
LeibesiJbungen als Mittel der <<Rehabilitatiom> ~ 
Von Hans Ho~ke, K6ln  

Die Ansprfiche, welehe das Leben an den einzelnen wie an die Volks- 
gemeinschaft stellt, verlangen einen immer hSheren Einsatz jeder einzelnen Per- 
sSnliehkeit. So nehmen die LeistungsstSrungen unter den vielseitigen Belastun- 
gen bei den heutigen Lebensformen immer mehr zu. Bei Vorhandensein yon 
angeborenen wie erworbenen Seh~den akuter wie ehroniseher Natur  genfigt 
nach heutiger Auffassung die Behandlung der StSrungszeiehen nieht. Es 
kommt vielmehr darauf an, dab der Mensch baldmSgliehst wieder in der Lage 
ist, allen Ansprfichen des Lebens in vollem Umfang gereeht zu werden. Das 
h~ngt weitgehend yon seiner Einsicht, seiner Bereitsehaft und seinem %Vollen 
ab. Viele kSnnen in ihrem Beruf weiter wirken, obwohl sie vorfibergehende 
oder bleibende StSrungen aufweisen. Es kommt demnach sehr auf  die Ein- 
steUung des Menschen zu seiner Lebensaufgabe an. 

Die Wiederherstellung dieser ~ Lebenstfiehtigkeit ~> ist die gr58ere Aufgabe, 
die hinter jeder Therapie steht. Ursprfinglieh sind diese Gedanken im deutseh- 
sprachigen Raum entwickelt und die wissensehaftliehen Grundlagen daffir 
gesehaffen worden. Auch sell man die viele Jahrzehnte alten 1V[aIlnahmen der 
Wohlfahrtsverb~nde nicht vergessen, die hierffir GreBes geleistet haben. Ge- 
sundheitsvorsorge, Heilbehandlung, Lebensert~tchtigung sind die drei Absehnitte, 
in die das Tun des heutigen Gesundheitswesens sieh gliedert; jeder hat  seine 
Aufgaben, auch wenn sie sich naturgem~t8 vielfach fiberschneiden. 

Bei der Wiederherstellung der Lebenstfichtigkeit handelt es sieh um etwas 
anderes als um die sogenannte <~ Nachbehandlung ~>, wie sie sieh besonders in der 
Chirurgie und Orthop~die entwickelt h~t. t t ier dreht es sich wesentlich um die 
Wiederingangsetzung einer bestimmten Funktion. Damit ist weder das not- 
wendige Gleichgewieht aller Kr~fte noch die Einsatzm5glichkeit und Bereit- 
schaft des IV[enschen geschaffen, seine Aufgaben im praktisehen Leben zu 
fibernehmen. Nach langem Liegen eines chirurgischen Falles wird zwar der 
betroffene KSrperabschnitt wieder in Gang gebr~cht, aber Kreislauf, Atmung, 
Stoffwechsel sind keineswegs in der Lage, den praktischen Bed/irfnissen ge- 
recht zu werden. Eine sehnelle Eingliederung in den ArbeitsprozeB ist oft nicht 
mSglich und kSnnte leieht unerwfinschte Folgen zeitigen. ])as gilt ffir die 
anderen Faehgebiete in gleicher Weise. Hier klafft eine Lficke, denn die Ent-  
lassung aus dem Krankenhaus erfolgt nicht in einem Zustande ausreiehender 
Lebenst/iehtigkeit. Dureh (~Schonung~> zu Hause oder im Erholungsheim er- 
reichen wir niemals den notwendigen Ubungszustand des ganzen Menschen, wie 
wir ihn verlangen mfissen. Wir helfen ibm nicht, sein Leiden zu fiberwinden und 
nieht nur kSrperliche Kr/~fte wiederzugewinnen, sondern was viel wichtiger ist, 
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Sorgen, Kummer,  Hemmungen, Minderwertigkeitsgefiihle zu iiberwinden und 
neues Selbstvertrauen zu gewinnen und zu festigen - trotz des Schadens, der ihm 
nicht nur als Erlebnisrfickstand, sondern als tatsi~ehliche Minderung seiner 
biologisehen Kri~fte bleibt. Um die hierfiir notwendigen MaBnahmen durchzu- 
fiihren, ist die Belegung yon <<klinisehen Betten ~> zu kostspielig. Diesen Zustand 
bei der Entlassung aus der gesundheitlichen Betreuung mtissen wir vom ersten 
Tage an vor Augen haben, an dem wir mit dem Patienten zu tun haben. Die 
prognostischen ~berlegungen sind leider hinter der diagnostisehen Teehnik 
und der Therapie zu Unrecht sehr in den Hintergrund getreten. Es wird prak- 
tisch sein, sich eher ein pessimistisehes als ein optimistisches Bild vor Augen zu 
halten und nun - auch wenn sehr akute Geschehnisse zun~chst atles be- 
herrsehend im Vordergrund stehen, doch yon Anfang an alle Hilfen einzu- 
setzen, um jene geistige Haltung des Menschen zu erzielen, welche ihn aus eige- 
nem Antrieb an seiner Wiederherstellung ftir seine Lebensaufgabe mitarbeiten 
l~Bt. 

