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Juzo®. Leben in Bewegung



MEDIZINISCHE
KOMPRESSIONSSTRUMPFE

INNOVATION MIT ERFAHRUNG

Mit viel Leidenschaft entwickeln wir bei Juzo medizinische
Hilfsmittel, die Patienten ihre ganze Therapie hindurch begleiten.
Unsere hochwertigen und trendsetzenden Kompressionsprodukte
werden bereits in (iber 60 Lander exportiert. Dabei sind wir ein
Familienunternehmen geblieben, das mittlerweile in vierter
Generation geflhrt wird. Unsere Kompressionsbekleidung,
Bandagen und Orthesen werden mit modernster Technik gefer-
tigt und versorgen Patienten mit der fir sie optimalen Lsung

flir jeden Anspruch.

Unsere Produkte sollen Ihre Lebensqualitat verbessern und Ihre
Beschwerden nachhaltig lindern.

Weitere Informationen rund um Juzo erhalten Sie auf
www.juzo.de

UNSER ANSPRUCH:
IHR WOHLBEFINDEN

Wir méchten Sie in lhrer Gesundheit unterstiitzen. In dieser
Broschiire erfahren Sie alles rund um das Thema ,Phlebologie”.
Wie erkennen Sie eine Fehlfunktion der Venen? Sind Sie evtl.
von Venenleiden betroffen oder haben Sie ein erhohtes Risiko zu
erkranken? Wie konnen Sie ein Venenleiden vermeiden und was
konnen Sie tun, wenn Sie Hilfe bendtigen? Wir versuchen hier
viele Ihrer Fragen zu beantworten und Ihnen zu helfen, optimal
unterstitzt im Leben zu stehen — fiir ein Leben in Bewegung!
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VENENWISSEN

PHLEBOLOGIE

Unter Phlebologie versteht man die Lehre der Erkrankungen von
Venen (griech. Phlebos = Vene, Blutgeféls). Nach einer Erhebung
der Weltgesundheitsorganisation (WHO) gehdren Venenleiden
zu den weltweit haufigsten Erkrankungen. Vendse Beinleiden
zahlen zu den dltesten friih dokumentierten Erkrankungen der
Menschheit. Die Ausprdgungen sind dabei sehr unterschiedlich,
doch nur sehr wenige Menschen sind véllig symptomfrei.

Mal auRern sich Venenerkrankungen nur durch leichte Symptome
wie einem Schweregefiihl in den Beinen, andere Betroffene
leiden unter ausgepragten Venenfehlfunktionen mit gravierenden
Beeintrachtigungen. Oft entstehen Probleme, wo sie viellgicht

zu verhindern gewesen waren, aus Unwissenheit Uber die
Funktionsweise unseres Kérpers. Venenleiden sollten unbedingt
ernst genommen und méglichst schon erste Anzeichen, wie z. B.
Besenreiser, erkannt und behandelt werden.

GUT ZU WISSEN
) 5 Liter Blut werden pro Minute durch den Kdrper gepumpt

) 65 % der gesamten Blutmenge des Kdrpers befinden sich
in den Venen

) Die tiefen Leitvenen transportieren 90 % der taglich
7.000 Liter Blut aus den Beinen zuriick zum Herzen,
die Oberflachenvenen 10 %

) Wichtigste Oberflachenvenen: Vena saphena magna und
Vena saphena parva
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BEINVENEN

Der Blutkreislauf unseres Kérpers ist sehr komplex und jedem
Menschen ist klar, dass das Herz die tragende Rolle in diesem
Kreislauf spielt. Dass aber besonders auch die Beinvenen jeden
Tag Hochstleistungen im Kdrper erbringen miissen, ist vielen
nicht bewusst. Die Venen in den Beinen miissen das Blut von
der tiefsten Stelle im Korper zuriick zum Herzen pumpen, entge-
gen der Schwerkraft und ohne Pause — 24 Stunden am Tag, ein
ganzes Leben lang.

Die ,Muskel-Venen-Pumpe” der Beinmuskulatur, oder auch
.Wadenmuskelpumpe” genannt, hat beim Blutriicktransport die
wichtigste Funktion. Durch eine Bewegung der Beine (z. B. beim
Laufen) werden die Muskeln im Unterschenkel angespannt und
funktionieren dabei wie eine natiirliche Pumpe, die das vendse
Blut aus den Beinen wieder nach oben zum Herzen befordert.

Tiefe Beinvene

Tiefe Beinvene

GroRe Rosenvene
Vena saphena magna

Kleine Rosenvene
Vena saphena parva
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VENENKLAPPEN

In den Venen sorgen Schleusen, sogenannte Venenklappen, fiir
den Transport des Blutes. Fliet vendses Blut in Richtung Herz,
sind diese Klappen gedffnet (Abb. 1). Will es aber wieder nach
unten zurlick in Richtung FiRe flieRen, dann schlielen die
Klappen und verhindern einen Riickfluss (Abb. 2).

