Etwa die Halfte der Diabetespatienten (50 %) leidet an einer diabeti-
schen Polyneuropathie, die starke Auswirkungen auf das Haut- und
Gangbild hat. Das zeigen aktuelle Ergebnisse des GEHWOL-Diabe-
tes-Report 2009 [1]. Fur diese Untersuchung hat das Forschungsin-
stitut INSIGHT Health 3.375 Diabetiker aus dem Behandlungspool
von 376 Arzt- und Facharztpraxen im September 2009 befragt.

Die Nervenschadigung beeintréchtigt nicht nur die Sensibilitat
an den Fulen und die Motorik, sondern auch die wichtige Produk-
tion von Hautfetten und Schweif3, die fur die Aufrechterhaltung der
Hautfeuchtigkeit unabdingbar sind. An den druckbelasteten Stellen
entstehen Ubermalige Hornhaut bzw. Schwielen (25 bis 31 %). Die
Haut ist nicht mehr elastisch und geschmeidig, es kann zu Einrissen
in das tiefer liegende Weichteilgewebe kommen. Praktisch jeder Be-
fragte (100 %) ist oder war mindestens ein Mal wegen einer Fuwun-
de (Ulkus) in medizinischer Behandlung.

RegelmaBige FuBpflege ist das A und O

Obwohl Menschen mit Diabetes ein besonders hohes Risiko fir Fuf3-
komplikationen haben, die auch durch Ischdmie (25 %), Schmerz-
unempfindlichkeit, schlechte Wundheilung sowie Ful3- und Nagel-
pilz bedingt sind, legen sie auf Vorsorgemalnahmen keinen allzu
grofBRen Wert: Die Bereitschaft, eine regelmaBige Ful3pflege zuhau-
se vorzunehmen oder sich zur FuBBinspektion bei einem Ful3spezi-
alisten zu begeben, ist eingeschrankt.

Dabei sind Diabetiker nicht beratungsresistent, im Gegenteil: Sie
vertrauen auf die Empfehlung der Fachkreise, die sie behandeln. Kom-
petente Ful3pflege-Tipps erhalten Diabetes-Patienten von Haus- und
Fachérzten (Uber 32 %), Diabetesberatern (knapp 30 %) und FuRpfle-
gern (mehrals 27 %). So wird das Problembewusstsein auf Patienten-
seite hauptsachlich durch die Aufklarung in den Arztpraxen gescharft.
Dort finden auch die wichtigen FuSuntersuchungen statt, mit denen
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Trockene Haut und
libermaBige Hornhaut vermeiden

Diabetiker-Fuf3e
richtig pflegen

Die Risikofaktoren fiir die Entstehung diabetischer FuBllasio-
nen, die schlimmstenfalls zur Amputation fiihren, sind bekannt.
Dazu zadhlen vor allem Hornhautschwielen und hydrolipidarme
Haut. Doch viele Diabetiker wissen gar nicht, dass sie etwas fiir
ihre FuBgesundheit tun miissen. Dabei lassen sich schwerwie-
gende FuBBkomplikationen durch regelméBige FuBBpflege und
geeignete Pflegeoptionen verhindern.

sich diabetische Fukomplikationen schon im
Fruhstadium erkennen lassen.

Umfassende FuBinspektion gefordert

Diese findet allerdings noch nicht Uberall
in dem MafRe statt, wie von der Deutschen
Diabetes-Gesellschaft empfohlen. Verbesse-
rungsbedarf besteht insbesondere bei der
Untersuchung des Gangbildes, der Schuhe

und der Strimpfe. Abb. 1

Auf die Ratschldge der Fachkreise ver- ~ Die meisten Patien-
trauen Diabetiker auch bei der Auswahl von ;Z';};‘;I’e";",g::;:c’he
FuBBpflegeprodukten, wie der Diabetes-Re- Produkte wie Cremes
port 2009 zeigt. Die bekannteste und am hdu- 041 otionen [Quelle:
figsten verwendete FuBBpflegemarke ist GEH-  GEHWOL-Diabetes-
WOL. Alle befragten Personen gaben sie bei  Report 2009]

Cremes/Balsam 24%

Lotion 24%

FuBbader 17 %

Sprays 9%

Salben 8%

Cremeschaume 7%

Pflaster - 4%
Puder - 3%
Seifen - 3%

Gels l 1%

Sonstiges 0%

Welche Darreichungsform
bevorzugen Patienten?
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Abb. 1

Trockene, rissige Haut
und iibermdBige
Hornhaut sind ein
typisches Bild bei Dia-
betikern.

