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Vorwort

Liebe Leserin, lieber Leser,
wird im Text nur die weibliche oder mannliche Form verwendet, gilt sie
jeweils fiir beide Geschlechter.

Zwar sind Lymphodeme nach Therapien gegen Krebs seltener geworden.
Sie konnen aber trotz aller Vorsichtsmafnahmen entstehen, manchmal
auch noch Jahre nach einer Krebsbehandlung.

Diese Broschiire informiert Sie iiber das Lymphsystem und {iber Lymph-
O0deme. Sie erfahren, wie sich das Risiko fiir Lymphddeme nach einer Krebs-
behandlung vermindern lasst und welche Mdglichkeiten es gibt, um ein
Lymphodem am Fortschreiten zu hindern. Aufierdem finden Sie Tipps, um
Ihnen den Umgang mit dieser chronischen Krankheit etwas zu erleichtern.
Um Thr Lymphsystem nicht zu i{iberfordern, werden Sie vielleicht die eine
oder andere Aktivitdt weniger intensiv betreiben als zuvor oder 6fter mal
eine Pause einschalten. Behalten Sie aber Thre gewohnten Aktivitdten bei,
wenn sie Thnen Freude bereiten und Ihr Wohlbefinden férdern.

Ihre Siidtiroler Krebshilfe



Das Lymphsystem
und seine Aufgaben

Das Lymphsystem besteht aus den Lymphgefdfien und den lymphatischen
Organen. Zu den lymphatischen Organen gehoren auch die Lymphknoten.

Die LymphgefaBe

Die Lymphgefdfie und die darin flieRende Lymphe (lateinisch lympha =
Quellwasser, Flusswasser) bilden das Lymphgefdf-System (siehe Bild S. 5).

Durch den ganzen Korper zieht sich ein dichtes Netz von verastelten, fei-
nen Lymphgefafien. Sie nehmen (Abfall-)Stoffe auf, die nicht als Gesamtes
durch die Venen abtransportiert werden konnen.

Zu diesen Stoffen gehoren:
» Gewebewasser

» Eiweifde

»  Stoffwechselprodukte

» Krankheitserreger

Begleiter des Blutkreislaufs

Mit jedem Herzschlag pumpt das Herz Blut durch die Arterien bis in die
kleinsten Verzweigungen (Kapillaren). Dort findet der Stoffaustausch zwi-
schen Blut und Gewebe statt: Gewebe und Organe werden mit Sauerstoff
und Nahrstoffen versorgt. Abfallstoffe daraus werden aufgenommen.

Uber die Venen flieRt das nun sauerstoffarme, vendse Blut zuriick zum Her-
zen. Von dort gelangt es - nach einem Umweg iiber die Lunge, wo es Sauer-
stoff tankt - wiederum als arterielles Blut in den Kreislauf.

Die Venen konnen nicht alle (Abfall-) Stoffe transportieren, die «entsorgt»
oder ausgeschieden werden miissen. Sie sind dafiir auf die Hilfe des Lymph-
gefdlR-Systems angewiesen. Die Lymphgefdfle sind damit ein wichtiger
Begleiter des Blutkreislaufs. Das Lymphgefaf3-System verlduft in enger Nach-
barschaft zum Blutgefafisystem mit seinen Arterien, Venen und Kapillaren.
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Der Weg der Lymphe

Im Gegensatz zum Blutkreislauf bil-
det das Lymphgefdf-System keinen
geschlossenen Kreislauf. Es ist viel-
mehr ein Einbahn-Begleitsystem der
Venen. Seine Gefdfle beginnen als
Kapillaren im Gewebe und vereini-
gen sich zu grofleren Lymphgefa-
fen, denen Lymphknoten (siehe S.
8) zwischengeschaltet sind.

Die Lymphgefdfle vereinen sich
in Lymphsammelgefiflen (siehe
rechts). Diese miinden unter den
beiden Schliisselbeinen in die gro-
flen Venen direkt vor dem Herzen
(Venenwinkel).

Das LymphgefdfR-System
Lymphgefdfie

Lymphsammelgefaf}
Lymphknotengruppe Leisten
Lymphknotengruppe Bauchraum
Lymphknotengruppe Achselhohlen

o A6 T

Lymphknotengruppe
Hals-/Rachenbereich

g Venenwinkel

Das Lymphodem nach Krebs



Die grofleren Lymphgefdfle haben eine Muskelschicht, mit der sie eigen-
staindige Pumpbewegungen machen. Sie sind mit Gefaf!klappen versehen,
die das Zuriickflieflen der Lymphe verhindern.

Auf ihrem Weg bis zur Einmiindung in die grofen Venen nimmt die Lym-
phe weiter Fliissigkeit und Bestandteile auf; zum Beispiel abgestorbene Zel-
len, Eiweif? Partikel oder Krankheitserreger. Sie flief3t dabei durch unzahlige
Lymphknoten, wo das Aufgenommene gefiltert und aufgespalten wird in
«zu Entsorgendes» oder «wieder zu Verwertendes». Das ist moglich, weil in
den Lymphknoten Abwehrzellen (Lymphozyten) gespeichert sind, die sich
bei Bedarf vermehren und aktiv werden.

Die in den Lymphknoten entsorgten Bestandteile werden ins Ausschei-
dungssystem (Nieren, Darm) geschleust. Was wieder in den Blutkreislauf
gelangen darf, wird in die groffen Venen geleitet. Aus dem Lymphsystem
gelangen so pro Tag etwa zwei Liter Lymphe wieder ins Blutsystem zuriick.

Lymphabflussgebiete

Anhand der Illustration auf S. 5 konnen Sie nachvollziehen, wie das Lymph-
gefdf-System und der Lymphabfluss funktionieren: Die Lymphe aus den
Beinen, den Genitalien und der Bauchdecke flieft zuerst zu den gleichsei-
tigen Leistenlymphknoten. Uber grofere Lymphgefie fliekt die Lymphe
weiter in den Bauchraum. Zusammen mit der Lymphe aus dem Bauch und
den Bauchorganen fliefit sie in ein Sammelgefafy ungefahr auf Hohe des
Bauchnabels.

Aus diesem Sammelgefdf: geht ein grofles Lymphgefaf} in den linken Venen-
winkel, dem Zusammenschluss der Hals- und Armvene.

Lymphe aus den Armen und der gleichseitigen Halfte des Oberkorpers fliefst

zu den Achsellymphknoten und von dort tiber grofiere Lymphgefafie in die
jeweiligen Venenwinkel.

n Das Lymphédem nach Krebs



Lymphe aus dem Kopf fliefst iiber die Halslymphknoten zu den Venenwin-
keln: Von der rechten Kopfhalfte zum rechten, von der linken Kopfhilfte
zum linken Venenwinkel.

LymphgefiBe passen sich an

Die Lymphgefdfie konnen sich der Menge Lymphe anpassen, die sie zu
transportieren haben. Beim Schlafen oder Sitzen beispielsweise arbeiten
Lymphsystem und Blutkreislauf kaum.

Wenn der Blutkreislauf hingegen auf Hochtouren lduft (etwa beim Sport,
an einem heifden Tag oder bei korperlich anstrengender Arbeit), produziert
der Korper entsprechend mehr Gewebefliissigkeit. Das Lymphgefaf3-System
erhoht darauf voriibergehend seine Pumpleistung. Ist das Lymphgefaf:-Sys-
tem intakt, stellt dies normalerweise kein Problem dar.

Die lymphatischen Organe

In den lymphatischen Organen entstehen und reifen die so genannten
Lymphozyten. Sie sind eine Untergruppe der weifsen Blutkorperchen (Leu-
kozyten).

Die Lymphozyten sind wichtig fiir die Abwehr von Krankheitserregern und
anderen Fremdstoffen. Das Lymphsystem tibernimmt damit gewisse Aufga-
ben des Immunsystems.

