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Multiple Sklerose

Riickenmark und Gehirn bilden das Zentrale Nervensystem,
das elektrische Impulse iiber Nervenfasern weiterleitet.

Die Nervenfasern sind von einer Isolierschicht (Myelin)
umbhiillt, die bei Patienten mit Multipler Sklerose aus bisher
ungeklarter Ursache irreversibel geschadigt sind. Infolge
einer Erkrankung kénnen unterschiedliche neurologische
Symptome auftreten.

Dazu zahlen

- Beeintrachtigungen des Sehvermogens
- Blasenfunktionsstorungen

- Lahmungen der Extremitédten e T
- Erschopfungszustiande sowie
- Storungen der Feinmotorik

Eine ursachliche Therapie zur Behandlung der Multiplen
Sklerose steht gegenwartig nicht zur Verfiigung. Entgegen
fritherer Annahmen empfiehlt sich moderat durchgefiihrter
Sport in fast allen Varianten. Neben Physiotherapie und
Medikation empfiehlt sich unter Umstanden der Gebrauch
von Hilfsmitteln wie Orthesen.

Mehr Infos unter
www.ottobock.de/ms
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Verlaufsform
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I Schubférmiger Verlauf

B Sekundar chronisch-progredienter Verlauf
¥ Primér chronisch-progredienter Verlauf

M Klinisch isoliertes Syndrom

M Sonstige

Ungleiche Verteilung

Der Anteil der erkrankten Manner liegt bei etwa 29 %.

Der Rest — 71 % — bei der weiblichen Bevélkerung.

18,9

Besser
versorgt

mit bestmoéglichen Hilfsmitteln. Dadurch
steigt die global geltende Lebenserwar-
tung bei Mannern auf 80 und bei Frauen
auf ca. 82 Jahre.

17,0

3 Faktdren

bestimmen bei Multipler Sklerose den Krankheitsverlauf:
das Alter, das Geschlecht des Patienten und die Art der
Verlaufsform. Das Ergebnis an 34.000 Probanden zeigt,
dass der Beginn der Erkrankung am haufigsten im Alter
von 20— 34 Jahren vorkommt.
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Ungefahr 10 %

der Patienten haben von Beginn an eine primar-
progrediente MS mit einer sukzessiven Zunahme
der Symptome, jedoch ohne eindeutige Attacken.

iberwiegt
der schubférmige Verlauf (bis zu 90 %)
von dem ca. 40 % betroffen sind.

Nach 10—-15 Jahren

verandert sich die Verlaufsform zu einem sekundéar chronisch
progredienten Verlauf. Davon sind in etwa 30-40 % betroffen.




Encephalomyelitis
disseminata

Definition

Der medizinische Fachbegriff fiir Multiple
Sklerose lautet ,,Encephalomyelitis dissemi-
nata“. MS ist eine autoimmune, chronisch-
entziindliche neurologische Erkrankung mit
unterschiedlichen Verlaufsformen.

Bei Multipler Sklerose werden die Mark-
scheiden angegriffen, welche die elektrisch
isolierende dufdere Schicht der Nervenfasern
im Zentralnervensystem (ZNS) bilden.

Gesunde
Nervenzellen

Die Myelinscheide schiitzt die gesunden
Nervenfasern. Sie sorgt dafiir, dass die Faser
isoliert bleibt und damit die Weiterleitung
elektrischer Signale erhalten bleibt.
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Die Nervenzelle, die elektrische
Impulse oder chemische Reize
aufnimmt und diese in elektrische
Erregung umwandelt.

auch Neuraxon oder
Achsenzylinder genannt,

ist ein oft langer schlauchartiger
Nervenzellfortsatz — ein Neurit —
der in einer Hille von Gliazellen
verlauft und zusammen mit dieser
Umhillung als Nervenfaser
bezeichnet wird.

O - Myelinscheide

Die Myelinscheide dient der
Senkung von Membranleitwert und
Membrankapazitat und ermoglicht
damit die besonders schnelle salta-
torische Erregungsleitung.

Mein Leben mit MS | Ottobock 7



Zeichen und
Symptome

Zu Beginn der Erkrankung haufen sich motori-
sche Storungen oder verschwommenes Sehen als
Folge einer Entziindung der Sehnerven. Zudem
treten oftmals Sensibilitdtsstorungen auf (Krib-
beln, z.T. schmerzhafte Missempfindungen oder
Taubheitsgefiihle). Weiterhin: Beschwerden wie
Blasenstorungen, Unsicherheit beim Greifen,
Doppelbilder beim Sehen und ,,verwaschenes*
Sprechen.

