.

Fachfrauen bei der Arbeit: Die Podologin
Barbara Kuinzler (links) berat sich bei der

Behandlung eines Patienten mit Dr. Barbara

Felix, Leitende Arztin am Bruderholzspital.

as wichtigste Merkmal des Dia-

betes ist ein erhohter Blutzu-
ckerspiegel. Ist der Wert iiber ldngere Zeit
erhoht, werden die Blutgefdsse und Ner-
ven im Korper geschadigt. Es besteht eine
vermehrte Anfilligkeit fiir Herzinfarkt
und Schlaganfall, Nierenfunktionssto-
rungen und Schadigungen der Netzhaut.
Diese Risiken sind den meisten Diabeti-
kern bewusst, weniger bekannt ist, dass
auch die Fiisse in Mitleidenschaft gezo-
gen werden konnen. Besonders bei Dia-
betes Typ 2 kommt es tiber die Jahre zu
Durchblutungsstérungen und Nerven-
schdden im Unterschenkel und an den
Fiissen. Eine gefiirchtete Komplikation,
die dann auftreten kann, ist das diabeti-
sche Fusssyndrom (siehe Seite 22).

Spatfolgen vorbeugen

Diabetes mellitus ist weltweit eine der
haufigsten Ursachen fiir Fussamputatio-
nen. Die Podologin Barbara Kiinzler

FOTO: ZVG

Jede W

Menschen mit Diabetes miissen
ihre Fiisse besonders sorgfaltig
pflegen, da durch die Krankheit
die GefiihIswahrnehmung in
den Extremitaten gestort ist.
Entscheidend ist auch, kleinste
Verletzungen rechtzeitig zu
erkennen, da diese bei Diabe-
tes zu Komplikationen fiihren

kénnen.

von Helen Weiss™

sieht deshalb als wichtigste Massnahme
eine breit gefasste Aufkldrung und Bera-
tung der Erkrankten und ihrer Angehori-
gen: «Jeder Zuckerkranke sollte eine Dia-
betikerschulung besuchen, um sich
umfassend zu informieren.» Weiter hilft
eine gute medizinische Versorgung,
Spétfolgen vorzubeugen. Die Spezialis-
tin fir medizinische Fusspflege gehort
zum interdisziplindren Diabetes- und
Wundteam am Baselbieter Kantonsspital
Bruderholz, in dem Arzte, Diabetesbera-
ter, Orthopddisten und Podologen bei
der Behandlung von Patienten zusam-
menarbeiten. Solche Teams gibt es mitt-
lerweile auch in zahlreichen anderen
Schweizer Spitdlern.

Die trockene, rissige
Haut schiatzen

Auch die Diabetiker selbst konnen zur
Vorbeugung von Spitfolgen beitragen.
Bei den Fiissen beginnt dies mit einer
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Was ist Podologie?

Die Podologie befasst sich mit der medizinischen Fusspflege. Pflege ist hier aber nicht

im kosmetischen Sinn gemeint wie bei der Pedikire, sondern als Unterstiitzung einer
medizinischen Behandlung. Die Podologin behandelt neben gesunden Personen mit Fuss-
beschwerden auch Patienten mit einem speziellen Risiko wie Diabetes, Rheuma oder
Durchblutungsstérungen. Podologen kldren die Ursachen von Fussbeschwerden ab und
informieren die Patienten, mit welchen Massnahmen sie gelindert werden konnen. Zu
ihren Aufgaben gehort es, deformierte Zehenndgel zu schneiden, schmerzende Hiihner-
augen sowie (iberméassige Hornhaut und Schwielen fachgerecht zu entfernen. Daneben

besonders sorgfaltigen Pflege, wie Bar-
bara Kiinzler erklart: «Da die Haut bei
Diabetes oft trocken oder rissig ist, kon-
nen Bakterien leichter eindringen. Ek-
zeme, Pilzinfektionen und andere Haut-
erkrankungen konnen die Folge sein.»
Vorbeugend empfiehlt die Podologin,
auf langere Fussbdder zu verzichten:
«Die Haut wird aufgeweicht, was das
Eindringen von Keimen zusitzlich be-
giinstigt.» Nach dem Baden oder Du-
schen miissen die Fiisse und vor allem
die Zehenzwischenrdume sehr sorgfaltig
abgetrocknet werden. Spezielle, fetthal-
tige Cremes helfen zudem, die Haut zu
schiitzen.

Weiter empfiehlt Barbara Kiinzler, die
Fiisse tdglich mit einem Spiegel zu kon-
trollieren. Kann man dies nicht mehr
selbst tun, weil die Sehkraft nachgelas-
sen hat oder die Beweglichkeit einge-
schrinkt ist, sollte man Angehdrige oder
Pflegende um Hilfe bitten.
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behandeln sie Nagelpilz und krankhaft verdickte Négel. Weiter korrigieren Podologen
Fehlstellungen von Zehen und Négeln, legen Druckentlastungs- und Wundverbénde an
und beraten Patienten bei der Wahl von Gesundheitsschuhen und anderen orthopddi-

schen Hilfsmitteln.