Zu den lymphatischen Organen gehoren:

» die Lymphknoten

» das Knochenmark

» die Thymusdriise

» die Milz

» die Mandeln (Tonsillen)

» das lymphatische Gewebe in den Schleimhduten

Das Lymphodem nach Krebs



Die Lymphknoten

Ein Mensch hat 600 bis 800 Lymphknoten. Einige Menschen haben eher
groflere und daflir weniger Lymphknoten, andere haben eher kleinere und
dafiir mehr Lymphknoten.

Die Lymphknoten haben eine Reinigungsfunktion. Sie sind Filterstationen
fiir die Lymphe und werden von Lymphozyten «bewohnt». Vergrofert sehen
die Lymphknoten wie Schwamme aus.

Aufbau eines Lymphknotens
a zufithrendes Lymphgefdfs
abfiihrendes Lymphgefaf}
Klappen gegen Riickstrom
Arterie

o Qa6 o

Vene
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Lymphknoten und Krebs

Bei einer Krebserkrankung konnen Krebszellen von ihrem Ursprungsort
iiber die Lymph- und Blutgefdfie in nahegelegene Lymphknoten gelangen.
Die Lymphozyten in den Lymphknoten versuchen dann, diese Krebszellen
zu zerstoren.

Gelingt dies nicht, setzen sich die Krebszellen in den Lymphknoten fest und
vermehren sich: Es entstehen Lymphknotenmetastasen. Das ist der Grund,
weshalb bei vielen Krebsoperationen zusatzlich bestimmte Lymphknoten
entfernt werden.

Der Lymphabfluss kann schon durch die Operation selbst, (durch das
Durchtrennen der Lymphabflussgefdfie) nach einer Lymphknotenentfer-
nung oder durch eine Strahlentherapie unterbrochen, blockiert oder gestort
werden. Die Gewebefliissigkeit und ihre Bestandteile flieflen nicht mehr ab
und stauen sich im Gewebe: Es entsteht ein Lymphddem.

Das Lymphédem nach Krebs n



Das Lymphodem

Wenn die Lymphe wegen unterbrochenen oder untiichtigen Lymphbahnen
nicht mehr ausreichend abtransportiert werden kann, entsteht ein Lymph-
o0dem.

Formen von Lymphédemen

Es existieren zwei Formen der Lymphodem-Erkrankung: Primdre Lymph-
0deme und sekundare Lymphodeme.

Primare Lymphédeme

Bei primaren Lymphddemen handelt es sich um eine angeborene Verande-
rung von Lymphgefdfien und/ oder von Lymphknoten, die zu einer Stérung
des Lymphtransportes fiihrt.

Primdre Lymphddeme sind genetisch bedingt. Infolge defekter Gene kommt
es zu einer gestorten Entwicklung der Lymphgefafie, was bereits vor der
Geburt oder aber im Laufe des Lebens zu einem Lymphddem fiihrt. Solche
Gendefekte konnen vererbbar sein und kommen dann familidr gehduft vor.
Sie konnen bei Einzelpersonen durch Genmutation aber auch spontan ent-
stehen.

Je nachdem, wie stark die Transportkapazitdt der missgebildeten Lymphge-
fafle eingeschrankt ist, tritt das Lymphodem friiher oder spater im Leben auf.

Sekundare Lymphodeme

Ein sekundares Lymphodem ist «erworben» und nicht angeboren. In Europa
zdhlen Krebsbehandlungen wie Operationen oder Strahlentherapien zu den
héufigsten Griinden fiir ein sekundadres Lymphodem.
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Sekundare Lymphddeme kénnen aber auch durch andere Ursachen entste-

hen:

» Ein Lymphodem kann sich etwa dann entwickeln, wenn viele
Lymphbahnen und Lymphgefidfe verletzt werden, wie dies bei einer
Verbrennung vorkommt.

» Auch gewisse Operationen wie die Entfernung von Krampfadern
konnen ein sekunddres Lymphddem zur Folge haben.

» Eine der hdufigsten Ursachen in tropischen und subtropischen
Landern ist die Infektion mit Fadenwiirmern (Filarien). Sie werden
durch Miickenstiche {ibertragen, wandern durch die Haut bis in die
Lymphgefafie und beschddigen und verstopfen sie.

Das Lymphodem nach Krebs

Nach einer Lymphknotenentfernung oder durch eine Strahlentherapie kann
der Lymphabfluss blockiert werden. Die nahegelegenen Lymphgefafie stei-
gern deswegen ihre Tatigkeit, um den Schaden auszugleichen.

Sehr oft reicht das aus und es bildet sich kein Lymphddem. Es ist aber mog-
lich, dass die umliegenden Lymphgefafie mit der Zeit die Mehrarbeit nicht
mehr leisten konnen und die Abflussstérung nicht mehr ausreichend kom-
pensiert wird.

Wo entstehen Lymphédeme nach Krebs?

Ein Lymphoddem beschrankt sich immer auf das Einzugsgebiet der Lymph-

knoten, die entfernt oder beschadigt wurden:

» Am hdufigsten sind Lymphddeme an den Armen, am Brustkorb und an
der Brust nach einer Lymphknotenentfernung in der Achselhdhle oder
nach einer oOrtlichen Strahlentherapie.

» Lymphodeme in den Beinen, Bauchraum und Unterleib konnen
entstehen, wenn Lymphknoten in der Leistengegend, im Becken oder
im Bauch entfernt oder bestrahlt wurden.

Das Lymphodem nach Krebs



» Lymphodeme im Gesicht und am Hals entstehen, wenn Gesichts- und
Halslymphknoten entfernt oder bestrahlt wurden.

Stark ausgeprdgte Lymphodeme nach Krebs sind seltener geworden. Dies
liegt einerseits daran, dass viele Operations- und Behandlungstechniken bei
Krebs verbessert wurden. Andererseits werden heute kaum mehr Lymph-
knoten einer Korperregion radikal entfernt. Lymphddeme konnen aber
trotzdem entstehen, manchmal auch noch Jahre nach einer Tumorbehand-
lung durch Uberlastung oder Spatfolgen.

Das Risiko eines Lymphédems verringern

Da entfernte Lymphknoten nicht nachwachsen, besteht nach jeder Lymph-
knotenentfernung und/oder Strahlentherapie das Risiko, dass sich frither
oder spdter ein Lymphodem entwickelt. Am besten untersucht ist dies am
Beispiel von Brustkrebs (siehe Kasten auf S. 13).

Es gibt im Moment noch keine etablierte Messmethode, um festzustellen,
wie hoch dieses Risiko ist bzw. wie das eigene Lymphgefdf2-System nach
einer Lymphknotenentfernung oder nach einer Strahlentherapie zurecht-
kommt.

Daher ist es sinnvoll, einem Lymphodem bestmdglich vorzubeugen, bei-
spielsweise mit ausreichend Bewegung (siehe S. 33 f.), einer guten Haut-
pflege (siehe S. 37 {.) und einer regelmafiigen Gewichtskontrolle.

Leider gibt es keinen hundertprozentigen Schutz. Machen Sie sich daher

keine Vorwiirfe, falls trotz aller Vorsicht doch ein Lymphoddem entstehen
sollte.

Das Lymphoédem nach Krebs



Lymphodem nach Brustkrebs

Laut Studien bildet sich bei ungefdhr 20 Prozent aller Frauen, die wegen
Brustkrebs operiert worden sind, nach drei bis fiinf Jahren ein Lymphodem.
Friiher traten diese Lymphodeme eher am Arm auf. Heute sind es oft auch
Lymphodeme im Bereich der Brustwand und in der Brust selbst.

Das ist vermutlich darauf zuriickzufiihren, dass heute meist brusterhaltend
operiert wird. Zudem wird nach Moglichkeit nur ein Lymphknoten ent-
fernt, namlich der ndchstgelegene im Lymphabflussgebiet des Tumors. Man
bezeichnet ihn als Wachter-, Sentinel- oder Pfortnerlymphknoten. Weitere
Lymphknoten werden erst dann entnommen, wenn im Wachterlymphkno-
ten Tumorzellen gefunden werden.

