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Der Diabetische Fuss Interdisziplinare

Diagnostik

Der diabetische Fuss interdisziplindre Diagnostik: Ein ganzheitlicher Ansatz zur Pravention
und Behandlung

der diabetische fuss interdisziplinare diagnostik steht im Mittelpunkt moderner
medizinischer Versorgung, wenn es darum geht, schwere Komplikationen bei
Diabetespatienten zu vermeiden. Der diabetische Ful} ist eine der hdu?gsten und
schwerwiegendsten Folgeerkrankungen bei Diabetes mellitus, die nicht nur die
Lebensqualitéat der Betro?enen drastisch verschlechtert, sondern auch ein hohes Risiko fir
Amputationen birgt. Umso wichtiger ist ein umfassendes, interdisziplinares diagnostisches
Vorgehen, das verschiedene Fachbereiche integriert, um frihzeitig Gefahren zu erkennen
und gezielt zu behandeln.

Warum ist eine interdisziplinare Diagnostik beim diabetischen

Ful3 so wichtig?

Der diabetische Ful3 ist kein isoliertes Problem, sondern das Ergebnis komplexer
Wechselwirkungen zwischen verschiedenen pathologischen Prozessen. Dazu zahlen vor
allem die diabetische Neuropathie (Nervenschadigung), die periphere arterielle

Verschlusskrankheit (pAVK) sowie Infektionen und biomechanische Belastungen. Aufgrund
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dieser multifaktoriellen Ursachen ist eine alleinige Betrachtung durch einen Fachbereich
meist nicht ausreichend. Nur ein Team aus Diabetologen, Gefal3chirurgen, Podologen,
Orthopéadietechnikern und Infektiologen kann den Zustand ganzheitlich erfassen.
Komponenten der Diagnostik beim diabetischen Ful3

Ein interdisziplinares Diagnostik-Konzept umfasst mehrere wichtige Bausteine:

Klinische Untersuchung: Sorgfaltige Inspektion der Haut, Nagel und Ful3sohlen

auf Verletzungen, Rétungen, Schwielen oder Ulzerationen.

Neurologische Tests: Prufung der Sensibilitat mit Mono?lamenten oder
2.

Vibrationsprifern zur Feststellung einer Neuropathie.

Gefalkdiagnostik: Messung der Knodchel-Arm-Index (ABI), Dopplersonographie
oder

Angiographie zur Beurteilung der Durchblutung.

Bildgebung: Ultraschall, Rontgen oder MRT helfen, Infektionen, Osteomyelitis
oder

knocherne Veranderungen zu erkennen.
Laboruntersuchungen: Entzindungsparameter, Blutzuckerwerte und

5.
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mikrobiologische Abstriche zur gezielten Therapieplanung.

Diese umfassende Diagnostik ermdglicht es, das Risiko fur Ulzera und Amputationen
frihzeitig einzuschéatzen und gezielte Therapien einzuleiten.

Die Rolle verschiedener Fachdisziplinen in der Diagnostik

In der interdisziplindren Diagnostik des diabetischen Ful3es arbeiten verschiedene
Spezialisten Hand in Hand, um die bestmégliche Versorgung zu gewahrleisten.
Diabetologie: Kontrolle der Grunderkrankung

Der Diabetologe ubernimmt die Uberwachung und Optimierung der Blutzuckerwerte, da
eine gute Sto?wechseleinstellung entscheidend ist, um Folgeerkrankungen zu minimieren.
Zudem beurteilt er systemische Risikofaktoren wie Bluthochdruck oder Dyslipidamie, die
die Gefal3gesundheit beein?ussen.

GefalRmedizin und Gefal3chirurgie: Beurteilung der Durchblutung

Da eine pAVK bei Diabetes hau?g auftritt, ist die Beurteilung der Gefal3situation wichtig.
GefalBmediziner fuhren diagnostische Verfahren durch, um Engstellen oder Verschlisse zu
identi?zieren, die die Wundheilung beeintrachtigen. Gegebenenfalls sind operative oder
interventionelle MaRnahmen notwendig, um die Durchblutung wiederherzustellen.
Podologie und FuBp?ege: Pravention und Erkennung kleinerer
Verdnderungen

Podologen sind spezialisiert auf die Ful3p?ege und kdnnen praventiv Schwielen,
Huhneraugen oder kleine Verletzungen erkennen und behandeln. Sie spielen eine wichtige

Rolle, um die Hautintegritat zu erhalten und grof3ere Komplikationen zu verhindern.
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Orthopadie und Orthopadietechnik: Korrektur von Fehlstellungen
Biomechanische Fehlstellungen oder Druckstellen fiihren bei Diabetikern schnell zu
Geschwiuren. Orthopaden und Orthopadietechniker analysieren die Ful3stellung und
fertigen speziell angepasste Schuhe oder Einlagen an, um Druckstellen zu entlasten.
Infektiologie: Behandlung von Wundinfektionen

Bei Infektionen sind mikrobiologische Diagnostik und gezielte antibiotische Therapien
entscheidend. Infektiologen beraten das interdisziplindre Team hinsichtlich der optimalen
Behandlung und Uberwachung von Wundheilungsstérungen.

