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Liche Kundin,
licher Kunde,

als filhrende Anbieter von medizinischen Hilfsmitteln und Gesund-
heitsdienstleistungen bieten Ihnen die reha team-Fachhandlerinnen
und -Fachhandler vor Ort ein Optimum an Qualitat, freundlichem
Service sowie kompetenter Beratung und Begleitung. Immer mit dem
Ziel die Lebensqualitat unserer Kunden zu verbessern.

Denn je grofer die korperliche Einschrankung ist, desto wichtiger sind
selbst kleinste Schritte, die Bewegung bedeuten. Unser Ziel ist die
uneingeschrankte Integration behinderter und dlterer Menschen in
die Gesellschaft. Deswegen finden Sie bei uns Hilfsmittel von hochster
Qualitat und optimaler Bedienbarkeit.

Gerne beraten die reha team-Expertinnen und -Experten Sie im Hin-
blick auf einen gezielten und sinnvollen Hilfsmitteleinsatz und stehen
Ihnen bei allen Fragen rund um die Rehabilitation, Pflege, Mobilitat
und Gesundheit zur Verfiigung.

Wir freuen uns auf Sie!
Ihr Sanitatshaus mit dem Lacheln
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Hausliche Pflege

Sonderprodukte

Homecare
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Menschlich. Hilfreich. Qualifiziert.

Als Leistungsgemeinschaft hoch qualifizierter Reha-Betriebe
sind wir Ihr innovativer Partner mit Qualitdtsprodukten aus dem
Rehabilitationsbereich. Wir wollen Ihnen mehr liefern als »nur
ein Hilfsmittel: Wer sich fiir reha team entscheidet, soll auch
das Geflihl mitgeliefert bekommen, einen vertrauenswiirdigen,

kompetenten und verldsslichen Partner an seiner Seite zu haben.

Unsere qualifizierten Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter im Innen-
und Aupendienst orientieren sich an den personlichen Bediirf-
nissen unserer Kundinnen und Kunden sowie am neuesten Stand
der Technik.

Mobilitatshilfsmittel ...

Ein weiteres Plus bietet reha team durch seine bundesweite
Prasenz: Mehr als 180 Betriebe, die in einem permanenten
Erfahrungsaustausch miteinander stehen, garantieren lhnen
einen optimalen Service, so hilfreich und individuell wie mdglich.
Machen Sie sich doch einfach Ihr eigenes Bild von unserer Leis-
tungsfahigkeit: Rufen Sie uns an oder schauen Sie bei uns vorbei.
Selbstverstandlich besuchen wir Sie auf Wunsch auch zu Hause.

Unsere kompetenten Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter stehen
Ihnen jederzeit zur Verfiigung.

.. fur Ihr Plus an Lebensqualitat!

Unser Produktprogramm umfasst samtliche Hilfsmittel, die Ihren
Alltag erleichtern und Ihnen dabei helfen, lhre Unabhdngigkeit
weitestgehend zu erhalten.

Die individuelle Beratung unserer reha team-Expertinnen und
-Experten basiert auf einer hohen fachlichen und sozialen Kom-
petenz. Sie ist immer der Ausgangspunkt fir die Auswahl des
richtigen Hilfsmittels.

Durch den gezielten und sinnvollen Einsatz von Reha-Hilfsmit-
teln unterstiitzen wir Sie bei lhrem Wunsch nach Mobilitat bis
ins hohe Alter bzw. Mobilitdt nach Rehabilitation - eine wich-
tige Voraussetzung fiir Selbststdndigkeit, Unabhangigkeit und
Lebensqualitat.
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Komplettversorgung aus einer Hand
Unser Service fir Sie
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Beratung Technische Unterstiitzung

« Individuell und personlich - auch zu Hause « Individuelle Anpassung von Hilfsmitteln durch Spezialistinnen
- Abwicklung der Kosteniibernahme mit den und Spezialisten

» Krankenkassen + Hilfsmittel auf Probe

« Unterstiitzung bei allen Formalitdten + Vermietung von Reha-Mitteln

+ Umfangreicher Reparaturservice
- Spezialversorgungen fiir Schwerstbehinderte
.. . . + Sonderanfertigungen
Administrative Unterstiitzu ng + 24 Stunden Notfall-Service
- Service-Teams mit eigener Werkstatt
- Erstellung von Kostenvoranschldgen
- Finanzielle Abwicklung mit den
+ Kranken- oder Pflegekassen sowie Einrichtungen
der hduslichen Pflege



Versorgungsablauf fiir Reha-Hilfsmittel
uber Kostentrager
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Eingang der Verordnung in Ihrem Sanititshaus mit dem Licheln

Wiedereinsatz von Reha-Hilfsmitteln Fallpauschalen-Versorgung

Beratung des oder der Versicherten im rehateam

Bestandsabfrage des Hilfsmittels Versorgungsanzeige an den Kostentrager
im Krankenkassenpool

Kostenvoranschlag Wiedereinsatz
aus Kassenbestand
oder
Kostenvoranschlag iiber Neuversorgung

Bewilligung durch den Kostentrager

[ 1
I

Bewilligung durch den Kostentrager [

<
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<
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Beschaffung aus dem Wiedereinsatzlager
und Aufbereitung oder Neubestellung

@ Auslieferung und Einweisung

Berechnung an den Kostentrager

Weiterfiihrende Betreuung des oder der Versicherten
durch Ihr Sanitdtshaus mit dem Licheln
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Unsere Service-Leistungen fir Sie

Alles, was Recht ist

Wohnumfeldverbessernde Mafinahmen:
Welche rechtlichen Rahmenbedingungen
gelten?

Viele Menschen mit einer gesundheitlichen Einschrankung
oder Behinderung wiinschen sich, solange wie moglich in ihrer
vertrauten Umgebung zu bleiben. Doch nicht immer ist ihre
Wohnung senioren- oder behindertengerecht ausgestattet. In §
40 Abs. 4 SGB IX ist geregelt, wann die Pflegekassen finanzielle
Zuschiisse fir Mapnahmen zur Verbesserung des individuellen
Wohnumfelds gewdhren kdnnen.

Welche Leistungsvoraussetzungen bestehen,
damit der Zuschuss zu wohnumfeldverbes-
sernden MaBnahmen von den Pflegekassen

gewahrt wird?

Ein finanzieller Zuschuss kann von Seiten der Pflegekasse nur
gewdhrt werden, wenn im Einzelfall durch die Mapnahme die
hdusliche Pflege tiberhaupt erst mdglich wird, die hdusliche
Pflege erheblich erleichtert und damit eine Uberforderung des
Pflegenden sowie des Pflegebediirftigen verhindert wird oder
eine moglichst selbststandige Lebensfiihrung des Pflegebediirf-
tigen wieder hergestellt wird.

Wie ist der konkrete Leistungsinhalt?

Die Pflegekassen kdnnen Mapnahmen bezuschussen, die eine
Anpassung des Wohnumfelds an die Bedirfnisse des Pflege-
bediirftigen bezwecken und deshalb in einer anderen Wohn-
umgebung nicht notwendigerweise bendtigt werden wiirden.
Ebenfalls kdnnen Mapnahmen bezuschusst werden, die mit
einem wesentlichen Eingriff in die Bausubstanz verbunden und
damit der Gebdudesubstanz auf Dauer hinzugefligt werden. Auch
bei technischen Hilfen im Haushalt, z. B. motorisch betriebene
Absenkungen von Kiichenhdngeschranken kdnnen Zuschiisse
gewdhrt werden.

Wie hoch ist die maximale Bezuschussung?

Die maximale Hohe kann pro MaBnahme bis zu 4.000 Euro
betragen. Die Hohe des Zuschusses ist allerdings zusdtzlich auf
die Hohe der tatsdchlich entstandenen Kosten begrenzt. Dabei
gelten alle Mafnahmen, die zum Zeitpunkt der Zuschussgewdh-
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rung erfoderlich sind, als eine Verbesserungsmapnahme. Dies
bedeutet, dass alle zu einem Zeitpunkt notwendigen Anderungen
als eine wohnumfeldverbessernde Mapnahme zu werten sind, fur
die insgesamt bis zu 4.000 Euro gewdahrt werden kénnen. Wenn
sich die Pflegesituation dndert und weitere Mapnahmen notwen-
dig werden, kann es sich um eine erneute wohnumfeldverbes-
sernde Mapnahme handeln, die wiederum mit maximal 4.000 €
bezuschusst werden kann.

Welche Kosten sind beriicksichtigungsfahig?

Die Aufwendungskosten fiir die Durchfiihrung der Mafnahme,
Materialkosten sowie Arbeitslohn und ggf. Gebiihren. Reparatu-
ren und Wartungen von wohnumfeldverbessernden Mafnahmen
kdnnen nur dann bezuschusst werden, wenn der maximale
Betrag von 4.000 € noch nicht ausgeschdpft ist. Bei Komplett-
ausfall oder Gebrauchsunfahigkeit kann eine Anderung der
Pflegesituation vorliegen, so dass eine Ersatzbeschaffung unter
Umstanden eine neue Mapnahme darstellen kann, so dass eine
erneute Bezuschussung gepriift werden sollte.

Wie ist die Abgrenzung zur Leistungspflicht
der Gesetzlichen Krankenkassen?

Die Leistungen der Pflegekasse kommen nur dann in Betracht,
wenn kein anderer Leistungstrager vorrangig verpflichtet ist.
Hilfsmittel, die den Erfolg der Krankenbehandlung sichern, einer
drohenden Behinderung vorbeugen oder eine Behinderung
ausgleichen, fallen in die Leistungspflicht der Gesetzlichen
Krankenkasse. Eine Verglitung durch die Pflegekasse erfolgt in
diesen Fallen nicht.

Zusammenfassend ist festzuhalten, dass vor Beginn der
Mapnahme ein Antrag bei der Pflegekasse auf Gewahrung

des Zuschusses gestellt werden muss. Dem Antrag sollte der
Kostenvoranschlag sowie ggf. das MDK-Gutachten zur Feststel-
lung des Pflegegrads beigefiigt werden. Die Pflegekasse priift
den konkreten Einzelfall und entscheidet nach pflichtgemdpem
Ermessen lber den Antrag.

Sanitatshaus Aktuell AG

Karin Glund | Juristin und Vertragsmanagerin
bei der Sanitdtshaus Aktuell AG
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Grof3tmogliche Mobilitat

in jeder Lebenslage
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Rollstiihle

Komfort und Sicherheit

Bei unfall-, krankheits- oder altersbedingter

Einschrankung der persdnlichen Bewegungsfrei-

heit muss ein individuell angepasster Rollstuhl
die Funktion der Beine ersetzen.

Dank eines intensiven Erfahrungsaustausches
zwischen erfahrenen Rollstuhlfahrerinnen und
-fahrern, Technikerinnen und Technikern sowie
therapeutischen und medizinischen Fachkraften
existiert gerade in Deutschland eine reiche
Auswahl an geeigneten Rollstiihlen fiir alle
Behinderungsformen und jedes Lebensalter.

Durch Erfindungsreichtum und Kreativitat

der Entwicklerinnen und Entwickler sind die
heutigen Rollstiihle nicht nur funktioneller und
leichter zu handhaben, sondern iiberzeugen
auch durch ihr dsthetisches Design.

Die Geschichte der Rollstuhlentwicklung
verlduft parallel mit dem Wachsen des Selbst-

bewusstseins von Menschen mit einer Behinde-

rung in unserer Gesellschaft.

13
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Rollstiihle
Komfort und Sicherheit

Rollstuhlversorgung

Durch den vollstandigen oder teilweisen Verlust der Gehfdhigkeit »ersetzt« der Rollstuhl die
Funktion der Beine. Deshalb kommt den Fahreigenschaften eine grope Bedeutung zu: Jede noch so
kleine Adaptionsmdglichkeit, die den Rollstuhl wendiger und leichter macht, wirkt sich sofort auf
die Mobilitat seiner Benutzerin oder seines Benutzers aus.

Das Sitzen im Rollstuhl ist jedoch ebenso entscheidend fiir den Alltag von Rollstuhlfahrerinnen und
-fahrern. Therapie- und Mobilitdtsziele sind eng miteinander verkniipft.
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Das Ziel heift Mobilitat

Der Korper des gesunden Menschen ist auf Stehen und Gehen im Alltag ausgerichtet. Unser Ziel ist
es, die Umwelt zu erleben und zu begreifen.

Rumpfstabilitdt und -mobilitdt sind dabei die Schliissel zur Wahrnehmung und Kommunikation. Die
Position des Beckens hat eine zentrale Bedeutung - nicht nur beim Stehen, sondern auch im Sitzen.
Nichtbehinderte konnen ihre Sitzpositionen wechseln, z. B. wegen Unbequemlichkeit, Sitzdruck,
Verspannungen oder Schmerzen. Doch Sitzen im Rollstuhl ist Langzeitsitzen. Viele Rollstuhlbenut-
zerinnen und -benutzer sind nicht oder nur bedingt in der Lage, ihre Sitzposition zu verdndern,
wenn sie z. B. Schmerzen empfinden. Dauerhaftes Sitzen liberlastet Knochen, Bander, Muskulatur
und innere Organe. Deswegen kommt dem Hilfsmittel Rollstuhl und seiner kdrper- und behinde-
rungsgerechten Anpassung grope Bedeutung zu. Sitzfldche und Riickenlehne bilden eine Einheit,
um dem Becken Stabilitdt zu geben.

Folgende Faktoren spielen dabei eine besondere Rolle:

- Sitzbreite

- Sitztiefe

* Riickenhthe

« Sitzneigung

« Riickenlehnenwinkel

+ Konturen von Sitz- und Riickenbespannung
« Materialien (weich, hart, glatt, rutschsicher)

14



Grundsatzliches zur Rollstuhlversorgung:

1. Funktionsfahigkeit

Die individuellen Auswirkungen einer Krankheit oder Behinderung miissen bei einer Rollstuhlversor-
gung immer beriicksichtigt werden. Es gibt kein Schema F!

2. Therapieziel
Die Ziele der Therapie sowie der persénlichen und beruflichen Wiedereingliederung sollten klar defi-
niert und bei den Voriiberlegungen, der Verordnung, Anpassung und anschliefenden Einreichung des

Kostenvoranschlages dokumentiert werden. Ein klar definiertes Therapieziel erleichtert die Entschei-
dung fiir ein geeignetes Hilfsmittel erheblich.

3. Selbststandige Lebensfiihrung

Der Grad der Selbststandigkeit der Rollstuhlbenutzerin oder des Rollstuhlbenutzers ist in die Versor-
gungsiiberlegung grundsatzlich einzubeziehen.

4. Einweisung in den Gebrauch

Der Umgang mit einem Rollstuhl muss getibt werden. Das betrifft Selbstfahrerinnen und -fahrer genau-
so wie die Begleit- oder Betreuungsperson, wenn der Rollstuhl auch fiir den zeitweiligen Schiebebe-
trieb genutzt wird.

5. Verantwortung des Benutzers

Nicht nur die motorischen Fahigkeiten sind entscheidend, sondern auch die geistigen: Die Benutzerin
oder der Benutzer muss mit dem Hilfsmittel umgehen kénnen.

6. Sicherheit

Bei der Erstversorgung mit einem Rollstuhl kann die Ausstattung des Rollstuhls mit einem Kippschutz
aus Sicherheitsgriinden sinnvoll sein.

15
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Rollstiihle
So positionieren Sie richtig ...

Was macht das Becken?

Das Becken befindet sich in Mittellinien-Ausrich-
tung: Der Beckenkamm ist vorne und hinten sowie
links und rechts auf gleicher Hohe und liegt auf
der gleichen Achse. Dadurch ist das Becken nicht
gekippt, es liegt kein Beckenschiefstand vor und
das Becken befindet sich nicht in einer unge-
wiinschten Rotation.
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Was macht die Wirbelsaule?
Die Wirbelsdule ist ausbalanciert und aufrecht,
ohne Rotation oder Lateralkrimmung. Fiir die
gewiinschte ,S"-Form liegen eine normale Lordose
im Bereich der Hals- und der Lendenwirbs

sowie eine normale Kyphose der Brustwir
vor.

Was macht der Kopf?

Der Kopf ist funktionell aufrecht ausgeric
mit einer leichten Vorwartsflexion oder R Optionen fiir den Riicken

Ziele
Ziel der Sitzposition ist es, sicher, funktional und

komfortabel sitzen zu kdnnen.

Optionen fir das
Gesap

Optionen fiir das Zubehdr

16



Optionen fiir die Unterstiitzung des Riickens
Wenn Sie zusatzliche Unterstiitzung brauchen, um

+ Rumpfstabilitat,

+ Sicherheit beim Benutzen des Rollstuhles,

» Positionierung des Rumpfes zu erlangen,

sollten Sie ein Riickensystem (siehe S. 51) in Erwdgung ziehen.

Optionen fiir die Unterstiitzung des Gesapes

Wenn Sie zusatzliche Unterstiitzung brauchen, um

+ Haut- und Gewebeschutz zu gewdhrleisten oder bei bestehenden Schadigungen die
Wundtherapie zu begleiten,

- seitliche Stabilitat zu erlangen oder ein Vorrutschen im Stuhl zu vermeiden,

- die richtige Position fiir das Becken zu erhalten, z. B. bei einem Beckenschiefstand
oder bei Hemiplegie,

+ komfortabel und sicher zu sitzen,

sollten Sie die Anti-Dekubitus- und anderen Sitzkissen ab Seite 51in Erwdgung ziehen.

Optionen fiir die Unterstiitzung durch Zubehor
Wenn Sie zusatzliche Unterstiitzung brauchen, um

- den Kopf sicher und richtig halten zu konnen,

» Fup- und Armlehnen anders zu gestalten,

» Becken oder Rumpf zu stabilisieren oder in Position zu halten,

+ Adaptionen am Rollstuhl vorzunehmen (z. B. Schirm oder Stockhalter),

sollten Sie die Zubehdr-Optionen ab Seite 46 in Betracht ziehen.

17
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Rollstiihle
Rollstuhl als Mobilitatslosung

Folgende Situationen konnen darauf hinweisen,
dass ein Rollstuhl notwendig ist:

- Unfahigkeit zu laufen - sollte selbststdndige oder begleitete Mobilitdt das Ziel sein, ist es sinnvoll
einen Rollstuhl auszuwdhlen.

- Hohes Sturzrisiko oder bereits erlittene Stiirze - sollte beim Gehen/Laufen eine Verringerung der
Sicherheit festgestellt werden oder es zu Stlirzen kommen, ist ein Rollstuhl in Betracht zu ziehen,
da er mehr Sicherheit in der Mobilitdt geben kann.

- Person braucht Unterstiitzung beim Gehen/Laufen - kann jemand ohne Unterstiitzung anderer
oder eines Hilfsmittels nicht mehr gehen, sollte ein Rollstuhl in Erwdgung gezogen werden, da er
nicht nur die Sicherheit, sondern auch die Selbststandigkeit der Person erhdhen kann.

- Gehen/Laufen gestaltet sich als schwierig - kann sich jemand nur noch sehr beschwerlich und
langsam laufend/gehend fortbewegen, sollte ein Rollstuhl in Betracht gezogen werden, da dieser
nicht nur mehr Sicherheit, sondern durch schnellere Mobilitdt auch einen vergroperten Aktionsra-
dius geben kann.

- Gehen/Laufen - erschopft die Person schnell - wird jemand durch das Gehen/Laufen schnell
ermiidet und kann dadurch z. B. am Ende des Tages nicht mehr sicher laufen oder nur noch sehr
reduzierte Strecken zuriicklegen, sollte ein Rollstuhl in Erwdgung gezogen werden, um Sicherheit,
Selbststdndigkeit und Mobilitdt den ganzen Tag zu ermdglichen.

18



Rollstiihle
Auswahl der Rollstuhlart

Mobilitat findet ausschlieBlich drinnen statt

Bei Personen, die ihren Rollstuhl im hauslichen Bereich und auch sonst nur drinnen einsetzen,
konnen folgende Rollstuhlarten in Betracht gezogen werden:

» Manuelle Rollstihle.

» Manuelle Rollstiihle mit Zusatzantrieben, die den Rollstuhl nicht vergropern.

« Elektrische Rollstiihle mit kompakten Abmessungen und Antrieben, die besonders fiir enge Gegebenheiten konzi-
piert sind, z. B. Mittelradantriebe.

Mobilitat findet drinnen und draufen statt

Bei Personen, die ihren Rollstuhl im hauslichen Bereich und anderen Innenbereichen aber auch
AuBenbereichen einsetzen:

+ Manuelle Rollstinhle.

+ Manuelle Rollstiihle mit Zusatzantrieben, die auch im AuBenbereich fiir die Bewaltigung von Steigungen und Gefal-
len, unebenen Oberfldchen und kleinen Hindernissen geeignet sind.

- Elektrische Rollstiihle mit Abmessungen sowie Federungen und Antrieben, die sowohl im Innenbereich engeren
Umgebungen angepasst sind, aber auch im Aupenbereich sicher iiber Steigungen und Gefdlle sowie unebene
Oberfldchen gelenkt werden kdnnen.

