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Liebe Betroffene, liebe Angehdérige,

diese Broschure bietet Ihnen Informationen, Hilfe-
stellungen und nitzliche Tipps zum Umgang mit
Ihren FUBen bei Diabetes mellitus. Sie lernen die
Kennzeichen kennen, die auf das sogenannte dia-
betische FuBsyndrom hindeuten und kénnen so
schwerwiegende Folgeschaden vermeiden. Zudem
erfahren Sie etwas Uber zugrunde liegende Er-
krankungen und ob Sie zu einer Risikogruppe ge-
hoéren.

Fachbegriffe werden im Glossar erklart. Anschlie-
Bend sind wichtige Kontaktadressen aufgefihrt,
unter denen Sie weiterfihrende Informationen er-
halten.



Das diabetische FuBsyndrom

Bestehen bei einem Diabetes mellitus
(siehe Glossar) Uber lange Zeit zu hohe Blutzucker-
werte, kann es zu Folgeschaden kommen.

Ein Gberhéhter Blutzuckerspiegel schadigt die
Nerven und die BlutgefaBBe des Beines. Die Folgen
sind Empfindungs- und Durchblutungsstérungen.
Der FuB wird unempfindlich gegen Druck und
Temperatur. Zudem stellen die SchweilBdriUsen ihre
Arbeit ein, und die Haut wird trocken und rissig.



Schon kleine Druckstellen fihren nun gegebenen-
falls zu Verletzungen, die nur schwer wieder ab-
heilen. Tiefer gehende Wunden kénnen sogar die
Knochen betreffen. Eine unzureichende oder nicht
rechtzeitige Behandlung kann eine Amputation
(siehe Seite 27) notwendig machen.

Der Begriff diabetisches FuBsyndrom (siehe
Glossar) fasst alle Veranderungen an den FlBen
zusammen, die im Zusammenhang mit dem Dia-
betes mellitus stehen. Hierzu gehéren FuBBfehl-
stellungen, Hautveranderungen, Pilzbefall bis hin
zur Ausbildung von Wunden.

Drei Begleiterkrankungen des Diabetes mellitus
sind verantwortlich fir die Entstehung des diabe-
tischen FuBBsyndromes.

Hierzu gehoéren:

* Nervenstérungen —
Polyneuropathie (siehe Seite 8-10)

e Durchblutungsstérung —
Angiopathie (siehe Seite 11-12)

e Eine Mischform aus Nerven-
und Durchblutungsstérung



Bin ich gefahrdet?
Ich bin Diabetiker und...

[ ] so richtig gut gucken kann ich eigentlich auch
nicht mehr.

[ ] habe Hornhautschwielen an den FiBen.

[ ] die Haut an meinen FiBen ist rosig, warm,
aber trocken und rissig.

[ ] meine FiBe schwitzen nicht mehr.

[ 1 habe FuB- oder Nagelpilz.



[ 1 habe FuBschwellungen oder Zehen-
fehlstellungen bzw. -verformungen.

[ ] habe Taubheitsgefiihle und
Missempfindungen.

[ ] nehme Temperaturen sowie Schmerzen
an den FuBen nicht mehr richtig wahr.

[ 1 bewege mich nur wenig. Ich komme nicht gut
an meine FuBe. Die FuBpflege fallt mir schwer.

[ ] habe Ubergewicht. Ich erndhre mich
zu einseitig.

[ 1 gehe h&ufig unsicher, da ich den Boden unter
den FuBen nicht gut spure.

[ ] an den Socken oder in den Schuhen hatte ich
schon nasse oder blutige Flecken, obwohl ich
keine Wunde bemerkt habe.

Haben Sie zwei oder mehr Kreuze gemacht?
Dann sollten Sie weiterlesen!



Nervenschadigung und Beschwerden

Die sogenannte diabetische Polyneuropathie
(siehe Glossar) ist eine Nervenschadigung, die das
diabetische FuBsyndrom auslést. Geschadigte
Nerven kédnnen den Kérper nicht mehr vor Risiken
und Verletzungen warnen. Kennzeichnend fir die
Polyneuropathie ist, dass Missempfindungen in
den FuBen auftreten. Diese duBBern sich beispiels-
weise als ameisenartiges Kribbeln, Taubheitsge-
fuhle, durch das Gefuhl, wie auf Watte zu gehen
und in einem fehlenden Temperaturempfinden.