Nach brusterhaltender Operation wird meistens im Brustbereich bestrahlt.
Auch dadurch kdnnen Lymphknoten und Lymphgefdfie geschddigt werden.

Das Lymphodem nach Krebs



Symptome und Folgen

Wichtigstes Symptom eines Lymphddems ist das Anschwellen eines Kor-
perteils. Oft handelt es sich dabei um ein geschwollenes Bein oder einen
geschwollenen Arm. Es konnen aber auch Achselhohle, Bauch, Brustkorb,
Brust, Leisten, Genitalien oder der Kopf-Hals-Bereich angeschwollen sein.

Ein Lymphodem entwickelt sich meist schleichend. Am Abend kann der
Fuf oder die Hand etwas geschwollen sein oder das Gefiihl bestehen, ein
«Kissen unter dem Arm» zu haben. Am ndchsten Morgen ist dann alles wie-
der gut. An warmen Tagen sind diese Symptome ausgepragter als an kiihlen
Tagen, im Winter weniger spiirbar als im Sommer.

Das sind Hinweise darauf, dass sich ein Lymphddem bildet. Am wirkungs-
vollsten ist es, bereits in dieser Phase eine Behandlung zu beginnen.

Weitere mogliche Symptome

Ein unbehandeltes Lymphddem verschwindet nicht einfach, sondern nimmt
langsam, aber stetig zu. Irgendwann geht die Schwellung auch iiber Nacht
nicht mehr vollstandig weg.

Spannungszustiande und Bewegungseinschriankungen

Vor allem bei einem starken Odem mit viel angestauter Fliissigkeit kann
es zu einem Schweregefiihl und zu Spannungszustinden kommen. Bei
bestimmten Bewegungen, wie beispielsweise beim Knien, vermag die Fliis-
sigkeit nicht auszuweichen und die Haut wird fest aufgespannt. Arme und
Beine mit einem ausgepragten Lymphodem konnen zu Bewegungsein-
schrankungen, Fehlbelastungen und Muskelschmerzen fiihren.

Umbauprozesse

Infolge der Ansammlung von Fliissigkeit und Eiweiften im Gewebe kommt
es mit der Zeit zu Umbauprozessen. Diese Prozesse fiihren zu einer Vermeh-
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rung des Bindegewebes (Fibrosierung) und einer Gewebeverhartung (Skle-
rosierung). Die Haut fiihlt sich nicht mehr weich und elastisch an.

Lymphfisteln

Falls der Abtransport der Lymphe stark eingeschrankt ist, sucht sich die
Fliissigkeit einen anderen Weg. Es bilden sich so genannte Lymphfisteln.
Das sind kleine Kandle durch die Haut, die an die Hautoberfldache fiihren,
wo die Lymphe abflieRen kann. Solche Fistelausgange konnen aussehen
wie winzige Blasen.

Hautentziindungen (Erysipele)

Im Gebiet eines Lymphddems sind hdufig auch die Abwehrmechanismen
beeintrachtigt. Dies fiihrt unter Umstdnden dazu, dass Bakterien bereits in
kleinste Wunden eintreten und sich unter der Haut ausbreiten. Es entsteht
eine schmerzhafte Rotung, die sich weiter ausbreitet und von Fieber beglei-
tet sein kann. Solche Hautentziindungen werden auch Wundrosen oder Ery-
sipele (siehe S. 36) genannt.

Erysipele belasten die Lymphgefdfie zusétzlich, was wiederum zum Fort-
schreiten des Krankheitsbildes fiihrt. Es entsteht ein regelrechter Teufels-
kreis, der moglichst frith unterbrochen werden sollte. Derartige Entziindun-
gen werden deshalb mit Antibiotika behandelt.
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Symptome und Folgen

Stadien des Lymphédems

Ein Lymphddem kann je nach Schweregrad in vier Stadien eingeteilt werden.

Keine sichtbare Schwellung trotz geschadigtem

Stadium 0 Lymphsystem.

Odem, das sich durch Hochlagerung zuriickbildet
(reversibles Odem). Weiches Gewebe.

Stadium 1
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Untersuchung und Diagnose

Die Diagnose eines Lymphodems erfolgt bei der behandelnden Arztin oder
beim behandelnden Arzt, manchmal auch bei einer Gefaf-Spezialistin oder
einem Gefdf3-Spezialisten. Diese Spezialisten werden Angiologinnen oder
Angiologen genannt.

Anamnese

Bei der Anamnese (Befragung) erkundigt sich die Fachperson nach spezifi-
schen Hinweisen wie Krebsdiagnosen, Operationen, Strahlentherapien oder
ob auch andere Personen in der Familie von Lymphodemen betroffen sind.

Klinische Untersuchung

Die klinische Untersuchung erfolgt durch Abtasten des Odembereichs und
der Umgebung. Driickt die Arztin oder der Arzt mit einem Finger eine Delle
ins Gewebe, so bleibt diese bei einem Lymphddem bestehen und fiillt sich
nur langsam wieder auf.

Ergdnzend priift der Arzt das so genannte Stemmer-Zeichen mit einem Haut-
faltentest. Dabei versucht er, an Zehen oder Fingern eine Hautfalte anzuhe-
ben. Gelingt dies, ist das Stemmer-Zeichen negativ und wahrscheinlich liegt
kein Lymphodem vor. Kann jedoch keine Hautfalte gefasst werden, so ist
das Stemmer-Zeichen positiv und weist auf ein Lymphddem hin.

Weiterfiihrende Untersuchungen

Zu den weiterfilhrenden Untersuchungen zdhlen bildgebende Verfahren wie
etwa Ultraschall, Lymphangiografie, Lymphszintigrafie oder Lymphfluoros-
kopie. Sie werden gezielt eingesetzt, um ein Lymphddem zu bestatigen oder
auszuschliefien.
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Ihr Behandlungsteam kann Ihnen weitere Informationen geben, falls diese
Untersuchungen bei Ihnen durchgefiihrt werden.

Gut zu wissen

Der Hautfaltentest ist grundsdtzlich nur an Stellen mit diinner Haut (ohne
viel Fett und Muskulatur darunter) wirklich aussagekraftig. Er wird deshalb
vor allen an Fingern und Zehen durchgefiihrt.

Bei einem positiven Stemmer-Zeichen an der Hand nach einer Brustkrebs-
erkrankung beispielsweise hat sich das Lymphodem vermutlich schon vom
Oberarm bis zur Hand ausgebreitet. Bei Lymphodemen an Armen und Bei-
nen werden deshalb zusatzlich Volumenmessungen gemacht.

Das Lymphoédem nach Krebs



Behandlungsmoglichkeiten

Leider gibt es bei Lymphddemen keine Spontanheilung. Ein Lymphddem
ist eine chronische Erkrankung, die mit einer Behandlung zuriickgedrangt
und am Fortschreiten gehindert werden kann. Dabei braucht es allerdings
Geduld, Disziplin und Durchhaltevermogen.

Zur Behandlung eines Lymphodems kann grundsatzlich zwischen zwei The-
rapien unterschieden werden: der konservativen und der chirurgischen The-
rapie. Bei Komplikationen (z.B. bakterielle Infektionen) kommen zusatzlich
Medikamente zum Einsatz.

In dieser Broschiire wird hauptsachlich auf die konservative Therapie ein-
gegangen, weil sie am haufigsten durchgefiihrt wird.

Konservative Therapie

Die Komplexe Physikalische Entstauungstherapie (KPE), auch bekannt unter
dem Namen Lymphologische Physiotherapie, gilt als bewdhrte Methode fiir
die Behandlung eines Lymphddems. Die Behandlung macht das Gewebe
weicher und ermoglicht so das Abschwellen.

