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| lebe Patientin,
ieber Patient

Herzlich willkommen in der Rehaklinik Bellikon.

Wir helfen verunfallten Menschen, wieder gesund und selbststandig zu werden,
damit sie zurtick nach Hause kénnen und sich in der Gesellschaft, im Beruf

und im Sport wieder zurechtfinden. Unsere Teams setzen sich aus anerkannten
Spezialisten aller medizinischen, therapeutischen und arbeitsorientierten Berei-
che zusammen. Dies erlaubt eine interdisziplindre Herangehensweise sowie eine
Behandlungsphilosophie, die den Menschen und seine Gesundheit als Ganzes
wahrnimmt.

Als ein Unternehmen der Suva bringen wir seit 1974 hochspezialisiertes Wissen
und langjéhrige Erfahrung in der Unfallrehabilitation mit. Dies widerspiegelt sich

in erstklassigen Behandlungsergebnissen und der hohen Zufriedenheit unserer

Patientinnen und Patienten.

Unsere Klinikstrukturen und Behandlungsprozesse sind auf die individuellen
BedUurfnisse und Zielsetzungen unserer Patienten ausgerichtet. Wir behandeln,
unterstltzen und betreuen sie, von der Fruhrehabilitation bis hin zum erfolgrei-
chen beruflichen Wiedereinstieg.

Ihre Rehaklinik Bellikon
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FUr eine bessere Lesbarkeit verwenden wir in dieser Broschire die mannliche Form.
Sinngeméss sind aber immer Personen beiderlei Geschlechts gemeint.
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Wir sind die Spezialisten fur medizini-
sche Rehabilitation und Integration von
verunfallten Menschen.,

In der Neurologischen Rehabilitation behandeln wir vor allem Menschen
mit unfallbedingten Verletzungen des Gehirns. Solche Verletzungen
fUhren haufig zu Stérungen des Bewusstseins, der Bewegungen, der
Sprache und des Handelns.

Fur die erfolgreiche Wiedereingliederung der Betroffenen braucht es
ein professionelles Netzwerk von Unterstltzern. Es setzt sich aus
dem interdisziplindren Behandlungsteam der Rehabilitationsklinik und
externen Ansprechpartnern, vor allem Case-Managern, Nachbehand-
lern und Arbeitgebern, zusammen.

Entscheidend ist, mit der Rehabilitationsbehandlung méglichst frih zu
beginnen. Auf lange Sicht verbessert dies die Gesundheit nachweislich
am besten. Auch die Chance auf eine Ruckkehr in den Beruf erhoht
sich mit frihzeitigen und gezielten Rehabilitationsmassnahmen deutlich.

Um diese Erkenntnisse fur die Patienten zu nutzen, gliedert sich der Be-
handlungsablauf der Neurologischen Rehabilitation in drei aufeinander abge-
stimmte Phasen:

1. Uberwachungspflichtige Rehabilitation
2. Neurologische Rehabilitation
3. Berufliche Rehabilitation

Typischerweise durchlaufen Patienten mehrere dieser drei Phasen.

Mit kleinen Schritten zurtick in die
Selbststédndigkeit: Patient im Gehgarten
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Rehabilitation ist Teamwork. Ihr Erfolg beruht massgeblich darauf, dass unsere Patienten
und ein interdisziplindres Team von Arzten, Therapeuten und Pflegefachpersonen im
Behandlungsverlauf eng und individuell abgestimmt zusammenarbeiten.




Behandlungsangebot Stationar

Unsere Abteilungen Uberwachungspflichtige
Rehabilitation und Neurologische Rehabilita-
tion sind darauf ausgelegt, nach einem Unfall
maéglichst frith mit der Rehabilitation einzuset-
zen. Dort beginnt lhre Behandlung, auch wenn
Sie durch lhre Verletzungen noch stark einge-
schréankt sind.