Durch kleinste Verénderungen an der Vene, zum Beispiel durch
eine Erweiterung, wird die Funktionsweise der Venenklappen
beeintrachtigt und sie kénnen nicht mehr richtig schlieBen. So
kann es passieren, dass sich vendses Blut in den Venen staut
und nur noch verzégert weiterflie’t. Dieser Blutriickstau wird
vorerst nur als ,schwere” oder ,angelaufene” Beine wahrge-
nommen. Eine Nichtbehandlung dieser Symptome kann aber
zu weiteren, schwerwiegenden Erkrankungen fiihren.

Abb. 1 Abb. 2

Gedffnete Venenklappe Geschlossene Venenklappe

Welche Risikofaktoren es fiir Venenleiden gibt und wie
Sie Symptome erkennen konnen, erfahren Sie auf den
nachsten Seiten.
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RISIKOFAKTOREN

Es gibt sie nicht, die eing, alleinige Ursache fiir Venenleiden.
Meistens spielen mehrere Faktoren beim Auftreten zusammen.
Venenfehlfunktionen machen sich zu Beginn oft durch kleine
Verdnderungen wie zum Beispiel Besenreiser oder Hautrotungen
bemerkbar. Wer auf seinen Kérper hort, wird diese Symptome
wahrnehmen und kann méglicherweise einer schlimmeren
Erkrankung vorbeugen.

Grundsatzlich sollten Sie versuchen, folgende Risikofaktoren,
die zur Entstehung von Venenleiden beitragen kdnnen, abzu-
bauen bzw. zu vermeiden:

) Ubergewicht

) Bewegungsmangel (hdufiges Sitzen und langes Stehen)

) Nikotin- und Alkoholkonsum

) Hormonelle Einflisse (z. B. Pille)

) Einengende Kleidung

) Extreme Wérmezufuhr (zu heille Bader, Sauna,
intensives Sonnenbad)

) Schuhe mit hohen Abséatzen

GUT ZU WISSEN
Ergebnisse der Bonner Venenstudie™:

) Ca. 90 % der erwachsenen Durchschnittsbevdlkerung
zeigen Verdanderungen an ihrem Venensystem

) Nur weniger als 10 % der Bevélkerung sind ohne
Anzeichen fiir eine Venenschwache

) Ca. 60 % weisen zumindest Besenreiser als Anzeichen
fr eine Venenschwache auf

* Bonner Venenstudie der Deutschen Gesellschaft fiir Phlebologie von 2003,
3072 ménnliche und weibliche Probanden zwischen 18-79 Jahren.
Ergebnisse der Studie beziehen sich auf deutsche Bevdlkerung.

8 | Risikofaktoren

Natiirlich kénnen Venenleiden auch durch Faktoren entstehen,
die Sie nicht oder nur bedingt beeinflussen kdnnen. Deshalb ist
es wichtig zu wissen, wie Sie sich verhalten kénnen, um die
Gesundheit Ihrer Beine zu unterstitzen.

5| VENEN- UND )
) BINDEGEWEBSSCHWACHE

Sehr oft sind Venenprobleme erblich bedingt und Patienten
schon von Geburt an vorbelastet. Fast immer bestehen bereits

in der Eltern- und GroRelterngeneration Krampfadern.

Die Venenwand kann zu elastisch und somit vorgeschwécht
sein. Es kann zu einer friihzeitigen Venenerweiterung kommen.
Diese angeborene Bindegewebsschwache lasst sich leider nicht
beseitigen, einer Verschlimmerung kann jedoch mit Kompression
entgegengewirkt werden.

Im Laufe des Lebens und mit zunehmendem Alter wird das
Bindegewebe immer schwacher, die Venenwande geben nach
und kénnen ,ausleiern”. Umso wichtiger ist es dann, lhren
Beinen, im Rahmen der Mdglichkeiten, Gutes zu tun und Ihre
Venen zu unterstiitzen.

Frauen sind hdufiger von Venenschwéchen betroffen als Méanner.
Deshalb sollten sie bereits in jungem Alter auf die Gesundheit
ihrer Venen achten. Zum Beispiel wird durch das Tragen von
Schuhen mit hohen Absatzen die Bewegung des Sprunggelenks
behindert. Die Muskelpumpe wird dadurch negativ beeintrachtigt
und das Blut staut sich zuriick.