Die KPE besteht aus fiinf Saulen, die in den nachfolgenden Kapiteln aus-
fiihrlicher beschrieben werden: Hautpflege, Manuelle Lymphdrainage, Kom-
pression, Bewegung und Selbstmanagement.
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Die komplexe physikalische Entstauungstherapie (KPE) /
Lymphologische Physiotherapie

KPE
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Bei der konservativen Therapie wird zwischen Intensiv- und Erhaltungspha-

sen unterschieden:

» In der Intensivphase (ein bis drei Wochen) wird die taglich
stattfindende Lymphdrainage mit Kompressionsverbanden und
gymnastischen Entstauungsiibungen kombiniert. Ziel ist es, das
Bindegewebe zu lockern und das Odem so gut wie moglich zu
vermindern.

» In der Erhaltungsphase wird tagsiiber ein Kompressionsstrumpf
getragen, damit sich das Lymphodem nicht verschlimmert. Bei
Bedarf wird das Odem durch manuelle Lymphdrainage und
Kompressionsbandagen therapiert. In Ausnahmefallen kann
unterstiitzend ein elastischer Klebeverband (TAPE) angelegt werden.
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Hautpflege

Wegen des Lymphodems und der Therapie wird die Haut belastet und beno-
tigt intensive Pflege. Eine gute Hautpflege stellt die Grundlage dar, macht
die Haut widerstandsfahiger und verhindert Entziindungen.

Mehr zur Hautpflege als Teil des Selbstmanagements erfahren Sie ab S. 37.

Manuelle Lymphdrainage

Die manuelle Lymphdrainage ist eine Massageform, welche die Lymph-
gefdfle zu vermehrter Aktivitdt anregt. Spezifische Griffe lockern das ver-
hartete Bindegewebe und damit die Fibrosen und Sklerosierungen. Die
manuelle Lymphdrainage wird durch einen speziell ausgebildeten Thera-
peut*innen ausgefiihrt.

Weitere Informationen zur manuellen Lymphdrainage erfahren Sie ab S. 25.

Kompressionstherapie

Im Anschluss an die manuelle Lymphdrainage werden unterpolsterte Kom-
pressionsbandagen angelegt. Das verhindert ein sofortiges Wiederauffiillen
des Gewebes und unterstiitzt den Lymphabfluss.

Fiir den Alltag bendtigen Sie einen maf} gefertigten Kompressionsstrumpf.
Er sollte taglich und zeitlebens getragen werden. Oft konnen diese Maf3-
nahmen im Laufe der Zeit ein wenig reduziert werden. Je nach Befund wird
auch das Tragen eines Strumpfes wahrend der Nacht empfohlen.

Mehr zu Kompressionstherapien und den erhéltlichen Materialien erfahren
Sie ab Seite 26.

Bewegung

Tagliche Bewegung hilft, den Lymphabfluss zu férdern. Indem der Kreislauf
in Schwung gebracht wird und regelmafig die Gymnastikiibungen zum Ent-
stauen durchgefiihrt werden, kann der Riickfluss gezielt gesteigert werden.
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Mehr zu Bewegung und Gymnastik erfahren Sie ab S. 33.

Selbstmanagement

Betroffene Patientinnen und Patienten konnen den Verlauf ihres Lymph-
o0dems erheblich beeinflussen. Dazu zdhlen neben Lymphdrainage und
Bewegung insbesondere das konsequente Tragen der Kompression, aber
auch eine sorgfaltige Hautpflege, das Vermeiden von Entziindungen und die
Gewichtskontrolle.

Mehr zum Selbstmanagement und wie Sie tdglich aktiv zur Verbesserung
eines Lymphddems beitragen konnen, erfahren Sie ab S. 36.

Chirurgische Therapie

In den letzten Jahren wurden neue chirurgische Verfahren zur Reduktion

des Lymphodems entwickelt:

» Lymphgefafi-Transplantation

» Lymphknotentransplantation

» Lympho- venose Anastomose (Verbindung zwischen Lymphgefafien
und Venen)

» Fettabsaugung (Liposuktion) bei Lipo-Lymphddemen, einer
Kombination von Lipédem und Lymphodem. Bei einem Lipddem
handelt es sich um eine Fettverteilungsstérung. Driickt irgendwann
zu viel Fettgewebe auf das Lymphsystem, kann sich zusatzlich ein
sekunddres Lymphodem bilden.

Der Erfolg dieser Mafinahmen hingt stark von der Ausprigung des Odems
ab: Bei gering ausgepragtem Lymphddem (ohne Veranderungen des Binde-
gewebes) ist eine Reduktion der Schwellung durch ein chirurgisches Ver-
fahren mdoglich. Chirurgische Therapien sollten erst nach einer korrekt
durchgefiihrten komplexen Entstauungstherapie von mindestens 6 Monaten
Dauer in Erwagung gezogen werden.
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Bei «komplexen» Odemen kann es sein, dass durch ein chirurgisches Ver-
fahren keine oder nur eine kleine Verbesserung erzielt wird. In diesem Fall
benétigen Sie weiterhin die konservative Behandlung mit Lymphdrainage
und Kompressionstherapie. Eventuell konnen Sie nach einer chirurgischen
Therapie aber auf eine Kompressionsversorgung in einer tieferen Kompres-
sionsklasse (siehe S. 29) umsteigen.

In Sidtirol gibt es derzeit kein medizinisches Zentrum mit geniigend Erfah-
rung bzgl. chirurgischer Therapie.

Ihr Behandlungsteam kann Ihnen weitere Informationen zu diesen chirurgi-
schen Verfahren geben.

Medikamentose Therapie

Bisher sind leider keine Medikamente bekannt, welche ein Lymphddem
zum Verschwinden bringen. Medikamente kommen bei Komplikationen

zum Einsatz, etwa Antibiotika bei bakteriellen Infektionen (Erysipel, siehe
S. 36). Gegen das Lymphddem selbst helfen sie aber nicht.
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Entwasserungsmittel

Von der Einnahme von Entwdasserungsmitteln (Diuretika) als Therapie fiir
das Lymphodem wird abgeraten. Entwasserungsmittel sollten nur nach
drztlicher Riicksprache bei anderen medizinischen Griinden (z. B. Herzin-
suffizienz) eingenommen werden.

Mit solchen Entwdsserungsmitteln wird dem Gewebe zwar Wasser entzo-
gen, Eiweifle hingegen bleiben liegen. Diese saugen in der Folge umso mehr
Wasser an und verursachen diverse Umbauvorgange im Gewebe. Damit ver-
schlimmern sie das Lymphddem sogar noch.
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Manuelle Lymphdrainage

Lymphgefafie verlaufen nicht nur oberflachlich. Wie auf Seite 4 erwahnt,
kommen Lymphgefdfie auch als grofle Lymphsammelstimme tief im Bauch
und im Brustkorb vor und miinden herznah wieder ins Venensystem.

Durch das Anregen dieser zentralen Lymphgefafie mit speziellen Handgrif-
fen entsteht ein besserer Riicktransport und eine Art Sogwirkung. Damit
kommt es zu einem gesteigerten Lymphabfluss.

Das therapeutische Vorgehen

Therapeutinnen und Therapeuten dehnen und verschieben bei einer manu-
ellen Lymphdrainage das Gewebe und damit die Lymphgefdfie der betroffe-
nen Korperregion.

Erste Sitzung

Bei der Befundaufnahme wird der Umfang Thres Lymphodems gemessen
und das Volumen bestimmt. Es wird gemeinsam ein Behandlungsziel fest-
gelegt und ein individueller Behandlungsplan definiert.

Intensivphasen

Innerhalb von ein bis drei Wochen gehen Sie mehrmals pro Woche zur
manuellen Lymphdrainage. Anschliefend wird der betroffene Bereich vom
Therapeuten bandagiert.

Die Kompressionsbandage wird {iber 24 Stunden getragen und erst kurz vor
der Therapie wieder entfernt.

Vor Ende der Intensivphase sollte fiir die Abmessung und Bestellung eines
neuen Kompressionsstrumpfes ein Termin bei einem Orthopddiegeschaft
vereinbart werden, damit der neue Strumpf nach Beendigung der Intensiv-
phase verfiigbar ist. Die Verschreibung des Kompressionsstrumpfes erfolgt
durch den Facharzt (siehe Seite 44).
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Erhaltungsphasen
Wadhrend dieser Phasen werden die in der Intensivphase erzielten Fort-
schritte aufrechterhalten und oft sogar optimiert.

