PATELLADYN®

Die PATELLADYN® und PATELLADYN® + COMFORT von SPORLASTIC
kénnen bei Problemen der Kniescheibe verwendet werden.

Sie kénnen dabei helfen, die Kniescheibe auf verschiedene Weise zu
stabilisieren und zu beeinflussen, sowohl durch Muskelaktivierung
als auch durch passive Unterstitzung.

Die Kniebandagen bestehen aus einem atmungsaktiven 3D-Flach-
gestrick mit recyceltem Garn, Komfort- und Dehnungszonen sowie
zwei Zuggurten, welche zu einem optimalen Sitz beitragen. Die innen
offene AIR-MATRIX Silikonfriktionspelotte dient zur optimalen
Fihrung und hilft, die Kniescheibe in die richtige Position zu bringen.
Daruber hinaus kann die Pelotte Druckstellen am MPFL verhindern.
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Die Kombination aus der AIR-MATRIX Silikonfriktionspelotte, den
Zuggurten und dem 3D-Flachgestrick unterstitzt die Stimulation
des Musculus vastus medialis, eines wichtigen Muskels im Knie.

Nachfolgend finden Sie angeleitete Therapietibungen,
die auf das Produkt abgestimmt sind.
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GANZHEITLICHES
BEHANDLUNGSKONZEPT

SPORLASTIC Bandagen und Orthesen unterstiitzen in Kombination
mit medizinischen und physiotherapeutischen MaBnahmen einen
ganzheitlichen Behandlungsansatz, der die Ursachen der zugrunde-
liegenden Indikationen beriicksichtigt. Bestandteil dieses Ansatzes
sind physiotherapeutische Ubungen.

Funktionelle Ubungen, ein ausgewogenes Krafttraining und ein
besseres Bewegungsverhalten férdern die Belastbarkeit und
vermeiden mogliche Rezidiverkrankungen.

i Funktionelle
= Hilfsmittel

_ Angeleitete
Ubungsvideos

Hilfreiche, erprobte Q
Trainingsgerate

Laut einer reprasentativen Allensbach-Umfrage' zur Wirksamkeit von
orthopadischen Hilfsmitteln konnten 76 % der Trager von Bandagen/
Orthesen, die friiher regelmaBig Praparate gegen die Schmerzen ein-
nehmen mussten, infolge der Hilfsmittelnutzung ganz oder teilweise
auf Schmerzmittel verzichten.

' Reprasentative Umfrage des Instituts flir Demoskopie Allensbach im Auftrag von eurocom eV. 2019 -
European Manufacturers Federation for Compression Therapy and Orthopaedic Devices:
Nutzen und Wirksamkeit medizinischer Hilfsmittel”.



MOBILISATION

Die folgenden Ubungen unterstiitzen Sie dabei, Ihre Muskulatur
bewusst wahrzunehmen, lhre Beweglichkeit zu férdern und lhre
Muskulatur aufzubauen. Lassen Sie sich die Ubungen von lhrem
Arzt oder Therapeuten freigeben und fiihren Sie diese kontrolliert
und im schmerzfreien Bereich aus.

HUFTWAHRNEHMUNG MIT GESCHLOSSENEN AUGEN
Legen Sie in hiftbreiter Position Ihre Hande seitlich auf die Hiifte.
Augen schlieBen. Heben Sie Ihre Hluften abwechselnd an.

lhre FuBballen bleiben am Boden, dabei Kérperspannung halten
und GesdaBmuskulatur bewusst aktivieren.

O 3 x 15 Wiederholungen
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HUFTMOBILISATION AM BODEN

Sitzen Sie entspannt, Beine in hiftbreiter Stellung. Schieben Sie nun
lhre Fersen abwechselnd vor und zuriick. Aktivieren Sie dabei bewusst
Ihre GesaBmuskulatur. Uben Sie auch mit geschlossenen Augen.

O 3 x 15 Wiederholungen



KOORDINATION

Gezieltes Aufbautraining kann helfen, die Knorpelschicht adaquat
mit Nahrstoffen zu versorgen. Durch regelméaBige Bewegung
koénnen Sie Kniescheibenfehlstellungen mindern und vorzeitigem
GelenkverschleiB entgegenwirken.

STEP UP, STEP DOWN MIT KLEINER HOHE

Nutzen Sie einen flachen Stepper oder eine Treppenstufe. Steigen Sie
hoch unter Fihrung Ihrer Hiifte mit den Handen. Achten Sie darauf,
dass Ihre Kérper- und Beinachse gerade bleiben. Beim Absteigen sollten
Sie Ihre Beinachse mdéglichst horizontal halten.