Durch hormonelle Einfliisse wie die Pille oder die Umstellung
des Kdrpers bei Schwangerschaften haben Frauen ein zuséatzlich
erhdhtes Risiko fiir Venenerkrankungen.
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DIE SCHWANGERSCHAFT:
? DER KORPER IM AUSNAHMEZUSTAND

In der Schwangerschaft leistet der Korper einer Frau Héchst-
leistungen. Bis zur Geburt des Kindes steigt die Blutmenge der
Mutter auf fast das Doppelte an. Das bedeutet Schwerstarbeit
fir die Venen.

Durch im Korper freigesetzte Hormone wird auRerdem das
Bindegewebe weicher, um den Kérper auf die anstehenden
Veranderungen vorzubereiten. Dies hat auch den Effekt, dass
die Venenwande elastischer werden und an Spannung ver-
lieren kénnen.

Zusétzlich driickt die wachsende Gebarmutter auf die untere
Hohlvene (Vena Cava). Sie ist die gréBte Vene im Korper und
nimmt das Blut von den unteren Extremitdten, von Teilen des
Beckens sowie der Bauchorgane auf. Der Blutriicktransport aus
den Beinen wird erschwert, das Risiko fiir Besenreiser oder
Krampfadern wéchst.

Deshalb ist es Schwangeren zu raten, diesem Risiko durch
Bewegung und regelméaRige Gymnastik entgegen zu wirken.

Gerade im Sommer klagen viele Schwangere (iber ,dicke Beine".

Génnen Sie sich aber auch mal Pausen, um die Beine hochzule-
gen. Ihr Kdrper wird es Ihnen danken.

Eine Erholung und Entlastung fiir schwere und geschwollene
Beine bieten auRerdem Kompressionsstriimpfe. Diese kdnnen
Sie die ganze Schwangerschaft hindurch tragen und bereits in
der friihen Schwangerschaft damit beginnen. So kénnen Sie
die Zeit der Schwangerschaft in vollen Ziigen genieRen!
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LANGE REISEN: )

SCHWERE ZEITEN FUR IHRE BEINE
Wenn Sie viel und lange reisen, dann kennen Sie viellgicht
das Gefiihl von angelaufenen und schweren Beinen. Das ist
nicht nur unangenehm, sondern kann durchaus auch geféhrlich

fir Sie werden. Eine Reisethrombose, auch ,,Economy-Class-
Syndrom” genannt, kann entstehen.

Langes, eingeengtes Sitzen, abgewinkelte Beine und mangelnde
Bewegung wahrend einer Reise konnen, besonders fiir Men-
schen, die zu einer Risikogruppe gehéren, geféhrlich werden.
Fliissigkeit kann sich in den Beinen einlagern und durch den
Druck auf das Gewebe den Blutriickstrom behindern. In seltenen
Féllen bildet sich ein Blutgerinnsel an der Wand einer Vene, das
die Gefale verstopft — der Thrombus.

Zu den Risikogruppen fir eine Reisethrombose gehdren unter
anderem altere oder ibergewichtige Personen, Personen die
bereits friiher eine Thrombose oder Embolie erlitten haben,
Schwangere, Patienten mit Krampfadern oder bereits anderen
vorhandenen Venenleiden, sowie Personen, die einen erblichen
Gerinnungsdefekt aufweisen.

Sowohl fiir Frauen als auch fiir Ménner ist es ratsam, wahrend
einer langeren Reise Kompressionsstriimpfe zu tragen, die die
Venen entlasten und auch Flissigkeitseinlagerungen verhindern
konnen. Schon ein Wadenstrumpf kann eine Wohltat sein.
AuRerdem sollten Sie sich wahrend der Reise immer wieder
bewegen und ausreichend Fliissigkeit zu sich nehmen.
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SYMPTOME

Symptome fir ein mégliches Venenleiden lassen sich nach
innerlich wahrnehmbaren und duRerlich sichtbaren Symptomen
unterscheiden. An den folgenden Punkten kénnen Sie erkennen,
dass Sie mdglicherweise unter Venenproblemen leiden.

Wenn Sie eines oder mehrere Anzeichen fir eine Venenfehlfunk-

tion bei sich entdecken, sollten Sie einen Arzt aufsuchen.

