


DER INDEX
Der knee index ist eine Bewertung, die entwickelt wurde, 
um Patienten mit einer Kniepathologie oder nach einer 
Operation zu beurteilen. 

Mit Hilfe des knee index sind Therapeuten in der Lage, 
ein personalisiertes Rehabilitationsprogramm zu planen, 
das den spezifischen und individuellen Bedürfnissen 
eines Patienten gerecht wird. 

Der knee index ist eine Lösung, die entwickelt wurde, 
um Auswertung und Rehabilitation auf einfache 
und automatische Weise für den Therapeuten zu 
kombinieren und gleichzeitig die Möglichkeit zu 
bieten, individuelle, für jeden Patienten einzigartige 
Rehabilitationsparameter zu modifizieren.

Der knee index ermöglicht eine Beurteilung des 
Patienten durch Tests, die folgendes ermitteln:

• Propriozeptive Defizite in der operierten     

Extremität

• Gewichtsverteilung 

• Motorische Kontrolle

• Körperhaltung

• Fortschritte des Patienten während des 

Rehabilitationsprozesses 

• Rückkehr zur vollen Funktionsfähigkeit durch 

Vergleich der Testindikatoren der operierten 

Extremität mit denen der gesunden Extremität



DER BEHANDLUNGSPLAN
Der knee index ist die erste funktionelle Bewertung, welche in 
die vom Orthopäden durchgeführte klinische Untersuchung 
einbezogen wird und eine vollständige Beurteilung des Knies 
ermöglicht. 
Der knee index liefert objektive Daten, die den orthopädischen 
Chirurgen dabei unterstützen, den Fortschritt des Patienten 
während des Beurteilungs- und Rehabilitationsprozesses zu 
beobachten, und dient als Kommunikationsmittel mit dem 
Team von Physiotherapeuten. 
Dieser Behandlungsplan, der durch den Arbeitsablauf einer 
Einrichtung und den Bedarf des Patienten bestimmt wird, 
kann aus einer anfänglichen Beurteilung (1), bestehen, gefolgt 
von einer präoperativen Rehabilitationsphase (2) und deren 
Auswertung, dem Gelenkersatz und der postoperativen 
Phase (3) mit weiterer Behandlung und abschließender 
Beurteilung (4). Dieser Prozess ist vollständig modular 
aufgebaut. Die Phasen können unabhängig voneinander 
geplant werden, je nach den spezifischen Bedürfnissen des 
Patienten und der Organisation der Einrichtung. Der knee 
index kann auch innerhalb des Rehabilitationszentrums 
für die Bewertung und Behandlung nicht-chirurgischer 
Zustände verwendet werden, um den Physiotherapeuten 
während des gesamten klinischen Rehabilitationsverlaufs 
des Patienten zu unterstützen.

• Schnellere Genesungszeiten 

• Verbesserung der Aktivitäten des täglichen Lebens, 

wie z.B. Treppenauf und -abstieg 

• Personalisiertes Training für bessere 

Unterarmgehstützen-Kontrolle

• Daten werden automatisch in objektiven Berichten 

zusammengefasst

• Behandlungseffizienz: intensivere Übungen für den 

Patienten, weniger Stillstandzeiten

• Therapie ist durch unterschiedliche Schwierigkeitsgrade 

der Übungen individuell anpassbar 

• Bessere Aufrichtung der Körperhaltung

• Objektiveres Monitoring der Patientenverläufe 

bietet objektive und verlässliche Berichte über 

die gesammelten Daten 

• Personalisierte Behandlungsvorschläge auf der 

Grundlage der jeweiligen Defizite des Patienten

• Progressive Belastungskontrolle während der 

Therapie 

• Leichte Handhabung der postoperativen 

Rehabilitation

• Fähigkeit zum Aufbau eines individualisierten 

Rehabilitationsplan mit spezifischen Abläufen zur 

Unterstützung der orthopädischen Chirurgie

VORTEILE FÜR DEN PATIENTEN
VORTEILE FÜR DEN 

ORTOPÄDISCHEN CHIRURGEN

Medizinisch orthopädische Untersuchung, 
Funktionsdiagnose und klinische Bewertung1

