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Gesundheit

Fir Menschen mit Lymphoédemen, Lipédemen
und verwandten Erkrankungen

2. Jahrgang

Lymphologische
Kompressions-

versorgung

ziertes Einbahn-GefaBsystem, das von

vielen Faktoren — physischen, psychi-
schen und anderen — beeinflusst wird und
noch lange nicht in seiner Komplexitét er-
forscht ist. Seine wichtigste Aufgabe ist, die
lymphpflichtige Last” aus dem Gewebe
abzufiihren (, drainieren”) und in die Blut-
bahn einzuleiten. Fir die Entstehung der
lymphpflichtigen Last sind hauptsachlich die
beiden Vorgénge , Ultrafiltration” und ,Re-
sorption” verantwortlich. Durch die Ultrafil-
tration gelangt Fllssigkeit (zur Versorgung
der Zellen mit Nahrung, Sauerstoff etc.) aus
den feinsten arteriellen BlutgeféBen in den
Zwischenzellraum (,,Interstitium®). Die Re-
sorption beférdert Fliissigkeit (Kohlendioxid
und andere Abbauprodukte) aus dem Inter-
stitium in die vendsen BlutgefaBe zuriick. Es
wird immer mehr Flissigkeit ultrafiltriert als
resorbiert. Aufgabe des LymphgefaBsystems
ist es, die Differenzmenge abzufiihren.

Das Lymphsystem ist ein hochkompli-

Und damit sind wir an dem Punkt ange-

langt, warum bei der Behandlung von

Lymphddemen die Kompression unabding-

bar ist: Sie steigert ndmlich den Druck im

interstitiellen Gewebe. Damit erfillt die

Kompression eine Vielzahl von Funktionen

gleichzeitig:

* Sie wirkt der Ultrafiltration entgegen, es
gelangt weniger Flissigkeit ins Gewebe.

® Sie unterstiitzt die Resorption, es wird
mehr Flussigkeit aus dem Gewebe in die
venosen BlutgefaBe ,gepumpt”.

® Sie verringert den Abstand der Blutge-
faBe zu den Zellen (, Transit- oder Diffu-
sionsstrecke”), die damit besser mit le-
benswichtigen Stoffen versorgt und von
Abfallprodukten befreit werden.

© Sie verbessert die Funktion der Klappen

Flachstrick-
technik

und der Strémungsverhdltnisse in den
LymphgefaBen und Venen und damit den
lymphatischen und vendsen Abfluss.

* Sie verteilt das Odem tiber eine groBere
Flache, wodurch wesentlich mehr Blut-
und LymphgefdBe am Abtransport der
Flussigkeit beteiligt werden.

* Sie wirkt dem ,Volllaufen” des Odems
durch die Schwerkraft entgegen.

© Sie aktiviert die Muskel- und Gelenk-
pumpe und verbessert dadurch den ve-
nosen und den lymphatischen Abfluss
entgegen der Schwerkraft.

© Der oberflachliche Massageeffekt des
Kompressions-Gestrickes regt die Mik-
rozirkulation an, der Stoffaustausch der
einzelnen Korperzellen wird intensiviert.

Wie man sieht, ist die Kompression ein
wahrer Tausendsassa! Und damit kommen
wir zu der Frage, wann die Kompression
getragen werden muss. Die Antwort lautet
ganz einfach: AuBer nachts immer!

In der letzten Ausgabe von LYMPHE &
Gesundheit haben wir gelernt, dass nach
Abschluss der , Entstauungsphase” —wenn
also das Odem nicht mehr weiter reduziert
werden kann — das erreichte Ergebnis mit-
hilfe einer maBgefertigten Kompressions-
versorgung (,,Flachstrickstrumpf”) so gut
und so lange wie méglich erhalten werden
soll (,Erhaltungsphase”). In den meisten
Fallen bezeichnet die Erhaltungsphase
die Zeit zwischen zwei stationdren Reha-
MaBnahmen. Und dafiir sieht das Gesetz
einen Zeitraum von mindestens vier Jahren
vor. Daraus wird ersichtlich, wie wichtig es
ist, dass die Kompressionsversorgung be-
darfsgerecht gewahlt und , wie eine zweite
Haut"” passen muss.
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Die Kompressionsversorgung ist ein medizi-
nisches Hilfsmittel, sie kann vom Arzt verord-
net werden und wird von den gesetzlichen
Krankenkassen bezahlt. Die Verordnung von
Hilfsmitteln belastet nicht das Budget (RLV)
des Vertragsarztes. Er darf sie aber nicht zu-
sammen mit Arznei- oder Heilmitteln (Ma-
nuelle Lymphdrainage — MLD — etc.) auf
einem Rezept verordnen. Wichtig ist, dass er
auf dem Rezept oben rechts das Feld Nr. 7
ankreuzt. Die Verordnung einer Kompressi-
onsversorgung ist recht kompliziert.

Der Arzt muss eine Vielzahl von exak-
ten Angaben machen:

Diagnose

Anzahl der Versorgungsteile

MaBanfertigung, Flachstricktechnik

Kompressionsklasse (welcher Druck)

Ausfiihrung:
Lange der Versorgung
Hosenvarianten:
Strumpfhose ,AT", Radlerhose ,ET",
Caprihose ,CT")
Zwei- bzw. mehrteilig (z. B. AD + (T,
AG + ET)

Zusatze:
Schrage Abschlisse
Zusatzliche Einkehren (z. B. an Kno-
chel oder Kniekehle)

Erst-, Wechsel- oder Nachversorgung:
Erstausstattung (zwei Versorgungen
mdglich: eine zum Tragen, die ande-
re zum Trocknen nach dem tdglichen
Waschen)

Nachversorgung (jeweils immer nach
max. 6 Monaten)

Nach- und Wechselversorgung (ein-
mal im Jahr als Jahresversorgung)

f
\
Bildquelle: Www.ot—buf::l‘.de5 /
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1 lymphologische Kompressionsstrumpfhose mit individuell erf. Zusétzen, MaBanferti-

gung, KKI. 2, Flachstricktechnik

Diagnose: Lipddem Typ 2 mit sek. Lymphddem St. 1

Lymph. Kompressionsvers., 2-tlg, bestehend aus:
1 P. Striimpfe AD schrage Abschliisse, Haftrand, 1 Caprihose CT, MaBanfertigung, KKI.

2, Flachstricktechnik

Diagnose: sek. Lymphddem St. 2 bei Z. n. Prostata-Ca.

Als nachstes folgt der Weg zum Fach-
handler (Sanitatshaus bzw. Apotheke),
der die Verordnung bearbeiten soll. Er
hat folgendes zu tun:
Er wird Sie aufklaren dber
lhre Erkrankung (+ Herstellerinfos)
Die weitere Therapie (MLD mit Banda-
gierung — warum etc.)
Flachstrick — was ist das und warum
diese Art
{iber den weiteren Ablauf (Kostenvor-
anschlag etc.)
Sie werden einige Fragen beantworten —
die sog. Anamnese (Zustandserhebungs-

Bildquelle: www.ot-bufa.de

bogen). Evtl. Zusatzerkrankungen und
lhr Beruf sind fiir den Versorger wertvolle
Informationen fiir die spatere Versorgung.
Fotodokumentation — teils von den
Krankenkassen gefordert.
Umfangsdokumentation der HautmaBe
fiir eine Dokumentation des Verlaufs
Festlegung der individuellen lymphologi-
schen Versorgung

Ausfihrung (einteilig oder mehrteilig)

Evtl. erforderliche Zusatze (Einkehren

an Knochel oder Kniekehle)

Wahl des Herstellers

Qualitat

Farbe
Ggf. Rlicksprache mit verordnendem Arzt,
falls Ihre Anpasserin (,Bandagistin”) eine
andere Variante vorschlagen sollte.
Kostenvoranschlag an die Krankenkasse
senden

Nachdem der Fachhandler die Kos-
tenzusage der Krankenkasse erhal-
ten hat, nimmt er das Anmessen vor.
Auch hier ist einiges zu beachten:
Der richtige Zeitpunkt des Anmessens:
Unmittelbar nach der MLD
Nach Abnahme des LKV (und nach
Bewegungstherapie mit LKV!)
Morgens nach dem Aufstehen
Ort des Anmessens:
In Physiotherapiepraxis — danach LKV
Im Sanitdtshaus (Bandagierung da-
nach?)



Hausbesuch (Bandagierung danach?)
Ggf. Anamnesebogen vervollstandigen
Evtl. weitere Fotodokumentation (z. B. bei Veranderung zu Erst-
kontakt)
Anmessen der Versorgung mit Dokumentation der
HautmaBe / Kdrpermale
Lymphologische bzw. ,Unter-Zug”-MaBe, nach denen Ihre
Versorgung gestrickt wird.
Eine lymphologische Kompressionsversorgung wird ,unter Zug”
gemessen — somit wird Ihre Bestrumpfung absichtlich kleiner
als beispielsweise Ihre Beine. Betroffenen mit Lipddem kann das
Anmessen unangenehm bis schmerzhaft sein — keine Angst, die
Versorgung tut beim Anziehen oder wenn sie angezogen ist, nicht
weh — dann haben wir flachigen Druck.

Dann lauft hinter den Kulissen im Fachhandel folgendes ab:
Kontrolle des MaBblattes
Korrekt?
Komplett?
Bestellung mit Lieferdatum
Wareneingangskontrolle
Korrekt (Qualitat, Farbe, Zusatze?)
Komplett (bei mehrteiligen Versorgungen)
Terminvereinbarung flir Anprobe

Bei Anprobe bzw. Abgabe der Versorgung ist zu klaren:
Wann
Unmittelbar nach der MLD
Nach Abnahme des LKV (und nach Bewegungstherapie mit
LKV!)
Morgens
Wo
In der Physiotherapiepraxis
Im Sanitatshaus
Hausbesuch
Einweisung in An- und Ausziehtechnik (ggf. mit An- bzw. Aus-
ziehhilfen und mit Gummihandschuhen)
Einweisung in Hautpflege, Handhabung, Waschen der Versorgung
Anprobeprotokoll
Fotodokumentation
Evtl. einzuarbeitende Pelotten anzeichnen und Versorgung wie-
der an Hersteller schicken — Anprobe etc. wie zuvor beschrieben

Und wenn dann alles in Ordnung ist, folgt die Empfangs-
bestatigung / Patientenerkladrung fiir lhre Versorgung:
Mit lhrer Unterschrift bestatigen Sie
Empfang der Versorgung
Einweisung (wie zuvor beschrieben) in:
An- und Ausziehtechnik
Handhabung und Pflege
Anprobeprotokoll
Passform der einzelnen Bereiche (FuBlange, Beinlange etc.)
Riickmeldung bei (Passform)Problemen
sofort bzw.
innerhalb von 7-10 Tagen — Sie wissen spatestens nach drei-
bis funfmaligem Tragen (und Waschen ©), ob Ihr Teilchen
passt oder nicht
Vereinbarung ,Nachsorgetermin® zum Einholen des endgiilti-
gen Passform-OK's
telefonisch (mit Datum und Uhrzeit)
personlich (falls es Unklarheiten gibt, Mangel bei Passform
oder Probleme beim An- / Ausziehen)

Wie oft und wann soll die lymphologische Versorgung
verordnet werden?

