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Bobath - Hemiplegie

Die Tatsache, dalR das Bobath Konzept
zu Beginn bei Erwachsenen nur mit
Hemiplegie angewendet wurde, ist

historisch begrindet:
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Der erste Erwachsene, den Frau Bobath
behandelte, war ein Herr mit einer Hemiplegie.
In der Arbeit mit diesem Patienten und weiteren
mit derselben Symptomatik, entwickelte sie die

Grundlagen, welche spater im sogenannten

“Grundkurs in der Befundaufnahme und
Behandlung Erwachsener mit Hemiplegie —
Bobath-Konzept”

vermittelt wurden.
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Bobath — Hemiplegie
=> neurologische Erkrankungen

Um die langjéhrige Weiterentwicklung des Konzepts
auch im Titel des Grundkurses darzustellen, anderte
die IBITA diesen im September 2005 in

“Grundkurs in der Befundaufnahme und
Behandlung Erwachsener mit
neurologischen Erkrankungen —
Bobath Konzept”
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Bobath Konzept

Warum kann man mit dem Bobath Konzept
Patienten mit verschiedensten
neurologischen Erkrankungen  behandeln?

Bobath Aktuell Bettina Paeth Rohlfs

Weil es ein KONZEPT ist, welches
Grundprinzipien
der Befundaufnahme und Behandlung lehrt —
keine enge physiotherapeutische
Methode oder Technik
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Grundprinzipien

» Der Betroffene wird nicht als Patient mit
einer Diagnose und Symptomen betrachtet,
sondern in seiner Gesamtheit als Person in
dieser Welt, in seiner Familie, Beruf und
sozialem Umfeld begriffen
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Grundprinzipien

¢ Die durch die Erkrankung enstandenen Probleme werden
ganzheitlich erfasst, d.h. es werden untersucht:

— Sensomotorische Vorerfahrungen (Genotyp, Phéanotyp)
— Sensomotorische Fahigkeiten und Auffalligkeiten

— Umgang mit verschiedenen Stimuli: deren Verarbeitung
und Wahrnehmung

— Vorerkrankungen, Begleiterkrankungen, Spatfolgen
— Integration in Familie, Beruf, soziales Umfeld
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Grundprinzipien

» Es wird ein professioneller persdnlicher Kontakt zu
der Person aufgebaut als Basis von Vertrauen,
um an Grenzen zu gehen und an gemeinsamen
Zielen zu arbeiten

» Es wird STETS AKTIVE Mitarbeit gefordert und
gefordert

» Es wird kontinuierlich die aktuelle Leistungsgrenze
ermittelt und daran/ an diesem Punkt gearbeitet
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Grundprinzipien

» Es wird Hand angelegt zur Fazilitation
von Schlissel’punkten” aus
“hands ON”

* Hilfe wird sukzessive abgebaut
“hands OFF”
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Grundprinzipien

* Im interdisziplinaren Team wird ein
Programm zum “24-Stunden-Management”
erstellt, um das in der Therapie Erarbeitete
in den Alltag zu Ubertragen

» Es werden einfache Bewegungsfolgen als
“Eigenaktivitaten” individuell fur jede/n
Betroffene/n erarbeitet, die diese/r als
Hausaufgaben durchfiihren soll
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Andere neurologische
Erkrankungen: Welche?

CVI — Hemiparese

e SHT — Hemi-, Tetraparese; Ataxie

e Tumore, Entziindungen — Hemi-, Tetraparese
e MS — Hemi-, Tetra-, Paraparese, Ataxie

e ALS — Tetraparese

* Ruckenmarkslasion — Tetra-, Paraparese

e M. Parkinson — Tetraparese
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Andere neurologische
Erkrankungen: Welche?

 Guillan-Barré-Syndrom

* Plexusparesen

» Periphere Parese

« Spinale Muskelerkrankungen

» Diskushernien mit senso-motorischen
Ausfallen
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Bei einigen der aufgelisteten
Erkrankungen missen zur
Vervollstandigung der Behandlung andere
Techniken mit eingeschlossen werden!
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Befundaufnahme / Untersuchung

Im Bobath Konzept werden die Resourcen, das
Potential der betroffenen Person beurteilt

Die Fragestellungen sind: was KANN die
Person, was ist ihr verblieben? Was KANN
sie mit wenig Hilfe? Was kann sie NICHT?

