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Liebe Leserin, lieber Leser,

von Natur aus versucht der Menschen, Krankheiten vorzubeugen und Un-
falle zu vermeiden. Denn sie bedrohen die Gesundheit, wirken sich negativ
auf das Wohlbefinden aus und beeinflussen die Lebensqualitat negativ. Der
Mensch verfiigt daher tiber Mechanismen, um den Korper und die Seele zu
schiitzen und Heilungsprozesse in Gang zu setzen. Hat man sich beispielswei-
se in den Finger geschnitten, informiert uns der einsetzende Schmerz tiber die
Wunde und der Korper beginnt automatisch mit der Heilung.

Der menschliche Korper ist also dazu fahig, auf bedrohliche Ereignisse wie
Wunden zu reagieren und selbststandig den Genesungsprozess zu starten.
Krankheiten konnen aber dazu fithren, dass die automatischen Mechanis-
men fiir eine Heilung nicht vorliegen und es zu dauerhaften, also chronischen
Wunden kommt. In Deutschland werden schatzungsweise knapp 900.000
Menschen mit chronischen Wunden behandelt (PMV, 2015).

Bei chronischen Wunden ist der Heilungsprozess beeintrachtigt. Ursache
hierfiir konnen unter anderem Entziindungen, Stoffwechselerkrankun-
gen und Immundefekte sein. Dartiber hinaus konnen chronische Wunden
Schmerzen verursachen und zu Folgeerkrankungen fiithren.

Der Behandlung der Ursache kommt eine genauso grof3e Bedeutung zu
wie der Versorgung der Wunde selbst. Bei der Therapie miissen seelische
und soziale Einschrankungen mit einbezogen werden. Mogliche Folge-
erkrankungen einer chronischen Beeintrachtigung sind ebenfalls in der
Behandlung zu berticksichtigen.

Mit dieser Broschiire mochten wir Sie iber chronische Wunden informie-
ren. Wir haben Tipps und Hinweise zusammengetragen, die Thnen zeigen,
wie Sie das Risiko fiir dauerhafte Wunden vermindern und den Verlauf
positiv beeinflussen konnen. Chronische Wunden beeinflussen das Leben
von Menschen in vielfacher Weise. Auch den Angehorigen kommt hier
eine wichtige Rolle zu. Sie bieten nicht nur korperliche, sondern auch seeli-
sche und soziale Unterstlitzung, um einer dauerhaften Beeintrachtigungen
durch chronische Wunden entgegenzuwirken und die Lebensqualitat von
Betroffenen zu verbessern.
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Wie entstehen chronische Wunden?

Wunden heilen meist nach kurzer
Zeit wie zum Beispiel eine ober-
flachliche Schnittverletzung am
Finger. Eine Wunde wird als dauer-
haft, chronisch, bezeichnet, wenn
die Heilung trotz fachgerechter
Therapie nicht nach vier bis zwolf
Wochen beginnt. Hierbei ist die Art
der Wunde und der Gesundheits-
zustand zu berticksichtigen.

Fiir die Entstehung chronischer
Wunden gibt es eine Vielzahl von
Ursachen. Grundsatzlich liegt
meist eine Erkrankung vor, die den
Heilungsprozess verzogert oder
sogar verhindert. Das Risiko erhoht
sich, wenn mehrere Erkrankungen
gleichzeitig bestehen und altersbe-
dingt die Beweglichkeit nachlasst.

Folgende Einfliisse fordern die Ent-
stehung von chronischen Wunden:

® Durchblutungsstorungen,
vor allem im Bereich der
Unterschenkel, die zum ,offenen
Bein“, medizinisch ,Ulcus cruris”,
fiihren

m Stoffwechselerkrankungen
wie Diabetes, die unter
anderem entzlindliche Prozesse
begiinstigen und tiber langere
Zeit das Gewebe schadigen

® mechanische Ursachen wie
Scherkrafte sowie Hitze, die
Druckgeschwiire, medizinisch
,Dekubitus”, zur Folge haben
konnen

= Entziindungen der Haut

m Infektionen

® chemische Reize

m bosartige Gewebeveranderungen,
medizinisch ,maligner Tumor®,

bei denen die Oberfldche der
Haut dauerhaft zerstort wird.
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Haufige Wundarten und ihre Ursachen

Am haufigsten kommen in
Deutschland chronische Wunden
am Unterschenkel (Ulcus cruris)
vor, gefolgt vom ,diabetischem
Fullsyndrom” und dem Dekubitus.
Auch verletzungsbedingte chroni-
sche Wunden sind haufig, wobei in
diesen Fallen meist eine zusatzliche
Erkrankung die Heilung behindert.
Bei etwa jeder zehnten dauerhaf-
ten Wunde sind mehrere Erkran-
kungen gleichzeitig die Ursache.

