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Leben mit Diabetischem FuBsyndrom (DFS)
Volkskrankheit , Diabetes”

Rund 8 Millionen Menschen sind in Deutschland an Diabetes mellitus
erkrankt. Als Folgeerkrankung kann das sogenannte ,Diabetische
FuBsyndrom” entstehen, das zu offene Stellen an den FuBen fuhren
kann. Mit der vorliegenden Patientenbroschtire mochten wir lhnen
einen kleinen Ratgeber in die Hand geben, der Ihnen dabei hilft,
Selbstverantwortung zum Schutz Ihrer FiBe zu Gbernehmen.

Im Fall einer Wundenbildung zeigen wir Ihnen die Funktionsweise
verschiedener Therapieschuhe auf.
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Was versteht man unter
Diabetischem FuBsyndrom (DFS)?

Durch die Diabeteserkrankung und erhohte Blutzuckerwerte
(Hyperglykamie) werden die BlutgefédBe und Nerven der FiBe
geschadigt. Durch diese Nervenzerstorung werden vor allem die
Zehen und FuBe allmahlich gefuhllos und Reize wie Schmerz,

Druck und Temperatur werden nicht oder zu spat wahrgenommen.

Daraus konnen sich offene Stellen an den FuBen und Zehen
entwickeln, die nur schwer wieder abheilen. Die Folge kann eine
massive Entzindung des betroffenen Bereichs sein, die im
auBersten Fall zu einer Teilamputation der Zehen oder des FuBBes
fUhren kann. Vor diesem Hintergrund gilt es, intensive Vorbeuge-
maBnahmen einzuhalten, um eine mdgliche Amputation zu
vermeiden.

Beugen Sie vor!

Inspizieren Sie taglich lhre FuBe, Verbande und orthopéadischen
Hilfsmittel!

Kontrollieren Sie regelmaBig lhre FtiBe mit einem Handspiegel!
Sind Ihre FuBe geschwollen, werden Sie durch Strumpf oder
Schuhnahte eingeschnurt?

Sind Blasen, Rétungen, Hautrisse, Hihneraugen oder starke
Hornschwielen vorhanden?

Sind eingewachsene Nagelecken vorhanden oder die FuBnagel
verdickt, gelb oder weiB verfarbt?

Ist die Haut zwischen den Zehen intakt?

Bei auftretenden Stérungen, spezifischen Fragen, Verzogerungen

der Wundheilung oder eigenméchtigem Therapieabbruch suchen
Sie bitte Inren behandelnden Arzt oder Ihr Sanitatshaus auf!




Risiken fur FuBwundenbildung

ungeeignetes Schuhwerk: zu enge, zu schmale, zu spitze Schuhe,
hohe Absatze

FuBdeformitat, z. B. Hohl-SpreizftiBe, Senk- oder PlattfuBe,
Krallen- oder Hammerzehen, Schiefzehen (Hallux Valgus)
Hornhautschwielen

falsche Pedikiire (ein Hornhauthobel sollte z. B. nicht verwendet
werden)

Polyneuropathie: Nervenschadigung, die die motorischen,
sensorischen und autonomen Nerven betreffen

Schadigung der Arterien und Venen, z. B. periphere arterielle
Verschlusskrankheit = pAVK

Verletzungen aller Art, z. B. Kieselstein im Schuh, Verbrennung
durch zu heiBes Wasser oder heiBen Sand (Badestrand)
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Was Sie bei Wundenbildung Uberprifen sollten

e \Weisen die Verbande starke Falten auf, sind sie verrutscht oder
stark verfarbt?

¢ Halten die KlettverschlUsse des orthopadischen Hilfsmittels
(z. B. bei den Therapieschuhen)?

e Hat die Polstersohle der orthopadischen Hilfsmittel (z. B. bei den
Therapieschuhen) die notwendige Ruckstellkraft (Polsterwirkung
auf Zeit) oder muss sie ersetzt werden?

e Hat die Laufsohle (z. B. bei den Therapieschuhen) ausreichend
Profil, um ein sicheres Stehen und Gehen zu ermdglichen?
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Was tun bei Wundenbildung?