Die wahrend der Intensivphase erlernten Selbstmanagementtechniken (z.B.
regelmafiige Atem- und Bewegungsiibungen) werden mdglichst konsequent
angewendet. Zudem wird auch der Kompressionsstrumpf tdglich getragen.

Ergdnzende Behandlungssitzungen in der Physiotherapie konnen helfen,
das Behandlungsergebnis langfristig sicherzustellen. Insbesondere bei kom-
plexen Odemen kann es sinnvoll sein, diese wihrend der Erhaltungsphase
regelmdfig mit Lymphdrainage zu therapieren.

Ihr Behandlungsteam wird Sie beraten und eine Empfehlung abgeben, ob
und wie oft Sie wahrend der Erhaltungsphase zur Lymphdrainage gehen
sollten.

Eine Therapeutin, einen Therapeuten finden

Lymphologische Physiotherapie beziehungsweise KPE wird von Physiothe-
rapeutinnen und Physiotherapeuten mit einer entsprechenden Aus- oder
Weiterbildung angeboten.

Kompressionstherapie

Die Kompressionstherapie bei einem Lymphddem kann auf verschiedene

Arten erfolgen:

» In intensiven Entstauungsphasen kommt haufig die
Kompressionstherapie mit unterpolsterten Kurzzugbinden zum Einsatz.
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» Fir die Erhaltungsphasen stehen verschiedene Arten von
medizinischen Kompressionsstriimpfen und speziellen
Kompressionsbandagen sowie Tape Materialien zur Verfiigung.

» Ergdnzend und bei Bedarf kann die apparative intermittierende
Kompressionstherapie (AIK) zum Einsatz kommen.

Klassische Kompressionstherapie mit
Mehrkomponenten- Bandagen

Um ein Lymphodem effektiv zu behandeln, bendtigt es Kompressionsban-
dagen. Hiervon gibt es zwei Varianten: unterpolsterte Kurzzugbinden oder
selbstklebende Zwei-Schichten- Systeme.

Ein Mehrlagen-Verband aus Polster- und Kurzzugbinden wird nach der
manuellen Lymphdrainage frisch angelegt und fiir 24 Stunden getragen. Er
bewirkt eine gute Auflockerung von verfestigtem Gewebe, verliert aber rela-
tiv schnell seine Form und sollte daher tdglich erneuert werden.

Ein Mehrkomponenten-Verband hat den Vorteil, dass der Druck bei Bewe-
gung hoch und somit effizient ist, wahrend der Druck beim Liegen eher tief
ist und als angenehm empfunden wird.

Medizinische Kompressionsstriimpfe

Kompressionsstriimpfe iiben einen exakt definierten Druck aus, welcher
vom Fuff zum Rumpf oder von der Hand zum Oberkdrper hin abnimmt.
Dadurch kann ein Wiederauffiillen des Gewebes verhindert sowie ein besse-

rer Riicktransport der Lymphe gewdhrleistet werden.

Nur durch konsequentes Tragen der Kompressionsstriimpfe kann vermie-
den werden, dass das Gewebe wieder anschwillt und sich das Lymphodem
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verschlechtert. Dies gilt insbesondere auch fiir die warme Jahreszeit: Durch
Wirme weiten sich die BlutgefiRe aus, was eine Zunahme des Odems
begiinstigt. Deshalb ist es besonders im Sommer sehr wichtig, die Striimpfe
trotz Hitze anzulegen.

Rundstrickstriimpfe

Es gibt Rundstrickstriimpfe, welche von Maschinen an einem Stiick und
ohne Nahte gestrickt werden. Die Anzahl der Maschen bleibt in jeder Reihe
gleich, weshalb keine extremen Formen strickbar sind.

Fiir Betroffene mit einem nur sehr leicht ausgepragten Lymphodem kon-
nen rundgestrickte Striimpfe in Frage kommen, solange der Therapieeffekt
geniigt und keine Einschniirungen auftreten.

Bei starker ausgeprdgten Lymphodemen hingegen eignen sie sich nicht,
da sie nicht an besondere Korperformen angepasst werden konnen. In die-
sen Fdllen ist eine Versorgung mit mafigefertigten Flachstrickstriimpfen
notwendig.

Flachstrickstriimpfe

Flachstrickstriimpfe werden von Maschinen hergestellt, welche in jeder
Strickreihe Maschen hinzufligen oder entfernen konnen. Sie werden zuerst
als flache Elemente gestrickt und erst im Nachhinein mit einer Naht zur
definitiven Strumpfform zusammengenaht.

Auf diese Weise konnen Striimpfe hergestellt werden, welche genau zu den
Umfangmassen des Lymphddems passen und nicht zu Einschniirungen fiih-
ren. Sie besitzen eine sehr hohe Wandstabilitdt, unterstiitzen die Therapie
des Odems optimal und sind daher bei ausgeprigteren Odemformen zu tra-
gen.

Die Anpassung solcher Maf3-Striimpfe erfolgt durch geschultes Personal in
Orthopddiefachgeschaften oder Sanitdtshausern.
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Gut zu wissen

Von medizinischen Kompressionsstriimpfen klar abzugrenzen sind gewohn-
liche Stiitzstriimpfe und Thromboseprophylaxe-Striimpfe. Sie dienen nicht
der Therapie von Lymphodemen.

Kompressionsstriimpfe und andere Kompressionsware gibt es in den Kom-
pressionsklassen 1 bis 4. Je hoher die Kompressionsklasse, desto mehr
Druck wird durch das Material ausgetiibt.

Kompressionsware gibt es in zahlreichen Ausfiihrungen:

» Fiir Beine gibt es Wadenstriimpfe, Schenkelstriimpfe, Strumpfhosen,
Einbeinstrumpfthosen, Caprihosen oder Bermudahosen. Es sind jeweils
geschlossene oder offene Fufispitzen moglich.

» Fiir den Fuf und die Zehen existieren so genannte Zehenkappen.

» Flir Arme gibt es Handschuhe mit oder ohne Finger sowie Armstriimpfe
in verschiedenen Varianten.

» Spezielle Versorgungen existieren fiir Kopf, Brustkorb und
Bauchbereich.

Lassen Sie sich von Ihrer Orthopadiefachperson beraten. Fiir die optimale
Versorgung des Lymphodems ist unter Umstdnden eine Kombination ver-
schiedener Strumpfvarianten noétig. Um die beste Versorgung herauszufin-
den, braucht es die Zusammenarbeit mit Fachpersonal, Therapeuten sowie
den Arzten.

Damit ein Kompressionsstrumpf taglich getragen wird, ist es wichtig, dass er
als zentraler Therapiebestandteil geschdtzt wird. Nur so lasst sich eine Ver-
schlechterung des Lymphodems verhindern. Deshalb soll dieser ...

» gut passen,

» seine Kompressionsfunktion erfiillen,

» keine Druckstellen oder Einschniirungen verursachen,

» angenehm zu tragen sein,
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» wenn notig mit Polstern versehen sein, sich mit oder ohne Hilfsmittel
gut anziehen lassen,

» wenn notig mit Komfortzonen versehen,

» in speziellen Farbtonen zu passender Kleidung kombinierbar sein.

Gut zu wissen

Weitet sich der Strumpf aus, sollte ein neuer angepasst werden. Da der
Strumpf tdglich gewaschen werden sollte, bendtigen Sie mindestens zwei
Stiick. Diese sollten ein- bis zweimal jdhrlich erneuert werden, damit die
Formstabilitdt gewdhrleistet bleibt. Wird der Strumpf hingegen zu eng,
sollte die Therapie intensiviert werden. Kompressionswaren werden in
Orthopddiefachgeschdften und Sanitdtshdusern durch geschultes Personal
angepasst.

Da neben den medizinischen Richtlinien auch den individuellen Bediirfnis-
sen Rechnung zu tragen ist, braucht es oftmals mehrere Vermessungen fiir
den perfekt sitzenden Kompressionsstrumpf.