Innerlich wahrnehmbare Symptome

Diese Anzeichen werden Sie besonders nach langem Sitzen oder

Stehen sptiren. Da Wérme die Symptome auBerdem verstarken
kann, sind sie in den Sommermonaten intensiver wahrnehmbar
als zur kalten Jahreszeit:

) Miide, schwere oder schmerzende Beine

) Nachtliche Wadenkrémpfe

) Ziehender oder stechender Wadenschmerz
) Kribbeln oder Brennen

) Druckschmerz

) Spannungsgefiihl

AuBerlich sichtbare Symptome
Diese Anzeichen sind deutlich an Ihren Beinen erkennbar und
kdnnen sich in unterschiedlichem AusmaR wie folgt zeigen:

) Schwellungen, vor allem im Knéchelbereich und den FiiRen
) Besenreiser

) Krampfadern

) Rotungen bzw. andere Hautverfarbungen

) Trockene, diinne Haut tber der betroffenen Vene

) Hautgeschwiire im Knéchelbereich
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AuRerlich sichtbare Innerlich wahrnehmbare
Symptome Symptome

Besenreiser j Schwere Beine

Rotungen :\\\ _//' Druckschmerz
Krampfadern | _) E Stechender Schmerz

.| Brennen
_\_\_'_'__f'j

Trockene Haut

Auf den kommenden Seiten erkldren wir lhnen die hau-
figsten Venenleiden. Was Sie zuséatzlich selbst bei ersten
Anzeichen tun kénnen, das erfahren Sie im letzten Kapitel
dieser Broschdire.
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VENENCHECK

3-MINUTEN-SELBSTTEST

Finden Sie Ihr personliches Risiko fir Venenerkrankungen mit
unserem Test heraus! Lesen Sie sich folgende Angaben durch
und kreuzen Sie entweder JA oder NEIN an.

JA NEIN

1. Haben Sie abends oder nach langerem Stehen 1 [
schwere oder miide Beine, Spannungsgefihl
oder nachtliche Wadenkrampfe?

2. Kommen in lhrer Familie gehauft Venenerkran- 1 [
kungen vor (z. B. Krampfadern)?

3. Sind Sie weiblich und haben eine Veranlagung 1
zu Bindegewebsschwéche (Cellulitis)?

4. Sind Sie tibergewichtig und alter als 40 Jahre?

5. Miissen Sie beruflich viel sitzen oder lange a a
stehen?

6. Sind Sie eher der gemiitliche Typ, der sich a a
wenig bewegt und gerne ausgiebig schlemmt?

7. Haben Sie Besenreiser oder Krampfadern? a a

8. Nehmen Sie Hormonpréaparate (Pille, Q

10. Sind Ihre Beine, vor allem abends, manchmal

geschwollen?

11. Hatten Sie schon mal eine Venenentziindung

am Bein?

12. Haben Sie zurzeit eine Entziindung oder

schmerzhaft gerétete Stellen an den Beinen?

13. Haben Sie beim Auftreten Schmerzen im
FuR oder in den Waden?

14. Haben Ihre Beine einen unterschiedlichen
Umfang?

15. Hatten Sie bereits einmal ein offenes Bein
oder eine Thrombose (verstopftes Gefal)?

16. Hatten Sie bereits einmal eine Lungen-
embolie (verstopftes Gefalk in der Lunge)?

17. Hat sich lhre Haut am Knéchel oder
Unterschenkel verandert, ist sie trocken
oder schuppig geworden?

Punkteverteilung fiir alle Ja-Antworten:

JA NEIN
Q Q
Q Q
Q Q
Q Q
Q Q
Q Q
Q Q
Q Q
SUMME:

Menopausetherapie) ein oder sind Sie
schwanger?

. Tragen Sie oft Schuhe mit hohen Absétzen
oder einengende Kleidung?
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Q d

Frage 1=5Pkt.  Frage 7=5Pkt.  Frage 13 =10 Pkt.
Frage 2=1Pkt.  Frage 8=10Pkt. Frage 14 =10 Pkt.
Frage 3=1Pkt.  Frage9=1Pkt.  Frage 15=10 Pkt.
Frage 4=1Pkt. ~ Frage 10=5Pkt. Frage 16 =10 Pkt.
Frage 5=1Pkt.  Frage 11 =5Pkt. Frage 17 =5 Pkt.
Frage 6="1Pkt.  Frage 12 =5 Pkt.

Die Auswertung folgt auf der ndchsten Seite.
Bitte legen Sie diesen Selbsttest lhrem Arzt vor.
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AUSWERTUNG

Anzahl der Punkte: 0 bis 1

Gliickwunsch! Ihre Beine sind genauso fit wie Sie. Mit Ihrer
gesunden Lebensfiihrung brauchen Sie sich momentan keine
Sorgen um lhre Venen zu machen, es sei denn, Sie stellen uner-
wartete Verdnderungen fest oder Ihre Beine schmerzen plétzlich.
Wenn Sie sich und Ihren Beinen trotzdem etwas Gutes tun
mdchten, tragen Sie Kompressionsstriimpfe zur Pravention.

