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Digital unterstitztes Nachbehandlungskonzept

nach Knie- und Hiftendoprothesen-Implantation

Arthrose ist die haufigste
Gelenkerkrankung des
erwachsenen Menschen welt-
weit und betrifft vorwiegend
Menschen héheren Alters (1,2).
In den letzten Jahren zeigte
sich in Deutschland ein Anstieg
der Arthroseprévalenz sowie
ein Anstieg der HUft- und
Knieendoprothesen-
Implantationen. Laut der
Fallpauschalen bezogenen
Krankenhausstatistik (DRG-
Statistik) wurden im Jahr 2007
noch 204.018 Endoprothe-
sen-Erstimplantationen am
Hiftgelenk und 146.562 am
Kniegelenk durchgefihrt,
im Jahr 2018 waren es
239.204 bzw. 190.427 (3,4).

Aufgrund des grofler werdenden Po-
tientenautkommens in der Huft- und
Knieendoprothetik und eines Mangels
an physiotherapeutischen Fachkraften
ist eine individuelle Nachbehandlung
zunehmend schwieriger umsetzbar (5).
In der aktuellen Literatur werden unter-
schiedliche Konzepte beschrieben, die
Lésungsansatze fir dieses Problem auf-
zeigen.

Han et al. (2015 ) zeigten, dass in der
frihen Rehabilitationsphase nach Knie-
endoprothesen-Implantation ein in der
Hauslichkeit durchgefihrtes Trainings-
programm ebenso effektiv ist, wie die
Betreuung durch einen Physiothera-
peuten in den Praxisrdumen (6). An-
dere Studien beschéaftigen sich mit der
Effektivitat technischer Lésungen fir
eine Rehabilitation in der Hauslichkeit.
Wijnen et al. (2020) zeigten aktuell eine
bessere Funktionalitdt nach Hiftendo-
prothesen-Implantation in den ersten
sechs postoperativen Monaten durch
eine 12-wéchige Therapie in der Héus-
lichkeit mittels Tablet-App und gele-
gentlicher Telefonbetreuung durch den
Physiotherapeuten im Vergleich zu nor-
maler ambulanter Rehabilitation (7). Des
Weiteren konnten Lenguerrand et al.
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(2020) bestatigen, dass Gruppenthera-
pie ergdnzend zur Standardtherapie
nach Knieendoprothesen-Implantation
einen positiven Einfluss auf das funktio-
nelle postoperative Outcome hat (8).

Ziel war es, eine digital unterstitzte
Gruppentherapie fir Patienten nach
einer Knie- und Hiftendoprothesen-Im-
plantation zu entwickeln, die durch
angepasste  Trainingsprogramme  fir
jeden Patienten eine langfristige, indivi-
duelle Nachbehandlung mit Verbesse-
rung des funktionellen Outcomes sicher-
stellen soll.

Im Rahmen des ZIM-Projekts MOREBA
- Mobile Erfassung des Rehabilitations-
verlaufes und der kérperlichen Aktivitét
nach  opera-
tiven  Eingrif-
fen am Bewe-
gungsapparat
- wurde ein
entsprechendes
Therapiekon-
zept in Zusam-
menarbeit  mit
der E+S Gesun-
de Lésungen
GmbH, vital &
physioc GmbH,
der Universitat
Rostock sowie
der  Universi-
tatsmedizin Ro-
stock erarbeitet.

Das Therapiekonzept basiert auf einer
digital unterstitzten Gruppentherapie,
bei der die Patienten unter Aufsicht
eines Physiotherapeuten Ubungen mit
Hilfe einer Softwarelésung an einem
Monitor durchfihren. Dabei wird das
videobasierte Versorgungstool YOLii
(E+S Gesunde Lésungen GmbH, https://
yolii.de/) verwendet. Wahrend der The-
rapieeinheit werden Patienten digitali-
sierte Ubungen sowie Anweisungen zur
Geschwindigkeit und Durchfihrung der
Ubungen auf einem Monitor angezeigt.
Durch unterschiedliche Therapiestati-
onen kénnen mehrere Patienten gleich-
zeitig in einer Gruppe Ubungen durch-
fiihren (Abb. 1).