Im weiteren Verlauf kommt es auch oft zu spasti-
schen Lahmungserscheinungen, die vor allem die
Beine betreffen. Blasenstérungen kénnen sich als
haufiger, nicht gut kontrollierbarer Harndrang
(imperativer Harndrang) oder als Blasenentlee-
rungsstorung bis hin zur Inkontinenz oder als
kombinierte Schadigung zeigen.

WEITERE ASPEKTE

- Abnorme, vorzeitige Erschopfbarkeit —
die sogenannte Fatigue

- Kognitive Storungen

- Einschrankungen bei Aufmerksamkeit,
Merkfdhigkeit und Konzentration

- Depressive Verstimmungen und Depressionen

- Schmerzen

- Schwindel

- Sexuelle Funktionsstorungen

8 Ottobock | Mein Leben mit MS
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Multiple Sklerose —
Schweregrad bestimmen

Der amerikanische Neurologe John F. Kurtzke entwickelte bereits in den 1950er Jahren eine

Skala (Disability Status Scale — DSS), um bei Patienten neurologisch verursachte Funktionsdefizite
zu beschreiben. 1983 ergidnzte er diese Skala um Messgrof3en fiir Mobilitat und Einschrankungen
im Alltag: Diese ,,Expanded Disability Status Scale“ ist vor allem bekannt unter dem Kiirzel

EDSS und liefert weltweit konkrete und vergleichbare Bewertungsmoglichkeiten fiir Patienten

mit Multipler Sklerose. Die damit vorgenommene Einteilung in Schweregrade ist vor allem sinnvoll,
um Verdanderungen im Krankheitsverlauf abzubilden und um Therapieentscheidungen addquat
treffen zu konnen.

Bei der Entwicklung seiner Skala legte Kurtzke neurolo- Grad 5 bewertet. Zusammen mit einer Bewertung fiir
gische Untersuchungen zugrunde. Von Arzt oder Mobilitat und Einschrankungen im taglichen Leben wird
Therapeut werden auf einer Skala mit 6 Graden verschie-  beides einem der 20 Punktwerte auf der EDSS-Skala
dene Funktionssysteme des zentralen Nervensystems zugeordnet. Der Wert ,,0“ bedeutet, dass der Patient
bewertet. Eine normale Funktion entspricht dem Grad 0, ,,keine neurologischen Defizite* aufweist und der Wert
eine maximale Behinderung bzw. ein volliger Funktions-  ,,10“ steht fiir ,,Jod infolge Multipler Sklerose*.!

verlust innerhalb eines Funktionssystems wird mit dem
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Funktionssysteme

Pyramidenbahn
Motorik und Willkirbewegungen
(zum Beispiel Lahmungen)

Kleinhirn
Bewegungskoordination und Gleichgewicht
(Ataxie, Tremor, ...)

Hirnstamm

Funktionen wie Augenbewegungen, Gefuhl
und Motorik des Gesichts, Schlucken
(Sprachstorungen, ...)

Sensibilitat
(eingeschrankter Beriihrungssinn)

Blasen- und Mastdarmfunktionen

Sehfunktion
(eingeschréanktes Gesichtsfeld)

Zerebrale Funktionen
Gedachtnis, Konzentration, Stimmung
(Wesensveranderung, Demenz)

Andere Funktionen

(bisher nicht genannte Befunde, die mit der MS
zusammenhangen, zum Beispiel Schmerzen oder
Einschrankungen des kardiovaskularen Systems)

Grad der Beeintrachtigung

normal

() ........ o Grad1
abnorme Zeichen ohne
Beeintrachtigungen

() ........ ® Grad 2
leichte Beeintrachtigungen

() ........  Grad 3
maBige Beeintrachtigungen

() ........ + Grad 4
ausgepragte Beeintrachtigungen

........ ® Grad 5
volliger Funktionsverlust

Mein Leben mit MS | Ottobock 11
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Zielsetzungen verbessern

Die EDSS-Skala erlaubt eine schnelle Ubersicht iiber Einschrankungen der
Patienten in den von Kurtzke beschriebenen Funktionssystemen sowie tiber
die Mobilitdt und die grundlegenden Aktivitdten des tdglichen Lebens. Fiir
Therapeuten spielt aufgrund der Einschrankung der Mobilitdat ein EDSS-Wert

ab 4.0 eine besondere Rolle.

Aufler der Beurteilung anhand der EDSS
konnen Therapeuten natiirlich auch weitere
Messverfahren anwenden, um die Auswir-
kungen der Erkrankung auf die Mobilitat zu
dokumentieren. Die Selbststdandigkeit im
Alltag kann etwa mit dem Functional Inde-
pendence Measure (FIM) erfasst werden.
Weitere Messverfahren erméglichen die
Messung spezifischer Aktivitaten — so kann
mit dem Dynamic Gait Index etwa das Gehen
erfasst werden.