Gegebenenfalls sollen auch Materialien und Formen anderer Herstellerfir-
men ausprobiert werden. Nur durch geduldiges Herantasten kann diejenige
Versorgung gefunden werden, welche optimal passt und tdglich getragen
wird.
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Intermittierende apparative/pneumatische
Kompressionstherapie

Diese Therapieform besteht aus Manschetten mit Luftkammern, die mit
einem elektronischen Steuersystem verbunden sind. Nebst den gdngigen
Arm- und Beinmanschetten existieren auch Jacken- und Hosenmanschetten
fiir die Behandlung am Oberkorper- und Bauchbereich.

Die Luftkammern der Manschetten konnen abwechslungsweise mit Luft
gefiillt und wieder entleert werden, wodurch in regelmafiigen Abstinden
(intermittierend, von lateinisch intermittere = unterbrechen, aussetzen)
Druck auf die darunterliegende Haut aufgebaut wird. Das Odem wird durch
den wellenformigen Druck in Herzrichtung verschoben und so reduziert.
Diese Methode ist fiir Patienten relativ einfach anzuwenden, allerdings kon-
nen bei unsachgemaifler Anwendung Nebenwirkungen auftreten wie etwa
Nervenschddigung, Zunahme des Lymphodems, Druckstellen, Herzinsuffi-
zienz oder Lungenembolien.

Gut zu wissen

Die intermittierende apparative/pneumatische Kompressionstherapie ist
kein Ersatz flir manuelle Lymphdrainage, medizinische Kompressions-
strimpfe oder Bandagierung. Sie kann aber bei Bedarf ergdnzend angewen-
det werden.
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Bewegung

Korperliche Aktivitdt sowie Gymnastik- und Atemiibungen sind wichtige
Komponenten der KPE. Regelmafige Bewegung fordert das Wohlbefinden
und starkt das Immunsystem. Dadurch verbessert sich Thr Korperbewusst-
sein und auch Thre duflere und innere Haltung.

Durch Bewegung wird der Blutkreislauf angeregt. Das bedeutet zwar Mehr-
arbeit fiir die Lymphgefdfie, dafiir unterstiitzen korperliche Aktivitdt und
vertiefte Atmung den Lymphabflufs

Versuchen Sie tdglich, 5000 Schritte zu gehen oder sich anderweitig und
regelmadfiig zu bewegen. Aktivitaten, bei denen moglichst viele Muskelgrup-
pen einbezogen werden, unterstiitzen den Lymphabfluss am besten.

Gut zu wissen

Einem aktiven, «bewegten» Leben steht auch nach einer Lymphknotenent-
fernung nichts im Wege. Je besser Sie in Form sind, je beweglicher Ihre
Gelenke und Muskeln sind, je aktiver Sie Ihren Kreislauf in Schwung halten,
desto besser funktioniert auch Ihr Lymphgefaf -System.

Die tiefe Bauchatmung

Im Bauch- und Brustraum befinden sich verschiedene Lymphknotengrup-
pen und grofle Lymphsammelstdimme. Durch tiefes Ein- und Ausatmen ver-
dndert sich der Druck im Bauchraum und im Brustkorb. Auf diese Druckan-
derungen reagiert das Lymphgefafs-System mit einer hoheren Aktivitat und
der Lymphtransport wird angeregt.
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Gymnastikiibungen und Krafttraining

Durch gezieltes Zusammenziehen der Skelettmuskulatur wird die Muskel-
pumpe aktiviert. Dabei erhoht sich der Druck im Bindegewebe, was zu
einem verbesserten Riickfluss der Lymphe in den Lymphgefdafien fiihrt.
Auch der vendse Riickfluss wird dadurch verbessert.

Fiir Odeme an Armen und Beinen gibt es einfache Ubungen, welche mehr-
mals taglich wiederholt und in den Alltag eingebaut werden konnen:

» Zehen / Finger beugen, strecken und spreizen
» Fufigelenk / Handgelenk beugen, strecken und seitwarts bewegen
» Beine / Arme strecken, beugen und Kreisbewegungen machen

Auch ein Training an Fitness- und Kraftgerdten (z. B. Crosstrainer, Heim-
trainer, Rudergerat, Hanteln, Mini- Trampolin) kommt in Frage. Achten Sie
darauf, dass Sie sich dabei nicht vollig verausgaben.

Wassergymnastik

Ein besonders guter Effekt entsteht bei Wassergymnastik (auch Aquagym-
nastik genannt), weil die Bewegungen unter Wasserdruck (hydrostatischem
Druck) ausgefiihrt werden.

Dadurch entsteht ein Mikrodrainageeffekt.

Ausdauertraining

Sportarten, die den Kreislauf in Schwung bringen, verbessern sowohl den
venosen Blutfluss als auch den Lymphfluss. Dazu gehoren beispielsweise
Laufen, Wandern, Radfahren, Tanzen, Schwimmen und auch Langlaufen.
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Radfahren

Eine gelenkschonende Alternative zum Laufen ist das Radfahren. Mit Elek-
trorddern konnen weitere Strecken und auch Hohenmeter problemlos
geschafft werden, ohne dabei das Lymphddem zu iiberlasten.

Schwimmen
Auch schwimmen in miRig temperiertem Wasser kann dem Odem entge-
genwirken. Beim Schwimmen wirken mehrere Mechanismen auf die ange-
staute Lymphe: Durch Bewegung unter Wasser wird das Gewebe leicht mas-
siert. Zusdtzlich wirkt der Wasserdruck wie ein Kompressionsstrumpf auf
das Gewebe.

Um den Effekt zu verstdarken, konnen Sie mit einem alten Kompressions-

strumpf schwimmen gehen, sofern Sie sich dies zutrauen und das im
Schwimmbad erlaubt ist.

An einigen Orten gibt es auch Krebsnachsorgeturnen. Fragen Sie Ihren
Bezirk der Siidtiroler Krebshilfe. Hinweise und Adressen finden Sie ab S. 47.
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Was Sie selbst tun konnen
(Selbstmanagement)

Patientinnen und Patienten konnen den Verlauf ihres Lymphddems erheb-
lich beeinflussen. Dazu zahlt nebst Lymphdrainage und Bewegung insbe-
sondere das konsequente Tragen der Kompression. Wichtig sind auch eine
gute Hautpflege und Gewichtskontrolle.

Entziindungen vorbeugen

Im Versorgungsgebiet von entfernten Lymphknoten entsteht im Gewebe
immer ein leichter Lymphstau, auch wenn davon nach aufien nichts sicht-
und spiirbar ist. Wie auf S. 6 f. beschrieben, arbeitet das Lymphgefaf3-Sys-
tem intensiv, um Abfluss-Storungen auszugleichen. Bedingt durch ,,die Blo-
ckade“ bei den Lymphknoten in operierten oder bestrahlten Zonen flief3t die
Lymphe jedoch etwas langsamer als normal.

Dadurch vermindert sich auch die Immunabwehr (siehe S. 7): Abwehrzellen
konnen dann durch die Lymphe nicht schnell genug dorthin gebracht wer-
den, wo sie gebraucht werden.

Da unsere Haut stindig mit Bakterien in Kontakt kommt, ist eine gute
Immunabwehr wichtig. Ist sie nicht gewdhrleistet, dringen mehr Bakterien
als iiblich ein. In der Gewebefliissigkeit vermehren sich diese schnell und
verursachen eine Entziindung. Diese Gewebeentziindung nennt man
Wundrose und in der Fachsprache Erysipel.

Gut zu wissen

Nicht selten ist ein Erysipel der Ausloser fiir ein Lymphodem.

Es ist also klug, ein Erysipel zu vermeiden. Das Wichtigste ist, die Haut von
auflen zu schiitzen und dadurch die Inmunabwehr zu unterstiitzen.
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Hautpflege

Unsere Haut schiitzt sich gegen Bakterien, indem sie einen Schutzfilm (Sau-
reschutzmantel) produziert. Wenn wir uns waschen, spiilen wir ihn teil-
weise weg.