Die Sorgen um die wirtschaftliche Zukunft und um die Familie miissen dem 
Patienten genommen werden - er muB seelisch zur Ruhe kommen. Er muB das 
GefiihI der Geborgenheit und Sieherhelt bekommen, ohne dab man ihn g/~nz- 
lich aus der sozialen Verantwortung entl~Bt. Nur so erreiehen wir einen ge- 
wissen Ausgleieh in seiner vegetativen Lage und seine Mitarbeit an Gesundung 
wie Leistungsaufbau. Er darf  nicht nur Objekt unserer Behandlung sein, son- 
dern wir miissen uns bemfihen, ihm yon Anfang an einen Rest  yon Eigentdtig- 
keit und Selbstverantwortung zu erhalten. Dazu besitzen wir vielerlei MSgtieh- 
keiten: eine geschickt gesteuerte Aussprache, die seine Gedankent~tigkeit zum 
Positiven richtet. Er soll sinnvollen Lesestoff erhalten und, so bald es geht, sich 
auch schon als Bettl~tgeriger mit manuellen T~tigkeiten beseh~ftigen, wie 
Zeichnen, Malen, Drahtbiegen, mit plastisehem Material arbeiten und andere 
Aufgaben, die wir in der << Besch4ftigungstherapie ~> verwenden. Sie sollen ihn 
zuniichst ablenken, dann ihm eine Freude des Selbstschaffens und Gestaltens 
vermitteln. In diesem Ansprechen des SchSpferischen lieg~ die Sammlung und 
Ausrichtung der PersSnlichkeit. Das ist notwendig, damit sie nieht den Hal t  
verliert und sich gehen li~Bt. Hier tiegt die groBe Gefahr nicht nur fiir den 
Menschen selber, sondern aueh in seinem sozialen Verhalten: (<Ich werde ja 
versorgt! ~> So beruhigend das erseheint, so gefi~hrlich kann es werden. Die 
sp~teren Sozialansprtiche haben hier eine wesentliehe Grundlage. 

Die Beschi~ftigung soll nieht Naehahmung, sondern Gestaltung aus Eigenem 
sein. Es kommt nicht darauf an, wie gut oder riehtig das Gesehaffene ist, son- 
dern dab der Menseh sich um etwas bemiiht, seine Behinderung zu iiberwinden 
sueht. Damit ist Freude fiber das Selbstschaffen verbunden, Befriedigung, 
welche in eine Erholungspause iiberleitet, um dann Neues in Angriff zu nehmen. 
Es wird deutlich, in welchem Mai]e der Weg der Wiederherstellung ein seelisches 
Geschehen darstellt. Auf diesem Wege entdecken viele ihr Ieh wieder und 
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finden ein neues Leben tro~z oft betriichtlicher Seh~tden. Wenn wir die M6glich- 
keiten der physikalischen Therapie mit den allti~glichen Tageshandlungen ver- 
binden, kSnnen ~ir dem Patienten bei seiner KSrperpflege Anweisungen 
geben, die seine Selbstbeti~tigung verlangen, wie Waschen und Hautbfirsten 
u. a. Natfirlich vollbringt das Pflegepersonal viele Handreichungen schneller 
und einfacher. Damit kommt der Patient jedoch nieht zur Selbstbeti~tigung. 
Er beansprucht die Heifer fiber Gebfihr und gewShnt sich an eine sti~ndige 
Hilfe - und fordert sie. 