Ulcus cruris

Das ,offene Bein“, medizinisch
,Ulcus cruris”, ist eine dauerhafte
Wunde am Unterschenkel. Sie ist

die Folge von erkrankten Gefdf3en,
die zu Durchblutungsstorungen
fiihren. Wird das Hautgewebe in
der Umgebung der Gefdl3e nicht
ausreichend durchblutet, kann es
dort zu Problemen mit der Sauer-
stoff- und Nahrstoffversorgung
kommen. In der Folge stirbt Gewe-
be ab und es bilden sich Wunden.
Solange die Ursache nicht besei-
tigt wird, besteht die Gefahr von
dauerhaften Wunden.

Das Bein ist haufig betroffen, weil
die Gefdl3e am Unterschenkel be-
sonderen Belastungen ausgesetzt
sind. Sie tragen beim Gehen und
Stehen das Gewicht des Korpers
und befinden sich weit entfernt
vom Herzen, was Durchblutungs-
storungen begtinstigt.

Diabetisches FuBsyndrom
Die Zuckerkrankheit, medizinisch
Diabetes mellitus, kann zu einer
Reihe von Gesundheitsproblemen
fiihren, unter anderem zu Wun-
den. Das Risiko ist besonders hoch,
wenn diabetesrelevante Stoff-
wechselparameter haufig nicht
richtig eingestellt sind. Die Folge
sind Entziindungen an Nerven und
Gefalien, die wiederum die Ver-
sorgung des umgebenden Gewebes
mit Nahrstoffen und Sauerstoff

s I



einschranken. Bei geschadigten
Nerven wird dariiber hinaus das
Schmerzempfinden herabgesetzt.
Aus diesem Grund bleiben Ver-
letzungen zunachst oft unbemerkt
und konnen sich zu chronischen
Wunden entwickeln.

Wie bei anderen Wunden erhoht
sich das Risiko, wenn mehrere
Gesundheitsprobleme gleichzeitig
auftreten. Fiir das diabetische Ful3-
syndrom sind das vor allem

® Probleme und Einschrankungen
im Bereich der Fiille, zum
Beispiel ungeeignetes
Schuhwerk, FulRfehlstellung,
Hornhautschwielen,
eingeschrankte Beweglichkeit der
Gelenke.

m Erkrankungen der Nerven
im Fullbereich, medizinisch
,Neuropathien”.

m Durchblutungsstorungen der
kleinsten Arterien, medizinisch
»periphere arterielle Ver-
schlusskrankheit” (pAVK).

m seelische Erkrankungen, soziale
Vernachlassigung.

Dekubitus

Unsere Haut muss an einigen Stel-
len dauerhaft starkem Druck stand-
halten. Die FuRsohlen nehmen
keinen Schaden, wenn wir langer
stehen und auch die Hande wer-
den beim ldngeren Festhalten nicht
wund. Fir den Rest der Haut gilt
dies jedoch nur sehr eingeschrankt.
Sie reagiert empfindlich auf Druck.
Insbesondere dort, wo Knochen
direkt unter der Haut liegen, ist die
Getahr sehr grof3, dass Wunden
entstehen.

Das Gewicht des eigenen Kor-

pers reicht bereits aus, die Haut

zu schadigen. Solange wir gesund
sind, besteht jedoch kein Risiko, da
wir automatisch den Druck immer
wieder auf unterschiedliche Stellen
verteilen. Das funktioniert unbe-
wusst sogar im Schlaf.



