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Wundmanagement mit der Kraft der Ernahrung

nestlehealthscience.de/skinplus Fur medizinische Fachkreise



Chronische Wunden stellen eine bedeutende Herausforderung im dsterreichischen wie deutschen Gesund-
heitswesen dar. Schatzungen zufolge leiden in Deutschland etwa flnf Millionen Menschen an chronischen
Wunden', wahrend in Osterreich die Zahl der Betroffenen auf rund 300.000 geschatzt wird.? Diese Wunden
sind nicht nur eine Belastung fir die Patient:innen, sondern auch fur das Gesundheitssystem, da sie oft
langwierig, kosten- und pflegeintensiv in der Behandlung sind.

Die haufigsten Arten von chronischen Wunden sind:
 Ulcus cruris (Unterschenkelgeschwir)

« Diabetisches FuBsyndrom (diabetisches FuBulcus)
» Dekubitus (Wundliegen/Druckgeschwiir)

Diese Wunden resultieren haufig aus einer Kombination von ursachlichen Faktoren, darunter:

e Durchblutungsstorungen (z. B. Periphere » Diabetes mellitus

arterielle Verschlusskrankheit (PAVK))

« Immobilisierende Umstande
(erhebliche Beeintrachtigung der Wundheilung)

« Mangelernahrung
« Infektionen

e Immunschwache

Die Pravalenz chronischer Wunden ist alarmierend und nimmt mit dem Alter signifikant zu. In Deutschland
sind etwa 1-2 % der Bevolkerung von chronischen Wunden betroffen®, wobei die Haufigkeit bei dlteren
Menschen Uber 65 Jahren deutlich hoher ist. In geriatrischen Kliniken und Altenheimen liegt die Pravalenz
von Dekubitusgeschwiren beispielsweise bei bis zu 30 %.*

Die Folgen von Wundheilungsstorungen sind vielfaltig. Unter anderem umfassen sie:

OO

Kdrperliche Einschréankungen \ h Erhohte
\/ und chronische Schmerzen Mortalitat
D. Verminderte Psychische Belastungen

Lebensqualitat wie Angst/Depressionen

Um eine optimale Versorgung
der Betroffenen sicherzu- WUND-
stellen, stltzt sich das Wund-
management auf folgende
drei Saulen:

VERSORGUNG

Die Erndhrung hat einen signifikanten Einfluss auf die Wundheilung. Wundpatient:innen haben einen er-
hohten Energie- und Nahrstoffoedarf, da die verschiedenen Wundheilungsprozesse viel Energie und Zell-
baumaterial benotigen. Dies betrifft insbesondere die Zufuhr von Energie, Proteinen und Aminosauren
wie L-Arginin sowie den Mineralstoff Zink. Eine vorliegende Mangelernahrung kann die Wundheilung
drastisch verzogern und erhdht das Risiko einer Chronifizierung der Wunde.

Der Wundheilungsprozess lasst sich mit dem Wiederaufbau eines baufalligen Hauses
vergleichen, das die chronische Wunde symbolisiert. ..

Die folgende Analogie verdeutlicht, wie jedes Element essenziell zur Wundheilung beitragt:

L-Arginin > Der Baumeister
plant, steuert und sorgt fur ein erfolgreiches Bauprojekt

» Fordert die Produktion von Stickstoffmonoxid
> Begunstigt gesteigerte Durchblutung
> Kann die Versorgung des Wundbereichs positiv beeinflussen
(z. B. Nahrstoffe, Sauerstoff)

« Stimuliert die Proteinsynthese
« Unterstutzt die Kollagenbildung und Gewebereparatur
« Unterstutzt das Immunsystem und bei Entzundungen

Energie > Das Fundament
die Grundlage, auf der alles Weitere aufbaut

« Treibstoff fur alle biologischen Prozesse, einschlieBlich
Zellreparatur und -wachstum

« Notwendig flr die Synthese von Proteinen und anderen
wichtigen Molekulen fur den Wundheilungsprozess

Proteine > Die Ziegelsteine
bilden das Mauerwerk und sorgen fur Stabilitat

« Essenziell fiir den Aufbau und die Reparatur von Gewebe

« SchlUsselrolle bei der Kollagenbildung, welches fur die Struktur
und Festigkeit der Wunde, die Regeneration der Zellen sowie
den Wundverschluss wichtig ist