Mit dem Aufstehen des Patienten wird unsere mSgliche Sorge nicht etwa 
geringer. Sie verlagert sich au£ andere und auBerordentlich wichtige Gebiete. 
Sie ffihrt der Arzt meist setber nicht mehr durch, sondern weist sie nach Be- 
sprechung mit den fachlichen Mitarbeitern an und muB sie fiberwachen. Er 
tr~gt die Verantwortung dafiir, dab der notwendige allgemeine Leistungsauf- 
bau fortgeftihrt wird. 

Je eingreifender und 1/~nger die LeistungsstSrung angehalten hat, um so 
gr6Ber ist der Verlust im Gleichgewicht der Kri~fte, in der Koordination der 
Funktionen, an Ubung, an Leistung, an Erholungsfi~higkeit. Die Ausdauer und 
Stetigkeit bei der gewohnten Arbeit fehlt ebenso wie die Beherrsehung vieler 
komplizierter mehr oder weniger automatiseher Bewegungsabl~ufe, die ffir den 
Alltag im Beruf ungenau geworden sind und damit eine Quelle der Gefahr bil- 
den. Hier hilft nur Ubung. Das ist in vielerlei Form mSglich. Sie soll aber nicht 
als (~Verordnung,> oder (~Arbeit~> empfunden werden. Sie soll aui~erdem die 
gestaltenden Krifte im 1Vfenschen weiterfiihren. Wir wollen ihn die Selbst- 
verantwortung, aber auch die Hilfsbereitschaft, Kameradschaft selber aus- 
fiben und erleben lassen. 

l~atiirlich vermag man mit den musischen F~chern die Krifte im einzelnen 
intensiver zu wecken und zu gestalten sowie Eigenheiten des tVfenschen zur 
Hilfe heranzuziehen. Die Ein- beziehungsweise Umsehulung zur Arbeit ist eine 
zielbestimmte MaBnahme, die fiir sehr viele l~Ienschen notwendig wird. Ffir 
die Fiille der Aufgaben werden die Leibesiibungen unerla$lich, weil sie mit ge- 
ringen Mitteln dem Menschen im Ganzen zu helfen vermSgen. Sie beginnen mit 
dem langsamen Bewegen im Liegen, zu FuB, zu Rad, im Wasser, auf dem 
Sehnee usw. Bei allen diesen Betatigungen handelt es sich nicht altein um ge- 
ziette, kSrperliehe Beanspruchungen, sondern hier entstehen aui~erdem allge- 
meine ~¥irkungen durch die Begleitumstinde. Sie rufen eine vermehrte 
Atmungs-Kreislauffunktion hervor; aktiver wie passiver Bewegungsapparat, 
ebenso die Haut und mit ihr das vegetative Nervensystem werden in Titigkeit 
gesetzt und schlieBlich alle Sinnesorgane angesprochen. Sie stellen die Ver- 
bindung zum hormonalen und psyehischen Geschehen dar. Wir haben es in der 
Hand, den Ablauf der ~)bung so zu gestalten, da$ im Vordergrund die Freude 
steht. Sie ist mit ihrer Wirkung auf das Vegetative ein michtiger Helfer bei 
unserem Bemfihen. Sie bringt Entspannung, Lockerung und menschliche Auf- 
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geschlossenheit mit sich. Doch auch die Freude mul~ man verstehen zu do- 
sieren, auch sie kann zu viel werden. 

