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Nachbehandlung nach Beugesehnennaht — Kleinert Schema
v Generell empfehlen wir die Schonung, Hochlagerung und Kiihlung der operierten
Hand.

v" Wir bitten um regelmaRige klinische Kontrollen beim niedergelassenen
Kollegen/Kollegin, sowie um den Fadenzug 14 Tage postoperativ.

v" Wir empfehlen die konsequente Nachbehandlung nach folgendem Schema:

e Tragen der Orthese Tag und Nacht fiir 6 Wochen post OP.

e Indiesen 6 Wochen sollte keine aktive Beugung der geziigelten Finger erfolgen.

e Tagsliber empfehlen wir stiindlich 10 x aktives Fingerstrecken und passives Beugen
Gber den Ziigel

e Die angelegte Orthese sollte nach 3 Wochen im Handgelenk freigegeben werden
(Wechsel von Kleinert-Gips auf Kleinert-Verband-Funktion der Orthese) - im Zweifel
bitten wir hierzu um Wiedervorstellung in unserer Ambulanz nach telefonischer Ter-
minvereinbarung.

e  Mindestens 3x wochentlich Ergotherapie mit Abnahme der Orthese und passiver
Streckung und Beugung der Finger sowie Durchbewegung des Handgelenkes in Fle-
xionsstellung der Finger

e Nach Abnahme der Orthese Beginn mit aktiver Beugung der Finger: Ziel ist eine freie
Streckung und Beugung bis zum Faustschluss ohne Belastung.

e Ab der 7. postoperativen Woche zunehmender Belastungsaufbau bis zur Vollbelas-
tung ab der 12 Woche.

v" Wir empfehlen wihrend der gesamten Zeit eine engmaschige ergo- und physiotherapeutische An-
bindung, idealerweise durch einen Handtherapeut:in

UKM: ASR, Prof. Dr. Martin Schulze Schwienhorst (Aufsichtsratsvorsitzender),

Univ.-Prof. Dr. med. Alex W. Friedrich (Vorstandsvorsitzender, Arztlicher Direktor),
Dr.rer.pol. Christoph Hoppenbheit (stellv. Vorstandsvorsitzender, Kaufmannischer Direktor),
Univ.-Prof. Dr. med. Frank Ulrich Mller (Dekan), Thomas van den Hooven (Pflegedirektor),
Univ.-Prof. Dr. med. Claudia Réssig (stellv. Arztliche Direktorin)
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v’ Bei geschlossener und reizloser Wunde kann nach frithestens drei Wochen mit Handb&dern, Nar-
benbehandlung und ggf. Silikonauflagen begonnen werden

v" Nach 8 — 12 Wochen Ubergang zur Vollbelastung und Wiederaufnahme der beruflichen Tatig-
keit.

Wir wiinschen lhnen eine gute und schnelle Genesung!
Ilhr Team der Handchirurgie
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