Zink > Das Dach
schutzt das Haus vor duBeren Einflissen und Schaden

« Wichtig fur das Immunsystem

« Zentrale Funktion bei EiweiBsynthese und Zellteilung
> wichtig fur die Gewebsneubildung

o Tragt zur Quervernetzung und Kollagenbildung bei



Erndhrung: Offizielle Handlungsempfehlung der
Europdischen Dekubitus Gesellschaft (EPUAP) bei Dekubitus

Uberpriifung und Beurteilung
des Erndhrungszustandes

(Screening und Assessment)

Entwicklung und Implementierung
eines individuellen Erndhrungs-

Auch die AKE sowie die DGEM
planes

empfehlen den Einsatz von
Trinknahrung bei Dekubitus-
Patient:innen mit Mangelernahrung
oder Risiko fur Mangelernahrung
(Starker Konsens).®

Erh6hung der Energie- und

Proteinzufuhr

3) 30 - 35 kcal/kg Korpergewicht pro Tag
b) 1,2-1,5 g EiweiB/kg Korpergewicht pro Tag
c) Ab Dekubitus-Stadium 2: Einsatz von Arginin

d) Kann der Nahrstoffbedarf nicht durch die normale
Erndhrung gedeckt werden > Einsatz von hoch-
kalorischer und eiweiBreicher Trinknahrung O

Klassifikation von chronischen Wunden und Dekubitus:

Neben der Erfassung der Wundart, sollte eine Schweregradeinteilung der Wunde bzw. der Grunderkrankung
(z. B. Stadium PaVK) vorgenommen werden. Zur Klassifizierung von Dekubitalgeschwuren wird die Einteilung
nach EPUAP empfohlen:

STADIUM1

Haut E— -

1 —
Fett —_

STADIUM 2

STADIUM 3

STADIUM 4

Muskeln

Knochen

Intakte Haut mit nicht Teilverlust der Haut (bis zur Vollstadndiger Verlust der Haut; Vollstdndiger Gewebeverlust mit
wegdriickbarer Rotung Dermis); kann sich auch als subkutanes Fett kann sichtbar freiliegenden Knochen, Sehnen
intakte oder offene, serum- sein, jedoch keine Knochen, oder Muskeln

geflillte Blase darstellen Muskeln oder Sehnen

«¥» SKINPLUS

Wundmanagement mit der Kraft der Erndahrung

Das Ernahrungskonzept SKINPLUS umfasst als Basis medizinische Trink- sowie Sondennahrung und
zielt drauf ab, dem medizinischen Fach- und Pflegepersonal eine leitliniengerechte, umsetzbare, aber
dennoch individuelle Losung fur das Ernahrungsmanagement Ihrer Wundpatienten:innen bereitzustellen.

v Flr Patient:innen mit chronischen Wunden der Stadien 1- 4 (nach EPUAP)
v Unter Einbeziehung qualitativ hochwertiger Trink- und Sondennahrung

v Entwickelt mit fhrenden Expert:innen

v Basierend auf europaischen und nationalen Richtlinien (EPUAP, AKE, DGEM)
v/ Zum individuellen Einsatz

v Inklusive Bilanzierungsblattern (Trink- und Sondennahrung) zur Patient:innenbeurteilung
und Erndhrungstherapieberechnung

Zugeschnitten auf den/die jeweilige/n Patient:in wird nach der Bewertung des Erndhrungsstatus und

des Wundstadiums bei Bedarf insbesondere die Zufuhr von Energie, Proteinen und Arginin optimiert.
Dies erfolgt Uber die Gabe von medizinischer Trink- oder Sondennahrung gemai den EPUAP-Richtlinien,
um einer zugrundeliegenden Mangelernahrung entgegenzuwirken und mogliche Komplikationen zu
vermeiden.

AKE = Osterreichische Arbeitsgemeinschaft fir klinische Erahrung
DGEM = Deutsche Gesellschaft fiir Erndhrungsmedizin e.V.