Mobilitat findet vorwiegend draufen statt

Bei Personen, die ihren Rollstuhl vorwiegend im Aupen- und nur bedingt im Innenbereich einsetzen:

- Manuelle Rollstiihle, die fiir diesen Einsatz mit den richtigen Optionen ausgestattet sind.

- Manuelle Rollstiihle mit Zusatzantrieben, die fiir den Aupenbereich geeignet sind und gropere Distanzen bewalti-
gen konnen bzw. unterschiedliche Geschwindigkeiten anbieten.

- Elektrische Rollstiihle mit Bereifungen, Federungen und Antrieben, die im Aupenbereich sicher eingesetzt werden
konnen, die auch gropere Distanzen bewdltigen kdnnen bzw. unterschiedliche Geschwindigkeiten anbieten.

- Elektrische Scooter, wenn im Innenbereich eine andere Mobilitdtsart zur Verfiigung steht.

Mobilitat ist komplex und der Rollstuhl muss weitere
Funktionen erfiillen

Bei Personen, die ihren Rollstuhl fir weitere Bediirfnisse als nur fiir Mobilitdt bendtigen:

- Sitzlift - diese Funktion kann notwendig sein, um z. B. die Selbststdndigkeit im hauslichen, schulischen oder beruf-
lichen Umfeld sicherzustellen.

- Stehfunktion - dieser Funktion kann notwendig sein, um medizinische oder therapeutische Ziele zu erreichen.

- Kantelung - diese Funktion kann notwendig sein, um z. B. notwendig passive Druckentlastungen zum Haut- und
Gewebeschutz durchfiihren zu kénnen.

» Winkelverstellbarer Riicken und Beinstiitzen - diese Funktionen kénnen notwendig sein, um z. B. Ruhephasen,
Entlastungen des Rumpfes beriicksichtigen zu kdnnen.

- Sondersteuerungen und Umfeldkontrollen - diese Funktionen kdnnen notwendig sein, um Selbststandigkeit
gewdhrleisten zu kdnnen, auch wenn z. B. die Nutzung der Arme und Hénde beeintrachtigt sind.

19
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Standard-Rollstiihle

Vielseitig und einfach in der Handhabung ...

Unser Standard-Rollstuhl bietet viele niitzliche Details, die den Alltag der Benutzerinnen und Benut-
zer und ihrer Angehdrigen erleichtern. Er ist in vielen verschiedenen Sitzbreiten lieferbar und kann
auf die Grope der Patientin oder des Patienten abgestimmt werden. Der Rollstuhl ist robust und

langlebig und verfligt Gber gute und rutschsichere Schiebegriffe sowie einen waschbaren Sitz- und

Riickenbezug.

Die Bezeichnung »Standard-Rollstuhl« weist
bereits darauf hin, dass diese Modelle generel-
le statt individuelle Funktionen besitzen. Der
Standardrollstuhl eignet sich fiir kurzfristige
Transfers von Patientinnen und Patienten oder

fir kurze Nutzungszeiten, z. B. beim Herausset-

zen einer Patientin oder eines Patienten aus

dem Pflegebett. Zuriist- oder Ausstattungsvari-

anten sind in begrenztem Umfang vorhanden.

DIETZ GROUP

Aufgrund seines relativ hohen Gewichts ist er
weniger geeignet fiir Patientinnen und Pati-
enten, die sich mit dem Rollstuhl diber ldngere
Strecken selbst bewegen wollen.

Standard-Rollstiihle eignen sich fiir den Einsatz
im Innen- und im Aupenbereich.

BISCHOFF & BISCHOFF
Modell S-Eco 300

Modell TOMTAR MR-S

20

DRIVE DEVILBISS
Modell Ecotec 26

INVACARE
Modell Action 1R
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Leichtgewicht-Rollstiihle
Maximale Flexibilitat und Optionsvielfalt im Alltag ...

Erhebliche Gewichtsvorteile, schnelles und unkompliziertes Zusammenfalten sowie optimales
Handling: Das sind die Antworten auf Ihre individuellen Bediirfnisse bei der Versorgung mit einem
Leichtgewicht-Rollstuhl. Leichtgewicht-Rollstiihle sind ca. 3 bis 5 kg leichter als herkdmmliche
Rollstiihle. Dieser Vorteil ist im Hinblick auf die Fahreigenschaften, beim Heben des Stuhls iiber
Treppenstufen oder beim Einladen ins Auto besonders niitzlich.

=E In der Vergangenheit war ein Leichtge- Die Anpassbarkeit der Sitzeinheit und des

g wicht-Rollstuhl von seiner technischen Ausstat- ~ Fahrwerks kombiniert mit zahlreichen Ausstat-

= tung im Wesentlichen ein Standard-Rollstuhl tungsvarianten und Zuriistoptionen erlaubt eine
mit reduziertem Gesamtgewicht. Mittlerweile individuelle Einstellung an die Benutzerin oder
verlaufen die Grenzen fliefend. So reicht unser  den Benutzer. Das fordert die Selbststandigkeit.
Leichtgewicht-Rollstuhl-Angebot vom Stan- Denn je genauer ein Rollstuhl auf die Ressour-
dardsortiment mit Bauteilen aus Aluminium zur  cen, Proportionen und Fahigkeiten der Benut-
Gewichtsreduktion bis hin zum anpassbaren zerin oder des Benutzers abgestimmt ist, desto
Modell mit einer Vielzahl an Elementen aus dem  mehr lassen sich Mobilitdt und Lebensfreude
Aktivbereich. steigern.

MEYRA

Modell Eurochair 2

SUNRISE MEDICAL
Modell Breezy PariX?

22
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DIETZ GROUP
Modell TOMTAR MR-LG

BISCHOFF & BISCHOFF
Modell Pyro Start Plus

23



Hemiplegiker-Rollstiihle
Maximale Flexibilitat trotz Hemiplegie ...

Immer muss gepriift werden, ob die Patientin oder der Patient noch selbst fahren kann und welche
Wegstrecken sie oder er in welcher Umgebung regelmdpig zurticklegen kann. Vor allem bei kraft-
losen Patientinnen und Patienten kdnnte ein zusatzlich zuschaltbarer elektrischer Antrieb sinnvoll
sein.

- Nach einem so einschneidenden Ereignis wie auch die aus der eingeschrankten Bewequngs-
= dem Schlaganfall geht es um die Forderung fahigkeit resultierende Sturzgefahr. Durch die
g der Ressourcen. Dann ermdglichen spezielle geringere Sitzhdhe bei Hemiplegie-Rollstiihlen
= fur das Krankheitsbild Hemiplegie konzipierte kénnen die Patientinnen und Patienten den
Rollstiihle nicht nur die erwiinschte Mobilitat Rollstuhl mit einem Fup trippelnd antreiben.

der Patientinnen und Patienten, sondern senken

INVACARE
Modell Action 4 NG Hemi

Niedrige Sitzhdhen-
Einstellungsmdglichkeit
von 36 - 51cm

24
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Aktiv-Rollstiihle

Die Leichtigkeit des Fahrens ...

Eigenstandige Mobilitdt ist das oberste Ziel bei der Versorgung mit einem Aktiv-Rollstuhl. Selbst-
stdndige Lebensfiihrung, Wiedereingliederung in Beruf und Familie, Wiederaufnahme sozialer
Kontakte und nicht zuletzt die Freude an einem aktiven, selbstbestimmten Leben bilden die Grinde
flr diese Rollstuhlvariante. Ein durch die reha team-Spezialistinnen und -Spezialisten erstelltes
Anwendungsprofil gibt durch seine Anforderungskriterien genauere Auskiinfte und hilft bei der

Auswahl des richtigen Modells.

Entscheidendes Merkmal des Aktiv-Rollstuhls
sind seine vielfdltigen Anpassungsmaglichkei-
ten (Adaptionen): Durch seinen Baukasten ist er
mit vielen Varianten auf die einzelne Benutzerin
bzw. den einzelnen Benutzer wie ein Mapanzug
zu »schneidern«. Je genauer die Anpassung an
die individuellen Kérpermape, die Funktionsein-
schrankungen (mit Option auf zukiinftige weite-
re Anpassungen) und die gewiinschten Fahrei-
genschaften mdglich ist, umso aktiver kann

die Benutzerin oder der Benutzer den Stuhl im
Alltag einsetzen. Deshalb sind die individuellen

Voraussetzungen der zukiinftigen Benutzerin-
nen und Benutzer bei diesen Modellen vor der
Versorgung detailliert abzufragen.

Unsere Aktiv-Rollstiihle bieten anspruchsvollen
Benutzerinnen und Benutzern neben auper-
gewohnlichen Fahreigenschaften zahlreiche
Anpassungsmaglichkeiten fiir eine individuelle
Handhabung. Ausfiihrliche Informationen tiber
das Gesamtangebot erhalten Sie in Ihrem regio-
nalen Sanitdtshaus mit dem Ldcheln



MEYRA
Modell 1180 FUSE R
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SUNRISE MEDICAL

Modell Sopur Nitrum
MEYRA
Modell Nano X



Aktiv-Rollstiihle
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0TTO BOCK
Modell Avantgarde DV

INVACARE
Modell Action XT

28
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SUNRISE MEDICAL
Modell Easy Life

MEYRA
Modell Avanti
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Sport-Rollstihle
Leicht, dynamisch, robust ...

Der Unterschied zwischen einem Alltags- und einem Sport-Rollstuhl liegt u. a. im Gewicht, da Teile
wie Bremsen, Stopgriffe usw. wegfallen. Auch die heute verwendeten Materialien tragen wesentlich
zur Gewichtsreduzierung bei. Wurden Sport-Rollstiihle einst aus Stahl gefertigt, kommen heute vor
allem Aluminium und Titan und Carbon zum Zug.

Ein besonderes Augenmerk sollte beim Fahrerinnen und Fahrer. Er bietet iiberragende
Sport-Rollstuhl auf den drei wichtigsten Fahreigenschaften, wie z. B. extreme Wendig-
Eigenschaften liegen: Balance, Gewicht und keit und sehr hohe Leichtgangigkeit. Es gibt

Fahreigenschaft. Denn egal, ob fiir Anfangerin-  verschiedene Modellvarianten als 3-Rad- oder
nen und Anfanger oder erfahrene Sportlerinnen  4-Rad-Ausfiihrungen, fiir Tennis, Badminton,
und Sportler: Der yrichtige«, exakt angepasste ~ Basketball oder Tanz.

Rollstuhl verbessert die Fahigkeiten seiner

MEYRA

Modell Hurricane Sport

O0TTO BOCK
Modell Invader Basketball

Gut zu wissen ...

Lassen Sie den Rollstuhl bereits in-der
Rehabilitation anpassen, wahrend Sie darin
sitzen. So erreichen Sie-eine dynamische
Anpassung, die zu Ihren Bewegungsabldufen
passt.

30
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Multifunktions-Rollstiihle
Optimale Positionierung durch verbesserten
Sitzkomfort ...

Die Sitzqualitat, die vielseitigen Einsatzmdglichkeiten und die einfache Handhabung dieser
funktionell und ergonomisch gestalteten Rollstiihle schaffen Freiraum und Erleichterung fiir alle
Beteiligten.

Das wichtigste Kennzeichen eines Multifunk- der Selbststandigkeit im Lebensumfeld der
tions-Rollstuhls sind seine vielfdltigen Verstell-  Betroffenen angepasst werden. Diese Rollstiih-
mdglichkeiten: Er kann an die individuellen le kdnnen sowohl als Mobilisationshilfe vom
Auswirkungen einer Krankheit oder Behinde- Liegen zum Sitzen als auch zur Unterstiitzung

rung, die Therapieziele und den jeweiligen Grad  der Sitzposition dienen.

MEYRA
Modell NETTI 4U CE Plus

32
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SUNRISE MEDICAL
Modell Breezy RelaX?

INVACARE

Modell Rea Clematis Pro

33



—
=
=
o
(=]
=

Rollstiihle
/usatzantriebe ...

Zusatzantriebe werden dann eingesetzt, wenn ein handbetriebener Rollstuhl eigentlich ausreicht,
die Restkrafte der Benutzerin oder des Benutzers aber zu gering sind oder die Begleitperson nicht
iber geniigend Eigenkrafte verfiigt, um einen Rollstuhl zu schieben.

Inzwischen gibt es eine Vielzahl verschiedener  durch den Elektromotorantrieb zu unterstiit-

Zusatzantriebe, die unterschiedliche Zwecke zen. Dank ihres geringen Gewichts sowie der
erfiillen. Eines jedoch haben sie gemeinsam: Sie  einfachen Zerlegbarkeit und kompakten Grépe
werden als Zuriistung bei manuellen Greifrei- sind Zusatzantriebe besonders leicht im Auto
fen-Rollstiihlen eingesetzt, um die Rollstuhl- zu transportieren. Beratung und Probefahrt bei
benutzerin oder den Rollstuhlbenutzer sowie Ihrer reha team-Fachhdndlerin oder Ihrem reha

die Begleitperson beim Fiihren des Rollstuhls team-Fachhandler vor Ort.

PERMOBIL

Modell SmartDrive PushTracker 2

PERMOBIL
Modell SmartDrive MX2+

SUNRISE MEDICAL

Modell Empulse WheelDrive

34



ALBER

Modell VIAMOBIL CV13
ALBER

Modell EFIX OF100
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ALBER
Modell SMOOV one 010
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Zusatzantriebe

ALBER ALBER
Modell e-motion M25 Modell viamobil V25
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ALBER

ALBER Modell viamobil V25

Modell EMOTION BE97

36
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ALBER
Modell EFIX BE190

ALBER
Modell e-pilot P15

ALBER
Modell e-pilot P15

37



-
E
=
o
(=]
=

Sunrise Medical
Breezy UniX2

38



Handbikes und Fahrrader
Aktiv am Leben teilnehmen

Hier wird das Rad tatsdchlich neu erfunden, Dank der verschiedensten Fahr- und Dreird-
denn Therapie- und Spezialrader lassen Sie der muss niemand mehr in den eigenen vier
aktiv am Leben teilnehmen und er6ffnen lhnen ~ Wdnden ausharren - und der Bewegung an der
auf vielfdltigen Wegen neue Erlebnisrdume. frischen Luft steht nichts mehr im Wege.

Mit vielen Finessen und in attraktivem Design

leisten sie sowohl fiir Kinder und Jugendliche Ihre reha team-Partnerin oder Ihr reha

als auch fir Erwachsene einen erganzenden team-Partner vor Ort erwartet Sie gerne zu
therapeutischen Beitrag. einer Probefahrt.

39
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Handbikes
fir Freizeit und Training

Die Freiheit geniepen wie nie zuvor — mit den neuen anklemmbaren Handbikes fiir manuelle Roll-
stiihle mit festem Vorderrahmen.

Passend fiir nahezu jeden Nutzungsanspruch Handbikes sind die ideale Losung fiir die Frei-

bietet die Handbike-Familie innovative Modelle  zeitgestaltung, als Trainingsunterstiitzung und

an. zur Bewadltigung von Alltagsherausforderungen
im Rollstuhl.

SUNRISE MEDICAL
Modell Sopur Attitude Hydrid

40

SUNRISE MEDICAL
Modell Sopur Attitude Manual



Fahrrader
fr Fun und Action

Fir die vielfaltigsten Behinderungen gibt es mittlerweile spezielle Fahrrader, die es den Betroffe-
nen ermdglichen, ihren Bewegungskreis um ein Vielfaches zu erweitern.

Sie sind meist als Dreirdder ausgelegt, womit Spap- und Freizeitmobil bietet sich das Fahrrad

der oft miihsame oder unmdgliche Part des als wendiger Partner an. Schauen Sie doch
Balancehaltens aufgefangen wird. einfach mal bei Ihrer reha team-Partnerin oder
Fahrrdder erhalten die Mobilitdt und erganzen Ihrem reha team-Partner vor Ort auf eine Probe-
die Bewegungstherapie. Aber auch als Sport-, fahrt vorbei.

SCHUCHMANN

Modell ,momo motion.” (Dreirad)

HAVERICH
Modell Dreirad 24" TE

HAVERICH
Modell Therapierad 26" TE

41
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Elektro-Rollstiihle

Wissenswertes ...

Moderne Elektro-Rollstiihle erweitern den Aktionsradius von Menschen, die aufgrund ihrer Er-
krankung einen Rollstuhl nicht mehr manuell antreiben kénnen. Hierzu zdhlen vor allem kraftlose
Patientinnen und Patienten sowie Betroffene mit ausgeprédgten Koordinationsstérungen.

Bei der Auswahl des geeigneten Elektro-Roll-
stuhles sind neben der Art und Schwere der
Behinderung verschiedene weitere Faktoren
bedeutsam. Das sind unter anderem:

+ Korpergrope und -gewicht,

- physische und psychische Verfassung,

» Alter der oder des Betroffenen (Kind, Erwach-
sener, dlterer Mensch),

+ Wohnverhaltnisse,

+ Umwelt,

- Verwendungszweck des Elektrofahrzeugs.

Wir unterscheiden mehrere Produktarten fiir die

verschiedenen Antriebsvarianten und die unter-
schiedlichen Anwendungsorte. Hochleistungs-

DIETZ GROUP
Modell SANGO advanced RWD

fahige Elektro-Rollstiihle erreichen mit einer
Batterieladung eine Reichweite von tber 50
km und werden mit einer maximalen Geschwin-
digkeit von 6 km/h, 10 km/h, 12 km/h oder 15
km/h angeboten. Die gesetzlichen Regelungen
der Strapenverkehrs-Zulassungsordnung und
Fahrerlaubnisverordnung sind zu beachten.
Elektro-Rollstiihle miissen von der Fachkraft
sorgfdltig ausgewdhlt und angepasst werden.
Sprechen Sie mit lhrer reha team-Partnerin
oder Ihrem reha team-Partner vor Ort.

Gut zu wissen...:

Die gesetzlichen Krankenkassen genehmi-
gen in der Regel nur in Einzelfallen Elektro-
fahrzeuge tiber 6 km/h. Deshalb sollten

Sie im Vorfeld Riicksprache mit lhrer/reha
team-Beraterin oder Ihrem reha-team-Bera-
ter vor Ort halten.

SUNRISE MEDICAL
Modell Quickie Q200 R

42



MEYRA
Modell Optimus 2

PERMOBIL
Modell M5 Corpus

BISCHOFF & BISCHOFF
Modell Via

PERMOBIL
Modell M1

43
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Sonderversorgung und Steuersysteme
Unser Markenzeichen ...

Unsere Aufgabe ist es, Losungen zu finden, die Kérperbehinderten das Leben vereinfachen und Be-
grenzungen aufheben. Um den Anforderungen der Patientinnen und Patienten gerecht zu werden,
gilt es, die Probleme durch gezielte Anpassung wirkungsvoll zu [6sen.

Einfache Anpassungen konnen oft im Rahmen
eines Baukastensystems verwirklicht werden.
Die drei Einheiten Fahrgestell, Sitz und Steuer-
system der hier abgebildeten Produkte lassen
sich auf vielfaltige Weise kombinieren und
bieten eine grope Flexibilitat. Manchmal sind
jedoch mehr oder weniger aufwendige Son-
deranpassungen erforderlich, um ein Problem
zu 16sen. Saug- und Blassteuerungen, Schleifen-
steuerungen, moderne Kommunikationssysteme
und mikroprozessorgesteuerte programmier-
bare Elektronik sowie ergonomisch gestaltete
Polster und Stiitzen sind nur einige Beispiele fiir
die zahlreichen Mdglichkeiten.

44

Ein Rollstuhl wird immer der Benutzerin oder
dem Benutzer angepasst und nicht umgekehrt!

Ein Standardprodukt ist aufgrund der individu-
ellen Behinderung oft nicht geeignet. Viele Be-
nutzerinnen und Benutzer brauchen Rollstiihle
mit diversen Anpassungen, um mehr vom Leben
zu haben. Deshalb kdnnen die Anpassungen

in der Praxis ganz unterschiedlich aussehen.
Durch die nahtlose Integration des richtigen
Fahrgestells und der jeweiligen Sitzmodule
entsteht ein perfekt auf die Benutzerin oder
den Benutzer abgestimmtes Hilfsmittel.



SUNRISE MEDICAL
Modell Magic Mobility X8

SUNRISE MEDICAL
Modell Quickie Q700-Up M Sedeo Ergo
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MEYRA
Modell iCHAIR ORBIT

PERMOBIL
Modell M3 Corpus

PERMOBIL
Modell F5

45
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Optionen und Zubehor
Problematiken Uberwinden

Optionen Sitzkissen

Nicht immer ist es leicht, sich in der Fiille der 0b als Komfortelement oder therapeutisches
Angebote zurechtzufinden. Umso wichtiger Hilfsmittel bei der Vorbeugung oder Heilung:
ist es deshalb, mit lhrer reha team-Fachkraft Sitzkissen steigern mit geringem Aufwand

dariiber zu sprechen. Sie kennt lhre Bedurfnisse  Ihr Wohlbefinden. Gleichzeitig dienen sie als
und Ihr Umfeld und kann lhnen den Unterschied ~ Prophylaxe gegen das Wundsitzen.
zwischen den einzelnen Artikeln erldutern.

