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Osteoporose > Bewegung - Training - Rehabilitation

1. Das Wichtigste in Klirze

Bewegung stérkt die Knochen und hilft, den Knochenabbau zu bremsen. Daher ist regelméBige Bewegung zur Vorbeugung
und Behandlung von Osteoporose sehr wichtig. (Reha-) Sport und (Funktions-) Training stérken die Muskulatur, erhalten die
Beweglichkeit und verbessern die Koordination. Dadurch kann auch das Sturzrisiko vermindert werden.

Physio- und Ergotherapie kénnen durch gezieltes Einzeltraining die Alltagsféhigkeiten und Beweglichkeit verbessern.
Medizinische Reha bei Osteoporose soll insbesondere eine Pflegebedurftigkeit verhindern und eine selbstbestimmte
Lebensflhrung ermdglichen.

2. Ziele der Bewegung bei Osteoporose

Wer nicht trainiert, verliert etwa 5—-10 % der Muskelmasse pro Lebensjahrzehnt. Gleiches gilt auch flr die Knochenmasse.
Knochen und Muskeln sind ein voneinander abhangiges System. Das (ber die Nahrung aufgenommene Kalzium kann am
besten in den Knochen eingebaut werden, wenn man sich ausreichend bewegt. Weitere Informationen siehe Osteoporose

> Erndhrung .

Bei den Empfehlungen fiir Sport und Bewegung wird unterschieden, ob ein erhéhtes Risiko fir Osteoporose besteht, ob
bereits eine Osteoporose vorliegt oder ob es schon zu einem Knochenbruch gekommen ist.

Generell gilt: Die Bewegung muss Spal3 machen, damit man sie dauerhaft ausibt. Es kann hilfreich sein, sich einer
Sportgruppe anzuschlieBen oder sich regelmaiig mit Freunden zum Sport zu verabreden.

Folgende Ziele bzw. Trainingseffekte stehen bei Osteoporose im Vordergrund:

Knochenaufbau aktivieren, Knochenmasse erhalten
Beweglichkeit erhalten und verbessern
Rumpfmuskulatur starken

Wirbelsaule stabilisieren und entlasten
Gleichgewicht und Haltung verbessern
Kérperwahrnehmung verbessern

Sturzrisiko senken

Schmerzen reduzieren

Nachfolgend einige Trainingshinweise:

o Zum Aufbau von Knochenmasse ist eine Kombination aus Ausdauer- und Krafttraining empfehlenswert. Gezielte
Kraftigungstbungen rund um die Skelettabschnitte, die besonders gefahrdet sind (Wirbelkdrper, Handgelenk,
Oberschenkelhals und gelenknahe Abschnitte des Oberschenkels), sind besonders effektiv.

« Das Training sollte auf das Leistungsvermégen abgestimmt sein, damit Uberlastungen vermieden werden. Wer
neu mit Sport anfangt, sollte sich vorher vom Arzt untersuchen lassen, der dann ein individuelles Trainingspensum
empfehlen kann.

o Aktivitaten im Freien sind besonders empfehlenswert, da die Haut unter der Sonneneinstrahlung Vitamin D
produzieren kann, was wichtig fir den Knochenstoffwechsel ist.

o Es kommt besonders auf die RegelméaBigkeit des Trainings an, da die Knochensubstanz bei langeren
Trainingspausen auch schnell wieder abnimmt. Etwa 3—4 Einheiten mit 30—60 Minuten pro Woche sind optimal.

o Auch im hohen Alter oder bei geringer Belastbarkeit kann man seine Knochen stérken. Kraftigungsibungen und
Gymnastik sind auch im Sitzen mdglich und bringen einen splrbaren Leistungszuwachs.

« Bei einer bestehenden Osteoporose ist Sport Bestandteil des Behandlungsplans. Es gibt viele speziell auf die
Bedurfnisse von Osteoporosepatienten abgestimmte Trainingsangebote, siehe Folgepunkt.

3. Reha-Sport und Funktionstraining

Bei Osteoporose Ubernimmt die Krankenkasse die Kosten fir Reha-Sport und Funktionstraining.