Moderne diagnostische Verfahren beim diabetischen Ful}

Die Diagnostik des diabetischen Ful3es hat sich in den letzten Jahren dank technischer
Fortschritte deutlich verbessert.

Neuropathie-Diagnostik mit Hightech-Methoden

Neben dem klassischen Mono?lament-Test setzen einige Zentren auf Quantitative
Sensorische Testverfahren (QST) oder Hautbiopsien zur friihzeitigen Erkennung kleinster
Nervenfaserstdrungen.

Gefaldiagnostik: Von Doppler bis CT-Angiographie

Moderne bildgebende Verfahren wie die CT- oder MR-Angiographie ermoglichen eine
detailreiche Darstellung der Ful3gefal3e. So kdnnen Engstellen exakt lokalisiert und gezielt
behandelt werden.

Thermogra?e und Wundmessung
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Die Infrarot-Thermogra?e kann Warmeunterschiede an den Fu3en aufzeigen, die auf
Entziindungen oder beginnende Ulzerationen hinweisen. Digitale Wundmesssysteme
helfen, den Heilungsverlauf objektiv zu dokumentieren.

Tipps fur Patienten und medizinisches Personal zur Diagnostik

Eine erfolgreiche Diagnostik beginnt mit dem Bewusstsein fir die Risiken und der
regelméanigen Kontrolle.

Regelmalige FulBinspektion: Patienten sollten ihre Fil3e taglich auf

Verletzungen, Rétungen oder Veranderungen prifen.

Frihzeitige Vorstellung beim Spezialisten: Schon bei ersten Symptomen sollte
2.

ein diabetologisches oder podologisches Fachzentrum aufgesucht werden.

Dokumentation und Kommunikation: Alle Befunde sollten sorgfaltig

3.

dokumentiert und im interdisziplinaren Team diskutiert werden, um eine

abgestimmte Therapie zu gewahrleisten.

Schulungen: Patientenaufklarung tUber den richtigen Umgang mit den Ful3en
und

PraventionsmaflRnahmen ist essenziell.

Fur medizinisches Personal emp?ehlt es sich, stets auf dem aktuellen Stand der
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Forschung zu bleiben und interdisziplindre Netzwerke zu nutzen, um den diabetischen Ful3
bestmdoglich zu diagnostizieren und zu betreuen.

Der diabetische Ful? bleibt eine Herausforderung, doch durch eine interdisziplinare
Diagnostik und frihzeitige Intervention kbnnen schwere Komplikationen vermieden und
die Lebensqualitat der Betro?enen deutlich verbessert werden. Das Zusammenspiel
verschiedener Fachrichtungen sorgt dafir, dass alle Aspekte dieser komplexen
Erkrankung berucksichtigt werden ? von der Gefal3versorgung tber die Neuropathie bis
hin zur individuellen Schuhversorgung und Wundbehandlung. So entsteht ein
ganzheitliches Bild, das den Weg fir eine erfolgreiche Therapie ebnet.

Question

Answer

Was versteht man unter dem

diabetischen Ful3?

Der diabetische Ful? bezeichnet Fu3schadigungen bei

Menschen mit Diabetes mellitus, die durch

Nervenschaden (Neuropathie),

Durchblutungsstérungen (Ischamie) und Infektionen

verursacht werden kdnnen.

Warum ist eine interdisziplinare

Diagnostik beim diabetischen

Fuld wichtig?
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Eine interdisziplinare Diagnostik ist wichtig, da der

diabetische Ful3 komplexe Ursachen hat und

verschiedene Fachrichtungen wie Diabetologie,

Gefalmedizin, Neurologie und Wundmanagement

zusammenarbeiten missen, um eine umfassende

Diagnose und optimale Behandlung sicherzustellen.

Welche Fachbereiche sind

typischerweise an der

Diagnostik des diabetischen

Ful3es beteiligt?

Typischerweise sind Diabetologen, Gefal3chirurgen,

Neurologen, Podologen, Radiologen und

Wundmanager an der Diagnostik und Behandlung des

diabetischen Fulies beteiligt.

Welche diagnostischen

Verfahren werden bei der

interdisziplinaren Untersuchung

des diabetischen Ful3es

angewendet?

Diagnostische Verfahren umfassen die klinische

Vol. 2025, Issue 10
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Inspektion, neurologische Tests zur
Sensibilitatsprifung, Doppler-Sonographie zur
Gefalidiagnostik, Réntgen- oder MRT-Aufnahmen zur
Beurteilung von Knochen und Weichteilen sowie
mikrobiologische Untersuchungen bei Infektionen.
Wie tragt die interdisziplinare

Diagnostik zur Vermeidung von

Amputationen beim

diabetischen Ful3 bei?

