Informationen fur Patientinnen und Patienten

Ulcus C{“.[i?n

Bewegung beim Ulcus cruris venosum

WAS KANN ICH TUN?

LIEBE PATIENTIN, LIEBER PATIENT;

Bis zu 2% der deutschen Bevdlkerung sind
von einem Ulcus cruris venosum (UCV), um-
gangssprachlich einem ,,offenen Bein”, be-
troffen. Verursacht wird ein Beingeschwiir
in erster Linie durch Gefallprobleme. Kor-
perliche Bewegung und sportliche Ubun-
gen kénnen den Heilungsprozess bei offe-
nen Beinen deutlich beschleunigen. Mit
dieser Informationsschrift mochten wir
Ihnen einige praktische Tipps aufzeigen.
Wenn Sie mehr Uiber diese Erkrankung wis-
sen, werden Sie besser damit umgehen
kdénnen.

AUF EINEN BLICK: BEWEGUNG

e Die Wirkung der Kompression (d.h.
durch den Druck von aufen werden
das Gewebe und die Venen zusam-
mengepresst) wird unter Bewegung
enorm erhoht, wodurch die Wunde
schneller abheilen kann.

e Der Stau in den Beinen wird schneller
abgebaut, wenn Sie sich korperlich
betatigen.

e Somit ist es ratsam, sich taglich 30
Minuten zu bewegen, um die Wa-
denmuskulatur zu aktivieren
(z. B. in Form von Spaziergange).

e Bei einer Wundinfektion sollten Be-
wegungsibungen nur nach arztlicher
Riicksprache erfolgen.

WARUM IST BEWEGUNG WICHTIG?

Regelmalige Bewegung bei einem offenen
Bein birgt viele Vorteile und ist somit eine
wichtige Saule der Therapie. Zusatzlich
wird die Wirkung der Kompression unter
Bewegung enorm erhoht. Gerade zu Thera-
piebeginn, wenn das Ziel darauf liegt, den
Stau in den Beinen schnell abzubauen,
sollte bei angelegtem Kompressionsver-
band Venensport betrieben werden, um
die Entstauung zusatzlich zu unterstiitzen
und zu beschleunigen.

Somit ist es ratsam, taglich 30 Minuten
Sport zu machen oder korperliche Aktivitat
in den Alltag einzubauen, um die Waden-
muskulatur zu aktivieren. Vermeiden Sie
haufiges Sitzen und Stehen sowie Kraft-
sport und bevorzugen Sie stattdessen Lau-
fen und Liegen.

Bitte beachten Sie, dass Sie, wenn Sie eine
Wundinfektion haben, gesteigerte korper-
liche Aktivitait vermeiden sollten, damit
sich bakterielle Erreger nicht Uber die
Lymph- und BlutgefalRe im Korper ausbrei-
ten konnen. Sie sollten das Ausmald der
korperlichen Aktivitat im Falle einer Wund-
infektion daher immer arztlich abklaren.



Ubungsvorschlige

Die folgenden Ubungen kommen zur Unter-
stitzung der Wundheilung in Frage. Bitte be-
sprechen Sie mit lhrem Arzt oder Ihrer Arztin,
welche Ubungen sich fiir Sie eignen und in wel-
chem Umfang Sie diese durchfiihren sollten:

Spaziergange

Treppensteigen

Nordic Walking

Wadenheben

Sitzend mit FuBspitze und Waden ab-
wechselnd den Boden berihren
Stehend an einer Tischkante festhal-
ten und Gewicht von den Fersen auf
die FuBspitzen verlagern
Beckenheben im Liegen: Hande im
Liegen hinter dem Kopf verschranken,
Beine aufstellen, dann Gesalmuskeln
anspannen, dabei das Becken anhe-
ben und ausatmen, anschlieRend Be-
cken wieder senken, kurze Entspan-
nung und einatmen

Den FuR (ber einen runden Gegen-
stand abrollen (z.B. Flasche, Holzstab)
Mit dem FuB nach Gegenstdanden grei-
fen (z. B. Stift oder Tuch)




MEHR INFORMATIONEN

Hinweis: Diese Informationen dienen zur Unterstlitzung der Patientenaufklarung und ersetzen
nicht die persénliche Aufklarung durch lhren Arzt oder lhre Arztin. Sprechen Sie mit lhrem Be-
handler oder Ihrer Behandlerin tber individuelle Méglichkeiten, die zur Heilung Ihrer Wunde
durch Bewegung beitragen.

Diese Patienteninformation beruht auf der S3-Leitlinie , Lokaltherapie chronischer Wunden bei
Patienten mit den Risiken periphere arterielle Verschlusskrankheit, Diabetes mellitus, chroni-
sche venose Insuffizienz” von 2017 sowie der Leitlinie ,,Medizinische Kompressionstherapie
der Extremitaten mit Medizinischem Kompressionsstrumpf (MKS), Phlebologischem Kompres-
sionsverband (PKV) und Medizinischen adaptiven Kompressionssystemen (MAK)“ von 2018
der AWMF (Arbeitsgemeinschaft der Wissenschaftlichen Medizinischen Fachgesellschaften e.
V.
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