Heispiele fiir

Rehabilitationsziele

+ Erhaltens | gestikie Funktionen der
Stiftz- und Bawegungsorgans mit Blick aul:
rriorische (Rest-Funkdion, Statk und Skukur
oucker cpmaler Hitsrmiftdansat

Erhaltens / verbesserte Funktion innerer
Organe 2B. il

Herzhraisiaud, Lunge, Mers, Stodwachss,
arterialaiventisa Dunchiblung

-

Erhaltens / verbesserte Kompensations-
funktionen bei Sinnesbehinderung

Fril Tekoiung: Koomdnaion und Bewegng,
raurmiche Crismienng oo opirmaky
Hitsmitiekein sz

* Erhaltens / verbesserte Funktion das

peripharen und zentralen Nerensystems
2. B. vore Koordnation, Geichgeschl,

Fainmodork oder Muskabrai

= Verbesserte intellaktuslle und motorische
Lais tuangys fihi ghait bei geistiger Bahindsarung

« Verbesserte paychomoterische Stabilitit
bei paychischer Bahinderung

-

Gestiirktes Sebsthewusstesin behinderter
Midchen und Frawsen

= Weitere Ziale:

* Daverhiafe Bngliedaung in die Gesalathai und
ohas At el e,

* Ereichen grifmidicher peratinlicher
Urabhangighei,

= Hifte 7ur Sabsthife

* Slablisimng { Verbessaning von Kirper
wahmehrmung, Selbswedgeti

Bile infrmismn Se sich dber g anstehenden
MEBLINGEnN AU unserer Homepage wiwvedbs- npades,
e B Landesvertan o ooy o DES-GSestheflsialie:

Gu
DBS

WATIOHAL B BELITECSER
PARALYMPI; COMMITIEE | 3EH MDERTEMEPERTVERIARD
EERMERY &W.

Kommission Medizin des
Deartsch an Bahirsder bens por tverband o5
Friadrich-Alrad-51. 10 - 47055 Duishung
Teedon (02 03) 71 74 - 170
TRlefa (02 03)71 74- 178
E-kil: wiasaids-rpe. de

&
DBS

HATIOMAL I DEUTSCHER
FRAALYMFIC COMMITTEE il BEHINDERTENSPORTVERBAND
GERMANY = sV,

Verordnung
des

Rehabilitationssportes

Eine Information des DBS
fir behandeinde
Arztinnen und Arzte




Satr geehnle Frau Kolegin,
by geehiler Harr Kollage,
safr gashile Arimen und Arzta,

il diesar hiloimation wolln wie hnen d@ne efisldive
iaminung des Rehabillaionsspones adachiem.

Was ist
Rehabilitationssport?

Fehabditationssport wirkd mit den Mitken des Spories
garzhetich aif Menschen mil Behinderung ein. Er st
aut Al und Schwere und den kivperlichen Algemeain-
nstand der Ba¥ofenan abgesirmml.

Dz geseldich defnierle LeEiung bisded der
Ceulsthe Behinderiensporiedand [DBS) in Grup-
pen alen Merschen rmit Behinderung an. De Oualits
wrd dirch de baraueance AZinidan befeuenden
Aziund de quaiiziede Ubuangsisiedndan quaizer-
fen Uhungsidier schemesiell, de AR und nlensita
e Rehahillaionzspods anhand hrer Wemednung n
enger AElmmung milenander teslagen.

Arziliche Verordnun g

hre jnicht budgstbelastende) Vercrdnung (Form-
Hall 58 i1 de Gundage be e Priung aner
Leiungadibemahime dirch e Kostentiger und
frsss deshalb unbedngt enhalien:

* Diagnoss nach 00 10 mil Funkios-,
Balasiungesnachranbung im Spod

+ Rehabiitaimagn dizals)

* Fehabiilaionzurmians
+ Anzahl der Dbungsarheien (0E)

+ Ermpfebiung hinsichtich definierer
Fehabiiaimespodaten und inhaien

Diagnose mit Spezifizierung /
Funktionseinschrin kung

Die Dhgces solle andeuliy fomulisd ssn. O
Spezizienng hift At und imensta des Spores nd-
vicliell tesimiegen. A nd Schwemgrad dar Funk-
ticnssnschrankung sind hisr ebenso wichig wis
Prognoss und Baglaiterkiankungen.

Rehabilitationsziel

Dl sl e=, die Ausdacer und Frafl 2u stiken, Kood-
nation und Aesibditn U verbessam, dis Sebatbe-
wEsleEn TU stkeen und Hite ir Sabethite 20 bie-
fen. Die Werantwodichkei fr de eigene Gesundhat

el gesttrkd und 2u dnem kenskegieilenden Spo-
reiben motivient werdan.

Rehabilitationsumfang

Grundsitrlich ist de verodnung von Rehabiltaions-

o Billich bagree.
+ Fegetial 50 Ubungsanhaien nnatab v
18 Monaten
+ b bacimmien Indikalionen (5. Fahmermemsin-
banng M 4.4.1) 120 EA3E .
* Herzgripgsen: 90 UEAD Mon.
Jdugencicherkinder 120 DE/Z. Mo,
Folgenamednung i bel bestimeriam
hardiolegischen Betund migich.

+ Folgenemednungen sndbsl geisticen’ peychicher
Behindawng/Mrarkhat migich, i dle dbdgen
Behindawngsiomnen andel e Lasung LaR.
nach den wercrdnaten UE.

* Mach ener ambulanten/staloniren med.
Fehatiltation kam RekabiRationsspoe enea
MME"IUI; und verorine werian.

= Ba ainer neuen Diagnoss kann ene Mavemidung
i Frage koemmern

Durchfiihrung des
Rehabilitationssports

Gt it de \emonung dirch Angabe von Bolas-
ungsarschranungen und kentmindizensn Dbungen
A prézisiamn. Enspm-chende Uniedagen sind fir de
Eetraende Arin/den belmusnden A sy hifrech.

Umgang mit
Ablehnungen
Bel  Abkeinung der Keslendberabrme solien Sa

berprifien, wekhe der oben aulgefihien Punkie
richi ausreichand dorgelegl wurden.

Sprechen Sie uns an, wir hellen hnen gem weiler,
Moihieren Se re Patientnnen und Palenien zum

Fetakilitationsspod, denn Fehabslitationssport 51 ans
sl invesition in de Gasundhal.

M freundichen Griifen
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