Durch frihzeitige und umfassende Diagnostik kdnnen
Risikofaktoren erkannt, Wunden e?ektiv behandelt
und Durchblutungsstdérungen behoben werden, was
das Fortschreiten der Erkrankung verhindert und
Amputationen reduziert.

Welche Rolle spielt die

patientenorientierte

Kommunikation in der

interdisziplinaren Diagnostik

des diabetischen Ful3es?

Patientenorientierte Kommunikation fordert das

Verstandnis fur die Erkrankung, verbessert die

Vol. 2025, Issue 10



DER DIABETISCHE FUSS INTERDISZIPLINARE Study Guide Vol. 2025, Issue 10

Therapietreue und ermdglicht eine individuelle

Anpassung der Behandlung, was entscheidend fur den

Therapieerfolg beim diabetischen Ful3 ist.

Der diabetische Fuss interdisziplinare Diagnostik: Ein umfassender Blick auf komplexe
Herausforderungen

der diabetische fuss interdisziplinare diagnostik stellt eine zentrale Saule in der
Behandlung und Pravention von Komplikationen bei Diabetes mellitus dar. Aufgrund der
multifaktoriellen Ursachen und der potenziell gravierenden Folgen ? von neuropathischen
Veranderungen bis hin zu kritischen Durchblutungsstérungen ? erfordert der diabetische
Fuss eine koordinierte Zusammenarbeit verschiedener medizinischer Fachrichtungen. Nur
durch eine ganzheitliche, interdisziplindre Diagnostik kdnnen Risiken frihzeitig erkannt
und adaquate therapeutische MalRnahmen eingeleitet werden.

Der diabetische Fuss gilt in der medizinischen Praxis als ein komplexes Syndrom, das
durch eine Kombination aus diabetischer Neuropathie, peripherer arterieller
Verschlusskrankheit (pAVK) und Infektionen charakterisiert ist. Diese Faktoren flihren
hau?g zu Wunden, die schlecht heilen und im schlimmsten Fall Amputationen nach sich
ziehen kdnnen. Daher gewinnt die interdisziplinare Diagnostik zunehmend an Bedeutung,
da sie nicht nur einzelne Symptome betrachtet, sondern das gesamte Krankheitsbild mit
seinen Begleitfaktoren analysiert.

Die Bedeutung der interdisziplinaren Diagnostik beim
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diabetischen Fuss

Die Komplexitat des diabetischen Fusses erfordert eine integrative Herangehensweise, die
verschiedene medizinische Disziplinen miteinander verbindet. Die interdisziplinare
Diagnostik biindelt das Wissen von Endokrinologen, Gefal3chirurgen, Neurologen,
Radiologen, Podologen und Wundexperten, um ein umfassendes Bild zu erhalten.

Die frihzeitige Erkennung von Risikofaktoren ist essenziell, um schwerwiegende
Komplikationen zu vermeiden. Studien zeigen, dass etwa 15 bis 25 Prozent aller
Diabetiker im Laufe ihres Lebens eine Ful3lasion entwickeln, die eine medizinische
Intervention erfordert. Insbesondere Patienten mit langer Diabetesdauer, schlechter
Blutzuckereinstellung und zusétzlichen kardiovaskularen Risikofaktoren sind gefahrdet.
Vorteile der interdisziplinaren Diagnostik

Friherkennung und Pravention: Durch die enge Zusammenarbeit verschiedener

Fachrichtungen lassen sich neuropathische und vaskulare Veranderungen friihzeitig
feststellen.

Individuelle Therapieplanung: Ein malRgeschneidertes Behandlungskonzept
wird

maoglich, das auf den spezi?schen Ursachen und Risikopro?len basiert.
Reduktion von Amputationsraten: Koordinierte Diagnostik und Therapie haben

3.
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nachweislich zur Senkung von Major-Amputationen beigetragen.

Ganzheitlicher Patientenansatz: Neben der physischen Untersuchung werden
4.

auch psychosoziale und verhaltensmedizinische Aspekte bertcksichtigt.
Diagnostische Verfahren im Fokus

Die interdisziplinare Diagnostik des diabetischen Fusses umfasst verschiedene
Untersuchungsmethoden, die sich erganzen und ein moglichst vollstandiges Bild liefern.
Neurologische Untersuchung

Die diabetische Neuropathie ist eine der Hauptursachen fur Ful3komplikationen. Sie fuhrt
zu Sensibilitatsverlusten und motorischen Stérungen, die das Risiko fur Verletzungen
erhohen.

Mono?lament-Test:

Ein

einfacher

Screening-Test

zur

Prifung

der

Berthrungsemp?ndlichkeit.

Vibrationsprifung: Einsatz eines Stimmgabels oder elektronischer Gerate zur
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Erfassung der Vibrationsemp?ndlichkeit.

Elektrophysiologische Untersuchungen: Detaillierte Analyse der

3.

Nervenleitgeschwindigkeit zur Beurteilung der Nervenfunktion.

GefalRdiagnostik

Die periphere arterielle Verschlusskrankheit (pAVK) ist ein entscheidender Faktor bei der
Wundheilungsstérung am diabetischen Fuss.

