THEMEN FUSS- UND NAGELPFLEGE

Schon und

ie warmen Sonnen-
strahlen bringen es ans
Licht: Viele Menschen
vernachldssigen
Fifle derart, dass trockene, raue Haut
in offenem Schuhwerk zu Tage tritt.
Das sieht nicht nur unschon aus -
eine fehlende Pflege fiihrt zu iiber-
méfliger Hornhautbildung mit Ris-
sen, Schwielen und Hiithneraugen,
die sehr schmerzhaft sein konnen.
Zudem steigt das Risiko fiir Fuf3- und
Nagelpilzerkrankungen.

ihre
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FiiBe haben es nicht leicht Die
Haut der Fufle neigt von Natur aus
zur Trockenheit, da die Fuf$sohlen
keine Talgdriisen besitzen. Durch
den geringeren Gehalt an hautei-
genen Fetten wird die Barrierefunk-
tion der Haut gestort, woraus ein
Verlust an Feuchtigkeit resultiert und
die Haut zunehmend trockener wird.
Auch konnen sich oberflachliche
Einrisse (Schrunden) und tiefe, spalt-
formige Risse (Rhagaden) an den
Fuflkanten bilden, die wiederum

ideale Eintrittspforten fiir pathogene
Keime darstellen. Uberdies wird die
Haut gegeniiber mechanischer Uber-
belastung und Reibung empfind-
licher. Driickende und scheuernde
Schuhe rufen dann schneller Blasen
und iibermdflige Hornhaut hervor.
Schwielen oder Hithneraugen vor
allem im Bereich der Fersen, Ballen
und Zehen sind daher hdufige un-
liebsame Begleiter. >



FliBen und Ndageln wird meist zu

wehig Beachtung geschenkt. Dabei verhilft
eine regelmaBige Pflege in jeder Hinsicht
zu einem attraktiven Auftreten und

tragt zum Erhalt der Fu3gesundheit bei.
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» Entspannendes FuBbad Die
Pflege beginnt am besten mit einem
zehn- bis 15-miniitigem Fufibad.
Ideal sind Wassertemperaturen von
37 bis 39° C. pH-neutrale Waschlo-
tionen reinigen die Fifle nicht nur
sanft und griindlich ohne den Sdure-
schutzmantel der Haut anzugreifen,
gleichzeitig quillt die Hornhaut auf,
wodurch sie fiir Pflegewirkstoffe
besonders aufnahmefihig wird.
Auflerdem wird die Haut so ge-
schmeidig gemacht, dass sich spa-
ter die Hornhaut mit einem gro-
ben Handtuch, einem Hornhaut-
schwamm oder einem Bimsstein
leicht abtragen ldsst. Klingen oder
Hobel sollten lieber nicht fiir die
Entfernung verwendet werden, da

es damit schnell zu Verletzungen
kommen kann. Ferner wird so
auch oft zu viel Hornhaut ent-
fernt, worauf der Korper wie-
derum mit vermehrter Hornhaut-
bildung reagiert. Spezielle Bade-
zusitze (z. B. dtherische Ole) ent-
spannen, durchbluten, erfrischen
oder desodorieren zudem bean-
spruchte Fifle. Nach dem Bad
miissen die Fiifle und vor allem
die Zehenzwischenrdume gut ab-
getrocknet werden, um einem
Pilzbefall vorzubeugen.

Zarte FliBe garantiert Die Pfle-
gewirkung ldsst sich mit der an-
schliefenden Anwendung von
speziellen Praparaten noch stei-
gern. Fiir die Pflege trockener, ris-
siger Fuflhaut sollten lipidreiche
Priparate (z. B. mit Avocadool)
mit einem Zusatz an feuchtig-
keitsbindenden Faktoren (z. B.
Harnstoff, Glycerin) gewdhlt
werden, die den Mangel an Fett
und Feuchtigkeit ausgleichen.
Gut bewihrt haben sich hydro-
phile Grundlagen (Ol-in-Wasser-
Emulsionen). Sie erhohen die Pene-
trationsfahigkeit der Inhaltsstoffe
und lassen sich gut verteilen. Bei
regelmifliger Anwendung kann die
Barrierefunktion der Haut wieder
stabilisiert werden. Die Haut wird
glatt und geschmeidig und Erreger
wie Pilzsporen kénnen nicht so leicht
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eindringen. Alternativ eignen sich
Schaumcremes, die mit ihrer paten-
tierten Formel der trockenen Haut
ausreichend Fett und Feuchtigkeit
zufithren, ohne einen Wairme-
stau hervorzurufen. Sie legen sich wie
ein feinmaschiges Netz iiber die
Haut, schiitzen sie so und erhalten
ihre natiirliche Funktionsfihigkeit.