Auch andere Veranderungen an den FuBen
deuten auf eine Polyneuropathie hin:

* Rosige, warme, trockene, rissige Haut
(Rhagaden, siehe Glossar)

e Haut- und Nagelpilz

e Hornhautschwielen (Hyperkeratosen,
siehe Glossar) und Druckstellen

* Gelenkschwellungen, FuBverbreiterung, Zeh-
fehlstellungen, wie Krallen- oder Hammerzeh

e Entwicklung eines Hohl-, Senk-, Spreizfu3es



* Missempfindungen wie Kaltegefuhl
an warmen Tagen, Kribbeln, Taubheit

e Nachtlicher Ruheschmerz, der sich bei
Bewegung bessert

* \Wenig oder gar kein Schmerzempfinden
Wunden durch Polyneuropathie entstehen beson-
ders dort, wo die Haut erhéhtem Druck ausgesetzt

ist, beispielsweise am FuBballen oder an der FuB3-
unterseite.

®



Durchblutungsstérung
und Beschwerden

Die diabetische Angiopathie (siehe Glossar) ist
eine Spatfolge des Diabetes mellitus. Es kommt zu
GefaBschadigungen durch einen fortwahrend zu
hohen Blutzuckerspiegel. Diese Durchblutungs-
storung betrifft die GefaBe der Unterschenkel und
der FuBe. Folgende Symptome deuten auf eine
Angiopathie hin:

e Kalte FiBe mit blasser oder blaulicher Haut
e DUnne, haarlose, pergamentartige Haut
e Schmerzen in den Waden bereits bei kurzen

Gehstrecken bis hin zu Krampfen; Linderung
beim Stehenbleiben

-11-



e Schmerzen im Liegen
mindern sich, wenn
das Bein aus dem Bett
hangt

e Schmerzhafte Wunden, die schlecht abheilen

Wunden durch Angiopathie entstehen bevorzugt
an den Zehen, da dort die Durchblutung am
schlechtesten ist.
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Risikofaktoren

Ein schlecht eingestellter Blutzucker ist ein
Risikofaktor, der das diabetische FuBsyndrom be-
gunstigt. Weitere Einflussfaktoren fur Folge-
schaden an Ihren FuBen sind:

Eingeschriankte Beweglichkeit durch...
e Gelenkentziindungen, Gelenkimplantate

e FuB3- und Zehenfehlstellungen
e Amputationen
Gefiahrdung der Fiuf3e durch...

e Barfuf3, auf Socken oder
in offenen Schuhen laufen

-13-



Hornhautschwielen, Hihneraugen,
eingewachsene Zehennagel

Enge, driickende Schuhe

Nicht fachgerechte FuBBpflege

Schlecht heilende Wunden

Lebensumstdnde wie ...
* Starkes Ubergewicht, ungesunde Erndhrung

e Rauchen, Alkohol, Bewegungsmangel

* Schlechte Erreichbarkeit der Fii3e und
keine Unterstitzung bei der FuBpflege

e Stark reduziertes Sehvermdégen

-14-



Therapie und Behandlung

Als Betroffener mit einem diabetischen FuB3-
syndrom méchten Sie méglichst schnell wieder auf
eigenen Fussen gehen bzw. die Gesundheit Ihrer
FUuBe lange erhalten. Ein GroBteil des Behand-
lungserfolges hangt von lhnen und lhrer Mitarbeit
ab (siehe , Auf Ihre Mitarbeit kommt es an!”,

Seite 19-25).

Das Behandlungskonzept des diabetischen Ful3-
syndroms besteht aus der Erkennung und Behand-
lung der Ursachen, also von Neuropathie und
Angiopathie und natrlich aus einer fir Sie ange-
passten Therapie des Diabetes mellitus.
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Wundversorgung:

Ist an lhrem FuB3 eine Wunde entstanden, erhalten
Sie eine individuell angepasste Wundversorgung.
Hierbei kommen hypoallergene, sterile Auflagen
zum Einsatz, die atmungsaktiv sind.

Druckentlastung:

Die wesentliche MaBBnahme ist die Druckentlas-
tung lhres betroffenen FuBes. Hierfir kommen,
neben Einlagen, vor allem orthopadische Maf3-
schuhe und spezielle Orthesen (siehe Glossar) zum
Einsatz. In besonders schwierigen Fallen ist eine
stationare Behandlung mit Bettruhe notwendig.

