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Oftmals treten neuropathische
Schmerzen als Folge von
Stoffwechselerkrankungen,
wie z.B. Diabetes, auf.

In Osterreich leiden rund
600.000 Menschen an
Diabetes2 — darunter
zunehmend junge
Erwachsene. Die
typischen
Missempfindungen in
Beinen und FuBen, unter
denen Betroffene vor
allem nachts leiden, sind
meist Begleitsymptome
einer sogenannten
diabetischen
Polyneuropathie




Diabetischer Fuf3 -=DFS

Hierbei handelt es sich um ein Zusammenspiel aus erndhtem
Blutzuckerspiegel (Hyperglyk@mie), Nervenschdden (Polyneuropathie)
und Durchblutungsstorungen(PAVK), das zum diabetischen
FuBsyndrom fuhren kann.

Durch einen jahrelangen uberhohten Blutzuckerspiegel werden
Nerven und BlutgefdBBe besonders in den FuBen stark beansprucht
und geschadigt.

Die Patienten nehmen beispielsweise Schmerzen weniger bis gar
nicht mehr wahr.

So werden die FUBe regelmalig zu engem Schuhwerk oder zu heiBen
FuBbddern ausgesetzt.

Bei Nervenschdadigungen kommt es zu Fehlstellungen der Zehen.

Ulcera unter der Hornhaut werden zu spat entdeckt ,daraus
enfstehen oft chronische Wunden im Beinbereich.




Die Polyneuropathie stort die Wundheilung, da sie
die Schmerz- und Druckwahrnehmung reduziert

Zusatzliche Durchblutungsstorungen, auftreten,

verschlimmern die Situation weiter, da die Gewebe
schlechter mit Sauerstoff und Nahrstoffen versorgt
werden.




Wie kann man
diese Folgen
verhindern?

Im Vordergrund stehen immer die
Diagnostik und die Prophylaxe

PAVK ist haufig der Begleiter des DM |
RegelmdaBiger GefdB Status ,Carotis Ko
VoruBrontgen und Augen KO sind

erforderlich

Rechtzeitige Informationen, Schulungen
und Beratungen - Edukation ist die
wichtigste Aufgabe der
Pflegeexperten*innen
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Wenn die Wunde
nicht heilt. . .

Chronische Wunden
sind kein Schicksal

Bel meh 3ls 273 aller chronischen Wunden sind
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~Wenn GefaBlerkrankungen frith erkannt und
behandelt werden, lasst sich oft eine
Operation oder GefaBdehnung sogar
verhindern“

erklart Prim. PD Dr. Afshin Assadian,
wissenschaftlicher Sprecher des Gefa3forums
Osterreich, Vorstand der GefiBchirurgie der Klinik
Ottakring, Prisident der Osterreichischen
Gesellschaft fir Chirurgie und Past Prasident der
Osterreichischen Gesellschaft fiir GefaBchirurgie.




Wundversorgung
ist nicht nur
Lokaltherapie

EIN WICHTIGER BESTANDTEIL DER THERAPIE ISTS EDUKATION:
BERATEN — SCHULEN - UND INFORMIEREN




Risikofaktoren - Themen der Edukation 7

» Ungeeignetes, schlechtes Schuhwerk ' s
» Adipositas - Gewichtsreduktion
» Mangelerndhrung

» FuBdeformationen: Hallux valgus, Hammerzehen

» Hautreaktionen, Hornhautschwielen, Raghaden,
Hyperkeratosen

~» Verbandstechniken und phasengerechter Wundversorgung
» Bekleidung , Einschnurungen verhindern

» Schuh- und Einlagenversorgung

» Erforderliche Untersuchungen

~» Psychotherapie — Angst vor Amputation, Depression,
Schmerzen

» Physiotherapie - Bewegungstherapie

Bilder: Michaela Krammel
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Eine sorgfaltige FuBpflege ist daher unerlasslich, um
Komplikationen und chronische Wunden zu
vermeiden.

HygienemaBnahmen sind die Voraussetzung des
aseptischen Verbandwechsels

Haustiere sollfen beim Verbandwechsel nicht im
Raum sein — Infektionsgefahr.

Kleine Wunden brauchen mehr Aufmerksamkeit, da
sie rasch zu groBen Wunden werden konnen, die die
Lebensqualitat der Betroffenen extrem reduziert.

Unbemerkte Verletzungen konnen sich zu
chronischen Wunden wie dem diabetischen
FuBsyndrom oder dem Malum perforans entwickeln,
die zu schweren Infekfionen und im schlimmsten Fall
zu Amputationen fuhren kdnnen
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Phasenorientierte Wundversorgung,

: Was braucht die Wunde?
In welcher Wundheilungsphase befindet sich die Wunde?
Infektion?
Wundsituation: chronische Wunde mit oder ohne
EntzOndungszeichen
Aditive Behandlungsstrategien: Kaltplasma, Relux
Lichttherapie, Laser, Kompression, Hautpflege uva.
LT richtet sich nach dem Wundkatalog der jewelligen
Krankenkasse und ist abhdngig von der Wundheilungsphase

und ist immer in einer Reihenfolge eingegliedert.