Die EDSS ist jedenfalls eine einfache und
weitverbreitete Moglichkeit, die Einschran-

kungen von Patienten mit Multipler Sklerose
zu beurteilen und die Zusammenarbeit und
Kommunikation im Therapeutenteam verbes-
sern, wenn es beispielsweise um Zielset-
zungen der Therapie geht. Die aus der EDSS
ermittelten Aussagen iiber die einzelnen
Funktionssysteme stellen natiirlich nur eine
grobe Zusammenfassung des Ist-Zustandes
der Patienten dar. Fiir exaktere Aussagen im
Detail zu einzelnen Einschrdankungen stehen
spezialisierte Messinstrumente zur Verfii-
gung. Sprechen Sie Ihren behandelnden Arzt
gerne darauf an.

Mein Leben mit MS | Ottobock 13



Klassifikation
nach Kurtzke

Die EDSS-Skala bewertet die
Mobilitat und Einschrankungen
in einem System mit 20 Punkt-
werten.

Betroffene
Funktion
Grad 2 in einem
Funktionssystem
(andere 0 oder 1)

Beschreibung
Minimale Behinde-
rung in einem Funktionssystem

Betroffene Funktion
Grad 2 in mehr als einem Funktionssystem
(andere 0 oder 1)

Beschreibung
Minimale Behinderung in zwei Funktions-
systemen

Betroffene Funktion
Grad 2 in 3—4 Funktionssystemen oder
Grad 3 in einem Funktionssystem

Beschreibung

MéaBiggrade Behinderung in einem oder leichte
Behinderung in 3—4 Funktionssystemen,
jedoch voll gehfahig

Betroffene Funktion

Grad 3 in einem Funktionssystem und

Grad 2 in ein bis zwei Funktionssystemen oder
Grad 3 in zwei Funktionssystemen oder Grad
2 in funf Funktionssystemen, (andere O oder 1)

Beschreibung

Voll gehféhig, aber mit maBiger Behinderung
in einem Funktionssystem (Grad 3) und ein
bis zwei Funktionssystem Grad 2; oder zwei
Funktionssystem Grad 3; oder fiinf Funktions-
system Grad 2

14 Ottobock | Mein Leben mit MS

Betroffene Funktion
Grad 4 in einem Funktionssystem
(andere 0 oder 1)

Beschreibung

Gehfahig ohne Hilfe und Rast fur mindestens
500 Meter. Aktiv wahrend ca. 12 Stunden pro
Tag trotz relativ schwerer Behinderung

Betroffene Funktion
Grad 4 in einem Funktionssystem
(andere 0 oder 1)

Beschreibung

Gehfahig ohne Hilfe und Rast fiir mindestens
300 Meter. Ganztagig arbeitsfahig. Gewisse
Einschréankung der Aktivitat, benétigt minimale
Hilfe, relativ schwere Behinderung.

Betroffene Funktion

Grad 5 in einem Funktionssystem (andere

0 oder 1); oder Kombination niedrigerer Grade,
aber Uber Grad 4.0

Beschreibung

Gehfahig ohne Hilfe und Rast fur etwa
200 Meter. Behinderung schwer genug,
um tagliche Aktivitat zu beeintrachtigen
(z.B. ganztagig zu arbeiten ohne besondere
Vorkehrungen)

Betroffene Funktion

Grad 5 in einem Funktionssystem (andere

0 oder 1); oder Kombination niedrigerer Grade,
aber Uber Grad 4.0

Beschreibung

Gehfahig ohne Hilfe und Rast fir etwa

100 Meter. Behinderung schwer genug, um
normale tagliche Aktivitdt zu verunmoglichen.



Betroffene Funktion
Kombinationen von Grad 3 in
mehr als zwei Funktionssystemen
oder mehr

Beschreibung

Bedarf intermittierend, oder auf einer
Seite konstant, der Unterstitzung
(Kriicke, Stock, Schiene) um etwa
100 Meter ohne Rast zu gehen.

Betroffene Funktion
Kombinationen von Grad 3 in mehr als zwei
Funktionssystemen oder mehr

Beschreibung

Benotigt konstant beidseits Hilfsmittel
(Kriicke, Stock, Schiene), um etwa 20 Meter
ohne Rast zu gehen.

Betroffene Funktion

Kombination von Grad 4 in mehr als zwei
Funktionssystemen und mehr, selten Pyramiden-
bahn Grad 5 alleine

Beschreibung

Unfahig, selbst mit Hilfe, mehr als 5 Meter
zu gehen. Weitgehend an den Rollstuhl
gebunden. Bewegt den Rollstuhl selbst —
ohne Hilfe.

