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gefolgt von Unféllen
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zungen des Sprunggelenks, die sich
meist als Verstauchungen manifestie-
ren. Die Knie sind fast genauso oft
ladiert, wobei vor allem ihre Biander
in Mitleidenschaft gezogen werden.
Am Kopf sind schnell Platzwunden
und Gehirnerschiitterungen, aber
auch Nasen- und Jochbeinbriiche zu
verzeichnen.

Akut - chronisch Die hiufigsten
akuten Unfalle beim Sport betreffen
den Muskelapparat. Dazu zédhlen
stumpfe Verletzungen wie Prellun-
gen, Muskelzerrungen und -faser-
risse. Kaum seltener werden Bén-
der, Sehnen und Knochen beein-
trachtigt, was sich als Verstauchung,
Banderdehnung, -riss oder Knochen-

fraktur dufSert. Daneben sind chroni-
sche Sportschaden wie beispielsweise
ein ,, Lauferknie®, eine ,,Schwimmer-
schulter oder ein ,Tennisarm® ge-
fiirchtet, bei denen es durch standige
Uberlastung und Fehlbelastung zu
schmerzhaften Beschwerden kommt.

>
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» (K)ein Fall fiir die Selbstme-
dikation Sind die Gelenke extrem
geschwollen, eine ausgedehnte Ha-
matombildung vorhanden oder dau-
ern die Schmerzen unvermindert
mehrere Tage lang an, ist ein Arztbe-
such unumginglich. Ebenso gehoren
Gefiithl- und Funktionseinschran-
kungen, Blockaden sowie Instabilitit
eines Gelenkes in die Hand des Me-
diziners. Und auch Beschwerden, die
zur Chronifizierung neigen (z. B.
Muskelverhirtungen, Gelenkentziin-
dungen) sollten édrztlich behandelt
werden, damit sich daraus kein
Sportschaden entwickelt.

Beim Sport sind auch offene Wunden
keine Seltenheit. Um kleine Lasionen
gleich am Unfallort selbst zu versor-
gen, konnen Sie Aktiven raten, im-
mer ein kleines Notfallset mit einer
Grundausstattung an Wundschnell-
verbianden, Kompressen, Mullbinden
und einem Wunddesinfektionsmittel
mit sich zu fithren. Bei grof3flachigen,
stark blutenden oder klaffenden Bles-
suren (> ein Zentimeter) sowie Platz-
wunden am Auge ist der Arzt gefragt.
Sie miissen meist gendht oder ge-
klammert werden oder erfordern gar

weitere chirurgische Mafinahmen.
Sind tiefer liegende Gewebeschichten
verletzt, konnen Nerven, Sehnen
oder grofiere Gefifle mitbeschidigt
sein, die medizinisch versorgt wer-
den miissen. Auch tief eingedrun-
gene Fremdkorper sollte man nicht
selber entfernen, da erhéhte Infekti-
onsgefahr besteht und unstillbare
Blutungen die Folge sein koénnen.
Verletzungen im Kopfbereich und
an der Wirbelsdule miissen grund-
sdtzlich einem Arzt zur Begutachtung
vorgestellt werden.
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Haufige Schaden am Bewe-
gungsapparat Prellungen (Kontu-
sionen) machen sich mit Rétungen,
Schwellungen, Blutergiissen (Hama-
tomen), Schmerzen und Bewegungs-
einschrankungen bemerkbar. Am
hédufigsten werden die Gelenke der
Knie, Knéchel und Schulter geprellt.
Sie entstehen hiufig im Team- oder
Kampfsport durch direkte stumpfe
Gewalteinwirkung von auflen (z. B.
Tritt, Schlag oder Sturz), wodurch
Muskelgewebe kurzzeitig auf den
Knochen gepresst und Lymph- und
Blutgefifle geschddigt werden. Bei
starken Prellungen kann die Kno-
chenhaut zerreifien.

