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Unterschied der modernen Wundversorgung zur traditionellen Versorgung

Merkmale der traditionellen Wundversorgung Merkmale der modernen Wundversorgung
z.B. Mull- Vlieskompressen, beschichtete Gazen Phasengerechte Wundversorgung mit entsprechenden
e Sollen viel Exsudat aufnehmen Produkten
e Fuhren aber zur Austrocknung der Wunde, dadurch e Aufrechterhaltung des feuchten Milieu
vermehrt Schorfbildung e Gewahrleistung des Gasaustausches
e Epithelzellenbildung wird blockiert e Schutz vor Sekundarinfektionen
e Kein ausreichender Schutz gegen das Eindringen von e Atraumatischer Verbandswechsel
e Bakterien

e \erbandwechsel meist traumatisch und schmerzhaft
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Produktgruppen der Modernen Wundversorgung

Hydrogele

e Zur Feuchthaltung bzw. Rehydration trockener
Wunden und freiligender Strukturen
(Sehnen, Knochen)

e Aufweichen von kleinen Nekrosen und Beldgen

e Bestehen zu 60 — 95 % aus Wasser

e Wirkungsdauer bis 3 Tage

e Sekundarabdeckung erforderlich

Alginate

e Produkt aus geziichteten Algen

e Enthalten Alginsdure und Calcium

e Bei stak bis maBig exsudierenden Wunden

e Eignen sich gut zum Auffillen von unterminierten,
tiefen, zerklufteten Wunden

e Sie passen sich sehr gut dem Untergrund an

Hydrofiberverband

e Besteht aus stark absorbierender
Natriumcarboxymethylcellulose

e Bei Aufnahme von Wundsekret Umwandlung in Gel

Silberhaltige Wundauflage

e Beiinfizierten Wunden, da bakterizide Wirkung

e Auch MRSA-wirksam

e Es kann zur Schwarzfarbung der Wunde kommen

e Nicht in Kombination mit Produkten auf Olbasis
verwenden

e Kann bis zu 7 Tage auf der Wunde verbleiben

e Sekundérverband nétig

e Auch als Kombinationsprodukt mit Aktivkohle
erhaltlich

e Bindet Gerliche

Polyurethanschaum

Bei stark bis maBig exsudierenden Wunden

Zum Teil mit Superabsorbern — konnen bis zu 30 fachen
ihres Eigengewichts an Flussigkeit aufnehmen

Schiitzen das frische Gewebe vor traumatischen
Einwirkungen und Infektionen von auBen
Luftdurchlassige Membran

Setzen starken Granulationsreiz

Gut unter Kompressionsverbanden zu verwenden

Kann bis zu 7 Tagen auf der Wunde verbleiben

Hydrokolloide

Semiokklusiver Wundverband bei maBig bis schwach
exsudierenden Wunden

Gelbildung bei Absorbtion des Exsudates, welches an
Eiter erinnert

Beim Wechsel ist eine Wundspulung erforderlich
Anbringung kérperwarm und Uber den Wundrand
hinaus

Kann bis zu 7 Tagen auf der Wunde verbleiben

Vakuum - Therapie

Wirkt durch Unterdruck auf die Wundoberflache
Durch das geschlossene System werden
Bakterien und Abfallprodukte abtransportiert
Schwammauflage auf der Wundoberflache reizt
zur Gewebsneubildung
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Der Verbandwechsel

Hygienische Handedesinfektion — auch wenn
Handschuhe getragen werden!