Betroffene Funktion

Kombination von Grad 4 in mehr als zwei
Funktionssystemen und mehr, selten Pyramiden-
bahn Grad 5 alleine

Beschreibung

Unfahig, mehr als ein paar Schritte zu tun.
An den Rollstuhl gebunden. Benétigt Hilfe
fur Transfer. Bewegt Rollstuhl selbst, aber
vermag nicht den ganzen Tag im Rollstuhl zu
verbringen. Benétigt eventuell motorisierten
Rollstuhl.

Betroffene Funktion
Kombinationen meist von Grad 4 und mehr
in mehreren Funktionssystemen

Beschreibung

Weitgehend an Bett oder Rollstuhl gebunden;
pflegt sich weitgehend selbststandig. Meist
guter Gebrauch der Arme.

Betroffene Funktion
Kombinationen meist von Grad 4 und mehr
in mehreren Funktionssystemen

Beschreibung

Weitgehend ans Bett gebunden, auch wéahrend
des Tages. Einiger nitzlicher Gebrauch der
Arme, einige Selbstpflege moglich.

Betroffene Funktion
Kombinationen meist Grad 4 und mehr
in allen Funktionssystemen

Beschreibung
Hilfloser Patient im Bett. Kann essen und
kommunizieren.

Mein Leben mit MS | Ottobock 15



Unabhangig sein
Durch die Multiple Sklerose
ist Danielas rechtes Bein

»,Ich kann einfach (7o
Losgehen und mich L e v N
frei bewegen. 7 X : damit stolperfrei laufen.
Dadurch bin ich
unabhéangiger.
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Mobil und

selbststandig mit

L300 Go

Ein gewinn
nach 30 Jahren

Daniela lebt seit 1988 mit Multipler Skle-
rose. Die neurologische Erkrankung fiihrte
dazu, dass ihr rechtes Bein geldhmt ist und
sie ihren Fuf3 nicht mehr heben kann. ,,Ich
bin haufig gestolpert und schon bei der
kleinsten Unebenheit gestiirzt“, erzdhlt die
heute 60-Jahrige. Daniela hatte sich damit
abgefunden, ihr Leben lang einen Rollstuhl
zu brauchen. ,2Wenn ich drauflen unterwegs
watr, habe ich immer einen Rollstuhl
benutzt — das war einfach sicherer.“

Nun setzt Daniela auf ein Hilfsmittel, das
ihr ein unabhangigeres und aktiveres Leben
ermoglicht: Dank dem L300 Go System mit
funktioneller Elektrostimulation (FES) kann
sie stolperfrei laufen, trotz ihrer Fu3heber-
schwéche. Eine Manschette am Unter-
schenkel aktiviert durch elektrische
Impulse die Nerven und damit die Muskeln,
die fiir das Anheben des Fufes verantwort-
lich sind. ,,Ich kann wieder selbststandig
und ohne Angst laufen®, erzdhlt Daniela.
»Zum Beispiel im Park spazieren gehen,
ohne dabei standig auf den Weg achten zu

miissen. So kann ich auch die Natur und
das Schone um mich herum wieder
erleben.“

Die Funktionen des Hilfsmittels er6ffnen
Daniela neue Perspektiven: ,,Ich kann
einfach losgehen und mich frei bewegen,
statt immer den Rollstuhl mitnehmen zu
miissen. Dadurch bin ich unabhéangiger.“
Die 60-Jahrige freut sich iiber neue Aktivi-
tdten, die durch das L300 Go méglich
werden — zum Beispiel mit Freunden
rauszugehen, anstatt sie zuhause zu treffen.

Mein Leben mit MS | Ottobock 17



5.5

Es geht weiter:
C-Brace®

Neue Wege
in der Orthetik

Anwender mit Multipler Sklerose, bei denen
das L300 GO nicht mehr ausreicht, um
Lahmungserscheiungen in den Beinen zu
kompensieren, konnen mit dem C-Brace® die
Phase ihrer Mobilitat verldngern oder sogar
neue Unabhingigkeit zuriickgewinnen.

Das C-Brace® ist das weltweit erste mecha-
tronische System, bei dem sowohl die Stand-
als auch die Schwungphase durch Sensor-
technologie geregelt wird.

Um das C-Brace® nutzen zu kénnen, miissen
Anwender noch in der Lage sein, den Rumpf
vollstandig zu stabilisieren und frei zu
stehen. Ein kontrolliertes Durchschwingen
des betroffenen Beines und eine Kompensa-
tion mittels Hiiftschwung miissen ebenfalls
noch moglich sein.
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Die individuelle Anpassung des
C-Brace® durch den Orthopéadietechni-
ker ist besonders wichtig, damit es den
Anwender in jeder Phase des Gangzy-
klus optimal unterstitzen kann.