Knochel-Arm-Index (ABI): Ein nicht-invasiver Parameter zur Abschatzung der

Durchblutung.

Duplex-Sonographie: Kombiniert Ultraschallbildgebung und Doppler zur
2.

Visualisierung der Gefalie und Messung des Blut?usses.
Magnetresonanzangiographie (MRA) und Computertomographie-

3.

Angiographie (CTA): Detaillierte Gefal3darstellung zur Planung madglicher
interventioneller Mal3nahmen.

Wundbeurteilung und Infektionsdiagnostik

Die genaue Beurteilung von Ful3lasionen ist essenziell, da chronische Wunden hau?g von

Published by: fortis2.dev.softformance.com Page 12 of 32



DER DIABETISCHE FUSS INTERDISZIPLINARE Study Guide Vol. 2025, Issue 10

bakteriellen Infektionen begleitet werden.

Visuelle Inspektion: Einschéatzung von Gro6l3e, Tiefe, Exsudat und Anzeichen
einer

Infektion.

Wundabstrich und mikrobiologische Analyse: Identi?kation von Pathogenen
2.

zur gezielten Antibiotikatherapie.

Bildgebende Verfahren: Rontgen, MRT oder Szintigraphie zur Erkennung von
3.

Osteomyelitis und Weichteilabszessen.

Interprofessionelle Zusammenarbeit: Herausforderungen und

Chancen

Die Etablierung interdisziplinarer Teams bringt nicht nur Vorteile, sondern auch
Herausforderungen mit sich. Unterschiedliche Fachdisziplinen verfolgen teilweise eigene
Prioritaten und Herangehensweisen, was die Kommunikation erschweren kann. Zudem
erfordert die Koordination der Diagnostik und Therapie einen erheblichen

organisatorischen Aufwand.

Nichtsdestotrotz tiberwiegen die Chancen: Durch den regelmaldigen Austausch zwischen
Endokrinologen, GefalRchirurgen, Neurologen, Wundexperten und Podologen kénnen

Behandlungsplane ?exibel angepasst und neue Erkenntnisse zeitnah integriert werden.
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Dies flihrt zu einer besseren Versorgungsqualitat und erhoht die Patientenzufriedenheit.
Best-Practice-Modelle

Einige spezialisierte Zentren haben bereits interdisziplinare diabetische Fussambulanzen
etabliert, in denen Patienten innerhalb eines Termins verschiedene Facharzte konsultieren
kénnen. Solche Modelle reduzieren Wartezeiten und ermdglichen eine ganzheitliche
Diagnostik in einem einzigen Setting.

Auch der Einsatz digitaler Technologien, wie telemedizinischer Konsultationen und
elektronischer Patientenakten, untersttitzt die Vernetzung der beteiligten Fachpersonen
und verbessert die Dokumentation.

Ausblick: Innovationen in der Diagnostik des diabetischen Fusses

Die Forschung im Bereich der diabetischen Fussdiagnostik macht stetige Fortschritte.
Neuartige bildgebende Verfahren, wie die Infrarot-Thermographie, erméglichen die
frihzeitige Detektion von Entziindungsprozessen und Durchblutungsstérungen. Dartber
hinaus werden Biomarker aus dem Blut untersucht, die Hinweise auf das Risiko fur
FuRulzera liefern konnten.

Kinstliche Intelligenz (KI) und maschinelles Lernen werden zunehmend eingesetzt, um
komplexe Datensatze aus klinischen Untersuchungen, Bildgebung und Laborwerten
auszuwerten. Solche Tools kdnnten zukunftig die Diagnostik verbessern und
personalisierte Empfehlungen flr die Therapie generieren.

Der diabetische Fuss bleibt eine Herausforderung fir das Gesundheitswesen. Doch durch

die konsequente Umsetzung interdisziplinérer Diagnostikkonzepte lasst sich die
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Versorgung deutlich optimieren ? ein Fortschritt, der Patienten nachhaltig zugutekommt.
diabetischer Ful3, interdisziplindre Diagnostik, diabetische FuRsyndrome,
Wundmanagement, Neuropathie, vaskulare Diagnostik, Infektionsdiagnostik, podologische

Versorgung, GefalRstatus, multidisziplindres Team

die diabetische neuropathie

Die Diabetische Neuropathie

Die diabetische Neuropathie: Ein umfassender Einblick in Ursache, Symptome und
Behandlung

die diabetische neuropathie ist eine weit verbreitete Komplikation bei
Menschen mit

Diabetes mellitus, die oft unterschéatzt wird. Sie beschreibt eine Schadigung der Nerven,
die durch dauerhaft erh6hte Blutzuckerwerte verursacht wird. Diese Nervenschaden
kénnen zu einer Vielzahl von Beschwerden flihren, die nicht nur die Lebensqualitat stark
beeintrachtigen, sondern auch schwerwiegende gesundheitliche Folgen haben kénnen. In
diesem Artikel erfahren Sie alles Wissenswerte Uber die diabetische Neuropathie ? von
den Ursachen tber die Symptome bis hin zu den Mdglichkeiten der Pravention und
Behandlung.