Wunden an den unteren Extremitaten gehtren zu den am
haufigsten behandelten Formen des modernen Wundmanagements.
Zur ganzheitlichen Wundversorgung und zum Schutz der
Wundbehandlung gehoéren neben der stadiengerechten
Wundbehandlung auf den Anwender angepasste Therapieschuhe.



Welcher Therapieschuh passt zu mir?

Die FuBteilentlastungsschuhe im Therapieprogramm der Streifeneder
ortho.production sorgen fur die notwendige Druckentlastung an
Vor- und RuckfuB. Verbandschuhe haben nicht nur die Aufgabe, oft
voluminose Verbande aufzunehmen, sie schitzen die verletzten FuBe
auch vor Schmutz, Spritzwasser und Kalte.

Je nach Wundenbildung im Bereich des FuBes und Knochels konnen
unterschiedliche Therapieschuhe eingesetzt werden. Bitte beachten
Sie, dass ein Therapieschuh die qualifizierte, individuelle und
indikationsgerechte Anpassung an den/die Patienten/in durch
entsprechend ausgebildetes Fachpersonal erfordert. Auf den
folgenden Seiten stellen wir Ihnen eine Auswahl an therapeutischen
Schuhen zur Druckentlastung vor.

Entwicklung eines Therapieschuhs — fiir den bestmdglichen
therapeutischen Nutzen.
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Therapieschuhe zur Druckentlastung

VorfuBentlastungsschuh Merkur 201R1

nach vorne ansteigende Laufsohle zur Druckentlastung des
VorfuBes

weich gepolsterter Schaft

Klettbander verhindern ein Verrutschen im Schuh
Warfelpolstersohle zur Vermeidung von Druckspitzen im FuBsohlen-
bereich

verbesserte Rutschfestigkeit durch integrierte Sohlenspots

VorfuBentlastungsschuh (Post-OP-Schuh) Pluto S 216R1

e nach vorne leicht ansteigende Laufsohle zur Druckentlastung am Vorfu3

e Waurfelpolstersohle zur Vermeidung von Druckspitzen im Fu3sohlen-
bereich

o weite Offnungsmaglichkeit der Lasche bietet ein Raumvolumen zur
Aufnahme verbundener FuBe

e verbesserte Rutschfestigkeit durch integrierte Sohlenspots

e antibakteriell ausgeristet

e VorfuBlasche verhindert eine Lateralisierung des VorfuBes

antibakteriell ausgerUstet
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Fersenentlastungsschuh Mars 203R1 Langzeit-Verbandschuh Luna 210R1

¢ gepolsterte MittelfuBrolle zur Druckentlastung der Ferse e sandalenartige Konstruktion mit hochgezogenem Zehenrand

e weich gepolsterter Schaft nimmt groBvolumige Verbande auf

e KlettverschlUsse halten den FuB in vorgegebener Position e Waurfelpolstersohle entlastet empfindliche Druckstellen an der

e Polstersohle zur Vermeidung von Druckspitzen im VorfuBbereich FuBsohle

e antibakteriell ausgerustet e zusatzliche Entlastung der FuB- und Zehengelenke durch versteifte
Laufsohle

e sicherer Halt durch hoéheren Schaft und verstarkten Fersenbereich

e antibakteriell ausgeristet
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Woirfelpolstersohle zur punktuellen Druckentlastung

Nahezu alle VorfuBentlastungs- und Post-OP-Schuhe sind mit einer
Wairfelpolstersohle ausgestattet. Fir punktuelle Druckentlastung bei
plantaren Lasionen und Ulzerationen kdnnen einzelne Wiirfel ent-
nommen werden. Dadurch wird der Druck umverteilt: Die betroffene
Stelle wird entlastet und kann leichter abheilen. Insbesondere fur den
postoperativen Einsatz und die ambulante Wundversorgung ist die
Wiirfelpolstersohle optimal geeignet.