Wollen wir Erregung zum Gleichmal~ oder umgekehrt Gleichgiiltigkeit, 
Stumpfheit  zum 4ufwachen bringen, so bedienen wir uns des Atmens. Damit  
l~l~t sich unbemerkt  eine Pause in die Ubungen einschieben, die Atmung wird 
beti~tigt. Wir kSnnen sehnell oder langsam atmen, wir kSnnen die Ausatmung 
betonen oder die Atemfiihrung, ~ir  kSnnen zum Pfeifen und Summen tibergehen 
und erreichen Beruhigung und Besinnung. Das ist reine Atemarbeit  und hat  
nichts mit Musiktherapie zu tun. Soll die Atem-SIuskulatur gekri~ftigt werden, 
so bedienen wir uns des Wasserdruckes beim Baden oder Schwimmen. Bei 
ruhigem Aufenthalt im Wasser mul~ der Erwaehsene mit seiner Atem-i~usku- 
latur rund 8 kg bewegen. 

Ehe wir eine der vielen MSglichkeiten der Leibesiibungen benutzen, 
sollten wir daftir sorgen, dab der 0rganismus sich in der augenblicklich gi2nstig- 
sten Verfassung befindet. Nut  dann kann erwartet werden, dal~ jene Bereit- 
schaft vorhanden ist, welche auf die Reize reagiert und sie verwertet. Die 
Grundvoraussetzung dafiir ist eine geniigende Durchblutung der Gewebe. Das 
li~i~t sich auf vielerlei Weise erreichen. Eine Form, die fiir unsere Zwecke be- 
sonders giinstig ist, stellt die Selbstmassage dar. Der gewiinschte Erfotg l~i3t 
sieh damit erreichen. Sie zu erlernen ist eine sehr zweckmal~ige Beti~tigung, 
und der Patient  kann diese Fertigkeit ktinftig immer wieder gebrauchen, denn 
keine Sozialversicherung vermag derartige Verschreibungen fiir die Dauer zu 
gewi~hren. Schliel~lich ist diese Handarbeit  eine sehr vorteilhafte Beti~tigung 
fiir Sch~den hinsichtlich der Handbeweglichkeit. Auf alle F~lle mul~ eine solche 
Vorbereitung erfolgen. Sie kann auch sehr spezielle Formen annehmen, wie 
zum Beispiel bei den durchdringenden Verletzungen des Brustkorbes. Hier li~l~t 
sich eine 5rtliche Hyperi~mie gut erzeugen, sei es durch Inhalation, Kurzwelle 
oder Prief~nitz-Umschlag. Unterbleiben solche Vorbereitungen yon kSrper- 
lichen Beti~tigungen solange die Schi~den noch nicht ihren gesicherten End- 
zustand erreicht haben, mul~ man diese Unterlassung als einen Kunstfehler 
betrachten. Gewebe, die so unvorbereitet beansprucht werden, kSnnen leicht 
einen Schaden erleiden. Darum ist es beispielsweise auch ein Grundsatz der 
Hydrotherapie, dai~ Kaltwasser nur bei warmer Haut  - also durchblutet  und 
reaktionsf~hig - angewandt werden daft. 

Diese Beachtung der bestmSglichen Bereitschaft ist auch in Beziehung zum 
Wetter zu setzen. Bei kaltem, erst recht bei nal~-kaltem Wetter Leibesiibungen 
im Freien zu betreiben, kann schon ftir den Gesunden yon Nachteil sein. Um 
wievielmehr grit" das ftir den Geschi~digten. Hier wird nich~ nur eine geniigende 
Schutzkleidlmg erforderlieh, sondern auch ausreichende Vorbereitung, wozu 
in solchem Falle auch das EinSlen des KSrpers gehSrt. W~hrend man hier das 
Uben in einen Raum verlegen kann, niitzt das bei anderen Wetterlagen nichts. 
So treten beim Wechsel der Wetterfronten Gef~i~spasmen, Tonusverluste und 
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vergesellsehaftet damit Koordinationsst6rungen auf, welehe bei intensiver 
Arbeit und schon bei wenig komplizierten Bewegungsformen zu Verletzungen 
ffihren kSnnen. 

