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PAVK - Engpass in der Beinarterie

Schaufensterkrankheit oder medizinisch korrekt als

Periphere

Arterielle

Verschluss

Krankheit

(PAVK) genannt und damit bedingte Wundheilungsstorung bedurfen
arztlicher Diagnostik und Therapie.

Entsprechend der demographischen Entwicklung und geanderter
Ernahrungsgewohnheiten nimmt auch die Zahl an Gefallerkrankungen zu. Die
Arteriosklerose (PAVK) entwickelt sich lange Zeit unbemerkt beschwerdefrei
(Stadium 1, siehe Grafik). Am Anfang reicht die Durchblutung auch noch aus, sodass
sich die Ablagerungen nicht durch Schmerz bemerkbar machen. Erst wenn
Beschwerden das Gehen behindern oder gar im Ruhezustand auftreten oder sich
eine schlecht heilende Wunde entwickelt, ist das ein Warnsignal fur einen arztliche
Konsultation.

Erste bewusst wahrgenommen Zeichen einer PAVK sind Schmerzen in Gesal,
Ober- oder Unterschenkel oder die Wade
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Welchen Hinweis gibt der zunehmende Schmerz?

Eine nicht heilende traumatische oder chronische Wunde (z.B. Bagatelltrauma
im Haushalt, Garten oder Sport) gibt einen warnenden klinischen Hinweis auf
mogliche gering bis massiven Arteriosklerose-bedingten Engpassen in den
BlutgefalRen (Mikro/- Makroangiopathie).

Der Zeitpunkt der Schmerzen, ob beim Gehen oder in Ruhe, gibt orientierende

Hinweise auf den Schadigungsgrad. Beides ist auf einen Blut- und Sauerstoffmangel
zuruckzufuhren.
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Beobachten Sie verkirzte schmerzbedingte Gehstrecken, haben diese Ursache in
einer lokal verminderten Sauerstoffkonzentration im Blut. Auch eine Akkumulation
von sauren Metaboliten in der Muskulatur, fiUhren als zusatzliches Warnsignal zu
einem chemischen Reiz an den Schmerzrezeptoren. Ein nachtlicher Ruheschmerz,
auch kritische Ischamie bezeichnet, bedingt durch Gefallverengung oder
Gefalverschluss und toxische, antibakterielle Metaboliten des Stoffwechsels aus
dem geschadigten Weichteilgewebe verursachen eine starke Nervenreizung.

STADIEN DER ARTERIOSKLEROSE

Gesunde Fettstreifen- Plaque- Starke Plaquebildung
Arterie bild ung bild ung (mit Bildung eines Blutgerinnsels)

Fette - J Kern j | Thrombus-
Schaumzellen glatte - Kalkablagerung -
{Tragen zur Entstehung von Plaque bei) Muskelzellen
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Grundsatzlich spricht man von einer PAVK, wenn Arterien des Beckens und der
Beine so stark von Plaque — also Ablagerungen von Blutfett- und
Eiweillbestandteilen, von Calciumverbindungen und Bindegewebe sowie von
Mikrothromben — eingeengt sind, dass das Gewebe nicht mehr optimal mit Blut und

Sauerstoff versorgt werden kann.

An Gefalkablagerungen (Arteriosklerose) kénnen sich auch besonders leicht
Blutgerinnsel bilden. Diese Mangelversorgung lasst Krampfe und Schmerzen im Bein
entstehen, wo sich die Gefalleinengung befindet.

Die Beschwerden treten immer mal wieder und dann auch immer haufiger nach etwa
der gleichen Gehstrecke auf und kénnen sich im Laufe der Zeit intensivieren.

Fontaine- und Rutherford-Klassifikation der peripheren arteriellen Verschlusskrankheit

(pAVK) nach klinischen Gesichtspunkten

Fontaine-Klassifikation

Stadium |

Asymptomatische pAVK
(Ankel-Brachial-Index < 0.9)

Rutherford-Klassifikation

Kategorie 0
Asymptomatische pAVK
(Ankel-Brachial-Index < 0.9)

[ stadiumllA [ Kategorie1
Claudicatio intermittens (milde Claudicatio intermittens)
(mehr als 200 Meter Gehstrecke) [ Kategorie 2
[ stadiumliB (moderate Claudicatio intermittens)
Claudicatio intermittens [l Kategorie3
(unter 200 Meter Gehstrecke) (schwere Claudicatio intermittens)
B stadiumii B Kategorie4
Kritische Extremitatenischamie (Ischdmischer Ruheschmerz)
(Schmerzen in Ruhe)
B stadiumlIv B Kategorie5
Kritische Extremitatenischamie (Minor Gewebeverlust)
(Gewebeverlust, Ulcera, Gangrén) B Kategorie6

(Major Gewebeverlust)

© Normal artery

Narrowed  Plaque
artery
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> Best-Medical-Treatment:
Uberwachtes Gehtraining,
Nikotinkarenz, Risikofakto-
ren

~— GeféaBmedizinische
Evaluation und Revasku-
larisation (primar endo-
vaskular)
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Unter Verschluss

Diagnostik und Beurteilung der hamodynamischen Kompensation einer peripheren
arteriellen Verschlusskrankheit.