Mehrere Berufsgruppen sind an der Therapie des
diabetischen FuBsyndroms beteiligt:
e Hausarzt: ,Lotse” der Therapie und

Ilhre erste Anlaufstelle

* Diabetologe und FuBambulanzen:
(DDG, siehe Kontaktadressen) behandeln
sowohl Ihren Diabetes mellitus als auch das
diabetische FuBsyndrom kompetent.

Tipp

Vielleicht gibt es in ihrer Nahe eine diabetologische
Schwerpunktpraxis bzw. FuBambulanz als speziali-
sierte Einrichtung. Fragen Sie hierzu lhren Hausarzt.
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* Pflegefachkriafte: schulen und beraten Sie,
wechseln lhre Wundverbande, messen den Blut-
zucker oder leiten Sie beim Insulinspritzen an

* Podologe:
(siehe Glossar)
unterstUtzt Sie bei der
FuBpflege durch ver-
letzungsfreies Abtragen
Ihrer Hornhaut, korrektes
Klrzen Ihrer Zehennagel
oder Behandlung von ein-
gewachsenen Zehennageln

* Weitere Facharzte:
z.B. Gefal3chirurg,
Angiologe und Hautarzt

* Diabetesberater: informieren und schulen
Sie und lhre Angehdérigen Uber den Umgang
mit Diabetes mellitus und dessen Folgen

* Wundambulanz: fihrt kleine Eingriffe
durch und versorgt Wunden

e Erndhrungsberater (Okotrophologen):
beraten Sie zum Thema Erndhrung

-17 -



* Krankengymnasten (Physiotherapeuten):
zeigen lhnen Bewegungslibungen

* Orthopadie-Schuhtechniker: fertigt fur Sie
MaBschuhe, Einlagen oder Orthesen

e Sanitatshaus: hier erhalten Sie Hilfsmittel zur
Bewaltigung lhrer Erkrankung und verordnete
Wundauflagen

e Apotheke: hier erhalten Sie verordnete
Wundauflagen und Medikamente

Tipp @

Viele Krankenkassen bieten auch Schulungen fur
Diabetiker an. Fragen Sie bei lhrem Versicherer
nach!

-18-



Auf lhre Mitarbeit kommt es an!

Die nachfolgenden Tipps helfen Ihnen, Gefahr-
dungen fur lhre FiBe zu erkennen und diese auf-
merksam auf Veranderungen zu kontrollieren.

Lebensstil hinterfragen
e Achten Sie auf eine ausgewogene Ernahrung
und ausreichende FlUssigkeitszufuhr

e Sorgen Sie fur regelmaBige Bewegung

e Nikotin und Alkohol
sollten Sie meiden \_
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Blutzuckereinstellung

Eine gute Blutzucker-
einstellung beugt vielen
Gefahren vor. Regel-
maBige Kontrollen durch
Sie oder andere sind
dafir die Grundlage.

Aus einem gut gefiihrten Diabetes-Pass
sind Veranderungen schnell abzulesen.
Dies ermd&glicht Inrem Arzt, die Therapie
entsprechend anzupassen.

Tipp

Uber die Webseite der Deutschen Diabetesgesell-
schaft ist der Gesundheits-Pass Diabetes kostenlos
als pdf-Datei herunter zu laden:
http://kurzelinks.de/diabetes-pass

Dieser Kurz-Link fuhrt zu: http://www.deutsche-diabetes gesellschaft.de/fileadmin/
Redakteur/Dokumente_Startseite/Downloads/Diabetes-Pass_2010_01.pdf
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FiiBe beobachten und kontrollieren

Uberprifen Sie mindestens einmal taglich

oder nach langeren Spaziergangen, ggf. mit
einem Handspiegel, Ihre FiBe auf: Druckstellen,
Verhornungen, Ré6tungen, Hautrisse,
Schwellungen und Verletzungen.

Vergessen Sie dabei nicht die Zehen, deren Zwi-
schenraume, die Nagel und die FuBunterseite.

Sollten Sie in ihrer Beweglichkeit eingeschrankt
sein, bitten Sie einen Angehdérigen um Hilfe.

Achtung \

Aus kleinen Verletzungen kénnen leicht gréBere
Schadigungen entstehen. Suchen Sie daher

bei Veranderungen zeitnah lhren behandelnden
Arzt auf.
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Schuhe

Bevorzugen Sie breite

Modelle ohne drickende
Nahte, mit hohem Spann,
gepolstertem Einschlupf und Platz fir die Zehen.

Kaufen Sie neue Schuhe am spaten
Nachmittag, wenn die FiBe dicker sind.

