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Neue Ansätze in der Wundbehandlung

Eindrückliche Erfolge
bei schwer heilenden Wunden
Schwer heilende Wunden belasten die Betroffenen, fordern die Pflegefachpersonen und verursachen

hohe Kosten. Mit dem Unterdruck-Wundtherapiesystem PICO heilen solche Wunden bis zu

12 Wochen schneller, die Zahl der Verbandswechsel halbiert sich, die Behandlungskosten sinken um

zwei Drittel und die Lebensqualität der Patientinnen und Patienten wird markant verbessert.

Bei den meisten Menschen heilen Wunden

unter konventioneller Therapie schnell und

vollständig, bei manchen aber nur schwer,

langsam und oft inkomplett. Solche «H2H-

Wunden» (Hard to heal, engl.: schwer zu

heilen) beeinträchtigen die Lebensqualität

der Betroffenen nachhaltig, denn sie

verursachen oft Schmerzen, verringern deren

Selbstständigkeit und führen nicht selten in

eine soziale Isolierung.1'"

Zugleich fordern schwer heilende Wunden

die Pflegenden. Für die Versorgung

einer einzigen FI2H-Wunde benötigt eine

Pflegefachperson durchschnittlich 61 Minuten

pro Woche. Die Behandlungsdauer

beträgt im Mittel 9 Monate - und 15%

derartiger Wunden heilen selbst nach einem

Jahr oder länger nicht.4

Unterdruck-Therapie:
Effizient dank Mehrfachwirkung
Abhilfe schaffen innovative Wundverbandsysteme,

allen voran die Unterdruck-Wundtherapie

(Negative Pressure Wound Therapy,

NPWT). Mehr als 1000 geprüfte Veröffentlichung

belegen deren. Wirksamkeit bei

schwer heilenden, geschlossenen Inzisio-

nen sowie offenen Wunden. Die NPWT

verbessert das Exsudat-Management, reduziert

Ödeme und fördert die Kontraktion

sowie die Durchblutung der Wundränder.

Zugleich regt sie die die Angiogenese und

die BildungvonGranulationsgewebean,stimuliert

die geweblichen Reparaturmechanismen

und minimiert - da die Wunde ver¬

schlossen ist und Verbandwechsel seltener

nötig sind - das Infektionsrisiko.5"12

Das NPWT-System PICO:
kompakt, einfach und hochwirksam
Ein konkurrenzlos einfaches NPWT-System

ist PICO. Der Verband lässt sich ebenso

leicht wie schnell anbringen und entfernen,

das zugehörige Gerät ist sehr einfach zu

bedienen (nur ein Knopf) und benötigt keinen

Kanister. Daher ist PICOso klein und leicht,

dass es - absolut diskret - in jeder
Kleidungstasche verstaut werden kann.

Ganz gross ist PICO indes puncto
Effektivität. Eine silikonbeschichtete

Wundkontaktauflage sorgt für hohen Tragekomfort
und schmerzfreie Verbandswechsel. Dieda-

rüber liegende innovative Luftschleusenschicht

verteilt den Unterdruck perfekt auf

dieganze Fläche- und eine Superabsorberschicht

nimmt das Exsudat auf, welches

dann über die hoch wasserdampfdurchlässige

Aussenfolie verdunstet. So entsteht ein

ideales Wundheilungsmilieu, das die Wunde

schnell komplett heilen lässt.

Durchschnittlich 12 Wochen kürzere

Wundheilungszeit
Wie effizient PICO wirkt, belegt eine Studie:

Bei Patienten mit im Schnitt seit sechs

Monaten, mindestens abersechs Wochen

bestehenden H2H-Wunden reduzierte eine 14-

tägige Therapie mit PICO die für konventionelle

Behandlung prognostizierte FHeilungs-

dauer um durchschnittlich 12 Wochen.13'14

Halb so viele Verbandswechsel,
zwei Drittel weniger Kosten

In derselben Studie sank die Zahl der

wöchentlich nötigen Verbandswechsel um

50%. Zugleich beanspruchten die

Verbandswechsel 20% weniger Zeit. Das

heisst: Pro Woche sparten die Pflegefachkräfte

bei der Wundversorgung rund 60%

Zeit. Überdies stellte sich nach nur zwei

Wochen PICO-Anwendung ein vergleichbar

gutes Ergebnis ein, wie nach zehn

Wochen konventioneller Behandlung - und

nach diesen zwei Wochen sanken die Kosten

derStandardbehandlungaufein Drittel.

Klar höhere Lebensqualität
für die Betroffenen
Wie schnell und nachhaltig eine wirkungsvolle

Wundtherapie die Lebensqualität von

Menschen mit H2H-Wunden steigert, zeigt

eine Studie mit 326 Patientinnen und

Patienten, deren Wunden mit PICO therapiert
wurden. Mehrals98%von ihnen hatte während

derTragedauer keinerlei Beschwerden

oder Schmerzen. Die Verbandswechsel

verliefen bei mehr als 92% völlig schmerzfrei -
und bei fast 70% verheilten die Wunden

innerhalb von nur 8 Wochen.15
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