10
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Die Abbildung zeigt den Vergleich der maximalen Druckspitzen beim
Tragen des Therapieschuhs Merkur mittels FuBdruckmessung (Pedo-
graphie). Auf der rechten Seite wurden Wurfelpolster zur punktuellen
Entlastung des plantaren Metatarsalkopfs 1 (MTK 1) herausgenom-
men — auf der linken Seite dagegen nicht.

Mit Erfolg: Im Bereich des Metatarsalkopfs 1 ist bei herausgenomme-
nen Wiarfeln eine deutliche Druckentlastung zu erkennen!
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Weitere Tipps und Empfehlungen bei DFS,

wenn keine FuBwunde vorliegt

FuBhygiene und Nagelpflege

tagliches Wechseln der Baumwollsocken (bei weiBen oder hellen
Socken erkennt man eine Verletzung friher)

tagliches Waschen der FiiBe bei max. 37 °C (verwenden Sie
dazu ein Thermometer; das FuBbad sollte nicht langer als

3 - 5 Minuten dauern)

die FuBe grundlich abtrocknen, besonders in den
Zehenzwischenraumen

trockene Haut mit fett- und harnstoffhaltigen Cremes behandeln
Hornhaut vor dem FuBbad mit einem feuchten Bimsstein
entfernen

Rasierklingen, Hornhauthobel oder salizylhaltige Cremes und
Pflaster unbedingt vermeiden

Zehennégel nicht zu kurz abschneiden, da zu kurze Nagel
einwachsen kénnen

allgemein sollten die Zehennagel abgefeilt und nicht
abgeschnitten werden

Scheren, Nagelknipser oder spitzige Nagelfeilen sollten aufgrund
des Verletzungsrisikos nicht verwendet werden

Menschen mit einer ausgepragten Polyneuropathie haben einen
gesetzlichen Anspruch auf eine medizinische FuBpflege

Far Diabetiker geeignete Alltagsschuhe

Schuhe mussen ausreichend groB sein, da sich der FuB bei der
naturlichen Abrollung je nach FuBgréBe bis um 14 mm
verlangern kann

niemals barfuB laufen, keine offenen Schuhe tragen, die

z. B. kleine Steinchen oder Ahnliches aufnehmen kénnten

vor dem Anziehen der Schuhe das Innere austasten, ob nicht
ein Gegenstand hineingefallen ist, der eine Verletzung auslsen
kénnte

Schuhe am besten im Fachgeschaft kaufen und sich genau tber
die Unterschiede einzelner Modelle beraten lassen — Aussehen
und Wirkung sind oft zweierlei Dinge

neue Schuhe langsam einlaufen, am Anfang nicht langer als
eine halbe Stunde

Einlagen und Schuhe stets auf VerschleiB tberprifen:
Polstersohle der Einlage intakt, keine splrbaren Innennahte,
Klettverschlisse in Ordnung, feste Profilsohle mit eingebauter
Abrollung intakt?



Hilfe im Netz

www.fussnetz-bayern.de
www.fussnetz-koeln.de
www.fussnetzleipzig.de
www.diabetikerbund.de
www.deutsche-diabetes-gesellschaft.de
www.ddz.de
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Diese Broschre ist urheberrechtlich geschutzt. Die fotomechanische Vervielfaltigung der gesamten Broschtire,
auch in Ausztgen, ist nur mit ausdrticklicher Genehmigung der Streifeneder ortho.production GmbH erlaubt.

Die angegebenen MaBe und Gewichte sind unverbindliche Richtwerte. Konstruktions- oder Formanderungen,

Abweichungen im Farbton sowie Anderungen des Lieferumfangs seitens des Herstellers bleiben wahrend der
Lieferzeit vorbehalten, sofern der Kaufgegenstand nicht erheblich geéndert wird und die Anderungen fur den
Kaufer zumutbar sind.

Nach Redaktionsschluss der Broschure, 15.03.2018, kénnen sich Anderungen am Produkt ergeben.

Es gelten die allgemeinen Geschaftsbedingungen, die Sie unter www.streifeneder.de/op einsehen kénnen.
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ortho.production GmbH
MoosfeldstraBe 10
82275 Emmering
Germany

T+49 8141 6106-0
F+49 8141 6106-50
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