Das gilt nicht fiir geschwachte
Menschen und Personen, deren
Beweglichkeit eingeschrankt ist.
Insbesondere, wenn eine selbst-
standige und regelmal3ige Bewe-
gung nicht mehr moglich ist, steigt
das Risiko fiir Druckgeschwiire.

Druck auf das Gewebe fiihrt dazu,
dass Gefafle zusammengepresst
werden. Halt der Zustand langer
an und das betreffende Areal wird
nicht entlastet, ist die Durchblu-
tung nicht mehr gewéhrleistet. In
der Folge konnen weder Nahrstof-
fe und Sauerstoff das betroffene
Gewebe erreichen, noch werden
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Stoffwechselprodukte mit dem
Blut abtransportiert. In der Folge
konnen Wunden entstehen, die je
nach Auspragung bis tief in das Ge-
webe reichen.

Dekubitus-Wunden werden sechs
Kategorien zugeordnet. Bereits in
der ersten Kategorie, wenn eine
Hautrétung besteht, die beim
Druck mit dem Finger nicht ver-
schwindet, muss die Dekubitus-Be-
handlung einsetzen. Zuvor gibt es
fiir gefdhrdete Menschen eine Viel-
zahl von MafRnahmen, die der Ent-
stehung einer Wunde vorbeugen.
Die wichtigste ist die Bewegung.




Chronische Wunden vermeiden

und Tipps zur Linderung

Dauerhafte Wunden beeintrach-
tigen die Lebensqualitat. Sie
verursachen haufig Schmerzen
und beeinflussen das allgemeine
Wohlbefinden. Das wiederum tragt
dazu bei, dass die Teilhabe am
sozialen Leben eingeschrankt wird.
Chronische Wunden wirken sich
negativ auf die Gesundheit aus und
miissen daher unbedingt behandelt
werden. Suchen Sie einen Arzt auf,
wenn es Anzeichen dafiir gibt, dass
eine Wunde nicht verheilt!

Bei Wunden ist die Gefahr von Fol-
geerkrankungen grof3. Aus diesem
Grund spielen Vorbeugung und
Vermeidung eine wichtige Rolle.
Damit keine chronischen Wunden
entstehen, miissen die Risikofakto-
ren bekannt sein. Haufig handelt es
sich um die Kombination mehrerer
Gefahren. Wenn zum Beispiel eine
Erkrankung vorliegt und diese zu
Bewegungseinschrankungen fiihrt,
konnen beide Gesundheitsbeein-
trachtigungen dazu fiithren, dass
Wunden nicht heilen und dauer-
haft bestehen. Risiken konnen in
jedem Einzelfall sehr unterschied-
lich ausgepragt sein. Daher sollten
Malnahmen und Therapien an die
jeweilige Situation und die indi-
viduellen Ressourcen angepasst
werden.

Angehorige konnen in einem
solchen Fall ebenfalls eine wichtige
Funktion tibernehmen, indem sie
zu einer Umgebung beitragen, die
forderlich fiir Wundvermeidung
und gegebenenfalls Wundheilung
sind. Sie konnen auch bei der
Linderung der Folgen unterstiitzen.
Planen Sie gemeinsam mit dem Arzt
oder einer Fachkraft fiir Wundpfle-
ge geeignete MalBnahmen.

Wenn eine Wunde bereits langer
besteht und chronisch geworden
ist, sollte unverziiglich eine Be-
handlung beginnen, um die Wunde
zu schlieen und die Folgen zu lin-
dern. Andernfalls drohen schwerste
gesundheitliche Einschrankungen.



Fiir Wunden gilt, dass sie durch be-
stehende Erkrankungen beeinflusst
werden und dadurch dauerhaft
werden konnen. Daher sollte die
Behandlung der Ursache zusitzlich
zur Wundversorgung erfolgen.

Auch nach der Heilung besteht
das Risiko, dass die Wunde neu
entsteht, insbesondere wenn die
individuellen Risikofaktoren wei-
terhin vorliegen, zum Beispiel die
Einschrankung der Beweglichkeit.
MaRnahmen, um das wiederholte
Auftreten zu vermeiden, die Rezi-
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divprophylaxe, sind daher Bestand-
teil professioneller pflegerischer
Versorgung. Dazu gehoren auch
Lagerung, Kompressionstherapie
und gezielte Bewegungsiibungen.

