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Weichteilverletzungen

O Geschlossene Verletzungen (Lasio)
- Prellungen, Quetschungen

O Offene Verletzungen (Vulnus)
- Schurfungen
- Schnitt-, Ril3-, Platzwunden
- Stichwunden, Pfahlung
- Fremdkorperverletzungen
- Schul3wunden
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Weichiteilverletzungen
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Weichiteilverletzungen
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Weichiteilverletzungen

Versorgung von Schnittwunden

O Ausschlul3 Sehnen- und Nervenbeteiligung
O Rontgen zum Frakturausschluf
O Friedrich'sche Wundexzision

O Primarnaht
- Innerhalb der 6-Std-Grenze
- Einzelknopf-, Ruckstichnaht
- keine Subkutannahte

O Tetanusimmunisierung
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Weichteilverletzungen
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Weichteilverletzungen

Wundexcision (Friedrich)




Weichteilverletzungen
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Weichteilverletzungen
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Weichteilverletzungen

Primare Wundnaht ist verboten bei

O Wunden éalter als 6 - 8 Std.
O BiRwunden (Tier und Mensch)
O Metzgerverletzungen

O SchuRwunden
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Weiciteilverletzungen
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Weichteilverletamgen
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Weichteilverletzungen
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Weictiteilverletzungen

Lymphangitis

O Atiologie: hamoloysierende Streptokokken,
seltener Staphylokokken

O Symptome: roter, schmerzhafter Streifen vom
Eintrittsort zum regionaren Lymphknoten

O Therapie:
- Sanierung des Primarherdes
- Feuchter Verband, Ruhigstellung d.Extremitat
- Antibiose (Penicillin G, Cephalosporin)

Universitatsklinikum
Erlangen




Weichiteilverletzungen
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Weichteilverletzungen

Lymphadenitis

O Atiologie: Streptokokken seltener Staphylokokken

O Symptome: schmerzhafter geschwollener
Lymphknoten, Fluktuation bei Abszedierung

O Therapie:
- Sanierung des Primarherdes
- Antibiose (Penicillin G, Cephalosporine)
- ggf. Abszel3inzision
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Weichiteilverletzungen
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Weichteilverletzungen

Die VHO-Spange

als Alternative zur
Emmert'schen Operation
bel der Behandlung des
Unguis incarnatus
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Weichteilverletzungen

Behandlung des UNGUIS INCARNATUS mit der
VHO-Osthold-Spange/Therapie

"Ausgangsbefund"
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"nach VHO-Therapie"
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Weichteilverletzungen

Wirkende Krafte bei der auf dem Nagel angebrachten
Fraserspange.Aufgrund der im vorgebogenen Draht
herrschenden elastischen Ruckstellkrafte ist die Spange
bestrebt ihre ursprungliche Form wiederanzunehmen.
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Weichteilverletzungen

, 3-teilige VHO-OSTHOLD-Spange®
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Weichteilverletzungen

, Elnsetzen des ersten Spangenschenkels und
Fixierung mittels seitlicher Tamponade *
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Weichteilverletzungen | |
, Anpassen und Einsetzen des zweiten

Spangenschenkels *
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Weichteilverletzungen

“ Einsetzen eines Windehakens *
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Weichteilverletzungen

“ Eingiel3en des Verbindungsanteils nach
Abschneiden des Uberstehenden Spangendrahtes
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Weichteilverletzungen

Einsetzen der VHO-Osthold-Spange
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Weichteilverletzungen

Alter (in Jahren)
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Vergleich der Alters- und Geschlechtsverteilung
beider Therapiegruppen
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Vergleich der empfundenen Schmerzintensitat
vor Therapie bei Belastung
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Emmert-OP VHO
Therapiegruppe

Schneider 14.06.04
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Vergleich der postoperativen Schmerzen mit den durch
die VHO-Spangen-Behandlung verursachten Schmerzen
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Durch Therapie verursachte Schmerzen
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Therapiegruppe
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Vergleich der schmerzbedingten Einschrankung
Im Alltagsleben nach Therapie
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Vergleich der Behandlungsdauer
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Vergleich der Therapiekosten (DM)
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Vergleich der geschatzten volkswirtschaftlichen
Kosten bei berufstatigen Patienten (DM)
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Patientenanzahl

Vergleich der Rezidivraten

Emmert-OP VHO
Therapiegruppe
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Weichteilverletzungen