Krammel Michaela DGKP, WDM® Copyright 2025
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Bilder: Google search



Wichtige Faktoren
der Versorgung

Exsudat reduzieren

Geruch binden

Keime reduzieren

Infektionen verhindern

tgl eine Herausforderung in der
Versorgung und der Wahl der
Lokaltherapie

Risiken und Komplikationen
rechtzeifig erkennen

Bilder: Michaela Krammel
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Wichtige
Faktoren,
um LQ zu
erhalten

SchutzmaBnahmen
/HygienemaBnahmen durchfUhren

Ha&ndedesinfektion fUr sich und
Patient/Angehorige

Edukation des Patienten und
Angehdrige Uber richtiges Verhalten

Korrekter und aseptischer
Verbandwechsel,

Auswahl des Lokaltherapeutikums
und der Form des Debridements

VW-Intervall festlegen- darauf achten
dass kein Exsudat austritt

FUOhren dazu die LQ des Patienten zu
verbessern




Schritte der
Wundversorgung

1.) Wundreinigung
2.)Wundrandschutz
3.)Wundfuller
4.)Sekunddarverband

5.)Fixation

Aditive MaBnahme:
Hautpflege

Kompressionstherapie




Wundreinigung | 13

Mol nlyck:-
Granudacyd

Derzeit gibt es drei Wirkstoffe, die —
fOr den Einsatz bei chronischen
Wunden empfohlen werden:
Polihexanid (PHMB),
Natriumhypochlorit/Hypochlorit L

(NaOCI/HOCI) und Octenidin. b :

Zur einfachen Wundreinigung .
auch neutraler Wundreinigung
genannt, verwendet man NaCl

0,9%

PVP-lod wird fUr die Behandlung S g 2
chronischer Wunden nicht mehr =t
empfohlen - findet aber immer ==k
noch ihren Einsatz. e

- —— e -




Wundrandschuiz

Cavilon

®

Wundrand ist die unmittellbare
Grenze vom Wundgrund und
dem intakten Gewebe: 1-4 mm

ZincCrearm
m/ﬁ:&m«y .|

LCR = Zinkcreme
Protectorencremen: zB: Cavilon,
Coryt Protect, Coryt Desqua ua.
Hydrophaser

CORYT| PROTECT

SoRyt




Havutpflege

Richtet sich nach der
Hautsituation, soll Haut
elastisch halten aber auch
pflegen. Es gibt viele
Produkte, die verwendet
werden kdnnen und
richten sich nach den
Bestandteilen des
Produktes.

"o
Lipicpehall 28%

LizedgotaY M

Mo
Licizigehal 40%,



Wundfuller -

sind Produkte die den Wundgrund Autfullen um eine
Basis zum Sekundadrverband zu bieten.
Sie sollen Storfaktoren auflosen und die Granulation fordern

00 @AM ‘dY9Q ejReUdI [Pwiwely

lhre betreuende Pilegeexpert*in berat sie in der Wahl des Produktes
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Wundfuller bei Wunden mit Infektion

Bei Wunden mit Infektionszeichen werden Produkite mit AG eingesetzt, oder
Gele mit Octenidin, HCOI/NAOCI und Polyhexanid verwendet.
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Sekundarverbande

mussen saugfdhig sein und atraumatisch entfernbbar sein. Wahl richtet
sich nach dem Exsudat Management — Flussigkeitsaustritt aus der
Wunde und der Saugfahigkeit der Produkte

18
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Exsudat-Management
- der wichtigste Schritt
in der Wundversorgung

Krammel Michaela DGKP, WDM® Copyright 2025
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Fixation

Dient dazu Wundfuller und Sekundarverband (wenn keine adhesive
Form mdglich ist) zu fixieren.
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Kompressionstherapieformen 2

Nach Abklarung der Diagnostik, Vorliegen eines Getal3status

und bei tastbaren Pulsen : Arteria dorsalis pedis u.Arteria tibialis

posterior, kann eine Kompressionstherapie durchgefuhrt

werden

Kompressionsstrumpfte

KZB

Ein oder mehrlagigce Kompressionssystemen

Starre oder halbstarre Kompressionssysteme
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Druckentlastung

Schaumstoffe
Weichteileinlagen
Verbandschuhe/Entlastungsschuhe
Orthesen
Spaltgips
Vollgips

GZ0T JYBUADOD @NAM ‘dMOd PISPYDIW [PUUIDIY
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Wunden brauchen m— .
MUSkeI Und Eine =z . dasproWun+dKianept
zellulare Ernahrung