Wechselversorgung (baldmdglichst nach der Erstversorgung)
sobald Sie sicher sind, dass Sie Ihre Erstversorgung anziehen
und tragen kénnen und dies auch wollen

Nachversorgung
spatestens nach 6 Monaten
sofort, bei:

Gewichtsveranderungen
(abca. +/-8-10kg)
Umfangsveranderungen
(kontrollieren Sie Ihre eigenen MaBe!)
Therapiepause MLD
(nach Ende des Regelfalls etc.)
ermlidete Kompressionsversorgung (Verschlei etc.)

Nach- und Wechselversorgung (zeitgleich bzw. unmittelbar

nacheinander)
spatestens nach 12 Monaten

Wie Sie sehen, ist die ganze Prozedur sehr aufwandig. Als Patientin
bzw. Patient haben Sie das Recht auf kompetente Unterstiitzung
durch das Fachpersonal (Sanitatshaus bzw. Apotheke).

Darauf sollten Sie unbedingt bestehen:
Dass das Fachpersonal lhre Probleme mit der Versorgung ernst
nimmt, weil den ,Anpassern” nur die optische Beurteilung
maglich ist (was Sie spliren, kann ja niemand sehen!).
Sie sollten méglichst immer den gleichen Ansprechpartner haben,
von dem auch evtl. Passformprobleme bearbeitet werden.
Folgender Service ware sinnvoll:
telefonische / schriftliche Erinnerung an eine mdgliche Nach-
versorgung nach 6 Monaten.
Aktionen fir ,Ihre” Produkte — z. B. Paketpreis bzw. Angebote
fir Pflegeprodukte, Gummihandschuhe, Waschmittel, etc.

Warum ,flachgestrickt”?

Was heiBt ,flachgestrickt” und warum geht's nicht mit den diin-
nen ,Venenstrimpfen”? Alle Kompressions-Gestricke bestehen
aus drei Faden und man unterscheidet zwischen , rundgestrickt”
und , flachgestrickt”. Kennen Sie noch die gute alten , Stricklies|”?
Stellen Sie sich das gleiche Prinzip nur viel groBer vor, dann ha-
ben wir den sogenannten Zylinder einer Rundstrickmaschine. Am
Kndchel wie am Oberschenkel hat ein Rundstrickstrumpf die glei-
che Maschenanzahl. Umfangsveranderungen und Druckverlauf
werden Uber die Spannung der Faden und somit die GroBe der
Masche reguliert. Kleiner Umfang = kleine Maschen, groBer Um-
fang = groBe Maschen. Es &ndert sich nur die MaschengroBe, die
Maschenanzahl bleibt immer gleich.

Wenn Sie stricken und in Hin- und Rickreihen arbeiten, schlieBen
Sie zum Schluss die Nahte und Ihr gutes Stiick ist fertig. Flachge-
strickte Versorgungen werden auch in Hin- und Rickreihen und
einzelnen Teilen gefertigt. Die GroBe der Maschen bleibt gleich,
Umfangsveranderungen werden (ber die Anzahl der Maschen re-
guliert. Kleiner Umfang = wenig Maschen, groBer Umfang = viele
Maschen. Die MaschengréBe bleibt immer gleich, die Maschen-
anzahl andert sich je nach Bedarf (in jeder Reihe). So kdnnen auch
groBe Umfangsunterschiede passformgenau versorgt werden.

Denken Sie nun an die oft auBergewshnlichen Beinformen, mit de-

nen wir es bei Odemen zu tun haben. Wie kénnte da ein Strumpf
passen, wenn von oben bis unten mit der gleichen Maschenzahl
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gearbeitet wurde? Rundstrickware ist re-
lativ diinn und elastisch. Fir die meisten
Venenerkrankungen sind diese Materi-
aleigenschaften gewollt, aber ein Odem
kann damit nicht ,gehalten” werden! In
Flachstricktechnik kann jeder Umfang auf
den Millimeter genau versorgt werden. Die
Kompressionsversorgung bildet dann eine
stabile Wand, die bei ruhender Muskulatur
einen relativ geringen ,Ruhedruck” aus-
ibt, aber der sich anspannenden Musku-
latur einen wesentlich hoheren , Arbeits-
druck” entgegensetzt. Und genau das ist
es, was in der Odemtherapie benétigt wird!

Flachgestrickte Materialien sind starker,
kompakter und somit auch strapazierfahi-
ger als rundgestrickte. Mit ihnen konnen
ein gleichmaBiger und flachiger Druck er-
Zielt und einschniirende Falten vermieden
werden. Durch die offenporige Struktur der
groberen Strickart kommt mehr Luft durch
das Gestrick an die Haut, Sie schwitzen
weniger. Auch wenn es fir Laien oft nur
schwer vorstellbar ist, Flachstrick ist leich-
ter an- und auszuziehen als Rundstrick.

Zusatze

lhre lymphologische Kompressionsversor-
gung sollte schrage Abschliisse* ha-
ben. Dadurch wird zirkuldres Abschniiren
verhindert und Uberquellen von Gewebe
minimiert. Teilweise kann gewahlt werden,
wie schrag der Abschluss gestrickt werden
soll / kann. An folgenden Abschliissen ist
dies moglich und sinnvoll:

Distaler Strumpfabschluss, also an der
FuBspitze (Ausnahme: beim Lipddem
ohne jegliche Lymphproblematik kann
dieser Abschluss gerade sein). Anato-
misch besser sitzt stets der schrdge Ab-
schluss, denn auch der Verlauf unserer
Zehen ist schrdg. Lagert sich bei lhnen
bereits im FuBrlicken Flissigkeit ein,
muss der Abschluss schrdg sein.
Proximaler Strumpfabschluss, also wo
der Strumpf endet (AD unterhalb des
Knies bzw. AG unterhalb der Leiste)
Taille: dies ergibt sich durch unterschiedli-
che Leibteillangen vorn und hinten

* muss so bestellt werden — nachtraglich nicht mehr méglich
** kann so bestellt, aber auch nachtrdglich eingearbeitet / geandert werden

Bereich Rist / Knochel (,,Y"-Bereich):

Ein ,Mehr” an Einkehren bei ,Y"* bzw.
diese besondere Ausarbeitung der Fer-
se* verhindert Materialstau und reduziert
die Faltenbildung in diesem Bereich auf ein
Minimum. Zusatzlich kann dieser Bereich
auch mit Futterstoff** unterlegt (Abb. 4)
und / oder mit einer diinnen Schaumstoff-
pelotte abgepolstert™* werden.

Bereich Kniekehle (, E"-Bereich):

Auch in diesen Bereich kann durch Einstricken
von Einkehren eine anatomisch abge-
winkelte Form™* (Abb. 5) gestrickt werden.
Meist sind mindestens zwei Ausfiihrungen
von Abwinkelung mdglich (Standard und
maximale Abwinklung fir z. B. Rollstuhl-
fahrer). Ihr Nutzen ist wie bei den Einkehren
bei ,Y". Auch hier kann das Einndhen von
Futterstoff** die Haut in diesem empfind-
lichen Bereich beruhigen und ein zusétzli-
ches Schaumstoffpolster** (z. B. von
Juzo, lose oder in eine Tasche eingelegt oder
fest eingendht) Entlastung schaffen.

Leistenbereich:

Hersteller von kurzziigigen Qualitaten
bieten die Mdglichkeit, das Material im
oberen Oberschenkelbereich (Oberbein-
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Sprechen Sie doch einfach mal Thren Facharzt daraufhin an.
In berechtigten Fallen tbernehmen namlich die Kassen die
Kosten lhres Heimgerdtes

Sie konnen dann, wann immer Sie wollen, etwas Gutes
fr Ihre Gesundheit tun. Und das Schone dabei ist:
Es tut wunderbar gut!

Unsere Modelle sind ausgereift und werden Ihnen

viele Jahre lang gute Dienste leisten. Richtig angewandt,
helfen Sie in vielen Fallen, die Kosten fir andere
Therapien spirbar zu reduzieren.

Fur die Kompressions-Therapie von Lip- und Lymphodemen
sind unsere Lympha-Press Gerate ideal, wahrend sich

unsere Phlebo PRESS Gerate speziell bei der Behandlung
vends bedingter Erkrankungen auszeichnen.
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medizinische Produkte KG L g
HauptstraBBe 10 . — -
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Telefon 0 91 41 - 85 46-0 go=

www.villa-sana.com

Auf Wunsch iibernehmen wir fiir Sie die gesamte Antragabwicklung bei lhrer Krankenkasse. Kostenlos.
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Abb 4: Futterstoff bei ,Y"

erh6éhung™) hoéher zu stricken. Dies kann
eine Optimierung im schragen Verlauf des
Strumpfes / der Strumpfhose im Leistenbe-
reich bewirken.

Haftrandvarianten:

Fragen Sie nach der stabilsten Variante!
Hibsche Spitzenhaftrander sind nur selten
zuverlassig, sie kippen / rollen nach unten
und schniiren den Lymphfluss gnadenlos ab!

Besondere Materialzusam-
mensetzungen:

Jeder Hersteller verwendet seine eigene
JRezeptur” fir jede seiner Qualitaten.
Manche verwenden nur synthetische Zu-
taten (z. B. mediven mondi, mediven 550),
manch anderer verstrickt noch Naturfasern
wie z. B. Viskose und Baumwolle (z. B. Juzo
Expert Cotton mit 100 % Baumwolle di-
rekt auf der Haut). Sogar antibakterielles
Silber kann inzwischen so verarbeitet wer-
den, dass Betroffene davon profitieren. Der
auf die Hautflora abgestimmte Silberanteil
stellt das Gleichgewicht entziindeter und
irritierter Haut wieder her und schiitzt vor
weiteren Infektionen. Der antibakterielle
Effekt entsteht durch freigesetzte positiv
geladene Silberionen, die Bakterienzellen
auf der Haut eliminieren. z. B. Staphylococ-
cus aureus und Staphylococcus epidermidis
treten bei geschadigter Haut vermehrt auf.
Dies ist eine medizinische Indikation und
somit verordnungsfahig — es muss dann
mit auf dem Rezept vermerkt sein.

Selbst wer keine Hautprobleme hat, spirt
ganz deutlich die temperaturausgleichende
Wirkung — warmend im Winter und kih-
lend im Sommer! Selbstverstandlich ist dies
keine medizinische Indikation (somit keine
Leistung fir die Kasse), aber fragen Sie Ih-
ren Fachhandler, fir welchen Preis Sie sich
diesen Zusatznutzen und somit héheren Tra-
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Abb 5: Anatomische Abwinkelung
am Knie

gekomfort selbst gdnnen kdnnen. Zusétzlich
verringert Silber unangenehmen Geruch,
weil es Korpergeruch erzeugende Stoffe
wie Ammoniak und denaturierte Proteine
bindet. Der von Juzo verwendete X-Static
Silberfaden ist ohne chemische Zusatze mit
reinem Silber hergestellt, bleibt dauerhaft
im Gestrick und die Wirkung halt an, solan-
ge die Versorgung getragen wird (Abb. 6).

Was machen Sie, wenn es
warm ist im Sommer?