Fertigen Sie eine Schablone lhres FuBBes aus
Pappe an. So sehen Sie beim Kauf sofort, ob die
ausgewahlten Schuhe passen.

Tasten Sie lhre Schuhe

vor dem Anlegen immer
sorgfaltig nach Fremdkor-
pern aus und Uberprifen
Sie den Sitz Ihrer Einlagen.

Tragen Sie neue Schuhe
anfangs nur fir eine kurze
Zeit und untersuchen Sie
anschlieBend lhre FiBBe auf Druckstellen.

Achtung \

Gehen Sie nie in offenen Schuhen, barful3 oder auf
Socken. Die gestoérte Wahrnehmung an den FiBBen
birgt ein Verletzungsrisiko.
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Tipp

Als Diabetiker stehen lhnen unter Zuzahlung

zwei Paar StraBenschuhe und ein Paar Hausschuhe
zu. Alle zwei Jahre kénnen Sie ein neues Paar
StraBenschuhe und alle vier Jahre ein neues Paar
Hausschuhe erhalten.

Strimpfe

Zum hygienischen Umgang mit den FiBen ge-
hort es auch, taglich frische Socken anzuziehen.

Achten Sie auf atmungsaktives Material,
wie Baumwolle oder Mikrofaser.

Gut sind helle Modelle, bei denen eventuelle
Flecken, die auf Verletzungen hindeuten,
leicht zu entdecken sind.

lhre Strimpfe sollten \ /
keine einschnirenden - -
Blindchen haben und
mit den Nahten nach
auBBen angezogen
werden. Achten Sie

darauf, dass sich
keine Falten bilden.
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Pflege der FiiBe

Waschen Sie Ihre FuBe taglich bei maximal 37°C
(Thermometer nutzen) mit einem weichen
Waschlappen und einer pH-hautneutralen
(pH-Wert 5,5) Seife.

Beim sanften Ab-
trocknen sind die
Zehenzwischenraume
besonders wichtig.
Nutzen Sie keinen

Fon zum Trocknen!

L

Achtung \ Keine FuBwasche bei Wunden!

Pflegen Sie Ihre trockene Haut taglich mit
feuchtigkeitsspendenden Cremes oder
Schaumen. Hierfir sind Pflegeprodukte
geeignet, die beispielsweise Harnstoff (Urea),
aber keine Konservierungsstoffe oder Parfum-
zusatze enthalten. Die Zehenzwischenraume
sind beim Eincremen auszusparen.
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Achtung \

Ungeeignet sind: Babyol, Melkfett,
Zinkpasten, Puder, reine Fettsalben.

Nutzen Sie fUr Hornhaut einen Bimsstein oder
eine Feile. Verwenden Sie keine Hornhaut-
hobel oder Rasierklingen, Hornhaut- oder
Huhneraugenpflaster, die ihre Haut verletzen
kédnnen.

Feilen Sie Ihre Nagel __ §
und runden Sie dabei ' SN
die Ecken leicht ab, "=

damit sie nicht

die Nachbarzehen
schadigen. Nutzen
Sie keine Scheren
oder Nagelknipser!

Achtung \

Bei Haut- und Nagelpilz ist immer eine arztliche
und podologische Behandlung erforderlich.

Medizinische FuBpflege

Es ist ratsam, bei Unsicherheit oder
eingeschrankter Beweglichkeit medizinische
FuBpflege (Podologie) aufzusuchen.
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Weiterfithrende Hinweise

* Nehmen Sie zusammen mit lhren Angehérigen
halbjahrlich an Schulungen teil

* Machen Sie taglich etwas FuBgymnastik, wie
Greifibungen, FuBwippen/-kreiseln, Ful3 Gber
einen Ball rollen, um die FuBbeweglichkeit zu
erhalten.

* Vorsicht Verbrennungsgefahr: Kein Einsatz
von Warmflaschen und Heizdecken bei
Empfindungsstérungen an den FiBen.
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e Lassen Sie lhre FiBe mindestens einmal jahrlich
vom Arzt untersuchen!

