich drei Ubungen mit 10-20 Wiederholungen in drei Serien.

& Beckenbodenspannung

a) Beim Ausatmen ,Schritt” nach oben ziehen




@ Ganzkorperspannung

a) Fersen nach vorne/unten
stemmen und
Arme runterdriicken

b) Unterarme anwinkeln,
beide Fersen und
Ellenbogen gleichzeitig
runterdricken

c) Unterarme anwinkeln,
rechterEllenbogen/
linke Ferse im Wech-
sel mit linkem Ellen-
bogen/rechter Ferse
runterdrticken
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Ubungen

@& Roboteriibung/
Petersilie hacken

Grundspannung einnehmen,
Arme gestreckt auf Schulterho-
he, die bis in die Finger-
spitzen gespannten Arme in
kleinen, schnellen Bewegungen
vor-/ zurtickbewegen. Die

Schultern dabei unten lassen.

Den Korper stabil halten!

@ Handtuchiibung

Ganzkorperspannung ein-
nehmen und Handtuch aus-
einanderziehen

a) Mit dem Handtuch unter
Spannung einen Bogen
beschreiben (vom Ober-
schenkel bis Stirn)

b) Handtuch unter Span-
nung nach rechts und
links ziehen

Die Wirbelsaule darf nicht
mitgehen!

Nach dem stationdaren Aufenthalt konnen die Spannungstbungen auch
im Sitz oder Stand durchgefuhrt werden.



@ Nervenmobilisation

In Seitenlage das betroffene Bein gestreckt auf einem Kissen lagern
und den Full im schmerzfreien Bereich rauf/runter bewegen.

Ziel: Die Ubung mit hoher gelagertem Bein (groRere Huftbeugung)
durchfuhren.

@ Wandiibung
(max. 15 Min.)

Im Stand den Rumpf
an die Wand lehnen,
FuRe etwas vorstellen,
Arme gestreckt mit
dem Handrtcken an
die Wand,

Knie leicht beugen
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Hilfsmittel

Nutzliche Hilfsmittel fur den Alltag

Hilfsmittel wie zum Beispiel eine Greifzange und die Strumpfanziehhilfe
erleichtern den Alltag. Bitte machen Sie sich mit deren Umgang fruhzeitig
vertraut, sodass Sie bereits im Krankenhaus Ihre Selbststandigkeit wieder-
erlangen.

Im Sanitdtshaus des St.Josef-Stiftes bieten wir Ihnen die Moglichkeit,
solche speziellen Produkte kauflich zu erwerben. Sie finden das Sanitats-
haus an der Orthopadischen Werkstatt.

LT

Offnungszeiten
des Sanitatshauses im St. Josef-Stift:

Mo - Do 7:30 - 12:00 und 12:45 - 16:30 Uhr
Freitag 7:30 - 12:00 und 12:45 - 16:00 Uhr



Achten Sie auch beim Einsatz von Hilfsmitteln auf eine riickenschonende
Korperhaltung und vermeiden Sie Dreh- und Beugebewegungen in
der Wirbelsaule:

Schuhanzieher Greifzange

Drehkissen
z.B. fur den Autositz, um das Ein- und Aussteigen zu erleichtern

Weitere Hilfsmittel

- Sitzkissen

- elastische Schnursenkel

- Strumpfanziehhilfe

- Abputzhilfe beim Toilettengang
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