Verwenden Sie deshalb besser «saure» Wasch- und Hautlotionen, also Pro-
dukte mit einem pH-Wert von 5 bis 5.5. Oft wird das auf der Packung mit
«hautneutral» bezeichnet oder aber der pH-Wert steht darauf. Sie erhalten
diese Produkte in Warenhausern, Supermdrkten, Drogerien und Apotheken.

Fiir den Genitalbereich gibt es in der Apotheke oder Drogerie spezielle haut-
neutrale Waschlotionen. Diese sind sowohl fiir Frauen als auch fiir Mdnner
geeignet.

Verwenden Sie feuchtigkeitsspendende Produkte fiir die tdgliche Pflege der
Haut.

Vermeiden Sie starke Hitze und Kalte. Bei Hitze wie beispielsweise in der
Sauna oder im Thermalbad dehnen sich Blutgefdfie aus. Dadurch konnte
sich das Odem verstirken.

Gut zu wissen

Gesunde Haut ist widerstandsfahiger und weniger anfallig fiir Infektionen,
Entziindungen und Druckstellen. Auflerdem ertrdgt sie das tdgliche Tragen
der Kompression viel besser.

Sonnenschutz
Jeder Sonnenbrand vermindert die Immunabwehr der Haut und schadigt
auch die Lymphgefafe.
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Achten Sie daher auf einen ausreichenden Sonnenschutz:

» zwischen 11 und 15 Uhr im Schatten bleiben

» Hut, Sonnenbrille und Kleidung tragen

» Sonnenschutzmittel auf unbedeckte Haut auftragen

» Gartenarbeit und sportliche Aktivitaten in den Morgen- und
Abendstunden betreiben

» nicht ins Solarium gehen

Verletzungen

Hautverletzungen 6ffnen Bakterien Tiir und Tor. Wer ein erhohtes Risiko fiir
ein Lymphodem und damit auch fiir ein Erysipel hat, sollte deshalb im Ein-
zugsgebiet von entnommenen Lymphknoten auch kleine Hautverletzungen
sofort ausreichend desinfizieren.

Auch bei «normalen» Aktivitdten, wie etwa bei der Nagelpflege, ist es bei
einem von Lymphddem betroffenen Arm oder Bein gut, sorgfdltig zu sein
und die Nagelhdutchen nach dem Bearbeiten zu desinfizieren.

Tragen Sie bei Gartenarbeiten immer Gartenhandschuhe. Bei schweren
Arbeiten (z. B. Umgraben) sollten Sie regelmafig Pausen einlegen oder zwi-
schendurch leichtere Arbeiten verrichten.

Wenn Sie ein Risiko fiir ein Beinlymphodem haben, empfiehlt es sich, Bla-
sen an den Fiissen zu desinfizieren und Fufpilz unverziiglich zu behandeln.

Gut zu wissen

Es gibt im Handel Spriihflischchen mit Desinfektionsmitteln. Diese lassen
sich gut in der Handtasche, der Jackentasche oder am Arbeitsplatz ver-
stauen.
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Zusatzliche Tipps

Bei Massagen

Je besser ein Korperteil durchblutet ist, desto mehr Lymphe entsteht und
muss aus dem Gewebe abtransportiert werden. Daher sollten Sie sich im
Einzugsgebiet von entfernten Lymphknoten keine durchblutungsfordern-
den Massagen (z. B. klassische Massage, Sportmassage) und keine heiflen
Packungen oder Wickel machen lassen.

Die iibrigen Korperteile hingegen konnen Sie damit behandeln lassen. Ach-
ten Sie auf die Auswirkungen und reduzieren Sie gegebenenfalls die Haufig-
keit und/oder Intensitat der Behandlung.

Bei Spritzen und Infusionen

Im betroffenen Korperteil sollten Sie sich (aufer in lebensbedrohlichen Situ-
ationen) keine Infusionen stechen lassen. Machen Sie Ihr Behandlungsteam
darauf aufmerksam.

Informieren Sie vor einer Narkose den Andsthesisten, dass Sie ein Lymph-
0dem haben und am betroffenen Arm keine Infusionen und keine wieder-
holten oder andauernden Blutdruckmessungen haben diirfen.
Blutentnahmen und Spritzen, sofern sie sehr sorgfdltig und nicht tdglich
gemacht werden, sind hingegen keine Gefahr fiir das Lymphsystem.

Beim Blutdruckmessen

Falls Sie tdglich Ihren Blutdruck messen, sollten Sie dies nicht am gefdhrde-
ten Arm tun. Seltene Blutdruckmessungen (z.B. einmal pro Monat) schaden
nicht.
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Ernahrung

Bis heute gibt es keine spezielle Diit, die ein Lymphddem nachweislich
giinstig beeinflussen konnte.

Obwohl sich beim Lymphodem Eiweife im Gewebe ablagern, sollten Sie
keine Didt machen, bei der sie auf Eiweifie (Proteine) verzichten. Blutei-
weifde, die beim Lymphodem eine Rolle spielen, werden in der Leber her-
gestellt - unabhdngig von den Eiweiflen, die wir iiber die Nahrung auf-
nehmen. Eine Erndhrung mit zu wenig Proteinen ist fiir den Stoffwechsel
ungiinstig und daher zu vermeiden.

Achten Sie darauf, sich abwechslungsreich und ausgewogen zu erndhren.
Viel frisches Obst, Salat und Gemiise enthalten hohe Mengen an Ballast-
stoffen, Mineralstoffen und Vitaminen. Kohlenhydrate wie Kartoffeln, Reis
und Teigwaren sowie Proteine aus Fleisch und Fisch sollen in gemafiigten
Mengen genossen werden. Nehmen Sie auch tierische und pflanzliche Fette
zu sich, jedoch in kleinen Mengen. Wer seinem Korper alle verschiedenen
Nahrungsbestandteile in angemessener Menge zufiihrt, tragt zu einem aus-
geglichenen und gut funktionierenden Stoffwechsel bei.

Zusatzliche Tipps

Wiirzen Sie mit Krautern statt Salz. Natrium, das in Kochsalz, anderen Sal-
zen und diversen Gewiirzen enthalten ist, verteilt sich in den Gefdfen und
im Gewebe und bindet dort Wasser an sich.

Ebenso wichtig ist, dass Sie gentigend trinken. Wer viel Fliissigkeit zu sich
nimmt, speichert nicht automatisch mehr Wasser im Korper, sondern regt
die Niere zu einer hoheren Ausscheidung an. Bevorzugen Sie dabei natiir-
liche und ungesiifite Getrdnke wie Wasser, Tee oder Kaffee ohne Zucker.

Ubergewicht wirkt sich ungiinstig auf das Lymphddem aus. Vermeiden Sie
eine Gewichtszunahme respektive versuchen Sie, Ubergewicht abzubauen.
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Bekleidung und Schuhe

Achten Sie dabei darauf, dass die Kleidungsstiicke bequem und nicht ein-
schniirend sind. Vor allem die Achseln und Brustumfang (bei Armddem),
die Leistengegend und Taillen (Giirtel, Hosenbund) (bei Beinddem) brau-
chen geniigend Bewegungsfreiheit, da hier der Lymphabfluss besonders
leicht beeintrachtigt werden kann.

Wahlen Sie Biistenhalter mit breiten Trdgern. Im Fachhandel gibt es dafiir
spezielle Modelle (Entlastungs-BHs).

Falls Sie eine Brustprothese tragen, wihlen Sie allenfalls ein gewichtsre-
duziertes Modell. Es gibt selbsthaftende Modelle, die direkt auf der Haut
kleben. Dies hat den Vorteil, dass das Gewicht der Prothese nicht allein am
Trager des BHs hangt. Auch im Badeanzug ist eine derartige Prothese ange-
nehm zu tragen. Lassen Sie sich im Spezialgeschaft beraten.

