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Verschiedene Halskragen

Diese Broschire enthalt wichtige Informationen und Tipps

l. Haltung und Bewegung im Alltag
Il. Heimprogramm

Harter Halskragen

Je nach durchgefihrter Operation entscheidet der Chirurg, ob und wie lange Sie einen Hals-
kragen bendtigen und welcher flr Sie geeignet ist.

Im Allgemeinen missen Sie bis zur Rontgenkontrolle am Tag nach der Operation den harten
Halskragen tragen. Danach bendtigen Sie in der Regel einen weichen Halskragen und dieser
begleitet Sie bis ca. 2 Wochen nach der Operation. Zur Korperflege ist es erlaubt, den Kragen
jeweils abzuziehen.

Gilt fir lhre Nachbehandlung etwas Anderes, wird Ihnen dies durch lhren Arzt, das
Pflegepersonal oder lhren Physiotherapeuten mitgeteilt.




|. Haltung und Bewegung im Alltag

Die richtige Haltung

Aufrichtung der gesamten Wirbelséule

Halswirbelséule
(7 Wirbel)

Brustwirbelséule
(12 Wirbel)

Lendenwirbelséule
(5 Wirbel)

Kreuzbein (Sacrum)

] Steissbein

Um eine optimale Position der
Halswirbelsaule zu erhalten, muss
die gesamte Wirbelsdule inklusive
des Beckens in die Haltungsschulung
einbezogen werden.

Die richtige Einstellung der Wirbel-
saule startet von unten nach oben.

Zahnradmodell nach
Dr. med. Alois Brigger

So finden Sie die korrekte Haltung im Sitzen

v/ Das Becken soll sich stabil auf der Unterlage befinden. Ist es zu weit nach hinten gekippt,
so stellt sich die gesamte Wirbelsaule dartiber rund ein. Ist es zu sehr nach vorne gekippt,
so ergibt sich ein Hohlkreuz.

v/ Sie finden die optimale Position des Beckens, wenn Sie direkt auf den Sitzbeinhtckern
sitzen (Ihr Therapeut zeigt Ihnen, wie Sie diese finden kénnen). Nun kann die normale
Aufrichtung nach oben weiterlaufen, so dass sich der Kopf gerade auf dem obersten
Halswirbel ausrichten kann.

Vorgehen:

1. Setzen Sie sich auf eine stabile Unterlage.

2. Richten Sie ihr Becken auf.

3. Stellen Sie sich vor, Sie mdchten sich gross machen, das Brustbein geht leicht nach vorne
oben und der Nacken macht sich lang (als Hilfe kénnen Sie mit den Augen nach unten
schauen).

= Der Kopf hat nun eine optimale Stellung auf der Wirbelsédule und kann ohne viel
Muskelaktivitat gehalten werden.

Korrekte Sitzhaltung

Achten Sie auf Bodenkontakt, auf eine gute
Sitzflache und auf einen lockeren Schultergurtel.

Varianten

— Wichtig ist, dass Sie die gesamte Wirbelsaule richtig belasten.
— Wichtig ist, dass Sie die Sitzposition haufig wechseln.



Korrekte Lagerung im Bett bis zum Kontrolltermin bei lhrem Operateur Transfer aus und ins Bett

God . ol R

Drehen im Bett

Seitenlage

— - - - wW
— Wichtig ist, dass die gesamte Wirbelsaule die natiirliche Form behalt.

— Hohlraume sollten mit weichen Kissen ausgefiillt werden, damit Ihr Nacken g
bequem liegt.
Aus der Seitenlage in den Sitz

Rutschen im Bett

w
\
In Ruckenlage nach rechts/links In Seitenlage nach vorne/hinten ‘ ]
1. Bauch anspannen 1. Bauch anspannen ' l‘ g
2. Druck unter Flissen und E\lbogeﬂ 2. Druck unter Hand und Beinen - 4
aufbauen aufoauen o
3. Gesass leicht anheben 3. Gesass leicht anheben Aus dem Sitz in den Stand
4. In Kleinen Schritten rutschen 4. In kleinen Schritten rutschen



Transfer auf den Boden

Aus dem Stand in den VierfUsslerstand

So kdnnen Sie ohne Probleme auf den Boden gelangen, um etwas aufzuwischen
oder etwas aufzuheben, ohne sich selber zu gefahrden.

— Wichtig ist, dass Sie die Hande auf den Oberschenkeln abstiitzen.

Mdgliche Bewegungen der umliegenden Gelenke

o

Schulterkreisen,
um die Nacken-
muskulatur zu
entspannen.

Beckenkippung, um den unteren Teil
der Wirbelsaule zu bewegen.
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Dynamisches Stehen

Langes Stehen ermUdet die Muskulatur und flihrt zu Fehlhaltungen. Dies kann durch kleine
Ubungen einfach vermieden werden.