Anzahl der Punkte: 2 bis 3

Es kénnte bei lhnen ein gering erhdhtes Risiko vorliegen. Achten
Sie auf lhre Lebensfiihrung und auf alle Faktoren, die Sie
beeinflussen kdnnen. Veranderungen im korpereigenen Hormon-
haushalt, wie sie z. B. bei Einnahme der Anti-Baby-Pille oder bei
einer Schwangerschaft vorliegen, kénnen auch Auswirkungen
auf die FlieReigenschaften und Gerinnungsfahigkeit des Blutes
haben. Momentan liegt kein akutes Risiko vor, dennoch sollten
Sie Venenleiden vorbeugen. Zur Sicherheit vor einem Langstre-
ckenflug VorsichtsmaRnahmen nicht vergessen, tragen Sie z. B.
Kompressionsstriimpfe. Sprechen Sie mit lhrem Arzt.

Anzahl der Punkte: 4 bis 7

Unterstitzen Sie Ihre Beingesundheit mit vitaler Lebensfiihrung
und ausreichend Bewegung. Ihr Risiko fiir Venenleiden kénnte
gering erhdht sein. Eine Venenentziindung am Bein geht immer
mit einer oberflachlichen Thrombose einher. Haben Sie zusatzlich
auch noch Besenreiser oder sogar Krampfadern, ist das ein Hin-
weis auf eine gestorte vendse Durchblutung. Mit viel Bewegung,
gesunder Erndhrung und dem regelméaRigen Tragen von Kom-
pressionsstriimpfen wirken Sie einer Verschlechterung entgegen.
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Anzahl der Punkte: 8 bis 9

Tun Sie etwas fiir Ihre Venen, denn Ihre Beine sind gefahrdet.
Sie kdnnen mit lhrem eigenen Verhalten Ihre Beine unterstiitzen
und die Entwicklung eines ausgepragten Venenleidens aufhal-
ten. Schon mehr Bewegung, nicht einengende Kleidung und
gegebenenfalls medizinische Kompressionsstriimpfe machen
lhren Beinen das Leben leichter. Sprechen Sie unbedingt vor
Langstreckenfliigen oder langen Bus- und Autofahrten mit lhrem
Arzt. Die Gefahr einer Reisethrombose ist erhoht. Liegt eine
Thrombose vor, schwillt das betroffene Bein oft an und schmerzt.
Diese Symptome treten jedoch nicht bei jedem auf. Suchen Sie
deshalb auch bei Beschwerden wie Atemnot nach einer langeren
Reise unbedingt Ihren Arzt auf.

Anzahl der Punkte: 10 und mehr

Sie sollten Ihre Beschwerden ernst nehmen und etwas fiir Ihre
Venengesundheit tun. Sprechen Sie mit Ihrem Arzt tber lhre
Symptome. Er weilt, wie Sie Ihre Beine am besten schiitzen.
Manchmal reichen schon prophylaktische MaRnahmen wie
mehr Bewegung, gesunde Erndhrung und/oder medizinische
Kompressionsstriimpfe, um eine Verschlechterung zu vermeiden.
Sorgen Sie jetzt vor, dann tragen Sie lhre Beine auch morgen
noch meilenweit! Nehmen Sie diesen Bogen mit zum Gespréch
bei Ihrem Arzt.

Ein Selbsttest kann ein Arztgesprach bzw. eine Venenunter-
suchung nicht ersetzen. Bitte sprechen Sie mit Inrem Arzt,
wenn |hre Venengesundheit nicht einwandfrei ist.

Dieser Fragebogen zur Venengesundheit wurde unter
Mitarbeit von Dr. Klaus Schrader erstellt. Dr. Schrader
ist Facharzt fiir Allgemeinmedizin und Phlebologie am
GefaRzentrum in Hof.
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VENENERKRANKUNGEN

Fehlfunktionen der Beinvenen entstehen durch einen gestorten
Blutfluss und kénnen in unterschiedlichen Auspragungen auf-

treten: von geringen Beeintrdchtigungen bis zu Krankheiten die
lebensbedrohlich werden kénnen, wenn sie unerkannt bleiben.

BESENREISER

Wenn sich kleinste Venen in den obersten Hautschichten erwei-
tern und diese als feine Verdstelungen an Ihren Beinen sichtbar
werden, so spricht man von Besenreisern. ,Reiser” bedeutet so
viel wie Zweig, und bezieht sich auf die typische Form der Ader-
chen. Besenreiser an Oberschenkeln, Waden oder FuRknécheln
sind flir sich genommen erst einmal kein Grund zur Beunruhigung
und eher von dsthetischer Bedeutung. Sie kénnen aber auf eine
Bindegewebsschwache oder eine schwerwiegendere Venener-
krankung hinweisen.

KRAMPFADERN (VARIZEN)

Die Veranlagung ftir Krampfadern liegt meist schon in der
Familie. Ursache ist eine erblich bedingte Venenwandschwéche.
Leiden Sie unter Krampfadern, so kann man ein Ausbreiten durch
effektive Behandlungsmalinahmen, wie zum Beispiel Kompres-
sionsbehandlung, begrenzen oder hinauszégern. Eine Heilung
durch Medikamente ist leider nicht mdglich, kann aber ergén-
zend zu anderen therapeutischen MaRnahmen sinnvoll sein.