Es wird analysiert, welche Systeme des ZNS
betroffen sind, welche nur teilweise
funktionieren, welche kompensieren (adaquat
oder Ubermassig)
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Spezifische Betrachtung der
einzelnen Krankheitsbilder

 CVI
— Risikofaktoren, vorangegangene Infarkte (Herz?)
— Vorangegangene TIA's
— Pl6tzlich aufgetreten oder schleichend
— Blutdruck
— Diabetes?
— Herzklappenerkrankung
— Aneurysma
— Blutung in einem Tumor?
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Neuropathophysiologische Aspekte

¢ |Ischamie:

— meist in Arteria Cerebri media und dahinterliegenden
Asten

— auch in Arteria Carotis interna oder Art. vertebralis

¢ Blutung:

— héaufig in den Striolentikuléaren Gefal3en, der Art.
Cerebri anterior, Art. Carotis interna, Art. cerebri
media
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Basalkerne

Neuropathophysiologische
Aspekte:

betroffene Subsysteme

Kortex

Auf- und absteigende = / |
Bahnen in Capsula / 7

interna

Thalamus

Bobath Aktuell Bettina Paeth Rohlfs




Befundaufnahme / Untersuchung
Anamnese

 SHT

— Genauer Schadigungsort

— Genauer Unfallhergang

— Multitrauma, Frakturen?

— Neuropsychologische Stérungen
* Wahrnehmung, Verarbeitung
* Verhalten
» Gedachtnis
* Gnosie, Praxie
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Neuropathophysiologische Aspekte

« Haufig kortikale Schadigung frontal oder
lateral mit “contre coup” occipital oder
contralateral

¢ Blutungen im Hirnstamm
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Neuropathophysiologische
Aspekte:

betroffene Subsysteme

« Kortex, Assoziations-
und

Kommissurenfasern

Hirnstamm

» Formatio retikularis /

- Vestibulariskerne /
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Befundaufnahme / Untersuchung
Anamnese

* MS
— Wann erste Symptome, welche?
— Wann diagnostiziert
— Schubweise, progredient
— Welche Phase (Kurtzke, EDSS)
— Fatigue / Belastungsgrenze
— Medikation
— In Selbsthilfeorganisation?
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Neuropathophysiologische

Aspekte:
betroffene Subsysteme

« Bis auf periphere
Nerven und
Muskelsystem kdnnen
alle Subsysteme
betroffen sein
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Befundaufnahme / Untersuchung
Anamnese

* Inkomplette Lasion des Ruckenmarks
— Genauer Unfallhergang
— Lé&sionshohe
— Komplett, inkomplett?
— Medikation mit Antispastika?
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Neuropathophysiologische
Aspekte:

betroffene Subsysteme

¢ Rickenmark mit
afferenten und
efferenten Bahnen
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Befundaufnahme / Untersuchung
Anamnese

e M. Parkinson
— Wann erste Symptome
— Wann diagnostiziert

— Genaue Diagnose (M. Parkinson, parkinsonoide
Erkrankung, Parkinson Syndrom, Multisystem
Atrophie ?)

— Medikation, Tagesverlaufsprotokoll, therapeutisches
Fenster
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Neuropathophysiologische

Aspekte:
betroffene Subsysteme

« Substancia nigra der
Basalkerne
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Spezifische Untersuchung des
Posturalen Kontroll Mechanismus

» Sensibilitat
e Tonus

* Reziproke Innervation

» Zeitliche und raumliche
Koordination von selektiven
Bewegungskomponenten zu
Bewegungsmustern in Aktivitaten
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Gemeinsame Symptome
unterschiedlicher Erkrankungen
Posturaler Kontroll Mechanismus

