
Wie wendet man Kompressionstherapie an?

Kompressionstherapie sollte individuell an Symptome und Diagnose 
angepasst sein und die Akzeptanz des Patienten berücksichtigen.

Die Kompressionstherapie kommt auf Basis einer adäquaten 
Diagnostik zum Einsatz. In bestimmten Situationen ist es ratsam,
einen Spezialisten hinzuzuziehen oder eine spezialisierte 
Wundambulanz aufzusuchen. Mögliche Gründe sind:

1. Kontraindikationen (zum Beispiel

kritische Ischämie oder eine

dekompensierte Herzinsuffizienz), die

eine Kompressionstherapie

ausschließen.

2. Ein untypisches

Erscheinungsbild

der Wunde und/oder

starke Schmerzen

beim Patienten

3. Trotz fachgerechter

Kompressionstherapie

heilt die Wunde innerhalb

eines Monats um weniger

als 30-40% ab.

a. Sofern der Patient keine kritische Ischämie oder

dekompensierte Herzinsuffizienz hat, sollten Sie

mindestens eine leichte Kompressionstherapie (20 mmHg)

für JEDE Wunde am Unterschenkel applizieren.

b. Bei den meisten Patienten mit Wunden

am Unterschenkel können Sie eine STARKE

Kompression anwenden. Es ist erwiesen,

dass eine Kompressionstherapie mit

40-60 mmHg zusätzliche Vorteile hat, zum

Beispiel die Wundheilung beschleunigt und

die Wundexsudationen reduziert.
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