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Behandlung einer intertriginösen MASD bei einer 88-jährigen Hochrisikopatientin mit einem Enzym-Alginol 
Leanne Dawson, Tissue Viability Nurse, Mid Cheshire Hospitals Foundation Trust 

Einleitung 
Intertriginöse Dermatitis (auch bekannt als Intertrigo) ist eine klinisch 
entzündliche Erkrankung, die sich an gegenüberliegenden Hautflächen als 
Reaktion auf Reibung, Feuchtigkeit und verminderte Luftzirkulation 
(Okklusion) entwickelt. Intertrigo-Dermatitis kann an jeder Stelle des 
Körpers auftreten, an der zwei Hautflächen eng miteinander in Kontakt 
stehen. Sie tritt jedoch häufiger in den natürlichen großen Hautfalten des 
Körpers auf, wie z. B. in den Achselhöhlen, unter den Brüsten, am Nabel, 
im Perianalbereich und in der Leistengegend(1)) . 

Diese Fallstudie beschreibt eine 88-jährige Frau, die nach einem Sturz und 
anschließenden Frakturen des linken Oberarmknochens und der 
Schambeinknochen in ein örtliches Krankenhaus eingeliefert wurde, wo sie 
sich einer Operation zur Reparatur mit Einsetzen einer dynamischen 
Hüftschraube unterzog. Aufgrund des hohen Risikos einer Sepsis wurde die 
Patientin mit einer intravenösen Antibiotikatherapie behandelt. Zu den 
Begleiterkrankungen der Patientin gehörten chronisch obstruktive 
Lungenerkrankung, ischämische Herzerkrankung, Myokardinfarkt und 
rheumatoide Arthritis. Sie wurde an eine Fachkrankenschwester  
überwiesen, da sie aufgrund von Ödemen und Mazeration des Gewebes am 
Oberarm unter extrem schmerzhaften exsudierenden Blasen und 
intertriginösen Feuchtigkeitsschäden (MASD) litt. Die Blasen erstreckten sich 
über das Schulterblatt, den Oberarm, die Achselhöhle und die Unterseite 
der Brust. Die Messung der betroffenen Fläche erwies sich aufgrund der 
Ausdehnung der Hautschäden als schwierig, daher wurde zur Unterstützung 
des Behandlungsfortschritts klinische Fotografie eingesetzt. Vorläufig 
wurden zunächst Hautbarriereprodukte vom Stationspersonal angewendet, 
bis eine Überprüfung durch den 

Armhöhle 

Eine Fachkrankenschwester wurde hinzugezogen. Die erste 
Untersuchung durch die Fachkrankenschwester ergab ein schweres 
Erythem auf mehr als 50 % der Hautverletzungsfläche, wobei kleinere 
Bereiche große Mengen an Exsudat absonderten oder bluteten. Die 
Ränder der betroffenen Bereiche waren bemerkenswert gesund, obwohl 
das umliegende Gewebe deutliche Blutergüsse von dem Sturz aufwies. 

Methode 
Die Ziele der Behandlung durch die auf Gewebevitalität spezialisierte 
Krankenschwester bestanden darin, die Feuchtigkeit zu regulieren und die 
Haut zu schützen, um ihre Integrität zu verbessern. Aufgrund der Größe 
und Lage der betroffenen Stelle erwies sich die Versorgung als schwierig, 
sodass Enzyme Alginol Flaminal® Forte als primärer Verband ausgewählt 
wurde. Flaminal® wurde aufgrund seiner bewährten, einfach 
anzuwendenden Formulierung und seiner Fähigkeit, durch seinen höheren 
Alginatgehalt die Feuchtigkeit zu regulieren, ausgewählt. Flaminal(®)  ist 
bekannt für seine beruhigenden Eigenschaften während der Anwendung 
und beim Verbandwechsel. Ein Sekundärverband war nicht erforderlich, 
und Flaminal® Forte wurde täglich auf die betroffenen Stellen aufgetragen. 
Ein saugfähiges Management-Pad in Form einer Folie wurde verwendet, 
um die durch das Ödem entstandene Flüssigkeit abzuleiten und 
sicherzustellen, dass die Hautkontaktschicht trocken blieb. 

Ergebnis 
Die Behandlung dauerte insgesamt 12 Tage, vom Beginn der Anwendung 
von Flaminal® bis zur Heilung. Es kam zu einer deutlichen Verringerung 
der Größe der betroffenen Stelle und des Schweregrads der MASD, die 
innerhalb von 5 Tagen von mittelschwer auf leicht zurückging, 
insbesondere im Brustbereich. Als der Feuchtigkeitsgehalt sank, wurde 
Flaminal® Hydro in Betracht gezogen, das Schwesterprodukt von 
Flaminal® Forte, das einen geringeren Alginatgehalt aufweist und für 
geringe bis mäßige Exsudatmengen indiziert ist. Die Patientin zögerte 
jedoch, dieser Änderung zuzustimmen, da sie Flaminal® Forte bevorzugte 
und angab, dass die Schmerzen bei dessen Anwendung nachließen. Ihr 
ausdrücklicher Wunsch, den gleichen Behandlungsplan fortzusetzen, 
wurde genehmigt. 
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Diskussion 
Feuchtigkeitsbedingte Hautschäden sind aufgrund der schwierigen 
Körperstellen, an denen sie auftreten, oft klinisch schwer zu behandeln und 
zu bewältigen. Intertrigo tritt in allen Pflegeeinrichtungen auf und kommt 
zunehmend bei Patienten mit Diabetes, Patienten mit Adipositas und 
Patienten vor, die Hilfe bei der Hygiene oder der Selbstversorgung im Alltag 
benötigen (2)) .Personen mit MASD leiden unter anhaltenden Symptomen, 
die ihre Lebensqualität beeinträchtigen, darunter Schmerzen, Brennen und 
Juckreiz, die eine angemessene evidenzbasierte Behandlung erfordern, um 
positive Patientenergebnisse zu gewährleisten (1)) . 

Fazit 
Diese Fallstudie unterstreicht die Bedeutung einer wirksamen und einfach 
anzuwendenden Versorgung für schwer zu behandelnde Bereiche. Die 
Ärzte der Station stellten fest, dass Flaminal® Forte diese Anforderung 
erfüllte und den Wundbehandlungsprozess unterstützte. Die 
Behandlungsziele wurden zeitnah erreicht. Flaminal®  sorgte für ein 
ausgeglichenes Feuchtigkeitsgleichgewicht und bot Schutz für die Haut, 
während es gleichzeitig die Wiederherstellung einer optimalen 
Hautintegrität unterstützte. Die Patientin litt bereits unter starken 
Schmerzen aufgrund der ursprünglichen Verletzungen, die sie sich vor ihrer 
Einweisung durch einen Sturz zugezogen hatte. Daher war es äußerst 
wichtig, Bewegungen und Handhabungen während der Behandlung auf ein 
Minimum zu reduzieren, um weitere Beschwerden zu vermeiden. Die 
Verwendung von Flaminal®  mit seiner einfachen Anwendung unterstützte 
die Behandlungsziele und förderte den Komfort der Patientin sowie ein 
positives Ergebnis. 
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