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L iebe Leserinnen und liebe Leser, 

wenn wir über das Leben nachdenken, fragen 
wir uns oft: Was bleibt von uns, wenn wir nicht 
mehr da sind? Eine Möglichkeit, auch nach dem 
Tod Gutes zu tun, ist eine Testamentsspende an 

eine gemeinnützige Organisation. Sie kann Hoffnung schenken 
und Perspektiven schaffen – besonders für Kinder in Not.
Chancen wie für Josephine (7) und Lucy (4): Die beiden Schwes-
tern leben mit ihrer Familie auf den Salomon-Inseln, einer der 
Regionen der Welt, die durch die Klimakrise besonders ge-
fährdet sind. Ihre Heimat leidet unter Stürmen, Überschwem-
mungen und dem steigenden Meeresspiegel. Gemeinsam mit 
einer lokalen Organisation unterstützt Save the Children die 
Menschen dabei, den Verlust von schützenden Mangrovenbäu-
men aufzuhalten, Ernten zu sichern und gleichzeitig zusätzliche 
Einkommensquellen zu schaffen. So auch Josephines und Lu-
cys Mutter Alison – sie lässt sich in der Bienenzucht ausbilden. 
Die Tiere helfen, das schützende Ökosystem zu bewahren und 
der Verkauf des Honigs sichert ein Einkommen.
Möglich sind solche Projekte nur durch Spenden – entweder 
zu Lebzeiten oder über den Tod hinaus. Viele Menschen haben 
eine Hürde, sich mit dem eigenen Testament zu beschäftigen. 
Dabei schafft es Klarheit und Sicherheit. Denn damit kann nach 
den eigenen Wünschen bestimmt werden, was mit dem Nach-

lass passiert und wie Werte weiterleben sollen. Und: es muss 
nicht kompliziert sein, ein Testament zu schreiben. Wie das 
geht, erfahren Sie bei einem kostenlosen Informationsabend im 
Oktober in München. Zusammen mit dem NACHLASS-POR-
TAL und anderen Organisationen bieten wir einen Vortrag 
zum Thema mit anschließender Möglichkeit zum persönlichen 
Austausch.
Ob als Erbe, Vermächtnis oder Spende zu Lebzeiten – unsere 
Projekte unterstützen Kinder in Not sowohl mit schneller und 
effektiver Nothilfe als auch langfristig. Als älteste und größte 
unabhängige Kinderrechtsorganisation der Welt haben wir es 
uns zur Aufgabe gemacht, dass Kinder gesund aufwachsen, 
eine gute Grundbildung erhalten und vor Gewalt geschützt 
sind – ohne Wenn und Aber.

Rania von der Ropp
Ansprechpartnerin Erben & Vererben bei Save the Children 
Deutschland

Sie haben Interesse an unserem kostenlosen Informations-
abend? Dann melden Sie sich gern bei meiner Kollegin 
und Ansprechpartnerin für Erben & Vererben:
Laura Mang
testamente@savethechildren.de
030 27595979-446

Über das eigene Leben hinaus 
Gutes bewirken
>>Eine Testamentsspende hilft Kindern in 
Not – langfristig<< Josephines und Lucys Mutter Alison lässt sich in der Bienenzucht ausbilden.
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Erwachsene, die nach 1970 geboren wurden, gegen Ma-
sern impfen

Wer bislang noch gar nicht oder in der Kindheit nur ein-
mal gegen Masern geimpft wurde, sollte laut der STIKO-
Empfehlung die Impfung erhalten. Und zwar nicht alleine 
gegen Masern, sondern mit einem Kombinationsimpfstoff 
gleichzeitig auch gegen Mumps und Röteln (MMR-Impf-
stoff). Diese Empfehlung gilt auch für alle, bei denen un-
bekannt ist, ob sie überhaupt geimpft wurden und wie 
oft, zum Beispiel weil das Impfbuch abhanden gekommen 
ist.

