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Was Sie auf keinen Fall machen sollten:
Wie in der Medizin gibt es auch in der Pflege /
§ Mitarbeiterlnnen des standig Neuerungen. Viele Dinge, die vor ein paar Fersen / Aufenkndchel
Hauspflegevereins e.V. Jahren als das Mittel der Wahl galten, haben sich

. . . . Abb. gefihrdete Stellen
mittlerweile als unwirksam, zum Teil sogar als

schadlich erwiesen.
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Eine haufige und gefiirchtete Komplikation bei Ein gewisser Druck iiber eine langere Zeit kann Was Konnen Sie und lhre Angehoérigen tun? 2. Hautkontrolle und -pflege

immobilen, geschwachten Patienten ist der
Dekubitus. Dekubitus, fithren!

zur Schadigung der Haut, und damit zu einem

1. Mobilitdt und Lagerung Es sollten regelmaRig die gefahrdeten Hautstellen

Nach Entstehung ist ein Dekubitus fiir die

Betroffenen schmerzhaft und haufig duferst
langwierig. Meist lassen sich diese Druck-
geschwiire vermeiden. Bereits kleine Hand-
griffe erzielen groRe Wirkung zur Vorbeugung
eines Dekubitus. Wir mochten gemeinsam

mit lhnen und ihren Angehorigen dafiir Sorge
tragen, dass bei lhnen gar nicht erst ein
Dekubitus entsteht!

Was ist ein Dekubitus?

B Druckgeschwiir

I Schlecht und langsam heilende Wunde
infolge Minderdurchblutung bei fehlender
Druckentlastung

I Entsteht, wenn ein Knochen und eine
,Unterlage” auf die Haut dricken

I Keine eigenstandige Krankheit sondern
durch Immobilitdt verursacht

Wie entsteht ein Dekubitus?
Bei der Entstehung spielen drei Faktoren eine
entscheidende Rolle:
1. Druck (Auflagendruck)
2. Zeit (Druckverweildauer, d.h. Zeit, in der
die Lage nicht verandert wird)
3. Risikofaktoren (z.B. Hautzustand, Erkran-
kungen wie Diabetes mellitus etc.;
Erndhrungszustand)

Gefahrdete Stellen:

Grundsatzlich sind alle Kérperstellen dekubitus-
gefahrdet, bei denen Knochen mehr oder weniger
direkt unter der Haut liegen und so die Haut auf
die Unterlage (z.B. Matratze oder Stuhlkissen)
dricken.

In Riickenlage sind dies inshesondere:

Hinterhaupt, Schulterblatter, Ellenbogen, Gesalk
bzw. SteiR, Fersen.

I Selteniace: Ohren, Schulter, Rippen, Ellenbogen,

Hufte, Knie, Waden, Knochel.

Im Sitzen: Schulter, GesaR.

AuBerdem konnen auRergewdhnliche Stellen
hinzukommen z. B. durch das Tragen von engen
Schuhen, einer Brille o.a.

Wir beurteilen lhr personliches Dekubitusrisiko
anhand einer Skala zu Beginn unserer Pflege.
Auch wenn Sie Gberwiegend von lhren Angeho-
rigen gepflegt werden, stehen wir diesen durch
die Beurteilung und durch Beratung zur Seite,
damit es moglichst nicht zu einem Dekubitus
kommt.
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Gesunde Menschen fuhren sehr haufig so genann-
te Mikrobewegungen wie z.B. Herumrutschen auf
einem Stuhl durch. Ein bewegungseingeschrankter
Mensch kann dies unter Umstdnden kaum noch
tun und ist dadurch dekubitusgefahrdet.

Um die Druckverweildauer moglichst gering zu
halten, ist es notig, moglichst haufig die Lage
bzw. die Sitzpositionen zu verdndern. Dazu dienen
schon kleine Veranderungen wie z.B. das Wechseln
von einer ,Pobacke” auf die andere. Sollten Sie
dazu nicht selber in der Lage sein, versuchen sie
ein aufgerolltes Tuch wechselweise (mal rechts,
mal links) unter das GesaR zu schieben, um damit
den Druck auf eine bestimmte Korperstelle zu
nehmen bzw. zu verandern.

Bei Uiberwiegender Bettlagerigkeit mit Immobilitat
werden wir gemeinsam mit lhnen und lhren Ange-
horigen einen individuellen Lagerungsplan fir Sie
erstellen und Sie und Ihre Angehdérigen zu geeig-

neten Hilfsmitteln beraten.

Wichtig: Da der Druck Uber eine bestimmte Zeit-
dauer die Hauptdekubitusursache ist, hilft auch
nur in erster Linie Druckentlastung also Ver-
anderung der Position!!

kontrolliert werden. Ist eine Rétung vorhanden,
die bei Druck mit dem Finger nicht weil wird,
liegt bereits ein Dekubitus ersten Grades vor.
Sollten Sie so etwas bei Ihrem Angehorigen fest-
stellen, teilen sie dies bitte umgehend ihrem
Pflegedienst oder Threm Hausarzt mit!

Ziel der Hautpflege sollte es sein, die intakte,
geschmeidige Haut zu erhalten bzw. diese zu
erreichen.

Wenn kein spezielles Hautproblem vorhanden ist,
genuigt regelmaRiges Waschen mit Wasser und
ggf. sparsamer Einsatz hautneutraler Waschzu-
satze und die Verwendung einer feuchtigkeits-
spendenden (WO-) Lotion.

Bei speziellen Hautproblemen (z.B. sehr trockene
schuppige Haut, starkes Schwitzen, Inkontinenz
etc.) fragen Sie ihre Pflegekraft um Rat.

. Fliissigkeitszufuhr/Ernahrung

Ein schlechter Erndhrungszustand erhdht das
Dekubitusrisiko!

Um eine geschmeidige Haut zu erhalten, sollten
mindestens zwei Liter FlUssigkeit pro Tag aufge-
nommen werden. Eine gesunde Erndhrung (nicht
zu fett, nicht zu suR, viel Obst und Gemiuse) ver-
bessert den Allgemeinzustand und verringert
somit das Dekubitusrisiko!
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