O 3 x 15 Wiederholungen

STECHSCHRITT GROSS

Nehmen Sie eine hiiftbreite Beinstellung ein und heben Sie lhr Knie
nach vorne an. Nun das Bein strecken. Lassen Sie sich auf das ausge-
streckte Bein nach vorne fallen. Federn Sie die Bewegung im Knie ab.
Wichtig sind eine stabile Kdperposition und eine gerade Beinachse.

O 3 x 15 Wiederholungen



KRAFTIGUNG

Kraftigende Ubungen der Physiotherapie lassen sich sehr gut zu
Hause durchfiihren. Muskeln und Sehnen kénnen gestarkt und
somit Schmerzen im vorderen Knie gemindert werden. Die Ubungen
konnen zudem die Stabilisierung der Beinachse fordern.

KLEINE KNIEBEUGE PLIE

Drehen Sie Ihre FuBspitzen leicht nach auBen. Beugen Sie nun Ihre
Knie um etwa 30°. Danach kehren Sie zurtick in die Ausgangsposition.
Achten Sie darauf, dass Ihre Beinachse in Richtung der FuBspitzen
ausgerichtet bleibt.

O 3 x 15 Wiederholungen

BEINSTRECKER MIT AUSSENROTATION

Sitzen Sie erh6ht und stabil mit freibeweglichen Beinen. Fiihren Sie ein
Gymnastikband um lhr Sprunggelenk und halten Sie es gespannt.
Strecken Sie lhren Unterschenkel auf etwa 60°, drehen Sie ihn nach
auBen und kehren Sie dann zur Ausgangsposition zurtick.

(:) 3 x 15 Wiederholungen



DEHNUNG & MASSAGE

RegelmaBiges Dehnen der Oberschenkelvorderseite kann
den Druck auf das Kniegelenk reduzieren. Die Massage
der OberschenkelauBenseite hilft, Muskeldysbalancen
(Ungleichgewicht) zu vermeiden.

OBERSCHENKELDEHNUNG LIEGEND

Legen Sie sich seitlich hin und halten Sie wihrend der Ubung
die Beinachse immer gerade. Winkeln Sie das untere Bein an.
Flhren Sie Ihre Ferse mit Hilfe des Gymnastikbandes zum GesaB.

3 x 30 Sekunden

ALk

OBERSCHENKELMASSAGE

Positionieren Sie sich seitlich auf der BLACKROLL® und massieren
Sie die AuBenseite Ihres Oberschenkels. Wahrenddessen sollten
Sie Druck austiben, jedoch darf die Ubung keine Schmerzen
verursachen.

3 x 30 Sekunden



PATIENTENINFORMATION

KNIESCHEIBE

NEUE WEGE IN DER
THERAPIE DER PATELLA

BESSER IN BEWEGUNG
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LIEBE LESERIN,
LIEBER LESER,

das komplexe Gelenk der Kniescheibe kann aufgrund seiner anatomi-
schen, biomechanischen und neuromuskularen Eigenschaften anféllig
fur Probleme sein, bei denen die Kniescheibe nicht richtig gleitet.
Dadurch entstehen unnatirliche Belastungen auf dem Knorpel und
den Bandern, die zu Schmerzen fiihren kénnen. Eine gezielte Untersu-
chung ist wichtig, um eine genaue Diagnose zu stellen, die als Grund-
lage fur eine individuelle Behandlung dient. Wenn keine strukturellen
Schaden vorliegen, ist eine vielféltige konservative Therapie mit dem
Schwerpunkt auf der Normalisierung der gestorten neuromuskularen
Situation die bevorzugte Methode. Nur wenn strukturelle Schaden
oder deutliche Verdnderungen der anatomischen Einflussfaktoren
vorhanden sind, sollte eine Operation in Betracht gezogen werden.
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DIE KNIESCHEIBE

ANATOMIE DER KNIESCHEIBE

Die Kniescheibe (Patella) ist ein oval geformter Knochen, der sich
schiitzend vor dem Kniegelenk befindet. Sie ist das grote Sesam-
bein des Kérpers und befindet sich innerhalb der Sehne des Musculus
quadriceps. Die Patella fungiert als Umlenkrolle zur Kraftibertragung
der Oberschenkelmuskulatur auf den Unterschenkel. Durch die Ver-
lagerung des Drehzentrums nach vorne wird der Hebelarm vergrofBert
und somit die Kraftibertragung des Muskels effektiver. Die Patella
reduziert auch die Reibung mit dem glatten Knorpel als Kontaktfla-
che zum Knie. Insgesamt ist die Patella ein wichtiger Bestandteil des
Kniegelenks, der zur Stabilitdt und Funktion wahrend der Bewegung
beitragt.