Gerade dann ziehen Sie lhre Versor-
gung an! Bei Warme dehnen sich GefaBe
aus. Aber Sie wissen aus eigener Erfahrung,
dass lhnen der Sommer mit seinen hohe-
ren Temperaturen eher Probleme macht.
Mein Tipp wenn’s mal heiB wird: Feuchten
Sie lhre angezogene Versorgung an — den
Bereich Kndchel aufwarts bis ca. Wade
mit einer Sprihflasche gefillt mit Wasser
gut durchfeuchten. Sie spliren sofort ei-
nen kihlenden und erleichternden Effekt.
Verlangern und intensivieren kann man es
durch spezielle Sprays, die dann zusatzlich
auf den feuchten Strumpf gespriiht werden
(z. B. mediven FRESH).

Haben Sie Mut zu Farbe!

Viele von Ihnen tragen meist die neutra-
len hautfarbenen Striimpfe oder im Winter
auch mal eine schwarze Kompressions-
strumpfhose. Bei zwei Versorgungen pro
Jahr muss es ja farblich immer passen —
wenn’s mal bunt sein soll, kann eine farbi-
ge Feinstrumpfhose driiber getragen wer-
den. Inzwischen gibt es aber schone dunkle
Strumpffarben wie Grau- und Blauténe.
Wer es noch bunter mag, findet bei Juzo
neben einem mittleren Blauton sogar rot
und neu in diesem Jahr ,,pink” — trauen Sie
sich doch einfach mal bei Ihrer nachsten
Bestrumpfung.

Bildquelle: www.juzo.com

Abb 6: Gestrick mit X-Static Sil-
berfaden von Juzo

Und noch etwas, woriiber niemand
mit lhnen spricht: Welche Unterwa-
sche?

Bitte keine Boxershorts (zu viel Material
liegt dann in Falten). Keine glatte Oberfla-
che wie Seide oder Microfaser (je glatter
die Oberflache, desto mehr tendiert das
Leibteil zum Abrutschen). Je kleiner Ihr
LDarunter”, desto mehr Kompressions-Ge-
strick auf der Haut = mehr Halt des Leib-
teils und mehr Mikromassage = hohere
Mikrozirkulation.

Wie wasche ich meine lymphologi-
sche Kompressionsversorgung?
Wichtig ist vor allem taglich. Unsere Un-
terwasche wechseln wir inzwischen auch
taglich. Wenn die Temperaturen im Som-
mer auf dber 30 °C steigen, mag kaum
jemand seine Strumpfhose / Striimpfe
noch einen zweiten Tag tragen... Nach
dem Ausziehen geht das Gestrick nicht in
die urspriingliche Form zuriick — wie alle
elastischen Materialien, die wir als Klei-
dungsstiicke kennen. Hier sprechen wir
jedoch nicht von einer modischen Feins-
trumpfhose, die ein paar Falten wirft, son-
dern von einem medizinischen Hilfsmittel
als Element einer Therapie. Und optimale
Therapie kann ein Kompressions-Gestrick
nur leisten, wenn es durch das Waschen
seinen Ursprungszustand und seine volle
Spannkraft zurlickerhélt.

Durch das Waschen werden die Rlckstan-
de der Haut (Hautschiippchen, SchweiB,
Talg etc.) entfernt — daher bitte Kompres-
sions-Gestricke stets von links (mit der In-
nenseite nach auBen) waschen. Wenn Sie
die Bestrumpfung in ein Waschenetz ge-
ben, darf sie in die Waschmaschine — bei
max. 40 °C und mit Feinwaschmittel. Bitte
verwenden Sie weder Vollwaschmittel (ent-
halt Bleichmittel und die Farbe ,blutet”
aus) noch Wollwaschmittel oder Weich-
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spller. Letztgenannte legen sich um die Fasern und das Material
ist nicht mehr so atmungsaktiv. Sie schwitzen dann mehr in lhrer
Kompressionsversorgung. Langfristig gesehen zerstért es auch den
Elasthan-Faden.

Selbstverstandlich kénnen Sie auch Handwasche machen — aber
wie lange dauert Handwasche und wie lange eine Maschinenwa-
sche? Je Ofter Maschinenwasche, desto besser fiir lhre Kompres-
sionsversorgung. Verwenden Sie am besten Spezialwaschmittel —
jeder Hersteller bietet eines an — fir elastische Gestricke (Abb. 7).
Spllen Sie die Versorgung dann griindlich mindestens 2-3 Mal und
driicken es danach aus. Bitte nicht wringen! Man ist sehr versucht,
das viele kraftige Material im Waschbecken auszuwringen — aber
es ist kein Putzlappen! Legen Sie die feuchte Versorgung auf ein
groBes Handtuch, am besten noch eines obendrauf und rollen Sie
es ein. Ziehen Sie die Versorgung in feuchtem Zustand in Form. Bitte
lassen Sie sie nicht nass oder feucht liegen, sondern hangen Sie Ihre
Strimpfe auf. Jedoch bitte nicht direkt auf die Heizung und auch nie
in die direkte Sonne legen!

Wie lange konnen Sie lhre alten Strumpfhosen noch an-
ziehen?

Endlich haben Sie lhre neue Versorgung und spiiren nicht nur beim
Anziehen den Unterschied. Aber was nun mit den ,alten”? Weg-
werfen? Ich rate Ihnen: Nein.

Aber tragen Sie hauptsachlich stets lhre aktuellste Versorgung und
wenn es mal gar nicht anders geht, kdnnen Sie lhre alte zwischen-
durch auch mal anziehen. Bevor Sie gar keine Versorgung tragen,
lieber die erm(idete alte! Auch fiir den Fall, dass Sie voriibergehend
gehandicapt sind (z. B. Verletzung an Arm oder Hand, Rheuma-
schub in der Hand oder an einem anderen Gelenk, das beim Anzie-
hen beteiligt ist, 0. &.) und die neue
knackige Strumpfhose nicht anzie-
hen kénnen — die ,ausgeleierte”
bringen Sie vielleicht alleine ran.
AuBerdem lassen sich verbrauch-
te Hosenversorgungen wunder-
bar in Radlerhosen umwandeln
(entweder beim Hersteller &ndern
lassen — gegen Berechnung) oder
abschneiden: Perfekt, wenn Sie
auf Reha gehen oder sich in Ihrer
Physiotherapiepraxis bandagieren
lassen. Die Lymphologische Kom-
pressionsbandagierung ldsst sich
so besser fixieren und es kann evtl.
auf die Bandagierung von Hiifte /
Bauch verzichtet werden.

Worauf Sie achten sollten:

Stimmt der Druck von auBen — ,passt” die Kompressionsversor-
gung —, dann lagert sich keine Fliissigkeit ein. Natirlich nur, solan-
ge die Versorgung getragen wird. Auf den Punkt gebracht: , Druck
von auBen verhindert, dass es wieder dick wird!” Ein Schwamm
kann sich nicht vollsaugen, wenn Sie ihn in lhrer Hand fest zusam-
mendriicken und die Hand ins Wasser halten. Und so kénnen Sie
es sich stark vereinfacht vorstellen. Und nun kommt es auch auf
den richtigen Druck an — driicken Sie zu wenig, kann sich ,lhr
Schwamm™ trotzdem vollsaugen.
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Ist die Kompression zu gering (zu geringe Kompressionsklasse, zu
wenig Zug beim Messen), das Material zu elastisch (zu elastische
Flachstrickware oder gar Rundstrick), dann ,lagern” Sie ein: lhr
Odem verschlechtert sich. Ist die Kompression zu hoch (zu hohe
Kompressionsklasse, zu viele Lagen Ubereinander, zu viel Zug beim
Messen), kann es zu Durchblutungsstérungen bis hin zu Schmer-
zen (vor allem im Ruhezustand) und zu Abschnirungen kommen.
Auch das wiederum kann das Odem verschlechtern.

Zu einer Verschlechterung des Odems kann es auch kommen,
wenn |hre Versorgung nicht richtig passt. Hierzu zahlen die vor-
genannten falschen Druckverhaltnisse. Diese kdnnen jedoch auch
entstehen, wenn die Versorgung nicht richtig angezogen ist. Uber-
dehntes Material hat keine ausreichende Kompression und das da-
bei zwangslaufig tberschiissige Material wirft Falten und schnirt
ab. Material, das nicht genug nach oben modelliert wird, erzeugt
partiell zu viel Druck und fiihrt zu Abschniirungen. Zwangslaufig
erscheint dann die Versorgung zu kurz.

Lassen Sie sich daher — vor allem bei lhrer ersten Versorgung — das
Anziehen im Fachhandel zeigen. Es gibt hier verschiedene Techni-
ken und auch diverse Hilfsmittel — eines der wichtigsten sind Gum-
mihandschuhe mit genoppter Handflache. Wenn man lhnen das
erste Strumpfbein angezogen hat, versuchen Sie das andere gleich
selbst anzuziehen. Ihre Beraterin kann dann gleich korrigieren und
es schleichen sich erst gar keine Fehler ein. Auch sollte sie priifen,
wie die Versorgung, die sie gemessen hat, passt. Selbstverstandlich
kann es auch zu Messfehlern (Zahlendreher etc.) kommen — wir sind
alle nur Menschen! Auch aus diesem Grund ist es sinnvoll, im An-
schluss zusammen ein Anprobeprotokoll auszufiillen. Hier werden
die wichtigsten Bereiche beurteilt und eventuelle Passformprobleme
schriftlich festgehalten. Bei massiven Passformmangeln werden Sie
lhre Versorgung gar nicht ausgehandigt bekommen. Dieses Proto-
koll wird von Ihnen und Ihrer Anpasserin unterschrieben.

Wenn der ,,Schuh” also der Strumpf driickt...
R6tung / Falten bzw. Schniirfurchen am Kndchel: siehe Bereich
Rist / Knochel (,,Y"-Bereich)
Rotung / Falten bzw. Schnirfurchen in der Kniekehle: siehe Be-
reich Kniekehle (, E"-Bereich)
Der Haftrand kippt / rollt ab: ist es der stabilste Haftrand des
Herstellers? Notfalls andern lassen. Der Haftrand konnte zu eng
(geworden) sein — lassen Sie den Umfang iberprifen.
Das Material im Zwickelbereich / Oberschenkel-Innenseite rutscht
immer wieder nach unten: Ein zu reichlicher / breiter Zwickel gibt
zu viel Spielraum. Der Zwickel sollte so klein wie mdglich sein,
um das Material an der Oberschenkel-Innenseite gut zu fixieren
(. kleiner Zwickel” bzw. Zwickelbreite angeben) **
Sie haben das Geflhl, lhre Hose schniirt Sie in der Taille ab:
Konnte es evtl. mit einer anderen Variante besser sein? Ihr Tail-
lenumfang kénnte im Laufe des Tages schwanken, dann brauchen
Sie ein ,gesundes” Mittelmass an Kompression. Bei der Variante
«Taillenabschluss Hiiftbefestigungsgurt” (Abb. 8) kann die-
ser vorne zum Offnen mit Klett- und Flauschband** gearbeitet
werden. Dies erleichtert nicht nur das Anziehen, sondern gibt Ih-
nen ein wenig Spielraum in diesem Bereich. Auch ein ReiBver-
schluss im Leibteil vorne** kann Ihnen bei Bedarf , Freiheit fir
den Bauch” verschaffen.