..nach 4 monatiger VHO-Therapie

5.5.97
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Vergleich der entstandenen
Arbeitsunfahigkeit in Tagen

Arbeitsunfahigkeit (in Tagen)

Emmert-OP VHO
Therapiegruppe
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Weichteilverletzungen

Infektionen durch spezielle Erreger

O Tetanus
O Gasbrand
O Tollwut

O Frihsommer-Meningo-Enzephalitis
(FSME, Zeckenenzephalitis)

Meldepflicht far Tetanus im Krankheitsfall,
far Tollwut iIm Verdachtsfall
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Weichteilverletzungen

Tollwut

O Atiologie: Rabiesvirus, BiRwunde (Speichel)
O Inkubationszeit: 20 - 70 Tage

O Klinik; 3 Stadien

- Prodromalst.: Schmerz an Wunde,
Depression

- Erregungsst.: Wutanfalle, Hydrophobie
- Paralysest.. LAhmungen, EXitus
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Weichiteilverletzungen

Tollwut - Therapie

OLokale Therapie:
- Wundreinigung mit Wasser, Seife, Alkohol
- Wundexzision, keine Primarnaht
O Impfung:
- HDC-Vakzine (RabivacR) i.m.an den Tagen O,
3,7,14,30,90 nach Exposition

- Tollwutimmunglobulin (BerirabRS) 20 I.E./kg
KG zur Halfte 1.m.,zur Halfte lokal um die Wunde
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Weichteilverletzungen

Tetanus

O Atiologie: Clostridium tetani (Tetanospasmin)
O Inkubationszeit: 3 Tage bis 4 Wochen
O Klinik: Krampfe der quergestreiften Muskulatur

O Therapie:
- Wundexzision,
- Peniclllin G (20Mega),
- 5000 - 10000 I.E. Tetanus-Immunglobulin
(TetagamR) i.m.
- Sedierung, ggf. Beatmung
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Weichteilverletzungen

Tetanus - Prophylaxe

O Grundimmunisierung:
0,5 ml Toxoid (TetanolR) i.m.,
Wiederholung nach 4 - 8 Wochen und
6 - 12 Monaten

O Simultanimpfung (bei fehlendem Impfschutz nach
Verletzung):

- 0,5 ml Toxoid (TetanolR) i.m.,
- 500 I.E. Tetanus-Immunglobulin
(TetagamR) i.m.
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Weichteilverletzungen

Gasbrand

O Atiologie: C. perfringens, Toxin == Myonekrosen

O

nkubationszeit: 18h - 4 Tage
Klinik: inadaguater Wundschmerz, fauliger Geruch,

pronzefarbenes Hautkolorit, Knistern

O Therapie:

- Herdsanierung (breite Inzision, Faszienspaltg.)
- Penicillin G (20 - 40 Mega)

- Intensivtherapie (Eiwelil3verlust, Niereninsuff.)
- evtl. hyperbare Sauerstofftherapie
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Weichteilverletzungen

Zeckenbild

O Atiologie: FSME-Virus ubertragen durch BiR der
Zecke Ixodes ricinus

O Inkubationszeit: 3 - 14 Tage
O Klinik: 2 Phasen

- Viramie: Fieber, Kopfschmerzen
- Meningitis, Enzephalitis (Letalitat 1%)

O Postexpositionelle Impfung:
- Immunglobulin (FSME-Bulin®) 0,1ml/kg KG
bis 48h bzw. 0,2 mil/kg KG bis 96 h nach Bif3
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Weichteilverletzungen

Infekiion

Der Krankheitsverlauf

23 der Iu'kmnkwn-—-—} Vollstindige

Genesung

Inkubationszeit L. Erkrankungsphase | Symptomireie | 2. Erkrankungsphase
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Temperaturverlantskurve bei einer FSME-Erkrankung
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Krankenhaus
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Weichteilverletzungen

Malsnahmen

1. Zecke maoglichst rasch und vollstandig
entfernen

2. In einem bekannten FSME-Gebiet:
O Arzt konsultieren
O Bis zum einschlief3lich 4. Tag nach

dem Zeckenstich besteht die Moglichkeit

des Schutzes mit einem FSME-Hyper-
Immunglobulin

3. Langzeitschutz bietet die aktive Immuni-
sierung mit einem FSME-Impfstoff

Nahere Auskiinfte erhalten Sie bei Inrem Arzt oder Ihrem Apotheker
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