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Vorwort

Sehr geehrte Patientin, sehr geehrter Patient,

Sie stehen vor einer FulRoperation oder haben sich bereits ope-
rieren lassen? Wir mdchten Sie gerne bei der Versorgung Ihrer
FuRe begleiten.

Unser ORS-Konzept ,Spezialisierte Fultherapien”

Wir sind Physiotherapeuten als auch Berater des Patienten und
Berater der zuweisenden Arzte, oft Gesundheitsmanager und im-
mer Vertrauensperson. Im ersten Gesprach mit Ihnen horen wir
genau zu, entnehmen daraus viele Informationen und kénnen
uns ideal auf Ihre Bedurfnisse einstellen.

Als erfahrene und etablierte Ortho Reha Sport GmbH (ORS) ar-
beiten wir seit Uber 11 Jahren eng mit fuhrenden Orthopaden,
Chirurgen und Orthopadietechnikern zusammen, um unser Be-
handlungskonzept im Bereich der konservativen und operativen
Fuldversorgung stetig weiter zu entwickeln und zu optimieren.

Wir begleiten Sie von Ihrer orthopadischen Behandlung Uber die
Rehabilitationsphase bis zu Ihrer erfolgreichen Wiedereingliede-
rung in Alltag und Sport mit Ihrem individuellen Trainingsplan.
ORS steht fur eine qualitativ hochwertige physiotherapeutische
Versorgung durch verschiedenste Mallinahmen, wie z.B. Manuelle
Therapie und Manuelle Lymphdrainage, verbunden mit Ubungen
vor Ort in unserem Trainingscenter und bei Bedarf als Eigenthe-
rapie auch fur zu Hause. Erganzend steht Ihnen ein Team von
Arzten, Podologen, Physiotherapeuten, Trainern und Orthopadie-
technikern in unserem Hause zur Verfugung - fur ein bestmaog-
liches Ergebnis Ihrer Behandlung. Das ORS-Konzept in Ablauf,
Inhalt und Struktur finden Sie visualisiert als ,0RS-Beratungsme-
thode”.

Wir bleiben, wahrend Sie bei uns sind, mit Ihnen im Gesprach
Uber Ihre Vorstellungen und arbeiten kontinuierlich mit Thnen an
Ihren Fortschritten, damit Sie bald wieder unbeschwert Ihr Le-
ben geniefien kdonnen.

Tieek

Dominik Ramspott
Physiotherapeut B.Sc. / Geschaftsfuhrer

Dominik Ramspott
Physiotherapeut B.Sc.

Staatl. anerk. Physiotherapeut

Spez.: Sport- und Golf-Coaching
Geschaftsfuhrer Ortho Reha Sport GmbH
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Was ist unter der
ORS-Beratungsmethode zu verstehen?

.Physiotherapeuten sind heute bestausgebildet und
bieten ein breit angelegtes Know-how bis hin zu mo-
dernem Gesundheitsmanagement. Deshalb findet
auch immer mehr Physiotherapie in Deutschland
statt. Orthopaden setzen zunehmend auf konservati-
ve Behandlung, Arzte und Physiotherapeuten treffen
sich oft auf Augenhohe und tauschen sich aus. Wir
als Physiotherapeuten verbringen viel mehr Zeit mit
unseren Patienten als meist die behandelnden Arzte,
deshalb sind wir nicht nur behandelnde Physiothera-
peuten, sondern zugleich auch Berater des Patienten
und Berater der zuweisenden Arzte als auch Gesund-
heitsmanager und immer Vertrauensperson. Patien-
ten bitten uns z.B. innerhalb eines Informationsge-
spraches, das aktuell leider nur auf Selbstzahlerbasis
moglich ist, um eine Einschatzung ihres Gesund-
heitsproblems - das kann vor oder auch nach der
Operation sein — mit dem Ziel, dem Arzt orthopadisch
fachlich zuzuarbeiten. Weil die heutige Ausbildung
zum Physiotherapeuten in vielen Detailbereichen
auBerst komplex ist und durch die Detailgenauigkeit
in der Sache manchmal weit Uber das Generalwis-
sen des Arztes hinausgeht, bietet dieses Wissen des
Physiotherapeuten sowohl dem Patienten als auch
dem Facharzt eine ideale Wissens-Erganzung und
oft durchaus eine vorteilhafte Einschatzung einer Ge-
samtbetrachtung, ahnlich einer Zweit-Meinung, die
der Patient als auch der behandelnde Arzt begrufst.