Uberwachungspflichtige
Rehabilitation

In der Frihphase einer Hirnschadigung sind die
Betroffenen meist stark beeintrachtigt. Bei den Pa-
tienten dieser Rehabilitationsphase stehen Bewusst-
seinsstérungen mit eingeschrankter Kommunika-
tionsfahigkeit, Schluckstérungen und Immobilitat
(L&hmungen) im Vordergrund. Die Neurorehabilitation
in unserem Bereich Uberwachungspflichtige Reha-
bilitation konzentriert sich in diesem Stadium auf die
Erhaltung und Verbesserung der grundlegenden
Koérperfunktionen. In erster Linie bedeutet dies:
Kreislauf stabilisieren, Atmung und Nahrungsauf-
nahme sicherstellen, Selbstverletzung und Folge-
schaden der Immobilitat vermeiden.

Neurologische Rehabilitation

Nachfolgend konzentriert sich die Behandlung neben
der steten Steigerung der kérperlichen und geisti-
gen Leistungs- und Belastungsfahigkeit darauf, die
Selbststandigkeit im Alltag wiederzuerlangen. Auch
die ersten Schritte zu einer spateren beruflichen Wie-
dereingliederung werden in dieser Phase in die Wege
geleitet.

Haben Sie lhre Selbststédndigkeit in den Akti-
vitdten des taglichen Lebens wiedererlangt,
folgt die dritte Phase im Behandlungsablauf der
Neurologischen Rehabilitation: die berufliche
Rehabilitation.

Berufliche Rehabllitation

Schon wahrend der vorhergehenden Rehaphase ar-
beiten wir an der Rehaklinik Bellikon nach Mdglichkeit
auf die spatere berufliche Wiedereingliederung hin. Im
Anschluss an diese beiden Phasen ruckt die Ruckge-
winnung der Arbeitsfahigkeit ins Zentrum. Mit einem
ergotherapeutischen Programm gilt es, lhre Leis-
tungsfahigkeit schrittweise zu steigern — individuell
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auf Ihre Fahigkeiten und Moglichkeiten abgestimmt.
Ziel ist ein baldiger Ubergang in einen Arbeitsver-
such oder der berufliche Wiedereinstieg.

Hirn- und Nervenverletzungen sind komplex und
kénnen mit sehr unterschiedlichen Auswirkun-
gen verbunden sein. Das umfassende Behand-
lungsangebot der Rehaklinik Bellikon ist auf

die Behandlung der folgenden vier Diagnosen
ausgerichtet.

Mehrfachverletzung mit
Hirverletzung

Bei einer Mehrfachverletzung mit Hirnverletzung sind
sowohl das Gehirn als auch andere Korperregionen
(Arme, Beine, Wirbelsaule u.a.) oder innere Organe
verletzt. Durch diese Kombination sind die Betrof-
fenen zunachst meist schwer beeintrachtigt. Die
Hirnverletzung kann einerseits Stérungen der geisti-
gen Fahigkeiten hervorrufen — etwa im Bereich von
Aufmerksamkeit, Gedachtnis und Sprache. Sie kann
aber auch Verhaltensstérungen und Lahmungen ver-
ursachen. Zuséatzlich beeintrachtigen Knochenbriiche
die Gehfahigkeit und andere Bewegungsablaufe.

Fur die Betroffenen ist die erste Zeit nach dem Un-
fall oft sehr schwierig. Sie bendtigen Zeit, um ihre
Situation vollstandig zu erkennen und ihr Verhalten
darauf abzustimmen. Unsere erfahrenen interdiszipli-
naren Teams sind sich vollumfanglich bewusst, dass
die Rehabilitation in dieser Frihphase besondere
Umsicht, Sorgfalt und eine individuelle Betreuung
erfordert.

Traumatische Himverletzung
(Schadelhim-Trauma)

Unfallbedingte Hirnverletzungen kdnnen bestimmte
Hirnareale («fokal») oder das gesamte Gehirn («dif-
fus») betreffen. Meist macht sich dies bereits in der
klinischen Diagnose durch verschiedene Sympto-
me bemerkbar. Die Bildgebung des Gehirns dient
sodann zur Bestatigung dieser Diagnose und fuhrt
zu den ersten therapeutischen Entscheidungen in
der Notfallaufnahme. Zu den typischen Symptomen
bei Hirnverletzungen gehdren Bewusstseinsstérun-
gen mit eingeschrankter Kommunikationsfahigkeit,
Schluckstérungen und Lahmungen.