* muss so bestellt werden — nachtraglich nicht mehr méglich

** kann so bestellt, aber auch nachtraglich eingearbeitet /

geandert werden



lhr Kniestrumpf rutscht: Haben Sie alle
Tipps zum Thema Waschen (vor allem
nach jedem Tragen!) befolgt? Ist der
Hautbereich, wo der Haftrand (falls mit
Haftrand) sitzt, fettfrei (und mdglichst
unbehaart)? Vermeiden Sie wahrend
des Anlegens Hautkontakt zum Haftrand
und klappen Sie ihn erst zum Schluss
nach oben. So haben Sie die optimale
Haftfahigkeit. Dann haben Sie alles rich-
tig gemacht. Was also kann das Teilchen
zum Halten bringen?
Verwenden Sie im Bereich des Kom-
pressions-Gestrickes eine Adhdsions-
lotion und ,kleben” Sie den Strumpf
fest.
Unterhalb des oben angendhten
Haftrandes bzw. der oberen Ab-
schlusskante Ihres Strumpfes kann
auf der Innenseite des Strumpfes ein
zusatzlicher Haftrand** eingendht
werden
auf dem Dreiviertel-Umfang des
Beines — an der Oberschenkel-In-
nenseite, im Bereich der Lymphbah-
nen ausgespart
kompletter Umfang —ca. 3-4 cm im
Bereich der hinteren Beinnaht sind
ausgespart
Haftrandstopper**: ca. 3-5 cm
lange Haftrandstiicke (je nach Um-
fang des Beines) werden zustzlich
innen im Strumpf eingendht (Abb. 9)
Waagerecht an der BeinauBenseite

lhr langer Haftrandstrumpf rutscht: Ha-
ben Sie alle Tipps zum Thema Waschen
(v. a. nach jedem Tragen) befolgt? Ist der
Hautbereich, wo der Haftrand sitzt, fett-
frei (und mdglichst unbehaart)? Vermei-
den Sie wahrend des Anlegens Hautkon-
takt zum Haftrand und klappen Sie ihn
erst zum Schluss nach oben — so haben
Sie die optimale Haftfahigkeit. Dann ha-
ben Sie alles richtig gemacht — was also
kann das Teilchen zum Halten bringen?
Verwenden Sie im Bereich des Kompres-
sions-Gestrickes eine Adhésionslotion
und ,kleben” Sie den Strumpf fest.

S~
Bildquelle: www.juzo.com
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‘Bildquelle:

Unterhalb des oben angenahten Haftran-
des kann auf der Innenseite des Strumpfes
ein zusatzlicher Haftrand** eingenaht
werden —
auf dem Dreiviertel-Umfang des Beines
— an der Oberschenkel-Innenseite, im
Bereich des Lymphbahnen ausgespart
kompletter Umfang — ca. 3-4 cm im
Bereich der hinteren Beinnaht sind
ausgespart
Haftrandstopper** — ca. 10 bis 15 cm
lange Stiicke Haftrand werden zusatzlich
innen im Strumpf eingenaht
Waagerecht an der BeinauBenseite
Senkrecht an der Oberschenkel-Vor-
derseite
Senkrecht an der Oberschenkel-Riick-
seite auf der Naht

lhre Strumpfhose rutscht: Haben Sie alle
Tipps zum Thema Waschen (vor allem nach
jedem Tragen) befolgt? Haben Sie die Ver-
sorgung korrekt und ausreichend im Zwi-
ckelbereich hochgezogen? Dann haben Sie
alles richtig gemacht — was also kann das
Teilchen zum Halten bringen?
Lassen Sie sich das Leibteil lang ge-
nug™ stricken — das Leibteil halt u. a. die
Beine oben und je kiirzer das Leibteil,
desto weniger Halt fiir die Beine.
Sollte Ihr Bauchlein eher rund sein, sollte
die komplette Rundung eingepackt sein.
Wenn der Abschluss in der ehemals vor-
handenen Taille und nun hdchsten Stel-
le der Rundung sein soll, kann es nicht
klappen!
Als Taillenabschluss kann auch ein
Haftrand** angenédht werden. Wenn
direkt auf der Haut getragen, fixiert die-
ser auch das Leibteil besser.
Haftrandstopper** — ca. 10-15 cm
lange Stiicke Haftrand werden zuséatzlich
innen im Strumpf eingenaht (oder / und)
Waagerecht an der BeinauBenseite
Senkrecht an der Oberschenkel-Vor-
derseite
Senkrecht an der Oberschenkel-Riick-
seite auf der Naht

lhre Haut juckt!

Bei konsequentem Tragen trocknet die
Haut aus und wird durch das An- und Aus-
ziehen zusatzlich mechanisch beansprucht.
lhre Haut braucht dringend Pflege! Abends
nach dem Ausziehen Ihrer Versorgung kon-
nen Sie lhre gewohnten Produkte verwen-
den. Teils bietet der Fachhandel spezielle
Produkte an. Morgens nach dem Duschen
diirfen Sie auch cremen — aber da muss
es die spezielle Pflege des Kompressions-
strumpf-Herstellers sein. Auch das MICRO-
VASE Gel eignet sich hier sehr gut. Nur
dann konnen Sie sicher sein, dass nichts
enthalten ist, was den Elasthan-Faden
auf Dauer schadigt. Diese Gels / Cremes
/ Schdume ziehen sofort ein und Sie kén-
nen lhre Bestrumpfung sofort danach wie
gewohnt anziehen. Probieren Sie doch mal
den Vitalbalsam7 von Juzo und tragen ihn
im Sommer gekUhlt auf ©.

Wenn lhre Haut irritiert ist, juckt sie und
reagiert mit Hautrétung und evtl. -pusteln.
Sollte dies auch der Fall sein, wenn die
Bestrumpfung gewaschen ist und Sie aus-
reichend Hautpflege betreiben, stellen Sie
sich beim Fachpersonal vor und sprechen
Sie auch ggf. bei lhrem Arzt vor.

Ich habe vor fast 20 Jahren meine Diag-
nose , Lipolymphddem” erhalten und weil3
es noch wie heute, dass ich beschlossen
hatte: ,Ich habe kein Lipédem!” Es dau-
ert, bis man (frau) es akzeptiert und ver-
innerlicht. Ebenso dauert es oftmals auch,
zu akzeptieren, dass es nicht mit den scho-
nen feinen bunten Kompressionsstrimpfen
klappt. Zugegeben — optisch sind flachge-
strickte Kompressionsstrumpfhosen weder
der ,Briller” noch besonders eratisch.
Aber es ist nun mal das einzige, was wirk-
lich hilft. Wenn Sie mit Lipddem betroffen
sind, geht es lhnen wie mir —endlich haben
Sie ,lhre” Jeans gefunden. Sie wird zum
absoluten Lieblingsstlick. Leider dauert es
nicht lange, bis Sie die tblichen VerschleiB-
erscheinungen (abgewetzte Oberschenkel-
Innenseiten) entdecken @. Wenn Sie mal
wieder ein tolles Teil entdeckt haben —
kaufen Sie es sich gleich noch mal ©.

Auch ich habe ein paar Mal im Jahr mei-
nen Blues, wo ich die Dinger nur in die
Ecke werfen mochte und es hasse, mich
mit Kleidung und Schuhen nach meiner
Strumpfhose zu richten. Wie schon ware es
mal wieder, den warmen Sommerwind an
den nackten Beinen zu spiren... ,Warum
ausgerechnet ich — warum muss ich das
haben?”
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MICROVASE GEL
— »
s y
g = v, é
Tube 150 ml 11,90 Euro

Flacon 500 ml 29,90 Euro
- alle Preise frei Haus -
Telefon fiir Fragen und Bestellung:
0800 599 699 9 (Anruf gebiihrenfrei)
www.lympho-opt-shop.de

Es ist nun mal so, meine , Teilchen” geho-
ren zu mir und derzeit ist es auf konser-
vative Weise nicht anders zu losen — aber
seit ich weiB, was ich habe, renne ich nicht
mehr von Pontius zu Pilatus. Ich weil3, was
gut fir mich ist und was ich besser lassen
sollte und ich habe gelernt, auf meinen
Kdrper zu héren!

Und suche die Schuld nicht bei mir!

Ich mache keine Diaten (die eh nicht funk-
tionieren), sondern versuche mich, gesund
und ausgewogen zu ernahren — schaffe ich
auch nicht immer ®. Ich mache Sport mit
Kompression, wann immer ich mir dafiir Zeit
nehmen kann — leider auch zu selten &.

Bildquelle: Petra Scher(ibl

Aber ich weiB, woran ich bin! Mutter Natur
hat mir das so mit auf meinen Weg gegeben
— wie meine Augen- und meine Haarfarbe...
und ich bin eben kein Araber, sondern eher
der Haflinger ©. Versuchen Sie’s einfach
und bleiben Sie gesund!

Ihre Petra Scheriibl

Wer bin ich?

Geboren 1965 in Miinchen — verheiratet
und zwei Kinder — seit 1988 als Querein-
steiger im Sanitatshaus mit Schwerpunkt
Phlebologie, Brustprothetik und Lympho-

logie inkl. der Kommunikation mit Arzten,
Therapeuten und Krankenkassen. Ehemals
Mitglied der Arbeitsgruppe ,Lymph” der
Bufa (Bundesfachschule fiir Orthopa-
die- und Rehatechnik in Dortmund). Ab
2005 bei medi in Bayreuth als angestellte
lymphologische Fachberaterin. Seit April
2008 selbststandige Referentin fiir Juzo
in Aichach mit den phlebologischen und
lymphologischen  Basisseminaren sowie
individuellen Inhouse-Seminaren. Zusétz-
lich noch aktiv in der Versorgungspraxis
(jede Versorgung ist anders — Lymphologie
ist unheimlich spannend, macht SpaB und
zufriedene Patientinnen geben viel zurtick).
Selbstverstandlich stehe ich dem Fachhan-
del auch individuell zur Verfligung — flr
fachliche Schulungen, Vortrdge fiir Selbst-
hilfegruppen und Betroffene.

Bildnachweis:

Abbildungen der Messstellen fiir Umfénge
und Abbildung des Rezepts: , Kompendium
der Lymphologischen Kompressionsver-
sorgung”, Dr. med. Anett ReiBhauer, Hrsg.
Bundesfachschule fiir Orthopadietechnik,
www.ot-bufa.de

Die mit www.juzo.com gekennzeichneten
Fotos: Firma Juzo (Zorn Julius GmbH), Juli-
usplatz 1, 86551 Aichach, Tel. 08251 901-0

Das regelmaBige Tragen der Kompressionsversorgung verringert
das Schwere- und Spannungsgefihl des Lymphddems und wirkt
dessen Verschlimmerung entgegen. Leider sind sehr viele Betroffe-
ne nicht vom Nutzen der Kompressionsversorgung iiberzeugt und
tragen sie nicht taglich. Damit schaden sie sich ganz erheblich.
Denn je ausgepragter das Lymphddem ist, desto groBer ist das
Risiko, ein Erysipel (Wundrose) zu bekommen. Und jede Wundro-
se schadigt auch die noch vorhandenen gesunden LymphgefaBe
und verschlechtert somit den ohnehin eingeschrankten Lymphab-
fluss zusatzlich. Konsequente Hautpflege und tdgliches Tragen der
Kompressionsversorgung sind der beste Schutz vor Erysipelen und
der Verschlimmerung des Lymphddems.

