BEWAHRTE KOOPERATION

UNSERE KLINIK

In der Erndhrungsberatung arbeiten wir mit dem Institut
fur Erndhrungswissenschaften der Justus-Liebig-Univer-
sitat Gielen zusammen. Praktische Lehrveranstaltungen
flr Studierende des Master-Studiengangs Ernahrungs-
wissenschaft werden in

der KURPARK-KLINIK JUSTUS-LIEBIG-

mit Einbindung von UNIVERSITAT
Patienten durchgefiihrt. ﬁ GIESSEN

SPEZIELLE AUSSTATTUNG

Um adip6se Patienten in der KURPARK-KLINIK
problemlos versorgen zu kénnen, verfugt
unsere Klinik Gber die notwendige Pflege- und
Therapieausstattung. Hierzu gehoren spezielle
Schwerlastbetten bis zu 350 kg und Multi-Line-
XXL-Stiihle.

Unsere KURPARK-KLINIK in Bad Nauheim ist ein Zentrum
fur medizinische Rehabilitation mit den drei Fachkliniken
fur Urologie, Innere Medizin und Orthopadie. Durch die
enge Kooperation der einzelnen Fachkliniken werden Sie
medizinisch optimal behandelt. Wir fiihren Anschlussheil-
behandlungen (AHB) direkt nach einem Krankenhausauf-
enthalt sowie stationdre und ambulante Heilbehandlungen,
wie z. B. Heilverfahren, durch.

WIR SIND ZERTIFIZIERT DURCH:
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Adipositas

Stationare Rehabilitation
bei Adipositas bzw.
erheblichem Ubergewicht

4

,’

e

o
O o
' (o o)

T
S ’Jﬂ_llnlnnh\\\\\\\\\\‘

W

—
§
=

ANAA

X

C

KURPARK-KLINIK BAD NAUHEIM

Zentrum fur medizinische Rehabilitation



Die Zahl der massiv Gibergewichtigen Menschen hat in den
vergangenen Jahren erheblich zugenommen. Wir haben
uns in der KURPARK-KLINIK auf diese Personengruppe ein-
gestellt und ein umfassendes Adipositaskonzept mit einer
fachubergreifenden Ausrichtung entwickelt.

Unter Adipositas wird eine Uber das normale Maf3 hinaus-
gehende Vermehrung des Korperfettes verstanden. Die
Uberwiegende Mehrzahl der Betroffenen weist Folgescha-
den an Herz und Kreislauf, am Stoffwechsel (wie z.B. Diabe-
tes mellitus Typ 2, erhdhte Fettwerte, Hormonstérungen)
und am Bewegungsapparat auf. Als diagnostisches Kriteri-
um gilt dabei der Body-Mass-Index (BMI) als Standard zur
Bestimmung des Krankheitsbildes. Bei einem BMI von

25 - 30 kg/gm spricht man von einem Ubergewicht und

ab einem BMI groBer als 30 kg/gm von Adipositas.

Die stationdre Rehabilitation bei Adiposen ist Teil einer
Langzeitbehandlung mit dem Ziel einer dauerhaften Ge-
wichtsreduktion. Dieses wird mit den Patienten ausfiihr-
lich besprochen. Vor dem Beginn der Behandlung werden
die Therapieziele und die Inhalte der Therapie gemeinsam
besprochen und dokumentiert. Die Motivation zur Ande-
rung der bisherigen Lebens-/Erndhrungsgewohnheiten ist
die unabdingbare Voraussetzung fiir eine erfolgreiche und
nachhaltige Therapie.

Am Ende der RehabilitationsmalBnahme findet eine Ab-
schlussuntersuchung mit Erfassung des subjektiven und
objektiven Behandlungsergebnisses statt. Dabei werden
das Korpergewicht, der Blutdruck, die Elektrolyte und
Stoffwechselparameter kontrolliert und eine Bioimpe-
danzanalyse (BIA) durchgefiihrt.