Bei den Leibesfibungen kommt es uns gar nicht darauf an, dab die Bewegung 
technisch einwandfrei naeh der derzeitigen Auffassung durehgefiihrt wird. Es 
gibt keine absolute, richtige Bewegungstechnik, sondern nur eine relative. 
Diese bezieht sieh auf die Sehadenverh~ltnisse des Ubenden und seine augen- 
bliekliche Verfassung. Jeder geseh/~digte Menseh befindet sich in einer gegen- 
fiber frtiher vSllig neuen, ver~nderten Lage. Darum kommen fiir ihn auch nur 
noch Bewegungsformen in Frage, die seinem jetzigen Stande angemessen sind. 
Falls wir nicht Ubungen beabsichtigen, die der Erzielung einer vorgesehrie- 
benen Bewegungsform dienen (Turnen, Gymnastik, Eislauf u. a.), kommt es 
ganz allein auf die Olconomie der Bewegung an. Bei StSrungen des Bewegungs- 
apparates hat es keinen Sinn, altgewohnte Bewegungsformen ~4eder er- 
zwingen zu wollen. Ein solches Bestreben geht an der Aufgabe vorbei. 

Gehen und Laufen stehen durehaus nicht am Anfang der MSgliehkeiten. 
Das ist sehr viel mehr das Spiel. Psychisch bringt es uns die so notwendige Be- 
wuBtseinsablSsung yon allem Leid und bringt Freude. Der Mensch wird von 
seiner unlustbetonten Stimmung befreit, die in jeder Beziehung unheilvoll auf  
ihn einwirkt: Vegetativum, Tonus, die peripheren Gef~Be und damit alle 
Organe unseres Organismus werden so betroffen, dab sie im Ablauf des ge- 
samten biologischen Geschehens eine Hemmung beziehungsweise Fehllenkung 
erfahren. Jede Befreiung yon solcher Unlust ist eine sehr wesentliehe Hilfe. 
Das Spiel mit dem Ball (versehiedenster Art) kann aus dem Liegen, Sitzen wie 
Stehen erfolgen. Es kann im Wasser wie an Land seine Aufgabe erffillen. Der 
Ball l'~Bt sieh nach GrSBe, Gewieht und Konsistenz ffir alle Zweeke abwandeln: 
vom leiehten im Wasser schwimmenden Ball bis zur hSlzernen Kegelkugel oder 
der eisernen KugeI ffir sportliehe Tdbungen. Die Bewegungsformen, welehe hier- 
bei entstehen, weisen eine unendliche Vielfalt auf, so dab grebe Teile des Be- 
wegungsapparates dabei geschult werden. Die Bewegungen erfolgen nicht vom 
BewuBten, sondern sehr viel st5rker aus dem Triebhaften, das durch das Spiel 
in Gang gesetzt wird. So werden Bewegungen vollbraeht, die sonst nicht er- 
reicht werden, und sie erfolgen so, wie sie der Patient auszuftihren vermag. 
Wegen dieses inneren sehr starken Antriebes ist aueh eine st/~ndige Beobachtung 
des Spielenden notwendig, um d~s rechte MaB zu finden. Eine Uberbeanspru- 
chung, welche besonders bei StSrungen im Nervensystem sehr schnell eintritt, 
daf t  keine ErschSpfung herbeiffihren. 

Spiele, welehe grSBere Pausen einschlieBen, ohne das Interesse absinken zu 
lassen, besitzen wir in Boeeia, dem Kegeln u. g. Indem man die Zahl der Spieler 
verringert, intensiviert man das Spiel. Die Einzelleistung tri t t  hervor und ver- 
langt Koordination. Sie litBt sich ausgezeichnet schulen. Hinzu kommt, dab 
gerade diese Spiele ein hervorragendes Mittel zur Gemeinschaftsbildung dar- 
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stellen - weir besser als bei den sogenannten sportlichen Spielen. Es liegt in der 
Hand des Leiters, diese MSglichkeit zu nutzen. 