Es ist durchaus mdglich, selbst nach drei Wochen ohne Manuel-
le Lymphdrainage (MLD) das Lymphédem in Grenzen zu halten,
wenn die Kompressionsversorgung taglich getragen wird. Um-
gekehrt flllt sich das Lymphddem innerhalb von nur drei Tagen
ohne Kompression spiirbar an, selbst wenn jeden Tag , gelympht”
wird. Darum ist es auch verstandlich, dass immer mehr Arzte keine
MLD mehr verschreiben. Denn warum sollten Sie sich horrenden
Regressgefahren aussetzen, wenn die MLD keine Verbesserung
bringt? Und ohne Kompression KANN die MLD keine Verbesse-
rung bringen! Wenn ein Arzt sieht, dass sein Patient die Kompres-

sionsversorgung regelmaBig tragt, wird er es aus medizinischen
Grlinden nicht verantworten kénnen, keine oder zu wenig MLD
zu verschreiben.

Naturlich niitzt nur eine gut angepasste Kompressionsversorgung.
Eine fehlerhafte Versorgung, die vielleicht auch noch einschniirt
oder wehtut, kann sogar schaden. Darum ist es sehr wichtig, sich
von einem Versorger (Sanitatshaus bzw. Apotheke) versorgen zu
lassen, der lymphologisch wirklich kompetent ist. Achten Sie da-
rauf, wie sorgfaltig das Erstgesprach gefiihrt wird. Ein gutes Erst-
gesprach sollte lhre Lebensweise und lhre Anspriiche deutlich ma-
chen kann durchaus eine Stunde oder langer dauern. Ist dies nicht
der Fall, gehen Sie lieber gleich woanders hin! Misstrauen Sie auch
einem Versorger, der nur mit einem einzigen Hersteller zusammen-
arbeitet. Zwar sind alle Flachstrick-Hersteller in Deutschland gut,
doch ihre Gestricke unterscheiden sich. Eine gute Bandagistin
(,Anpasserin”) wird sich flir jeden einzelnen Patienten (berlegen,
von welcher Firma das Gestrick das passende ist. Falls Sie bei der
Anprobe bzw. Abgabe der Versorgung ein ungutes Gefiihl haben,
sagen Sie es gleich. Es kommt héufig vor, dass nachgebessert wer-
den muss. lhre Bestrumpfung muss optimal sitzen. Sonst werden
Sie jeden Tag Griinde finden, sie nicht zu tragen. Und das darf
nicht sein!

Das groBe Ereignis fiir alle mit Phleb-, Lip-, Lymphddem oder Adipositas:

2. Thiiringer Venen- und Lymphtag am 7. Mai 2011 in Erfurt

Tel. 0361 / 518 76 433 - Fax 0361 / 518 76 431 - info@lymphselbsthilfe-thueringen.de
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Brustrekonstruktion:

Heilung fur

it jahrlich dber 50.000 Neuerkran-
IVI kungen st Brustkrebs (Mamma-

karzinom) noch immer der Tumor,
der bei Frauen am hdufigsten vorkommt.
Zwar legt die moderne Medizin viel Wert
auf eine brusterhaltende Therapie', aber bei
etwa 20 % bis 25 % der erkrankten Frauen
ist zum Zeitpunkt der Diagnose bereits so
viel Gewebe vom Tumor befallen, dass der
operierende Arzt keine Wahl hat und die
gesamte Brust entfernen muss (Ablatio).
Es ist ganz natiirlich, dass viele Frauen sich
nach der Entfernung ihrer Brust nicht mehr
als ,richtige Frau” fiihlen (Abb. 1). Fiir eine
Patientin, die sich einem der deutschland-
weit Uber 160 zertifizierten Brustkompe-
tenzzentren? anvertraut hat, ist daher die
Behandlung mit solch einer Ablatio und evtl.
anschlieBender Chemotherapie noch lange
nicht abgeschlossen. In solch einem Brust-
kompetenzzentrum arbeiten Gyndkologen,
Sanitatshauser, Psychologen und plastische
Chirurgen eng zusammen, damit eine an
Brustkrebs erkrankte Patientin sich am Ende
wieder in ihrem Korper wohlfiihlen und da-
mit ihr altes Selbstwertgefiihl als Frau wie-
der finden kann. Nachdem wir uns in der
letzten Ausgabe von LYMPHE & Gesund-
heit dem Thema Brustprothesen® gewidmet
hatten, lesen Sie in diesem Heft {iber Mdg-
lichkeiten des operativen Brustaufbaus der
plastischen Chirurgie.

Der Wunsch nach Wiederaufbau der Brust
(Brustrekonstruktion) in Folge einer Tumo-
roperation hat in den vergangenen Jahren
sehr stark zugenommen. Dazu tragt insbe-
sondere das Alter der Frauen bei, die durch
die heutigen Friherkennungsmethoden
immer haufiger schon in jlingeren Jahren
von einer Ablatio betroffen sind. Gerade
ihnen bedeutet es viel, nach einer gelun-
genen Operation ihr Aussehen wieder in
den Vordergrund stellen zu kdnnen. Hinzu
kommt das aktuelle Verstandnis in der heu-
tigen Medizin, nach dem evtl. erforderliche
Anschlussbehandlungen an eine Brust-OP
zum festen Bestandteil des Heilungsver-
laufs gehoren.

die Seele

Der Verlust der Brust stellt fir die Patien-
tin meist einen so erheblichen Eingriff und
eine derart enorme psychische Belastung
dar, dass oft die Wiederherstellung der
Brust in einem plastisch-rekonstruktiven
Verfahren ratsam erscheint. Grundsatzlich
gibt es drei verschiedene Operationsvarian-
ten zur Rekonstruktion der Brust:

® Verwendung von Prothesen

© Verwendung von Eigengewebe

® Mischformen

Welches Verfahren bei der jeweiligen Pa-
tientin angewendet werden sollte, hangt
von vielerlei Faktoren, wie dem allgemei-
nen Gesundheitszustand, dem Status der
Tumortherapie, GroBe und Form der Brust
sowie selbstverstandlich den persénlichen
Wiinschen und Ansprichen der Patientin
selbst ab.

Rekonstruktion
durch Implantate
oder Expander

Das Einsetzen von Silikonimplantaten ist die
einfachste Methode der Brustrekonstruktion
und wird bereits seit Beginn der 60er Jahre
angewendet. Zwar gab es in den 80er Jahren
groBe Verunsicherungen, wissenschaftlich
konnte ein erhohtes Risiko fir Folgeerkran-
kungen nach einer Prothesenimplantation
bis heute jedoch nicht nachgewiesen wer-
den. Mehrere Schichten von Silikonelastome-
ren in der Implantathiille und ein kohasives,
quervernetztes Silikongel als Fllmaterial,
welches nicht mehr auslaufen kann, sorgen
fir mehr Sicherheit. Das groBte Problem bei
der Verwendung von Implantaten ist die
fehlende Haut, die bei der Ablatio meist mit
entfernt werden musste. Zusatzlich wurde bei
der OP die verbliebene Haut bis auf wenige
Millimeter ausgediinnt, um ein erneutes Auf-
treten des Tumors zu vermeiden. Damit kann
das Implantat nur noch von einer sehr diin-
nen Gewebsschicht bedeckt werden und es

1 Siehe Lymphe & Gesundheit, Heft 2/2010: , Diagnose Brustkrebst - was nun?”
2 Gute Brustzentren sind zertifiziert durch die Deutsche Krebsgesellschaft (DKG) und die Deutsche Gesellschaft fiir Senologie
(DGS). Das Zertifikat muss alle 2 Jahre erneuert werden. Anschriften in Ihrer Nahe finden Sie unter www.onkozert.de bzw.

www.krebsgesellschaft.de!

3 Siehe Lymphe & Gesundheit, Heft 4/2010: , Gerne Frausein - auch mit Epithese”

Abb.1: Brust nach einer Ablatio

besteht die Gefahr des , Sichtbarwerdens” in
Form einer Art Faltenwurf, der sich bei Bewe-
gungen durch die Haut abzeichnen kann.

Zur Dehnung der Haut kdnnen Expander-
prothesen implantiert werden, die in regel-
maBigen Zeitabstanden Gber ein Ventil mit
Kochsalz aufgefiillt werden. Nach 6 bis 12
Wochen ist die Haut auf die gewlinschte
GroBe ausgedehnt worden und man kann in
einer zweiten Operation ein endgiiltiges Sili-
kongelimplantat einsetzen. Es gibt aber auch
Expanderimplantate, die nach der Auffillung
belassen werden kdnnen.

Insgesamt stellt die Brustrekonstruktion mit
Implantaten eine komplikationsarme Opera-
tion dar, die bei Patientinnen ohne Bestrah-
lung zum Einsatz kommen kann. Nur in sehr
seltenen Fallen kann es zu einem Verrutschen
oder einer Drehung der Implantate kommen,
was allerdings korrigierbar ist. Zu den spezi-
ellen Risiken der Implantation gehort die Bil-
dung einer Kapselfibrose. Hier erzeugt der ei-
gene Korper eine diinne Bindegewebskapsel
um das Implantat, die jedoch selbst keinen
Krankheitswert hat. Sollte sich diese Kapsel
im Laufe der Jahre aber verdicken, verharten
oder zusammen ziehen, muss die Kapsel
operativ entfernt und das Implantat ausge-
tauscht werden.

Jahres-Abonnement

LYMPHE & Gesundheit
(4 Ausgaben) frei Haus 8 Euro
www.lymphe-und-gesundheit.de

09171/890 82 88
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Eigengewebsrekonstruktion ist eine Rekonstruktion durch Verlage-
rung von korpereigener Haut und Fettgewebe gegebenenfalls zusam-
men mit der darunter liegenden Muskelschicht. Man erreicht hiermit
die natrlichste Form und ein lang anhaltendes Ergebnis. Das Gewebe
wird an Stellen entnommen, an denen die Patientin keinen Verlust
wahr nimmt (Spenderareal).

Bei der Rekonstruktion mit Gewebe vom Riicken wird ein Riicken-
muskel (Latissimus Dorsi) und meist auch etwas darliberliegende Haut
genutzt. Dieses Gewebe wird ohne Durchtrennung der Gefdsse im Be-
reich der Achsel durch einen Tunnel unterhalb der Haut nach vorne zur
Brustwand gezogen und bei der Rekonstruktion verwendet (Abb. 2).
Wurde nur ein Teil der Brust entfernt oder hat die Patientin von Natur
aus eine kleine Brust, reicht das zur Verfiigung stehende Gewebe aus.
In den meisten Fallen wird der Operateur aber eine gute Symmetrie
nur mit einem zusatzlichen Implantat erreichen. Bei diesem Verfahren
wird das Implantat jedoch durch den groBflachigen Riickenmuskel
und Haut vom Riicken abgedeckt. Es entsteht eine natlrlichere Brust,
die langer ihre Form behalt. Die waagerechte Narbe, die am Riicken
entsteht, wird normalerweise vom BH gut bedeckt. Der Latissimus
Dorsi ist (ibrigens ein Muskel, der sehr oft in der plastischen Chirurgie
verwendet wird, da er in seiner Funktion von den umliegenden Mus-
keln des Schultergiirtels gut ersetzt werden kann. Wenn die Patientin
nicht gerade Klimmziige machen méchte, wird der , Verlust” des Mus-
kels kaum Konsequenzen auf ihren Alltag zeigen. Dies konnten sogar
brustoperierte Kajakfahrerinnen und Geigenspielerinnen bestatigen.