47
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Optionen und Zubehor
Individuelle Losungen ...

Es gibt eine Vielzahl an Zubehdrteilen fiir mechanische oder elektrische Rollstiihle.
Sprechen Sie doch einfach einmal mit lhrer reha team-Fachberaterin oder Ihrem
reha team-Fachberater vor Ort!

Sondersteuerung Sensoren und Taster Tastenmodul
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SUNRISE MEDICAL
Modell Quicki 0700-UP M Sedeo Ergo

48

Mini Joystick



Abnehmbare Seitenpelotten

Abgewinkelte Armauflage

Stabilisierungsbiigel

Therapietisch (bei Elektrorollstiihlen) ~ Amputationsbeinsttze Kippschutz
Abschwenkbare Armlehne Einkaufsstasche / Netz
PHARMAOQUEST PHARMAOQUEST PHARMAOQUEST

Bauchgurt Auxilia

Fixierweste Auxilia

Beckenfixierhose Auxilia

49
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Bekleidung und Sitzkissen
Warm - trocken - schick ...

Wohlfiihlen - auch wenn das Wetter mal nicht mitspielt. Bei Inrem reha team-Fachbetrieb finden Sie
hochwertige Funktionskleidung fiir die unterschiedlichsten Bereiche.
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ORGATERM ORGATERM REHAFORUM MEDICAL
Regencape mit Arm Wickeldecke Webpelz Schlupfsack
ORGATERM
Schlupfsack Artic-Fleece
Modell Winter
ROLKO

Schlupfsack Rolko-Thermo

50



Sitzkissen

Die Dekubitusprophylaxe hat immer oberste
Prioritat. Dabei ist das Erreichen einer stabilen,
symmetrischen Sitzposition ein wesentlicher,
aber nicht immer ausreichender Bestandteil.
Dazu hat reha team ein umfangreiches Sor-
timent an Spezialkissen im Programm. Jeder
Rollstuhl muss mit einem Sitzkissen ausgestat-
tet werden. Fir die Wahl des richtigen Sitzkis-
sens sind mehrere Faktoren ausschlaggebend:

ETAC KUBIVENT

Modell StarLock Contura-Kissen
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- der Grad der Dekubitusgefdhrdung der
Rollstuhlbenutzerin oder des Rollstuhl-
benutzers,

- die Sitzstabilisierung,

- das Sitzklima,

- die erforderliche Sitzhohe.

Therapeutische Nutzen sind u.a.:

- Verringerung der Dekubitusgefahrdung durch
Verbesserung der Druckverteilung,

- Verbesserung des Mikroklimas,

- bessere Ergonomie, Erreichbarkeit des Greif-
reifens und Beinfiihrung,

+ Kontrakturenprophylaxe.

KUBIVENT ROHO

TheraCubus Kissen Model Contour Select

SUNRISE MEDICAL PHARMAOUEST

Jay J3 Riickensystem Model Kalli Form (Schaumstoffstruktur)

Riickensysteme

Riickensysteme sind so konstruiert, dass

sie sich fiir verschiedene Korpergropen und
-formen eignen. Viele Systeme kénnen miihelos
angepasst werden und sind mit nahezu jedem
Rollstuhl kompatibel. Riickensysteme sind ext-
rem leicht und haltbar und so konstruiert, dass
sie an Ort und Stelle bleiben.

51
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Rollatoren, Gehhilfen und Elektromobile

Bleiben Sie aktiv

In unserer modernen Welt ist yMobilitat« zu

einem Schlagwort geworden. Einem Schlagwort,

das auf alle mdglichen technischen Fortbewe-
gungsmaglichkeiten verweist - doch nur noch
selten auf unsere Fahigkeit, aus eigener Kraft
zu gehen. Dabei verdanken wir gerade dieser
Fahigkeit eine unschdtzbare Flexibilitat: Sie
ermdglicht es uns, selbst gropere Distanzen im
Alltag zuriickzulegen.

Fiir gehbehinderte Menschen werden haufig
schon geringe Entfernungen zu einem un-
iiberwindbaren Hindernis. Sie sind in ihrer

Beweglichkeit so eingeschrdnkt, dass sie ohne
fremde Hilfe selbst kurze Wege nicht zuriickle-
gen konnen. Das kann ein anderer Mensch sein.
Oder eine durchdachte Gehhilfe, die drinnen wie
draupen zu mehr Mobilitat verhilft und uner-
reichbare Ziele wieder erreichbar macht.

53
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Rollatoren

Nichts hdlt mobiler als Bewegung

Die richtige Gehhilfe als erstklassiges Qualitatsprodukt leistet einen Beitrag dazu.

Optimal konstruiert, belastbar und variabel.

0b zum Einkaufen oder fiir den Besuch bei
Familie, Freundinnen und Freunden: Mit einem
Rollator kommen Sie tiberall sicher an. Der
Rollator ist eine moderne Form der Gehhilfe.

Er erleichtert kdrperlich beeintrdchtigten oder
gehbehinderten Menschen das Gehen und weist
sehr hdufig zusatzliche Funktionen auf, die

z.B. beim Einkaufen helfen kdnnen. Durch seine
Fahrbarkeit werden zusatzliche Anstrengungen
weitestgehend vermieden und er passt sich
jederzeit dem Gehtempo seiner Nutzerin oder
seines Nutzers an. Der Rollator wird sowohl fiir
den Innen- als auch den Aupenbereich genutzt.

In der Kategorie der Spezial-Rollatoren finden
Sie bei reha team eine Vielzahl von Produkten,

die fiir spezielle Zielgruppen entwickelt wurden:
Indoor-Rollatoren speziell fiir den Wohnungsbe-

DIETZ GROUP
Modell TAIMA XC

54

reich, Rollatoren fir besonders grope Menschen
sowie Schlaganfall-Patientinnen und -Patienten,
wo z. B. eine Einhandbremse montiert ist, oder
aber auch Rollatoren mit Unterarmauflage, bei
denen man sich mit seinem gesamten Gewicht
mit den Unterarmen aufstiitzen kann. Unsere
Spezial-Rollatoren bieten geniigend Komfort
und Sicherheit und schaffen so mit der neu ge-
wonnenen Mobilitat eine héhere Lebensqualitat.
Leichtgewicht-Rollatoren der neuesten Gene-
ration iiberzeugen durch ihr geringes Gewicht,
was sich besonders beim Transport oder beim
Uberwinden von z. B. Bordsteinkanten bemerk-
bar macht.

Ihre reha team-Partnerin oder Ihr reha
team-Partner vor Ort hilft lhnen, stets gut
vorwarts zu kommen.



Standard

DRIVE DEVILBISS
Modell Migo 26
Aufenbereich
REHASENSE
Modell Explorer
TOPRO

Modell Olympos ATR

BISCHOFF & BISCHOFF
Modell Alevo Country

TOPRO
Modell Troja 56

35
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Rollatoren
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Wohnraum

REHASENSE
Modell Pixel

TOPRO
Modell Hestia

DRIVE DEVILBISS

Modell Roomba

Spezialrollatoren

REHASENSE
Modell Server HD

TOPRO

Modell Troja Neuro

SUNRISE MEDICAL
Modell Gemino 30
Parkinson

57
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Rollatoren

Leichtgewichtrollatoren

TOPRO

Modell Pegasus

58

DIETZ GROUP
TAIMA M-GT

REHASENSE
XEON Carbon & XEON Alu

BISCHOFF & BISCHOFF

Modell Alevo Carbon



Gehwagen, Gehrahmen und Gehstocke

Gehwagen dienen dem Ausgleich von Gangun- Ein Gehstock muss nicht immer aus Holz sein:
sicherheiten. Sie bieten der Nutzerin oder dem Moderne Materialien wie Aluminium oder Carbon
Nutzer mehr Stabilitdt als Rollatoren und werden machen ihn zu einem eleganten Hilfsmittel, das
auch fiir Gehiibungen verwendet. Es gibt Gehwa- seine Trdgerin oder seinen Trager schmiickt und

gen mit Sitz, Sitzhose oder Sitzqurt sowie mit einer  fiir den sicheren Gang unterwegs sorgt. Sollten
Unterstiitzung flr eine aufrechte Korperhaltung Sie bereits einen Rollator besitzen, gibt es hierfir
wie Auflagen fiir Unterarme oder Achseln. passende Stockhalter.

Gehrahmen haben in der Regel vier Fiipe mit
rutschfesten Gummikappen und eine gute
Standfestigkeit. Sie bieten Menschen mit einer
eingeschrankten Gehfdhigkeit ein hohes Map an
Stabilitat und Sicherheit.

TOPRO

Topro Taurus H

OSSENBERG

Unterarmgehilfen und Stécke

Unser Komplettprogramm bietet fiir jede
Anforderung die passende Losung.
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Elektromobile

Selbststandigkeit bewahren...

0b zum Einkaufen, zu Freundinnen und Freunden oder beim Ausflug mit der Familie: Mit einem
Elektro-Mobil kénnen Sie sich unabhangig und frei bewegen und das machen, was Ihnen wichtig ist.
Es ist einfach zu bedienen, robust, sicher, langlebig und sparsam.

Elektro-Mobile fallen unter die gesetzlichen Be-

stimmungen fiir Krankenfahrstiihle. Sie diirfen
iiberall dort mit Schrittgeschwindigkeit gefah-
ren werden, wo Fupgangerverkehr zuldssig ist
(§ 24, Abs. 2, StV0), ansonsten auf der Strape.

Es besteht keine Helmpflicht.

Elektro-Mobile sind eine Sonderform von
Elektro-Rollstiihlen fiir den Aupenbereich. Man
unterscheidet 3- und 4-rddrige Fahrzeuge. Die
4-radrigen Elektro-Mobile besitzen eine héhere
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Kippstabilitat und werden daher bevorzugt
verwendet. Elektro-Mobile werden durch einen
sparsamen Motor angetrieben und fahren nahe-
zu gerduschlos, umweltfreundlich und ohne Ab-
gase. Die Lenkung erfolgt manuell und erfordert
eine gute Oberkdrperstabilitdt. Elektro-Mobile
sind sehr spurstabil und kdnnen problemlos
auch mit hoheren Fahrgeschwindigkeiten bis

15 km/h betrieben werden. Damit eignen sie
sich auch fiir weite Strecken und lange
Ausfliige.



TOPRO
Modell Afiscooter S4
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MEYRA
Modell Scooter CL510

BISCHOFF + BISCHOFF

Modell Centuro
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Elektromobile
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PRIDE
Modell Atmos

DRIVE DEVILBISS
Modell Blaze (ST5D Plus)
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Barrierefreiheit

Hindernisse uberwinden

Mehr als 7,5 Millionen Menschen leben in
Deutschland mit einer Schwerbehinderung, wei-
tere 17 Millionen Erwachsene sind schon heute
dauerhaft in ihrem Alltag eingeschrankt. In
Zukunft diirften es noch deutlich mehr werden,
denn die durchschnittliche Lebenserwartung
steigt seit Jahren konstant.

Mit der Bahn verreisen, das Internet nutzen, zur
Arztin oder zum Arzt, zur Universitat oder ins
Kino gehen - fiir Menschen mit Behinderung
oder Beeintrdchtigungen ist das leider nicht
immer selbstverstandlich. Jeden Tag stopen sie
auf viel zu viele Barrieren. Eine gleichberech-
tigte Teilhabe bleibt Millionen Menschen damit
verwehrt.

Barrierefreiheit bedeutet, dass alle Aspekte
unseres Lebens so gestaltet sind, dass sie die

Bedirfnisse aller Menschen beriicksichtigen
und damit auch von solchen mit dauerhaften
korperlichen, seelischen oder kognitiven Beein-
trachtigungen genutzt werden kdnnen.

Nicht selten stellen bspw. Schwellen, Absdtze
und Stufen ein gropes Hindernis fiir Rollstuhl-
fahrerinnen und -fahrer sowie Gehbehinderte
dar. Rampen kdnnen dabei fir die notwendige
Barrierefreiheit sorgen. Sie ebnen nicht nur den
Weg, sondern lassen diesen wesentlich leichter
iberwinden. Auch um das eigene Haus oder die
eigene Wohnung barrierefrei zu gestalten, bie-
tet sich der Einbau einer passenden Rampe an.

Diese und viele weitere Hilfsmittel, die Barrieren
einreifen, stellen wir Ihnen auf den folgenden
Seiten vor.
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Rampen und mehr
Selbststandigkeit bewahren ...

Bei uns finden Sie ein breit gefdchertes Rampensortiment fiir fast jeden Bedarf.
Die hier abgebildeten Produkte zeigen nur einen kleinen Teil unseres Gesamtan-
gebotes.

Bei uns finden Sie ein breit gefdchertes Ram-
pensortiment fiir fast jeden Bedarf. Die hier
abgebildeten Produkte zeigen nur einen kleinen
Teil unseres Gesamtangebotes. Gerne berdt Sie
Ihre reha team-Fachberaterin oder Ihrem reha
team-Fachberater vor Ort.
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Wir beantworten lhnen alle wichtigen
Fragen:

1. Wie wdhle ich die Rampe mit der richtigen
Ldnge?

2. Gibt es Bestimmungen beziiglich der
maximalen Steigung?

3. Welcher Rampentyp ist fiir mich der
richtige?

4. Wann ist eine Kofferrampe oder eine
Leichtbaurampe empfehlenswert?

5. Sollte meine Rampe dazu geeignet sein, REHASENSE
Rollstiihle oder E-Mobile in Kraftfahrzeuge zu Pondus
bringen?

Und wenn Ja; Welche brauche ich?
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REHASENSE
Broadband
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Rampen und mehr
Wussten Sie schon?

Hebeplattformen wurden fiir das Heben von Rollstuhlbenutzerinnen und -benut-
zern und gehbehinderten Personen Gber kleinere Hohenunterschiede konzipiert.
Sie sind fiir enge Platzverhdltnisse optimal. Sie kommen an Orten zum Einsatz, an
denen eine Rampe zu steil oder zu lang wdre.

ETAC

Systemrampe

Systemrampen bieten fiir jeden Bedarf eine passende Losung.
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ETAC

iRamp Carbon

In der Praxis haben sich im privaten Bereich folgende Werte
fiir die Steigung als geeignet herausgestellt:

MOBILITAT

Selbstfahrerinnen und -fahrer: 6 %

Kréftige Selbstfahrerinnen und -fahrer: 6 % bis 10 %
Eine kraftige Person schiebt: 12 % bis 20 %
Eine weniger starke Person schiebt: max. 12 %
Elektroantrieb (Steigung It. Bedienungsanleitung): bis ca. 20 %

Wie grof3 muss eine Rampe sein?

Danach wahlen Sie die bendtigte Stei-
gung aus. Mit diesen Daten errechnen
Sie jetzt die bendtigte Rampenldnge

anhand der vorgestellten Formel und

Die zu Uiberwindende Stufenhghe ist
das wichtigste Map zur Entscheidung
flr die passende Losung. Orientieren
Sie sich also in lhren Berechnungen

zundchst auf die Stufenhohe.

Berechnung der Lange:
Hohe x 100

Steigung

Ldnge =

Beispiel:

Die Treppe hat zwei Stufen

a 18 cm = 36 cm Gesamthdhe. Die
Steigung soll 12 % betragen.

36cmx100_3
12 %

00 cm

8cm x100 5

der Beispiele.

Berechnung der Steigung:
Hohe x 100

Ldnge

Steigung =

Beispiel:

Die Stufe hat eine Hohe von

8 cm. Die Rampe soll 70 cm lang
werden.

=14 %
70 cm

12 % x 150 cm 5

Berechnung der Hohe:
Steigung x Lénge
100

Hohe =

Beispiel:
Die Rampe ist 150 cm lang.
Die Steigung soll 12 % betragen.

=18 cm
100
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Innovative Treppensteighilfen
Mehr Sicherheit und Komfort ...

Treppen werden zum Hindernis, wenn man sie aufgrund einer Krankheit oder einer Behinderung
nicht mehr selbststandig bewaltigen kann. Aber mit einer Treppensteighilfe werden verbaute Wege
wieder frei.

0b zu Hause, in der Arztpraxis, in 6ffentlichen Mobile Treppensteighilfen passen dank einer
Gebduden oder bei Freundinnen, Freundenund  speziellen Halterung an die meisten Rollstuhl-
Verwandten, ob steile, enge oder gewendelte modelle. Sie werden mit wenigen Handgriffen
Treppen, ob Holz, Stein, Marmor oder Teppich: befestigt. Zum Treppensteigen werden die
Unsere Treppensteighilfen Giberwinden fast alle  gropen Rollstuhlrdder einfach abgenommen.
Treppenarten und werden mit geringem Kraft-

aufwand einfach und sicher bedient.

TOPRO
Modell Topro Step
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ALBER
Modell scalamobil S36

Auch mit integriertem Sitz erhdltlich: Fiir Personen,
die zum Treppensteigen Hilfe benttigen, aber nicht
auf einen Rollstuhl angewiesen sind.

ALBER
Modell scalamobil S35
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Bewegungstrainer
Mobilitat fordern und erhalten

Tdgliche Bewegung ist eine der wichtigsten
Voraussetzungen fiir das Funktionieren unseres
Korpers und somit fiir ein eigenbestimmtes und
erfiilltes Leben.

Gerade bei Menschen mit Bewegungsein-
schrankungen aufgrund von neurologischen
und neuromuskuldren Erkrankungen kann eine
gezielte Bewegungstherapie die Beweglichkeit
und Mobilitdt férdern und erhalten.

Motorische Bewegungstrainer ermdglichen
Betroffenen ein regelmapiges Training im ei-
genen Zuhause, unabhdngig von fremder Hilfe,
festen Terminen und Witterungseinflissen. Das
Training der Bein- und Armmuskulatur kann die

Gehfahigkeit und Beweglichkeit deutlich verbes-

sern, Herz- und Kreislauffunktionen starken und
den Stoffwechsel anregen.
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Bewegungstrainer
Bewequng ist die beste Medizin ...

Uberzeugen Sie sich selbst von der wohltuenden Bewegungstherapie und probie-
ren Sie doch einfach mal einen Bewegungstrainer in aller Ruhe zu Hause aus.

Mdgliche Indikationen:

» Multiple Sklerose (MS),

- Schlaganfall, Apoplex, Hemiplegie,

- Paraplegie, Tetraplegie, Spina bifida,

« Parkinson'sche Krankheit,

+ Muskelerkrankungen, Muskeldystrophie.
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Mdgliche Therapieziele und Nutzen:

« Spastiken und Muskelverkrampfungen lockern,

- Gehfdhigkeit erhalten und verbessern, MEDICA , ,
- Muskulatur aufbauen und erhalten, Model THERATrainer mobt
+ Blasen- und Darmfunktion verbessern,

- Folgen von Bewegungsmangel lindern,

* Gehirndurchblutung anregen,

- Medikamente und Nebenwirkungen reduzieren,

+ Wohlbefinden und Psyche stérken.

Mit unseren Bewegungstrainern trainieren Sie ...

* ZuU Hause,

+ selbststandig,

- sooft und solange Sie wollen,
- vom Rollstuhl/Stuhl aus,

- mit oder ohne Muskelkraft,

- ohne Nebenwirkungen,

* sicher,

+ unabhdngig vom Wetter.

MEDICA
Modell THERA-Trainer tigo 560

MEDICA
Modell THERA-Trainer balo 536
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RECK
Modell MOTOmed layson.|
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RECK
Modell MOTOmed gracilel2

RECK
Modell MOTOmed muvi

RECK
Modell MOTOmed loop.!

RECK
Modell MOTOmed loop.la
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Alltagshilfen

Ein weites Feld voller MOglichkeiten

Unter Alltag verstehen die meisten Menschen
sich wiederholende Vorgdnge, die ganz selbst-
verstandlich erledigt werden. Das An- und
Ausziehen gehdrt ebenso dazu wie der Einkauf
oder das Zdhneputzen.

Bewegungseingeschrankte Menschen kdn-
nen solche und andere »Handgriffe« jedoch
nicht ohne Weiteres leisten. Vielmehr sind

sie in ihrem Fall zeitraubende, miihevolle und
manchmal sogar nicht mehr durchfiihrbare
Tatigkeiten, weil sie Bewegungen erfordern,
fir die die notige Kraft und Gelenkigkeit fehlt.
Eine Getrankeflasche, die sich mit nur einer

Hand offnen Idsst, wird zum Problem. Oder eine
schwere Einkaufstasche, die den gesamten Arm
zu sehr belastet. Die Situationen sind vielfaltig
und zeigen, wie hdufig ein Mensch im Alltag auf
andere Menschen angewiesen sein kann.

Bei reha team finden Sie durchdachte und
funktionsgerechte Alltagshilfen, die eine leichte
Handhabung, einen hohen praktischen Nutzen,
Langlebigkeit und eine gepriifte Qualitat mit
ansprechendem Design verbinden.