Unter einer Muskelzerrung (Disten-
sion) wird die iiberméflige Dehnung
der Muskelfasern verstanden, was zu
Mikroverletzungen der Faserstruktur
fithrt. Schon eine ruckartige Bewe-
gung kann ausreichen, eine Zerrung
der Waden- und Oberschenkelmus-
kulatur auszulésen. Folge ist ein
plotzlich einsetzender krampfartiger
Schmerz, der den Betroffenen in sei-
ner Bewegung fiir einige Tage ein-
schrianken kann. Die Muskelzerrung
kann sich zur einem -faserriss aus-

weiten, bei dem grof3ere Anteile der
Muskulatur bis hin zu ganzen Mus-
kelfaserbiindeln zerstort sind. Das
Ausmafl der Muskelschddigung ist
also grofler, was der Betroffene am
schlagartig einsetzenden stechenden
Schmerz verspiirt, der es ihm unmog-
lich macht, das betroffene Korperteil
weiterhin zu belasten. Sichtbar wird
der Muskelfaserriss durch eine Schwel-
lung und einen Bluterguss. Mit den
Fingern lédsst sich im Muskelverlauf
eine Unterbrechung ertasten.

Zu einer Verstauchung (Distorsion)
kommt es durch Umknicken eines
Gelenkes, sodass der normale phy-
siologische Bewegungsradius eines
Gelenks tiberschritten wird. Die da-
raus resultierende Uberdehnung von
Bandern und Sehnen geht mit
Schmerzen, Schwellungen und Hi-
matomen einher. Neben dem Sprung-
gelenk des Fufles ist hdufig das Knie
betroffen. Auch ein Banderriss ist
moglich, der sich in der Regel mit
einem kurzen stechenden Schmerz
und einem schnalzenden Knallen be-
merkbar macht. Besonders gefahrdet
sind das duflere Band des Sprungge-
lenkes und die Kreuzbiander des
Knies. Ein Banderriss ist mit einem
deutlichen Verlust der Belastbarkeit
verbunden, da die Gelenke destabili-
siert werden. Auflerdem schwillt das
Gelenk stark an und es bilden sich
grof3e Blutergiisse. Manchmal kommt
es auch zu Kapselrissen, die beson-
ders hiufig am Knie und der Schul-
ter zu beobachten sind. Auch Sehnen,
welche die Muskeln mit den Kno-
chen verbinden, konnen reifen, vor
allem bei élteren Sportlern durch
Uberlastung (z. B. Achillessehne).

»Der verletzte Korperteil sollte nach Abklingen der
Beschwerden erst langsam wieder belastet werden.«

Knochenfrakturen sind Folge eines
ungeschickten Abfangens nach Stiir-
zen. Beim Sport sind am hdufigsten
Briiche des Unterarms und des
Schliisselbeins zu beobachten. Sie
verursachen starke Schmerzen, bil-
den Schwellungen und Hidmatome.
Offene Briiche, bei denen der Kno-
chen die Haut durchst6ft, gehen mit
einer Infektionsgefahr einher. Ermii-
dungsbriiche, bei denen es zu Mikro-
rissen im Knochen kommt, werden
durch eine stindige unphysiologische
Be- oder Uberlastung ausgelost. P
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Gute Zeiten flir gepflegte FuiBe!
Beratungs-Tipps fir die Open-Air-Saison

FuBpflege hat im Friihjahr Hochsaison -
deshalb ist gezielte Kundenanspra-
che mit individuellen Empfehlungen
gefragt. Trockene Haut und Hornhaut
sind das FuBproblem Nr. 1. In der Fol-
ge kann es zu Druckstellen, Schwielen
oder Schrunden kommen. Besonders
haufig betroffen sind altere Kunden
und Diabetiker.

Vor allem an Fersen und Ballen zeigt sich
verdickte Hornhaut. Sie sollte regelmé&Big
entfernt werden. Aber Vorsicht! Grobe
Hilfsmittel wie Hornhautfeile oder Hobel
konnen leicht verletzen. Besser: Hornhaut
sanft reduzieren mit der neuen Anti Horn-
haut Serie von Hansaplast foot expert.

2in1 Peeling

Das ist wie eine Wellness-Behandlung:
Einen FuB mit dem 2in1 Peeling sanft ein-
massieren, grindlich abspulen und den
anderen FuB ebenso bearbeiten. Mit der
Peelingphase werden raue und verhornte
Hautpartien durch die enthaltenen Bims-
steinpartikel und natdrliches Gebirgssalz
schonend entfernt. Zugleich sorgt in der
Pflegephase die Formel mit Mandeldl und
Urea fur reichhaltige Pflege.

Intensiv-Creme

RegelméBig cremen ist die Basisbehand-
lung fUr trockene FUBe. Die Anti Hornhaut
Intensiv-Creme kombiniert eine effektive,
hornhautreduzierende Konzentration von
20% Urea mit der Aquaporin Technologie.
Die Formel versorgt die Haut intensiv mit
Feuchtigkeit und sorgt fur ein lang anhal-
tendes Ergebnis.