EPUAP = European Pressure Ulcer Advisory Panel
NPUAP = National Pressure Ulcer Advisory Panel



SKINPLUS Trinknahrung
Produkt- und Anwendungsempfehlung

Basis

[) Bei EiweiBmangel

) Bei EiweiB3- und
moderatem Energiemangel

[II) Bei hochgradigem
Energie- und EiweiBmangel

Erndhrungszustand

INSTANT
PROTEIN

v/ EiweiBreiches (97 % kcal), geschmacks-
neutrales Instantpulver

v/ Zum Ausgleich eines EiweiBmangels
v 9l g EiweiB (Casein) pro 100 g Pulver

v Zur Anreicherung von kalten und
warmen Speisen sowie Getranken

PROTEIN

INSTANT

resource’ 2.0+fiore

v/ Hochkalorische Trinknahrung
v Angereichert mit I6slichen Ballaststoffen

v/ Zum Ausgleich eines hochgradigen Energie-
und EiweiBmangels

<+ Nestigu.
[esouUrce
20+fibre

» & y

Wundstadium
Stadium 1 Stadium 2 Stadium 3 Stadium 4
resource arginaid
1-2 Sachets 3 Sachets "
INSTANT
PROTEIN
resource’ protein
resource’ 2.0+fiore
resource” dessert 20
resource protein -~ ==
v/ EiweiBreiche (30 % kcal) Trinknahrung =
v/ Zum Ausgleich eines EiweiB- @
und moderaten Energiemangels
-
resource’ cessert 20

v/ Hochkalorische, eiweiBreiche (20 % kcal)
und konsistenzadaptierte Trinknahrung

v/ Zum Ausgleich eines hochgradigen
Energie- und EiweiBmangels

v Puddingartige Konsistenz (IDDSI Stufe 3)

s
Bsource”
&ssert 20

s

SKINPLUS Sondennahrung
Produkt- und Anwendungsempfehlung

Basis

[) Bei EiweiB- und
moderatem Energiemangel

ISOsource’ proteinfiore

Wundstadium
Stadium1 Stadium 2 Stadium 3 Stadium 4
resource’ arginaid
1-2 Sachets 3 Sachets }
ISOSouUrce’ protein

\/

[1) Bei hochgradigem
Energie- und EiweiBmangel

Erndhrungszustand

Compleat pLanT PROtEIN 16
isosource’ 2.0 protein fiore

\/

NEU

ab vrsl. Juni

resource’arginaid

v/ EiweiBreiches (77 % kcal),
reines L-Arginin Pulver

v/ Leicht 16slich in Getranken

v/ Ohne Kohlenhydrate und F__ett, daher besonders
bei Diabetes melliuts und Ubergewicht geeignet

Compleat pLanT PRoteiN 6

v Hochkalorische, eiweiBreiche (20 % kcal)
Sondennahrung mit Ballaststoffen

v/ Auf Erbsenprotein-Basis
v/ Vegan

Isosource’ protein
Isosource’ proteinfibre

2 &

>

v/ Hochkalorische und eiweiBreiche inneerenc’ et |
(21 bzw. 20 % kcal) Standard- protein | dtenfiore |

Sondennahrung
v/ Mit und ohne Ballaststoffe erhaltlich

[ o= %
| isosource’ |

Isosource’ 2.0 protein fiore

v/ Hochkalorische, eiweiBreiche
(20 % kcal) Sondennahrung mit
Ballaststoffen

v/ Hoher Gehalt an MCT-Fetten
(40 % im Fettanteil)

v Niedrige Osmolaritat (395 mOsm/I)

20pM0Einfiore
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Bilanzierungsblatter Trink- und Sondennahrung

Nutzen Sie unsere kostenfreien Bilanzierungsblatter in
gedruckter oder digital Form zur individuellen Berechnung fur
Ihre Patient:innen. Ermitteln Sie den Kalorienbedarf pro Tag
sowie die passende Ernadhrungstherapie und dokumentieren
Sie die Gewichtsentwicklung.

SKINPLUS Nahrwerttabelle

Unsere SKINPLUS Nahrwerttabelle bietet Ihren Patient:innen
zusatzlich die Mdglichkeit einfach und Ubersichtlich ein Ess-
protokoll zur Evaluierung der EiweiB- und Kalorienzufuhr zu
fahren. Auch diese Unterlage steht sowohl in gedruckter als
auch in digitaler Form zur Verfugung.