Mein Leben mit MS | Ottobock 19
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,,Fur mich ist der
Avantgarde DV meine
Sicherheit, mein
Leben auch an
schwierigen Tagen
frei und aktiv gestalten
zu konnen.“
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Den Radius erweitern
Mit dem Avantgarde DV ist
Wanda wieder in der Lage, die
Natur zu genieBen —in ihrem
Garten genauso wie auf
ausgedehnten Spazierfahrten.




Flexibel:

Avantgarde DV

Mitten im Leben

2006 erhielt Wanda ihre Diagnose: Multiple
Sklerose. Die Krankheit traf die zweifache
Mutter unerwartet, brachte sie jedoch nicht
aus dem Gleichgewicht. ,,Tatsachen muss
man akzeptieren und lernen, mit ihnen zu
leben!“ Seit dem Sommer 2018 kamen
Spastiken hinzu, weshalb sie im Februar
2019 erneut eine Cortison-Therapie erhielt
und kurz darauf eine weitere medikamen-
tose Umstellung. Doch Wanda lasst sich
nicht unterkriegen. Ihre Leidenschaften
sind die Familie, ihr Garten und Origami.
,»Als Verbindung zwischen kiinstlerischer
Tatigkeit und der MS-Therapie ist Origami
optimal. Das sehr genaue Falten trainiert
die Feinmotorik. Das wirkt sich positiv auf
die kognitive Leistungsfahigkeit aus.“ Den
korperlichen Ausgleich bewirkt die tagliche
Gartenarbeit gemeinsam mit ihrem Mann
Dietrich.

Wandas bisherige Lebenssituation hat ihr
einen recht aktiven Alltag erméglicht. In
den letzten Jahren fallt es ihr jedoch
zunehmend schwer, ohne fremde Unterstiit-
zung an Ausfliigen, Therapien oder anderen
Unternehmungen teilzunehmen. ,,Und auf
langeren Spaziergdangen gibt es unterwegs
oft nur wenig geeignete Sitzmoglichkeiten.*

Wandas erstes Hilfsmittel war ein Rollator.
Dieser war bei langeren Strecken hilfreich,
jedoch weniger fiir den Garten und im
Innenbereich geeignet. Im Rahmen ihrer
Recherche stief3 sie auf den Avantgarde DV.

Da die Kraft in Armen und Handen oftmals
zuerst nachlasst, spielt das Gewicht des
Rollstuhls eine entscheidende Rolle. In
seiner leichtesten Ausstattung wiegt der
Avantgarde DV nur 8,7 kg. Der Stuhl ist
dadurch wendig und leicht zu fahren.

Mit einer maximalen Zuladung von bis zu
140 kg, ist dieses Allroundtalent insbeson-
dere fiir Krankheitshilder geeignet, in deren
Verlauf es zu Gewichtszunahmen kommt.
»Ich bin froh mich friihzeitig mit dem
Thema Hilfsmittel auseinandergesetzt zu
haben und kann das nur jedem Betroffenen
empfehlen. Aktuell fiihle ich mich noch fit
und das Erlernen des Rollstuhlfahrens hat
richtig Spaf3 gemacht. Mein Mann hat mir
dafiir sogar einen Ubungsparcours gebaut.
Der Avantgarde DV ist meine perfekte
Alltagshilfe, und das auch langfristig, da er
individuell auf unterschiedliche Anforde-
rungen anpassbar ist.
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Bestens versorgt!

Mit den Hilfsmitteln von Ottobock
sind sie immer bestens versorgt.

Wir mochten dazu beitragen, Ihre Mobilitidt so lange wie mdglich zu
erhalten oder zu verbessern. Unsere Losungen setzen ab Mobilitatsgrad 2
an. Individuelle Hilfsmittel unterstiitzen Sie als zuverldssige Begleiter im
Alltag, damit Sie diesen so aktiv wie moglich gestalten. Ihre Selbststan-
digkeit steht fiir uns jederzeit im Vordergrund.

Informieren Sie
sich online!

Unter www.ottobock.de/ms
erhalten Sie weitere Infor-
mationen zu den Produkten,
ausflhrliche Daten und
Fakten und natiirlich den
Fachhandler in Ihrer Néhe.