Die Mannschaftsspiele wecken den Ehrgeiz in einem Ma•e, da~ die Dosie- 
rung schwierig wird. Aui~erdem vermeiden alte Gehemmten oder sonstwie Be- 
hinderten den Wettkampf. Sie wollen ihre Unvollkommenheit nicht erkennen 
lassen, darum ist es notwendig, sie zun~chst in ihren technischen Fertigkeiten 
und ihren biotogischen Fi~higkeiten zu ent~ickeln, sie das notwendige Mai~ yon 
Selbstvertrauen gewinnen zu lassen, ehe man die Leistung nach Zahl, Ma~ und 
Zeit bestimmt und wertet. Dieser Schritt ist fiir die Entwicklung des menseh- 
lichen Charakters sehr entscheidend. 

Die Fiille der BewegungsmSglichkeiten zeigt sich in den verschiedenen 
Sportarten. Subjektiv besteht dabei lediglich als MaBstab die Freude, die ein 
Mensch durch die Ausiibung kSrperlicher, freudevoller Bewegungen gewinnt. 
So betrachtet ist es gleichgtiltig, welche Ubung er betreibt: Spazierengehen, 
Kegelschieben, Tanzen, Skilaufen, Turnen, Schwimmen oder anderes. 

Die Gruppentatigkeit unterscheidet sich wesentlich yon der Krankengym- 
nastik. Daftir werden zwar weniger Faehkr~fte benStigt. Von diesen wird aber 
eine ganz besondere Leistung verlangt, die im allgemeinen bisher weder bei der 
Krankengymnastin noch bei den Sportlehrern zu finden ist. Genaue Beobaehtung 
eines jeden einzelnen, die Beurteilung des augenblicklichen Leistungsver- 
mSgens, die Erkennung menschlicher Motive und ihre Behandlung im Arbeits- 
plan sind an Wissen, Lebenserfahrung und besondere Eignung gekniipft, die 
man kaum lehren kann. 

Selbst wenn die Eingliederung in Familie und Beruf vollzogen ist, endet 
unsere Aufgabe fiir eine betri~chtliche Anzahl der Patienten noch nicht. 
Ihre Weiterentwicklung ftir die Arbeit und die soziale Gemeinschaft wurde 
schon vorher begonnen und wird mit den verschiedenen MSglichkeiten der 
Nachsorge und der Berufsfarsorge fortgefiihrt. Dazu gehSrt aber auch die 
Sicherung yon Erholung und Ausgleich in der Freizeit. Der Gesch~digte be- 
nStigt hieraus einen sehr viel hSheren Nutzeffekt. Dazu ist eine vollsti~ndige 
und eindringliehe Beratung des Patienten, und nicht erst im letzten Augenblick, 
erforderlich. Es mul~ ihm klar gemacht werden, da~ aueh seine Erholungs- 
fdhiglceit nachgelassen hat, dal~ er zur Erholung mehr Zeit benStigt als bisher. 
Es mul~ ihm bewuBt werden, dab die vielen Beti~tigungen einer Pseudo- 
Erholung seine Kri~fte immer mehr abnutzen. Wir miissen ihm genau sagen, 
was start dessert ffir ihn geeignet ist und welchen Ausgleich er benStigt. 

Hier spielen die Leibestibungen wiederum eine groBe Rolle. Sie wirken 
psychologisch auf die Organe, die Funktionen und vermittels der Begleitum- 
st~nde, die mit dem Betreiben der Leibestibungen verbunden sind. Wir mtissen 
seine Wfinsche mit den Notwendigkeiten in Einklang bringen. Er braucht An- 
weisung zur Dosierung aller hier mSgliehen Einfliisse. Wir miissen ihm hin- 
sichtlich der Bewegungsformen sagen, was fiir ihn yon Schaden sein kann. Das 

348 



gilt fiir die Gelenke der GtiedmaBen wie der Wirbels~ule, ffir die Atmung, den 
Kreislauf usw. Erst  dann erfiillen die Leibesfibungen in der Freizeit ihren Sinn, 
indem sie Freude und neue Kr~fte schaffen. 

