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VORWORT ZUR 5. AUFLAGE

ieses Buch haben wir fir den Einsteiger

als praxisorientierte Einfihrung in die me-
dizinische FuBpflege geschrieben und dem Prakti-
ker gleichzeitig ein jederzeit griffbereites Nach-
schlagewerk in die Hand gegeben.

Die Nachfrage war so groB3, daBB wir inzwischen
die 5. Auflage erreicht haben. Das beweist uns,
daB wir den FuBpflegerinnen und FuBpflegern
mit diesem Buch eine wirklich praxisnahe Arbeits-
hilfe far ihren Beruf in die Hand gegeben haben.

Dieser Erfolg ermutigte uns gleichzeitig zur
Fortsetzung mit weiteren Themen der FuBpflege,
* »Der eingewachsene Zehennagel«

e »Arbeiten mit Frasern und Instrumenten«
e »Erfolgskonzepte fir die FuBpflege-Praxis —

Zusatzangebote, die sich sofort auszahlen«
 »Arbeiten am Diabetischen Ful3«
¢ »Bestimmungsbuch Medizinische FuBpflege«

Ingrid Paul-Fss!




VORWORT

In diesem Buch habe ich jahrelange Erfahrun-
gen, Erkenntnisse und Behandlungsmethoden in
meiner Tatigkeit als FuBpflegerin niedergeschrie-
ben.

Meine Behandlungsmethoden basieren aus-
schlieBlich auf meiner eigenen, langjdhrigen Er-
fahrung, und ich habe bewuBt darauf verzichtet,
in arztliche Gebiete einzugreifen. Geschieht dies
dennoch, wurde es mit den Arzten besprochen
und genehmigt.

Unser arztlicher Leiter, Dr. Berhard Benesch, der
auch fur unsere podologisch orientierten Kurse
zustandig ist, hat die Ausarbeitung des Diabeti-
schen FuBes Ubernommen.

Bedanken mdchte ich mich bei Frau Dr. Heidrun
Spadte und Herrn Dr. Michael Klentze, die mich
zu diesem Buch ermutigten und den anatomi-
schen Teil Gbernahmen. Sie Uberwachen meine
Lehrgangsprogramme und stehen mir immer hilf-
reich bei meiner Arbeit als FuBpflegerin und Kos-
metikerin zur Seite.

Danken mochte ich auch Herrn Prof. Dr. Jirgen
Ohlen, der mich fachlich unterstitzt hat.




VORWORT

Frau Paul-FUBl ist mir als dauBerst engagierte,
gewissenhafte, fachlich kompetente FuBpflegerin
bekannt, die ihren Beruf als Berufung sieht und
daher interessiert ist, ihre Erfahrung in Form eines
Buches (mit Anleitung zur erfolgversprechenden
FuBpflege) weiterzugeben.

Moge dieses Buch dazu beitragen, daB auch
andere FuBpflegerinnen ihre Patienten wieder
»gut auf die FUBe bringen«.

Dr. med. Stefan Ullmann

Frau Ingrid Paul-FuBl ist mir seit vielen Jahren
bekannt und ich schéatze ihr Verantwortungsbe-
wuBtsein, ihre Genauigkeit und ihr Engagement
in der FuBpflege.

Dr. med. Heidrun Spadte

Ich danke Frau Paul-FuBl far ihren engagierten
Einsatz fur die Schuler in der Ausbildung zur FuB-
pflege.

Dr. med. Michael Klentze




FUSSERKRANKUNGEN

Gefdrdert werden kénnen Mykosen u.a.
durch falsches Schuhwerk, Durchblutungsstérun-
gen und vermehrte SchweiBbildung.

Auch ein Befall der Nagel durch Pilze ist mog-
lich (Onychomykose).

Zu Beginn lassen Nagelpilzerkrankungen oft
eine gelbliche Verfarbung am Nagelrand erken-
nen. Verfarbung der gesamten Nagelplatte, star-
ke Verdickung, Bruchigkeit und Brockeln der
Nagelplatte sind die Folge.
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FUSSERKRANKUNGEN

Meist sind Zehennagel betroffen, aber auch
eine Erkrankung der Fingerndgel ist mdglich.

Die Diagnosestellung erfolgt durch Erreger-
nachweis im Nativpraparat (mikroskopischer
Nachweis von Pilzhifen in Nagelspanen nach
Auflésung des Hornmaterials in Kalilauge) und
Erregernachweis in der Kultur.

Nagelverdnderungen kénnen u.a. auch beifol-
genden Hauterkrankungen auftreten: Bei Schup-
penflechte (Psoriasis), Ekzemen, Kndtchenflechte
(Lichen planus), Warzen unterhalb des Nagels.

Differentialdiagnostisch kénnen am Ful3 meh-
rere Hauterkrankungen auftreten, u.a. Psoriasis
plantaris, hyperkeratotisch-rhagadiformes FuB-
ekzem, dyshidrosiformes FuBekzem, allergisches
Kontaktekzem (z.B. auf Lederfarb- und Leder-
gerbstoffe), sowie vererbte Verhornungsstérun-
gen (Keratosen).
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