Mein Leben mit MS | Ottobock 23




GoOn

Art.-Nr. 28U70

HMV-Nr. 23.03.02.0007
Pos.-Nr. 34382 035

Bei leichten Problemen der fuBhe-
benden Muskulatur hilft die GoOn dabei,
den FuB in einer neutralen Position zu
halten, sicherer zu gehen und nicht zu
stolpern. Die GoOn bietet eine einfache
Handhabung und weiches Material. Sie
kann mit nahezu jedem Schnirschuh
getragen werden, auch mit unterschied-
lichen Absatzhohen.

(an]

Malleo Neurexa pro
Art.-Nr. 28U50

HMV-Nr. 23.03.02.5024
Pos.-Nr. —

Die Malleo Neurexa pro dient

der Behandlung einer akuten
Supinationsstellung des FuBes
aufgrund einer sich entwickelnden
Spastik. AuBerdem ist sie als

Tag- und Nachtorthese einsetzbar.



Die WalkOn Flex erméglicht
Flexibilitat im Knochelgelenk und
im Knie. So entsteht eine leichte
Dynamik beim Gehen.

Die WalkOn Reaction ist komplett aus
Carbon. Sie verfugt tber ein spezifi-
sches Design mit einer vorderen Anlage,
die am Schienbein anliegt. Dadurch
kann die Orthese auch das Kniegelenk
wahrend des Stehens und Gehens
beeinflussen. Neben der FuBhebung
wird das Knie unterstitzt und eine hohe
Dynamik beim Gehen erzeugt.

v
yg?

Das L100 Go ist eine Lésung mit
einem Stimulationskanal. Diese
Produktvariante ist eine Lésung fur
Anwender, bei denen mit einer
Einkanalstimulation eine physiologisch
ausreichende FuBhebung méglich ist.
Es liegt keine zusétzliche Knieinstabi-
litdt oder geschwéchte Oberschenkel-
muskulatur vor.

Vorteile L100 Go

Durch die 3D-Bewegungserkennung
kann das System auch ohne
FuBsensor genutzt werden

Die Manschette mit dem Oberfla-
chenstimulator kann mit nur einer
Hand angelegt werden

Zuverlassige FuBhebung durch
Lernalgorithmus, der sich den
Veranderungen der Gangdynamik
anpasst

Das System kann zum Wiederaufbau
der Muskulatur beitragen, Muskel-
schwund vermeiden oder verzégern,
das BewegungsausmaB von
Gelenken erhalten und erweitern
sowie die lokale Durchblutung
férdern

Einfache Bedienung mittels App fur
mobile Endgeréte zur Steuerung und
Aktivitatsmessung

N2

J "
Das L300 Go ist keine Orthese im
klassischen Sinne, sondern basiert auf
dem Prinzip der funktionellen
Elektrostimulation (FES). Die
elektrischen Impulse werden durch
einen sogenannten Oberfladchenstimu-
lator gegeben, der mit einer
Manschette an einer spezifischen
Stelle des Beines platziert wird. Durch
eine 3D-Bewegungserkennung passt
sich das L300 Go den Veranderungen
des Gangbildes kontinuierlich an und
gibt jeweils zum richtigen Zeitpunkt

zuverlassig einen Stimulationsimpuls
ab — der FuB wird dann angehoben.

Vorteile L300 Go

* Zuverlassige FuBhebung durch
Lernalgorithmus, der sich den
Veranderungen der Gangdynamik
anpasst

Durch die 3D-Bewegungserkennung
kann das System auch ohne
FuBsensor genutzt werden

Die Manschette mit dem Oberfla-
chenstimulator kann mit nur einer
Hand angelegt werden

Einfache Bedienung mittels App fur
mobile Endgeréate zur Steuerung und
Aktivitatsmessung

Das System kann zum Wiederaufbau
der Muskulatur beitragen, Muskel-
schwund vermeiden oder verzégern,
das BewegungsausmaB von
Gelenken erhalten und erweitern
sowie die lokale Durchblutung
fordern
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Vorteile des C-Brace®
- Natirlichere Bewegungsabléaufe
Kontrolliertes Gehen auch auf unebenem Boden
Leichteres Laufen auf Schragen
Treppabgehen im Wechselschritt
Hinsetzen in einer kontrollierten, weichen Bewegung
Das Gehen erfordert weniger korperliche Kraft
Weniger Ausgleichsbewegungen notwendig, dadurch
bessere Kérperhaltung und weniger Folgeschaden
Bewegliches Kndchelgelenk erméglicht natirlicheres
Auftreten und Abrollen
Der Blick kann nach vorne gerichtet werden
Unauffallig zu tragen, auch unter der Kleidung
Leistungsstarker Akku halt in geladenem Zustand den ganzen Tag
Hinweiston signalisiert zu geringen Ladezustand — automatischer
Sicherheitsmodus wird aktiviert
Benutzerdefinierter Modus, z.B. zum Radfahren, einstellbar
Modi per Smartphone App einstellbar
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Avantgarde 4 DV
Art.-Nr. 480F160=0_C
HMV-Nr. 18.50.03.0226