Der Weg zurlick zur Selbststandigkeit im taglichen
Leben (z.B. Kérperpflege, Nahrungsaufnahme) erfor-
dert Geduld. Dazu kommt, dass sich Hirnverletzun-
gen nicht nur in der Beeintréchtigung von geistigen
und korperlichen Funktionen dussern. Haufig 16sen
sie beim Patienten auch Verhaltensauffalligkeiten
und eine Minderung der Krankheitseinsicht aus. Dies
stellt im Rehabilitationsprozess hohe Anforderungen
an die Fahigkeiten von Arzten, Pflegefachpersonen
und Therapeuten. Fur die erfolgreiche Ruckkehr in
die Selbststandigkeit ist eine ausgepragt individuelle
Betreuung erforderlich, die jedem einzelnen Patienten
in seiner Gesamtheit gerecht wird.

Schlaganfall/Hirmblutung

Bei einem Schlaganfall wird Hirngewebe von der
Blutzufuhr abgeschnitten. Ausldser ist der Verschluss
eines Blutgefasses im Gehirn. Die Folge sind plotz-
liche neurologische Ausfallserscheinungen, die zu
Sprachstérungen, Lahmungen oder Sensibilitatssto-
rungen fuhren. Je nach urspringlicher Funktion der
minderdurchbluteten Hirnregion kbnnen auch andere
Ausfallserscheinungen auftreten.

Spontane Hirnblutungen, zum Beispiel aus krankhaft
erweiterten Blutgefassen oder im Zusammenhang
mit erhdhtem Blutdruck, kdnnen Symptome verur-
sachen, welche sich ohne den Einsatz bildgebender
Verfahren nicht von denen eines Schlaganfalls unter-
scheiden lassen.

Unabhangig davon, ob der Ausléser ein Schlaganfall
oder eine Hirnblutung ist, fuhrt die Schadigung be-
stimmter Hirnareale zu 8hnlichen Krankheitszeichen.
Dementsprechend kommt in beiden Féllen das
gleiche therapeutische Angebot der Neurologischen
Rehabilitation zum Einsatz. Im Fokus der interdiszipli-
naren Behandlung stehen die Alltagskompetenz und
die Ruckkehr des Patienten in sein bisheriges sozia-
les und berufliches Umfeld.

Verletzungen von
Nervengeflechten

Die Nervenwurzeln, die aus dem Ruckenmark aus-
treten, bilden in der seitlichen Halsregion und im Be-
ckenbereich sogenannte Nervengeflechte. Aus ihnen
gehen die einzelnen Arm- oder Beinnerven hervor. Bei
einem Unfall kann es durch Zug oder Druck zu Scha-
digungen von Nervengeflechten oder Nerven kom-
men. Konsequenzen sind LAhmungen von Muskel-
gruppen an Armen oder Beinen. Im Einzelfall kann die
Arm- oder Beinfunktion ganzlich aufgehoben sein.

Die Erholung nach Nervenschaden nimmt oft Mona-

te in Anspruch. Vollstandige Heilung ist manchmal
nicht mehr maéglich. Aber durch intensive Physio- und
Ergotherapie kdnnen Sie als Patient die verbliebenen
Funktionen verbessern und Ausgleichsfunktionen erler-
nen. Manchmal bringt der Einsatz von Hilfsmitteln (z.B.
Fussschienen) eine zusétzliche Funktionsverbesserung.
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Sewegung;
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Vorwarts

Die individuelle Behandlung in der Tagesrehabilitation
bereitet den Weg fur die berufliche Wiedereingliederung.
Ein wesentliches Element der Therapie bildet die
Steigerung der Belastbarkeit.



Behandlungsangebot Ambulant

Das Assessment gewéhrleistet eine umfassende und
interdisziplindre Untersuchung. Wichtiger Bestandteil ist
das Anamnesegespréch zwischen Patient und Facharzt.
Es schafft Raum, um alltagsbezogene, soziale und
berufliche Aspekte vertieft zu besprechen.

Neurologische
Tagesrehabilitation

Die neurologische Tagesrehabilitation bietet einen
ambulanten Rahmen fur die Rehabilitation von Hirn-
verletzungen, Hirnblutungen oder anders verursach-
ten Funktionseinschrankungen von Gehirn- und
Nervenfunktionen. Als Patient wohnen und schlafen
Sie zu Hause. Voraussetzung flr ein ambulantes
Rehabilitationsprogramm ist ein gewisses Mass an
Selbststandigkeit und Alltagskompetenzen.