* Sensibilitat

— Primére und Sekundéare Sensibilitatsstérungen
» Anaesthesie, Hyposensibilitat
* Hypersensibilitat
» Paraesthesien, Dysaesthesie
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Primare / sekundare
Sensibilitatsstérungen

» Durch Lasion direkt « Durch die
betroffene Areale im Tonusveranderungen
Ruckenmark, bedingte Unfahigkeit
Thalamus, Kortex zur Bewegung =
oder den afferenten Stimulation von
Bahnen Rezeptoren

“man fihlt, was man
bewegt — man bewegt,
was man fuhlt”
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Gemeinsame Symptome
unterschiedlicher Erkrankungen

* Tonusveradnderungen

— Hypotonus

* Minus-Parese / Problem der Rekrutierung von
motorischen Einheiten

 Subtraktions-Parese / Problem der reziproken
Innervation
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Minusparese  Subtraktionsparese

» Problem der
reziproken
Innervation
zwischen Agonist
und Antagonis, z.B.
bei CVI, SHT

* Problem bei der
Rekrutierung
motorischer
Einheiten, z.B. bei
MS, inkompletter
Ruckenmarkslasion,
Guillain-Barré
Syndrom
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Gemeinsame Symptome
unterschiedlicher Erkrankungen

e Tonusveranderungen

— Hypertonus

« Abnormes Muster der Rekrutierung von
motorischen Einheiten

« Im Sinne eines Rigor
« Kompensation
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Gemeinsame Symptome
unterschiedlicher Erkrankungen

» Veranderungen der Reziproken Innervation

— Neurologisch bedingt
» Abnorme Ansteuerung von Agonisten und
Antagonisten (inkl. Synergisten) => abnorme
intermuskulare reziproke Innervation
« Durch abnormes Rekrutierungsmuster von
motorischen Einheiten => abnorme
intramuskulare reziproke Innervation
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Gemeinsame Symptome
unterschiedlicher Erkrankungen

* Veranderungen der Reziproken Innervation

— Funktionell bedingt
* Hyperkompensation der weniger betroffenen
Kdrperabschnitte => abnorme reziproke
Innervation zwischen rechter / linker, oberer /
unterer Korperhalfte
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Gemeinsame Symptome
unterschiedlicher Erkrankungen

* Abnorme zeitliche und rdumliche Koordination
von selektiven Bewegungskomponenten zu
Bewegungsmustern in einer funktionellen Aktivitat

— Raumliche Koordination:
Schwerkraftszentrum / Kérperschwerpunkte iber
USF / uF einordnen.

Bobath Aktuell Bettina Paeth Rohlfs




Gemeinsame Symptome
unterschiedlicher Erkrankungen

* Abnorme zeitliche und raumliche
Koordination

— Zeitliche Koordination:
Haltungsmuster aufbauen, proximal bzw. distal
Referenzpunkte schaffen, um andere
Korperabschnitte distal bzw. proximal in fur die
Aktivitat adaquater zeitlicher Reihenfolge zu
innervieren.
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Untersuchung .. Sekund&rprobleme

» Kontrakturen
— Artikulare
— Kapsulare, ligamentare
— Bindegewebige

» Muskuléare Veranderungen
— Verlust von Sarkomeren,
Verkirzungen
— Umbau von Muskelfasern FG -> SO
— Myofibrotische Veranderungen
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Untersuchung .. Sekundarprobleme

* Nervale Veranderungen
— “Einmauerung” von Nerven
— Elastizitatsverlust

» Einschrénkung der Atemfunktion
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Zusammenfassung:

e Physio- und Ergotherapeutinnen behandeln
Symptome — nicht Diagnosen

« Die Therapeutinnen mussen selbstverstandlich
die pathophysiologischen Besonderheiten der
einzelnen Diagnosen kennen, um die
dargestellten Grundprinzipien auf jede Person
und jede Erkrankung zu Ubertragen.
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In der auf diesem Kongress
dargestellten Umfassenheit und
Spezifizitt bietet das Bobath
Konzept die Basis fur das
gesamte therapeutische Team,
um die Rehabilitation
neurologischer Patienten

individuell zu gestalten!
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