Unter einer Krampfader (Varize) versteht man eine erweiterte
Vene, in der die Venenklappen nur noch mangelhaft funktio-
nieren. Das Blut kann nicht mehr optimal zum Herzen zuriick
transportiert werden. Durch die Schwerkraft sammelt es sich in
den Beinen und verursacht dort einen Blutstau.
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Der Druck in den Venen steigt an, dadurch geben die Venenwan-
de nach und die Vene ,leiert aus”. Die erweiterte Vene nimmt
eine geschlangelte und knotige Form an. Sie kann an der Haut-
oberflache sichtbar werden und auch fiihlbar hervortreten.

Krampfadern sollten niemals als ein rein kosmetisches Problem
gesehen werden. Sie kdnnen unbehandelt schwerwiegende
Beinbeschwerden und Krankheiten, wie Venenentziindungen
oder Gewebeschadigungen, verursachen. Eine Fritherkennung
kann helfen, solche Komplikationen zu vermeiden.

b B Abb. 1 Normale Vene

E 5 Der Blutriickfluss wird durch die
; ; Venenklappen verhindert

I'r‘ b

r E

- g Abb. 2 Krampfader

- - Das Blut flieSt durch die Erwei-
F " terung der Vene ungehindert

L2 B durch die Venenklappen zuriick
£ in die Beine

Abb. 1 Abb. 2

GUT ZU WISSEN

Es lassen sich zwei Arten von Krampfaderleiden
unterscheiden:

Primare Varikosis: Ca. 80 % aller Krampfaderleiden.
Ursache ist eine angeborene Venenwandschwéche oder
eine Insuffizienz der Venenklappen.

Sekundare Varikosis: Entsteht meist nach einer Bein-
venenthrombose. Sie ist Folge von jahrelanger Uberlastung
der Oberflachenvenen durch Blutriickstau.
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THROMBOSE

Eine Thrombose entsteht durch eine Gerinnungsstorung des
Blutes. Gerinnt das Blut im GefaRsystem plétzlich, so kann

sich ein Blutpfropf (Thrombus) an der Gefalwand bilden. Meist
entsteht ein solcher Thrombus in den Venen — speziell in den
tiefen Beinvenen. Diese Ablagerungen verengen die GefaRe oder
konnen diese sogar ganz verschlieen. Das Blut kann nicht mehr
optimal durch die Venen zum Herzen flieBen. Man spricht dann
von einer tiefen Venenthrombose.

Die Symptome kénnen vielfaltig sein und miissen auch nicht alle
gemeinsam auftreten. Deshalb ist eine tiefe Venenthrombose
nicht immer leicht als solche zu erkennen. Achten Sie auf folgen-
de Warnhinweise an Ihren Beinen:

) Schwellungen

) Belastungsschmerzen, besonders beim Gehen,
Stehen oder Sitzen

) Verfarbung und Glanz der Haut (rétlich oder bldulich)

) Spannungsgefiihl

) Erwdrmung der betroffenen Extremitat

) Pl6tzlich sichtbare Venen an der Oberfléche
(z. B. eine ,Warnvene" am Schienbein)

Bildet sich ein Thrombus in den oberflachlichen Venen, ist dies
meist mit einer Entziindung verbunden. Ein Symptom einer ober-
flachlichen Venenthrombose kann eine Verhartung oder Rétung
an der betroffenen Stelle sein. Zuséatzlich kdnnen Druckschmer-
zen auftreten.

Suchen Sie unbedingt bei jedem Verdacht auf eine Thrombose
einen Arzt auf! Oft treten bei einer Thrombose zu Beginn tiber-
haupt keine Symptome auf und sie wird deshalb nicht rechtzeitig
erkannt. Es kann eine Lungenembolie drohen.
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LUNGENEMBOLIE

Haufiger Auslser einer Lungenembolie ist die Verschleppung
einer tiefen Venenthrombose. Ein Blutgerinnsel das sich, ganz
oder in Teilen, von der Venenwand |8st, bewegt sich so lange
mit dem Blutstrom mit, bis es in engere BlutgeféRe gelangt und
dort stecken bleibt. Uber das Herz kann der Thrombus in die Lun-
ge geschwemmt werden. Die Lungenarterien verasteln sich in
der Lunge stark, so dass ihr Durchmesser immer weiter abnimmt.
Als Folge bleibt das Gerinnsel in einer engen Arterie stecken
und das Gefal verschliet. Der betreffende Lungenabschnitt
wird dadurch nicht mehr ausreichend mit Blut versorgt. Ist nur
eine kleine Arterie in der Lunge betroffen, so treten oft keine
oder nur leichte Beschwerden auf. Verschlielt der Thrombus
aber ein grolRes Gefal, so kann das lebensbedrohlich sein.