+ Reha-Sport ist ein allgemeineres Angebot, das bei Osteoporose vor allem auf Starkung von Kraft und Beweglichkeit
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abzielt. Reha-Sport kann vielerlei Sportarten umfassen.
o Funktionstraining richtet sich ganz gezielt auf bestimmte kdrperliche Funktionen.

Beides findet in Gruppen statt und muss vom Arzt verordnet werden, Ndheres unterReha-Sport und Funktionstraining .

Reha-Sport und Funktionstraining kdnnen aber auch Teil von ambulanten oder stationdren medizinischen Reha-
MaBnahmen sein, siehe unten.

3.1. Praxistipp

Adressen von Anbietern von Reha-Sport und Funktionstraining bei Osteoporose bekommen Sie

o von lhrer Krankenkasse.

« beim Bundesselbsthilfeverband flir Osteoporose e.V.: Kirchfeldstr. 149, 40215 Dusseldorf, Telefon 0211 301314-0,
info@osteoporose-deutschland.de , www.osteoporose-deutschland.de .

« beim Deutschen Behindertensportverband: Rehabilitationssportgruppen nach Bundesland unter www.dbs-npc.de >
Schnellzugriff > Rehasportgruppen .

4. Physiotherapie und Ergotherapie bei Osteoporose

Wahrend beim Reha-Sport und Funktionstraining immer in Gruppen gelibt wird, sind Physiotherapie und Ergotherapie
gezieltes Einzeltraining. Auch sie miissen vom Arzt verordnet werden und das geschieht erst, wenn die Osteoporose bereits
kérperliche Auswirkungen zeigt. Deshalb liegt der Schwerpunkt oft auf dem Training von Alltagsféhigkeiten und
Beweglichkeit.

Physiotherapie und Ergotherapie zdhlen zu den Heilmitteln, der Patient muss eine Zuzahlung leisten. Naheres dazu unter
Heilmittel und Physiotherapie .

Die Ziele sind im Prinzip &hnlich wie oben angefihrt, aber individuell auf den Gesundheitszustand des Patienten
ausgerichtet. Physiotherapie und Ergotherapie findet in entsprechenden Praxen oder im Rahmen von Reha-MaBnahmen
statt.

Bei schwer kranken Patienten kommen Therapeuten auch vor Ort. Diese Hausbesuche miissen aber auf dem Rezept
verordnet werden, Naheres unter Heilmittel > Therapiebesuch zu Hause .

5. Medizinische Rehabilitation

MaBnahmen der medizinischen Rehabilitation kdnnen sowohlambulant als auch stationér erfolgen und fallen je nach
Gesundheitszustand und Beweglichkeit sehr unterschiedlich aus. Eine stationdre medizinische Rehabilitation wird h&ufig
nach Knochenbriichen verordnet und schlieBt direkt an den Aufenthalt in der Akutklinik an.

5.1. Ziele

Ubergeordnete Ziele der Reha sind z.B.:

Erwerbsfahigkeit erhalten

Pflegebediirftigkeit vermeiden oder vermindern

Benachteiligungen durch die Osteoporose vermeiden oder ihnen entgegenwirken
Mdglichst selbstbestimmte Lebensfihrung

5.2. MaBnahmen

Die bisher bereits beschriebenen Bewegungsangebote Reha-Sport, Funktionstraining, Physiotherapie und Ergotherapie
kénnen alle auch im Rahmen einer medizinischen Reha stattfinden. Dariiber hinaus kénnen folgende Therapieangebote Teil
einer medizinischen Reha sein:

¢ Beratung, Schulung und Aufklarung im Zusammenhang mit Osteoporose.

« Ernadhrungsberatung, z.B. um Ubergewicht zu reduzieren oder eine gesunde Ernahrung umzusetzen.

o Gesprache zum Umgang mit der Erkrankung im Alltag und Motivation zu einer nachhaltig knochengesunden
Lebensweise.

Weitere Informationen zu Reha-MaBnahmen fiir Osteoporose-Patienten gibt das Netzwerk-Osteoporose e.V. unter
www.netzwerk-osteoporose.de > Fachbeitrdge > Rehabilitation > Reha-Kur.