So mfissen wir auch den Versehrtensport betrachten, dessen zahlenmi~13ige 
Entwicklung schon bezeugt, welcher Bedarf danach vorhanden ist. Die  Aus- 
ffihrung yon Wettki~mpfen ist dabei meist am unwichtigsten; vielmehr kommt 
es ffir die Menge der Gesch~digten auf die frohe Bet~tigung in Luft  und Sonne 
in kamaradsehaftlieher Gemeinschaft an. Solche Bet~tigungsmSglichkeiten 
w~ren aber ffir alle, nicht nur ffir die chirurgisch-orthop~disch Leistungs- 
gesch~digten in ihrer Freizeit am Feierabend, zum Woehenende wie im Urlaub 
notwendig. Leider sind unsere Vereine gar nicht auf die Betreuung dieser 
Mensehen eingestellt, und leider fehlt es auch an Ubungsst~ttten und Er- 
holungseinrichtungen. 

:Die Wiederherstelhmg ist eine Aufgabe, die sti~ndig verfolgt werden mul3, 
die sich aus vielen Teilchen zusammensetzt und zun~chst neben der Behand- 
lung nebenherl~uft, im gegebenen Augenblick aber ganz die Ftihrung fiber- 
nimmt. Bis dahin ist es dem behandelnden Arzt weder in der Praxis noeh im 
Krankenhaus mSgtich, selber die notwendigen Mal3nahmen durehzuffihren. Dazu 
gehSren vielerlei Kenntnisse, die ganz am Rande seiner Ausbildung gelegen 
haben, und aui3erdem fehlt es ihm an tier notwendigen Zeit. Deswegen mul3 er 
sieh der versehiedensten Helfer als fachlicher Mitarbeiter bedienen: Fiirsorgerin, 
Sehwester, Besch~tftigungstherapeutin, Krankengymnastin, Dii~tassistentin, 
Berufsberater, Werkmeister, Sportlehrer u. a. Dem fiberwachenden Arzt ob- 
liegt die schwierige Aufgabe, alle diese Fachleute regelm~13ig zu schulen und 
fiir die Durchftihrung und Abstimmung auf einer einheitlichen Linie zu sorgen. 
Er selber daf t  yon diesen Wirkungsarten nicht nut  eine theoretische Kenntnis 
besitzen, sondern mu{3 sie an sieh selber erfahren haben und sie nach MSgliehkeit 
selber ausftihren k5nnen. Sonst fehtt ihm das Urteil. Das gilt aueh ffir ein so 
wirksames Mittet wie die Leibesfibungen. Hier kann der Arzt auch nieht im 
Untersuchungszimmer bleiben, sondern er mui3 immer wieder mitten in der 
Arbeit mit den Menschen sein. 

Alle diese Erkenntnisse und Erfahrungen, welche heute leider erst Besitz yon 
wenigen sind, sind ffir die allgemeine iirztliche Fortbildung eine dringliehe Auf- 
gabe. Sie mul3 weitgehend praktisch gestaltet werden, um die Grundlage fiir 
eine saehgerechte Arbeit in der (( Wiederherstellung )) sowie ffir die Begutach- 
tung zu bieten. 

Diese Aufgabe, welche im volkswirtschaftlichen Geschehen zwisehen 
Sozialprodukt und Soziallast mit auszugleichen vermag, kann nicht erffillt 
werden, wenn die Rentenversicherung sich nicht bemfiht, an ihre Verwirkli- 
chung heranzugehen. Heute verffigen wir erst fiber vereinzelte soleher Ein- 
richtungen - ffir die grol3e Menge tier LeistungsgestSrten fehlen sie. Je  li~nger 
man damit wartet,  desto schwieriger wird es werden. SchlieBlieh lautet sinn- 
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gemii$ die Aufgabe  der Sozialversicherung nicht, Beschwerden zu beseitigen, 

sondern die Leis tung des Menschen so weit als mSglich wiederherzustellen. 
W e n n  uns die Leibesiibung auch Mit te l  z u m  Zweek  ist, so ist einer dieser 