[



Alltagshilfen
Wiedergefundene Selbststandigkeit ...

Bei reha team finden Sie sorgfaltig durchdachte und funktionsgerechte Hilfen fir jeden Tag, die
eine leichte Handhabung, einen hohen praktischen Nutzen, Langlebigkeit und eine gepriifte Quali-
tat haben. Informationen {iber das umfangreiche Gesamtangebot erhalten Siei in lhrem Sanitats-
haus mit dem Ldcheln.
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REHAFORUM MEDICAL

Sockenanzieher

ETAC

Socky Strumpfanzieher

Ein Strumpfanzieher ermdglicht Menschen mit Ri-
cken-, Hiift- und Kniegelenkproblemen das selbst-
standige Anziehen von Striimpfen und Socken.
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RUSSKA

Pflegerufsystem

Mit dem Armbandsender 16sen Sie bei einer
anderen Person in einem anderen Zimmer oder
einer anderen Wohnung ein akustisches und
optisches Signal aus.

PHARMAQUEST

Komfort Steckbecken

ETAC

Aktiv Greifzangen

Greifzangen erleichtern lhnen das Heranholen
und Weglegen von Gegenstanden fast jeder Art.
Die hier abgebildeten Modelle sind dariiber hinaus
mit einem Magneten ausgestattet, um metallische
Gegenstdnde einfach aufzunehmen.
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Alltagshilfen
Selbststandigkeit bewahren ...

in der Kiiche und beim Essen

Menschen mit eingeschrankter Beweglichkeit langlebig. Bis ins Detail durchdacht, bieten
oder nachlassender Kraft bendtigen besondere  sie neben Sicherheit und Komfort ein benut-
Hilfsmittel, die ihnen die Arbeit in der Kiiche zerfreundliches, griffiges und ansprechendes
und das Essen erleichtern. Die Produkte von Design.

reha team sind pflegeleicht und besonders

ETAC
Feed Schnabelbecher

Dieser Schnabelbecher ermdg-

licht eine sichere Aufnahme
der Fliissigkeit, ohne den Kopf
nach hinten zu beugen.

ETAC
Cut Schneidehilfe

Eine Schneidehilfe erleichtert
viele Arbeitsschritte in der
Kiiche. Die Schnittbreite kann
vielfach variiert werden.

Ein Universalgriff, der speziell das Drehen von
Wasserhahnen, das Schliepen und Offnen von

Tiren und das Ein- und Ausschalten von Haus-

haltsgerdten erleichtert.

ETAC

Uni Universalgriff
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ETAC

Fix Fixierbrett

Dieses Fixierbrett kann rutsch-
fest montiert und sowohl fiir
Rechts- als auch fiir Links-
hander angepasst werden. Mit
dem gropflachigen Schieber
lassen sich Gegenstdnde un-
terschiedlicher Grope einfach
und sicher fixieren.



ETAC

Relieve Kdsehobel

Dieser Kdsehobel eignet sich besonders fir
Rheuma-Erkrankte. Mit seinem gewinkelten
Handgriff unterstiitzt er eine gerade Handge-
lenkhaltung und lindert so

Schmerzen.

ETAC

Tasty Trinkglas, Trinkbecher,
Teller mit Randerhdhung

Fir Menschen mit beeintrdchtigter Kraft und
Beweglichkeit in Hand und Arm.

RUSSKA

Teller mit Randerhdhung

Diese Einfassung verhindert, dass beim einhdn-
digen Essen Speisen vom Teller rutschen - auch
im Restaurant.

ETAC

Light Kombinationsbesteck

Ein Kombinationsbesteck fiir Personen, die nur
eine Hand benutzen kdnnen.

0b Alt oder Jung:
Beim Essen kleckert jeder mal. Mit dieser Schiir-
ze schiitzen Sie Ihre Kleidung vor den Folgen.

RUSSKA

Ess-Schiirze

81

=
Ll
L
—
T
n
<
5
—
=




Alltagshilfen
Hilfsmittel-Boxen

Weil der Moment so wertvoll ist! Kleine Helfer fiir mehr Unabhangigkeit im Alltag

Mdglichst lange selbststandig bleiben - wenn Kraft, Koordination und Beweglichkeit langsam nachlassen, ist das
ein Herzenswunsch. Deshalb haben wir in unseren neuen Hilfsmittel-Boxen ein einzigartiges Sortiment an cleveren
Losungen zusammengestellt, fir spezielle Krankheitsbilder und die individuellen Anforderungen eines abwechs-
lungsreichen Alltags.

Rheuma »Alltag«

Nach dem Aufstehen hilft Ihnen die Kndpfhilfe,
Blusen und Hemden wieder allein anzuziehen.
Nutzen Sie den Spezial-Flaschendffner, um zu
Hause und unterwegs Getranke zu geniepen.
Verpackungen aufschneiden und sogar kleine
Bastelarbeiten sind mit der selbstéffnenden
Schere wieder mdglich. Von Ihren neuen
Erfahrungen kdnnen Sie gleich Freundinnen und
Freunden berichten. Der Spezialkugelschreiber
schont empfindliche Gelenke und zaubert trotz
schwacher Hande ein klares Schriftbild. Um
weiter beweglich zu bleiben, ist es wichtig zu
trainieren.

Nutzen Sie die Knete Putty tdglich fiir Hand-
ibungen!

THOMASHILFEN

Hilfsmittel-Box Rheuma

Arthrose »Alltag«
Morgens unterstiitzt Sie Ihre neue Kndpfhilfe
beim selbststandigen Ankleiden. Drei praktische
Reipverschlussringe entlasten empfindliche
Handgelenke zusdtzlich. Fiir Bad und Kiiche
haben wir lhnen zwei vielseitig verwendbare
Tubenausdriickhilfen beigelegt. Weil Arthro-
se-Patientinnen und -Patienten kleine diinne
Schliissel oft schlecht greifen konnen, hilft der
stabile Schltsselgriff. Mit dem beigelegten Po-
werball bleiben Sie weiter in Bewegung. Nutzen
Sie die Chance! Regelmapiges Training verrin-
gert Schmerzen am Tag und hilft Ihnen, trotz
Gelenkbeschwerden weiterhin aktiv zu bleiben.
THOMASHILFEN

Hilfsmittel-Box Arthrose
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THOMASHILFEN

Hilfsmittel-Box Parkinson

Demenz »Alltag — Sicher wohnen«

Diese Hilfsmittel bieten L&sungen fiir typische
Risikofaktoren in den eigenen vier Wanden. Das
LED-Nachtlicht mit Ddmmerungssensor beruhigt
im Dunkeln und mindert die Stolpergefahr.
Symbolaufkleber fiir Kleidung, Geschirr und Bad
erleichtern die Orientierung in der Wohnung.
Mit dem Magnetschloss konnen Sie gefahrliche
Gegenstdnde sicher wegschliepen. Die Fens-
ter- und Balkontirsicherung verhindert, dass
Fenster und Tiiren einfach gedffnet werden
konnen. Auf der Checkliste fur sicheres Wohnen
bei Demenz geben Pflegeberaterinnen und
-berater Tipps, wie Sie Gefahrenquellen in der
Wohnung erkennen.

THOMASHILFEN
Hilfsmittel-Box Schlaganfall

Parkinson »Essen und Trinken«

Nutzen Sie die Anti-Rutsch-Matte auf Arbeits-
flache oder Tablett - das robuste Material ist
vielseitig, giftfrei und Iasst sich leicht wieder
reinigen. Offnen Sie Flaschen und Glaser ohne
Kraftaufwand mit dem Deckel6ffner. Der prakti-
sche Tremor-Loffelaufsatz sorgt dafiir, dass das
Essen sicher auf dem Loffel bleibt. Eine grofe
Erleichterung fir Menschen mit zittrigen Han-
den. Der 2-Henkel- Becher mit Thermo-Funktion
und »Trink-Trick« hilft Innen bequem zu trinken,
ohne den Nacken schmerzhaft anzuwinkeln. Das
Schneidemesser mit Gabelspitze und breitem
Winkelgriff ldsst sich selbst mit zittrigen Han-
den oder wenig Greifkraft gut halten.

THOMASHILFEN

Hilfsmittel-Box Demenz

Schlaganfall »Essen und Trinken«

Die Matte aus patentiertem Anti-Rutsch-Material
gibt Ihnen sicheren Halt bei Kiichenarbeiten.
Wahrend des Essens sorgt sie dafiir, dass nichts
verschiittet wird. Mit dem Anti-Rutsch-Glasoff-
ner brauchen Sie niemanden mehr zu rufen,
wenn Sie Gldser mit Eingekochtem 6ffnen
wollen. Und falls Ihnen das Essen von groperen
Mahlzeiten manchmal noch Schwierigkeiten
bereitet, sollten Sie unbedingt unsere Teller-
randerhdhung ausprobieren. Sie hilft, kleine
Missgeschicke zu vermeiden, und funktioniert
als Widerstand, um Speisen auf Gabel oder
Loffel zu befordern. Sie gehdren zu den zahlrei-
chen Schlaganfall-Patientinnen und -Patienten,
die unter halbseitigen Lahmungen leiden?
Dann testen Sie das »Knork« aus lhrer Hilfsmit-
tel-Box. Es kann abwechselnd mit einem Arm
als Messer und Gabel benutzt werden und liegt
dank gepolstertem Moosgummi-Griff optimal in
der Hand.
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Alltagshilfen
Gesundes Sitzen

Sitzen nach Map ...

Ein durchdachtes Sitzmdbel hilft Ihnen, Ermidungen und sonsti-

ge Beschwerden zu vermeiden oder zu lindern.

Mit unseren Aufstehsesseln konnen Sie gelenk-
schonend und schmerzfrei wieder aufstehen.
Sie eignen sich durch ihre stufenlose Verstell-
mdoglichkeit wunderbar dazu, einen wohl-
verdienten Mittagsschlaf zu halten. Auch als
Fernsehsessel lassen sie keine Wiinsche offen.
Die reha team-Beraterinnen und -Berater helfen
Ihnen gerne bei der Auswahl und beriicksichti-
gen lhre personlichen Bediirfnisse.

TOPRO
Modell Cortina, 3 Motoren,
Graphite, Microsamt,
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TOPRO
Modell Verona, 2 Motoren,
Sahara, Microsamt,



TOPRO

Modell Bologna, 4 Motoren,
Christal
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Bad, Dusche und WC
Selbstvertrauen und Unabhdngigkeit

Das Schamgefiihl des Menschen hat sich {iber
Jahrtausende entwickelt und unser Verstandnis
von Intimitdt dadurch immer mehr sensibili-
siert. So ist es ganz natirlich, dass wir an die
Wahrnehmung unserer Privatsphdre heutzutage
strengere Mapstdbe anlegen als noch vor zwei
oder drei Generationen. Das gilt inshesondere
fr die Korperpflege. Denn kaum etwas betrifft
unseren Intimbereich so unmittelbar und ver-
langt in solchem Map nach Zuriickgezogenheit
wie der tdgliche Aufenthalt in Bad, Dusche und
WC.

Damit sich auch dltere und behinderte Men-
schen den Anspruch auf eine selbststandige
Korperpflege erfiillen konnen, brauchen sie
Hilfsmittel, die die Anwesenheit von Pflegeper-
sonal weitgehend unndtig machen und Bewe-
gungsabldufe erleichtern. Hilfsmittel, die das
Selbstvertrauen fordern und die Betroffenen
unabhdngig machen.

Unser umfangreiches Sortiment beriicksichtigt
nahezu jede Bewequng und jeden Handgriff, der
nicht aus eigener Kraft getan werden kann. So
verhelfen wir Ihnen zu mehr Sicherheit, Unab-
hangigkeit und Wohlbefinden.
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Bad, Dusche und WC
Endlich wieder erholsam baden ...

Wir bieten Ihnen Badewannenlifter, die in puncto Sicherheit, Funktionalitdt und einfacher Handhabung
keine Wiinsche offen lassen.

In die Wanne steigen und sich bei einem wohl- wegungseingeschrankte Menschen beim Ein- und
tuenden Bad entspannen - dazu ist nicht jeder Ausstieq aus der Badewanne. Durch das Driicken
in der Lage. Das Uberwinden des hohen Wan- einer Handbedienung gleitet man sanft auf den
nenrandes, das »In-die-Hocke-Gehen« und das Wannenboden hinab. Nach dem Bad fahrt der

»Wiederaufstehen« fallen oft sehr schwer. Dann Badewannenlifter mithilfe der Handbedienung
gibt Ihnen ein Badewannenlifter die gewiinschte ~ wieder in die erhdhte Ausgangsposition zum
Unabhdngigkeit zuriick. Er wird iiber Saugndpfe Wannenrand, wo ein leichter Ausstieg mdglich
am Wannenboden befestigt und unterstiitzt be- ist.

DIETZ GROUP
Modell KANJO B-protect
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DRIVE DEVILBISS DRIVE DEVILBISS
Modell Bellavita 2G, Comfort, blau Modell Bellavita 26, ohne Bezug

Transferhilfen
Eine Transferhilfe erleichtert das Hinlibersetzen
zur Mittelflache des Badewannenlifters.

DRIVE DEVILBISS

Modell Nova

DIETZ GROUP
Dreh- und Ubersetzhilfen

DRIVE DEVILBISS
Modell Sky, stapelbar
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Bad, Dusche und WC

Wir bringen Hilfen ..

Die hier abgebildeten Produkte zeigen nur einen kleinen Teil unseres Gesamtangebotes.
Gerne berdt Sie Ihre reha team-Fachberaterin oder Ihr reha team-Fachberater vor Ort.

Duschstiihle besitzen einen korrosionsbe-
standigen Rahmen mit Schiebestangen oder
-griffen. Riickenlehne und Sitz ermdglichen
den ungehinderten Abfluss des Duschwassers.
Feststehende Dusch-Toilettenstiihle besitzen

vier Standfiipe. Dusch-Toiletten-Schieberollstiih-

le besitzen vier kleine Schwenkrdder, die ein
Drehen auf der Stelle erlauben. Dusch-Toilet-
tenstiihle als Selbstfahrer besitzen zwei grofe
Rader mit Greifreifen hinten und zwei kleine
Lenkrdder vorn.

Toilettenstiihle sind eine praktische Hilfe fiir
bewegungseingeschrankte Personen, denen

der Weg zur Toilette zu mithsam ist. Diese Stiih-
le sind meistens auf Rollen und kdnnen so dort-

90

hin bewegt werden, wo sie gebraucht werden.
Sie sind von der Konstruktion her dhnlich einem
herkémmlichen Stuhl und verfiigen tber Arm-
und Ruckenlehnen. Nur die Sitzfldche bietet
eine Besonderheit, die anderen Stiihlen fehlt:
Sie Idsst sich bei Bedarf aufklappen. Darunter
offenbart sich die tieferliegende Funktion
dieses Stuhls. Unter der Klappe befindet

sich eine Art Toilettenbrille und in der Mitte
ein Loch. Darunter wird ein Auffangbehdlter
ahnlich einer Schiissel platziert und so kann
sich die Nutzerin oder der Nutzer erleichtern.
Ein Toilettenstiitzgestell ist sinnvoll, wenn eine
Toilettensitzerhdhung aufgrund mangelnder
Fahigkeit zum Aufrichten und/oder Hinsetzen
nicht geeignet ist.

DIETZ GROUP
TAYO Duschhocker rund

DIETZ GROUP

TAYO Duschhocker dreieckig, Silverline



ETAC

Modell Edge

Der Duschsitz kann immer eingesetzt werden, wenn
die Duschtasse einen Rand groper 3 cm hat. Auf diesen
Rand wird der Duschsitz einfach aufgestellt - das kann
in Eigenregie erfolgen, da ein Verschrauben nicht notig
ist. Die Duschtasse bleibt unbeschadigt. Auch ein Ent-
nehmen ist jederzeit moglich, z .B. wenn eine andere
Person die Dusche nutzen méchte.

Wird vor Ort eine Duschtiir genutzt und es handelt sich
um eine Schiebetiir, so kann diese, bei ausreichender
Breite, weiter genutzt werden. Ist die Duschtiir als
Klapptir ausgefiihrt, kann auch diese eingebaut blei-
ben, wenn sie nach aupen 6ffnet und das Ende nicht in
die Duschwanne schwenkt.

Der Duschsitz wird aus Edelstahlrohren, beschichteten
Aluminiumverbindern und Kunststoffteilen gefertigt
und ist somit korrosionsfest. Er ist selbstverstandlich
TOV-gepriift, trégt ein CE-Kennzeichen und entspricht
somit allen Normen und Vorschriften. Er ist fiir Perso-
nen bis 150 kg zugelassen.

Y

DIETZ GROUP

TAYO Duschstuhl mit Armlehnen
DIETZ GROUP

TAYO Duschhocker, mit Armlehnen

DRIVE DEVILBISS
Modell Delphi Plus

DRIVE DEVILBISS

Eine ideale Erganzung zu lhrer
Dusche. Ein Duschklappsitz ist
sehr platzsparend, wird einfach
an der Wand montiert und

bei Nichtgebrauch nach oben
weggeklappt.

91



Bad, Dusche und WC
Wir bringen Hilfen ...

Die hier abgebildeten Produkte zeigen nur einen kleinen Teil unseres Gesamtangebotes. Gerne
berdt Sie Ihre reha team-Fachberaterin oder Ihr reha team-Fachberater vor Ort.

Toilettensitzernéhungen ermdglichen sich die oder der Betroffene biicken muss, ~ Verschiedene Ausfiihrungen erméglichen
Personen, die grope Probleme haben, deutlich geringer. Eine Toilettensitzerhd-  eine optimale Versorgung. Es gibt Modelle
sich tief zu biicken und dann wieder hung kann problemlos an jede gangige mit Armlehnen und in unterschiedlichen
aufzustehen, ein einfacheres Hinsetzen Toilette angebracht werden. Auch die Hohen sowie fest verschraubte oder

und Aufstehen auf der Toilette. Durch die  Reinigung ist leicht und unkompliziert. gesteckte Toilettensitz- erh6hungen.

Erhdhung der Toilette wird der Weg, den

DRIVE DEVILBISS DRIVE DEVILBISS
Modell TSE 120 und TSE 120 Plus Modell Ticco 26, mit Deckel

DIETZ GROUP
Modell SmartFix
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DRI

Modell TS 130

ETAC Fre
Modell clean 24" ;
==
7
D
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DRIVE DEVILBISS =

Modell TRS 130

ETAC
Modell Swift Mobil-2

ETAC
Modell Clean
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Bad, Dusche und WC

Wir helfen weiter ...

Mit Blick auf die barrierefreie Gestaltung lhres Badbereichs ermitteln wir lhren individuellen Bedarf.
Auperdem zeigen wir Ihnen Wege der Bezuschussung Gber die Pflegeversicherung und iiberneh-
men fur Sie die Kommunikation und Abwicklung mit den Kostentrdgern.

Sicherheitshaltegriffe sind besonders im Bad-
und WC-Bereich einsetzbar. Es gibt sie in den
unterschiedlichsten Ausfiihrungen: schwenk-
bare und klappbare Stitzgriffe, starre Wand-
griffe, als Saughaltegriffe oder zum Kleben

- ohne Bohren. Sie sind universell einsetzbar
und in unterschiedlichen Gropen lieferbar. Die
Montage vor Ort sollte grundsatzlich von einer
Fachfrau oder einem Fachmann erfolgen.

INVACARE

Modell Balnea
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Duschhocker und Duschstiihle gibt es in den
unterschiedlichsten Ausfertigungen. Kleinere
Duschhocker eignen sich fiir enge Duschen
und nicht zu grope Personen. Bei einer kleinen
eckigen Dusche bietet sich ein Modell mit einer
Dreiecksform an. Bei den groperen Duschstiih-
len sollte man etwas mehr Platz in der Dusche
haben, da sie oft eine Riickenlehne sowie
Armlehnen haben.

ETAC
Modell Optimal Wandklappgriff



DELFICARE
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INVACARE
Modell Marina
DRIVE DEVILBISS
Modell Benny
DIETZ GROUP
Modell Santilo

Ein Badewannenbrett ermdglicht es der Anwenderin oder dem
Anwender, bequem auf der Badewanne zu sitzen. Ebenso bietet
es auch Platz fiir Seife oder Shampoo in bequemer Reichweite.
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Patienten- und Deckenlifter
.. bewegen Menschen

Kaum ins Bett gegangen, fallt einem ein, dass
man noch etwas vergessen hat. Beispielweise
ein Glas Wasser, ein Buch oder das Handy, in
dem der Wecker fiir den ndchsten Morgen
gestellt wird. Macht nichts, kurz nochmal aufge-
standen, ist auch diese Sache erledigt.

Sind pflegebedirftige Menschen in ihrer Bewe-
gungsfahigkeit allerdings stark eingeschrankt,
ist eine eigenstandige Anderung der Korper-
position oder gar das Aufstehen nicht mehr
mdglich. Um den Transfer durch Pflegeperso-
nen oder Angehorige zu erleichtern, kommen
Patienten- oder Deckenlifter zum Einsatz -
beispielsweise in Krankenhdusern, Pflegehei-
men und der hauslichen Pflege.