Scherbe im Fuss bleibt
unbemerkt

Wenn der gestorte Stoffwechsel bei Diabe-
tes die Nerven und damit die Schmerz-
empfindung an den Fiissen beein-
trachtigt, bleiben Verletzungen hiufig un-
bemerkt. Die Podologin mit 34 Jahren Be-
rufserfahrung behandelte schon Patien-
ten, in deren Fusssohle seit Wochen eine
Scherbe steckte, in die sie zum Beispiel am
Strand getreten waren. Diabetiker sollten
deshalb nicht barfuss laufen, da allféllig
eingedrungene Fremdkorper — bleiben sie
linger unbemerkt - zu einer Entztindung
fiihren konnen. Eine sich ausbreitende In-
fektion wird zusdtzlich geférdert, wenn
der Blutzucker unzureichend eingestellt
ist, Durchblutungsstérungen auftreten
und die Abwehrkrdfte geschwécht sind.
Deshalb, sagt Barbara Kiinzler, sei eine re-
gelmassige Kontrolle der Fiisse so wichtig:
«Schwere Komplikationen beginnen héu-
fig mit einer banalen Verletzung.»

HW

Kleine Wunden

nicht unterschatzen

Zur richtigen Fusspflege und Vorbeu-
gung von Verletzungen gehort auch, die
Négel nicht mit der Nagelschere, son-
dern besser mit einer Feile oder speziel-
len Nagelzange zu kiirzen. Barbara Kiinz-
ler: «Sogenannte Badezimmerchirurgie
ist unbedingt zu vermeiden. Das Schnip-
peln an Hithneraugen oder tiberméssiger
Hornhaut kann zu Verletzungen fiihren,
die der Diabetiker nicht wahrnimmt.»
Ein unterschdtztes Risiko seien auch sa-
licylhaltige Pflaster oder Tinkturen, die
zur Entfernung von Hithneraugen, War-
zen oder Hornhaut verwendet werden.
Solche Mittel kénnen bei Diabetikern
schwere Verdtzungen auslosen.

Auch tbermaéssiger Druck, etwa durch
schlecht sitzende Schuhe, wird nicht
wahrgenommen und es kommt zu Haut-
verletzungen. Entziinden sich diese,
konnen offene Geschwiire die Folge
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sein. Diabetiker wiirden oftmals zu enge Schuhe
wiéhlen, da sie aufgrund der gestdrten Empfin-
dung meinen, passendes Schuhwerk sei zu gross,
weiss die Fachfrau. «Im Spital arbeiten wir deshalb
eng mit einem Orthopddisten zusammen, der fiir
Patienten Massschuhe anfertigt oder ihre Konfek-
tionsschuhe anpasst.» Gut sitzendes Schuhwerk
ist wichtig, ebenso regelmdssige Bewegung, denn
sie fordert die Durchblutung und wirkt Verengun-
gen in den Beingefdssen entgegen. Deshalb sollten
Diabetiker sich tédglich rund eine Viertelstunde
Zeit fiir Fussgymnastik nehmen. «Auch kleine
Ubungen helfen, solange bei der Gymnastik keine
Verletzungsgefahr besteht», sagt Barbara Kiinzler.
Doch auch trotz vorbeugender Massnahmen und
sorgfaltiger Pflege kann tiber die Jahre ein diabeti-
sches Fusssyndrom auftreten. Das Problem ist,
dass Wunden oft unterschitzt, oder, bei alteren
Menschen, haufig gar nicht bemerkt werden. Die
Podologin betont, dass bei jeder Verletzung, sei sie
noch so klein, sofort ein Arzt aufgesucht werden
muss: «Bei Diabetikern ist jede Wunde ein Not-
fall.»

*Helen Weiss ist freischaffende Journalistin. Sie lebt in Basel.

Das diabetische Fusssyndrom

Dieser Begriff umfasst krankhafte Veranderungen an den Fssen, die durch Dia-
betes begtinstigt oder verstarkt werden. Dazu gehéren Wunden und Ge-
schwire am Unterschenkel, aber auch Schadigungen des Nagelbetts sowie In-
fektionen und Deformationen der Zehen oder des ganzen Fusses.

Man unterscheidet zwei Formen des diabetischen Fusses: Bei Nervenstérungen
(diabetische Neuropathie), die bis zu 70 Prozent aller Félle ausmachen, sind die
Nervenbahnen wegen der jahrelangen Mangelversorgung durch den erhéhten
Blutzuckerspiegel geschadigt. Dies fiihrt zu Taubheit in der Fusssohle, die sich
zuerst als Kribbeln bemerkbar macht. Spéter entsteht eine Gefthllosigkeit,
weshalb Wunden und Verletzungen nicht wahrgenommen werden. Beim Tra-
gen von zu engen oder zu spitzen Schuhen kénnen sich zudem Druckstellen
bilden, die ohne Behandlung zu geschwiirahnlichen, offenen Wunden fihren.
Treten zusatzlich Durchblutungsstorungen auf wie die Schaufensterkrankheit
(periphere arterielle Verschlusskrankheit oder Ischamie), wird die Wundheilung
zusétzlich verzogert. Ahnlich wie bei Herz-Kreislauf-Erkrankungen kénnen sich
die Blutgefdsse auch in den Beinen verengen oder verschliessen. Dann bleiben
die Fsse selbst in warmer Umgebung kalt. Schmerzen beim Laufen oder sogar
im Ruhezustand sind weitere typische Symptome. Etwa jede dritte Person mit
diabetischem Fusssyndrom zeigt Anzeichen beider Formen dieser Krankheit. Die
wichtigste vorbeugende Massnahme ist, auf Nikotin zu verzichten. HW

SPRECHSTUNDE 1/11

2



