Die Haut wird auch geschutzt, indem ein Ge-
zerre des Korpers Uber die Bettunterlage ver-
mieden wird. Bei halb hoher Sitzposition ,rut-
schen® Menschen im Bett oft langsam nach
unten. Achten Sie darauf, dass das Huftgelenk
beim Liegen mit der ,Knickstelle” des Bettes,
an der das Kopfteil zu verstellen ist, in gleicher
Hohe liegt. Dann kommt es nicht so leicht zu
einem Herunterrutschen.

Vermieden werden sollte auch Staunasse,
zum Beispiel durch feuchte Vorlagen, Hosen
oder Unterlagen.

Abzuraten ist von so genannten Hautschutz-
Sprays, Babyolen, abdeckenden Pasten oder
reinen Fettsalben wie Vaseline oder Melkfett
—sie verschlie3en die Poren. Noch schadlicher
sind Abreibungen mit Franzbranntwein.

Erndhrung

Es gibt nicht die Ernahrung, die ein Druckge-
schwur verhindern kann. Dennoch sind zur
Dekubitusprophylaxe eine gute FlUssigkeits-
zufuhr/Trinkmenge und eine normale Kalo-
rienaufnahme durch die Ernahrung wichtig.
Jede Form der Mangelernahrung kann die
Heilung eines Druckgeschwurs verzogern.
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Wie entsteht ein Druckgeschwir?

Ein Druckgeschwur (Dekubitus) entsteht
durch Druck auf eine Koérperzone in einer be-
stimmten Zeitspanne. Dabei werden Blutge-
faBe zusammengedrlckt, das Kdrpergewebe
wird nicht ausreichend ernahrt und es sterben
Zellen ab.

Wer ist gefahrdet?

Gefahrdet sind kranke und pflegebedurfti-
ge Menschen, die sich nur wenig bewegen.
Bewegungsunfahigkeit ist der wichtigste
Grund fur Druckgeschwure! Lahmungen oder
Schwache sind zusatzliche Risikofaktoren,
ebenso wie eine schlechte Durchblutung und
ein schlechter Ernahrungszustand wie Unter-
gewicht oder starkes Ubergewicht. Weitere
Risikofaktoren sind Scheuern durch Hin- und
Herrutschen auf der Bettunterlage oder auch
langeres Liegen in Nasse, z.B. bei unkontrol-
liertem Harnverlust (Inkontinenz). In diesen
Fallen werden Geschwure durch Wundsein
der oberen Hautschichten begunstigt.

Wie sieht ein Druckgeschwr aus?

Ein Druckgeschwlr beginnt mit einer blei-
benden Hautrétung, evtl. entsteht eine Blase.
Wird die Stelle nicht unverzuglich entlastet,
entsteht im zweiten Stadium eine zunachst
oberflachliche Wunde. Im dritten und vierten
Stadium wird die Wunde dann jeweils tiefer
und kann sich auch entzinden. Manchmal
ist die Haut an der Oberflache noch intakt,
aber unter einer Hornschicht sieht man blau-
schwarzes, abgestorbenes Gewebe. Liegt die
Wunde weiter auf, kann sie nicht heilen.

Wo entsteht ein Druckgeschwir am
ehesten?

Besonders gefahrdet sind alle Korperstellen,
an denen Knochen dicht unter der Haut lie-
gen, wie z.B. das Kreuzbein, der Hinterkopf, die
Fersen oder auch Schulterblatter und Ellenbo-
gen.

Liegt die oder der PflegebedUrftige auf der Sei-
te, kbnnen auch Huftknochen, Ohrmuscheln
oder FuBknochel ,durchliegen® — im Sitzen ist
vor allem das SteilBbein gefahrdet.

MaBnahmen

Beobachtung

Sehr wichtig ist, dass Sie die gefahrdeten Stel-
len regelmafig beobachten. Der sog. ,Finger-
test” zeigt, ob schon eine Schadigung vorliegt.
Dabei druckt man mit dem Finger kurz auf die
gerdtete Hautstelle. Wenn die Haut nicht ge-
schadigt ist, verfarbt sich die gedruckte Stel-
le weil3 und wird anschlieBend wieder rot. Bei
Wundliegen tritt die WeiBverfarbung nicht
ein, sondern die Stelle bleibt rot.

Druckentlastung und Druckveranderung

Die beste Vorbeugung ist die Druckentlastung
bzw. Druckveranderung durch haufige Bewe-
gung. Bewahrt hat sich auch das Unterlegen
von Keilen oder zusammengerollten Decken
unter die Matratze, abwechselnd auf jeder
Bettseite. Ganz unterschiedlich ist der Zeitab-
stand des Positionswechsels, er hangt indivi-
duell von vielen Bedingungen ab. Die Nacht-
ruhe ist naturlich auch zu beachten.

Empfehlenswert ist die sogenannte 30°-Lage,
eine ,schrage Seitenlage®, rechts und links im
Wechsel. Druckentlastung ist auch durch Frei-
lagerung oder Weichlagerung moglich. So ist
beispielsweise die Freilagerung der Fersen mit
Hilfe eines kleinen Kissens maoglich.

Bei einer starken Dekubitusgefahrdung kann
eine Weichlagerung auf speziellen Schaum-
stoffmatratzen erfolgen oder auf einer elek-
trisch  betriebenen Wechseldruckmatratze.
Auch im Sitzen wird ein hoher Druck auf den
GesaBbereich ausgeubt; bei langerem Sitzen
ist daher eine Druckentlastung notig, z.B. eine
weiche Polsterung.

Der Pflegebedurftige sollte sich auBerdem auf
Armlehnen abstlUtzen und die FURe auf den
Boden stellen konnen.

Nicht empfehlenswert ist der Einsatz von Was-
serkissen und Wassermatratzen, Luftringen
fUr das Gesal3 und Fersenringen.

Schaffelle im Bett sorgen lediglich fur Gemut-
lichkeit, haben aber keinen druckentlasten-
den Effekt.

Hautschutz

Bei trogkener Altershaut empfehlen sich Was-
ser-in-Ol Hautlotionen. Schon reines Wasser
stort den hauteigenen Schutzmantel.

~Waschaktionen” sollten daher nicht zu grof3-
zUgig und haufig durchgefuhrt werden. Der
Einsatz normaler Seife entfettet die Haut. Bes-
ser sind die Verwendung seifenfreier Wasch-
lotionen (Syndets) und das anschlie3ende Ein-
cremen der Haut.