Viele unserer Patienten wollen einen genauen Uber-
blick haben zu den Moglichkeiten der zur Verfiugung
stehenden physiotherapeutischen Behandlungen,
z.B. Manuelle Therapie, Lymphdrainage oder Medizi-
nische Trainingstherapie und zu den physiothera-
peutischen Anwendungen, wie z.B. Warme- und Elek-
trotherapie oder Kinesiotape. Und welche Verfahren
es bei den Messungen und Checks im Reha-Bereich
gibt und welche Sport- und Ubungstherapien wir vor-
schlagen und zwar im Detail mit moglichen Komplika-
tionen und in der Abstimmung mit den OP-Verfahren
beim jeweiligen Krankheitsbild. Wenn z.B. diejenige
Schnitttechnik bei der OP angewendet wird, dann
lasst sich diejenige PhysiotherapiemalRnahme an-
wenden. So interdisziplinar kann Chirurgie und Phy-
siotherapie heute zusammenarbeiten und der Pati-
ent von heute mochte genau und umfassend Uber
dieses Zusammenwirken informiert werden, damit er
die fur ihn richtige Entscheidung treffen kann — denn
es ist seine Gesundheit.”

Die ORS
Beratungs-
methode

Im Gesprach mit D. Ramspott
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Hallux Valgus

PATIENTENBEISPIEL

Patientin 55 Jahre

Krankheitsgeschichte

Seit dem 18. Lebensjahr

Veranderungen am Fuf3 sichtbar (vergroRerter Ballen,
Grolizehe beginnt, nach aul’en zu wandern)

ab dem 35. Lebensjahr

starke Hornhautbildung am Fuf3ballen und Bedrangung
der 2. Zehe durch die Grofszehe

ab dem 50. Lebensjahr

Hammerzehe 2. Zehe, Beginn Vorfulsscherzen v.a. bei
langerer Belastung Ful (Gehen, Laufen, Wandern)
ab dem 53. Lebensjahr

zunehmende Verschlechterung der Symptome

Diagnose Hallux Valgus re.

DEFINITION / ANATOMIE

Der Ballen wird von der Erweiterung
des Gelenkkopfes des 1. Mittelful3-
knochens gebildet — zusammen mit
der Abweichung des 1. MittelfulBkno-
chens nach innen (Metatarsus pri-
mus varus). Das Gelenk im Ubergang
zur Fuldwurzel ist vermehrt beweg-
lich, der 1. MittelfuRknochen wandert
nach innen und der grof3e Zeh kippt
nach aulen. Enge spitz zulaufende
Schuhe in Verbindung mit hohen Ab-
satzen und eine genetische Dispo-
sition sind wesentliche Faktoren zur
Ausbildung der Fehlstellung.

Der Grolsizehenballen mit Rotung der
Haut und einem darunter liegenden
Schleimbeutel stort etwa jede zwei-
te Frau im Alter von 50 Jahren, aber
auch schon Madchen unter 20 Jah-
ren leiden darunter. Manner sind sel-
ten betroffen (Verhaltnis M/F 1:10).

1 Groldizehengrundgelenk
2 Sesambein

3 Kleinzehenballen (Schneiderballen)
4 Kleinzehenmittelgelenk PIP
5 Mittelful-FuBwurzelgelenk



Hammerzehen

DEFINITION / ANATOMIE

Rotungen, Druckstellen und Achsabweichungen
der Zehen werden insgesamt pauschal unter dem
Begriff der Hammerzehenbildung zusammenge-
fasst.