Was ist die diabetische Neuropathie?

Die diabetische Neuropathie ist eine Nervenerkrankung, die durch chronisch hohe
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Blutzuckerwerte bei Diabetes entsteht. Dabei werden die Nervenfasern im Korper
geschadigt, was zu Funktionsstérungen fuhrt. Besonders hau?g betro?en sind die
peripheren Nerven, also die Nerven in Armen und Beinen, aber auch autonome Nerven,
die Organe und innere Ablaufe steuern, kbnnen in Mitleidenschaft gezogen werden.
Wie entsteht die Nervenschadigung?

Die Ursache der diabetischen Neuropathie liegt vor allem in der Schadigung der kleinen
Blutgefalie, die die Nerven mit Sauersto? und Nahrsto?en versorgen. Hohe
Blutzuckerwerte filhren zu Entzindungen und Sto?wechselveranderungen, die diese
Gefal3e verengen oder zerstéren kdnnen. Ohne ausreichende Durchblutung beginnen die
Nerven abzusterben oder funktionieren nicht mehr richtig. Zudem verandern sich die
Nervenfasern selbst, was die Ubertragung von Signalen beeintrachtigt.

Arten der diabetischen Neuropathie

Die diabetische Neuropathie ist nicht einheitlich, sondern kann sich auf verschiedene
Weisen aul3ern. Je nachdem, welche Nerven betro?en sind, unterscheidet man
unterschiedliche Formen.

Periphere diabetische Neuropathie

Diese Form ist die hau?gste und betri?t vor allem die Nerven in den Fif3en und Beinen.
Typische Symptome sind:

Kribbeln oder Taubheitsgeflhle

Brennende Schmerzen, besonders nachts
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Gefuhlsverlust oder verminderte Emp?ndlichkeit
3.

Schwache oder Muskelschwund

Durch den Verlust der Sensibilitat besteht eine erhéhte Gefahr fir Verletzungen und
Wundheilungsstérungen, was im schlimmsten Fall zu Geschwiren oder Amputationen
fihren kann.

Autonome diabetische Neuropathie

Hierbei sind die Nerven des vegetativen Nervensystems betro?en, die unwillkrliche
Funktionen wie Herzfrequenz, Verdauung oder Blasenkontrolle steuern. Mogliche
Beschwerden sind:

Verdauungsprobleme wie Ubelkeit, Verstopfung oder Durchfall

Herzrhythmusstérungen oder Blutdruckschwankungen

Blasenfunktionsstérungen
3.
Sexuelle Dysfunktion

4.
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Diese Symptome sind oft schwer zuzuordnen, was die Diagnose erschwert.
Symptome und Warnzeichen der diabetischen Neuropathie

Die diabetische Neuropathie entwickelt sich meist schleichend und die Symptome
variieren stark. Manche Betro?ene bemerken Anfangsstadien kaum, wahrend andere
bereits frih unter Schmerzen leiden.

Frihe Anzeichen erkennen

Eine der ersten Beschwerden ist oft ein unangenehmes Kribbeln oder Taubheitsgefuhl in
den Fuf3en. Auch ein verandertes Temperaturemp?nden oder das Gefuhl, auf Watte zu
laufen, konnen Hinweise sein. Werden diese Warnzeichen ignoriert, verschlimmern sich
die Symptome hau?g und kdnnen sich auf andere Korperteile ausbreiten.

Schmerzen und Emp?ndungsstdérungen

Viele Patienten berichten von stechenden, brennenden oder elektrisierenden Schmerzen,
die besonders nachts qualend sein kdnnen. Gleichzeitig kann es zu einem vollstédndigen
Gefuhlsverlust kommen, was das Risiko fiir Verletzungen und Druckstellen deutlich
erhoht.

Diagnose der diabetischen Neuropathie

Die Diagnose basiert auf einer Kombination aus Anamnese, klinischer Untersuchung und
speziellen Tests.

Neurologische Untersuchungen

Der

Arzt
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Uberpruft

die

Schmerz-

und

Temperaturemp?ndlichkeit,

die

Vibrationsemp?ndlichkeit mit einer Stimmgabel und die Muskelkraft sowie Re?exe. Auch
die Untersuchung der Fu3sohlen auf Verletzungen oder Druckstellen ist wichtig.
Elektrophysiologische Tests

Nervenleitgeschwindigkeitstests messen, wie schnell elektrische Signale entlang der
Nervenfasern tbertragen werden. Verlangsamungen deuten auf Nervenschaden hin.
Diese Tests helfen auch, andere Ursachen von Nervenerkrankungen auszuschliel3en.
Behandlungsmaoglichkeiten und Management

Eine Heilung der diabetischen Neuropathie ist bislang nicht mdglich, doch gibt es viele
MalRnahmen, die Beschwerden lindern und das Fortschreiten verlangsamen kdnnen.
Blutzuckerkontrolle als wichtigste Mal3nahme

Der Schlussel zur Verhinderung weiterer Nervenschaden liegt in der optimalen Einstellung
des Blutzuckerspiegels. RegelmalRige Blutzuckermessungen, eine gesunde Ernadhrung und
die Einhaltung der arztlichen Empfehlungen sind essenziell.