Zwecke ganz zweifellos der, in dem geschid ig ten  Menschen Lebensfreude und  

In i t ia t i ve  zu wecken. Die kSrperliche Bet~t igung ist ein Bedfirfnis des Menschen, 

das umso sti~rker ist, je jiinger dieser ist. Die Gewinnung yon  Freude  ist nieht  
nu r  seelisch wichtig,  sondern sie ist ftir die Urn- und  E ins t immung  des Organis- 

mus  und  seiner physiologischen Funkt ionen  yon  aussehlaggebender Bedeutung.  

Der  subjekt ive  Trieb ha t  seine obj ektive Notwendigkei t .  Wir  mfissen anstreben,  
dab die Leibesi ibungen als ein bedeutsamer  Fak to r  in unsere MaBnahmen zur  
~Viederherstellung eingeplant sind. 

Gelingt es uns, so dem Menschen zu helfen, dab er sein ((Leiden ~ fiberwindet, 
dann  haben  wir die entscheidende Hflfe fiir seine PersSnlichkeitsentwieklung 

und  dami t  fiir seine Heilung beziehungsweise Wiederherstel lung seiner Lebens-  
t i ichtigkeit  erzielt. D a n n  wird er aus eigenem bemfiht  sein, diesen Zus tand  

n ich t  nur  zu erhalten,  sondern sti~ndig zu verbessern. 

Zusammen/assung 

(~ Wiederherstellung ~) ist mehr als die auf ein Organ oder Organsystem beschr/inkte 
5rtliche Nachbehandlung. Sie betrifft vielmehr den ganzen Menschen und ]iihrt trotz ver- 
bliebener Schade~qsreste die (~ Lebenstiichtigkeit ~ weltgehend unter Einsatz von eigenen Krd]ten 
herbei. Als iibergeordnete Aufgabe ergibt sich die }Viederherstellung und Sicherung aus 
der Stellungnahme des geschddigten Menschen zu seinem Schaden und zu seiner Lebens- 
aufgabe. Ertiichtigung ist weitgehend ein seelisches Problem. Unter den Maf3nahmen, 
welche in diesem Sinne bei einer gewissen kSrperlichenBeweglichkeit zu yerwenden sind, 
stehen in erster Linie die Leibesiibungen. Die Leibesfibungen wirken nicht allein durch 
die Bewegung, sondern auch durch ihre Begleitumstdinde. Ihre Nutzung benStigt eine sinn- 
volle Vorbereitung, um die augenblicklich bestm6gliche Ausgangslage zu schaffen. 

Ziel ist nicht so sehr die formgerechte, sondern die 6konomische Bewegung. Diese ist 
vor und nach der Sch~digung oft anders. 

Bei geeigneter p~dagogischer Anwendung dienen die Leibesfibungen der Gewinnung 
yon Freude und Selbstvertrauen. 

]:)as setzt nicht nur eigene Kenntnlsse und ]~'r]ahrungen des Arztes auf diesem Gebiet 
voraus. Er mu2 ftir den Einsatz der Fachkrd]te sorgen, sie st~ndig schulen und selber bei 
den Arbeitsgruppen mitwirken. 

In der Nachsorge spielen die Leibestibungen f(ir die Freizeit des gesch~digten Men- 
schen eine grol3e Rolle. Der Versehrtensport ist ein Beispiel dafiir. Zweckentsprechende 
Einrichtungen als (, o]]ene Tiir*~ werden hierzu ben6tigt. 

Die ~¢[itwirkung der gesamten Sozialversieherung an der ((Wiederherstellung ~ sollte 
bald zu praktischer T'~tigkeit ffihren. 

A utor : Dr. reed. habil. Hans Hoske 
KSln - Lindenthal (Deutschland) 
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