e ™ — WS TEALISCHE f

= WILHELMS-UNIVERSITAT ﬂ

—  MUNSTER K
Universitatsklinikum
Miinster

Schultersprechstunde Klinik fiir Unfall-, Hand- und

Prof. Dr. med. J. Christoph Katthagen Wiederherstellungschirurgie

Dr. med. Philipp A. Michel

. - Univ.-Prof. Dr. med. Michael Raschke
Dr. med. Sebastian Oenning

Dr. med. Julia SuRiek Direktor
Hr. Christian D. Schenk Waldeyerstrale 1
Fr. Alina Kéhler 48149 Munster

Hr. Mats Wietholter
T+49(0)251-83-56337

F +49(0)251-83-56318
Vermittlung: T +49 (0)251-83-0

Patientenetikett uhchir@uni-muenster.de

www.traumacentrum.de

Nachbehandlungsplan nach Schulterstabilisierung (posterior/multidirektional)

1. Phase: 1. — 3. postop. Woche

5 Wochen Immobilisation in Thoraxabduktionskissen
Schulter nur Pendeliibungen

aktiv und passiv freie Belibung von Ellbogen und Handgelenk
begleitende passive Mobilisation in der CPM-Schiene

ANRNENEN

2. Phase: 4. — 6. postop. Woche
Beginn mit passiver Gelenkmobilisation
v passive Gelenkmobilisation mit folgenden Bewegungseinschrankungen: Anteversion: frei, Abduktion: 90°, ARO: 30°
und IRO 30°

Ambulante, facharztliche Wiedervorstellung zur Verlaufskontrolle 6 Wochen postoperativ

3. Phase: 7. — 12. postop. Woche
Erarbeiten der aktiven und passiven Gelenkbeweglichkeit
v passive und zunehmend aktive Mobilisation ohne Bewegungslimit unter Beachtung der Schmerzgrenze
v zentrierende Ubungen fiir das Glenohumeralgelenk
v Beginn mit Kraftigungsiibungen der Scapulastabilisatoren und isometrischen Ubungen fiir die
Rotatorenmanschette ohne Gewichte oder lange Hebelarme

4. Phase: Ab der 13. postop. Woche
Muskulare Kraftigung und Wiederaufnahme von beruflicher und sportlicher Aktivitat
v’ freie aktive und passive Gelenkbeweglichkeit erlaubt (Schmerzgrenze!)
v" muskulire Kraftigung der Rotatorenmanschette und scapulothorakalen Muskulatur zunehmend
mit Gewichten und Hebelarmen spater an Geraten
v"dynamische Bewegungsiibungen zur Verbesserung der Koordination
v" Rickkehr zu beruflichen Aktivitdten mit hoherer Schulterbelastung
v' Beginn Sportspezifisches Training

Volle Sportfihigkeit:
- Uberkopfsportarten i.d.R. nach 6 Monaten
- Kontaktsportarten i.d.R. nach 6 Monaten