Medikamentdse Therapie
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Zur Linderung von Schmerzen und anderen Symptomen kommen verschiedene
Medikamente zum Einsatz, darunter:

Schmerzmittel wie Paracetamol oder Ibuprofen

Antidepressiva, die auch schmerzlindernde E?ekte haben

Antikonvulsiva, die Nervenschmerzen reduzieren

Topische Behandlungen wie Capsaicin-Creme

4.

Diese Medikamente sollten immer unter arztlicher Aufsicht eingenommen werden.
Physiotherapie und erganzende MalRhahmen

Physiotherapie kann helfen, die Muskelkraft zu erhalten und die Beweglichkeit zu
verbessern. Auch regelmalige Ful3p?ege ist unerlasslich, um Verletzungen vorzubeugen.
Einige Patienten pro?tieren von alternativen Methoden wie Akupunktur oder transkutaner
elektrischer Nervenstimulation (TENS).

Pravention: Wie Sie diabetischer Neuropathie vorbeugen kénnen

Die beste Strategie gegen die diabetische Neuropathie ist die Vorbeugung. Wer seinen
Diabetes gut kontrolliert, hat die besten Chancen, Nervenschéden zu vermeiden.

Blutzucker im Zielbereich halten: Kontinuierliche Selbstkontrolle und
Anpassung



DER DIABETISCHE FUSS INTERDISZIPLINARE Study Guide Vol. 2025, Issue 10

der Behandlung

Gesunde Erndhrung: Ausgewogene Mahlzeiten mit wenig Zucker und
gesaéttigten

2.

Fetten

Regelmalige Bewegung: Sport fordert die Durchblutung und verbessert die
3.

Insulinsensitivitat

Rauchen vermeiden: Rauchen verschlechtert die Durchblutung und erhéht das
4.

Risiko fur Nervenschéaden

Regelmafige Kontrolluntersuchungen: Friherkennung von Nervenschéaden
S.

durch den Arzt

Lebensqualitat trotz diabetischer Neuropathie erhalten

Fur Betro?ene ist es wichtig, aktiv zu bleiben und sich nicht von den Symptomen

entmutigen zu lassen. Ein o?ener Umgang mit der Erkrankung, die Unterstiitzung durch
Familie und Freunde sowie der Austausch mit anderen Patienten konnen helfen, den Alltag
besser zu bewaltigen. Zudem erleichtern moderne Hilfsmittel und Therapien das Leben

erheblich.
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Die diabetische Neuropathie ist eine ernstzunehmende Begleiterkrankung des Diabetes,
die jedoch mit dem richtigen Wissen und einer konsequenten Behandlung gut in den Gri?
zu bekommen ist. Wer auf seinen Korper achtet und friihzeitig medizinische Hilfe sucht,
kann viele Komplikationen vermeiden und seine Lebensqualitat langfristig sichern.
Question

Answer

Was ist die diabetische

Neuropathie?

Die diabetische Neuropathie ist eine

Nervenschadigung, die als Folge von dauerhaft

erhohten Blutzuckerwerten bei Diabetes mellitus

entsteht und verschiedene Nervensystembereiche

betre?en kann.

Welche Symptome sind typisch

fur die diabetische

Neuropathie?

Typische Symptome sind Kribbeln, Taubheitsgefihle,

Schmerzen oder Brennen vor allem in Fi3en und

Handen, Muskelschwéche sowie in schweren Fallen

Probleme mit der Blasen- oder Darmfunktion.

Wie wird die diabetische
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Neuropathie diagnostiziert?

Die Diagnose erfolgt durch eine Kombination aus
Anamnese, klinischer Untersuchung, neurologischen
Tests und gegebenenfalls speziellen
Nervenleitgeschwindigkeitsmessungen.

Welche Risikofaktoren

begunstigen die Entstehung

einer diabetischen

Neuropathie?

Neben schlecht eingestelltem Blutzucker zahlen auch
hohe Blutzuckerschwankungen, Bluthochdruck,
Rauchen, Ubergewicht und eine lange Diabetesdauer
zu den Risikofaktoren.

Wie kann man einer

diabetischen Neuropathie

vorbeugen?

Eine gute Blutzuckerkontrolle, ein gesunder Lebensstil
mit ausgewogener Erndhrung, regelmaliger
Bewegung und Verzicht auf Rauchen kénnen helfen,

das Risiko zu verringern.

Vol. 2025, Issue 10
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Welche

Behandlungsmoglichkeiten gibt

es bei diabetischer

Neuropathie?

Die Behandlung umfasst die Optimierung der

Blutzuckerwerte, Schmerztherapie mit Medikamenten,

physikalische Therapie sowie Malinahmen zur

Vermeidung von Verletzungen durch

Sensibilitatsverlust.