Interdisziplinare, alltagsorientierte Diagnostik und Thera-
pie schaffen die Grundlage fur die berufliche Wiederein-
gliederung. Dabei wird das Therapieprogramm auf die
BedUrfnisse jedes einzelnen Patienten zugeschnitten. Es
reicht von ergotherapeutischen Massnahmen Uber neu-
ropsychologische Therapie und physiotherapeutische
Einzel- und Gruppenbehandlung bis zu psychiatrisch/
psychotherapeutischer Begleitung.
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Sesser pbetreut

Fachérztliche Untersuchung im Rahmen der ambulanten
Sprechstunde: Im Zentrum steht die Frage nach individuell
abgestimmten Therapie- und Rehabilitationsmassnahmen.

Das Angebot richtet sich an Patienten mit Hirn- und
Nervenlasionen, die dank Tagesrehabilitation ihre
beruflichen Aktivitaten wieder aufnehmen kénnen

— je nach Schwere der Erkrankung mit gewissen
Einschrankungen.

Die Anzahl der wdchentlichen Behandlungstage le-
gen wir anhand der Therapieziele zusammen mit un-
seren Patienten fest. Da die Belastbarkeitssteigerung
ein wesentliches Element der Behandlung ist, findet
die Tagesrehabilitation meist an mehreren Tagen pro
Woche statt.

Regelmassige Gesprache des Behandlungsteams
mit Arbeitgebern, Case-Managern oder Vertretern
der IV dienen der Standortbestimmung und tragen
ebenfalls wesentlich zum Gelingen der Therapie bei.

Ambulante Sprechstunden

Die ambulante Sprechstunde bietet Patienten mit
Hirnverletzungen oder eingeschrankten Hirnfunktio-
nen eine neurologische Untersuchung an. Bei Bedarf
wird diese mit therapeutischen Evaluationen oder ei-
ner neuropsychologischen Untersuchung kombiniert.
Im Zentrum steht immer die Frage nach Therapien
und Rehabilitationsprogrammen, die auf die beruf-
liche und soziale Situation des einzelnen Patienten
ausgerichtet sind.

Assessment nach traumati-
scher Hirmverletzung

Das Assessment richtet sich an Menschen, die eine
traumatische Hirnverletzung erlitten haben — diese
kann auch langer zurlckliegen. Es dient dazu, den
Nutzen weiterer Behandlungsmassnahmen abzu-
schatzen. Haufig stehen Fragen nach der beruflichen
Perspektive im Vordergrund. Aber auch die Alltags-
bewaltigung und soziale Probleme kénnen Anlass fur
die Untersuchung sein.

Das Assessment erstreckt sich Uber zwei Tage und
besteht aus vier Teilen: arztliche Untersuchung, neu-
ropsychologische Diagnostik, physiotherapeutische
sowie ergotherapeutische Befunderhebung. Den Ab-
schluss bildet eine Besprechung mit dem Patienten
(nach Bedarf mit Angehdrigen und Case-Managern).
Dabei werden Sie Uber alle Untersuchungsbefunde
und Behandlungsmoglichkeiten informiert.

Wenn der berufliche Wiedereinstieg das zentrale
Thema des Assessments darstellt, werden zwei
Szenarien gegeneinander abgewogen: eine ambu-
lante Behandlung mit intensivem berufsorientier-
tem Training oder eine stationare berufsbezogene
Rehabilitation.

Assessment nach leichter
traumatischer Hirnverletzung
(Gehimerschutterung)

Angesprochen sind hier Patienten, die nach einer
leichten traumatischen Hirnverletzung (Gehirner-
schutterung, Commotio cerebri) Beschwerden ent-
wickelt haben, die sie bezlglich Lebensqualitat und
Leistungsféahigkeit einschranken. Das Assessment
klart umfassend ab, welche therapeutischen Mog-
lichkeiten empfohlen werden kénnen.

Der Ablauf ist identisch mit dem Assessment nach
traumatischer Hirnverletzung (siehe vorangehendes
Unterkapitel).