Welche Malinahmen im Einzelfall
sinnvoll sind, muss gemeinsam mit
einem Arzt oder einer Fachkraft
fiir Wundpflege herausgefunden
werden. Die Durchfiihrung von
Therapien ist in manchen Féllen
ausschlief8lich Fachkriften vorbe-
halten. Lassen Sie sich unbedingt
beraten!




Bewegung

Chronische Wunden kénnen viele
Ursachen haben und sind dartiber
hinaus bei jedem Betroffenen sehr
unterschiedlich ausgepragt. Es gibt
daher keine allgemeingiiltigen
Malinahmen, vielmehr miissen sie
an die individuellen Gegebenhei-
ten angepasst werden. Da es sich
bei den Auslésern der chronischen
Wunden hdufig um Erkrankun-
gen handelt, bei denen Bewegung
die Vorbeugung und die Heilung
unterstiitzt, spielt die Bewegungs-
forderung eine wichtige Rolle.

Die Entstehung von chronischen
Wunden wird begiinstigt, wenn der
Lebensstil der Gesundheit schadet
und Erkrankungen hervorruft. So
erhoht das Rauchen nachweislich
die Gefahr von Durchblutungssto-
rungen und das Krebsrisiko. Diese
Erkrankungen konnen die Ent-
stehung von Wunden beglinstigen
und deren Heilung verhindern. Die
Umstellung von Gewohnheiten
kann fiir Betroffene und Angeho-
rige sehr aufreibend sein. Es kann
hilfreich sein, sich von Fachleuten
unterstiitzen zu lassen. Fragen Sie
Thren Arzt oder nehmen Sie Kon-
takt zu einer Selbsthilfegruppe auf!

Bei der Vorbeugung und der Ver-
meidung von Wunden nimmt die
Bewegung einen besonders hohen
Stellenwert ein. Mobilitdt an sich
verbessert nicht nur die Lebens-
qualitdt, sondern ermoglicht auch
die Teilnahme am sozialen Leben.
Das sorgt fiir seelisches Gleichge-
wicht und einen guten allgemeinen
Gesundheitszustand. Bewegungs-
einschrankungen konnen dagegen
Erkrankungen verstarken und
mal3geblich zur Entstehung von
dauerhaften Wunden beitragen.
Das wirkt sich wiederum negativ
auf das Wohlbefinden und die see-
lische Gesundheit aus.
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Bewegungsiibungen miissen an die
individuelle Situation angepasst
werden. Besonders hilfreich sind
Ubungen, die den gesamten Korper
mit einbeziehen. Soweit das mog-
lich ist. Die Ubungen sollten somit
das Herz-Kreislauf-System anregen.
Dazu gehoren zum Beispiel das
Spazierengehen sowie Lauf- und
Gehiibungen. Wenn Hilfsmittel den
Gang sicherer machen, sollten sie
eingesetzt werden.

Es gibt auch Ubungen, die bei ein-
geschrankter Beweglichkeit und im
Liegen durchgefiihrt werden kon-
nen. Eine Vielzahl von chronischen

Wunden entsteht im Bein- und
FuBbereich. Daher sollten hier Ge-
lenke und Muskeln beweglich ge-
halten und trainiert werden, indem
man zum Beispiel den Fuld um das
Sprunggelenk kreisen ldsst und die
FuBspitze abwechselnd hebt und
senkt. Diese Ubung sollte mehr-
mals taglich wiederholt werden.

Bei bettldgerigen Menschen ist das
Risiko aufgrund der fehlenden Be-
wegungsmoglichkeiten hoch, dass
dauerhafte Wunden wie Dekubitus
entstehen. Besonders wichtig sind
in diesem Fall passive Ubungen. Da
die betroffene Person Bewegungen
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nicht mehr selbststandig durchfiih-
ren kann, wird sie durch eine ande-
re Person, zum Beispiel einem Phy-
siotherapeuten, dabei unterstiitzt.
In jedem Fall sollten Sie sich vor der
Planung und Durchfiihrung beraten
lassen und Unterstiitzung von Fach-
kraften in Anspruch nehmen.

