
Erhebung einer fallorientierten Patientensituation  

Version 1.2 (angelehnt an den Artikel: „Das diabetische Fußsyndrom besser verstehen, behandeln und vermeiden“ und an das IRBESA-PP-Konzept) 

 Fallschilderung 

Name Fuß- und Wundassistent*in:  
Name Patient*in: 
Versorgungssetting:  
Thema/Anlass der Fallbeschreibung: 
 
 
Ziel(e) aus Sicht der Fuß- und Wundassistenz: 
 

 
Wichtige Informationen:   
 
 
Bisherige Lösungsversuche: 
 
 
Wundklassifikation: 

 
 
Infektionsmanagement: 
 
Revaskularisation: 
 
Begleiterkrankungen und deren Behandlung/Anamnese: 
 
 
Amputation (Grenzzone/Amputationsvermeidung?): 
 
Entlastung/Schuhversorgung: 
 



Erhebung einer fallorientierten Patientensituation  

Version 1.2 (angelehnt an den Artikel: „Das diabetische Fußsyndrom besser verstehen, behandeln und vermeiden“ und an das IRBESA-PP-Konzept) 

Stadiengerechte (lokale) Wundbehandlung/Wundtherapie: 
 
 

Physiotherapie/psychosoziale Unterstützung): 
 

Prävention/Podologie: 
 
Informationsbedarfe/ -materialien: 

 
 
 

Anleitung/Informationen: 
 

 
Agieren/Verhalten Fuß- und Wundassistent*in: 
 
 
Sonstiges: 
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