Intensiv-Serum

Punktgenaue Hilfe gegen unangenehme
Druckstellen und lokalisierte Verhornun-
gen bietet das Anti Hornhaut Intensiv-
Serum. Die Kombination aus hochkon-
zentriertem Urea und Milchséure eignet
sich speziell fur die lokale Behandlung von
stark verhornten Hautpartien. Der hand-
liche Applikator ermdglicht ein prézises
Auftragen.

Tipp gegen Schrunden

Hier hilft die Repair & Care Schrundensal-
be. Die pflegende Formel mit Panthenol
und Bisabolol erzeugt eine schitzende
Schicht, die die Feuchtigkeit der Haut bin-
det und optimale Heilungsbedingungen
schafft.

Anzeige

b 4

FuB-Tipps fiir Diabetiker
v FUBe und FuB-

sohlen sollten

téglich inspi-

ziert werden —

schon Kkleinste

Verletzungen vy
bergen eine Dr. Maike Kuhlmann

Infektionsgefahr. Bei Verletzungen
oder Entztindungen sofort zum
Arzt gehen.

Diabetiker sollten grundsatzlich
darauf verzichten, barfu3 zu
laufen.

Keine Verwendung von scharfen
Instrumenten wie Hornhauthobel
oder Klingen!

Schwielen und Hilhneraugen soll-
ten von einem speziell geschulten,
medizinischen FuBpfleger oder
Podologen entfernt werden.

v" Die Nagel lieber feilen als schneiden.

v' RegelmaBige FuBpflege mit feuch-

tigkeitsspendender Creme ist ein
Muss.
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» Hiufig ermiiden der Mittelfuf3-
knochen und das Schienbein.

Bei den Kopfverletzungen dominie-
ren Gehirnerschiitterungen, die mit
blasser Hautfarbe, Ubelkeit und Er-
brechen sowie Kreislaufstérungen
einhergehen. Tritt Blut aus Mund,
Nase oder Ohren, kann ein Schidel-
basisbruch vorliegen, der unverziig-
lich in die Klinik gehort.

Pechvdgel profitieren von PECH
Das Schema (Pause, Eis, Compres-
sion, Hochlagern) beschreibt Verhal-
tensregeln fiir die Soforthilfe am
Unfallort. Eine richtige und vor allem
sofortige Behandlung stumpfer Trau-
men kann deren Dauer und Schwere
glinstig  beeinflussen.
konnen gelindert sowie Schwellun-

Schmerzen

gen und Entziindungsreaktionen re-
duziert werden. Im Einzelnen erfolgt
die Akutversorgung folgendermaflen:
= Pause Die sportliche Aktivitat
muss nach dem Sportunfall sofort
abgebrochen und das betroffene
Koperteil ruhig gestellt werden.
e Eis Danach wird gekiihlt. Kilte
lindert vornehmlich den Schmerz.
Zudem verengen sich die Blutge-
fafle, wodurch der Eintritt von
Flussigkeit ins Gewebe sowie Ha-
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matombildung und damit auch
Schwellungen minimiert werden.
Die Kiihlung erfolgt intervallma-
Big und muss alle 20 bis 30 Minu-
ten fiir drei bis funf Minuten
unterbrochen werden, um Durch-
blutungsstérungen zu verhindern.
Zum Kiihlen eignen sich beson-
ders kaltes Wasser, Eisbrei (Was-
ser und Eis im Verhiltnis 2:1)
oder Kiltekissen. Die Kiihlquelle
darf nicht direkt auf die Haut auf-
gebracht werden. Vielmehr ist sie
zur Vermeidung von Erfrierungen
in ein diinnes Tuch zu wickeln.

Compression Das anschlie-
Bende Umwickeln des betroffe-
nen Gliedmafles mit einer elas-
tischen Binde verhindert ein star-
kes Anschwellen des verletzten

© Dmitri Kotchetov / 123rf.com

Vor der eigentlichen sportlichen Aktivitit sollte unbedingt eine
Aufwdrmphase eingeplant werden.

Bereiches. Dabei sollte der Druck-
verband nicht zu straff gewickelt
werden, um eine ausreichende
Durchblutung zu gewdhrleisten.
Gegebenenfalls muss der Verband
bei zunehmender Schwellung des
Korperteils nochmals gelockert
werden.