Neben den bereits beschriebenen
allgemeinen MalBBnahmen gibt es
fir die unterschiedlichen Wund-
arten eine Reihe von Behandlungs-
verfahren, die von Fachleuten fiir
Wundpflege und Arzten durchge-
fiihrt werden. Angehorige konnen
meist bei der Behandlung unter-
stitzen. Verfahren, die bei den
hdufigsten Wundarten angewandt
werden, werden nachfolgend auf-
gefiihrt.

Hautpflege

Das Ziel der Hautpflege ist es,

die Schutzfunktion der Haut zu
erhalten, damit keine Wunden
entstehen. Bei einem schlechten
Hautzustand ist die Gefahr da-

fiir besonders grof3. Hier konnen
zum Beispiel Pflegeprodukte wie
Cremes und Salben eingesetzt
werden. Dabei sollte unbedingt auf
den individuellen Hautzustand und
die personlichen Voraussetzungen
geachtet werden. Manche Produkte
konnen aufgrund ihrer Wirkstotfe
Allergien auslosen. AuRerdem sind
Fett- und Wassergehalt von Cremes
und Salben zu beachten, denn sie
wirken auf der Haut ganz unter-
schiedlich. Die Pflege der Haut ist
jedoch nur bis zu einem gewissen
Grad von aulien beeinflussbar.

Ernahrung

Eine ausgewogene und an den
personlichen Bedarf angepasste
Erndhrung kann ebenfalls chroni-
schen Wunden vorbeugen. Tat-
sachlich leiden viele Menschen
mit chronischen Wunden unter
einer Mangelerndhrung und sind
sogar eher iibergewichtig. Das
scheint paradox, doch nicht die
Menge ist entscheidend fiir eine
gesunde Erndhrung, sondern ihre
Zusammensetzung. Wer also ,viel



vom Falschen” isst, kann den ver-
anderten Bedarf, der durch das
Auftreten von Wunden entsteht,
mitunter nicht decken. Fiir die
Ermittlung des Bedarfs und die
geeignete Zusammensetzung der
Nahrung sollten Sie fachlichen Rat
in Anspruch nehmen und mit dem
Arzt sprechen. Das betrifft auch
das Trinken. Vor allem die Menge,
aber auch die Art der Flissigkeit
hat Einfluss auf den korperlichen
Zustand und damit auf die Entste-
hung von Wunden.
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Druckentlastung

Bei der Behandlung von Dekubitus
und beim diabetischen FufRsyndrom
ist die Druckentlastung sehr wich-
tig. Besondere Bedeutung kommt
hier dem Untergrund zu, auf dem
Menschen liegen. Es gibt unter-
schiedliche Matratzen, die je nach
Situation und Wundgeschehen
eingesetzt werden konnen. Dabei
ist zu beachten, dass Hilfsmittel die
Eigenbewegungen nicht vollstandig
ersetzen konnen und zusatzlich die
Bewegung gefordert werden muss.
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Insbesondere sehr weiche Matrat-
zen erschweren die eigenstandige
Lageveranderung, beanspruchte
Korperstellen werden nicht ent-
lastet und die ordentliche Durch-
blutung verhindert. Es kommt zu
Druckstellen, welche die Gefahr von
chronischen Wunden erhohen.

Kompressionstherapie

Abhangig von den Ursachen kon-
nen unterschiedliche Therapien
zur Vermeidung von Wunden zum
Einsatz kommen. Um Dekubitus
vorzubeugen und zu behandeln,
ist die Druckvermeidung entschei-
dend. Dagegen muss bei venosen

Erkrankungen der Druck erhoht
werden. Die Kompression ist hier
die wirksamste Vorbeugungsmal-
nahme bzw. verspricht den besten
Heilungserfolg. Bei der Kompressi-
onstherapie wird von aullen Druck
auf das Bein ausgeiibt, damit sich
keine Fliissigkeit staut. Die Ursache
dafiir sind Veranderungen der Blut-
gefdlle. In diesem Fall wird nicht
ausreichend Blut in Richtung des
Herzens transportiert. Die aufge-
staute Fliissigkeit besteht unter an-
derem aus Stoffen, die das Gewebe
schadigen. Durch die Fliissigkeits-
ansammlung im Gewebe wird die
Bildung von Wunden begiinstigt.