! Kleine Gewichtsverlagerungen
v ‘ ' r rechts/links
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& - Kleine Gewichtsverlagerungen
o nach vorne/hinten

Entlastung im Sitzen und im Stand

Entlastung kann einerseits durch eine dussere Stabilisation oder durch das Abgeben des
Armgewichtes erlangt werden.

Abstiltzen des Kopfes im Sitzen

Das Kopfgewicht kann so an die Hande abgegeben werden.

Armgewicht im Sitzen abgeben

So entsteht kein Zug an der Nackenmuskulatur.
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Arme am Korper abstiitzen

Arme aufstltzen oder in der
Hosen- /Jackentasche versorgen.

Weitere Tipps im Alltag
Verschiedene Varianten zum Anziehen von Socken und Schuhen

Sicherer Halt ist wichtig.

Zahne putzen

In Schrittstellung stehen und mit einer Hand am Lavabo abstitzen. Zum
Spulen des Mundes ein Glas mit Wasser benutzen.
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Huftbreit stehen und Bugelbrett so hoch einstellen, dass Ihr Ricken gerade ist.

Staubsaugen/Fegen

In Schrittstellung stehen, Saugrohr/Besen maglichst so einstellen, dass Ihr Ricken bei
der Aktivitat gerade ist.

Aufwischen

In die Hocke gehen und kdérpernah wischen.
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Korrektes Blcken/ Heben/ Tragen

Bicken

-~ i Gesass geht nach hinten unten, dabei bleiben die Knie an Ort und
Stelle, so bleibt der Schwerpunkt immer Uber den Fissen.

Heben

Tragen Gewichte seitlich tragen

Sofern keine anderen Abmachungen getroffen
werden, ist das Tragen von Gegenstanden, welche
Uber 5 kg wiegen, erst nach dem Kontrolltermin beim
Operateur erlaubt.
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Gegenstande immer
. kodrpernah und mit Gewichte immer gleichmassig auf
s beiden Handen tragen. beide Seiten verteilen.

13



Mm. Mutti

Kreuzbein

Auto fahren

In der Regel durfen Sie bis zur ersten Kontrolle beim Operateur nicht selbst Auto fahren.
Gilt in Ihrer Nachbehandlung etwas Anderes, wird Ihnen dies durch Ihren Arzt, das Pflege-
personal oder Ihren Physiotherapeuten mitgeteilt.

Da das Fahren in einem Auto immer auch mit kleinsten Erschitterungen verbunden ist, emp-
fehlen wir auch nicht, dass Sie kurz nach der Operation als Beifahrer lange unterwegs sind.

ll. Heimprogramm

Die muskuldre Stabilisation des Rumpfes

Das Erlernen der muskuléren Stabilisation ist nach einer Wirbelséulenoperation sehr wichtig.
Durch angepasste Muskelaktivitat kann die Wirbelsaule wie in einem Korsett gestitzt werden.
So kann die Heilung gut ablaufen und weitere Schaden kénnen so vermieden werden.

Begriffserklarung: Grundspannung

. Eine muskulare Stabilisation der

Wirbelséule bedeutet:

Anspannung des M. Transversus abdominis und
der Mm. Multifidi (tiefe Bauch-/Rickenmuskeln
und wichtige Stabilisatoren) in verschiedenen
Ausgangsstellungen wie z.B. Sitz/Stand und spa-
L Schambein ter auch bei Alltagsaktivitaten, z.B. Heben/Tragen.

M. Transversus abdominis

|- Beckenbodenmuskulatur

Uben der Grundspannung

Vorstellungsmaglichkeiten zur Aktivierung der
Grundspannung:

e Bauchnabel Richtung Steissbein ziehen
¢ Die seitlichen Beckenknochen zusammenziehen
e Reissverschluss schliessen bei enger Hose
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Zur Kontrolle kdnnen Sie mit 2 Fingern lhre Beckenknochen aufsuchen.

Dann wandern Sie mit Ihren Fingerspitzen ein paar Zentimeter in Richtung Bauchnabel.
Dort in der Tiefe (leichten Druck mit den Fingerspitzen auslben) sollten Sie eine
Anspannung spuren.

Ubungshaufigkeit:

e Stindlich 3x10 Sekunden die Spannung halten

e vor Bewegungsubergangen (z.B. vom Liegen zum Sitzen, vom Sitzen zum Stehen)
und bei Bewegung sollten Sie die Spannung aufbauen und halten.

Achtung

¢ Bei der Anspannung darf keine Bewegung in der Lendenwirbelséule stattfinden
¢ langsame, sanfte Anspannung und Entspannung

* regelmassige, tiefe AtemzUlge

Notizen