Hochlagern Nach dem Banda-
gieren wird das verletzte Korper-
teil ein bis zwei Tage moglichst
hoch gelagert. Ein Hochlagern

tiber Herzhohe begiinstigt den
Riickfluss des vendsen Blutes und
der Lymphfliissigkeit in Richtung
Herz, wodurch sich Schwellungen
und Schmerzen vermindern lassen.

Bewdhrte Topika Nach erfolgter
Erstversorgung konnen leichte stump-
fe Verletzungen wie Verstauchungen,
Prellungen und Zerrungen vom Ver-
letzten eigenverantwortlich thera-
piert werden. In der Apotheke stehen
rezeptfreie Mittel zur Verfiigung, die
Beschwerden wirksam lindern und
eine schnelle Heilung ermdglichen.
Hiufig kommen topische Zuberei-
tungen mit nicht-steroidalen Antiph-
logistika beziehungsweise Antirheu-
matika (NSAR), Pflanzenextrakten
oder homoopathischen Wirkstoffen
gegen Schmerzen, Entziindungen
und Schwellungen zum Einsatz. Be-
wihrt haben sich in der Praxis zudem
Salben mit Heparin, welche die Re-
sorption von Blutergiissen im Ge-
webe beschleunigen. Als Gel werden
sie aufgrund des zusétzlichen Kiihl-
effektes geschatzt.

Schmieren statt schlucken Zube-
reitungen mit Diclofenac, Ibuprofen,
Indometacin oder Ketoprofen stillen
Schmerzen, hemmen die Entziin-
dung und unterstiitzen die Riickbil-
dung von Schwellungen. Lokal auf-
getragen weisen sie gegeniiber der
systemischen Anwendung von NSAR
zahlreiche Vorteile auf. Sie erreichen
in Form von Cremes, Gelen oder
Sprays mit ausgekliigelter Galenik
(z. B. Mizellentechnologie, mehrpha-
sige Emulsionsgele) gleiche oder gar
hohere Gewebekonzentrationen als
bei oraler Applikation des Wirkstof-
fes. Gleichzeitig sind die Plasmaspie-
gelkonzentrationen wesentlich nied-
riger, wodurch unerwiinschte Wir-
kungen wie beispielsweise Beschwer-
den am Gastrointestinaltrakt seltener
sind. Dabei ist die dermale Vertraglich-
keit topischer NSAR insgesamt gut.

Richtig cremen In der Regel wer-
den alle topischen Zubereitungen
zwei bis drei Mal tdglich auf das be-
treffende Areal aufgetragen, >
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2 Klinische 4-Tages-Plague-Aufwuchs-Studie an der Universitat Wiirzburg durch die Gruppe ven Prof. Dr. Ulrich Schlagenhauf (Veihelmann S, Mangold S, Beck P, Lemkamp V, Schmid F-G, Schlagenhauf U.
Hemmung des Plaquewiederbewuchses avf Zéhnen durch die Chlorhexamed® alkoholfrei Mundspiillésung {nunmehr Chlorhexamed® Forte alkoholfrei 0,2 %). Parodontologie 2008; 19 (3): 326).

Chlorhexamed® FORTE alkoholfrei 0,2 %. Wirkstoff: Chlorhexidinbis(D-gluconat]. Zusammensetzung: 100 ml Lésung enthalten 0,2 g Chlorhexidinbis(D-gluconat) sowie Pfefferminzaroma, Macrogolglycerolhydroxystea-
rat (Ph. Eur.), Glycerol, Sorbitol-Ldsung 70% (nicht kristallisierend) (Ph. Eur.), gereinigtes Wasser. Anwendungsgebiete: Chlorhexamed® FORTE alkoholfrei 0,2 % wird angewendet zur voriibergehenden unterstiitzenden
Behandlung bei Zahnfleischentziindungen (Gingivitis) und nach parodontalchirurgischen Eingriffen. Gegenanzeigen: Chlorhexamed® FORTE alkoholfrei 0,2 % darf bei schlecht durchblutetem Gewebe und Patienten mit
Uberempfindlichkeitsreaktionen gegeniiber Chlorhexidinbis(D-gluconat) oder einem der sonstigen Bestandteile des Préparates nicht angewendet werden. Bei erosiv-desquamativen Verénderungen der Mundschleimhaut,
bei Wunden und Ulzerationen sollte Chlorhexamed® FORTE alkoholfrei 0,2 % nicht angewendet werden. Nebenwirkungen: Selten treten Uberempfindlichkeitsreaktionen gegen Chlorhexidin auf. In Einzelféllen wurden
auch schwerwiegende allergische Reaktionen bis hin zur Anaphylaxie nach lokaler Anwendung von Chlorhexidin beschrieben. In Einzelféllen treten reversible desquamative Verénderungen der Mukosa (bestimmte
Mundschleimhautverénderungen) und eine reversible Parotis-(Ohrspeicheldriisen) schwellung auf. Bei Beginn der Behandlung kann ein brennendes Gefihl auf der Zunge auftreten. Es kénnen eine Beeintréichtigung
des Geschmacksempfindens und ein Taubheitsgefiihl der Zunge auftreten. Diese Erscheinungen verbessern sich iblicherweise im Laufe der Anwendung von Chlorhexamed® FORTE alkoholfrei 0,2 %. Verférbungen der
Zahnhartgewebe, von Restaurationen (dies sind u.a. Fiillungen) und der Zungenpapillen (Resultat ist die so genannte Haarzunge) kénnen auftreten. Diese Erscheinungen sind ebenfalls reversibel, und zum Teil kann
ihnen durch sachgeméfBe Anwendung entsprechend der Dosierungsanleitung sowie einem reduzierten Konsum von Tee, Kaffee oder Rotwein vorgebeugt werden. Bei Vollprothesen empfiehlt sich ein Spezialreiniger.