Einige der wichtigsten Symptome bei einer lebensgefahrlichen
Lungenembolie sind:

) Atembeschwerden

) Pl6tzliche Atemnot

) Blutiger Auswurf

) Herzrasen

) Pl6tzliche Bewusstlosigkeit

Wenn Sie eines oder mehrere dieser Symptome wahrnehmen,
gehen Sie bitte umgehend zum Arzt!
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ULCUS CRURIS VENOSUM (OFFENES BEIN)

Der Fachausdruck Ulcus Cruris wird fiir schlecht oder gar nicht

heilende Wunden an Unterschenkel oder Fu verwendet. Diese
entstehen sehr oft durch eine langjahrig bestehende und unbe-
handelte Venenschwéche.

Die Hautgeschwiire, die man besonders haufig oberhalb des In-

nenknochels findet, bilden sich durch einen standigen, andauern-

den Riickstau in den Venen. Die Blutgeféf3e sind dadurch immer
tiberlastet und stehen stark unter Druck. Das Gewebe an den
betroffenen Stellen kann nur noch schlecht mit Sauerstoff ver-
sorgt werden, im Gegenzug werden Schlackstoffe ungeniigend
abtransportiert. Dieses Ungleichgewicht zeigt sich schlielich an
der Haut und am Gewebe darunter. Die Haut wird immer diinner,
bis schlieBlich eine offene, schmerzende Wunde entsteht.

Es gibt verschiedenste Behandlungsmethoden fiir Venen-
leiden. Ihr Arzt wird die fiir Sie am besten geeignete
Therapie auswahlen. Aber auch Sie selbst kénnen Ihre
Venengesundheit positiv beeinflussen. Mehr dazu erfahren
Sie auf Seite 27.

22 | Venenerkrankungen

g
L




THERAPIE

Sollten Sie Veranderungen an lhren Venen entdecken, so ist es
immer wichtig, einen Arzt aufzusuchen. Er wird eine ausfihrliche
Beratung vornehmen und Sie tiber geeignete Behandlungsmetho-
den informieren. Wir kénnen an dieser Stelle nur die gangigsten
Behandlungsmethoden erldutern, weitere mogliche Verfahren
wird lhr Arzt mit Ihnen besprechen.

Eine Heilung von Venenleiden ausschlielRlich durch Medikamen-
te ist nicht méglich. Eine Behandlung kann aber durch zusatzliche
Arzneimittel sinnvoll erganzt werden.

KOMPRESSIONSTHERAPIE

Die Kompressionstherapie ist ein wichtiger Baustein und oft die
erste Wahl bei der Behandlung von Venenleiden. Bereits vorhan-
dene Besenreiser oder Krampfadern kdnnen sich durch Kompres-
sion zwar nicht mehr zuriickbilden, einer Verschlimmerung kann
aber entgegengewirkt werden. Bei allen bereits fortgeschritte-
nen Krankheitsstadien ist eine konsequente Kompressionsthera-
pie unverzichtbar.

Kompressionsstriimpfe haben einen optimalen Druckverlauf,

der von unten nach oben immer geringer wird. Dadurch wird der
Riickfluss des Blutes unterstiitzt, denn der Druck von aulRen auf
die erweiterten Gefale verringert den Durchmesser der Vene
und férdert die Leistung der Muskel-Venen-Pumpe. Die Venen-
klappen kénnen wieder besser schlielen. Ein Blutriickstau in
den Beinen wird vermindert und kann bei intakten Venenklappen
sogar ganz verhindert werden. Der Blutfluss zum Herzen wird
dadurch verbessert.
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Auch bei bereits schwerwiegenden Krankheitsbildern unterstiitzt
Kompression die Behandlung. Die Beschwerden bei einer Throm-
bose kénnen gelindert und die Haufigkeit und Schwere eines
chronischen Venenversagens reduziert werden.

Sollten Sie einen Beruf ausiiben, bei dem Sie viel stehen oder
sitzen missen, sind Kompressionsstriimpfe eine Wohltat fiir lhre
Beine und gleichzeitig Vorsorge gegen Venenleiden. Sie werden
die Entlastung deutlich spiiren.

lhr Arzt wird lhnen die fiir Sie korrekte Kompressionsklasse ver-
schreiben, denn je nach Auspragung und Einsatzbereich lassen
sich drei unterschiedliche Druckstérken (von leichter bis starker
Kompression) unterscheiden. Konsequentes Tragen der Striimpfe
sowie deren Passgenauigkeit sind bei der Kompressionstherapie
sehr wichtig. Ihre Beine werden deshalb im Fachhandel vermes-
sen, um die fiir Sie passende GréRe zu finden oder einen Strumpf
nach Mal$ anfertigen zu lassen.