Ein rasches Abheilen von Rissen ge-
lingt mit Rezepturen, die heilungs-
fordernde (z. B. Dexpanthenol) oder
entziindungshemmende Substanzen
(z. B. Bisabolol) enthalten. Ubermi-
Biger Hornhaut kann mit hornhaut-
reduzierenden Stoffen (z.B. Urea oder
Salicylsdure) zu Leibe gertickt werden.

Gegen Hilthneraugen & Co Wichst
die verdickte Hornhaut durch stindi-
gen Druck zapfenformig nach innen,
ist ein schmerzhaftes Hithnerauge
(Clavus) entstanden, das punktuell
behandelt werden muss. Druck-
schutzpolster oder -ringe bringen
Entlastung. Spezielle Pflaster und
Tinkturen mit keratolytischen Wirk-

stoffen (z. B. Salicylsdure) losen die
Hornschwiele allméhlich auf und er-
leichtern so ihre sich anschlieflende
mechanische Entfernung. Ebenso
kénnen moderne hydroaktive Wund-
auflagen mit Hydrokolloidtechnik
die Hornhautzapfen befeuchten und
aufweichen. Gleichzeitig lindern sie



den Schmerz und sorgen fiir Druck-
entlastung.

Von Hithneraugen sind Dorn- oder
Fuflwarzen (Verrucae plantares) zu

tung des abgelosten Materials erfol-
gen. Wie bei Hithneraugen kommen
Préparate mit keratolytischen Wirk-
stoffen zum Einsatz, wobei sie in der

TIPPS FUR GEPFLEGTE UND
GESUNDE FUSSE

FlBe regelmaBig waschen (FuBbader)

FlUBe und sorgfaltig abtrocknen
(Zehenzwischenraume nicht vergessen)
neraugen sehr dhnlich, denn sie wer-  warzen an den Fiiflen lassen sich + pH-neutrale Waschlotionen verwenden

den auch von einer Hornschwiele zudem oftmals mit einem Verei- *+ FUBe regelmaBig eincremen _
bedeckt und wachsen dornartig in  sungsspray entfernen. *+ Négel gerade und nicht zu kurz einkdirzen,

. . .. .. . anschlieBend feilen
die Tiefe. Pradestinierte Lokalisa- + Hornhaut nur mit stumpfen Materialen

(z. B. Hornhautschwamm, Bimsstein)
entfernen

+ gut sitzende, nicht drlickende Schuhe
und Socken anziehen

+ Schuhe und Socken aus atmungsaktiven
Material wéhlen (Leder, Naturfasern)

+ Socken taglich wechseln

+ Schuhe grundlich ausluften

+ in &ffentlichen Umkleidekabinen, Saunen,
Schwimmbadern oder Hotelzimmern
Bade- oder Hausschuhe tragen

unterscheiden. Diese sehen den Hith- ~ Regel hoher konzentriert sind. Dorn-

riiche verbreiten und Pilzen ex-
zellente Lebensbedingungen ver-
schaffen. Zudem reagiert eine
vom Schweifd aufgeweichte Haut
anfilliger auf mechanische Irrita-
tionen und neigt daher zur Bla-
senbildung. Fuf3pflegepriparate
mit adstringierenden Bestandtei-
len (z. B. Aluminiumsalze) helfen,
die Schweiflausscheidung zu re-
duzieren, indem sie die Ausgénge
der Schweif3driisen verengen.
Antibakterielle Zusitze (z. B.
itherische Ole, Farnesol, Silber-
ionen) hemmen die Zersetzung
des Fufischweifles und wirken so
der Geruchsbildung entgegen.
Kiithlende Inhaltsstoffe (z. B. Pfef-
ferminzol) stimulieren die Kalte-
rezeptoren und sorgen so fiir
einen belebenden Frischeeffekt.

Blasen behandeln und vor-
beugen Sie sind nicht nur sehr

tion sind die Zehenunterseite sowie
Ferse oder Ballen. Die durch Hu-
mane Papillomviren verursachten
weifllichen Wucherungen sind scharf
begrenzt und an kleinen braunlichen
Punkten zu erkennen. Da sie meist
sehr ansteckend sind, sollte ihre Ent-
fernung sehr sorgfiltig ohne Verbrei-

SchweiBfiiBe verhindern Da die
Fifle mit mehr Schwei3drisen als
der restliche Korper ausgestattet sind,
kommt es beim Tragen von Schuhen
und Strimpfen aus luftundurchlés-
sigem Material schnell zu Schweif3-
fiiflen, die mit Hilfe von schweif3zer-
setzenden Bakterien unliebsame Ge-

schmerzhaft. Wenn sie aufbrechen,
konnen sich aus ihnen zudem infek-
tionsgefihrdete Wunden entwickeln.
Blasen heilen sehr gut mit Hydrokol-
loidpflastern ab. Diese gewihren
eine sofortige Schmerzlinderung so-
wie Druckentlastung und schiitzen
die Blase vor dem Aufreiben. Hat »
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FaBe mit einer Maske verwdhnen: Empfehlen
Sie ihrem Kunden bei besonders trockenen
FUBen eine intensiv pflegende FuBmaske.
Daftir kann er eine FuBpflegecreme gleich-
maé&Rig auf die zuvor gereinigten sowie von
Hornhaut befreiten FuBe auftragen und Uber
Nacht in warmen Baumwollsocken ein-
gepackt einwirken lassen.

