Lebensqualitat ist gefragt

24.000 Osterreicher sitzen im Roll-
stuhl, 6.000 davon sind Kinder mit Ce-
rebralparesen. Infektionsbedingte Mo-
bilitatsstorungen und Fehlstellungen
sind in den letzten Jahrzehnten zwar
deutlich zuriickgegangen, trotzdem
nehmen Defekte des Bewegungsappa-
rats zu. Unfélle, héhere Lebenserwar-
tung und die bessere Uberlebensrate
nach intensivmedizinischer Versorgung
lassen die Zahl der Bewegungsbehinde-
rungen kontinuierlich ansteigen. Da
eine Heilung in den meisten Fillen
nichtzu erreichen ist, steht die Optimie-
rung des Zustands im Vordergrund der
Therapie.

»Ziel der Behandlung ist die Steigerung
der Lebensqualitdt, erklart OA Dr. Wal-
ter Michael Strobl, leitender Neuroor-
thopdde am Orthopédischen Spital Spei-
singin Wien. Gemeintistdamitnicht nur
der objektiv medizinische Status, son-
dern vor allem auch das subjektive Emp-
finden der Patienten. ,Die
Bediirfnisse sind heute an-
dere als frither, so Strobl.
»Allgemein ist die Forde-
rung nach Mobilitdt und
Partizipation in der Gesell-
schaft gestiegen. Das gilt
auch fiir bewegungseinge-
schrénkte Menschen! Mo-
bilitdt bedeutet Selbststdn-
digkeit und Steigerung des
Selbstwertgefiihls. Erreicht
werden kann sie durch Er-
go- und Physiotherapien,
orthopddische Behelfe, ™
aber auch durch operative |
Behandlung. ,Man kann

die Lebensqualitdt unheilbar Bewe-
gungsbehinderter oft durch Operationen
verbessern‘, meint Strobl. Die Stabilisie-
rung neurogener Skoliosen, die Verlage-
rung von Sehnen und Muskeln sowie
rekonstruktive oder muskelentspan-
nende Operationen konnen den Pati-
enten viel an Mobilitdt zuriickgeben.
»Leider gibt es nur sehr wenige ausgebil-
dete Neuroorthop#den in Osterreich, die
solche spezialisierten Operationen

In Osterreich leben derzeit etwa 30.000 schwer be-
wegungseingeschrankte Menschen, deren Mobilitat
durch spezialisierte Therapien und orthopéadische
Hilfsmittel erheblich verbessert werden kdnnte. Die
Versorgungskonzepte sind jedoch nicht optimal.

Von Mag. Christine Fenz

durchfiihren kénnen!“ Als Leiter des Ar-
beitskreises Neuroorthopédie der dster-
reichischen Gesellschaft fiir Orthopadie
und orthopédische Chirurgie ist Strobl
die interdisziplindre Zusammenarbeit
auf medizinischer und technischer Ebe-
ne ein besonderes Anliegen. Ein multi-
professionelles Team aus Fachirzten,
Therapeuten, Orthopéddietechnikern

und Psychologen kann optimale Thera-
piekonzepte anbieten und den Patienten
zu mehr Mobilitdt und Selbststandigkeit
verhelfen.

\

Elisabeth ist eines
der Kinder, die der-
zeit aufgrund eines in
Osterreich fehlenden
Spezialzentrums im
Ausland behandelt
werden.

In vielen Féllen geniigen einfache or-
thopéddische Behelfewie Spezialschuhe,
Schienen und Sitzhilfen, um Bewe-
gungsbehinderten den Alltag erheblich
zu erleichtern. Problematisch wird al-
lerdings héufig der Zugang zu diesen
Hilfsmitteln. Die Frage ist immer: Wer
zahlt was? Je nach Status der Behinder-
ten sowie nach Art der Behinderung
sind verschiedene Leistungstriger zu-

stdndig. Fiir Kinder gelten andere Re-
geln als fiir Behinderte im erwerbsfa-
higen Alter, und Behinderungen nach
Unfidllen unterliegen anderen Gesetzen
als angeborene. Medizinische, soziale
und berufliche Rehabilitation liegen in
unterschiedlichen Hianden, wobei die
Verantwortlichkeiten nicht immer ein-
deutig in Erfahrung zu bringen sind. So
kann der Antrag auf einen Duschsitz
zum Spiefirutenlauf werden. Fehlende
Information und das féderalistisch
konzipierte Finanzierungssystem er-
schweren den Weg zu Behelfen, wie
auch zu anderen Gesundheitsleistun-
gen. Aus Sicht der Betroffenen wére ein
zentralistisches Versorgungssystem
wiinschenswert, das sich nach indivi-
duellen Bediirfnissen richtet anstatt
nach Indikationen.
Auch der Zugang zu Ergo- und Physio-
therapien ist nicht immer leicht. Denn
Behinderte gibt es nicht nur in Grof3stad-
ten. Auflerhalb der Ballungsraume fehlen
Zentren fiir die Behandlung Behinderter.
Viele Patienten miissen lan-
ge Anfahrtswege fiir eine
zwanzigminiitige Therapie
in Kaufnehmen. ,,Wir brau-
chen keine riesigen Rehabi-
litationszentren, sondern
weitere kleine Therapieam-
bulatorien und einige neue
hochspezialisierte, an Kran-
kenanstalten angeschlos-
sene Zentren‘, meint Strobl.
,Unser Netz ist im Ausbau,
aber bei weitem noch nicht
flachendeckend

-~ Das Osterreichische Bun-

= desinstitut fiir Gesund-

heitswesen verspricht hier

Abhilfe. Eine bedarfsorientierte Planung
der Gesundheitsversorgung sei auf dem
Weg. Der Osterreichische Strukturplan
Gesundheit liefert die Rahmenplanung
fiir Detailplanungen auf regionaler Ebe-
ne. Ziel ist es, alle Osterreicher mit
gleichwertig hoher Qualitdt behandeln
zu kénnen.
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