Mit diesem Begriff werden vielfaltige Fehlstellun-
gen der Zehengelenke beschrieben. Diese Fehl-
stellungen betreffen das DIP, das distale (kor-
perferne) Interphalangeal-Gelenk, das PIP, das
proximale (kérpernahe) Interphalangeal-Gelenk
und das MTPG, das MittelfuR-Zehengrundgliedge-
lenk.

Die grofse Zehe hat zwei Glieder, alle anderen Ze-
hen haben drei Glieder. Jedes der Glieder wird un-
terteilt in Grundglied, Mittelglied und Endglied. Die
Zehenknochen haben eine Basis, einen Korper
und einen Kopf.

Zehengrundgelenke sind die Gelenke zwischen
MittelfuBknochen und Grundgliedern. Das Mittel-
gelenk (proximales Interphalangealgelenk, PIP)
ist zwischen Grund- und Mittelglied. Das Endge-
lenk (distales Interphalangealgelenk, DIP) ist zwi-
schen dem Mittel- und Endglied.

1 GroRzehengrundgelenk

2 Sesambein

3 Kleinzehenballen (Schneiderballen)
4 Kleinzehenmittelgelenk PIP

5 Mittelfuls-FuBwurzelgelenk

PATIENTENBEISPIEL

Patientin 60 Jahre

Krankheitsgeschichte

Diagnose Hammerzehen re.

Seit dem 40. Lebensjahr

Nach langerem Gehen im Schuh leichte
Rotungen am Mittelglied der 2. Zehe sowie
Schwielen am FuRballen.

ab dem 50. Lebensjahr

Zehendeformitat des Mittelgliedes nimmt
weiter zu, HUhneraugen, Schwielen werden
ausgepragter.

ab dem 55. Lebensjahr

Deutliche Schmerzen in schmal geschnit-
tenen Schuhen beim Gehen, allg. Ver-
schlechterung der Symptome, Abnahme
der taglichen Gehstrecke wegen zu starker
Beschwerden.




ORS KONZEPT

ORTHO, REHA, SPORT

Drei Bereiche, die fur eine klare und ideal aufein-
ander abgestimmte Strukturin Ihrem Genesungs-
prozess stehen.

Im Bereich ORTHO steigen wir in die Behandlung
Ihres Krankheitsbildes, Ihrer Verletzung oder
Ihres gesundheitlichen Problems in den Gene-
sungsprozess ein. Nach Ihrer Behandlung folgt
die REHA Phase, in der mit Hilfe von diagnosti-
schen Checks und Leistungen Ihr aktueller kor-
perlicher Zustand gemessen wird, um Ihnen den
fur Sie bestmoglichen Rehabilitationsweg anbie-
ten zu kdnnen. Nachdem Sie die Wiedereingliede-
rung in Ihren Alltag erfolgreich abgeschlossen ha-
ben, folgt im Anschluss die SPORT Phase, um Ihre
korperliche Leistungsfahigkeit durch sportspezi-
fische Trainingsmethoden optimal zu entwickeln
und zu entfalten.

Ihr ORS-Therapeut erstellt IThnen in Zusammen-
arbeit mit physioangels.com einen individuellen
Trainingsplan, den Sie bequem per E-Mail oder auf
Ihr Smartphone erhalten und jederzeit unkompli-
ziert verwenden kdnnen.

NAME IST PROGRAMM

Das umfassende Leistungsspektrum der ORS ist
schon deutlich erkennbar im Namen. Wir unter-
stutzen Ihren Korper, sich selbst zu helfen, indem
wir uns von ORTHO Uber REHA bis SPORT ver-
schiedener MalRnahmen der modernen Therapie
in einer klar aufeinander abgestimmten Struktur
bedienen.