GlaxoSmithKline Consumer Healthcare GmbH & Co. KG, D-77815 Bihl
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» wobei ein Einmassieren das Ein-
dringen der Wirkstoffe durch die
Haut ins Zielgewebe unterstiitzt. Au-
Berdem sollen die Préparate in aus-
reichender Menge (circa drei bis fiinf
Zentimeter langer Gel- oder Creme-
strang) grof3flachig eingerieben wer-
den, damit sich ein Depot in der
Haut bildet, aus dem kontinuierlich
Wirkstoff freigesetzt werden kann.
Dabei diirfen die genannten Topika
nicht auf offene Wunden aufgebracht
werden. Gele oder Sprays haben zu-
dem einen angenehmen Kiihleffekt
auf der Haut.

Eine Alternative sind Salbenver-
bénde, bei denen die Wirkstoffpene-
tration durch Okklusionseffekt ge-
fordert wird. Dafiir werden haufig to-

VERLETZUNGSRISIKO MINIMIEREN

boxil, Capsaicin sowie édtherischen
Olen aus Fichtennadeln, Latschen-
kiefer oder Rosmarin verwendet wer-
den. Sie erwdrmen das betreffende
Hautareal und aktivieren so korper-
eigene Heilungsprozesse. Nicht ge-
eignet sind sie als Akutmedikation
nach dem Sportunfall, da Wirme die
Entziindung fordert.

Geschitzt werden Warmecremes be-
sonders bei Muskelverhdrtungen,
-verspannungen, -kater oder Zerrun-
gen. Geeignet sind sie auch bei Be-
schwerden mit Tendenz zur Chroni-
fizierung. Eine Alternative sind Wir-
mepflaster und warme Bader mit
durchblutungsférdernden Zusétzen
zum Beispiel wie Kampfer, Salicylat
und Rosmaringl.

Um Sportverletzungen vorzubeugen, kénnen Sie Ihren Kunden einige Verhaltens-
regeln mit auf den Weg geben:

+

+
+

Anfanger und Wiedereinsteiger sollten vorsichtig mit dem Training starten,

um allmé&hlich ihre kérperliche Fitness zu erlangen und zu steigern.
RegelmaRBig trainieren.

Sorgfaltige Aufwarmphase von etwa 15 Minuten einplanen. Ein ,Warm up*

mit Lockerungstbungen und submaximalen Ausdauerbelastungen machen vor
Spielbeginn die Muskeln, Sehnen und Bander elastisch und sorgen flr eine
bessere Durchblutung und Versorgung der Muskulatur mit Sauerstoff.

Ein abschlieBendes ,Cool down® mit langsamen und gleichmaBigen Dehnungs-
Ubungen sollte nach dem Training nicht fehlen.

Mit richtiger Sportausristung (z. B. geeignete Schuhe, eine auf die Sportart
abgestimmte Kleidung, Schutzkleidung) trainieren.

Korrekte Technik erlernen.

Erholungsphasen zwischen den Trainingstagen integrieren. Muskeln, Sehnen,
Bander und Knorpel bendtigen trainingsfreie Tage, um sich an die gestellten
Anforderungen anzupassen.