Natiirlich spielt auch die Optik eine Rolle. Moderne Kompressi-
onsstriimpfe sind nicht nur eine Unterstiitzung fiir [hre Beine, sie
sehen aulerdem toll aus und sind angenehm zu tragen — sowohl
flir Frauen als auch Manner!

Viele Varianten, vom Wadenstrumpf bis zur Strumpfhose, sind
erhéltlich. Es gibt sie auRerdem in einer grofen Farbauswahl,
s0 dass sie sich perfekt kombinieren lassen.

Um die Heilung nach einer Venenbehandlung zu unter-
stiitzen, wird Ihnen, fiir eine verbesserte Venenfunktion,
eine Kompressionstherapie verordnet.

Alle Kompressionsprodukte von Juzo sowie einen Uberblick
iiber alle erhéltlichen Farben finden Sie auf www.juzo.de
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VERODEN VON KRAMPFADERN
(SKLEROTHERAPIE)

Die Sklerotherapie empfiehlt sich, um Besenreiser oder kleine
Krampfadern schonend zu entfernen. Diese Behandlungsmetho-
de gilt als sehr sicher und nebenwirkungsarm, es sind aber meist
mehrere Sitzungen notig.

Ein Verodungsmittel wird gezielt in die erweiterten Venen ge-
spritzt. Dadurch wird die Venenwand gereizt und eine kiinstliche
Venenentziindung hervorgerufen. Das fiihrt dazu, dass die Venen
von innen verkleben und sich so verschlieen. Der Kérper baut
diese dann innerhalb von wenigen Wochen narbenfrei ab. Da
die Veranlagung ftir Krampfadern nicht verschwindet, ist es
notwendig, das Verdden im Abstand von ein bis zwei Jahren zu
wiederholen.

STRIPPING

GroRere Krampfadern werden in der Regel operativ behandelt.
Die am haufigsten vorgenommene Methode ist das Stripping.

Beim Stripping wird die Vene so abgebunden, dass kein Blut
mehr von der tiefen Vene in das oberflachliche Venensystem
flieRen kann und sich dort staut. Anschliefend wird die Vene
unterhalb der Krampfader durchtrennt. Das defekte Stiick wird
mit Hilfe einer Sonde durch einen Schnitt in der Leistengegend
aus dem Bein entfernt. Gesunde Venensegmente werden norma-
lerweise im Bein belassen.

Nach einiger Zeit kann sich erneut eine Krampfader bilden,
meistens jedoch nicht in dem gleichen AusmaR wie vor der
Operation.
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WAS SIE SELBST TUN KONNEN

Um lhre Venen und deren Gesundheit positiv zu unterstiitzen
und Venenerkrankungen vorzubeugen, gibt es viele Dinge, die
Sie selbst tun kdnnen. Die meisten davon erfordern nur einen
minimalen Aufwand, bewirken aber eine ganze Menge.

Wussten sie schon? lhr Korper ist darauf ausgelegt, jeden Tag
30 km zu laufen. Wie viele Kilometer sind es bei lhnen tatsach-
lich? Natrlich erwartet niemand, dass Sie jeden Tag einen
Halbmarathon laufen. Aber auch kleine Schritte tragen zu lhrer
Gesundheit bei.

Versuchen Sie besonders, die vermeidbaren Risikofakto-
ren auf Seite 8 dieser Broschiire zu beachten.

Sie konnen aber nicht nur Risiken abbauen oder verhindern,
sondern auch selbst aktiv werden:

» Nehmen Sie doch mal die Treppe statt dem Lift, oder das
Fahrrad statt dem Auto.

) Sportarten, die die Ausdauer stérken, wie Schwimmen,
Radfahren, Walken oder Joggen sind ideal zur Kraftigung der
Muskelpumpen. |hr Kérper wird es lhnen danken!

) Schlagen Sie die Beine mdglichst nicht tibereinander, denn das
driickt die Venen in der Kniekehle ab und hemmt die Blutzirku-
lation. Uberkreuzen Sie im Sitzen stattdessen nur die FiRRe.

) Gesunde Erndhrung ist das A und 0. Jedes Kilo zu viel belastet
lhren Kdrper und insbesondere Beine und Venen. Dabei ist es
wichtig, lhrem Kdrper gentigend Ballaststoffe zu bieten und
Zucker und Fett zu reduzieren. AuRRerdem sollten Sie idealer-
weise auf Alkohol- und Nikotinkonsum verzichten.
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