Zink 30 (Zinkpicolinat) von
Pure Encapuslations®
v Eine Kapsel enthalt 30 mg reines Zink

€ncapsulations

PRODUKT-TIPP

v Uberzeugt durch gute Bioverflgbarkeit Zink 30 Kapseln von DAS ORIGINAL ;ﬁ?

. . . . . . . . g Md’

v Zink ist an die kérpereigene Picolins3ure gebunden, Pure Encapsulations® Ziﬂk 30 “

welche als Transporter agiert und es gezielt zu den : i 7&";;4
INkpicolina o

Zielzellen im Blut befordert.

Details zum Produkt finden Sie unter: purecaps.net k__/

Weitere Informationen zum SKINPLUS Konzept sowie alle Produktdetails (Ndhrwertangaben,
Artikel- und Pharmazentralnummer etc.) finden Sie unter: nestlehealthscience.de/skinplus

Lebensmittel fiir besondere medizinische Zwecke (bilanzierte Didt). resource® arginaid: Zum Didtmanagement bei erhéhtem Argininbedarf wie z.B. zur Unterstiitzung der Wundheilung oder bei metabolischem
Stress. resource® protein/2.0+fibre/dessert 2.0 und INSTANT PROTEIN: Zum Didtmanagement bei bestehender Mangelerndhrung oder bei Risiko flir eine Mangelernahrung. resource® protein /INSTANT PROTEIN:
Sowie bei erhéhtem EiweiBbedarf. resource® dessert 2.0: Auch bei Kau- und Schluckstérungen (Dysphagie). Wichtige Hinweise: Unter arztlicher Aufsicht verwenden. resource® arginaid/INSTANT PROTEIN: Nicht
als einzige Nahrungsquelle geeignet. Geeignet ab 3 Jahren. resource® protein/2.0+fibre/dessert 2.0: Als einzige Nahrungsquelle geeignet. resource® protein/2.0+fibre: Geeignet ab 3 Jahren. resource® dessert
2.0: Nicht geeignet flir Kinder unter 3 Jahren.

isosource® protein/protein fibre/Compleat® Plant Protein 1.6/isosource® 2.0 protein fibre: Zum Didtmanagement bei bestehender Mangelerndhrung oder bei Risiko fiir eine Mangelerndhrung. isosource® protein/
protein fibre: Insbesondere bei erhéhtem EiweiBbedarf. Compleat® Plant Protein 1.6/isosource® 2.0 protein fibre: Insbesondere bei erhéhtem Energie- und/oder Proteinbedarf oder Flissigkeitsrestriktion.
Wichtige Hinweise: Unter rztlicher Aufsicht verwenden. Als einzige Nahrungsquelle geeignet. Geeignet ab 3 Jahren. Compleat® Plant Protein 1.6: Geeignet ab 10 Jahren. Nicht mit anderer Nahrung oder
Arzneimitteln mischen. Nicht zur parenteralen Verwendung.

Zink 30: Nahrungserganzungsmittel mit Zink. Nahrungserganzungsmittel stellen keinen Ersatz fiir sbwechslungsreiche Erndhrung dar. Eine ausgewogene Erndhrung und gesunde Lebensweise sind wichtig.
Die empfohlene tagliche Verzehrmenge nicht tiberschreiten. AuBerhalb der Reichweite von kleinen Kindern aufbewahren.

1 Willkom, M. (2017). Praktische Geriatrie. Klinik — Diagnostik — Interdisziplindre Therapie. 2. Auflage. Georg Thieme Verlag KG.

2 Wundreport 2015, IFES-Umfrage im Auftrag der Initiative Wund?Gesund!.

3 Giebeler, C. et al. (2021). Versorgung von chronischen Wunden und Wundheilungsstérungen. GefdBmedizin Scan - Zeitschrift fir Angiologie,

GefaBchirurgie, diagnostische und interventionelle Radiologie 2021; 08(02): 137-148.

4 Leffmann C. et al. (2002). Gesundheitsberichterstattung des Bundes, Heft 12, Dekubitus. Robert Koch-Institut.

5 Volkert, D et al. (2013). Leitlinie der Deutschen Gesellschaft fir Erndhrungsmedizin (DGEM), Klinische Erndhrung in der Geriatrie, Aktuel Ernahrungsmed 2013; 38: e1-e48.
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