DREI-SAULEN-MODELL — ERNAHRUNGS-, BEWEGUNGS- UND VERHALTENSTHERAPIE

Der internistischen Betreuung wird ein grof3er Wert beige-
messen. Dabei wird die Stoffwechselproblematik ausfiihr-
lich abgeklart, um den Patienten individuell beraten und
behandeln zu kdnnen. Der Fokus wird insbesondere auf den
Diabetes, den Fettstoffwechsel, den Blutdruck, die Rauchge-
wohnheiten und eventuell vorhandene endokrinologische
Stérungen gelegt. Die medizinische Betreuung erfolgt in
Abstimmung mit den anderen Fachabteilungen der Klinik
und zielt darauf ab, den libergewichtigen Patienten durch
Beratungen, Vortrage und Schulungen zu motivieren, sein
Gewicht auf Dauer zu reduzieren.

Ein besonderer Schwerpunkt der stationaren Rehabilitation
bei Adipositas ist die medizinische Abklarung und Vorberei-
tung angesichts einer bevorstehenden metabolischen
Chirurgie (z. B. Schlauchmagen oder Magenbypass) sowie
die postoperative Betreuung. Das Behandlungsprogramm
fuir adipose Patienten mit dem Ziel einer langfristigen
Lebensstilveranderung ist interdisziplindr ausgerichtet.

GRUNDLAGE UNSERER THERAPIEMASSNAHMEN
SIND DIE DREI SAULEN:

c ERNAHRUNGSTHERAPIE

Eine wichtigte Saule ist die Erndhrungsberatung.

Die Ernahrung sollte individuell energie- und nahrstoffange-

passt sein und ausreichend Ballaststoffe enthalten. Gleich-
zeitig ist auf eine kalorienfreie Trinkmenge von mindestens
1,5 bis 2 Litern pro Tag zu achten. Die begleitende Ernah-
rungsschulung vermittelt theoretische Kenntnisse tiber die
verschiedenen Nihrstoffe und fiihrt praktische Ubungen in
der Lehrkiiche durch. Da-
bei ist die Flihrung eines
Erndhrungsprotokolls ein
wichtiger unterstiitzender
Faktor. Zusatzlich erhoht
das Einkaufstraining die
Sensibilitat fur einen kalo-
rienbewussten Einkauf.

e BEWEGUNGSTHERAPIE

Ziel der Bewegungstherapie in Form von Einzel- und
Gruppenmalinahmen ist die Anleitung und Motivation
zur dauerhaften korperlichen Aktivitat. Die Intensitat
richtet sich nach der
zuvor ermittelten
Belastungsfahigkeit der
Patienten. Die Durch-
fihrung eines Belas-
tungs-EKGs ist erforder-
lich. Ausdauertraining
mittels Wandern, Wal-
king oder Schwimmen
besitzen die gleiche Prioritat wie allgemeines Krafttrai-
ning. Hinzu kommen allgemeine Gymnastikiibungen und
Wassergymnastik mit verschiedenen Schwerpunkten aus
dem orthopéadischen Bereich, je nach dem Beschwerde-
bild und der Fitness der Patienten. Erkrankungen aus dem
orthopadischen Bereich, die gehaduft auch bei Adipositas
vorkommen, werden zusatzlich mittels physikalischer
TherapiemalBnahmen behandelt.

e VERHALTENSTHERAPIE

Ziel der psychologischen Betreuung ist eine Anderung
des Essverhaltens und vermehrte korperliche Bewegung.
Sie ist zentraler Aspekt einer Verhaltenstherapie und Vor-
aussetzung fir eine dauerhafte Lebensstilanderung und
beinhaltet kognitive, emotionale und praktische Aspekte.
Die Vermittlung erfolgt interaktiv in Gruppenarbeit mit
Einsatz verhaltenstherapeutischer Techniken. Zusatzlich
wird ein von einer Didtassistentin und einer Psychologin
gemeinsam durchgefiihrter Workshop angeboten. Dabei
werden verbesserte Kenntnisse Uber die Bausteine eines
Lebensstils, der eine Gewichtsabnahme ermdglicht und
Strategien zum langeren Erhalt der Gewichtsreduktion
vermittelt.