Zur Therapie werden meist Kom-
pressionsstrimpfe oder Kompres-
sionsverbande eingesetzt. Welche
Methode die richtige ist, hangt von

individuellen Faktoren ab und wird

durch den Arzt festgelegt.
Wichtige Empfehlungen sind:

m Eine Kompressionstherapie soll
nur bei entstauten Venen erfol-
gen, zum Beispiel vor dem Auf-
stehen am Morgen oder nach-
dem die Beine zuvor hochgelegt
wurden, sodass gestaute Fliissig-
keit abflieen konnte.

® Bei einer Bandagierung kann ein
Schlauchverband die Haut schiit-
zen, eine Unterpolsterung wirkt

zudem Einschniirungen entgegen.

® Die Kompression muss ent-
fernt werden, wenn Beschwer-
den auftreten. Dazu gehoren
Schmerzen, Verfarbung der
Zehen, plotzliche Bewegungs-
einschrankungen, Kribbeln oder
Taubheitsgefiihl.

TIPPS

® Lassen Sie einen Kompressions-
verband ausschlief3lich durch
Fachpersonal anlegen und ab-
nehmen.
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m Vermeiden Sie es, an der Wunde
zu kratzen oder sie in irgendeiner
Form zu bearbeiten.

Schmerzbehandlung

Wunden verursachen haufig
Schmerzen, die je nach Art und
Gesamtsituation sehr stark sein
konnen. Heilt die Wunde nicht,
dann bleibt auch der Schmerz.
Dieser kann ebenso wie die Wunde
chronisch werden.

Menschen, die an Schmerzen
leiden, ziehen sich haufig zuriick
und bewegen sich weniger. Damit
wird jedoch ein sich verstarkender

15-



Kreislauf in Gang gesetzt. Denn
weniger Bewegung fordert wiede-
rum das Risiko der Wundentste-
hung.

Die Beurteilung von Schmerz spielt
bei chronischen Wunden eine sehr
wichtige Rolle. Er lasst sich mithilfe
von Medikamenten und eventuell
nichtmedikamentosen Methoden
behandeln. Grundsatzlich sollten
Sie sich beraten lassen und mit
einem Arzt die geeignete Therapie
besprechen und planen.

Medizinische FuBpflege bei
diabetischem FuBsyndrom

Das diabetische Fu3syndrom kann
unter bestimmten Bedingungen bei
der Zuckerkrankheit, medizinisch
Diabetes mellitus, auftreten und

zu chronischen Wunden fiihren.
Insbesondere im Bereich der Zehen
konnen Entztindungen und Wun-
den dauerhafte Probleme zur Folge
haben.

Wichtig ist daher, dass die Fiil3e
und insbesondere die Zehen bei
Menschen mit Diabetes besonders
gut gepflegt werden. Das konnen
Fachleute wie Podologen, iiberneh-
men. Bei der podologischen Thera-
pie werden Hornhautverdickungen
abgetragen und die Zehennagel

geschnitten. Podologen konnen zu-
dem das Schuhwerk und die Einla-
gen priifen und geben Tipps fiir die
Pflege der Haut an den Fiil3en.

TIPPS

m Uberpriifen Sie taglich Thre FiiRe
und Fullsohlen. Achten Sie auf
Hornhaut, Hinweise von Ful3pilz,
Verletzungen, Wunden, Rotun-
gen, Schwellungen, Blasen.

Kontrollieren Sie taglich die
Zehen auf eingewachsene Nagel,
Hinweise auf Nagelpilz, Auffallig-
keiten in den Zehenzwischenrau-
men, Hiihneraugen.

Behandeln Sie Probleme an den
Fulindgeln oder Fiiflen nicht
selbst, sondern wenden Sie sich
an entsprechendes Fachpersonal,
zum Beispiel einen Podologen.

m Tasten Sie die Schuhinnenseiten
vor dem Anziehen ab und achten
Sie dabei auf eventuell driickende
Unebenheiten! Achten Sie auf
ausreichend Platz in den Schuhen
und tragen Sie helle Striimpfe
ohne Nahte. Helle Striimpfe ha-
ben den Vorteil, dass Veranderun-
gen und Anzeichen von Wunden
— wie zum Beispiel Blut — besser
sichtbar sind und daher schneller
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erkannt werden konnen. Nahte m Verwenden Sie
konnen Druckstellen verursachen, feuchtigkeitsspendende
die wiederum zu Wunden fiihren. Hautpflegeprodukte.