Tipp

Eine Amputation ist eine folgenschwere MaB-
nahme. Sie haben einen Rechtsanspruch auf eine
zweite arztliche Meinung in einer weiteren
spezialisierten medizinischen Einrichtung, z.B.
einem Mitglied im Wundzentrum Hamburg e.V.
(siehe Kontaktadressen).
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Glossar

Amputation:
Entfernung von Koérperteilen

Angiopathie:
krankhafte GefaBveranderung, die auch durch
Diabetes mellitus entstehen kann

Diabetisches FuBsyndrom:
mehrere, oft gleichzeitige FuBkomplikationen
durch Nerven- und Durchblutungsstérungen

Diabetes mellitus:
auch Zuckerkrankheit genannt, gekennzeichnet
durch dauerhaft ernéhte Blutzuckerwerte

Hyperkeratose:
starke Verhornung der Haut

Orthesen:
zusammengesetzt aus orthopadisch und Prothese,
ein Hilfsmittel zur Entlastung oder Stabilisierung

Podologie:

medizinische FuBpflege,
keine kosmetische FuBpflege!

-28 -



Polyneuropathie:
Nerven- und Geflhlsstérungen in den
Koérpergliedern

Rhagade (Schrunde):
tiefer Riss in der Haut

Welche Fragen habe ich noch?

-29-



Kontaktadressen

e Deutsche Diabetes Gesellschaft (DDG) e.V.
Reinhardtstr. 31, 10117 Berlin
Telefon: 030/31 16 93 70
E-Mail: info@ddg.info
Internet: www.ddg.info

e Deutscher Diabetiker Bund e.V.
Kathe-Niederkirchner-Str. 16, 10407 Berlin
Telefon: 030/4 20 82 49 80
E-Mail: info@diabetikerbund.de
Internet: www.diabetikerbund.de

* Deutscher Verband fiir Podologie (ZFD) e.V.
Auf den Ackern 33, 59348 Ludinghausen
Telefon: 02591/9 80 73 60
E-Mail: info@zfd.de
Internet: www.podo-deutschland.de

e Wundzentrum Hamburg e.V.

E-Mail: info@wundzentrum-hamburg.de
Internet: www.wundzentrum-hamburg.de
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Mit freundlicher Unterstiitzung von:

Hauspflegestation Barmbek-Uhlenhorst
Eine Einrichtung der Elbdiakonie
Humboldtstr. 104 - 22083 Hamburg

Tel.: 040/22 72 15-0 - Fax: 040/22 72 15-23
E-Mail: info@hauspflegstation.de

Internet: www.elbdiakonie.de

IfB - Institut fur Bildung

Beratung und Dienstleistung im Gesundheitswesen
Am Alten Bahnhof 5 - 52382 Niederzier

Tel.: 02428/90 58 12 - Fax: 02428/90 57 43

E-Mail: buero@institutfuerbildung.de

Internet: www.institutfuerbildung.de

Molinlycke Health Care GmbH
Grafenberger Allee 297 - 40237 Dusseldorf
Tel.: 0211/9 20 88-400

E-Mail: info.de@molnlycke.com

Internet: www.molnlycke.de

Dermatologische Privatpraxis Hautprofil
Dr. med. Christina Hintz-Koénig
Wellingsbutteler Markt 1 - 22391 Hamburg
Tel.: 040/600 907 60

Internet: www.hautarzt-hamburg.de

Smith & Nephew GmbH

Friesenweg 4, Haus 21 - 22763 Hamburg
Tel.: 040/87 97 44-0 - Fax: 040/87 97 44-375
E-Mail: info@smith-nephew.com

Internet: www.smith-nephew.de

Pflegedienst Peukert

Feldstr. 9 - 65719 Hofheim

Tel.: 06192/8 07 75 77 - Fax: 06192/8 07 75 78
E-Mail: info@pflegedienst-peukert.de
Internet: www.pflegedienst-peukert.de

ConvaTec (Germany) GmbH
RadlkoferstraBe 2 - 81373 Munchen

Tel. Kundenberatung: 0800-78 66 200
E-Mail: convatec.servicede@convatec.com
Internet: www.convatec.de

Mobile Alten- und Krankenpflege Bernotat
Kurparkallee 5 - 23843 Bad Oldesloe

Tel.: 04531/8 55 54 - Fax: 04531/8 70 15

E-Mail: info@pflegedienst-bernotat.de

Internet: www.pflegedienst-bernotat.de

ORGAMed Dortmund GmbH

Breierspfad 159 - 44309 Dortmund

Tel.: 0231/9 36 97 0-0 - Fax: 0231/9 36 97 0-59
Internet: www.orgameddortmund.de

Lohmann & Rauscher GmbH & Co. KG
WesterwaldstraBe 4 - 56579 Rengsdorf
Tel.: 02634/99-0 - Fax: 02634/99-6467
E-Mail: info@de.lrmed.com

Internet: www.lohmann-rauscher.com
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