Die Lifter ermdglichen es, dass die Betroffenen
mit geringem Kraftaufwand sicher und bequem
zu bewegen sind. Hierbei kommen Trageti-
cher zum Einsatz, die in ihrer Grope und Form
individuell angepasst sein miissen. Das Anlegen
dieser Tiicher erfolgt je nach Bedarf im Bett
oder auch im Rollstuhl. Die Patientinnen und Pa-
tienten werden vom Tuch komplett umschlossen
und beim Transfer sicher, ohne Kraftanstren-
gung und riickenschonend fiir die Pflegekrafte
umgesetzt.

Nachfolgend zeigen wir lhnen unsere unter-
schiedlichen Liftersysteme.
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Patienten- und Deckenlifter

ETAC
Modell Molift Quick Raiser 205
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GULDMANN
Modell GL5

GULDMANN

Hebesitze
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AKS AKS

Modell foldy Modell foldo, bis 150 kg Patientengewicht,
(Standardlifter bis 150 kg ohne Biigel und Gurt

Patientengewicht,
inkl. Standardtransportbiigel
und Standardgurt S
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SLK
SLK Multy Patientenlifter

SLK
SLK Easylev
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Patienten- und Deckenlifter
FUr ein optimales System ...

Bei uns finden Sie Losungen fiir alle Arten von Umgebungen und Hebeanforderungen. Gerne helfen
wir Ihnen bei der Analyse.

Diese Losung spart lhnen auch Zeit, da alles, und betriebsbereit, sobald es gebraucht wird.
was Sie fiir ein effizientes Heben und Verlagern  Folglich steht mehr Zeit fiir die wichtige persén-
bendtigen, stets zur Hand ist, immer geladen liche Pflege zur Verfligung.
i HEYMER
o Modell KlemmLi
E - Aufstellen ohne Lécher zu bohren
3 . . - Die teleskopierbare Séule wird einfach zwischen
r Stationdre Lifter Decke und Boden - ohne Bohren und Diibeln -
— Fest installierte Personenlifter, die an Wand, verspannt

Boden oder sonstigen Objekten befestigt sind.
Sie sind sehr oft eine ideale Losung fiir sehr
enge Rdume.

HEYMER

Modell UNO

- Tausendfach bewdhrter Deckenlifter

- Durch Baukastensystem flexible Lésungen
fiir unterschiedliche Anforderungen
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GULDMANN
GH1

Deckenmontierte Hebesysteme:
Deckenmontierte Hebesysteme sind in allen
Arten von Pflegeumgebungen oft eine ideale
Losung zum Heben und Bewegen von Personen
von einer Stelle an eine andere.

Ein deckenmontiertes System benétigt keine
Bodenfldche und macht Hebevorgdnge viel
leichter, rascher und sicherer.

Hebesysteme dieser Art kdnnen normalerweise
in praktisch jedem Raum montiert werden und

erreichen jede beliebige Stelle im Raum, wobei

Mdbel und Bodenbeldge kein Hindernis darstel-
len.
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Pflegebetten- unc
Zubehor

Das tdgliche Leben erleichtern
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Pflegebetten und Zubehor
Das tdgliche Leben erleichtern

Ein Pflegebett von heute muss vielen Anforde-
rungen und Wiinschen gerecht werden: Neben
dem Wohlbefinden der Patientinnen und Pati-
enten spielt auch der Bedienkomfort fiir die zu
Pflegenden eine wichtige Rolle - ob es um die
richtige Pflegehdhe, Bettenmachen, bequemes
Reinigen des Bodens unter dem Bett oder einen
problemlosen Auf- und Abbau geht.

Unsere Pflegebetten sind stufenlos hohenver-
stellbar. Die Ausstattung umfasst eine mehrfach
verstellbare Liegefldche mit Einstellmdglich-
keiten des Kopf- und Fupteils. Die Verstellungen
werden manuell oder mithilfe von Elektromoto-
ren durchgefiihrt.

Es gibt eine Vielfalt an Zubehdr, das Ihr tagli-
ches Leben erleichtert. Die reha team-Berate-
rinnen und -Berater helfen lhnen gerne bei der
Auswahl.
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Pflegebetten und Zubehor
Mehr Sicherheit und Komfort ...

Wir bietet Ihnen Pflegebetten, die in puncto Sicherheit und einfacher Handhabung keine Wiinsche offen lassen.
Informieren Sie sich doch einfach bei uns vor Ort.

Pflegebetten werden fiir die Betroffenen oft
zum Lebensmittelpunkt. Deshalb sollten sie
ganz bestimmte Anforderungen erfiillen:

- eine bequeme Lagerung ermdglichen, die sich
an die Korperform, das Gewicht sowie das
Krankheitsbild der Patientin oder des Patien-
ten anpasst,

- erholsames Ruhen und Schlafen erlauben,

- den Pflegerinnen und Pflegern die tdglichen
Arbeitsabldufe unter ergonomischen Bedin-
gungen ermdglichen,

- die besonderen Hygieneanforderungen in der
Pflege erfiillen.
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HERMANN BOCK

domiflex niedrig classic
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BURMEIER

Modell Dali low-entry

BURMEIER
Praktische Aufstehhilfe

BURMEIER
Praktische Aufstehhilfe

Niedrigbetten

Die sogenannten Niedrigbetten lassen sich

auf eine Hohe von ca. 22 bis 30 cm absenken.
So soll ein evtl. ndchtliches Aufstehen unge-
fahrlicher und fiir Menschen mit Demenz die
sturzsichernden Seitengitter ganzlich Gberfliis-
sig gemacht werden.
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Pflegebetten und Zubehor
FUr mehr Lebensqualitat zu Hause ...

Pflegebetten von heute sind fahrbar und kdnnen daher zum Bettenmachen oder Umlagern leicht
von der Wand weggefahren werden. Idealerweise sollte die Patientin oder der Patient durch ein
Fenster schauen kdnnen und bei Bedarf vor greller Sonneneinstrahlung geschiitzt werden.

Einlegerahmen

Ein Einlegerahmen besitzt alle Grundfunktionen
eines Pflegebettes. So kann ein Pflegebett in
einem herkdmmlichen Bettrahmen integriert
und in das gewohnte Schlafzimmer eingefiigt
werden. Der Einlegerahmen verfiigt Gber einen
eigenen elektromotorischen Lattenrost und
kann sowohl im Einzel- als auch im Doppelbett
installiert werden.

HERMANN BOCK
Modell belluno bibs

BURMEIER
Modell Lippe IV
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KUBIVENT

smileComfort-Matratze

BURMEIER

Modell NT Hermann

REHAFORUM MEDICAL
Rehaforum Medical Bett-Tisch RFM weip

DRIVE DEVILBISS
Modell SuppliTo twinTop, weip-grau

BURMEIER
Modell Cherusker, Nachttisch

REHAFORUM MEDICAL
Rehaforum Medical Bett-Tisch RFM braun
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Transfer- und Lagerungshilfen
Kompetenz, die Ihnen weiterhilft ...

Die hier abgebildeten Produkte spiegeln nur einen kleinen Teil unseres Gesamtangebotes wider. Bei
uns finden Sie zahlreiche Transfer-, Umsetz- und Lagerungshilfen zur Entlastung von Patientinnen
und Patienten sowie Pflegekraften.

Mit einer Aufsteh-Hilfe kann
die Patientin oder der Patient
ihre oder seine Bewegungen
selbst kontrollieren, wird so
sicherer und der Vorgang des
Umsetzens deutlich verein-
facht. Die Patientin oder der
Patient stellt die Fiife auf die
Scheibe und zieht sich aus

ETAC eigener Kraft in eine aufrech-
Modell Turner PRO - te Position. Die Pflegekraft
Aufsteh-, Umsetz- und dreht die Aufsteh-Hilfe, bis die

fransterhifien Patientin oder der Patient sich

wieder herablassen kann.
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SCHUCHMANN

Modell Tram

ROLKO
Drehteller Rolko-EasyTRANSFER

ROLKO
Rutschbrett Rolko-EasyTRANSFER

ETAC

Modell Immedia EasyTurn
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KUBIVENT

Positionierungs- und Transferhilfen

Das Lagern, Umbetten und Umsetzen von Pflegebediirf-  unterschiedlicher prophylaktischer Mapnahmen, denn
tigen nimmt im Pflegealltag eine bedeutende Rolle ein. sie dienen nicht nur der Anderung der Lage. Im Gegen-
Verschiedenste Bewegungseinschrankungen der Betrof-  teil, das regelmdpige Umlagern, die atemunterstiitzen-
fenen erhdhen oft den nétigen Hilfeeinsatz durch Pfle- den Lagerungen sowie die Muskelpumpe aktivierenden

gekrafte und somit auch deren korperliche Belastung. Bewegungen sind in der modernen und ganzheitlichen
Umso wichtiger ist es also, dass falsche bzw. ungiinstige  Pflege unersetzlich. Die integrierte Eigenschaft der
Bewegungsabldufe sowie »Tragevorgange« nicht nur Reduktion von Reibungswiderstdnden, z. B. beim Einsatz
reduziert, sondern auch positiv beeinflusst werden. Die  von Gleitkissen, unterstiitzt die Dekubitusprophylaxe
Positionswechsel bilden einen wichtigen Bestandteil und -therapie.

SOFTLINE

Care Wave Seitenlagerungskissen XL
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Anti-Dekubitus

Was ist ein Dekubitus?

Wenn Menschen wegen Alter, Krankheit oder
Unféllen immobil und bettldgerig werden, kann
sich ein Druckgeschwdir bilden: ein Dekubitus.
Das Entstehen eines solchen Geschwiires ist
immer von mehreren Faktoren abhangig: Der

Auflagedruck, dessen Zeitdauer und die Gesamt-

durchblutung spielen eine entscheidende Rolle.
Pflegerische und medizinische Mapnahmen
setzen bei der Verhiitung bzw. Therapie von
Dekubitalgeschwiiren an diesen Punkten an.

Der Dekubitus ist immer als Folgeerscheinung
von Grunderkrankungen zu sehen. In den
meisten Fallen kann er durch ein friihzeitiges
Erkennen und die entsprechende Prophylaxe
vermieden werden.

m
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Anti-Dekubitus

Risiken, Prophylaxe und Therapie bei Dekubitus

Ein Dekubitus ist ein Haut- und Gewebedefekt,
der durch den kérpereigenen Auflagedruck
hervorgerufen wird. Er bildet sich bei standig
sitzenden oder liegenden Patientinnen und

Magliche Risiken fiir einen Dekubitus:

* Mangelerndhrung

* Inkontinenz

* Infektionen

* Diabetes

« chronische Erkrankungen

« Coxitis

- Immobilitat/eingeschrankte Beweglichkeit

Zur Unterstiitzung der Prophylaxe und Therapie

gibt es verschiedene Anti-Dekubitus-Lagerungs-

systeme. Die Entscheidung fiir ein bestimmtes

KUBIVENT
Modell Soft 16 Fest

112

Patienten. Altere Personen sind durch Verén-
derungen der Haut, reduzierte Beweglichkeit
und Sensibilitdt besonders hdufig von diesen
chronischen Wunden betroffen.

Anti-Dekubitus-Systme:

« Weichlagerungs-Systeme (z. B. Schaumstoff-
matratzen)

+ Wechseldruck-Systeme (z. B. klein- und grop-
zellige Wechseldruck-Systeme)

+ Micro-Stimulationssysteme

System richtet sich nach dem Gefdhrdungsgrad,
dem Dekubitusstadium und den individuellen
Bedirfnissen der Patientin oder des Patienten.

KUBIVENT
Modell Decu-P12



DRIVE DEVILBISS
Modell MED AIRE FlexWave

AKS

Modell theraplot, Schaumstoffmatratze bis
Grad I, ist in den GroBen 90/100 x 200 cm
erhdltlich

Weichlagerungs-Systeme:

Eine Vielzahl der Systeme basiert auf dem Wirk-
prinzip der Vergroperung der Auflagefldche
des Korpers. Dieses wird durch eine optimale
Anpassung des Produktes erreicht. Es gilt: Je
besser sich die Oberfldche an die Patientin
oder den Patienten anpasst, desto gréper wird
die Auflagefldche. Damit nimmt der Auflage-
druck ab.

Bei der Auswahl eines Weichlagerungs-Sys-
tems sollte darauf geachtet werden, dass die
Patientin oder der Patient nicht zu tief in die
Matratze einsinkt. Das ist wichtig, da sie oder
er sonst an der Durchfiihrung von Bewegungen
behindert wird und das Kdrperschema negativ
beeinflusst wird.

SOFTLINE-SCHAUM
Modell DEKUARE VISCO RZ

AKS

Modell saniflow Il S,Wechseldrucksystem
bis Grad Il mit Statikfunktion, gibt esin
den ,Echtgrépen” 90/100 x 200/220 cm
(ohne Verldngerung oder Verbreitungs-
stiicken)

13
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Anti-Dekubitus

Kompetenz, die Ihnen weiterhilft ...

Alle abgebildeten Systeme basieren auf
demselben Wirkungsprinzip: Der Druck, der auf
gefdhrdete Hautstellen einwirkt, soll gemin-
dert werden. Dieses kann auf verschiedenste

Micro-Stimulations-Systeme:

Die patentierten Micro-Stimulations-Systeme
fordern und erhalten die Eigenbewegung und
Wahrnehmung der Patientin oder des Patienten.
Sie verwandeln feinste Regungen des Schlafen-
den - sogar seine Atembewegungen - automa-
tisch in mikrofeine Gegenbewegungen.

Diese MiS (Micro-Stimulation®) sorgt dafiir,
dass der Mensch seinen Kdrper besser fiihlt und
wahrnimmt. Diese Wahrnehmung wiederum ist
die Bedingung dafiir, dass Blutzirkulation und
Bewegung erhalten und gefdrdert werden - be-
sonders bei Menschen mit alters- oder krank-
heitsbedingten Bewegungseinschrankungen.
Die Micro-Stimulations-Systeme eignen sich flr
alle Patientinnen und Patienten zur Dekubitus-

114

Arten erreicht werden. Gerne berdt Sie hierzu
Ihre reha team-Fachberaterin oder Ihr reha
team-Fachberater vor Ort.

THOMASHILFEN

ThevoautoActiv

Therapie und -Prophylaxe, dies gilt auch fiir den
Einsatz bei Schmerzpatientinnen und -patien-
ten, Demenzerkrankten und bei Patientinnen
und Patienten mit Kérperbildstérungen (z. B.
nach einem Schlaganfall, Multiple Sklerose,
Morbus Bechterew, Schadel-Hirn-Trauma, Quer-
schnitt etc.).

In der Praxis haben sich die Micro-Stimula-
tions-Systeme gut bewahrt. Es konnten keine
negativen Begleiterscheinungen beobachtet
und keine Kontraindikationen festgestellt wer-
den. Durch die einfache Handhabung sind diese
Profi-Pflegesysteme nicht nur fir Pflegeeinrich-
tungen, sondern auch fiir den Einsatz zu Hause
geeignet.



INVACARE

Softform Active 2 Rx,
Hybrid-System mit
indirektem Wechseldruck

Wechseldruck-Systeme:

Die Wechseldruck-Matratzen bestehen aus
verschieden angeordneten Luftkissen. Diese
werden abwechselnd mit Luft aufgepumpt.
Dadurch wird eine mehrfach wechselnde
Druckentlastung geboten.

SLK
Modell SLK 3

Es gibt jedoch kein universell einsetzbares
System, das allen Patientinnen und Patien-
ten gleichermapen hilft. Deshalb miissen die
Bediirfnisse der zu versorgenden Patientinnen
und Patienten individuell abgewogen werden.

SLK
Modell Pain & Therapy
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Sonderprodukte

.. Zur Verbesserung der Lebensqualitat

Ein Viertel der deutschen Erwachsenen (23%
der Manner und 24 % der Frauen) ist stark
tibergewichtig (adip®s). Adipositas ist eine
chronische Krankheit, die mit eingeschrankter
Lebensqualitdt und hohem Risiko fiir Folgeer-
krankungen einhergeht. Betroffene leiden
nicht nur an den korperlichen Folgen, sondern
zusdtzlich unter der Stigmatisierung durch die
Umwelt.

Menschen, die an Ubergewicht oder Adipositas
leiden, bendtigen auch spezielle Hilfsmittel. Sie
sind in besonderem Mape auf deren Stabilitat
und gleichzeitige Flexibilitdt angewiesen. Ein
Hilfsmittel, das nicht den besonderen Anfor-
derungen eines iibergewichtigen Menschen
entspricht, kann schnell zu einer Minderung des
personlichen Wohlbefindens fiihren. Genau dies
mdchten die Sanitdtshduser mit dem Lacheln
durch ihre langjdhrige Erfahrung im Bereich
der XXL-Produkte mit ausfiihrlichen Beratungen
verhindern. Mit Aufsteh- und Umsetzhilfen tiber
Rollatoren und Rollstiihle bis hin zu extrabreiten
Pflegebetten und Spezialmatratzen unterstiit-
zen sie Personen mit Adipositas. Dies sorgt fiir
ein hohes Map an Mobilitdt und Flexibilitat.

0b jemand wiederum an Atemaussetzer leidet,
hat dagegen tberhaupt nichts mit dem Gewicht
zu tun. Diese kdnnen aber Indizien fiir Schlafap-
noe sein und bei ausbleibender Behandlung

Konsequenzen fiir den Alltag haben. 4 % der
Manner im mittleren Alter und 2 % der Frauen
sind von Schlafstérungen mit Atemstillstanden
betroffen. Der Einzelfall entscheidet, welche
Behandlungsmethode am besten geeignet ist.
In schwereren Féllen wird hdufig das Tragen
einer Atemmaske verordnet. Diese Maske wird
wdhrend des Schlafens getragen und ist an
ein Gerat angeschlossen, welches mit leichtem
Uberdruck Raumluft in Nase und/oder Mund
bldst. Ein Zusammenfallen der Atemwege und
die Unterbrechung der Luftzufuhr werden so
verhindert.

Bei schweren Lungenerkrankungen wie COPD
oder einem Lungenemphysem kommt wiederum
eine Sauerstofftherapie zum Einsatz. Eine Mdg-
lichkeit ist es, mittels eines Konzentrators Gber
eine Sauerstoffnasenbrille Sauerstoff in hoher
Konzentration zuzufiihren.

Auf den ndchsten Seiten stellen wir Ihnen diese
und andere Zusatzprodukte aus lhrem Sanitats-
haus mit dem Lacheln vor, die dabei helfen, Ihre
Lebensqualitat zu verbessern.
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Sauerstofftherapie
FUr eine aktive Tagesgestaltung ...

Bei Sauerstoffmangel kdnnen die Organ- und Gewebezellen nicht mehr gut funktionieren. Ursachen fiir

die Unterversorgung sind z. B. Durchblutungsstérungen, Lungenerkrankungen oder Herzkrankheiten.

Ein hoheres Sauerstoffangebot in der Atemluft
ist die naheliegende Therapie, wenn Patien-
tinnen und Patienten unter Sauerstoffmangel
leiden. Sind alle therapeutischen Mdglichkeiten
ausgeschopft und ist der Sauerstoffgehalt

im Blut trotzdem zu niedrig, sollte die Sauer-
stoff-Langzeittherapie eingeleitet werden.

Eine Sauerstoff-Langzeittherapie wirkt lebens-
verldngernd und verbessert die Lebensqualitdt
der Patientinnen und Patienten. Dabei gilt der

Grundsatz: je ldnger, desto besser. Denn, weil

Man unterscheidet folgende Systeme:
- Sauerstoff-Konzentratoren

- Sauerstoff-Flaschen

- Sauerstoff-Sparsysteme

DRIVE DEVILBISS
Modell iGo2
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der Korper Sauerstoff nicht speichern kann,
wirkt er nur, solange er dem Korper zugefiihrt
wird. Klinische Untersuchungen zeigen, dass die
Sauerstoffaufnahme mindestens 16 Stunden/
Tag erfolgen muss, um den therapeutischen
Erfolg abzusichern. Deshalb ist die Sauer-
stoff-Langzeittherapie fiir die Patientinnen und
Patienten ein gravierender Einschnitt in die
Lebensfiihrung und verlangt viel Selbstdisziplin
und Ausdauer.



Sauerstoffkonzentratoren fiir Zuhause, fir die
Pflege oder mobil im Auto und auf Reisen ...
Diese Sauerstoffgerdte bendtigen keine
Flaschenfiillung. Ein Sauerstoffkonzentrator
gewinnt iiber eine Filtermembran aus der Um-
gebungsluft Sauerstoff. Sie werden bei Patien-
tinnen und Patienten eingesetzt, die regelmapig
auf Sauerstoffgaben angewiesen sind (Sauer-
stoff-Langzeittherapie). Fiir unterwegs gibt es
auch entsprechende »Batterie-Varianten«.

DRIVE DEVILBISS
Modell Compact 525

19
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Medizintechnik
Fur alle Situationen ...

