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Im Frühjahr 2015 hat sich das Klinikum
Luitpold in Bad Kötzting der tele  medi -
zinischen Rehabilitationsnachsorge
,EvoCare-Behandlung‘ angeschlossen.
Es kann seinen  Reha-Patienten so für
sechs Wochen eine Weiterbetreuung
in den eigenen vier Wänden ermög-
lichen. Die Tele-Reha zu Hause ist ein
neues zu sätzliches Nachsorgeange-
bot und soll eine Alternative zur am -
bu lanten Nachsorge im Klinikum sein.

Das Klinikum Luitpold und das
Capio Klinikum Maximilian  bil den

zusammen das Mittelbaye rische Reha-
bilitationszentrum in Bad Kötzting. Im
Klinikum Luitpold werden stationäre,
teilstationäre und präventive Rehabi-

litationsmaßnahmen sowie stationäre
und am bulante Anschlussheilbehand-
lungen auf den Gebieten Orthopädie,
Neurologie und Geriatrie durchge-
führt. Die gegenseitige diagnostische
und therapeutische Unterstützung
aller drei Fachabteilungen ermöglicht
eine maßgeschneiderte Rehabilita tion
vielfältiger Beschwerdebilder. 
Im Anschluss an eine stationäre oder
ganztägig ambulante Rehabilitation
kann eine Reha-Nachsorge in Be tracht
kommen. Sie soll den eingetretenen
Rehabilitationserfolg festigen. Die
Träger der Deutschen Rentenver -
sicherung (DRV) haben dafür spe -
zielle Nachsorgeprogramme ent -
wickelt. Die Patienten sollen durch

die Nachsorge das in der Rehabilita-
tion Erlernte in den Alltag übertra-
gen, stabilisieren und fortentwickeln. 
Bei einer Erkrankung des Bewegungs-
apparats haben Versicherte der DRV
Bayern Süd nun neuerdings die Wahl
zwischen einer intensivierten Rehabi-
litationsnachsorge (Irena) vor Ort im
Klinikum Luitpold und der EvoCare-
Behandlung als telemedizinisches
Angebot zur Tele-Reha zu Hause.

Irena und EvoCare-TeleReha
 gegenübergestellt

Patienten können bei beiden Nachsor -
geverfahren 24 physiotherapeutische

Neues Nachsorgeangebot für Patienten des Klinikums Luitpold

Tele-Reha für die Nachsorge zu Hause

Das telemedizinische Behandlungsverfahren ,EvoCare-Teletherapie‘ ermöglicht

eine neuartige Form der Interaktion zwischen Arzt/Therapeut und Patient. 

Damit kann die Behandlung  intensiviert werden und wird zeitlich unabhängig.
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und trainingsbezogene Maßnahmen
in Anspruch nehmen. Der Unterschied
liegt in der Therapiefrequenz und im
Ausführungsort: Irena findet in der
Regel in 24 Gruppensitzungen in der
Reha-Einrichtung in einem Zeitraum
von bis zu einem halben Jahr statt.
Bei der EvoCare-TeleReha kann der
Patient die 24 Therapiesitzungen zu
Hause in einem Zeitraum von sechs
bis acht Wochen absolvieren.
Die neue telemedizinische Behand-
lungsform ist in geeigneten Fällen
eine Alternative zu Irena oder zum
Reha-Sport. Bei der Tele-Reha kann
die be reits betreuende Rehaklinik
ihre Pa tienten nach ärztlicher Ver-
ordnung bei ihrer Rückkehr in den
Alltag zu Hause unterstützen.

Mit Reha von zu Hause 
wieder fit für den Job

Gerhard Witthöft, Mitglied der Ge -
schäftsführung der DRV Bayern Süd:
„Menschen mit einer Rehabilitation
möglichst dauerhaft wieder fit für den
Job zu machen, ist eine der wichtigsten
Aufgaben der Deutschen Rentenver-
sicherung. Mit der Tele therapie kön-
nen wir Patienten auch nach der Reha-
Maßnahme begleiten und sichern 
so einen langfristigen Erfolg der
Maßnahme. Nach der Rehabilitation
kehrt der All tag zurück und viele
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Betroffene brauchen Unterstützung,
um das in der  Klinik Erlernte auf zu
Hause zu über tragen. Bei der Tele-
therapie ste hen Patienten in ihrem
gewohnten Um feld mit ihrem Thera-
peuten im Kontakt, gelernte Übun-
gen werden da bei zu Hause durch -
geführt. Der Therapeut überwacht
diese und gibt Tipps.“ 
Die besonderen Vorteile: Die Übun-
gen können dabei in den Alltag
 integriert werden. Und die Klinik
kann ihre  Pa tien ten weitere sechs
Wochen bei der  Genesung unter -
stützen.
2013 erfolgte nach positiven Eva -
luationsresultaten eine regelhafte
Zu las sung der telemedizinischen
EvoCare-Behandlung durch einen So -
zialver siche rungsträger: die Deutschen
Rentenversicherung – anfangs noch
regional begrenzt auf Bayern Süd. 

Mut zu neuen Wegen 
in der Rehabilitation

Diese erste Zulassung für Telemedizin
in Deutschland ermöglicht es ande-
ren DRV-Trägern, ihren Pa tienten
die se Leistung als Erweiterung ihres
bestehenden Versorgungsangebots
anzubieten und der betreuenden
Einrichtung die Kosten zu vergüten.
Ein Be triebsmodell für Leistungser-
bringer un terstützt bei der Einfüh-

rung des neuen telemedi zinischen
Angebots im Markt.
Um bei der Umsetzung zu unter -
stützen, wurde als Selbsthilfe-Orga-
nisation eine Genossenschaft für
Tele medi zin gegründet: Die EvoCare
Tele medizin ECT eG berät Leistungs-
erbringer und  Kostenträger bei der
Einführung neuer tele medizinischer
Angebote im Bereich der Präven tion,
Rehabilitation und Pflege. Zudem
stellt sie Rahmen verträge zur Ab -
rech nung und eine Telemedizin-
Infrastruktur für eine bundesweite
Pa tientenversorgung zu Hause zur
Verfügung und berät Einrichtungen
bei der Ausstattung einer Telemedi-
zin-Abteilung.
Einsatzszenarien von EvoCare-Tele-
Reha sieht die ECT eG beispielsweise in
der Behandlung von Adipositas, Dia-
betes, Krebs, Psychosomatik, Neuro -
logie, Innere Medizin und Orthopä-
die sowie bei degenerativen und
alterungsbedingten Erkrankungen. ■
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