® Vermeiden Sie lange Bader und m Achten Sie auf eine gleichmalige
duschen Sie stattdessen. Einstellung des Blutzuckers.

® Benutzen Sie zum Reinigen kei- = Kontaktieren Sie bei
ne Biirsten und rubbeln Sie die Auffalligkeiten umgehend
Fiille nicht trocken! Das Reinigen Fachpersonal wie zum Beispiel
kann mit einem weichen Lap- eine professionelle Fulipflege,
pen erfolgen und das Trocknen um die Ursachen zu klaren und
mit einem weichen Handtuch. gegebenenfalls friithzeitig eine
Achten Sie darauf, dass die Fii3e Behandlung einzuleiten.

vollstandig abgetrocknet sind.




Moglichkeiten der Kostenltibernahme

Die Kosten fiir die Behandlung
dauerhafter Wunden werden wei-
testgehend von den Krankenkassen
ibernommen. Voraussetzung ist,
dass die Leistungen medizinisch
erforderlich sind und ihr Arzt die
Behandlung anordnet. Fiir Ver-
bandmittel gelten die gesetzlichen
Zuzahlungsrichtlinien. Das bedeu-
tet, dass Sie je Verbandmittel einen
Betrag zwischen fiinf und zehn
Euro selbst zahlen miissen. Zu den
Verbandmitteln gehoren Kompres-
sen, Wundauflagen, Binden und
Verbande einschlieBlich Fixierma-
terial.

Das Wechseln von Verbdanden
durch einen Pflegedienst in der
eigenen Hauslichkeit wird eben-
falls von den Kassen iibernommen,
wenn dafiir eine arztliche Verord-
nung vorliegt.

Sofern Hilfsmittel benotigt werden,
dazu gehoren unter anderem Kom-
pressionsstriimpfe und Wechsel-
druckmatratzen, konnen die Kos-
ten ebenfalls von der Krankenkasse
ubernommen werden. Voraus-
setzung ist auch hier, dass es sich
um eine medizinisch notwendige
Malinahme handelt und dass die
Hilfsmittel nach wirtschaftlichen
Grundsitzen gewdhlt werden.

Die Kosten fiir die medizinische
Fulipflege werden ebenfalls von
den Kassen getragen, wenn die
entsprechenden Voraussetzungen
gegeben sind, zum Beispiel bei
stark erhohtem Risiko infolge einer
Diabetes-Erkrankung.

Es gibt Therapien und Behand-
lungsmethoden, die im Einzelfall
sinnvoll sind, jedoch aufgrund

der mangelnden Bekanntheit, der
geringen wissenschaftlich erwiese-
nen Wirkung oder zu hoher Kosten
nicht durch die Kassen iibernom-
men werden. Sprechen Sie mit
Arzt, Apotheker oder mit Threr
Krankenkasse, welche Behandlun-
gen in Frage kommen und ob die
Kasse die Kosten dafiir erstattet.




Weiterfiihrende Links und Hinweise:

Aerzteblatt.de:

www.aerzteblatt.de/nachrichten/54236/

SASSIN

Arbeiter-Samariter-Bund

Stuerze-die-haeufigste-Unfallursache-in-Deutschland

Aktion das sichere Haus:
www.das-sichere-haus.de

Bundesinteressenvertretung fiir alte und pflegebetroffene Menschen e. V. (BIVA):

www.biva.de/dokumente/broschueren/Sturzprophylaxe.pdf

Pflegeinfos.de:

www.pflegeinfos.de/pflege-informationen-fuer-angehoerige/sturzrisiko

Sozialversicherung:

www.sozialversicherung-kompetent.de/pflegeversicherung/leistungsrecht/
201-wohnumfeldverbessernde-massnahmen.html

Deutsches Netzwerk fiir Qualitatsentwicklung in der Pflege (DNQP) (2013)
Expertenstandard Sturzprophylaxe in der Pflege. 1. Aktualisierung, Osnabriick
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