Vorsicht: Die Hornhaut nicht mit Klingen
oder Hobeln entfernen!
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» sich die Blase geoffnet, schaffen
die hydroaktiven Blasenpflaster op-
timale Wundheilbedingungen, sofern
die Wunde nicht infiziert ist. Die
Wunde schliefit sich nach dem Prin-
zip der feuchten Wundheilung be-
sonders rasch und ohne Schorfbil-
dung. Um einer Blasenbildung vor-
zubeugen, konnen Blasenschutzpra-
parate aufgebracht werden, welche
einen Schutzfilm auf der Haut bilden
und so die Reibung reduzieren.

Pilze bekdmpfen Sollte es trotz
aller Pflegemafinahmen dennoch zu
einer Pilzinfektion gekommen sein,
steht eine breite Palette an rezept-
freien antimykotischen Préparaten
zur Behandlung am Fuf3 (z. B. Clo-

der Nigel sollte nicht zu stark erfol-
gen, da dies die Gefahr fiir Entziin-
dungen und Pilzbefall erhoht. Ein
gerades Abschneiden und anschlie-
Blendes Feilen verhindert zudem
schmerzhaftes Einwachsen. Um die
Nagelhaut nicht zu verletzen, darf
sie nur sanft mit einem Holz- oder
Wattestidbchen zuriickgeschoben und
nicht abgeschnitten werden. Nagel-
hautschieber aus Metall eignen sich
wegen erhohter Verletzungsgefahr
nicht. Bei spréden und briichigen
Négeln kann die Nagelplatte mit
speziellen Zubereitungen einge-
pinselt und auf lange Sicht gefes-
tigt werden. Fiir glinzende Nigel
sorgen Nagellacke oder spezielle
Polierfeilen.

»FuBpilz beginnt meist
in den Zehenzwischenraumen.«

trimazol, Bifonazol, Terbinafin) oder
am Nagel (z. B. Amorolfin, Ciclo-
pirox, Bifonazol/Harnstoff) zur Ver-
fiigung. Um eine erfolgreiche Besei-
tigung der Erreger zu gewihrleisten,
muss eine ausfithrliche Beratung er-
folgen, denn die speziellen Formulie-
rungen (z. B. Cremes, Sprays, Salben-
sets, Pflaster, Nagellacke) erfordern
préaparatespezifische Applikations-
hinweise. Liegt ein sehr starker Befall
des Nagels vor oder sind mehrere
Nigel infiziert, sollte der Betroffene
an den Arzt weitergeleitet werden,
damit dieser entscheidet, ob eine
lokale Behandlung ausreicht oder
eine systemische Therapie notwen-
dig ist.

Richtige Nagelpflege Eine per-
fekte Pflege schlief8t auch die Négel
mit ein. Die Fufinégel lassen sich am
besten nach einem Fuflbad schnei-
den, da sie dann schon weich sind
und sich leichter mit einer Nagel-
schere oder einem Knipser kappen
lassen. Alternativ konnen harte Nagel
mit einem Nagelweicher geschmeidi-
ger gemacht werden. Das Einkiirzen

Risikogruppe Diabetiker miissen
ihre Fufle besonders gut pflegen, da
bei ihnen das Risiko fiir Pilzinfektio-
nen und diabetische Fuflulzera er-
hoht ist. Aufgrund der fiir Diabetiker
typischen Nervenschiddigungen (Po-
lyneuropathien) konnen Schmerzen
und Missempfindungen nicht mehr
richtig weitergeleitet werden. Zudem
fithren sie zu einer abnehmenden
Sekretion der Schweifl- und Talg-
driisen mit der Entwicklung einer
trockenen, rissigen Fuf$haut, in die
leicht Erreger eindringen koénnen.
Dariiber hinaus kommt es zu Ko-
ordinationsstorungen mit
verdnderten Gangbild, was eine ver-
starkte Hornhaut- und Schwielenbil-
dung mit sich bringt. Gefiirchtete
Folgen sind die Entstehung von
Druckgeschwiiren und Infektionen,
die vom Diabetiker oft nicht recht-
zeitig bemerkt werden und aufgrund
der erkrankungsbedingten schlech-
ten Durchblutung des Gewebes
zudem schwer heilen. B

einem

Gode Meyer-Chlond,
Apothekerin