Anatomie der \ Oberschenkel
Kniescheibe

Kniescheibe (Patella)

/ Unterschenkel

URSACHEN FUR KNIESCHEIBENBESCHWERDEN

Verschiedene Faktoren erhéhen das Risiko fiir Kniescheibenprobleme.
Dazu gehéren Muskelungleichgewichte, Uberlastung bei intensiver
oder fehlerhafter Belastung, Fehlstellungen im Knie, Verletzungen
wie Prellungen oder Luxationen, Ubergewicht und tibermiBige Pro-
nation (eine nach innen gerichtete FuBstellung).

Diese Risikofaktoren kénnen die Wahrscheinlichkeit von Knieschei-
benproblemen erhéhen. Es ist jedoch wichtig zu beachten, dass sie
nicht zwangslaufig zu Beschwerden fihren mussen. Eine individuelle
Beratung durch einen medizinischen Fachmann kann helfen, das
persénliche Risiko einzuschatzen und praventive MaBnahmen oder
Behandlungsstrategien festzulegen.



VORDERER KNIESCHMERZ (PFSS)

URSACHE

Das patellofemorale Schmerzsyndrom (PFSS) hat verschiedene
Ursachen. Muskulare Dysbalancen im Quadrizeps (Oberschenkel-
muskel) und der Hiftmuskulatur kénnen zu einer Fehlausrichtung
der Kniescheibe fiihren und PFSS verursachen. Eine Uberlastung des
Knies bei Aktivitaten wie Laufen oder Treppensteigen kann ebenfalls
Knieschmerzen verursachen. Anatomische Fehlstellungen wie eine
hohe Kniescheibe, X- oder O-Beine sowie eine flache Flihrungsrinne
im Femur (Oberschenkelknochen) erh6hen das Risiko fir PFSS.
Knieverletzungen kénnen die Kniescheibe und angrenzende

Strukturen reizen.

Vorderer Knieschmerz

Oberschenkelknochen Kniescheibe

Schmerzen vor
und hinter der
Kniescheibe

Schienbein Patellasehne

SYMPTOME

Das patellofemorale Schmerzsyndrom (PFSS) verursacht verschiedene
Symptome im Bereich der Kniescheibe und des patellofemoralen Ge-
lenks. Typischerweise treten Schmerzen im vorderen Kniebereich auf,
insbesondere hinter oder um die Kniescheibe herum. Diese Schmer-
zen konnen als dumpf, ziehend oder stechend empfunden werden
und verstarken sich oft bei Aktivitaten wie Treppensteigen, Laufen
oder langerem Sitzen mit gebeugtem Knie. Weitere Symptome sind
ein Geflihl des Nachgebens oder der Instabilitat des Knies bei Belas-
tung, ein Schwachegefiihl und das Gefuhl, dass die Kniescheibe nicht
richtig in der Fihrungsrinne gleitet.



KNIESCHEIBENINSTABILITAT

URSACHE

Die Stabilitdt der Kniescheibe wird durch verschiedene anatomische
Faktoren gewahrleistet, wie den Bandapparat, die Flihrung in der
Gleitrinne der Patella, die gerade Zugrichtung der Kniescheibensehne
und die zentrale Positionierung der Kniescheibe in der Gleitrinne. Bei
angeborenen Abweichungen dieser anatomischen Faktoren ist das
Risiko einer Kniescheibeninstabilitat erh6ht, je nach Anzahl und Aus-
pragung der Risikofaktoren. Zudem ist bei einer geschwachten Mus-
kulatur die aktive Sicherung der Patella verringert. Die Verletzungen
treten in der Regel bei Sportarten auf, die schnelle Starts und Stopps
sowie Richtungswechsel beinhalten.

Kniescheibe mit Kniescheibeninstabilitat

Q"'\

Instabilitat Tendenz zum Heraus- Riss der
der Kniescheibe springen der Kniescheibe Bandstrukturen
SYMPTOME

Bei einer akuten Instabilitat der Kniescheibe (Luxation) befindet sich
die Kniescheibe in einer unnatirlichen Position. Nachdem sie spontan
oder durch Unterstiitzung wieder eingerenkt wurde, ist das Gelenk
oft stark geschwollen. Da beim Herausspringen der Patella fast immer
der innere Bandapparat der Kniescheibe (MPFL) verletzt wird, treten
hier oft Schmerzen auf. Die Beweglichkeit ist eingeschrankt und die
Funktion des Knies ist reduziert. Bei chronischer Instabilitdt steht das
Gefiihl der Unsicherheit im Vordergrund. Durch die Uberbeweglich-
keit der Kniescheibe kann sich eine Luxation wiederholen oder eine
Subluxation auftreten.