Eine Brustrekonstruktion mit Eigengewebe vom Riicken ist zwar ein
aufwandiger Eingriff, hat aber den groBen Vorteil, dass durch die relativ
naheliegende Verlagerung des Gewebes die den Muskel versorgenden
GefaBe geschont werden. Nur selten entstehen daher Durchblutungs-
storungen des verpflanzten Gewebes mit AbstoBung des Transplan-
tates. Wurde die Patientin zuvor bestrahlt oder zahlt sie zu einer Ri-
sikogruppe wie Raucherinnen oder Zuckerkranken, kann sich unter
Umstanden - wie bei jeder anderen Operation auch - die Wundheilung
verzégern und es bilden sich auffallige Narben. Diese konnen jedoch
spater relativ einfach korrigiert werden. Wurde zusétzlich Fremdmate-
rial in Form eines Implantates verwendet, besteht auch hier die Gefahr
einer Kapselfibrose.
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Bildquelle: Aufklarungssystem Diomed
(Thieme Compliance GmbH, Erlangen)
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Ein weiteres gut zu verwendendes Spenderareal bietet der Unterbauch
der Patientin. Ahnlich wie bei einer Bauchdeckenstraffung kann das
gesamte Gewebe zwischen Bauchnabel und Schamhaargrenze ent-
nommen und fiir die Rekonstruktion verwendet werden. Anfangs war
es notig, einen der beiden geraden Bauchmuskeln mit zu versetzen,
um die GefaBversorgung des transplantierten Gewebes zu gewahr-
leisten (Abb. 3). Dies bedeutete eine Schwachung der Bauchwand
und ein hoheres Risiko eines Narbenbruches, weshalb viele Brustzent-
ren dieses Verfahren bereits Mitte der 1990er Jahre eingestellt haben.
Die heutige Mikrochirurgie ermdglicht dagegen eine Transplantati-
on des komplett losgeldsten Bauchgewebes an die BlutgefaBe der
Brustwand. Unterhalb der dritten Rippe, in unmittelbarer Nahe zum
Brustbein werden hierbei wahrend der Operation 1,5 bis 2,5 mm diin-
ne BlutgefaBe unter dem Mikroskop mit ebenso feinen GefdBen des
Transplantates vernaht (Abb. 4). Dies ist (iberhaupt der schwierigste
Teil der Operation, denn schlieBlich kann das Gewebe nur einheilen,
wenn die Durchblutung wieder gewahrleistet ist. Erst dann kann der
Plastische Chirurg mit der Formgebung der neuen Brust beginnen. Am
Ende wird der Patientin nur eine waagerechte Narbe am Unterbauch
bleiben, die jedoch vom Slip gut bedeckt wird. Im Bereich der Brust
halt sich der erfahrene Operateur dagegen an die von der Ablatio vor-
handenen Narben.

Von allen moglichen Verfahren stellt eine Brustrekonstruktion mit
Eigengewebe vom Unterbauch die aufwandigste Methode fiir eine
Brustrekonstruktion dar. Da jedoch ausschlieBlich Eigengewebe ver-
wendet wird, bietet diese Verfahren das kosmetisch hochwertigere
und langlebigere Ergebnis. Die Notwendigkeit spaterer Folgeoperatio-
nen ist so gut wie ausgeschlossen.

Drei bis sechs Monate spater, wenn die Brust ihre endg(iltige Form er-
reicht hat, konnen bei einer weiteren Operation Brustwarze und War-
zenhof nachgebildet werden (Rekonstruktion der Mamille). Es stehen
mehrere Verfahren zur Verfiigung, meist wird die ortsstandige Haut
hierzu verwendet. Der dunklere Warzenhof wird (ber Tatowierungen
nachgebildet (Abb. 6).

sjZustand iy - bjZustand W -
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Bildquelle: Aufklarungssystem Diomed
(Thieme Compliance GmbH, Erlangen)



Abb. 4: Mikrochirurgische Brust-

rekonstruktion mit Eigengewebe
vom Unterbauch unter komplet-

ter Loslosung der GefaBe (DIEP =
Deep Inferior Epigastric Perfora-

tor Lappenplastik

é N

Abb. 5: Rekonstruierte Brust mit
Latissimuslappenplastik

Abb. 6: Mikrochirurgische Brust-
rekonstruktion mit Mamille mit
Gewebe vom Unterbauch (rechts)

Behandlungsablauf

Generell ist eine Brustrekonstruktion bereits
unmittelbar im Anschluss an die Ablatio
moglich (Primdrrekonstruktion). Hierfur soll-
ten sich Ihr Gynakologe und Ihr Plastischer
Chirurg bereits im Vorfeld der Operation ab-
stimmen. Meist ist es jedoch sinnvoller, den
Brustaufbau zu einem spéteren Zeitpunkt vor-
zunehmen, wenn die onkologische Behand-
lung abgeschlossen ist. Haben Sie nur eine
Chemotherapie erhalten, kann der Aufbau ca.
4 Monate nach der OP beginnen. Mussten Sie
sich zusatzlich einer Bestrahlung unterziehen,
sollten Sie mindestens ein Jahr abwarten, bis
das Gewebe ausreichend abgeheilt ist.

Wenn Sie sich Gedanken Uber eine Brust-
rekonstruktion machen, wenden Sie sich
am besten an ein zertifiziertes Brustkompe-
tenzzentrum. Bei einem ersten Beratungs-
gesprach wird man Sie ausfihrlich Gber die
einzelnen Methoden informieren: Welche
Operationstechniken kommen fir Sie per-
sonlich in Frage? Sie werden griindlich unter-
sucht und zu medizinikschen Dokumentati-
onszwecken fotografiert.

Haben Sie sich fir eine Rekonstruktion ent-
schieden, findet ein weiteres Gesprach statt
zur Kldrung aller noch offenen Fragen. Eine
Brustrekonstruktion erfolgt immer unter Voll-
narkose, weshalb der Arzt ein kleines Blutbild
und Ihre Blutgerinnungswerte benétigt. Mit
den Ergebnissen aus den Voruntersuchungen
sollten Sie sich beim Anasthesisten iber die
Narkose beraten lassen. Kurz vor der Opera-
tion sollten Sie auf Ihre gesundheitliche Ver-
fassung achten. Um Risiken zu minimieren
sollten Sie zwei Wochen vor dem Eingiff kei-
ne aspirinhaltigen Praparate einnehmen und
als Raucherin spatestens vier Wochen zuvor
den Zigarettenkonsum auf ein Minimum re-
duzieren.

Am Vortag der Operation werden Sie schlieB-
lich stationar aufgenommen. Ihr Operateur
wird die Schnittflihrung anzeichnen, wobei
er in der Regel den gleichen Schnitt von der
Entfernung des Brustdriisengewebes ver-
wenden wird. Sollten Sie sich fiir ein Implan-
tat entschieden haben, wird erst jetzt dessen
genaue GroBe festgelegt.

Nach der Operation werden Drainagen ge-
legt und die Wunden mit feinen, selbstauflo-
senden Nahten verschlossen. Das dsthetische
Ergebnis ist in hohem MaB von der Kunst und
Erfahrung des Plastischen Chirurgen abhan-
gig. Stabilisiert wird die Brust mit einem Sport
BH und einem elastischen Brustgurt, die Sie
wahrend der ersten 3 Wochen Tag und Nacht
tragen sollten. Zur Vermeidung von Thrombo-

se und um Ihren Kreislauf wieder in Schwung
zu bringen, werden Sie noch am Tag der
Operation wieder aufstehen. Anfangs sollten
Sie nur auf dem Riicken liegen und Armbe-
wegungen reduzieren. Anfanglich werden Sie
die Brust durchgehend kiihlen. Nach ca. 5 bis
7 Tagen werden Sie aus der Klinik entlassen
und ambulant weiter betreut werden.

Zu Hause miissen Sie sich noch schonen: Be-
wegungen aus dem Ellenbogen sind erlaubt,
allerdings dtirfen Sie den Arm nicht Uber die
Waagerechte hinaus bewegen. Bis zum ers-
ten Verbandswechsel diirfen Sie nur von der
Taille abwarts duschen. Eventuell entstande-
ne Schwellungen und Blutergusse bilden sich
in den ersten 2 Wochen zuriick. In den ersten
14 Tagen dirfen Sie nicht selber Auto fahren.

Sobald die Wunden verheilt sind, kdnnen Sie
mit der Narbenpflege anfangen. Auch hierfiir
werden Sie von lhrem behandelnden Arzt be-
raten und geeignete Salben erhalten. Nach
einigen Wochen wird die Hautnarbe blasser
und verstreicht mit der Umgebung. Dennoch
sollten Sie die Narben im ersten Jahr auf kei-
nen Fall direkter Sonneneinstrahlung ausset-
zen. Nach Absprache mit lhrem Arzt kdnnen
Sie nach 4-6 Wochen wieder Sport treiben,
gréBere Anstrengungen und das Heben von
Lasten Uber 10 kg sollten Sie jedoch Uber
einen langeren Zeitraum vermeiden. Eben-
so sind 3 Monate lang keine Sauna- und
Dampfbadbesuche erlaubt.

Kosteniibernahme

Wie anfangs erwahnt, zahlt die Brustrekon-
struktion nach einer Ablatio nicht unbedingt
in die Kategorie Schonheitsoperation. Die
Notwendigkeit einer Rekonstruktion zur ab-
schlieBenden medizinischen und psychischen
Heilung einer Brustkrebspatientin ist allge-
mein anerkannt. Aus diesem Grund iber-
nehmen die Krankenkassen einen GroBteil
der Behandlungskosten. Bitte erkundigen Sie
sich bereits im Vorfeld, in welcher Hohe Sie
von Ihrer Krankenkasse unterstlitzt werden.

Autorin: llona-Maria Kiihn, beraten von Dr.
med. Caius Radu (www.dr-radu-partner.
de, Facharzt f. Plastische Chirurgie, Praxis u.
Belegabteilung in Nirnberg), Univ.-Prof. Dr.
med. Raymund E. Horch (Direktor der Klinik
fiir Plastische und Handchirurgie der Univer-
sitatsklinik Erlangen, Direktor des Labors fr
Tissue Engineering und Regnerative Medizin
FAU Erlangen-Ntimber). Beide Arzte sind Vor-
standsmitglieder der Deutschen Gesellschaft
der Plastischen, Rekonstruktiven und Astheti-
schen Chirurgen - DGPRAC - vormals VDPC.
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Sie miissen zwar mit lhrem Lymphddem leben. Doch lassen Sie es niemals Ihr Leben beherrschen!
1 Woche Intensiv-Entstauung in Lympho-Opt Klinik-Qualitdt und 51 Wochen konsequente Erhaltungsphase kénnen
lhnen ein volles Jahr weitestgehend uneingeschréankter Lebensflihrung und bestméglicher Lebensqualitat geben.

as Lymphodem ist wahrlich
kein Geschenk! Doch mit
etwas Selbstbewusstsein

und einer Portion Intelligenz, kann
man es meist recht gut in den Griff
bekommen. Vor allem Frauen
beweisen oftmals ein groRes
Geschick im Umgang mit ihrer
Erkrankung. Nur wer sich gehen
Idisst und klagt, wird von seinem
Lymphodem beherrscht werden.