Nach einer Verletzung kurz pausieren und erst nach Abklingen der Beschwer-
den wieder langsam belasten.

Entziindung mit Enzymen hem-
men Mit der Einnahme proteolyti-

pische Zubereitungen mit Arnika-
und Beinwellextrakten oder homoo-

pathische Topika dick und grof3fla-
chig auf das betroffene Areal auf-
getragen, dartiber eine angefeuchtete
Kompresse oder eine Folie gelegt und
abschlieflend mit einer Binde fixiert.

Waérme tut gut Etwa drei bis finf
Tage nach Abklingen der akuten Ge-
webereaktion konnen Praparate mit
hyperdmisierenden Wirkstoffen wie
beispielsweise Nonivamid und Nico-
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scher Enzyme soll der Heilungspro-
zess von Sportverletzungen beschleu-
nigt werden. Aufgrund ihrer entziin-
dungshemmenden und abschwellen-
den Wirkung verbessert sich der
Blutfluss, sodass Gelenke und Mus-
keln besser mit Sauerstoff versorgt
und die Selbstheilungskrifte des Kor-
pers angeregt werden. Dadurch las-
sen die Schmerzen schneller nach.
Fir einige Enzyme wie Bromelain

wird auch eine direkte analgetische
Wirkung angenommen. Um effektiv
wirken zu konnen, sind Enzyme
durch einen magensaftresistenten
Uberzug vor einer unerwiinschten
Zerstorung durch den Magensaft ge-
schitzt. Eine optimale Resorption
wird durch eine Einnahme auf3erhalb
der Mahlzeiten (30 bis 60 Minuten
vor beziehungsweise 90 Minuten bis
zwei Stunden nach dem Essen) ge-
wihrleistet. Wichtig ist zudem eine
ausreichend hohe Dosierung gemif3
den Herstellerangaben.

Fiir Stabilitét und Mobilitét sor-
gen Sportirzte und Orthopéden set-
zen bei stumpfen Verletzungen auf
funktionelle Verbinde wie Tapever-
béande. Sie stabilisieren das verletzte
Gliedmafl und erlauben dabei zu-
gleich eine gewisse Beweglichkeit.
Damit erhalt und schafft der Tape-
verband eine Balance zwischen Stabi-
litait und Mobilitat. Er verhindert
extreme Bewegungen und vermeidet
zugleich ungiinstige Schon- und
Schutzhaltungen. In akuten Verlet-
zungssituationen reduzieren Tape-
verbande Schwellung und Schmerz
und unterstiitzen Regeneration und
Ausheilung verletzter Korperregio-
nen, da Entziindungssubstanzen
schneller abtransportiert und Bluter-
giisse vereinfacht ausgeschwemmt
werden. Auflerdem werden Tapever-
binde eingesetzt, um Uberlastung
und Sportunfillen vorzubeugen. An-
zeigt sind Tapeverbdnde beispiels-
weise bei Verstauchungen, Prellun-
gen, Kapseleinrissen, Uberlastungs-
erscheinungen oder Reizzustdnden.
Kontraindiziert sind sie zum Beispiel
bei Muskelrupturen, Knochenbrii-
chen oder vollstindigen Kapselban-
drupturen. Letztendlich sollte ein
Arzt entscheiden, ob die Verletzung
tiberhaupt fiir einen Tapeverband ge-
eignet ist oder ob andere Behand-
lungsoptionen notwendig sind. Au-
Blerdem sollen die Verbande nur von
entsprechend geschulten Personen
angelegt werden. M

Gode Meyer-Chlond, Apothekerin
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Eine fUhrende Marke

* Das erste dermo-kosmetische, unabh&ngige
Labor in Apotheken / Parapharmacies
in Frankreich

* Das groBte Wachstum™ unter den fUhrenden
Marken in Apotheken in Frankreich

* Ein exponentiell wachsender Umsatz
in allen Méarkten

» Stetige Innovation:
37 Patente auf Pflanzenextrakte

Eine einzigartige Marke

* Eine Marke, die zusatzlichen Umsatz generiert,
indem Kunden anderer Vertriebswege
angesprochen werden

e Eine wirksame und glamourése Naturkosmetik,
die Kunden aus der ganzen Welt begeistert,
egal welchen Alters

e Die beste Qualitat zum besten Preis
e Ein exzellenter Warenumschlag aller Produkte

e Eine echte Partnerschaft mit unseren Kunden durch
Schulungen und starken Marketing-Support

Die Erfolgsgarantie!
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