Eine Absaugpumpe oder ein Absauggerat Sie besteht aus einer Pumpeneinheit und einem
erzeugt einen Unterdruck, um Luft oder Auffangbehalter fiir abgesaugte Fliissigkeiten.
zusammen mit einem sterilen Absaugkatheter Es stehen sowohl netz- als auch akkubetriebene
Korperfliissigkeiten abzusaugen. Gerdte zur Verfligung.
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DRIVE DEVILBISS
Modell VacuAide QSU 7314D - NE

DRIVE DEVILBISS DRIVE DEVILBISS
Modell VacuAide QSU 7314P - NE Modell VacuAide 7325
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ATMOS
Modell C 161 Battery (22 I/min)
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XXL-Produkte
Stabil und flexibel

Gerade Menschen mit hohem Gewicht und Adipositas-Patientinnen und -Patienten sind auf beson-
ders stabile und flexible Hilfsmittel angewiesen

Denn ein zu schwach ausgelegtes Hilfsmittel reha team hat sich diesem Thema angenom-
verunsichert die Benutzerin oder den Benut- men. Bei uns finden Sie eine ganze Reihe von
zer und flihrt unweigerlich zu Stiirzen und XXL-Produkten, die sich durch hochwertige,
Verletzungen. Die Folgen sind in diesen Fallen stabile Materialien und ein funktionelles Design
besonders fatal, da Unbeweglichkeit und ein auszeichnen, das die physikalischen Dimen-
hohes Kérpergewicht das Verletzungsrisiko sionen und das erforderliche Komfortniveau
deutlich erhdhen. beriicksichtigt.

reha team XXL: Wir helfen Ihnen, den Alltag
leichter und sicherer zu gestalten.

DRIVE DEVILBISS
Modell DS250,
ohne Riickenlehne

OSSENBERG

Leichtmetall Gehstdcke
bis 160 kg Fischergriff oder
anatomischer Griff

Ll
-
x
>
(=]
(=]
o
-8
o
Ll
(=]
=
(=]
(%]

DIETZ GROUP
Gehbock XXL
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XXL-Produkte
Angebotsvielfalt -

Die hier abgebildeten Produkte spiegeln nur
einen kleinen Teil unseres Gesamtangebotes
wider. Ihre reha team-Fachhandlerin oder Ihr
reha team-Fachhdndler vor Ort zeigt Ihnen
gerne weitere.

KUBIVENT h

Modell SoftPlus 22
Anti-Dekubitus Wiirfel-Matratze mit Softschaumauflage

BURMEIER
Schwerlastbett Gigant
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DRIVE DEVILBISS
Modell GoLite 200 XXL

DIETZ GROUP

Schwerlastrollator XXL

REHAFORUM MEDICAL
Modell sActimo Basix XXL
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DIETZ GROUP INVACARE
Modell KANJO XL Toilettensitzerhohung Aquatec 90000, 100 mm

DRIVE DEVILBISS
Badebrett Modell Benny XL
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DRIVE DEVILBISS DIETZ GROUP
Toilettenstuhl TRS 200 XXL tauron|dts, Duschtoilettenstuhl XXL
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XXL-Produkte
Erleichterung erleben ...

reha team bietet Ihnen ein umfangreiches DIETZ GROUP
Anbebot rund um das Thema »XXL¢, das in Modell SANGO xx-large
puncto Sicherheit, Funktionalitdt und einfacher

Handhabung keine Wiinsche offen Idsst.

MEYRA
Modell Netti Ill XHD
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INVACARE
Modell Action Ampla
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DIETZ GROUP

Modell tauron|rsi

TIPP:

Erfahren Sie mehr in-unserem
Ratgeber XXL-Versorgung
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Hausliche Pflege
Immer mehr Menschen sind auf Pflege angewiesen

Pflegebediirftigkeit kann jeden treffen. Diesist  Auf den ndchsten Seiten erfahren Sie, welche
nicht nur eine Folge der demografischen Ent- Leistungen Sie zu welchem Zeitpunkt bean-
wicklung. Pl6tzliche Pflegebedirftigkeit kann spruchen kdnnen und wo Sie kompetente Hilfe
auch nach einer Tumorerkrankung oder einem  finden.
Schlaganfall entstehen.

Ziele der hduslichen Pflege:
Oft geht der Pflegebedirftigkeit ein Krankheits- - eine weitestgehend selbststandige

fall voraus. Das heift, Leistungen aus der Kran- Lebensfiihrung mithilfe der Fahigkeiten
kenversicherung wurden bereits in Anspruch und Ressourcen von Pflegebediirftigen
genommen. Bei einer weiter bestehenden » Erleichterung der Pflege fiir pflegende
Pflegebediirftigkeit konnen Pflegeleistungen Angehdrige und Pflegepersonal

liber die Pflegekasse, also (iber das Sozialge-
setzbuch XI (Soziale Pflegeversicherung, SGB
XI), beantragt werden.
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Hausliche Pflege

Wer hat Anspruch auf hausliche

Pflege nach dem Sozialgesetzbuch

XI (Soziale Pflegeversicherung)?

Anspruch auf Leistungen aus dem Sozialge-
setzbuch XI (Soziale Pflegeversicherung) haben
Versicherte, die wegen einer Krankheit oder

Behinderung in der Kdrperpflege, der Erndhrung,

der Mobilitdt und der hauswirtschaftlichen Ver-
sorgung auf Dauer - voraussichtlich jedoch fir

mindestens sechs Monate - in erheblichem oder

hoherem Map auf Hilfe angewiesen sind.

Hausliche Pflege nach einem
Krankenhausaufenthalt

Unmittelbar nach einem Krankenhausaufent-
halt besteht die Mdglichkeit, hdusliche Kran-
ken- und Behandlungspflege als Leistung der
Krankenkasse zu beantragen. Hierbei wird die
oder der Pflegebediirftige durch einen zuge-
lassenen Pflegedienst zu Hause in der Grund-

pflege (Mobilisation, Kdrperpflege etc.) und der

Behandlungspflege (Wundversorgung, Spritzen

Ein Angehoriger wird zum
Pflegefall - die ersten Schritte

Ziel der sozialen Pflegeversicherung ist es,

der oder dem Pflegebediirftigen ein moglichst
selbstbestimmtes Leben in der gewohnten
hduslichen Umgebung zu ermdglichen. Wird ein
Familienmitglied zum Pflegefall, sind vor allem
folgende Punkte zu beachten:

- Stellen Sie bei absehbarer Pflegebediirftigkeit
rechtzeitig einen Antrag auf Leistungen aus
der sozialen Pflegeversicherung - am besten
schon wahrend des stationdren Aufenthalts.

- Sprechen Sie den Antrag friihzeitig auch mit
der Hausdrztin oder dem Hausarzt ab.

» Der Medizinische Dienst (MD) stellt den Grad
der Pflegebediirftigkeit fest.

» Die Hohe der Leistungen richtet sich grund-
sdtzlich nach der Einstufung durch den MK
oder andere unabhdngige Gutachterinnen und

etc.) versorgt. Diese Versorgungsform wird fiir Gutachter.
vier Wochen gewdhrleistet. In begriindeten

Ausnahmefallen kann der Zeitraum verlangert

werden. Voraussetzung fiir den Anspruch auf

hdusliche Krankenpflege ist § 37 SGB.
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Tipp:

Angehdrigen und Pflegebediirftigen in allen Pflegegraden stehen grundsdtzlich kostenlose Beratungsbesuche und Pflegekur-

se zu. Die Pflegekassen bieten diese Schulungskurse kostenlos fiir pflegende Angehdrige oder ehrenamtlich Pflégende an.
Zum Teil werden die Kurse in Zusammenarbeit mit Verbanden der freien Wohlfahrtspflege sowie mit Volkshochschulen, der
Nachbarschaftshilfe oder Bildungsvereinen angeboten.
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Neuerungen im Bereich der
Pflegeversicherung ab 2017

Tipp:

Seit dem 1. Januar 2017 gelten die neuen Pfle-

gegrade, die die alten Pflegestufen vollstdndig Mithilfe unseres Online-Pflegegradrechners kdnnen Sie
abgeldst haben. einfach den voraussichtlichen Grad der Pffegebediirfs
tigkeit ermitteln. Anhand Ihrer Angaben’berechnet €,
Ab sofort soll nicht mehr der zeitliche Aufwand welcher Pflegegrad Ihnen oder lhrem Angehdrigen oder
flr die Pflege als Kriterium fiir Pflegebedirftig- Ihrer Angehdrigen voraussichtlich zustehen wiirde. Er/gibt
keit gelten, sondern der Grad der Selbststandig- eine erste Orientierung dafiir, ob einé\Beantragung yon
keit, also wie selbststandig die pflegebedirftige Pflegegeld mdglich ware. Den Pflegegradrechner finden
Person noch ist. Sie unter:

www.sani-aktuell.de/pflegegradrechner

I. Was sind die fiinf Pflegegrade? sogenannte Bestandsschutz. Die Pflegebediirfti-
gen, die bereits eine Pflegestufe haben, miissen

Die drei Pflegestufen wurden ab 2017 vollstan- fiir die Einordnung in die Pflegegrade nichts

dig von den Pflegegraden ersetzt. Auch ein neu-  weiter tun. Sie werden automatisch in einen

es Begutachtungssystem, das sogenannte NBA  Pflegegrad eingestuft.

(= Neues Begutachtungsassessment) trat hierzu

in Kraft, um die Pflegebedirftigkeit anhand Die einzelnen Pflegegrade haben jeweils eine ei-

des Grades der Selbststandigkeit zu beurteilen.  gene Definition, anhand derer bereits erkennbar

Durch die Umstellung soll niemand schlechter ist, welche Einschrankungen in Bezug auf die

gestellt werden als vorher, dafiir sorgt der Selbststandigkeit vorliegen.

Fiinf Pflegegrade:

Pflegegrad 1: Pflegegrad 2:

Geringe Beeintrdchtigung der Selbststandigkeit oder der Erhebliche Beeintrachtigung der Selbststandigkeit oder der
Fahigkeiten. Fahigkeiten.

Pflegegrad 3: Pflegegrad 4:

Schwere Beeintrachtigung der Selbststandigkeit oder der Schwerste Beeintrdchtigung der Selbststdndigkeit oder der
Fahigkeiten. Fahigkeiten.
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Pflegegrad 5:

Schwerste Beeintrdchtigung der Selbststandigkeit oder der Fahigkeiten mit besonderen Anforderungen an die pflegerische
Versorgung.
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Hausliche Pflege

Fiir die erstmalige Einstufung in einen Pflegegrad ist ein Antrag bei der
Pflegekasse erforderlich. Der Medizinische Dienst (MD) ermittelt die
Selbststandigkeit nach der neuen NBA-Methode und empfiehlt darauf-
hin einen Pflegegrad. Letztlich entscheidet die Pflegekasse, ob der
Pflegegrad genehmigt und somit die Pflegeleistungen gewahrt werden.

Wichtig:

Die Leistungen der Pflegekasse werden
bei Bewilligung des Pflegegrades ab dem
Zeitpunkt der Antragstellung gewdhrt,
weshalb der Pflegegrad zeitnah beantragt
werden sollte. Riickwirkende Leistungen
werden nicht vergeben. Seit Januar 2017
erhalten alle Pflegebedirftigen mit aner-
kanntem Pflegegrad in hduslicher Pflege
einen Entlastungsbetrag von monatlich

132

125 Euro, welcher zur Finanzierung einer
teilstationdren Tages- oder Nachtpflege,
einer Kurzzeitpflege oder fiir Leistungen
von ambulanten Pflegediensten verwen-
det werden kann.

Seit 2017 stellt der MD nicht nur den Grad
der Abhdngigkeit von fremder Unterstiit-
zung in den fiir Betreuung und Pflege
entscheidenden Lebensbereichen fest
und gibt Empfehlungen hinsichtlich des

Tipp:

Pflegegrads ab. Seine Gutachterinnen

und Gutachter empfehlen dariiber hinaus,
neben Rehabilitationsmapnahmen, auch
Mapnahmen der Prdvention. Die Feststel-
lung des Rehabilitationsbedarfs erfolgt
stets auf Grundlage eines bundeseinheitli-
chen Begutachtungsstandards. Auferdem
gibt der MD Empfehlungen zur Hilfsmittel-
versorgung wie z. B. Krankenbetten und
zu notwendigen MaBnahmen von Kranken-
behandlung wie Heilmitteltherapien.

Es ist sinnvoll, sich auf den MD-Besuch vorzubereiten. Ein

Pflegetagebuch, in das alle Pflegemafnahmen.undderen
zeitlicher Aufwand eingetragen werden, kanfy/die Begutach-
tung erleichtern! Auf der Seite 143 finden.Sje ein Muster-
beispiel fiir ein Pflegetagebuch.




Il. Welche Leistungen kann eine
Pflegebediirftige oder ein Pfle-
gebediirftiger je nach Pflegegrad
von seiner Pflegekasse beziehen?

Durch das Pflegestdrkungsgesetz Il und den
damit verbundenen Pflegebediirftigkeitsbegriff
steigt die Zahl der Versicherten, die Anspruch
auf Leistungen der Pflegekassen haben, da

die Unterstiitzung nun durch Einfiihrung des
Pflegegrades 1friiher beginnt. Meist ist mit
einer hoheren Leistung im Gegensatz zu den
vorherigen Pflegestufen zu rechnen.

1. Entlastungsbetrag

Seit Januar 2017 erhalten alle Pflegebediirftigen
mit anerkanntem Pflegegrad in hduslicher Pfle-
ge einen Entlastungsbetrag von monatlich 125
Euro, welcher zur Finanzierung einer teilstati-
ondren Tages- oder Nachtpflege, einer Kurz-
zeitpflege oder fiir Leistungen von ambulanten
Pflegediensten verwendet werden kann.

Der Entlastungsbetrag wird zusatzlich gewahrt
und wird somit nicht mit den sonstigen Leistun-
gen verrechnet. Betrdge, die nicht vollstandig
verbraucht wurden, kdnnen entweder mit in
den Folgemonat oder ins folgende Kalenderjahr
tibertragen werden.

Besonderheit bei Pflegegrad 1:
Pflegebedirftige, die den anerkannten Pfle-
gegrad 1 haben, bekommen zwar den Entlas-
tungsbetrag, allerdings weder Pflegegeld noch
Pflegesachleistungen.

Pflegesachleistungen (§ 36 SGB XI)

2. Pflegesachleistungen
(§ 36 SGB XI)

Die Pflegesachleistungen kdnnen bei Inan-
spruchnahme eines ambulanten Pflegedienstes
bezogen werden. Ambulante Pflegesachleistun-
gen kdnnen mit dem Pflegegeld kombiniert wer-
den, wenn z. B. Angehdrige die pflegebediirftige
Person zusatzlich versorgen. Die Pflegekasse
rechnet den entsprechenden Betrag mit dem
Pflegedienst ab.

3. Pflegegeld (§ 37 SGB XI)

Das Pflegegeld kann bezogen werden, wenn z.

B. Angehdrige oder Ehrenamtliche die pflege-
bedirftige Person versorgen und pflegen. Es
kann mit den ambulanten Pflegesachleistun-
gen kombiniert werden, wenn ein ambulanter
Pflegedienst zusatzlich zur Versorgung der oder
des Pflegebediirftigen gerufen wird. In diesem
Fall erhalt die oder der Pflegebediirftige das
Geld aufs Konto.

4. Verhinderungspflege
(§ 39 SGB XI)

In den Pflegegraden 2 - 5 erhalten die Pflege-
bedirftigen bis zu 1.612 Euro flr Kosten einer
notwendigen Ersatzpflege fiir bis zu sechs Wo-
chen pro Kalenderjahr. Diese Leistungen kénnen
bezogen werden, wenn die private Pflegekraft
im Urlaub ist oder krankheitsbedingt an der
Pflege gehindert wird.

Pflegegrad
Pflegesachleistung - 689 € 1.298 € 1.612 € 1995 €
Pflegegeld (§ 37 SGB XI)

Pflegegrad PG PG2 PG3 PG4 PG5
Pilegegeld - 316 € 545 € 728 € 901 €
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Hausliche Pflege

Von den 1.612 Euro konnen 50%, also 806 Euro, des Leistungsbetrags
der Kurzzeitpflege fiir Verhinderungspflege angerechnet werden. Dies
ist nur moglich, wenn die Kurzzeitpflege in einem Jahr nicht genutzt

wird. Pflegebediirftige mit Pflegegrad 1 erhalten keine Leistungen fiir
die Verhinderungspflege, konnen aber den Entlastungsbetrag von 125

Euro monatlich anrechnen lassen.

5. Kurzzeitpflege (§ 42 SGB XI)

Pflegebedirftige in den Pflegegraden 2 - 5
erhalten bis zu 1.612 Euro fiir Kurzzeitpflege
(maximal acht Wochen). Pflegebedirftige im
Pflegegrad 1 kénnen den Entlastungsbetrag in
Hohe von 125 Euro anrechnen lassen.

6. Tages- und Nachtpflege
(§ 41 SGB XI)

Die Tages- und Nachtpflege bezeichnet die
teilstationdre Pflege und findet zeitweise im
Tagesverlauf in einer Pflegeeinrichtung statt.
Die Leistungen kommen insbesondere Pflege-
bediirftigen zugute, die zwar zu Hause versorgt
werden, die aber wéhrend der Abwesenheit der
Pflegeperson nicht alleine zu Hause bleiben
konnen. Die Leistungen fiir Tages-/Nachtpflege
kénnen seit Januar 2015 zusatzlich zu den
ambulanten Pflegesachleistungen und dem
Pflegegeld in Anspruch genommen werden.

Die Leistungen werden also nicht mehr an-
gerechnet. Seit 2017 haben Pflegebediirftige
der Pflegegrade 2 - 5 Anspruch auf Tages- und
Nachtpflege. Personen mit Pflegegrad 1 kdnnen
den Entlastungsbeitrag dafiir einsetzen.

7. Leistungen in ambulant betreu-
ten Wohngruppen (§ 38a SGB XI)
Wenn mehrere Pflegebediirftige in einer Wohn-

gruppe zusammenleben und ambulant betreut
werden, bezuschusst die Pflegekasse diese

Wohngemeinschaft. Fiir die Griilndung von
Pflegewohngruppen werden folgende einmalige
Betrdge gewdhrt:

Pflegegrad 1-5: 2.500Euro/Person bzw.

10.000 Euro/Wohngruppe.

Somit bekommen auch Pflegebediirftige im
Pflegegrad 1entsprechende Leistungen. Uber-
nimmt eine Person der Wohngruppe besondere
organisatorische, betreuende oder gar haus-
wirtschaftliche Tatigkeiten, wird ein Wohngrup-
penzuschlag in Hohe von 214 Euro gewahrt.
Dieser steht Personen in allen Pflegegraden zu.

8. Umbaumapnahmen des Wohn-
bereiches (§ 40 Abs. 4 SGB XI)

Der altersgerechte Umbau einer Wohnung wird
durch die Pflegeversicherung seit 2017 ver-
starkt bezuschusst, was vor allem im Pflege-
grad 1zu bemerken ist.

Bei einer Einzelperson werden im Pflegegrad
1-5bis zu 4.000 Euro gewahrt. Wenn meh-
rere Antragsberechtigte zusammenwohnen,
bezuschusst die Pflegeversicherung mit bis zu
16.000 Euro. Hierzu zahlt z. B. auch der barrie-
refreie Badumbau oder die Integrierung eines
Treppenlifts.

Tages- und Nachtpflege (§ 41 SGB XI)

Pflegegrad PG1

Leistungsbeitrag fir
Tages- und Nachtpflege

PG2 PG3 PG4

689 € 1.298 €

1612 €

PG5

1995€
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9. Pflegehilfsmittel Definition
(§ 40 Abs. 1 SGB XI)

Pflegebediirftige haben Anspruch auf Versor-
gung mit Pflegehilfsmitteln, die zur Erleich-
terung der Pflege oder zur Linderung der
Beschwerden der oder des Pflegebediirftigen
beitragen oder ihr oder ihm eine selbststan-
digere Lebensflihrung ermdglichen, soweit die
Hilfsmittel nicht wegen Krankheit oder Behin-
derung von der Krankenversicherung zu leisten
sind.

Pflegehilfsmittel werden nur bezahlt, wenn eine
Pflegebedirftigkeit mit entsprechender Ein-
stufung vorliegt und eine Leistungspflicht der
Krankenkassen entfdllt. Bei Handicaps durch
eine Krankheit oder Behinderung bleibt die
Krankenkasse fiir die Finanzierung von Hilfsmit-
teln weiterhin zustandig.