Kann diabetische Neuropathie

vollstandig geheilt werden?

Eine vollstandige Heilung ist meist nicht moéglich, aber

durch frihzeitige Diagnose und konsequente Therapie

kann das Fortschreiten der Nervenschadigung

verlangsamt oder gestoppt werden.

Welche Komplikationen kdnnen

bei diabetischer Neuropathie

auftreten?

Komplikationen sind unter anderem chronische

Schmerzen, FuRgeschwiire durch Sensibilitatsverlust,

Infektionen und im schlimmsten Fall Amputationen.

Vol. 2025, Issue 10
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Welche Rolle spielt die

Blutzuckerkontrolle bei der

diabetischen Neuropathie?

Eine strikte Blutzuckerkontrolle ist entscheidend, da

sie das Fortschreiten der Nervenschadigung

verlangsamt und das Risiko fir neuropathische

Komplikationen reduziert.

Die diabetische Neuropathie: Ein umfassender Uberblick tiber Ursachen, Symptome und
Behandlungsmaoglichkeiten

die

diabetische

neuropathie

stellt

eine

der

hau?gsten

und

zugleich

schwerwiegendsten Komplikationen bei Diabetes mellitus dar. Sie betri?t Millionen von

Menschen weltweit und hat weitreichende Folgen fir Lebensqualitat und
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Gesundheitszustand der Betro?enen. Als eine Form der Nervenschadigung, die durch
chronisch erhéhte Blutzuckerwerte verursacht wird, erfordert die diabetische Neuropathie
ein tiefgreifendes Verstandnis sowohl ihrer Pathophysiologie als auch der therapeutischen
Ansatze. In diesem Artikel analysieren wir die neuesten Forschungsergebnisse, klinische
Merkmale und Behandlungsmdéglichkeiten, um ein umfassendes Bild dieser komplexen
Erkrankung zu zeichnen.

Was ist die diabetische Neuropathie?

Die diabetische Neuropathie bezeichnet eine Gruppe von Nervenerkrankungen, die durch
die Schadigung der Nerven infolge von Diabetes entstehen. Sie ist eine der hau?gsten
Begleiterkrankungen bei Diabetes und betri?t etwa 50 % der Patienten nach langerer
Krankheitsdauer. Die Schadigung kann periphere Nerven betre?en, die fur die Sensibilitat
und Motorik zustandig sind, aber auch autonome Nerven, die unwillkirliche
Kdrperfunktionen steuern.

Die Pathogenese der diabetischen Neuropathie ist multifaktoriell. Chronisch erhéhte
Glukosewerte fihren zu einer erhéhten Produktion von freien Radikalen, einer gestdrten
Mikrozirkulation und einer Schadigung der Nervenfasern. Zusatzlich spielen
Entziindungsprozesse und eine gestdrte Nervenregeneration eine wesentliche Rolle. Das
Resultat ist eine fortschreitende Nervenschadigung, die sich in verschiedenen klinischen
Erscheinungsformen manifestiert.

Formen und Symptome der diabetischen Neuropathie

Die diabetische Neuropathie ist kein einheitliches Krankheitsbild, sondern umfasst
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verschiedene Subtypen, die sich hinsichtlich der betro?enen Nerven und Symptome
unterscheiden.

Periphere diabetische Neuropathie

Die periphere Neuropathie ist die am hau?gsten auftretende Form. Sie betri?t vor allem
die distalen Nerven der Fifl3e und Beine, kann aber auch die Hande betre?en. Typische
Symptome sind:

Parasthesien (Kribbeln, Taubheitsgefihle)

Schmerzen, oft als brennend oder stechend beschrieben

Verminderte Emp?ndlichkeit gegentber Temperatur und Schmerz

Muskelkraftverlust und Koordinationsstérungen

4,

Diese Symptome fuihren zu einem erhdhten Risiko fur FuR3verletzungen und Geschwiire,
da Schmerzen und Sensibilitatsverlust oft nicht wahrgenommen werden.

Autonome diabetische Neuropathie

Die autonome Neuropathie betri?t die Nerven, die innere Organe steuern. Betro?ene
Patienten kdnnen eine Vielzahl von Symptomen aufweisen, darunter:

Verdauungsprobleme (z. B. Gastroparese, Durchfall)
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Herzrhythmusstérungen oder Blutdruckabfall beim Aufstehen (orthostatische

Hypotonie)

Erektile Dysfunktion bei Mannern

3.

Blasenfunktionsstérungen

4.

Diese Form der Neuropathie ist besonders tlckisch, da die Symptome oft unspezi?sch
sind und leicht Gbersehen werden.

Fokale und proximale Neuropathien

Seltenere Formen sind die fokale Neuropathie, die einzelne Nerven oder Nervengruppen
betri?t, sowie die proximale Neuropathie, die vor allem die Oberschenkelmuskulatur
schwacht. Diese Formen verursachen meist heftige Schmerzen und Muskelschwéache, sind
jedoch oft vortibergehend.

