WIESBADEN. Koénnen wir das erste
neuropathische FuB3-Ulkus bei Men-
schen mit Diabetes vorhersagen? Und
konnen wir dieses mit praventiven
MalSnahmen fir definierte Hochrisi-
kogruppen verhindern? Mit diesen
Fragen beschaftigte sich ein Experten-
gremium der Arbeitsgemeinschaft Ful§
auf der Diabetes Herbsttagung.

as Expertengremium des Ar-

beitsausschusses ,,Privention
des Erst-Ulkus” der Arbeitsgemein-
schaft Fuf hat sich unter der Leitung
von Professor Dr. Ernst Chantelau,
Diisseldorf, und Dr. Anna Trocha,
Essen, auf der Jahrestagung der AG
Fuf3 in Eisenach zusammengefun-
den und auf der DDG Friihjahrsta-
gung in Berlin konstituiert. Ziel ist
es, aus der Gruppe von Menschen
mit Polyneuropathie diejenigen zu

Mehr Pravention gegen Erst-Ulkus

Arbeitsausschuss der AG Fuls will betroffene Patienten frih identifizieren

identifizieren, die ein stark erhoh-
tes Risiko fiir die Entstehung eines
Erst-Ulkus haben, und in der Folge,
priventive Maflinahmen wie etwa
Schulung, neuropathiegeeignetes
Schuhwerk und eine podologische
Betreuung auf ihre ulcuspraventive
Wirkung hin zu evaluieren. Bislang
steht dieser Patientengruppe bei der
Ulkus-Primérpréavention aufler der
Quartalsuntersuchung im Rahmen
des DMP keine zusitzliche Praven-
tionsmafSnahme zur Verfiigung.

Auch in anderen Lindern hat der
Erst-Ulkus-Priventionsgedanke viel

Neben dem DMP
keine Pravention

Interesse gefunden. Die Diabetic
Foot Study Group (DFSG), die sich
international dem Diabetischen Fuf3
widmet, hat auf Anregung von Prof.
Chantelau eine Forschungsgruppe
mit Jungwissenschaftlern aus finf
europdischen Lindern ins Leben
gerufen. Diese wird von internatio-
nalen Experten dabei unterstiitzt, ein
Projekt fiir einen Multicenter Ran-
domized Controlled Trial zu konzi-
pieren; erste Ergebnisse werden beim
Treffen der International Diabetes
Federation in Den Haag erwartet.

Zudem hat die DFSG Prof. Chante-
lau mit dem ,,Lifetime Achievement
Award 2018“ ausgezeichnet. Mit
der Griindung der ersten deutschen
Fuffambulanz in Diisseldorf 1982
gehort er zu den Pionieren der DFS-
Behandlung. Schon friih wies er die
praventive Wirkung von geeigne-
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tem Schuhwerk nach. Neben der Be-
schreibung des natiirlichen Verlaufs
des Knochenddems bei Charcot-Neu-
rosteoarthropathie lenkt er nun unse-
ren Fokus weg von der reinen Ulkus-
Behandlung und Rezidivprophylaxe

hin zur Privention des diabetischen

Erst-Ulkus. Die DDG unterstiitzt die-
sen Priventionsgedanken.
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