Der Kndéchel-Arm-Index (medizinisch ABI = Ankle-Brachial-Index) ist in allen
Stadien der Erkrankung ein wichtiger Indikator fur die Veranderungen in den
Blutgefalen und gibt Hinweis auf deren Schweregrad

Der Knochel-Arm-Index ist der Quotient aus den am Unterschenkel und am Oberarm
gemessenen systolische Blutdruck (RR systolisch Kndchel / RR systolisch Arm).

Quotient 0,9 bis 1,3 gilt als normal.

Je kleiner der Quotient wird, desto groRer ist das Ausmal} der Durchblutungsstérung.
Quotient < 0,9 definieren die pAVK
Quotient < 0,5 impliziert klinische Ischamie mit sehr hoher Nekrose- und Ulkusgefahr.
Quotient > 1,3 weisen auf eine besondere Art der Gefallverkalkung hin (Mediasklerose).

ABI (Ankle Brachial Index)
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B systolischer Verschlussdruck am Arm
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niedrigster Blutdruck Knéchel pathologisch < 0,9

ABI =
héchster systolischer Blutdruck Arm > 1,3 V.a. Mediasklerose

I. Leitinien der zur Diagnostik und Therapie der PAVK, VASA Vol. 38: §/75, 2009 '. =
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GefalRentzundungen oder angeborene Veranderungen an den Arterien kdnnen
weiters Grinde fir die Mangelversorgung sowohl im tiefen als auch oberflachlichen
arteriellen GefaRsystem sein.

Neben dieser, sich schleichend entwickelnden PAVK Uber die Jahre hinweg, gibt es
einen, wenn auch seltenen akuten Bein-Infarkt.

Dabei kommt es zu einem akuten aulderst schmerzhaften kompletten Verschluss der
Arterie, etwa durch ein Aneurysma oder einen Thrombus in der Beinarterie und stellt
einen Notfallsituation dar.
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Mittels MRT-Becken-Bein-Angiographie lassen sich arteriosklerotische Engstellen
oder ein akuter GefalRverschluss rasch exakt diagnostizieren.

Erkrankung des Systems

Eine Arteriosklerose ist ein Phanomen, das sich in allen Gefallen des Organismus
von Kopf bis Ful} zeigt. So ist es wenig verwunderlich, dass in der Regel bei PAVK-
Patienten nicht nur die Arterien der Beine verengt sind, sondern gleichzeitig auch die
herz- und hirnversorgenden Schlagadern betroffen sein kdnnen. Betroffene haben
somit ein erhohtes Infarkt- und Schlaganfallrisiko. Sie bendtigen somit erganzend
regelmaRig internistische (z.B. EKG, Belastungs-EKG, Herzultraschall) und
gefalichirurgische Diagnostik des gesamten Gefalisystems (z. B: Herzkranzgefalle,
Halsschlagader, Nierenarterien, Aorta) und Kontrolluntersuchungen.

Was macht die PAVK gefahrlich?

e Arteriosklerose ist haufig Ursache fiir Wundheilungsstérungen

o Arteriosklerose befallt und gefahrdet langfristig alle Arterien des Korpers

e ersten Anzeichen der Krankheit werden oft nicht ernst genommen

e Rilckenschmerzen oder andere orthopadisches Leiden (z. B: Arthrose, ein
Muskelfaserriss oder ein Nervenproblem) vertuschen den Gehschmerz

e bei unbehandelter kritischer Durchblutungsstorung besteht Gefahr von
Herzinfekt, Schlaganfall oder Amputationsgefahr

e Lebenserwartung reduziert sich um bis zu 10 Jahre

PAVK und WUNDBEHANDLUNG

Basismalnahmen zu einer individuell abgestimmten modernen Wundbehandlung
und apparativen Zusatztherapien sind die gezielte Beeinflussung der Risikofaktoren:
durch interdisziplinar facharztlich gefuhrte radiologische Diagnostik, medikamentose
oder operative Therapie.

Beratung zur Anderung eines gesunden Lebensstils sind zusatzlich langfristig
erforderliche Ziele.

lhre Gesundheit und eine stabile Wundheilung sind mir mit meinem
Facharzteteam ein wichtiges Anliegen.

OA Dr. Elisabeth Lahnsteiner
Wundspezialistin
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