Der Avantgarde DV besticht durch
seine Leichtigkeit. Gleichzeitig
bedeutet diese keinen Verzicht
auf bewahrte Vorteile. Anwender
schatzen die hohenverstellbare
Armauflage aber auch die
Maglichkeit nah an Objekte
heranzufahren. Zu diesem Zweck
lassen sich die Beinstitzen nach
auBen und innen wegklappen.
Mit der Abnahme der Beinstiitzen
wird das Trippeln erméglicht.

Technische Daten

Sitzbreite 320-520 mm
Sitzhéhe vorn . 380-540 mm
Sitzhéhe hinten . 360-510 mm
Sitztiefe . 360-540 mm
Gesamtldnge . 720-1.135 mm
Gesamtbreite 490-725 mm
Gesamthéhe 580-1.100 mm
FaltmaB ab . 260 mm

Rickenhohe 250-550 mm

Unterschenkellinge ~ 160-550 mm

Vorderrahmenwinkel ~ 75°

Gewicht ab ca. 9,7 kg

Max. Zuladung 100/140 kg




Der Avantgarde DS zeichnet sich Fir Fahrer mit abwechslungs- Fahrer, die den vielseitigen

neben seiner Leichtigkeit durch reichem Alltag wei8 der Motus CV Rollstuhl auch in engeren Raumen
ein extrem geringes FaltmaB aus. mit ausgereifter Technik und bendétigen, werden dieses Modell
Gleichzeitig bietet er aktiven akzentuiertem Design zu tber- der Motus-Baureihe wahlen.
Rollstuhlfahrer eine hohe Vielzahl zeugen. Stabil und zuverlassig Der CS ist mit seiner kompakten
an Optionen. Mit seiner kompakten meistert er die Anforderungen Bauweise besonders wendig. Der
Bauweise und der integrierten im aktiven Alltag, wobei er sich Gesamtaufbau sorgt fir eine sehr
Beinstlitze hat der Avantgarde DS durch praktisches Handling hohe Stabilitat des Rollstuhls bei
das geringste Eigengewicht der auszeichnet. Die vielfaltigen geringem Gewicht. Zahlreiche
Avantgarde Baureihe. Einstellmoglichkeiten gewahr- Optionen und Einstellméglichkeiten
leisten die stetige Anpassung machen den Motus CS zum
dieses Allrounders an die neuen vielseitigen Alleskénner.
Anforderungen.
Technische Daten Technische Daten Technische Daten
Sitzbreite 320-520 mm Sitzbreite Sitzbreite 355-555 mm
Sitzhdhe vorn 380-540 mm Grundversion 355-480 mm Sitzhdhe vorn 420-520 mm
.......................................................................... Heavy Duty.Versmn 505-555 mm
Sitzhéhe hinten 360-510 mm Sitzhéhe hinten 360-520 mm
Sitztiefe 360-540 mm Sitztiefe 360-540 mm
Gesamtlange 720-1.135 mm Gesamtldnge 805-1.110 mm
Gesamtbreite 490-725 mm Gesamtbreite 520-755 mm
Gesamthéhe 580-1.100 mm : Gesamthéhe 730-1.000 mm
.......................................................................... Gesamtbreite:
FaltmaB ab 260 mm + Antriebsrader mit FaltmaB 320-355 mm
Riickenhéhe 250550 mm Kniehebelbremse 520720 mm Rickenhéhe 300-500 mm
.......................................................................... + Antriebsrader mit
Unterschenkellinge ~ 160-550 mm Trommelbremse 555—-755 mm Unterschenkellinge ~ 340-520 mm
Vorderrahmenwinkel ~ 70°/80° Gesamthoéhe 730-1.090 mm Gewicht ca. 12 kg
Gewicht ab ca. 8,7 kg FaltmaB 320-355 mm Max. Zuladung bis 125/140 kg
Max. Zuladung 100/140 kg Rickenhéhe 300-500 mm

Max. Zuladung bis 140 kg
(Heavy Duty)
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Der heckangetriebene Einsteiger
aus der Juvo-Familie. Aufgrund
seines Baukastenprinzips und den
verfugbaren Optionen ergeben
sich zahlreiche Méglichkeiten, ein
modernes und individuelles
Hilfsmittel zusammenzustellen.