Molkeprotein
L- Arginin

L- Glutamin
2ink

Vitamin B Kemplex
VitA,D,E
vitC
Magnesium
2ink

Selen
Ballaststofie
Haferfaser

Ein Patient*in mit einer
chronischen Wunde verliert bis zu
60g Eiweil pro Tag, dadurch
auch Muskelmasse, daher sind
Erganzungsnahrungsprodukte
ein Muss In der
Edukationsberatung
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Geruch

Schmerz

0 HEIE I ED

orige brauchen Hilfe

Stress



Pump it up 1, Wundmanagement kanres

mehr, Hilfe zur Selbsthilfe;: 29.10.25

Industrieausstellung/Partner:

®.bstandig

sorbion
EE] \.v/:Iunddzentrum austria

Hilft. Pflegt. Schitzt

wuncmaonageme

WUNDAMBULANZ

THERAPIE s MANAGEMENT

(SUNMED

.+ publicare

BEMER

Sigrun Frohner
ach

People.Health.C

proWun-+d

FUNCTIONAL NU

in
Zusammenarbeit
mit:

Veranstaltungsort
Europahaus Wien
Linzer StraBe 429
1140 Wien

Pumpitup1
Wundmanagement kann mehr -
Hilfe zur Selbsthilfe

29. Okt. 2025 9 bis 17 Uhr

Information:

Veranstalter
effective cooperation trading 0G
Flurweg 7, 8570 Voitsberg

Information
Tel: 068184120 616
0676 5119 563

Veranstaltungsort
Europahaus Wien GmbH
Linzer StraBe 429
1140 Wien

Parken
Parkplatze stehen am Gelande zur Verfligus
Die Einnahmen der Parkgebiihren werden g

Anmeldung

Die Anmeldung ist per Mail unter infotagwundmanagement@gmail.com,
telefoniseh unter 068184 120 616, per SMS oder per WhatsApp unter
Angabe Ihres Namens moglich.

Die Teilnahme ist kostenlos!

Ablauf

Checkein der Teilnehmerinnen: ab 8:00 Uhr
Beginn der Ind llung: 8:00 Uhr
Beginn der Vortrage: :00 Uhr
Ende der Vortrage: Uhr

Moderation
Michaela Krammel

Wir wiinschen allen Tellnehmerm und Teilnehmerinnen ein e

Veranstaltung sowie einen regen Erfahrungsaustausch, Das Angebot richtet sich an Patienten
und pllagende Angehirige.

Anderungen im Programm sind dem Veranstalter verbehalten.

BESI [ouwwoDy

Programm/Vortrage:

8:00 Einlass und Registrierung
BegriiBung der Teilnehmer

«Kann die Emahrung die Wundheilung unterstitzen?"
Dr Heinz Gyaky

Emahrungsmediziner, Kurarzt in Bad Tatzmannsdorf

«Hilfe zur Selbsthilfe - Wunden besser verstehen"
Michaela Krammel, DGKF, WDM®

Pflegeexpertenpraxis Krammel

115 bis 11:45 Kaffeepause

1145 bis12:30  Erkrankungen der GefaBsysteme, Venen und Arterien,
rechtzeitig erkennen und behandeln”
Prim.Priv.-Doz.Dr. Afshin Assadian
Facharzt flir Chirurgie und Gef
Klinikum Ottakring, Endovaskularer Sy
GefaBzentrum am Rudelfinerhaus

12:30 bis 13: Wissenswertes 2ur Laienpflege und Anleitung
zum Verbandwechsel”

Univ.-Prof.Dr. Vlastimil Kozon, PhD, DGKP, WDM®
Priisident des WOM, Wunddiagnostik und Wundmanagement O
Pllegewissenschaft und Farschung Klinikum Flaridsdorf

13:15 bis 14:30  Mittagspause

14:30 bis 15:00 ive Sanierung bei Storung des Lymphsystems -
"

0z.Dr. Chieh-Han John Tzou, MBA

T20U Medical, 1050 Wien, Leitung der Plastischen Chirurgie

Gttlicher Heiland KH

LHilfe zur Selbsthilfe - Informationen

fiir pflegende Angehérige”

Michaela Krammel, DGKP, WDM® und

Birgit Meinhard-Schiebel, Prasidentin der

Inte nsgemeinschaft pi ehari
15:30 bis 16:00  Kaffeepause
16:00 bis 16:45  Runder Tisch - Gesprach mit Betroffenen und Experten
16:45 Abschlussworte

Bei der Veranstaltung werden Fotos gemacht, die auch flr Pressezwecke
erdffenthicht werden. Photos by H. Fleischmann, Event Phatography
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Vielen Dank fur lhre
Aufmerksamkeit
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