Die umfassende Untersuchung ermdoglicht es, die
wesentlichen Probleme zu identifizieren und thera-
peutische Empfehlungen auszusprechen, die diffe-
renziert auf die Beschwerden abgestimmt sind. Die
Lésungsansatze reichen von ambulanter Physiothe-
rapie Uber Job Coaching bis hin zu einer ambulanten
oder stationdren Rehabilitation, mit der die kdrperli-
che Leistungsfahigkeit wieder aufgebaut wird.
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Jede Patientengeschichte ist anders, jedes Rehabilitationsprogramm ist unterschiedlich.
Aber das Ziel bleibt immer gleich: Die Ruckkehr zu einem maoglichst normalen Leben mit

all seinen Facetten.




Unser Behandlungsangebot

Neurologische Rehablilitation

Stationar

Stationdre Rehabilitationsprogramsme fUr Patienten
mit neurologischen Einschrankungen wie:

e Mehrfachverletzung mit Hirnverletzung

e Traumatische Hirnverletzung

e Schlaganfall/Hirnblutung

e Verletzungen von Nervengeflechten (Plexusschaden)
e Berufliche Reintegration nach Hirnverletzung

Ambulant

e Ambulante Rehabilitationsprogramme

e Assessment nach traumatischer Hirnverletzung

e Assessment nach leichter traumatischer Hirnver-
letzung (Gehirnerschiitterung)

e Ambulante Spezialsprechstunden

e Ambulante Therapien

Orthopadische und Hand-
chirurgische Rehabllitation

Stationar

Stationare Rehabilitationsprogrammme fUr Patienten
mit Einschrankungen wie:

e Mehrfachverletzungen

e Akute Verletzungen des Bewegungsapparats

e Amputationen und Prothesenversorgungen

e \lerbrennungen

e Komplexe Handverletzungen

e CRPS (Komplexes Regionales Schmerzsyndrom)
e Lymphddeme

Ambulant

e Ambulante Rehabilitationsprogramme

e Orthopadietechnische Versorgungen

¢ Orthopadieschuhtechnische Versorgungen

e Ambulante Spezialsprechstunden

e Assessment fUr computergesteuerte
Prothesenkniegelenke

e Ambulante Therapien
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Arbeitsorientierte Rehabilitation

Stationar

e Arbeitsorientierte Rehabilitationsprogramme
e Arbeitssimulation

* Work Hardening

Ambulant

e Evaluation von Indikation und Potenzial fur eine
arbeitsorientierte Rehabilitation (Reha-Triage)

e Arbeitsorientierte Rehabilitationsprogramme

e Berufs- und Laufbahnberatung

e Berufliche Abklarungen und Berufliche Massnahmen

e Coaching am Arbeitsplatz

e Ambulante Therapien

Sportmedizin und
Rehabilitation

e Sportwissenschaftlich basierte Trainingstherapie

e Sportmedizinische Abklarung und Beratung

e | eistungsdiagnostik Kraft, Ausdauer und
Koordination

e Sportpsychologie, Trainings- und
Ern&hrungsberatung

Zentrum fur interdisziplinare
Begutachtung

e Erstellung von mono- oder interdisziplindren Gutach-
ten unter stationaren oder ambulanten Bedingungen
e Erstellung von gutachterlichen Evaluationen im sta-
tionaren oder im ambulanten Setting mit folgenden
Produkten:
e Evaluationen der funktionellen Haushaltféahigkeit
e Evaluationen der funktionellen Leistungsfahigkeit
(EFL)
e Assessment fur Funktionsstérungen am
Bewegungsapparat
e Beurteilung der arbeitsbezogenen
Leistungsfahigkeit (BAL)
e Neuropsychologische Abklarungen und
Assessments
e Assessments durch Physio- und Ergotherapie
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L ageplan

Die Rehaklinik Bellikon liegt an sonniger Lage am Heitersberg zwischen Zirich und Baden und
ist auch mit 6ffentlichen Verkehrsmitteln gut erreichbar.

In grosszugigen Zimmern fur Allgemein-, Halbprivat- oder Privatversicherte geniessen unsere
Patienten die einmalige Sicht auf das reizvolle Reusstal und das eindriickliche Alpenpanorama.
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