Zum Verbrauch bestimmte Pflegehilfsmittel
werden von der Pflegekasse bis zu einem
Betrag von 60 Euro/Monat (giiltig bis Ende 2021)
bezahlt. Zu den Verbrauchsgiitern zahlen:

- Einmalhandschuhe, Fingerlinge

* saugende Bettschutzeinlagen fiir den einmali-
gen Gebrauch

+ Desinfektionsmittel

* Mundschutz

+ Kleidungsschutz (Schiirzen)

Zum Gebrauch bestimmte Pflegehilfsmittel wer-
den vergitet. Zu den Gebrauchsgitern zahlen:

- Pflegebetten

- Bettenzubehdr

+ Beistelltische

- Bettpfannen

+ Urinflaschen

- Kopfwaschbecken

+ Ganzkdrperwaschsysteme
+ Duschwagen

Tipp:

Weitere Informationen zu verschiedenen Hilfsmitteln
finden Sie in unseren Katalogen. Blattern Siedazu éinfach
in unseren Online-Katalogen unter:

www.sani-aktuell.de/kataloge oder bestellen Sie
sich lhren persénlichen Katalog unter:

www.sani-aktuell.de/kataloge nach Hause:

Info: S

Der Antrag auf die Kosteniibernahme eines Pflegehilfs-
mittels kann ohne drztliche Verordnung bei der Pflege-
kasse gestellt werden, sofern die Gutachterin oder der
Gutachter des MD in dem Gutachten zur Feststellung der
Pflegebediirftigkeit den Hilfsmittelbedarf festgestellt hat.
Eine Absprache mit der Hausdrztin oder dem Hausarzt ist
dennoch empfehlenswert. Pflegehilfsmittel belasten n
das hausadrztliche Budget.

Fir technische Pflegehilfsmittel #keine Verbrms-
giiter - haben Pfleqebed[]rftigeldie das 18. Lebensjahr
iiberschritten haben, eine Zuzahlung von 10%,maximal
jedoch 25 Euro je Hilfsmittel, selbst zu entrichten (in Har-
tefdllen Befreiung moglich) - esisei denn, das mittel
wird leihweise zur Verfiigung gestellt.
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Hausliche Pflege

Vereinbarkeit von Pflege und Beruf

Die Freistellungen nach dem Pflegezeitgesetz und dem Familienpflege-
zeitgesetz, die kurzzeitige Arbeitsverhinderung und das Pflegeunter-

stiitzungsgeld ermoglichen es Beschaftigten, den Beruf und die Pflege
von Angehdrigen zu vereinbaren.

Pflegezeit

Anspruch auf Pflegezeit wird Beschaf-
tigten gewdhrt, die eine nahe Ange-
horige oder einen nahen Angehorigen

in hduslicher Umgebung pflegen. Ein
Anspruch auf Freistellung besteht fiir

die hdusliche oder auch auperhdusliche
Betreuung von minderjdhrigen pflegebe-
dirftigen nahen Angehdrigen und fiir die
Begleitung von nahen Angehdrigen in der
letzten Lebensphase. Der Anspruch gilt
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fir alle Pflegegrade. Es handelt sich um
eine sozialversicherte, vom Arbeitgeber
nicht bezahlte vollstandige oder teilweise
Freistellung von der Arbeitsleistung fiir
die Dauer von bis zu sechs Monaten. Der
Anspruch besteht nur gegeniiber Arbeit-
gebern mit mehr als 15 Beschaftigten.

Als nahe Angehdrige gelten insbesondere:

Ehegattinnen und -gatten, Lebenspartne-
rinnen und Lebenspartner, Partnerinnen

und Partner einer ehedhnlichen Gemein-
schaft, Partnerinnen und Partner einer
lebenspartnerschaftsdhnlichen Gemein-
schaft, Geschwister, Ehegattinnen und
-gatten der Geschwister und Geschwister
der Ehegattinnen und -gatten, Gropel-
tern, Eltern, Schwiegereltern, Stiefeltern,
Kinder, Adoptiv- und Pflegekinder (auch
der Lebenspartnerin oder des Lebenspart-
ners), Schwiegerkinder und Enkelkinder.



Welche Forderung konnen pfle-
gende Angehorige wahrend der
Pflegezeit erhalten?

Beschaftigte, die sich nach dem Pflegezeitge-
setz fiir eine bis zu sechsmonatige teilweise
oder vollstandige Freistellung entscheiden,
haben Anspruch auf Férderung durch ein zins-
loses Darlehen; dies gilt auch bei Inanspruch-
nahme der Familienpflegezeit. Das Darlehen zur
besseren Absicherung des Lebensunterhalts
kann beim Bundesamt fiir Familie und zivil-
gesellschaftliche Aufgaben beantragt werden
(www.bafza.de). Es wird in monatlichen Raten
ausgezahlt und deckt grundsatzlich die Halfte
des durch die Arbeitszeitreduzierung fehlenden
Nettogehalts ab.

Auf entsprechenden Antrag kann auch eine
niedrigere monatliche Darlehensrate in
Anspruch genommen werden (Mindesthdhe

50 Euro). In Fdllen, in denen eine vollstdndige
Freistellung nach dem Pflegezeitgesetz in
Anspruch genommen wird, ist die Darlehensrate
im Ubrigen auf den Betrag begrenzt, der bei
einer durchschnittlichen Arbeitszeit wahrend
der Familienpflegezeit von 15 Wochenstunden zu
gewdhren ist.

Sofern in kleineren Unternehmen kein Anspruch
auf Freistellung besteht, kann eine Freistellung
auf freiwilliger Basis mit der Arbeitgeberin oder
dem Arbeitgeber vereinbart werden. In diesem
Fall besteht ebenfalls Anspruch auf Férderung
durch ein zinsloses Darlehen.

(Quelle: Bundesministerium fiir Gesundheit)

Aus der hauslichen in die
vollstationare Pflege

Die Leistungen fiir die vollstationdre Pflege im
Pflegeheim wurden ab 2017 neu gestaffelt. Fiir
Pflegebedurftige, die bereits eine anerkannte
Pflegestufe haben, gilt der sogenannte Be-
standschutz. Das bedeutet, dass sie durch die
Pflegegrade nicht schlechter gestellt werden,
sofern der Eigenanteil ab Januar 2017 héher ist
als noch im Jahr 2016. Dadurch erhalten Pfle-
gebediirftige, die schon lange eine Pflegestufe
haben, nicht weniger Leistungen.

Neu ist auch, dass der einrichtungseinheitliche
Eigenanteil ein fester Betrag ist, der nicht durch
eine Hoherstufung im Pflegegrad erhoht wird.

Pflegegrad PG1

Leistungen bei
vollstationdrer | - 770 €
Pflege

1262 € 1775 € 2.005€
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Hausliche Pflege

Leitfaden zur Hilfsmittelversorgung

Es gibt auch Leistungen aus der
Krankenversicherung. Was kann
ich von wem beanspruchen?

Der Anspruch auf die Versorgung mit medizi-
nisch notwendigen Hilfsmitteln ist vorrangig an
die Krankenkasse zu richten. Pflegebediirftige
in der hauslichen Pflege haben nicht nur einen
Anspruch auf die Versorgung mit Hilfsmitteln

gemadp § 33 SGB V gegeniiber der Krankenkasse,

sondern auch auf zum Verbrauch bestimmte
Pflegehilfsmittel wie z. B. saugende Bettschutz-
einlagen, Schutzbekleidung, Desinfektionsmittel
gegeniiber der Pflegeversicherung. In der stat-
jondren Pflege werden diese vom Pflegeheim
vorgehalten.

Bei vollstationdrer Pflege gilt der Abgrenzungs-
katalog der Spitzenverbande der Krankenkas-
sen/Pflegekassen.

Ich benotige ein Hilfsmittel.
Was muss ich hierfiir tun?

Sofern Sie das Hilfsmittel nicht selbst bezah-
len wollen und gegeniiber einem Sozialver-
sicherungstrdger anspruchsberechtigt sind,
ibernimmt die Krankenkasse oder die Berufs-
genossenschaft im Regelfall die Kosten. Das
setzt u. a. voraus, dass der Kostentrdger eine
drztliche Verordnung (Rezept) erhalt, auf der
die Versorgung mit einem Hilfsmittel ausge-
wiesen ist. Das Rezept ist die Grundlage fir die
Hilfsmittelversorgung zulasten des jeweiligen
Kostentragers. Das bedeutet, dass Sie immer
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erst zu einer Arztin oder einem Arzt gehen
missen, um das Rezept zu erhalten. Auch wenn
Sie zundchst ein Sanitdtshaus aufsuchen, um
mit den Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern die
medizinisch notwendige Versorgung mit einem
Hilfsmittel zu besprechen, miissen Sie danach
eine Arztin oder einen Arzt aufsuchen, die oder
der Ihnen das Hilfsmittel verschreibt. Mit dem
Rezept erstellt das Sanitdtshaus fir Sie einen
Kostenvoranschlag und beantragt die Kosten-
iibernahme beim zustdndigen Kostentrdger.

Was passiert mit dem Kostenvor-
anschlag des Sanitatshauses?

Sie haben Anspruch auf eine qualitativ hoch-
wertige und fortschrittliche Versorgung,

die dem allgemein anerkannten Stand der
medizinischen Erkenntnisse entspricht. Der
Kostentrdger priift zundchst, ob das verordnete
Hilfsmittel nach den gesetzlichen Vorgaben zur
Therapie oder zum Ausgleich einer Behinderung
medizinisch notwendig ist. Die Sachbearbeiterin
oder der Sachbearbeiter muss jedoch auch die
Wirtschaftlichkeit der Versorgung beachten.
Das bedeutet: Er oder sie muss priifen, ob eine
gleichwertige, aber kostengunstigere Versor-
gung zur Verfiigung steht.

Um eine Verordnung zu priifen, kann die
Krankenkasse den Medizinischen Dienst (MD)
einschalten. Er beschdftigt Medizinerinnen
und Mediziner, die priifen, ob das verordnete
Hilfsmittel medizinisch erforderlich ist.



Wie kann das Ergebnis dieser
Uberpriifung lauten und wie
geht es dann weiter?

Halt der Kostentrdger die verordnete Hilfsmit-
telversorgung fiir erforderlich, schickt er einen
Bewilligungsbescheid an Sie und benachrichtigt
das Sanitdtshaus, das den Kostenvoranschlag
angefertigt hat. Dann fiihrt das Sanitatshaus die
Versorgung mit dem bewilligten Hilfsmittel aus.

Was kann ich tun, wenn die
Hilfsmittelversorgung abgelehnt
wurde? Was muss ich hierbei
beachten?

Als Versicherte oder Versicherter kdnnen

Sie schriftlich oder bei dem Kostentrdger
personlich und miindlich zur Niederschrift
Widerspruch gegen den Ablehnungsbescheid
einlegen. Dazu haben Sie ab dem Zugang des
Ablehnungsbescheids einen Monat Zeit. Dieses
Widerspruchsverfahren ist fir Sie kostenlos. Im
Widerspruchsverfahren soll dem Kostentrdger
nochmals die Gelegenheit eingerdumt werden,
den Ablehnungsbescheid zu priifen. Nennen Sie
die Griinde, warum Sie mit dem Ablehnungs-
bescheid nicht einverstanden sind, denn sie
kénnen im Rahmen der Uberpriifung wichtig

werden. Wir empfehlen lhnen, den Widerspruch
schriftlich einzulegen.

Wie endet solch ein Widerspruchs-
verfahren und welche Moglichkei-
ten habe ich dann?

Entscheidet der Kostentrdger, dass der Ableh-
nungsbescheid ungerechtfertigt war, erlasst
er einen Abhilfebescheid. Dann kann die
Versorgung mit dem beantragten Hilfsmittel
durchgefiihrt werden. Lehnt der Kostentrdger
Ihr Begehren erneut ab, ergeht ein Wider-
spruchsbescheid, gegen den Sie vor dem drtlich
zustandigen Sozialgericht klagen konnen. Das
Verfahren vor dem Sozialgericht ist fiir Sie
kostenlos. Fiir die fristgemdpe Erhebung der
Klage haben Sie erneut einen Monat ab Zugang
des Widerspruchsbescheides Zeit.

Ich bin gesetzlich krankenver-
sichert. Kann ich mir mein
Sanitatshaus aussuchen?

Seit dem 1. Dezember 2019 kdnnen Sie jedes
Sanitatshaus Ihrer Wahl mit der Versorgung
beauftragen. Allerdings muss das Sanitdtshaus
Vertragspartner lhrer Krankenkasse sein, um
Sie mit Hilfsmitteln versorgen zu dirfen.
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Hausliche Pflege

Muss ich mich an den Kosten fiir eine
Hilfsmittelversorgung beteiligen?

Der Gesetzgeber hat festgelegt, dass gesetzlich Krankenversi-
cherte Zuzahlungen von 10 % fiir jedes Hilfsmittel (z. B. Roll-
stuhl), jedoch mindestens 5 Euro und maximal 10 Euro leisten
mussen, in jedem Fall nicht mehr als die Kosten des Mittels.
Ausnahme sind Hilfsmittel, die zum Verbrauch bestimmt sind, wie
z.B. Erndhrungssonden oder Windeln bei Inkontinenz. Dann gilt
eine Zuzahlung von 10 % je Verbrauchseinheit, aber maximal 10
Euro pro Monat.

Eine Angehorige oder ein Angehdriger ist
pflegebediirftig oder befindet sich in einem
Pflegeheim. Hat sie oder er auch dann An-
spruch auf eine Versorgung mit Hilfsmitteln?

Versicherte haben Anspruch auf die Versorgung mit Hilfsmitteln
im Rahmen einer Krankenbehandlung, wenn sie notwendig ist,
um eine Krankheit zu erkennen, zu heilen oder zu lindern. Das
Hilfsmittel muss erforderlich sein, um den Erfolg der Krankenbe-
handlung zu sichern, einer drohenden Behinderung vorzubeugen
oder eine Behinderung auszugleichen. Hinsichtlich des Ausglei-
chens der Behinderung geniigt es, wenn der Gegenstand die er-
schwerte Funktion ermdglicht, ersetzt, erleichtert oder erganzt.
Dient ein medizinisch notwendiges Hilfsmittel den individuellen
Bedirfnissen der Betroffenen und wird es nicht allein zur Pflege-
erleichterung eingesetzt, ist es grundsatzlich verordnungsfahig.
Die Leistungspflicht liegt bei der Krankenkasse.

Ausziige aus dem Abgrenzungskatalog der Spitzenverbdnde der
Krankenkassen/Pflegekassen (vom 26. Marz 2007)

Vollstationdre Pflegeeinrichtungen haben die im Rahmen des
iiblichen Pflegebetriebs notwendigen Hilfsmittel und Pflege-
hilfsmittel bereitzustellen. Hilfsmittel, die der Durchfiihrung der
Grundpflege oder der hauswirtschaftlichen Versorgung dienen,
sind vom Pflegeheim vorzuhalten. Hilfsmittel, die von den Be-
wohnerinnen und Bewohnern gemeinsam genutzt werden, fallen
in die Zustandigkeit der stationdren Pflegeeinrichtung. Bei Hilfs-
mitteln, die allgemein zur Prophylaxe eingesetzt werden, steht
der Aspekt der Pflegeerleichterung im Vordergrund, so dass eine
Vorhaltepflicht der Pflegeeinrichtung besteht.

Trotzdem haben Heimbewohnerinnen und -bewohner einen
Anspruch auf individuelle Versorgung mit Hilfsmitteln zulasten
der gesetzlichen Krankenversicherung, wenn:

- der Verwendungszweck des Hilfsmittels nicht iberwiegend in
der Durchfiihrung und Erleichterung der Grundpflege liegt,

« das Hilfsmittel zur Behandlung einer akuten Erkrankung
(Behandlungspflege) bzw. dem Ausgleich einer Behinderung
dient - das gilt auch dann, wenn eine Selbstbestimmung oder
Rehabilitation der oder des Versicherten nicht mehr maglich
ist,

- das Hilfsmittel zur Befriedigung eines allgemeinen Grundbe-
dirfnisses dient und ausschlieplich von einem Versicherten
genutzt wird,

- das Hilfsmittel individuell fiir einen Versicherten bestimmt ist
und nur von ihr oder ihm genutzt wird.

Pflegebediirftigkeit Leistungen seit 2015 max. Pflegebediirftigkeit Leistungen ab 2017 max.
in Stufen Zuschuss je Manahme in Stufen Zuschuss je Manahme
- - Pflegegrad 1 4,000 Euro
- - Pflegegrad 1, wenn meh- 16.000 Euro
rere
Anspruchsberechtigte
zusammenleben
Soq. »Pflegestufe 0« 4.000 Euro Pflegegrad 2 - 5 4.000 Euro
(mit Demenz*) Pflegestu-
fe -1l
Soq. »Pflegestufe 0« 16.000 Euro Pflegegrad 2 - 5, 16.000 Euro
(mit Demenz*) Pflegestu- wenn mehrere
fel-1ll, Anspruchsberechtigte
wenn mehrere zusammenleben
Anspruchsberechtigte
zusammenleben
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Checkliste fir die hausliche Pflege

Mafnahmen Wie geht das?

Antrag auf »Krankenhausiiberleitungspflege« nach § 37 Abs. 1 Antragsformular tiber Kasse, Krankenhaussozialdienst und
und § 37 Abs. 2 SGB V. Pflegedienste erhdltlich.

Antrag auf Feststellung der Pflegebediirftigkeit durch den Medi- | Antragsformular bei der Kranken- oder Pflegekasse anfor-
zinischen Dienst oder andere unabhdngige Gutachterinnen und dern, innerhalb von ca. sechs Wochen kommt es zur Einstu-
Gutachter nach dem Pflegeversicherungsgesetz (SGB XI). fung durch den Medizinischen Dienst oder andere unabhdngi-
ge Gutachterinnen und Gutachter.

Entscheidung iiber Pflegeform

- Pflege im hduslichen Umfeld selbst {ibernehmen
- Pflege im hduslichen Umfeld durch Pflegedienst Beratung durch Krankenhaus, Kassen, Pflegeverein oder lhr
- Kombinationsleistung Sanitatshaus mit dem Z vor Ort.

- Teilstationdre Pflege
- Pflege im Pflegeheim

Pflegebett

- Elektrisch verstellbar
- Hohenverstellbar Beratung bei Ihrem Sanitdatshaus mit dem =~ vor Ort.
- Fahrbar

- 6gf. mit Bettseitenteilen

+ Ggf. mit Beistelltisch oder Bettnachtschrank

+ 6gf. hohenverstellbarem Einlegerahmen fiir Ehebett

Verdnderungen im Wohnumfeld
+ Bad und Toilette Beratung bei Ihrem Sanitdtshaus mit dem = vor Ort.
» Tirrahmenvergroperung
- Rampen (etc.)

Hilfsmittel fiir Bad und Toilette
+ Badewannenlifter

- Badewannenbrett Beratung bei Ihrem Sanitdtshaus mit dem Z~ vor Ort.
+ Toilettenstuhl

+ Toilettensitzerh6hung
« Ergonomische Griffe

Hilfsmittel zur Mobilisation
* Rollstuhl

* Gehwagen

* Rollator Beratung bei Ihrem Sanitdtshaus mit dem = vor Ort.
- Patientenlifter

- Haltegiirtel

» Gleitdecken, Umlagerungshilfen
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Hausliche Pflege

Pflegebox

Pauschale ,,zum Verbrauch

bestimmter Pflegehilfsmittel"
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Pflegetagebuch

Name der oder des Pflegenden: Name der oder des Pflegebediirftigen:

Datum: Zeitaufwand in Minuten Art der Hilfe (bitte ankreuzen)

morgens mittags abends/nachts Anleitung od. mit Unterstiitzung teilw. od. volle Uber-
Korperpflege Beaufsichtigung nahme erforderlich

Waschen

Duschen

Baden

Rasieren

Kdmmen

Mundpflege

Blasenentleerung

Darmentleerung

Intimpflege

Wechseln von Inkontinenzartikeln

Ankleiden und Auskleiden

Erndhrung

Mundgerechte Zubereitung

Essensaufnahme (Reichen)

Mobilitat

Aufstehen im Bett

Aufstehen im Rollstuhl

Zubettbringen

Lagerung

Gehen/Bewegen im Haus

Stehen

Treppensteigen

Begleiten zur Arztin oder zum
Arzt

Hauswirtschaftliche Versorgung

Einkaufen

Kochen

Wohnung reinigen

Spiilen

Wechseln der Wasche

Waschen
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Homecare-Versorgung
Sorgendes und helfendes Miteinander

Homecare umfasst die Versorgung eines
Menschen zu Hause oder in stationdren Pfle-
geeinrichtungen mit (erkldrungsbedirftigen)
Hilfsmitteln sowie Verband- und Arzneimitteln
durch geschultes Fachpersonal im Rahmen
einer drztlichen Therapie.

Das Besondere sind die zusdtzlichen Dienst-
leistungen wie die Zusammenfiihrung der
Sachanspriiche, die Planung und Organisation
von der Entlassung aus dem Krankenhaus, der
Koordinierung der Leistungserbringer und der

Kldrung der Kosteniibernahme bis hin zu der
Versorgung der Patientin oder des Patienten
einschlieplich der Einweisung in die Produkte
und Therapiekontrolle.