       OPERATION

1° Woche postoperativ 3

Rehabilitations-Behandlung 4

Präoperative Rehabilitation2

KNEE INDEX FÜR KNIEOPERATIONEN
Ziel der Kniechirurgie ist es, die Biomechanik des Knies 
zu optimieren, die Funktion zu verbessern und Schmerzen 
zu lindern. Die Rehabilitation nach einer Knieoperation 
ist ein wesentlicher und grundlegender Bestandteil des 
Erfolgs.1,2/3,4

Rehabilitationsprogramme konzentrieren sich auf die 
Wiederherstellung des Bewegungsumfangs (ROM) und 
die Verbesserung der Stabilität.5 

Zu den häufigsten Problemen, mit denen ein Patient 
nach einem Kniegelenkersatz konfrontiert wird, sind eine 
schlechte Bewegungssteuerung, eine eingeschränkte 
Wahrnehmung und vermindertes Gleichgewicht 6,7, 
Bedingungen, die auch bei anderen Knieerkrankungen 
auftreten.

Diese Defizite beeinträchtigen die Möglichkeiten der 
Patienten, Aktivitäten wie Drehen, Schwingen, Gehen 
auf unregelmäßigen Oberflächen und Richtungswechsel 
auszuführen. Verschiedene Studien haben gezeigt, 
dass Gleichgewichtstraining bei der postoperativen 
funktionellen Erholung und Rehabilitation hilfreich sein 
kann.7,8

Diese Verbesserungen sind auf die Wiederherstellung 
der Gelenk Propriozeption und der posturalen Kontrolle 
zurückzuführen. 
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Unsere “Multi-Sensors”-Lösung, die ausschließlich 
mit hunova- und huno-Geräten verwendet 
werden soll, erweitert die normale Verwendung 
eines einzelnen Positionssensors auf drei 
Multifunktionssensoren. Dies ermöglicht der knee 
index Anwendung mehr Auswertungen und eine 
verbesserte digitale Aufzeichnung von ROM, 
alles innerhalb von speziellen und integrierten 
Berichten.



INDEX UND ERGEBNISSE
Der knee index liefert einen prozentualen Wert, der die 
funktionelle Leistung des Knies zu einem bestimmten 
Zeitpunkt widerspiegelt. 

Der knee index wird berechnet, indem die Ergebnisse 
der in 7 Bereiche gruppierten Roboterauswertungen 
kombiniert werden. Sobald Defizite in einem oder 
mehreren Funktionsbereichen festgestellt werden, 
schlägt der knee index eine spezifische Behandlung vor, 
um die Bereiche mit Funktionsstörungen zu trainieren.
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EXZELLENTE PERFORMANCE

Starkes Defizit

Hohes Defizit

Geringes Defizit

Kein Defizit

Durch den knee index gemessene Parameter im Vergleich zu den Referenzwerten.

Ein Symmetrieanteil zwischen -20% und +20% kann als normal angesehen werden. 
Wenn % > +20% -> asymmetrisch: Die Leistung ist auf der rechten Seite besser. 
Wenn % < -20% -> asymmetrisch: die Leistung ist auf der linken Seite besser.
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Belastung

ROM: knie aktive flexion

Kraft

ROM knie passive flexion 

Totale Symmetrie
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Trainings VORSCHLÄGE
Der knee index bezieht sich auf mehrere 
Funktionsbereiche, identifiziert Bereiche mit funktionellen 
Einschränkungen und kategorisiert den Grad des Defizits 
des Patienten nach Schweregrad (rot, orange, gelb, grün). 

Auf der Grundlage der Evaluierung schlägt der 
Algorithmus ein gezieltes Rehabilitationsprogramm mit 
personalisierten Übungen vor.

Funktionsbereich Level Vorgeschlagener 
Makrobereich Anfangsschwierigkeit

Knie ROM rechts

Kraft rechts

Kraft links

Aufrechterhaltung

Knie ROM

Kraft rechts

Kraft links

Aufrechterhaltung

Vorgeschlagen

Vorgeschlagen

Empfolen

Schwer

Mittel

Mittel

Leicht

“Der knee index darf nur in Verbindung mit hunova/huno/huno s Geräten verwendet werden.”
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