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Hinweis zur Anwendung: Dieses QM-Dokument dient als strukturierte Orientierung und sollte an die individuelle Patientensituation sowie an geltende fachliche und rechtliche Vorgaben angepasst werden.
1. Anamnese und Allgemeinzustand
· Alter des Patienten
· Allergien und Unverträglichkeiten
· Diagnosen und relevante Begleiterkrankungen
· Wie und wann ist die Wunde entstanden?
· Handelt es sich möglicherweise um ein Rezidiv?
· Welche Medikamente werden eingenommen?
· Welche Therapien wurden bisher durchgeführt?
· Welche Verbandstoffe und Wundauflagen wurden bereits eingesetzt?
· Welche Hilfsmittel werden eingesetzt?
· Wie ist die Mitarbeit bzw. Adhärenz des Patienten?
· Mobilität, Selbstversorgung und Alltagsaktivitäten
· Schmerzen und ggf. neuropathische Beschwerden
· Ernährungssituation und Risiko für Mangelernährung
· Rauchen / relevante Lebensgewohnheiten
· Individuelle Ziele und Wünsche des Patienten
2. Ursachenklärung
· Welche Ursache hat die Wunde?
· Venöse, arterielle oder gemischt venös-arterielle Ursache?
· Diabetisches Fußsyndrom?
· Druck- oder Scherbelastung?
· Traumatische, postoperative oder iatrogene Ursache?
· Infektiöse / entzündliche Ursache?
· Hinweise auf eine atypische Wunde?
· Passt die Lokalisation zum vermuteten Entstehungsmechanismus?
3. Gefäßstatus
· Pulsstatus dokumentiert?
· Fußpulse tastbar?
· Knöchel-Arm-Index (ABI/KADI) vorhanden?
· Weitere Gefäßdiagnostik, z. B. Doppler-/Duplexsonografie?
· Hinweise auf pAVK?
· Bei Diabetes: mögliche Mediasklerose bei der Beurteilung berücksichtigen.
4. Ödeme und Kompression
· Sind Ödeme vorhanden?
· Lokalisation und Ausprägung der Ödeme
· Bekannte chronisch-venöse Erkrankung (CVI)?
· Besteht eine Kompressionstherapie?
· Welche Kompressionsform wird eingesetzt?
· Wird die Kompression toleriert und korrekt angewendet?
· Arterielle Durchblutung vor und während der Kompression berücksichtigt?
· Wundexsudat nicht mit austretender Ödemflüssigkeit verwechseln.
5. Wundbeurteilung
· Lokalisation
· Wundgröße: Länge × Breite × ggf. Tiefe
· Wundgrund
· Granulation, Fibrin, Nekrosen
· Wundrand und Wundumgebung
· Exsudat: Menge und Beschaffenheit
· Geruch
· Blutungsneigung
· Taschenbildung / Unterminierungen
· Freiliegende Strukturen, z. B. Sehne oder Knochen
· Hinweise auf Infektion oder Entzündung
· Regelmäßige Fotodokumentation unter vergleichbaren Bedingungen
6. Infektion und Diagnostik
· Lokale oder systemische Infektionszeichen?
· Rötung, Überwärmung, Schwellung, zunehmende Schmerzen?
· Veränderung von Exsudat oder Geruch?
· Fieber oder andere systemische Symptome?
· Wurde bereits ein Abstrich durchgeführt?
· Ergebnis und Zeitpunkt des Abstrichs
· Weitere Diagnostik erforderlich?
· Relevante aktuelle Laborwerte vorhanden?
7. Bisherige und aktuelle Therapie
· Welche Wundtherapie wurde bisher durchgeführt?
· Welche Produkte wurden eingesetzt und wie vertragen?
· Wie häufig erfolgt der Verbandwechsel?
· Ist das Wechselintervall dem Wundzustand angepasst?
· Welche Hilfsmittel werden eingesetzt?
· Wird Druckentlastung durchgeführt?
· Wird Kompression durchgeführt?
· Welche Begleitmaßnahmen werden umgesetzt?
· Welche Maßnahmen behandeln die eigentliche Wundursache?
8. Patient und Umfeld
· Versteht der Patient die Erkrankung und Therapie?
· Ist die notwendige Mitarbeit möglich?
· Können Angehörige oder Pflegepersonen unterstützen?
· Gibt es Probleme bei der häuslichen Versorgung?
· Sind erforderliche Hilfsmittel vorhanden?
· Kann der Patient die Empfehlungen im Alltag umsetzen?
· Bestehen soziale, finanzielle oder organisatorische Hindernisse?
9. Therapieziele
· Wundheilung fördern
· Wundstillstand bzw. Verschlechterung verhindern
· Exsudat kontrollieren
· Schmerzen reduzieren
· Komplikationen vermeiden
· Geruch reduzieren
· Mobilität und Selbstständigkeit erhalten oder verbessern
· Lebensqualität verbessern

	MERKSATZ
Nicht nur die Wunde behandeln – Ursache, Patient und Umfeld betrachten.
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