Diagnostische Verfahren zur Erkennung der diabetischen

Neuropathie

Die Diagnose der diabetischen Neuropathie basiert auf einer Kombination aus Anamnese,
klinischer Untersuchung und speziellen Tests. Da die Symptome variieren und sich
langsam entwickeln, ist eine frihzeitige Erkennung entscheidend.

Neurologische Untersuchung
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Die klinische Untersuchung umfasst die Prifung von Sensibilitat (Berihrung, Schmerz,
Temperatur),

Re?exen

und

Muskelkratft.

Testverfahren

wie

der

Einsatz

einer

Mono?lamentprifung helfen, das Risiko fur Ful3geschwire einzuschatzen.
Elektrophysiologische Tests

Nervenleitgeschwindigkeitstests liefern objektive Daten Uber die Funktion der Nerven und
zeigen Schadigungen an. Diese Tests sind besonders nuitzlich, um das Ausmalf3 und die
Lokalisation der Neuropathie zu bestimmen.

Weitere Untersuchungen

Autonome Funktionsprifungen, wie die Messung der Herzfrequenzvariabilitéat, helfen bei
der Diagnostik der autonomen Neuropathie. Bildgebende Verfahren spielen eine geringere
Rolle, kdnnen aber bei Di?erentialdiagnosen unterstiitzend sein.

Therapieansatze und Management
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Die Behandlung der diabetischen Neuropathie ist komplex und setzt sich aus mehreren
Komponenten zusammen. Da bisher kein Heilmittel existiert, konzentriert sich die
Therapie auf Pravention, Symptomlinderung und Komplikationsvermeidung.
Blutzuckerkontrolle als Grundlage

Eine konsequente Blutzuckereinstellung ist die wichtigste Malihahme, um das
Fortschreiten der Nervenschadigung zu verlangsamen. Studien zeigen, dass eine gute
glykdmische Kontrolle das Risiko fur neuropathische Komplikationen deutlich senkt.
Medikamentdse Behandlung von Schmerzen

Neuropathische Schmerzen sind oft schwer zu behandeln. Folgende
Medikamentengruppen werden hau?g eingesetzt:

Antikonvulsiva (z. B. Gabapentin, Pregabalin)

Antidepressiva (z. B. Duloxetin, Amitriptylin)

Opioide (nur bei schweren Fallen)

Die Wahl der Medikamente richtet sich nach Wirksamkeit, Vertraglichkeit und
individuellen Patientenfaktoren.

Physiotherapie und ergdnzende MalRBhahmen

Physiotherapie kann helfen, Muskelschwache und Koordinationsprobleme zu verbessern.

Zusatzlich konnen orthopadische Hilfsmittel und Ful3p?ege das Risiko von Verletzungen
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verringern. Neuartige Ansatze wie transkutane elektrische Nervenstimulation (TENS)
werden ebenfalls eingesetzt.

Pravention von Folgekomplikationen

Die diabetische Neuropathie erhéht das Risiko fur Ful3ulzera, Infektionen und sogar
Amputationen. Regelméaliige FulRuntersuchungen, Hautp?ege und frihzeitige Behandlung
kleiner Verletzungen sind daher essenziell.

Aktuelle Forschung und zukinftige Perspektiven

Die Erforschung der diabetischen Neuropathie be?ndet sich in einem dynamischen
Wandel. Neue Erkenntnisse zu molekularen Mechanismen und Nervenregeneration
erd?nen vielversprechende Therapieansatze. Zum Beispiel werden antioxidative
Substanzen, Wachstumsfaktoren und Stammzelltherapien intensiv untersucht.

Parallel dazu gewinnen digitale Technologien an Bedeutung. Telemedizinische
Uberwachung und Apps zur Blutzuckerkontrolle kénnen die Pravention und Behandlung
unterstitzen und die Lebensqualitat der Patienten verbessern.

Die Herausforderung bleibt jedoch, die komplexen Ursachen der diabetischen Neuropathie
besser zu verstehen und individualisierte Therapien zu entwickeln, die nicht nur
Symptome lindern, sondern die Nervenschadigung gezielt reparieren.

Die diabetische Neuropathie bleibt ein zentrales Thema in der Diabetologie, das eine
interdisziplinare Herangehensweise erfordert. Durch verbesserte Diagnostik, innovative

Therapien und konsequente Pravention kdnnen betro?ene Patienten heute besser
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unterstitzt werden als je zuvor. Dennoch zeigt sich, dass die Krankheit noch immer eine
erhebliche Belastung darstellt und intensivere Forschungsanstrengungen notwendig sind,
um nachhaltige Fortschritte zu erzielen.

diabetische Neuropathie, Nervenschadigung Diabetes, periphere Neuropathie, diabetische
Nervenstorung, Diabetes-Komplikationen, sensorische Neuropathie, diabetische
FuRgeschwire, autonome Neuropathie, Blutzucker und Nerven, diabetische

Nervenerkrankung

Read the full article online: DIE DIABETISCHE NEUROPATHIE
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