[Quelle: Eduard
Gerlach GmbH]
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» Die oft geduB3erten Befiirchtungen, mit lipid-
reichen Externa die,Hautatmung’ zu behindern
oder die Warmeregulation zu beeintrachtigen-
sind unbegriindet: FiiBe atmen nicht! «

der Markenbekanntheit an. 96 Prozent der
Befragten bewerteten zudem die Pflegewir-
kung und 100 Prozent die Hautvertréglich-
keit mit sehr gut oder gut.

Die Ful3pflegecreme GEHWOL med Li-
pidro kommt beispielsweise den Pflegege-
wohnheiten und -beddrfnissen von Diabeti-
kern entgegen. Sie ist leicht zu verteilen, zieht
schnell und gut ein. Fir viele Patienten ist das
von Vorteil: Da sie korperlich eingeschrankt
sind, fallt ihnen das Cremen schwer.

Darlber hinaus lasst sich die Wirkung des
Pflegeprodukts durch das Zusammenspiel un-
terschiedlicher Inhaltsstoffe, die sich in einer
geeigneten Cremegrundlage (Emulsionstyp)
befinden, stets optimieren [2]. So wirken die
Kombination aus Harnstoff (Urea) und Allan-
toin, ein Wirkstoff der Rosskastanie, der Horn-
hautdicke entgegen. Gemeinsam normalisie-
ren beide Substanzen den Verhornungspro-
zess, beruhigen die Haut, [6sen bestehende
Verhornungen auf und machen rissige Haut
wieder geschmeidig. Harnstoff, Glycerin, das
wesentlich an der Hautelastizitat beteiligt ist,
und Algenextrakt binden das Wasser in tie-
feren Hautschichten und erhéhen die Haut-
feuchtigkeit — in einer hydrophilen Grundla-

ge mit hautfreundlichen Fetten wie Sanddorndl und Avocadodl als
Lipidspender.

Ferner haben mehrere Anwendungstests gezeigt, dass das Pfle-
geprodukt nachweislich tberméaRige Hornhaut reduziert. Schon nach
zwei Wochen erhohte sich der Feuchtigkeitsgehalt der Haut um bis
7uU 40 % [3]. Nach vier Wochen ging die Hornhaut um bis zu 36 % zu-
rick [4]. Mit einer barrierestabilisierenden FuBRpflege kénnen Diabeti-
ker zudem Ful3pilzinfektionen vorbeugen. Bei rund einem Drittel der
Patienten liegt eine solche Infektion aktuell vor [1].

Keine Beeintrachtigung natiirlicher Hautfunktionen

Eine kontrollierte Studie, die das proDerm Institut fur Dermatologi-
sche Forschung durchgefiihrt hat, und an der 20 Probanden mit ge-
sunder Haut teilnahmen, widerlegt zudem die weit verbreitete, aber
irrtdmliche Meinung, dass lipidhaltige Cremes die naturlichen Haut-

Gut gegen Hornhaut und trockene Haut

Diabetikern steht z.B. mit GEHWOL med Lipidro Creme ein Pfle-
geprodukt zur Verfiigung, das vor ibermaliger Hornhaut und
trockener, rissiger Haut schitzt. Die Inhaltsstoffe wirken kom-
plementar [2].

P Harnstoff und Allantoin reduzieren tbermaRige Hornhaut

P Harnstoff, Glycerin und Algenextrakt wirken hygroskopisch
und erhéhen den Feuchtigkeitsgehalt der Haut

P Sanddornél und Avocadodl dienen als Lipidspender

funktionen, vor allem deren Transpirationsfahigkeit und Warmeregu-
lation, beeinflussen [5].

,Die oft gedulerten Beflirchtungen, mit lipidreichen Externa die
,Hautatmung’zu behindern oder die Warmeregulation zu beeintrach-
tigen, sind unbegrindet: FiRe atmen nicht!’, betont der Dermato-
loge Prof. Dr. Wolf-Ingo Worrret von der Klinik fur Dermatologie und
Allergologie der TU Minchen [6].

Bei FulSpflegepréparaten mit
mehr oder weniger starken Fett-
anteilen kommt es zu dem ge-
winschten Effekt einer Okklusi-
on - unabhangig von der Darrei-
chungsform. Ganz wichtig: Der
Feuchtigskeitsverlust geht zu-
rlck, ohne dass die Haut versie-
gelt bzw. die Wasserabgabe un-
terbunden ist.
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