Nicht nur die Behandlung Ihres individuellen Pro-
blems, sondern vielmehr die erfolgreiche Wieder-
eingliederung in Ihren Alltag und Sport sind un-
sere gemeinsamen Zielvorstellungen. Erst dann
kébnnen Sie wieder alle Aufgaben des taglichen
Lebens meistern —ohne Beschrankung oder Kom-
pensation —und zu Ihrer vollen kdrperlichen Leis-
tungsfahigkeit zurtckkehren.

ORS SPORTKONZEPT

Nach Ortho (Behandlungen) und Reha (Diagnos-
tik und Checks/Messungen) sorgt ORS-Sport im
Anschluss dafur, dass der Korper mit Hilfe von ORS
sportspezifischen Trainingsmethoden idealerweise
seine fruhere volle korperliche Leistungsfahigkeit
wieder erlangen kann.

Alle Physiotherapeuten bei ORS haben entweder
einen Background aus der eigenen Erfahrung mit
Leistungssport oder sind begeisterte Hobbysport-
ler in verschiedenen Sportarten. Sie leben aktiv ihr
Sportlerdasein, integrieren Sport in der Therapie und
konnen sich daher ideal in Sie als Patient hineinver-
setzen.

Das ORS-Sportkonzept betrachten wir aus zwei
Blickwinkeln:

Als Patient wollen wir Ihnen auch nach erfolgreichem
Abschluss Ihrer TherapiemalRnahmen bei uns weiter
die Maglichkeit bieten, dass Sie mit dem kennenge-
lernten Trainingsanspruch nach ORS weiter machen
konnen — far ein auch kunftiges regelmaliges und
aktives Engagement im Bereich Bewegung, Ernah-
rung und Fitness.

Auch wenn Sie nicht unser Patient sind und einen ho-
hen Anspruch an ihr eigenes Training haben — unab-
hangig davon, ob Sie eine bestimmte zu erreichende
Leistung verfolgen oder mit dem einen oder anderen
Zipperlein dabei sind — dann heiflen wir Sie bei uns
ebenso herzlich willkommen.

Wir bieten Ihnen in unseren Raumen einen gesund-
heitlichen Full-Service von professionellen Physio-
therapeuten.




Befund / Diagnostik

Ein Kernelement unseres Konzeptes ist eine
genaue Befunderhebung/ Diagnostik und Mes-
sung zu Beginn der jeweiligen Therapie. Dabei
werden unterschiedliche Daten erhoben um
physiotherapeutische Techniken zielgerichteter
anwenden zu kénnen.

Unsere Diagnostik/Befund (= Gangschule, Video-
analyse, Pedographie und Posturomed) dient die
Behandlungs- und Genesungsfortschritte mess-
bar zu machen. Sie werden zu bestimmten Zeit-
punkten erhoben, wie zum Beispiel vor einer Ope-
ration, sowie 8 und 12 Wochen nach dem Eingriff.
Anhand der Daten kann die physiotherapeutische
Behandlung Einschrankungen an Ihrem Ful3 noch
genauer behandeln.

Anhand der gewonnen Daten, sowie den Informa-
tionen aus der physiotherapeutischen Beratung
lasst sich nun eine physiotherapeutische Diagno-
se erstellen die dann eine Aussage Uber den wei-
teren Behandlungsverlauf geben kann.

GANGSCHULE

Die Gangschule findet zusammen mit einem fach-
kundigen Therapeuten barfuld oder mit Schuhen
auf dem Gang oder Laufband statt. Sie soll helfen
das ,eigene Gehen” spurbar und reflektierbar zu
machen.

VIDEOANALYSE

Die moderne Technik der Laufbandanalyse per Vi-
deoaufzeichnung ermoéglicht dem Laufer eine in-
dividuelle Beratung mit oder ohne Beschwerden.
Mittels drei unterschiedlicher Kameraperspekti-
ven - von der Seite sowie von vorne und hinten -
wird das Gangbild aufgenommen. Die Aufnahmen
finden jeweils barfu als auch mit Schuh bzw.
Einlage statt, so dass das individuelle Laufbild
genau beurteilt werden kann. Der Vorteil einer Vi-
deo-Ganganalyse besteht darin, dass der Laufer
in Zeitlupe vom Fuf’ bis zum Kopf beurteilt werden
kann. Fehlbelastungen kéonnen direkt im Bild fest-
gehalten, per Computer visualisiert und dem Lau-
fer detailgenau aufgezeigt werden.