5.3. Sozialrechtliche Bestimmungen

Die nachfolgenden Links flihren zu den sozialrechtlichen Bestimmungen rund um medizinische Reha, die bei Osteoporose
infrage kommen kénnen.
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Allgemeines zur Medizinischen Rehabilitation inklusive Informationen zur ambulanten und zur stationaren medizinischen
Reha

Vorsorgeleistungen und Vorsorgekuren

Kompaktkur

Anschlussrehabilitation - Anschlussheilbehandlung

Stufenweise Wiedereingliederung

Geriatrische Rehabilitation

Begleitperson bei stationdrer medizinischer Rehabilitation
Reha-Sport und Funktionstraining

5.4. Praxistipp

Wenn Sie Wert auf eine optimale Osteoporose-Rehabilitation legen, sollten Sie nach spezialisierten Kliniken und Arzten
Ausschau halten. Die entsprechenden Facharzte sind ,Osteologen®, das ist eine Facharztweiterbildung, die in der Regel
Orthopaden absolvieren. Der Dachverband Osteologie (DVO e.V.) zertifiziert spezialisierte Arzte und Zentren. Sie finden

diese unter https://dv-osteologie.org > Zentren < Zentrum DVO.
6. Berufliche Reha

Erkrankte, die eine berufliche Rehabilitation (Berufliche Reha > Rahmenbedingungen) durchlaufen, kénnen zudem
folgende Leistungen erhalten:

o Arbeitstherapie und Belastungserprobung

« Eignungsabklarung und Arbeitserprobung
o Ubernahme von Kosten fiir Weiterbildung

o Ergénzende Leistungen zur Reha
7. Verwandte Links

Ratgeber Osteoporose
Osteoporose
Osteoporose > Behinderung

Osteoporose > Krankheit und Behandlung

Osteoporose > Erndhrung

Osteoporose > Hilfsmittel

Osteoporose > Arbeit und Rente
Osteoporose > Pflege
Osteoporose > Finanzielle Hilfen
Knochendichtemessung

Sturzprophylaxe

https://www.betanet.de/pdf/976 Seite 3von 3


file:///tmp/{{link_url::264|urlattr}}
file:///tmp/{{link_url::451|urlattr}}
file:///tmp/{{link_url::646|urlattr}}
file:///tmp/{{link_url::17|urlattr}}
file:///tmp/{{link_url::465|urlattr}}
file:///tmp/{{link_url::152|urlattr}}
file:///tmp/{{link_url::52|urlattr}}
file:///tmp/{{link_url::330|urlattr}}
https://dv-osteologie.org/zentrum-dvo
file:///tmp/{{link_url::1290|urlattr}}
file:///tmp/{{link_url::30|urlattr}}
file:///tmp/{{link_url::66|urlattr}}
file:///tmp/{{link_url::400|urlattr}}
file:///tmp/{{link_url::117|urlattr}}
file:///tmp/{{file::985a568c-5da3-11e8-8dff-5254113134cf}}
file:///tmp/{{link_url::973|urlattr}}
file:///tmp/{{link_url::548|urlattr}}
file:///tmp/{{link_url::546|urlattr}}
file:///tmp/{{link_url::974|urlattr}}
file:///tmp/{{link_url::547|urlattr}}
file:///tmp/{{link_url::977|urlattr}}
file:///tmp/{{link_url::1270|urlattr}}
file:///tmp/{{link_url::978|urlattr}}
file:///tmp/{{link_url::1366|urlattr}}
file:///tmp/{{link_url::975|urlattr}}

	Osteoporose > Bewegung - Training - Rehabilitation
	1. Das Wichtigste in Kürze
	2. Ziele der Bewegung bei Osteoporose
	3. Reha-Sport und Funktionstraining
	3.1. Praxistipp

	4. Physiotherapie und Ergotherapie bei Osteoporose
	5. Medizinische Rehabilitation
	5.1. Ziele
	5.2. Maßnahmen
	5.3. Sozialrechtliche Bestimmungen
	5.4. Praxistipp

	6. Berufliche Reha
	7. Verwandte Links