Tragen Sie Armbanduhren und Schmuck lose und legen Sie sie tiber Nacht
ab, um den Abfluss nicht zu behindern. Lassen Sie enge Ringe allenfalls
erweitern.

Vermeiden Sie zu kleine und starre Schuhe, da diese vermehrt zu Druckstel-
len fiihren. Ein Orthopddietechniker kann Thnen bei Bedarf speziell weite
Lymphschuhe empfehlen und diese an Ihre Fufiform anpassen.

Am Arbeitsplatz

Es kann hilfreich sein, Thren Arbeitsbereich ergonomisch abkldren und
anpassen zu lassen. Dadurch lisst sich Uberbelastung oder einseitige Belas-
tung des vom Lymphddem betroffenen Korperteils vermeiden. Vielleicht
bietet Thnen Ihr Arbeitgeber diesbeziiglich Unterstiitzung. Im Internet fin-
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den Sie unter dem Stichwort «Ergonomie» viele Anregungen, vor allem fiir
die Arbeit am Bildschirm.

Auf Reisen

Denken Sie an Thr Lymphodem, wenn Sie Thre Reisen planen:

»

Erkundigen Sie sich, welche Impfungen Sie durchfiihren sollten und
welche anderen Vorsichtsmaffnahmen Sie ergreifen miissen (z. B.
Insektenschutz).

Nehmen Sie die wichtigsten Medikamente mit. Dazu gehort auch ein
Antibiotikum, welches Sie im Falle eines Erysipels nach Riicksprache
mit Threm Arzt einnehmen kénnen.

Schiitzen Sie sich vor der Sonne (Hut, Kleidung, Sonnenschutzmittel).
Das Reisegepack sollte so leicht wie moglich sein. Benutzen Sie einen
Rollkoffer, um sich zu entlasten.

Nehmen Sie ein Desinfektionsmittel mit.
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Therapiekosten

Die Kosten fiir die Therapie Thres Lymphodems werden grundsatzlich vom
Landesgesundheitsdienst ibernommen, insofern Sie im Besitz der Ticket-
befreiung 048 und einer giiltigen fach-drztlichen Verschreibung sind. Bitte
informieren Sie sich dazu, vor Therapiebeginn.

Gut zu wissen

Alle Leistungspakete zur Behandlung des sekunddren Lymphodems sind
von einem bediensteten oder vertragsgebundenen Facharzt des Landes-
gesundheitsdienstes verschreibbar. Das Leistungspaket mit Kodex 93.39.C
kann auch von den Arzten der Basismedizin verschrieben werden. Die Ver-
schreibungen haben ab Ausstelldatum eine Giiltigkeit von Nr. 12 (zwdlf)
Monaten.

Behandlung des Lymphodems

Die Leistungspakete der Manuellen Lymphdrainage werden in den offentli-
chen Krankenhdusern und privat konventionierten Einrichtungen kostenfrei
von Physiotherapeut*innen durchgefiihrt.

Kompressionsheilbehelfe

Kompressionsheilbehelfe sind spezielle medizinische Hilfsmittel, die zur
Unterstiitzung der Durchblutung und zur Linderung von Beschwerden ein-
gesetzt werden. Die Verabreichung von Kompressionsheilbehelfen erfolgt
kostenfrei durch den Landesgesundheitsdienst.

Vorgehen

Jeder Patient kann pro Jahr zwei Kompressionsheilbehelfe beanspruchen.
Diese werden ausschlieilich von Fachdrzten des Landesgesundheitsdiens-
tes verschrieben. Um eine Verschreibung zu erhalten, sucht der Patient den
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Facharzt auf. Der Arzt fligt der Verschreibung einen speziellen Vordruck fiir
die Maftangaben bei. Dieser Vordruck muss anschlieffend dem zustdndigen
Gesundheitssprengel vorgelegt werden. Ohne Verschreibung und Vordruck
kann der Landesgesundheitsdienst keine Ermachtigung (,HAT ANRECHT*)
ausstellen. Die Kompressionsheilbehelfe konnen bei vertraglich gebunde-
nen Apotheken oder Sanitdtshdusern bezogen werden.

Arbeitsunfahigkeit oder Klinikaufenthalt

Falls Sie wahrend der Behandlung des Lymphddems nicht arbeiten konnen,
brauchen Sie von Threr Arztin oder Threm Arzt ein entsprechendes Arbeits-
unfdhigkeitszeugnis.

Fiir die Behandlung in einer Klinik brauchen Sie eine arztliche Uberwei-
sung.
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Beratung und Information

lhr Behandlungsteam

Das Team wird Sie gerne beraten, was Sie gegen krankheits- und behand-
lungsbedingte Beschwerden tun kénnen. Uberlegen Sie sich allenfalls auch,
welche Mafinahmen Sie zusatzlich starken und Thre Rehabilitation erleich-
tern konnten.

Psychoonkologie

Eine Krebserkrankung hat nicht nur medizinische, sondern auch psychi-
sche und emotionale Folgen wie etwa Angste und Traurigkeit bis hin zu
Depressionen. Wenn solche Symptome Sie belasten, fragen Sie nach Unter-
stlitzung durch eine Psychoonkologin bzw. einen Psychoonkologen. Das ist
eine Fachperson, die Sie bei der Bewdltigung und Verarbeitung der Krebs-
erkrankung unterstiitzt.

In den meisten Krankenhdusern steht auch ein Sozialdienst zur Verfiigung.
Der Sozialdienst ist vertraut mit Versicherungs- und Finanzierungsfragen
sowie mit Betreuungs-, Pflege- und anderen Angeboten in Threr Umgebung.

Die Siidtiroler Krebshilfe

Die Krebshilfe berdt, begleitet und unterstiitzt Betroffene und Angehorige.
Dazu gehoren personliche Gesprache, Manuelle Lymphdrainagen, Kur- und
Ferienaufenthalte, finanzielle Hilfen und Zuschiisse fiir Betroffene, Kurs-
und Therapieangebote, das Vermitteln von Fachpersonen, Selbsthilfegrup-
pen, psychoonkologische Beratung und vieles mehr.

Erkundigen Sie sich bei ihrem Bezirksbiiro und erfahren Sie mehr auf unse-
rer Homepage www.krebshilfe.it.
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Nitzliche Adressen

Zentralsitz der Siidtiroler Krebshilfe EO
G.-Marconi-StraRe, 1b | 39100 Bozen
Tel. + 39 0471 28 33 48

Handy + 39 342 017 6404
info@krebshilfe.it

Unterstiitzung und Beratung in lhrem Bezirk
Bozen - Salten - Schlern

Dreiheiligengasse, 1 | 39100 Bozen

Tel. +39 0471 28 37 19

Handy +39 340 673 4042
bozen-salten-schlern@XKkrebshilfe.it

Uberetsch — Unterland
Cesare-Battisti-Ring, 6 | 39044 Neumarkt
Tel. +39 0471 82 04 66

Handy + 39 349 766 2046
ueberetsch-unterland @krebshilfe.it

Meran-Burggrafenamt

Rennweg, 27 | 39012 Meran

Tel. +39 0473 44 57 57

Handy +39 340 643 8679
meran-burggrafenamt@krebshilfe.it

Vinschgau

Krankenhausstrafle, 13 | 39028 Schlanders
Tel. +39 0473 62 17 21

Handy +39 345927 8129
vinschgau@krebshilfe.it
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Unterpustertal — Ahrntal - Gadertal
Kapuzinerplatz, 9 | 39031 Bruneck
Tel. +39 0474 55 13 27

Handy + 39 345 076 1137
unterpustertal@krebshilfe.it

Oberpustertal

Gustav-Mabhler-Strafie, 3 | 39034 Toblach
Tel. +39 0474 97 28 00

Handy +39 340 336 7301
oberpustertal@krebshilfe.it

Eisacktal - Wipptal - Groden
Romstrafie, 7 | 39042 Brixen
Tel. +39 0472 81 24 30
Handy + 39 340 725 9521
eisacktal@krebshilfe.it
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Notizen
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