KOMPRESSIONSTHERAPIE BEIM
ULCUS CRURIS VENOSUM

Indikation Kompressionstherapie priifen Kontraindikationen'

Patientln mit » Therapie der
Patientln mobil und Einschrankungen der Grunderkrankung,
selbstversorgend Mobilitat oder » gegebenenfalls KT unter
Selbstversorgung engmaschiger Kontrolle

Stark ausgepragtes Gering ausgepragtes Kompressionsverband?
Odem Odem « taglicher Wechsel

* Anlage Uber Pflegedienst

* Instruktion von Angehérigen nach
arztlichem Ermessen

. . * bei immobilen Patientinnen
Kompressionsverband? Kompressionsverband? erganzend IPKS erwagen

« taglicher Wechsel « taglicher Wechsel

* ggf. Anlage Uber Pflege- * ggf. Anlage Uber Pflege-
dienst dienst

* ggf. Instruktion von * ggf. Instruktion von
Angehdrigen nach Angehdrigen nach
arztlichem Ermessen arztlichem Ermessen

Ulcus-Strumpfsystem?
oder MAK*

« selbststandige Anlage
maoglich

RegelmiaRiges Monitoring
» Zeitpunkte: nach erstmaliger Anlage und in regelmaRigen Absténden (z.B. 1x wochentlich)
* Komplikationen? (Priifen auf Druckstellen, Durchblutung, Motorik und Sensibilitét)
» Entstauung erfolgreich? (Messung FuBkndchel- und Wadenumfang)

* Wundheilungstendenz vorhanden? (Messung Wundgréfe, Beurteilung Wundsituation)

Ulcus (:rurisE
Care



1 Kontraindikationen

Absolute Kontraindikationen

 Kritische Ischamie: ABI < 0,5 oder absoluter Kndchelarteriendruck < 60 mmHg
» Septische Phlebitis
* Phlegmasia coerulea dolens

* Dekompensierte Herzinsuffizienz

Relative Kontraindikationen

» Fortgeschrittene Neuropathie z. B. bei Diabetes mellitus
* pAVK ohne kritische Ischamie: ABI zwischen 0,5 und 0,9
* Materialunvertraglichkeiten bzw. -allergien

» Akute Infektionskrankheit, z. B. Erysipel

2 Kompressionsverband (Arznei-/Verbandsbudget, Kosten ca. 30-100€)

» Verschiedene Anlagetechniken, gangigste Form Kurzzugbindenverband aus 2 Kurzzugbinden,
Unterpolsterung mit Watte und Schlauchverband (s.a. Lehrvideo)

* Druck: ca. 40-60 mmHg
» Tagliche Neuanlage notwendig, Effizienz abhangig von Anlagetechnik

« Bei korrekter Anlagetechnik wirksamste Methode zur Entstauung des Odems und Férderung
des vendsen Abflusses

3 Ulcus-Strumpfsysteme (Hilfsmittelbudget, Kosten ca. 40-80€)

» Sets aus 2 Ubereinander angezogenen Kompressionsstrimpfen

* Druck: Kompressionsklasse lll (ca. 34—46 mmHg), je nach Hersteller
* individuelle Abmessung erforderlich

» Selbststandige Anlage nach Schulung méglich

+ Bei selbstversorgenden und alltagsfahigen Patienten und geringfiigigem Odem als Alternative
zum Kompressionsverband zu erwagen

4 Medizinische adaptive Kompressionssysteme (MAK, Arznei-/Verbandsbudget, Kosten ca. 190-

280¢€)

* Klett- oder Wrapsysteme mit Mdglichkeit der Justierung des Kompressionsdrucks

* Druck: ca. 30-50mmHg, je nach Hersteller gezieltes Einstellen von Druckwerten von
20-50 mmHg méglich

* individuelle Abmessung erforderlich
» Selbststéandige Anlage nach Schulung méglich

« Bei selbstversorgenden und alltagsfahigen Patienten und geringfiigigem Odem als Alternative
zum Kompressionsverband zu erwagen

5 Intermittierende pneumatische Kompressionstherapie (IPK, Hilfsmittelbudget, Kosten ca. 280-

350€ )

* Pneumatische Druckpolster Uben einen Intermittierenden Druck aus, dadurch passive Aktivierung der Muskelpumpe
* Anwendung im Liegen, Je nach Hersteller 30 bis 60 min., 1 bis 3 Mal téglich

» Erganzend zu erwégen bei immobilen Patienten als Kompensation der inaktiven Muskelpumpfunktion

CAVE: dient zur Erganzung der Kompressionstherapie, nicht Ersatz!