PEDOGRAPHIE

Wird die Druckverteilungsmessung unter den Fu-
Ren wahrend des Gehens durchgefuhrt, so nennt
man das Pedographie. Die Pedographie kann ent-
weder mithilfe einer Druckmessplattform durch-
gefuhrt werden, Uber die der Patient barfuf? geht,
oder mit Sensorsohlen, die in die Schuhe des Pati-
enten gebettet werden und ihm volle Bewegungs-
freiheit erlauben.

POSTUROMED

Das Prinzip des POSTUROMEDS ist ebenso genial
wie einfach: Eine Therapieplattform ist auf feder-
gedampften Schwingelementen befestigt. Auf
diese Weise wird eine gezielte Instabilitat erzeugt,
bei der Frequenz und Amplitude der Flache indivi-
duell eingestellt werden kénnen. Der Patient trai-
niert durch die standigen Ausgleichsbewegungen
seine Muskulatur. Zugleich steigert er durch das
angeregte Zusammenspiel von Gehirn, Nerven
und Muskulatur seine Koordinationsfahigkeit.

Unsere Therapeuten kdnnen hier bei der Tiefen-
wahrnehmung ansetzen und der Patient trainiert
somit Gleichgewicht, Reaktion und Koordination.
Das Trainingsspektrum fur unsere Patienten reicht
von Kopf bis Ful3.




Konservative Versorgung

NICHTOPERATIV

Die konservative Behandlung eines FulRproblems ist eine Kom-
bination aus Aufklarung, physiotherapeutische MaRnahmen
und Eigentherapie.

Die ,Aufklarung” erfolgt in der ersten Therapiesitzung und erlau-
tert Ihnen alle notwendigen Informationen Uber Ihren Fuld sowie
den konservativen Behandlungsverlauf.

Die jeweilige Mallnahme richtet sich nach ihrem Fufs. Wir kbnnen
Ihnen zahlreiche MaRnahmen der Physiotherapie anbieten.

Fur Patienten die keine Lust auf eine Operation oder lange phy-
siotherapeutische Sitzungen haben kénnen unseren ORS Ful3-
kurs besuchen.

’ 1. Hallux Ubung

' /h" 2. Hallux Dehnung mit Fascid

d=—__ 3. Unterstutzung durch Einla@en
4. Begradigende Schienen (H@lufix®)

rolle




Operative Versorgung

NACH DER OPERATION

Wir haben eine Ubersicht fur Sie zusammengestellt, in der Sie
die wichtigsten Ziele unseres Konzeptes erkennen konnen.
(far operierte FliRe; Wochenangaben sind post OP)

BEHANDLUNGSZIELE
DER PHYSIOTHERAPIE

e 1.-2. Woche
geschlossene Wundheilung v.a. der
Hautnarbe / Schonung im Alltag
e 3.-4.Woche
Mobilitatsforderung der FuRgelenke
e 5-6.Woche
Heranfuhren an Vollbelastung beim Gehen
e 6.-8.Woche
Rehabilitation fur Alltag
e 8.-12. Woche
Vollbelastung Fuld beim Sport

Ein ganz wichtiger Punkt unseres
Konzeptes ist die volle Belastbarkeit
Ihres Fuldes, damit ist nicht nur
schmerzfreies Gehen gemeint,
sondern eine nachhaltig bessere
Funktionalitat des FulRes auch fur
Ihren Lieblingssport!

Weitere Informationen finden
Sie in unserem eigens erstell-
ten Patientenleitfaden..




PHYSIOTHERAPIE
UND EIGENTHERAPIE

Patienten werden hier intensiv in das Nachbe-
handlungsschema eingebunden.