Technische Daten

Sitzbreite 340-560 mm

Gesamtlange 825 mm
ohne Beinstitzen

Gesamtbreite 585-595 mm
Batteriekapazitat

AGM C5 53/63 Ah
AGM C20 62/75 Ah
Gel C5 63 Ah

Gel C20 74 Ah
Riickenhéhe 370-550 mm

Hindernistiberwindung

Standard 50 mm
Optional 85/90 mm
Gewicht ab ca. 93,5 kg
Max. Zuladung 160 kg
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Die B5-Modelle erfiillen die
Anforderungen bei komplexeren
und eventuell nicht alltaglichen
Herausforderungen. Besonderes
Augenmerk liegt dabei auf
Ergonomie und Unterstitzung bei
der ganztagigen Nutzung sowie auf
selbsterklarende Funktionen bei der
alltaglichen Anwendung. Das
ansprechende Design und Farb-
konzept runden das Erscheinungs-
bild ab.

Technische Daten

Sitzbreite 340-560 mm

410-570 mm

340-580 mm

Gesamtlange

ohne Beinstitzen 908 mm

mit Beinstitzen max. 1.250 mm
Gesamtbreite

ChassisgroBe 1
c o

Batteriekapazitat

AGM C5 53/63 Ah
AGM C20 62/75 Ah
Gel C5 63 Ah

Gel C20 74 Ah
Rickenhohe 450-550 mm

Gewicht ab ca. 107 kg
Max. Zuladung

ChassisgroBe 1 100 kg
ChassisgroBe 2 160 kg

Mit Heck- und Frontantrieb stehen
zwei Antriebsarten mit spezifischen
Fahreigenschaften und Motor-
leistungen in zwei Rahmenbreiten
zur Verfigung. Fir ein hohes MaB
an Flexibilitdt sorgen unter anderem
die neue VAS-Sitzrahmenlésung mit
Ergo-Joint-Riickenwinkelverstellung
sowie innovative Sonder- und
Umfeldsteuerungen.

Technische Daten

Sitzbreite 340-560 mm

410-570 mm

340-580 mm

Gesamtlange

ohne Beinstitzen 908 mm

mit Beinstitzen max. 1.250 mm
Gesamtbreite

ChassisgroBe 1

Batteriekapazitat
AGM C5

Standard 60 mm
Optional 100 mm
Frontantrieb 100 mm

ChassisgroBe 1 100 kg
ChassisgroBe 2 160 kg



Anpassbares Kissen fur Haltungs-
management und Druckverteilung.

Optimale Druckverteilung im
Bereich der Sitzbeinhdcker, des
SteiBbeins und der Trochanter
Einfache Anpassbarkeit bei
Beckenasymmetrien
Hervorragende Becken-
stabilisierung

Einzelne Floam-Zellen fiir hohe
Stabilitat, z.B. bei Transfers

Technische Daten

Bezug Dartex (wasser-
abweisend, dehnbar,
atmungsaktiv)

Sitzkissenstarke 110 mm

Max. Zuladung 250 kg

Das Beste im Bereich Luftkammer-
kissen mit der Stabilitat und
Sicherheit von restfederndem
Schaumstoff.

Optimale Druckverteilung durch
anpassbaren Luftkissen-Einsatz
Reduzierung von Scherkréaften
zur Dekubitusprophylaxe

Hohe Stabilitat bei Aktivitaten
und Transfer

Verbesserter Sitzkomfort durch
Zusammenspiel des Luftkissen-
Einsatz und dem restfedernden
Schaumstoff

Gute Haltungsunterstiitzung
dank Schaumstoff im Bereich
der Trochanter

Technische Daten

Bezug Dartex (wasser-
abweisend, dehnbar,
atmungsaktiv)

Sitzkissenstarke 110 mm

Max. Zuladung 150 kg

Keilformiges Komfortsitzkissen fur
zusétzliche Stabilitat.

Weniger Rutschen nach

vorn durch Keilform

Ideal bei kyphotischer Sitzhaltung
(Beckenneigung nach hinten)
Foérderung der lateralen
Stabilitat durch V-férmige
zOberschenkelmulden

Technische Daten

Bezug Dartex (wasser-

abweisend, dehnbar,
atmungsaktiv)

Sitzkissenstarke 110 mm

Max. Zuladung 150 kg

Das Sitzkissen
ConturGel empfehlen
wir ab dem Grad 7.0.
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Damit es immer
passt!

Fiir spezielle Anforderungen lassen sich
unsere Hilfsmittel in grofer Zahl individuell
erganzen. Wir bieten vielfdltiges Zubehor
und Materialien an.

Weiterfiihrende Informationen

zu unserem Zubehorprogramm finden

Sie in unserem Katalog Sitz- und
Positionierungszubehor. Best.-Nr. 646K12
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