Doch eines sollte man sich immer vor Augen
halten: Nicht die Technik und die Produkte ste-

hen im Mittelpunkt. Sondern die Menschlichkeit,

das sorgende und helfende Miteinander. Das ist
wirkliches und umfassendes Engagement.
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Wundtherapie

Wunden sind weitverbreitet. In der Wundversorgung unterscheidet
man zwischen akuten und chronischen Wunden.

Akute Wunden werden nicht klassifiziert, heilen  Patienten verursachen jéhrlich deutschlandweit

primdr und zeichnen sich durch einen meist 2,5 Milliarden Euro Behandlungskosten durch
verhaltnismapig kurzen und komplikationslosen  chronische, schwer verheilende Wunden. Die
Heilungsverlauf aus. haufigsten Erscheinungsformen von chroni-

schen Wunden sind:
Bei chronischen Wunden heilt die Gewebsver-
letzung nicht innerhalb von acht Wochen nach + Dekubitus
ihrem Entstehen ab. Schatzungen zufolge waren -« Ulcus Cruris
Z2.B. 90 % aller Druckgeschwiire vermeidbar, + diabetische Ulcera
nur jede fiinfte chronische Wunde wird ad-
dquat versorgt. Vier Millionen Patientinnen und
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Unsere iiber 130 speziell nach
ICW oder DGFW ausgebildeten
Wundexpertinnen und -experten
unterstiitzen Sie bei ...

- der Definition kurz- und langfristiger Thera-
pieziele

- der Erstellung eines individuellen Versor-
gungsvorschlags

- der Auswahl der richtigen Produkte

- der Durchfiihrung einer optimalen Versorgung

- der Abwicklung der Kosteniibernahme mit den
Krankenkassen, BGs (Berufsgenossenschaften)
und privaten Krankenversicherungen

- der kontinuierlichen Dokumentation des
Therapieverlaufs

Unser herstellerneutrales
Produktportfolio umfasst:

+ moderne Wundversorgungsprodukte
+ Schaumverbdnde

+ Splil-Saug-Kompressen

* Hydrofasern

* Hydrogele

- Alginate

+ Hydrokolloide

- antibakterielle silberhaltige Produkte
« Verbandsmaterial

- Fixierhilfen

+ Kompressen

+ Zubehor

» Wundspilung - Antiseptik
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Enterale Ernahrung

Die Zahl der mangel- bzw. untererndhrten Personen in Deutschland wachst kon-
tinuierlich: Laut dem Statistischen Bundesamt sind knapp iiber zwei Millionen
Menschen untergewichtig. Mangelerndhrung entsteht durch eine Unterversorgung
des Korpers mit Energie und Nahrstoffen iiber einen langeren Zeitraum. Dies fiihrt
nicht nur zu Gewichtsverlust, sondern kann auch die Gesundheit und das Wohlbe-

finden beeintrachtigen.

Die hdufigsten Ursachen fiir Mangeler-
ndhrung sind:

* Krebs

* Demenz

+ Kau- und Schluckstérungen

* Lungenerkrankungen

- ungewollter Gewichtsverlust/Kachexie
« Fllssigkeitsrestriktionen

- Wundheilungsstorungen/Dekubitus
* Mukoviszidose

- gastrointestinale Erkrankungen

- Diabetes mellitus

- perioperative Erndhrung

+ Magersucht (Anorexia nervosa)

Die enterale Erndhrung gilt heute als ein effek-

tiver Bestandteil der Behandlung krankheits-
bedingter Mangelernahrung und spezifischer
Krankheitsbilder. Sie umfasst sowohl Trink- als
auch Sondennahrung. Die Néhrstoffzufuhr
erfolgt iiber den Magen-Darm-Trakt.
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Unser herstellerneutrales Produktport-
folio umfasst:

- enterale Erndhrung

- Spezialdidten

» Trinknahrung

+ Applikationstechnik (Schwerkraftiiberleitsys-
teme, Pumpeniiberleitsysteme, Blasenspritze)

+ Erndhrungspumpen

- Sondensysteme (transnasale und perkutane
Sonden)



Unsere care team-Fachkriafte
unterstiitzen Sie bei ...

- der Bestimmung des Erndhrungszustandes
und des Nahrstoffbedarfs

- der Vertrdglichkeitskontrolle und Komplikati-

onsanalyse

- der Definition kurz- und langfristiger Thera-
pieziele

- der Erstellung eines individuellen Versor-
gungsvorschlags und der Auswahl der
richtigen Produkte

- der Durchfiihrung der optimalen Versorgung

- der Abwicklung der Kosteniibernahme mit den

Krankenkassen, BGs (Berufsgenossenschaften)
und privaten Krankenversicherungen

- der kontinuierlichen Dokumentation des

Therapieverlaufs

- der Anleitung zur selbststandigen Durchfiih-

rung (z. B. Bedienung der Erndhrungspumpe)
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Kontinenztherapie

Mehr als neun Millionen Menschen in Deutschland leiden an Inkonti-
nenz. Die Dunkelziffer liegt jedoch weitaus hoher, denn Inkontinenz
ist immer noch ein Tabuthema. Als Inkontinenz bezeichnet man das
Unvermdgen, Urin und/oder auch Stuhlgang bewusst und kontrolliert
zuriickzuhalten. Man unterscheidet also zwischen Harn- und Stuhlin-

kontinenz.

Harninkontinenz:
Die hdufigsten Ursachen sind:

- Schlaganfall

* Multiple Sklerose

- Parkinson'sche Krankheit

+ Alzheimerkrankheit oder Demenz

+ Verletzung des Schliepmuskels

- altersbedingte Erschlaffung des Schliepmus-
kels und der Dehnungsrezeptoren

- operative Eingriffe an Prostata und Blase

* neurogene (von den Nerven ausgehende) Bla-
senentleerungsstorungen, z. B. Querschnitts-
ldhmung

- Medikamenteneinwirkung

Unsere care team-Fachkrafte
unterstiitzen Siebei ...

- der Definition kurz- und langfristiger
Therapieziele

- der Erstellung eines individuellen Versor-
gungsvorschlags und der Auswahl der
richtigen Produkte

- der Durchfiihrung der optimalen Versorgung

- der Abwicklung der Kosteniibernahme mit den
Krankenkassen, BGs (Berufsgenossenschaften)
und privaten Krankenversicherungen

- der kontinuierlichen Dokumentation des
Therapieverlaufs
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Stuhlinkontinenz:
Die hdufigsten Ursachen sind:

» Erkrankungen von Rektum, Analkanal
oder der duperen Haut

» Storung der Reservoirfunktion

* neurologische Erkrankungen

- psychiatrische Erkrankungen

» Deszensus des Beckenbodens

» Verlust von Reservoir- und Dehnungs-
rezeptoren

Harninkontinenz
(aufsaugende und ableitende Produkte):

- Vorlagen, Tropfenfanger

- Fixierhosen

» Kontinenzslips

» Kondomurinale

- Katheter, Katheterventile

- Einmalkatheter fiir die intermittierende
Selbstkatheterisierung

- Urinbeutel (Beinbeutel, Bettbeutel, Beutel fiir
Rollstuhlfahrerinnen und -fahrer usw.)

Stuhlinkontinenz:

+ Analtampons

+ Bettschutzunterlagen
* Irrigationssysteme

+ Windelhosen



Ratgebern Inkontinenz.Erhd
ihrem Sanitatshaus mit dem Lacheln \

HOMECARE
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ALLGEMEINES

Stichwortverzeichnis

A

AbSaUGPUMPEN. . ..ot 120-121
Aktiv-Rollstiihle ... 26-29
Alltagshilfen . ... 66-85
Amputationsbeinstiitze ........... .. ... L 49
Anti-Dekubitus ... 110-115
Anti-Dekubitus-Matratze .........................L. 12-113
Anti-Dekubitus-Systeme.............. ... ...l 112-15
Armauflage. ... 49
Armlenne. ... 49
Aufsteh-Hilfe. ... 105,108
Aufstehsessel. ... 84-85
Aufenrollatoren. ... 55
B

Bad, Duscheund WC ..., 86-95
Badewannenbrett .......... ..., 93,125
Badewannen-Einstieghilfe .............. ... ... ... ... 94
Badewannenlifter............... 125
Badewannensitz. ... 95
Bauchqurt .. ... o 49
Beckenfixierhose ... 49
Bekleidung und Sitzkissen.......................... 50-51
Besteck ..o 81
Bett-Tisch ... 107
Bewegungstrainer...............ooiiiiiii. 72-75
Breite Rampe ........... o 66-67
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C

Checkliste .......oooeee 141
CPAP-Gerat ........oovii 120-121
D

Deckenlifter. ... 96-101
Drehkissen.........ooooooiiii 108
Drehteller ... 108
Dreirad. ...oooe 41
Druckminderer. ..o 15
Duschhocker. ..o 90
DuschKIappsitz......coooii 9
Duschstiihle ... 91
Dusch-Toilettenstiihle.......... ...t 81
E

Einkaufstasche/Netz.................ooiiiiiiit, 49
Elektromobile....... ... 60-63
Elektro-Rollstiihle ..., 42-45,121
Enterale Erndhrung................... 148
Ess-Schirze........oo o 81
F

Fahrrdder. . ... 4
Feste Rampe. ... 67
Fixierbrett. ... 80
Fixierweste ... 49
G

Gehhilfen.........o 53-59
Gehrahmen ...... ... 122



Gehstdcke . ... 59,122
GENWAGgEN .. 59
Gesundes Sitzen. ... 51
Greifzangen. ... ... 78
H

Haltegriffe......... ... 94-95
Handbikes ... 40
Hausliche Pflege...........cooiiiiiiiii 128-143
Hebeplattform ........ .. ... 66
Hebesitze. ... ... ... 98,100, 101
Hebesysteme ....... ... ... .l 100-101
Hemiplegiker-Rollstihle...................... . ... 24,25
Hilfsmittel-Boxen..............oooiiiii, 82-83
Hilfsmittelversorqung............................. 154-157
Homecare-Versorqung ................coovvnen.... 136-151
K

Kasehobel ... ... 80
Kataloge........ ..o 156-157
Kippschutz. ... ... o 49
Kontinenztherapie..................oi. 142-143
Komplettversorqung..............ooiiiiiiiiiii.. 6
L

Lagerungskissen ..........ooviiiii 109
Leichtgewicht-Rollatoren.............................. 58
Leichtgewicht-Rollstiihle ........................... 22-23
Liftersysteme. ... 98-101

M

Matratze (Anti-Dekubitus) .......................... 112-113
Medizintechnik................o 120-121
Micro-Stimulations-Systeme ........................... 14
Mini-Joystick. . ... 48
Mobile Treppensteighilfen........................... 70-T
Multifunktions-Rollstihle........................... 32-33
N

Nachttische. ... 107
Niedrigeinstiegsbett . ........ ... ...l 14
Notizen. ......ooooiii 168-168
0

Optionen und Zubehdr ............................. 48-49
p

Patientenlifter ........... ... 96-101
Pflegebetten und Zubehor......................... 102-107
PHlegeboX. . ..o 142
Pflegeruf-System......... ... ... 79
Pflegetagebuch .......... ... ... 143
Podcast ... ..o 160-161
Premium-Rollatoren ... 54-58
R

RAMPEN . 66-69
Ratgeber ... ... i 158-159
REQENCAPE. .. oo 50
RUckensystem ... ... 51
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Stichwortverzeichnis

Rollatoren.........oooo 54-59
Rollstuhl-Bekleidung. ..., 50
Rollstiihle. . ... ... 12-37,126
Rollstuhinetz. ...... ... 49
Rollstuhlversorgung ...............covvveinn.... 15, 44, 45
Rickensystem ... ... 51
Rutschbrett. ... 108

S

Sauerstoffkonzentratoren................oooii 19
Sauerstoff-Langzeittherapie........................... 18
Sauerstofftherapie ............ .. ... 116-121
Saughaltegriff. ... 95
Schlafapnoe-Therapie..................coiiiat. 118,19
Schlupfsack. ... 50
Schnabelbecher.... ... 80
Schneidehilfe ...... .o 80
Schwerlastbett ... 124
Schwerlast-Rollator. ... 124
Seitenpelotten ... 49
Sensorenund Taster.............ooooiiiiiii 48
Sitzen und Positionieren .......... ...l 16-17
SIEZKISSEN oo 51
Sockenanzieher .......... ..o i 78
Sonderversorgung. .. ......ooviiiii e 44-45
Sondersteuerung. ... 48
Spezialrollatoren ... 57
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Sport-Rollstlihle............ ... 30-31
Stabilisierungsbiigel . ...............o i 49
Standard-Rollatoren ... 55
Standard-Rollstihle. ... 20-21
Stationdre Lifter............oo i 100
Steckbecken ... ... 79
Steuersysteme. ... 43
Strumpfanzieher ........... .. 78
Systemrampen............ . 66-69
T

Tastenmodul. ... 48
Tellereinfassung. ... 81
Teller mit Randerhdhung ............................... 81
Therapierad. ... 4
Therapietisch ... o 49
Schlupfsack (Thermo).............coo i, 50
Schlupfsack (Webpelz) ..., 50
Transferhilfen. ... 89,108
Transfer- und Lagerungshilfen..................... 108-109
Toiletten-Rollstuhl. ... 93
Toilettensitzerhdhungen ........................... 92,125
Toilettenstihle. ... 93,125
Treppensteighilfe...............coo i 70-T1
Trinkbecher. ... ... 80
Trinkglas 80
U

Ultraschallvernebler ..., 120



Umsetzhilfen..........oo i 108
Universalgriff ... 80
Unterarmgehstitzen.......................... ... 59

v

Versorgungsablauf .......... ... .. 9

w

Wandhaltegriffe ... 94-95
Wandklappgriff. ... ... 94
Wechseldruck-Systeme. ...l 112-15
Weichlagerungs-Systeme......................ll 109
Wickeldecke ..... ..o 50
Wohnraumrollatoren..............cooooiiiiiiii 57
Wundtherapie...........oooiiii 146-147

X

XXL-Produkte ... 122-127

Z

Zusammenklappbare Rampe.............. ... ... 67

Zusatzantriebe. ... 34-37
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Kataloge der Sanitatshauser
mit dem Lacheln
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Kinderwelt

Individuelle Hilfsmittel fiir unsere Kleinen

Gesundheit & Lebensqualitat

Hilfsmittel fir Kdrper, Geist und Seele
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Ratgeber der Sanitatshauser
mit dem Lacheln

ALLGEMEINES

XXL-Versorgung bei Adipositas Gelenkerkrankung Arthrose

Barrierefreies Reisen Beinprothetische Versorgung
bei Amputationen

Ratgeber Brustversorgung Volkskrankheit Diabetes
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Ratgeber der Sanitatshauser
mit dem Lacheln

Ratgeber Einlagenversorgung Inkontinenzratgeber
(ableitende Hilfsmittel)

Lymphodem und Lipodem Trinknahrung bei Mangelernahrung

Schlaganfall - Jede Sekunde zahlt Ratgeber fiir eine unbeschwerte
Schwangerschaft
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Inkontinenzratgeber
(aufsaugende Hilfsmittel)

Ratgeber Osteoporose

Wohnumfeldberatung: Pflegen
in den eigenen vier Wanden

ALLGEMEINES

Ratgeber Venenleiden

Ratgeber Riickengesundheit

Wohnumfeldberatung: Sicherheit
in den eigenen vier Wanden
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Das SANITATSHAUS AKTUELL MAGAZIN

Fur Sie kostenlos in IHREM Sanitatshaus

mit dem Lacheln

Einmal pro Quartal wartet im Sanitdtshaus mit dem Lacheln, direkt in Ihrer Nahe (siehe: www.sani-
aktuell.de/finder), die brandneue Ausgabe des SANITATSHAUS AKTUELL MAGAZINS kostenlos zum
Mitnehmen auf Sie! Darin erhalten spannende Einblicke in die Arbeit der Orthopddietechnikerinnen
und Orthopddietechniker, Pflegekrafte, Logistiker, Informatiker sowie vieler anderer Expertinnen

und Experten aus dem Sanitatshaus.

Wir erkldren Ihnen, wie eine Prothese herge-

stellt wird, wie die Hilfsmittel mit den Kranken-
kassen abgerechnet werden, warum es wichtig
ist, dass Ihr Rollator richtig und verkehrssicher

eingestellt ist, wann welche Kompression bend-

tigt wird und vieles mehr,

Zu Wort kommen dabei auch Medizinerinnen
und Mediziner, Betroffene, Therapeutinnen und
Therapeuten sowie Prominente. Und prominent
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ist natirlich auch der ehemalige Hobbythek-Mo-
derator Jean Piitz, der Ihnen in jeder Ausgabe
einen exklusiven Do-it-yourself-Tipp prasentiert!
Dariiber hinaus lesen Sie bei uns regelmapig
Beitrdge aus den Bereichen Rechtliches, Fitness,
Kulinarisches und Wellness.
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ALLGEMEINES

Podcast ,,Rolistuhl, Orthese & Co."
widmet sich Mobilitat und Gesundheit ...

Rollstuhl, Orthese & Co. ist der wohl erste deutschlandweite
Podcast (iber und aus der Sanitatshausbranche. Moderator Se-
bastian Messerschmidt [ddt im Podcastformat der Sanitdtshaus
Aktuell AG Betroffene, medizinisches Personal sowie die Exper-
tinnen und Experten aus den Sanitdtshdusern mit dem Lacheln
zu Gesprdchen ein.

Mithilfe des zunehmend beliebter werdenden Mediums Pod-
cast werden Einblicke in die Arbeit der Sanitdtshausfachleute
gewahrt und sich fiir wichtige Themen Zeit genommen, die in
anderen Medien meist zu kurz kommen. Und natirlich soll das
Format mit den gdngigen, schon lange nicht mehr zutreffenden
Klischees iiber Sanitdtshduser aufrdumen.

Was macht einen Aktivrollstuhl so hilfreich im Alltag? Warum
spielt Sicherheit beim Rollator im Strapenverkehr eine so grope
Rolle? Wie bekomme ich meine eigenen vier Wande barrierefrei?
Was ist der Unterschied zwischen Bandagen und Orthesen? Wo
treffen Schwangere auf Rollstuhlbasketballer genauso wie kleine
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Kinder auf alte Menschen? Wie gelange ich an mein Hilfsmittel?
Warum ist diskrete Beratung wertvoller als die Schndppchenjagd
im Internet? Und was baut eigentlich ein Orthopddietechnik-Me-
chaniker?



.. und vielen weiteren spannenden Themen
aus der Sanitdatshauswelt

ALLGEMEINES

Diese und andere Fragen beantwortet seit 2021 der neue
.Gesundheitspodcast mit dem Lacheln” jeden Monat in einer
neuen Folge. Es geht um Behandlungserfolge, Patientenrechte,
Auseinandersetzungen mit den Krankenkassen, Wissenschaftser-
folge in Pravention und Therapie sowie die rasante Entwicklung
bei der Hilfsmittelversorgung.

Herauskommen dabei mal spannende, mal ergreifende, mal
humorvolle, doch stets einmalige Geschichten.

Alle Folgen von Rollstuhl, Orthese & Co. sind bar-
rierefrei auf jeder Podcastplattform abruf- und
abonnierbar. Alle weiteren Informationen zum
neuen Gesundheitspodcast sowie den Themen
und Terminen der einzelnen Folgen finden Sie
unter:

www.sani-aktuell.de/podcast
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Unser Service

ALLGEMEINES

Individuelle Beratung

Mobilitatsservice

Weitere Infos finden Sie unter: www.sani-aktuell.de
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Eine individuelle
Beratung und
Anpassung erfolgt aus-
schlieplich durch unser

geschultes Fachpersonal.

Auf Wunsch
selbstverstandlich auch
bei Ihnen zu Hause.

Wenn eine kundige
Hand dringend benétigt
wird, stehen Ihnen unse-
re Service-Teams gerne

zur Verfiigung. Ebenso
konnen Sie sich auf eine
schnelle Ersatzteilliefe-
rung verlassen.

reha team-Service

In unseren ruhigen

und abgeschlossenen
Beratungsraumen
erfahren Sie die Beratung

und Anpassung, die man
fr einen individuellen
Versorgungsbereich
erwarten darf.

Technischer Kundendienst

Eine umfassende
Einweisung auf |hr Pro-
dukt ist fr uns selbstver-
standlich. Ebenso steht

Ihnen unser geschultes
Fachpersonal mit eigener
Werkstatt kompetent zur
Seite.
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Unisere kompebenten Mitarbeiker thehen Thaen
J‘u(crzciﬁ qerne zur Vcrﬁ'@,uhq
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Notizen

SANIAW3ITIY
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Notizen

SANIFWITTY
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Notizen

SANIAW3ITIY
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Notizen

SANIFWITTY
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Unser Lacheln hilft - Deutschlandweit!
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Stegemannstr. 5-7, 56068 Koblenz (www.burbach-goetz.de)

Burbach+Goeiz

Deutsche Sanitatshaus GmbH
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Burbach+Goetlz | =

Deutsche Sanitdtshaus GmbH

Stegemannstr. 5-7, 56068 Koblenz (www.burbach-goetz.de)
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Deutsche Sanitatshaus GmbH
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