Eine immer beliebter werdende
U ' & Methode, das Lymphddem in
regelmdiigen Abstdnden ,auf
Null zu stellen”, ist die 1 plus
51-Therapie. Das ist eine
intensiv-Entstauung, wie
| Ve man sie von den lymphologi-
schen Rehakliniken her kennt. Sie dauert
sieben Tage und kann somit g
ganz leicht in Ihren Urlaub
integriert werden. Durch-
gefiinrt wird sie im Therapie-
zentrum der Lympho-Opt
Klinik in Hirschbach in einem
entspannten Wellness-
Ambiente. Wer die 1 plus 51-Therapie
kennt, nenntsie lieber ,Kurlaub®.

—«t# | Das idyllische Hirschbachtal in
¥ ‘g'ft der Oberpfalz (in Bayern
o Cd. 40 km Ostlich ‘
W von Niirnberg) ist
L dank seiner
intakten
Natur
etwas ganz Besonderes.
Hier wachsen noch einheimische
Orchideen wie der Frauenschuh und das Brand-
Knabenkraut. Aber auch Kiichenschelle und
Zypressen-Wolfsmilch bliihen hier, das Wald-
Windroschen und im Herbst | g,
die Silberdistel. Und den i
hilbschen Enzian- J
Blduling, einen
inzwischen selten
"'Ei gewordenen Tag-

falter, sieht man im Hirsch-
bachtal frohlich von Bliite zu
Bliite flattern. Kein Wunder also,
flass die Gdste ihren Aufenthalt
im Lympho-Opt Therapie-
Zentrum in Hirschbach gern auch
»Naturlaub” nennen.
Die zeit
scheint still
2u stehen in
Hirschbach.
Hier konnen Sie in aller
Ruhe entspannen und lhr
Lymphddem griindlich ent-
stauen. Seit vielen Jahren sind
die Bewohner des Dorfes den Anblick bandagierter
Arme und Beine gewohnt. Sie griilen mit einem
freundlichen ,Griil8 Gott!", nehmen aber keinerlei
Notiz mehr davon.

Fiir die 1 plus 51-Therapie = - ?
miissen Sie zwar selbst _.......-----'
bezahlen, sie kostet aber | -
nicht mehr als die Voll- |
pension in einem Mittel- °
klassehotel. Dabei sind aber ul
sdmtliche Therapien in Klinik-Qualitdt im Preis
inbegriffen. Und das Vvillig rezept- und zuzahlungs-
frei! Privatversicherte erhalten fiir die Anwendungen
eine Rechnung, die sie an
ihre Krankenkasse weiter-
teiten kdnnen. Eine
Begleitperson im
A Doppelzimmer bezahlt
nur die Vollpension (all
inclusive!).

Rufen Sie doch einfach mal unser kosten-
loses Info-Telefon an. Sie werden sehen: Eine gute
Gesundheit und Lebensfreude
sind auch trotz Lymphodem
maoglich. Die 1 plus 51-
Therapie kostet weniger als
Sie denken und sie wird ;
thnen dauerhaft helfen = JJ '
und sehrviel Vergniigen

bereiten!
b

Therapiezentrum
Hirschbach/Opf.

Lympho-Opt Therapiezentrum Hirschbach (Oberpfalz) - Tel. 0 800 / 599 699 9 - www.lympho-opt.de




Medikament
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selenase®

. von Apothekern empfohlen!

Trinkl6ésungen
Tabletten

Nahrungserganzungsmittel

*Studie zur Empfehlungshéaufigkeit von OTC-
Préparaten in deutschen Apotheken, Bundes-
verband Deutscher Apotheker e.V.

biosyn Arzneimittel GmbH
Schorndorfer Str. 32
70734 Fellbach

Tel.: 07 11 - 57532 - 00
www.biosyn.de

selenase® 50 AP/selenase® 50 peroral. Wirkstoff: Na-
triumselenit-Pentahydrat. 50 pg Selen pro Tablette bzw. 1 ml
Lésung zum Einnehmen. Anwendungsgebiete: Nach-
gewiesener Selenmangel, der erndhrungsmaldig nicht beho-
ben werden kann. Zu Risiken und Nebenwirkungen lesen Sie
die Packungsbeilage und fragen Sie lhren Arzt oder Apothe-
ker. Darreichungsform, PackungsgroRen: selenase® 50 AP:
20 (N1), 50 (N2), 100 (N3) Tabletten. selenase® 50 peroral:
50 Trinkampullen mit 1 ml Lésung (N2).
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Deutscher Name
Lateinischer Artname

Heckenrose - Bliite
Rosa canina (Hundsro-
se) Rosa pendulina

Heckenrose - Bliite
Rosa canina (Hundsro-
se) Rosa pendulina

Heckenrose - Hage-
butte

Rosae pseudofructus
cum fructibus

Heckenrose - Hage-
butte

Rosae pseudofructus
cum fructibus

Heidelbeere, auch
Schwarzbeere
genannt

Vaccinium myrtillus

Herzgespann
Leonurus cardiaca

Himbeerblatter
rubi idaei folium

Hirtentaschl
Capsella bursa-
pastoris

Hohlzahn,
Galeopsis segetum

Holunder,
schwarzer
Sambucus nigra

Holunder,
schwarzer
Sambucus nigra

Honigklee, auch
Gelber Steinklee
genannt
Melilotus officinalis

Hopfen
Humulus lupulus

Huflattich
Tussilago farfara

Indikationsgebiet libergeordnet
Indikationsgebiet untergeordnet

Darmerkrankungen
Durchfall, Wundheilung, Schleimhautentziindungen, Magen-
Darmverstimmung, antiseptisch

Hauterkrankungen
Juckreiz, Ekzeme, rissige Haut, Lippenherpes, Soor, Brustdriisen-
entzlindung

Rheumatische Erkrankungen
Schmerzlindernd bei Gelenkrheumatismus, Riickenschmerzen,
Immunsystem starkend, Vitamin C-Bombe!

Atemwegserkrankungen
Vorbeugung und Behandlung von Erkaltungskrankheiten,
Vitamin-C-Mangelerscheinungen, Steigerung der Abwehrkréfte

Darmerkrankungen
Unspezifische Durchfalle, Garungs- und Faulnis-Dyspepsien
(Verdauungsbeschwerden)

Herz-, Kreislauf und GefaBerkrankungen

Nervése Herzbeschwerden mit Angsten, Schilddriisenherz,
nervose Herzbeschwerden in den Wechseljahren, begleitend bei
Hypotonie und Hyperthreose

Darmerkrankungen
Durchfall, Entziindungen von Mund- und Rachenraum

Hauterkrankungen
Oberflachliche und blutende Hautverletzungen, Nasen und
Zahnfleischbluten als Hdmostypticum, bei Nasenbluten

Atemwegserkrankungen
Festsitzender Husten und chronische Bronchitis, besonders bei
alteren Menschen

Atemwegserkrankungen
SchweiBtreibendes Mittel bei Erkaltungskrankheiten und zur
Resistenzsteigerung

Hauterkrankungen

Schmerzlind bei Nervenschmerzen (Vitamin B), Begleitthera-
pie bei Krebsbehandlung (Anthocyane), erkéltungen, mildes
Abfihrmittel

Herz-, Kreislauf- und GefaBerkrankungen

Chronische vendse Insuffizienz, Krampfadern, thrombophlebi-
tisches und postthrombotisches Syndrom, Phlebitis (Venen-
Entziindung), Lymph- und Venenstauungen, Hamorriden,
Lymphangitis (Entziindung von Lymphbahnen, falschlicherweise
auch als Blutvergiftung bezeichnet), Lymphddem, verhartete
Lymphknoten oder Brustdriisenschwellungen

Erkrankungen des Nervensystems und der Psyche
Schlaflosigkeit, vor allem Einschlafstorungen, Unruhe,
Angstzustande Nervdse Reizbarkeit, Rastlosigkeit, Nervositat,
nervose Magenerkrankungen und Appetitlosigkeit, sexuelle
Uberregbarkeit bei Mannern, Wechseljahrsbeschwerden und als
Anaphrodisiakum fir Frauen

Atemwegserkrankungen

Husten, Heiserkeit, Bronchitis, chronische Lungenleiden, Ent-
ziindung der Mund- und Rachenschleimhaut, zur Wundheilung
auBerlich, Akne

Diese Liste wurde erstellt von:
Brigitte Addington, Fachkrankenschwester, zertifizierte Wildkrauter-Expertin
Kommunikationszentrum fiir Krauterkundige weltweit: www.sonnetra.de

Darreichungsform

Tee, frisch essen

0, Bad, Kompressen,
Waschungen

Pulver, Hagebutte
frisch essen, Tee,
Marmelade

Pulver, Hagebutte
frisch essen, Tee,
Marmelade

Beeren getrocknet,
essen oder als Tee

Tee, Herzgespannkraut

Tee, Blatter frisch es-
sen (junges Stadium)

Zerkleinerte Droge fiir
Tee-Aufquss, Tinktur,
frisch essen

Tee, frisch essen

Tee, Schwitzkur,
Holunderbliitenbad,
HolunderbliitenfuB-
bad, Holunderbl(iten-
limonade, Holunder-
beeren-Saft

Mus, Saft

Tee, Salben, Kompres-
sen, Waschungen,
Krauterkissen, Zapf-
chen, frisch essen

Tee, Hopfensherry,
Badezusatz, Tinktur,
Aromatherapie,
Schlafkissen, Hopfen-
zapfen

Tee (Kaltauszug),
Frischpflanzenpress-
saft, frisch essen in
kleinen Mengen,
Kompresse, Waschung
Fertigpraparate: Pyrro-
lizidinalkaloidfrei
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Integrierte Versorgung fiir

Menschen mit Lip-

tiative des gemeinnlitzigen ,, Vereins zur Forderung der Lymph-

oedemtherapie e.V.” (kurz ,Lymphverein”, gegr. 1999) der
systematische Aufbau von lokalen und regionalen Netzwerken zur
Integrierten Versorgung von Menschen mit Lip- und Lymphddemen
in ganz Deutschland. Damit sollen die bestehenden Defizite in der
lymphologischen Versorgung zligig und dauerhaft reduziert, nach
Méglichkeit sogar véllig behoben werden.