Abbildung 1: Gruppentherapie mit Yolii-System
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Durch ein personalisiertes Anmelden im
Yolii-System wird gewdhrleistet, dass die
Ubungen an den aktuellen Trainingszu-
stand des Patienten angepasst sind. So-
mit kann eine individualisierte Behand-
lung im Rahmen einer Gruppentherapie
realisiert werden. Basierend auf den
ICD-10-Codes (Internationale statistische
Klassifikation von Krankheiten und ver-
wandten Gesundheitsproblemen) wird
dem Physiotherapeuten eine Vorauswahl
an Ubungen vorgeschlagen, welche an-
schlieBend individuell angepasst werden
kénnen.

Fur die Ubungsprogramme der Hift- und
Knieendoprothesen-Patienten wurden im
YOLii-System 6 Aufwarmibungen, 24
Hauptibungen und 4 Dehnilbungen aus-
gewdhlt, die sich an den Empfehlungen
der American Academy of Orthopaedic
Surgeons, sowie an den Empfehlungen
des Vancouver General Hospital and
Richmond Hospital orientieren (9-12).
Hieraus wurden 17 Therapieprogramme
mit steigendem Schwierigkeitsgrad ent
wickelt. Die Dauer eines Therapiepro
gramms betrdgt jeweils 3 Wochen, so
dass sich hieraus eine Therapiedauer
von insgesamt 51 Wochen ergibt. Die
Hauptibungen bestehen aus 16 Basisi
bungen und acht Steigerungsibungen,
die sich auf 4 verschieden Therapieblo
cke (Widerstandsband, Rumpf/Boden,
Stepper und Ballkissen) verteilen.

Jede Therapiesitzung umfasst zwei Auf-
wérmibungen, vier Hauptibungen so-
wie zwei Dehnibungen. Wéahrend der
ambulanten Therapie filhren die Pali-
enten zweimal pro Woche ihre individu-
ell angepasste Trainingsroutine durch.
Die Therapiesitzung davert ca. 30 Minu-
ten mit einer aktiven Trainingszeit von 20
Minuten.

Die Einstufung der Patienten in verschie-
dene Leistungsgruppen erfolgt mittels
der Borg-Skala (13), sowohl zu Beginn
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der ambulanten Behandlung als auch
bei jeder dritten Sitzung wéhrend des
postoperativen Therapieprozesses. Die
Borg-Skala ist ein Tool zur subjektiven
Einschatzung des Anstrengungsempfin-
dens bzw. des Erschépfungsgrades (Ra-
tio of Perceived Exertion, Abb. 2), mittels
dessen die Patienten am Ende der jewei-
ligen Therapieeinheit ihre Erschépfung
bewerten. Dieses Vorgehen ermoglicht
eine individuelle Anpassung der Wie-
derholungszahl und eine Adaptierung
des Trainingsplans je nach individuellem
Fortschritt der Patienten.

Das  MOREBA-Therapiekonzept wird
aktuell in einer Pilotstudie evaluiert. Da-
bei werden Hift- und Knieendoprothe-
sen-Patienten 12 Monate postoperativ
mit dem neuen MOREBA-Therapiekon-
zept versorgt und préoperativ sowie drei,
sechs, neun und zwélf Monate postope-
rativ untersucht. Die erhobenen Daten
werden mit denen einer Kontrollgruppe
(postoperative Siondcrdversorgung
nach Hift- und Knieendoprothesen-Im-
plantation) verglichen. Es werden u.a.
Daten zur Gelenkfunktion, der Gang-
funktion, der korperlichen Aktivitat des
taglichen Lebens und zur Lebensqualitat

erhoben.

Durch die Méglichkeit, mehrere Patienten
zeitgleich durch ei-

stationére oder ambulante Anschluss-
heilbehandlung, ggf. gefolgt von einer
ambulanten Physiotherapiebehandlung
auf Rezeptbasis), iber das erste postope-
rative Jahr hinweg eine durchgehende
physiotherapeutische Behandlung. Die
Therapie mittels MOREBA kann dank der
digital unterstitzten Nachbehandlung
individualisiert umgesetzt werden, indem
diese entsprechend der individuellen Be-
lange und des Leistungsniveaus des Pa-
tienten geplant und im Therapieverlauf
angepasst wird.
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Abbildung 2: Skala nach Borg (13) (Ratio of Perceived Exertion)
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