Sie mussen taglich ihre Zehen fur mindestens
sechs Wochen tapen, d.h. die Zehen in der richti-
gen Achse ,hinkleben” sowie Dehnungsubungen
fur die Zehengelenke und MittelfuRzehengelen-
ke wie auch der Unterschenkelmuskulatur selbst
durchfuhren. Erganzt wird dieses durch physio-
therapeutische Behandlungen.

Wichtig ist, dass die Patienten bei allen
Hammerzehen-Operationen sich bewusst ma-
chen, dass sie selbst zustandig sind fur die Wie-
dererlangung der Funktion der Zehengelenke.

Dieses lasst sich nur durch tagliches eigenes Ta-
pen und Uben erreichen.

Bei allen Hammerzehendeformitaten ist eine
wiederkehrende Fehlstellung maoglich, weil die
grundlegende Ursache der Dysbalance zwischen
kleinen und groRen Fulmuskeln bestehen bleibt.

Taping der Zehengrundgelenke nach
plantar und in der Zehenachse. Streckung
der PIP und DIP.

.Deswegen ist es notwendig, dass die
Ubungsbehandlung durch die Patienten
selbst fur viele Monate und immer wieder
danach lebenslang durchgefuhrt wird.”

HALLUXVALGUS -VOR UND NACH DER OPERATION

FuR mit Hallux valgus vor der Rontgenbild vor der Operation:

oP Hypermobiler 1. MittelfulRknochen,
Hallux valgus, Hallux interphalan-

geus dezentrierte Sesambeine

Ful mit gerade gestelltem
Grosszeh 5 Jahre nach der
Operation

Operativ korrigierter Hallux valgus
Longarm-Austin-, Akin-Osteot-
omie mit Fiberwire Fusion zwis-
chen Mittelfussknochen 1und 2



HAUFIGE FRAGEN

WIE LAUFT EINE
BEHANDLUNG AB?

Die Behandlung richtet sich nach dem zeitlichen Fortschritt
Ihres FulRes nach dem Operationstag sowie nach dem indivi-
duellen Zustand des FulRes, bedingt auch durch die jeweilige
Operationstechnik. Demnach bedient sich der Therapeut un-
terschiedlicher Mallnahmen wie v.a. der Manuelle Therapie,
der Manuelle Lymphdrainage, sowie der Gangschule mit Vi-
deoanalyse um nur ein paar wichtige Mittel zu nennen. Eine
Behandlung dauert 60 Minuten und sollte im besten Fall, 3
mal pro Woche stattfinden. Wir pflegen engen Informations-
austausch mit den Operateuren (Operationsbericht) um kein
wichtiges Detail in Ihrer Nachversorgung zu Ubersehen.

KONNEN SCHMERZEN
AUFTRETEN?

Die Erfahrung zeigt, dass die wenigsten Patienten Schmer-
zen haben, da Sie sehr gut mit Schmerzmitteln eingestellt
sind und die Operationstechniken (teilweise Minimalinvasiv)
immer weniger Gewebe schadigend sind. Trotzdem kénnen
rezidivierende Schwellungen und leichte Schmerzen bis zu
einem Jahr nach Operation auftreten, sind aber in den meis-
ten Fallen unbedenklich und von kurzer Dauer.

WAS KOSTET MICH DIE BEHANDLUNG
UND GIBT ES EINE ERSTATTUNG DURCH
DIE KRANKENKASSE?

Unsere Leistungen kénnen Sie als Selbstzahler/ Privat- oder
Gesetzlichversicherter in Anspruch nehmen. In der Regel
werden die anfallenden Kosten von den Krankenkassen
Ubernommen.

WELCHES ERGEBNIS KANN ERZIELT
WERDEN?

Nach erfolgreicher Operation und konsequenter Nachbe-
handlung durch einen Physiotherapeuten ist die Funktiona-
litat (Alltag) Ihres Fuf’es nach ca. 4 Monaten schmerzfrei und
eine 100% schmerzfreie Belastung (Sport) nach ca. 10 Mona-
ten moglich.
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