So wenig wie maglich — so oft wie notig!
Ziele des Verbandwechsels

- Wundkontrolle

- Wundbeurteilung / Therapieanpassung

- Vorbeugen der Einschleppung von Keimen
- Bek@ampfung einer bestehenden Infektion
- Schmerzvermeidung

Hintergrande zur praktischen Durchfihrung des Ver-
bandwechsels
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Die Wundversorgung ist Teil der medizinischen Behand-
lung und obliegt somit dem &rztlichen
Verantwortungsbereich

Die Durchftihrung der angeordneten Wundbehandlung
kann vom Arzt an qualifiziertes Pflegepersonal delegiert
werden (§63 3¢ SGB V)

e Fine entsprechende Ubertragung an einen
Leistungserbringer fur Hilfsmittel ist, unabhdngig von
der Qualifikation seiner Mitarbeiter, nicht vorgesehen

e Fur die pflegerische Leistung muss die erforderliche
Zulassung nach SGB Xl vorliegen

Fazit

e Die praktische Durchfihrung des Verbandwechsels
obliegt den Mitarbeitern des zustandigen
Pflegedienstes der der stat. Pflegeeinrichtung

e Bei der Durchftihrung der Verbandwechsel durch
Personen, welche die 0.g. Voraussetzungen nicht
erfullen, kénnte es bei Komplikationen oder
gesundheitlichen Schaden zu Haftungsansprichen
oder auch strafrechtlichen Konsequenzen kommen



Erndhrung bei Wundtherapie

Die richtige Erndhrung spielt bei der Wundversorgung
eine entscheidende Rolle, denn ein Ungleichgewicht in
der Versorgung mit Nahrstoffen kann die Wundheilung
negativ beeinflussen.

Beispiele des erhéhten Energiebedarfs

e Dekubitus sowie andere Wunden, Tumorpatienten
ca. 30 — 35 kcal pro kg Kérpergewicht am Tag

¢ hochgradige Verbrennungen, Polytraumen
ca. 35 — 45 kcal pro kg Kérpergewicht am Tag

EiweiBe

e Die Wundheilung ist ein energiefordernder Prozess
mit einem erhdhten Bedarf an Aminosauren / Eiweif3

e Sie sind die Bausteine der Gewebsbildung

e Bedarf bei der Wundheilung bis zu 1,5g pro kg
Korpergewicht am Tag

Fette
e Wirken gefaBerweiternd und entzindungshemmend

Vitamine / Spurenelemente

e Grundlagen fur den Stoffwechsel

e \Wunden fuhren zu Verlusten der Vitamine Uber das
Wundexsudat

e Zink spielt eine wichtige Rolle bei der EiweiBsynthese

Die Anpassung des Ernghrungsplanes an die individu-
ellen Bedurfnisse des Patienten/Patientinnen lasst sich mit
entsprechenden Trinknahrungs-Produkten oder Spezial-
Sondennahrungen gut realisieren.

Hier gibt es eine grof3e Palette an u.a. eiweil3reichen Pro-
dukten, welche eine bedarfsorientierte Nahrstoffaufnahme
gewabhrleisten und die Wundheilung somit positiv beein-
flussen.
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EIN UNTERNEHMEN DER AU*\LIUM GRUPPE
E Heimbeatmung

.
ﬁ Mobile Beatmung
. P Inhalations- und Atemtherapie

n Tracheostomaversorgung

W Parenterale Erndhrung

V Wundversorgung und -beratung _.a Padiatrie

). 88 Dienstleistungen und Schulungen

.
i! Schlaftherapie m} Ambulante Desinfektion durch Kaltnebel
Im Dienst unserer Kunden. Jederzeit. _

WKM Medizintechnik GmbH

Zentrale
Dr.-Rank-StraBBe 8 - 82275 Emmering - T 08141 2297-0 - F 08141 2297-111 - info@wkm-medizintechnik.de

Buro Nurnberg v
T091198118-0-F091198118-11 - info@wkm-medizintechnik.de N WKM

WKM - Medizintechnik und Sauerstoff-Therapie GmbH EIN UNTERNEHMEN DER AUILIUM GRUPPE
Metzingen - T 07123 97271-0 - F 07123 97271-29 - bw@wkm-medizintechnik.de www.wkm-medizintechnik.de