KNIESCHEIBENARTHROSE

URSACHE

Mechanische Ursachen sind ein Hauptfaktor fiir den VerschleiB des
Knorpels im patellofemoralen Gelenk (PFG). Hier spielen unnatir-
liche Belastungen, wie sie bei der instabilen Kniescheibe und beim
vorderen Knieschmerz vorkommen, eine wichtige Rolle. Neben den
anatomischen und funktionellen Normabweichungen sind jedoch
noch andere Ursachen fir das Entstehen einer PFG-Arthrose bekannt.
Genetische Faktoren, Uberlastung und Verletzungen wie Knieschei-
benbriiche sind weitere Komponenten, die dazu beitragen kénnen.
Zudem tragen altersbedingte Mechanismen zur Zellalterung bei.

Femopatellararthose

Innenseite
der Kniescheibe

SYMPTOME

Nur etwa 20 Prozent der Patienten mit einer patellofemoralen
Arthrose weisen Beschwerden auf und werden als ,symptomatisch”
eingestuft. Die haufigsten Beschwerden sind belastungsabhangige
Schmerzen um und hinter der Kniescheibe, Schwierigkeiten beim
Knien, Schwellungszustande und ein Knirschen hinter der Knieschei-
be. Diese werden durch die Knorpelabnutzung, eine eingeschrankte
Beweglichkeit der Kniescheibe und Knochenwucherungen an den
Randern der Kniescheibe verursacht.



WELCHE THERAPIE-
MOGLICHKEITEN GIBT ES?

KONSERVATIVE THERAPIE

Der konservativen Therapie kommt bei geringer Auspragung
oder milder Symptomatik ein hoher Stellenwert zu. Gezieltes
neuromuskuldres Training und Dehniibungen haben das gleiche
Ziel wie duBere Stabilisatoren (Orthesen, Bandagen und Tape-
verbande). Sie sollen die Bewegung der Kniescheibe optimieren
sowie die Krafteinleitung und damit den Druck hinter der
Kniescheibe minimieren. Diesen Effekt kénnen die Bandagen
PATELLADYN® oder PATELLADYN® + COMFORT erzielen.

PATELLADYN® PATELLADYN® + COMFORT

MEDIKAMENTOSE/OPERATIVE THERAPIE

Um Schmerzen zu lindern, kénnen Schmerzmittel in Tablettenform
nach dem WHO-Stufenschema eingenommen oder Salben verwendet
werden. Kortison-Injektionen ins Gelenk sind beliebt, aber kurzfristig.
Hyaluronsaure-Injektionen hingegen kénnen bei Gelenkabnutzung
helfen, indem sie die Reibung verringern.

Chirurgische Eingriffe konnen helfen, die abgenutzten Gelenkanteile
zu entlasten, das Gleiten der Kniescheibe zu verbessern und Knochen-
auswichse zu entfernen. Eine voriibergehende Schmerzlinderung
kann durch eine Denervierung erreicht werden. Wenn die Arthrose im
Patellofemoralgelenk fortgeschritten ist und konservative MaBnah-
men nicht erfolgreich waren, kann eine Teilgelenkersatzoperation in
Betracht gezogen werden.
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SPORLASTIC ORTHOPAEDICS
BESSER IN BEWEGUNG

SPORLASTIC DEUTSCHLAND SPORLASTIC SCHWEIZ
SPORLASTIC GmbH BERRO AG
Medizinische Produkte AustraBe 7 ¢ 9055 Buhler
WeberstraBe 1 ¢ 72622 Nirtingen Switzerland
Postfach 14 48 ¢ 72604 Nurtingen Telefon +41 71 3350777
Germany Fax +4171 3350770
Telefon +49 7022 705181 info@sporlastic.ch ¢ www.sporlastic.ch
Fax+497022 705113

info@sporlastic.de « www.sporlastic.de SPORLASTIC OSTERREICH
Wir sind unter der deutschen Adresse

fur Sie da.
SPORLASTIC QUALITAT SPORLASTIC DIGITAL
G IVI SPOR LAS__Tl c ﬁ www.facebook.com/sporlastic

QUALITATS
MANAGEMENT ° www.youtube.com/sporlastic

@ www.instagram.com/sporlastic_official
MlTTELSTAND m de.linkedin.com/company/sporlastic
GLOBAL
HEALTH MADE Das VOH sowie alle Produktbroschiren
IN GERMANY @ sind auch digital verfugbar unter

www.sporlastic.de/service/downloads

Scannen Sie unseren QR-Code,
der Sie bequem mit der Produkt- Fragen Sie uns, wir beraten Sie gerne.
welt von SPORLASTIC verlinkt.
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