N ach langerer Zeit der Vorbereitung startet im Juni 2011 auf Ini-

Im Prinzip funktionieren die geplanten Netzwerke wie die an man-
chen Orten bereits bestehenden Lymph-Netzwerke. Das ist in der
Logik der lymphologischen Versorgungsablaufe begriindet. Teilneh-
men an den neuen Netzwerken kénnen niedergelassene Arzte mit
Kassenzulassung (Vertragsarzte), Physiotherapeuten, die sowohl
die Manuelle Lymphdrainage als auch die Lymphologische Kom-
pressionsbandagierung gut beherrschen sowie Sanitétshauser bzw.
Apotheken mit hoher Kompetenz in der Lymphologischen Kompres-
sionsversorgung.

In den bereits bestehenden Lymph-Netzwerken haben die verord-
nenden Arzte in der Regel lymphologische Fortbildungen absolviert
und verfligen (ber eine hinreichende lymphologische Sachkennt-
nis. Diese ist fiir eine korrekte Diagnose und eine bedarfsgerechte
Therapieplanung mit entsprechender Verordnung von Heil- und
Hilfsmitteln unabdingbar. Da die Zahl der lymphologisch fortgebil-
deten Arzte aber weit hinter dem bestehenden Bedarf zuriickliegt,
sind gut funktionierende Lymph-Netzwerke bisher noch relativ
seltene Ausnahmen. Das ist auch einer der Griinde fur die in den
meisten Regionen herrschende mangelhafte Versorgung von Pati-
enten mit Lip- und Lymphddemen.

Angesichts der erheblichen Belastungen, denen niedergelassene
Arzte von verschiedensten Seiten her zunehmend ausgesetzt sind,
ist es wohl den wenigsten von ihnen zuzumuten, den relativ gro-
Ben Aufwand an Zeit, Energie und Geld fir lymphologische Fort-
bildungen zu stemmen. Und da Erkrankungen des LymphgefaBsys-
tems doch eher einen relativ kleinen Teil der Bevolkerung betreffen,
rechnen sich lymphologische Fortbildungen fir die typische Praxis
eines niedergelassenen Arztes nicht. Genau an dieser Problema-
tik setzt das Versorgungskonzept an, das der Lymphverein ab Juni
2011 umsetzt. Dieses zeichnet sich vor allem durch Wirtschaftlich-
keit, hohe Funktionalitdt und ein Minimum an Verwaltung aus.

u. Lymphdodemen

Die an den vom Lymphverein initiierten Netzwerken teilnehmen-
den Vertragsarzte haben jederzeit einen [T-gestiitzten Zugriff auf
qualitativ hochwertige lymphologische Informationen. Diese sind
so strukturiert, dass sie dem Arzt ab der Befund-Erhebung Uber
die Stellung von Diagnose und Indikation bis hin zum Ausdrucken
der Verordnungen von Heil- und Hilfsmitteln Itickenlos assistieren.
Sie unterstiitzen auch die Diagnostik bei kombinierten Malforma-
tionen der LymphgefdBe sowie die der Komorbiditaten, die das
Lymphédem aggravieren konnen. In Zweifelsféllen werden auch
die erweiterten apparativen Untersuchungsmaéglichkeiten im Sinne
einer Stufendiagnostik aufgezeigt. Und all das zusammen mit den
Kontaktdaten der dafiir zustandigen Facharzte bzw. Einrichtungen
in der Nahe des jeweiligen Netzwerks. Auch Informationen (iber
stationdre lymphologische Reha- und Akut-Einrichtungen (letztere
fir multimorbide Patienten) sind jederzeit abrufbar.

Zusammen mit den Verordnungen von Heil- und Hilfsmitteln druckt
der elektronische , Odemassistent” folgende Dokumente aus:

* Fiir den Patienten: leicht verstandliche Informationen Uber seine
Erkrankung und die geeigneten therapeutischen MaBnahmen

© Fir den Patienten: eine Liste der im Netzwerk tatigen Therapeu-
ten und Kompressionsversorger mit Kontaktdaten, Offnungszei-
ten und Zufahrtsplanen

© Fir den Therapeuten: patientenbezogene Diagnose und Indika-
tion sowie Vordrucke, mit denen der individuelle Therapieverlauf
unkompliziert, llickenlos und dauerhaft dokumentiert werden
kann

© Fir den Kompressionsversorger: Dokumente, um den Versor-
gungsablauf einfacher und sicherer zu gestalten

Vorteile fiir die Patienten:

* Sie erhalten eine korrekte Diagnose und eine bedarfsgerechte
Therapieplanung.

* Sie werden dber ihre Erkrankung(en) und die bestehenden the-
rapeutischen Maglichkeiten umfassend und in verstandlicher
Form unterrichtet.

© Sie haben die volle Entscheidungshoheit dariiber, wer sie thera-
piert bzw. versorgt.

* Sie kénnen weitestgehend sicher sein, dass sie in jedem Fall in
guten Héanden sind.

© |hr Datenschutz ist absolut gewahrleistet, da nur sie allein ent-
scheiden, an wen sie die Informationen, die der verordnende
Arzt fiir sie ausgedruckt hat, weitergeben.

Mehrkomponenten-Lymphsets
DIE Ideal-Losung in der Kompressionstherapie:

/. praktisch
/. komplett
./ wirksam

Die Lympho-Opt und Lohmann & Rauscher haben
gemeinsam drei verschiedene Mehrkomponenten-
Lymphsets entwickelt: Arm, Bein klein, Bein groB.

Ausgepragte Kurzzug-Charakteristik, ideales Verhaltnis von Ruhedruck und Arbeitsdruck,
exzellente Hautvertraglichkeit und sehr hohe Haltbarkeit. In der praktischen Tragebox.
Fur gesetzlich Versicherte: Rezept Muster 16 - Fir privat Versicherte: Privatrezept

www.lymphset.de und 08005996999

REZEPTFAHIG!

bundesweit
gebiihrenfrei




Auf Wunsch hilft der Lymphverein beim
Aufbau von Selbsthilfegruppen vor Ort.

Vorteile fiir die Arzte:
Sie verfligen ab Beginn ihrer Teilnahme
am Netzwerk Uber den Zugriff auf eine
hohe lymphologische Kompetenz.
Ohne zusatzlichen Aufwand (fiir Fortbil-
dungen etc.) erwerben sie (durch ,lear-
ning by doing” quasi nebenher) mit der
Zeit eine beachtliche lymphologische
Kompetenz und optimieren diese konti-
nuierlich.
Sie sparen Zeit: Der ,Odemassistent”
reduziert das Intervall zwischen Befund
und Verordnung auf ein Minimum.
Sie kénnen Versorgungsablaufe und The-
rapiefortschritte jederzeit und ohne Auf-
wand prazise dokumentieren.
Sie erhalten Hilfsmittel zur Steigerung der
Patienten-Compliance. Damit kann die Ef-
fizienz der Therapien verbessert und somit
deren Dosierung verringert werden.
Sie  konnen unnétige Heilmittel-Ver-
ordnungen vermeiden und dadurch ihr
Praxis-Budget entlasten.

Die Vorteile fiir die Therapeuten und Kom-
pressionsversorger
Sie kommen durch ihre Teilnahme am
Netzwerk gegentiber ihren netzwerk-
fremden Wettbewerbern in den Genuss
von Marktvorteilen.
lhre Arbeit kann rationeller und effekti-
ver gestaltet werden.
Sie erhalten regelmaBig die Zeitschrift
LLYMPHE & Gesundheit” in der von ih-
nen bendtigten Anzahl frei Haus.

Fir die Teilnahme an den Netzwerken
wird eine geringe Verwaltungspauscha-
le von einigen Euro pro Jahr erhoben. Es
werden auch qualitdtssichernde MaBnah-
men durchgefiihrt, die sich jeweils an den
ortlichen Gegebenheiten orientieren. Auf
Wunsch kénnen sich die é&rztlichen und

i

#
Wir tun lhnen gut

Ein einzigartiges Angebot des Therapiezentrums Hirschbach/Oberpfalz sind die
»Schnuppertage”. Ziel dieser ,,Schnuppertage” ist es, Ihnen Gewissheit zu verschaf-
fen, ob Sie fiir eine Operation in Frage kommen. Entsprechend der Diagnose werden
Sie darlber aufgeklart, wie der weitere Behandlungsverlauf ist.

Das ,,Schnuppertage-Paket” umfasst:

o Zwei Ubernachtungen mit Vollpension im

Therapiezentrum Hirschbach
¢ Untersuchung mit Beratungsgesprach

von Dr. med. F. Bien oder Dr. med. F. J. Schingale
¢ Manuelle Lymphdrainage mit Bandagierung,
Lympha Press-Anwendungen (sofern nicht kontraindiziert)

e Arztbericht

Komplett fur nur € 167,-

chingale

www.liposuktion-plus.de | Kostenlose Infohotline: 0800 - 599 699 9

Unsere Hotline ist Montag bis Freitag von 08.00 - 17.00 Uhr besetzt.

physiotherapeutischen Praxen und Kom-
pressionsversorger der Netzwerke zu sehr
gunstigen Kosten und mit aktiver Unter-
stiitzung durch kompetente Partner des
Lymphvereins nach DIN EN 1SO 9001:2008
zertifizieren lassen.

Dreh- und Angelpunkt eines jeden Lymph-
Netzwerks sind die verordnenden Arzte.
Sobald sich ein Arzt bereit erklart, an einem
zu grindenden lokalen bzw. regionalen
Netzwerk teilzunehmen, kann dieses (ab
Juni 2011) innerhalb kirzester Zeit reali-
siert werden. Der Lymphverein unterstitzt
die Griindung und den Aufbau eines jeden

Netzwerks auch mit einer geeigneten Pres-
searbeit vor Ort.

Falls Sie, liebe Leserinnen und Leser, (ob als
Betroffene, Therapeuten oder Kompressi-
onsversorger) Interesse an einem derartigen
Netzwerk an lhrem Ort bzw. in lhrer Gegend
haben, informieren Sie doch einfach (lhren
Arzt und auch andere) Arzte in Ihrer Nahe
iber diese neuartige Moglichkeit. Interes-
sierte Arzte erhalten véllig kostenlos und
unverbindlich  detaillierte  Informationen
iber das Lymph-Netzwerk-Konzept des
Lymphvereins. Eine kurze e-Mail genigt:
kontakt@lymphverein.de
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Juzo® Kompressionsversorgungen werden fiir alle Kérper- Juzo® Produktvielfalt in:
bereiche exakt nach lhren KérpermaBen gefertigt. .

. " ) ® 4 Kompressionsklassen —
Sie profitieren durch:

. Zur Versorgung unterschiedlichster Krankheitshilder
3 Optimale Passform

® 5 Gestrickarten —

Fiir alle anatomischen und medizinischen Anforderungen;
3 Dauerhaften Therapieerfolg auch mit antibakteriellem Silber

3 Hochsten Tragekomfort

Juzo® Produkteigenschaften, die iiberzeugen:

Q—'

Flache unauffillige Nahte

verhindern Druckstellen
und Hautirritationen

Individuelle Befestigungs-
moglichkeiten

bieten sicheren und rutsch-
freien Halt

Optimaler Tragekomfort

durch faltenfreien Sitz
ohne Abschniirungen

Uberhohte Abschlussrinder

garantieren indikationsgerechten
Kompressionsverlauf

Julius Zorn GmbH - Juliusplatz 1 - 86551 Aichach . info@juzo.de - www.juzo.com