Masern-Ausbrüche verhindern

Immer wieder werden in Deutschland Masern-Aus-
brüche gemeldet. Oftmals erkranken Jugendliche und 
jüngere Erwachsene, denn in diesen Altersgruppen 
bestehen die größten Impflücken. Um den Erreger so 
wirksam einzudämmen, dass er nicht mehr zirkulieren 
kann, müssen 95 Prozent der Bevölkerung einen si-
cheren Schutz besitzen. In manchen Regionen Deutsch-
lands ist dieses Ziel bei den Kindern bereits erreicht. Die 
Empfehlung soll dazu beitragen, den Impfschutz auch 
bei den jüngeren Erwachsenen zu verbessern. Und auch 
bei Jugendlichen gilt es noch, Impflücken zu schließen, 
die STIKO-Empfehlung konsequent umzusetzen und  
spätestens bis zum 18. Geburtstag fehlende Masern-

Mumps-Röteln-Impfungen nachzuholen.

Das Krankheitsbild

Masern werden auch heute noch von vielen als harmlose 
Kinderkrankheit angesehen. Dabei werden sie von einer 
Reihe schwerwiegender Komplikationen bis hin zum Tod 
begleitet. Das Masern-Virus befällt vor allem die Schleim-
häute des Atemtraktes und der Augen. Die Ansteckung 
erfolgt über Tröpfcheninfektion. Wer sich erstmalig an-
steckt, wird in jedem Fall krank.
Für das Krankheitsbild bezeichnend sind zunächst ho-
hes Fieber. Dazu kommt Abgeschlagenheit, bellender 
krampfhafter Husten, Schnupfen und eine Bindehautent-
zündung. In der Wangenschleimhaut sind oft die für Ma-
sern charakteristischen weißen „Koplik‘schen“ Flecken 
zu erkennen. Nach ein bis zwei Tagen fällt das Fieber ab, 
um am nächsten Tag erneut anzusteigen. Innerhalb von 
drei Tagen bildet sich unter Anstieg des Fiebers ein roter, 
kleinfleckiger Hautausschlag, der an manchen Stellen in-
einander fließt. Wenn der Ausschlag die Füße erreicht hat, 
beginnt die Temperatur zu sinken. Die Flecken verblassen 
in der Reihenfolge, in der sie aufgetreten sind, wieder ab. 
In gutartigen Fällen ist der Ausschlag schon am achten 
Krankheitstag verschwunden. Lindern sich bis dahin die 
Beschwerden nicht, wächst die Gefahr, dass es im Krank-
heitsverlauf zu ernsten Komplikationen kommt.
Als Komplikationen können eine Lungen- oder Mittel-

Die
Masern
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•   Top Wandergebiet in und um Taxenbach
•   Unberührte Natur für einzigartige Momente
•   Perfekter Ausgangspunkt für zahlreiche Ausflugsziele
      im Nationalpark Hohe Tauern

•   Ausflugshighlight Kitzlochklamm
•   Zentrale Lage mitten im Salzburger Land
•   Aktivurlaub & Familienurlaub bei unseren herzlichen
      Gastgebern

Sommerurlaub in Taxenbach – Natur, Bewegung und Erlebnisse

Taxenbach im Herzen des Salzburger Landes begeistert 
mit Blick auf den Nationalpark Hohe Tauern. Ein per-
fektes Sommerurlaubsziel und Wandergebiet, das mit der 
faszinierenden Kitzlochklamm besticht. Hier erleben Be-
sucher Tradition, heimische Schmankerl und echte Gast-
freundschaft. Die Nähe zum Raurisertal, dem Zeller See, 
der Großglockner Hochalpenstraße, den Kapruner Stau-
seen und vielen weiteren Ausflugshighlights der Region, 
macht Taxenbach zu einem attraktiven Ausgangspunkt.

Die Kitzlochklamm – das einzigartige Naturschauspiel

Die Kitzlochklamm in Taxenbach ist sicher eine der 
schönsten und eindrucksvollsten Klammen in unserer 
Alpenregion. Das einzigartige Naturschauspiel mit zahl-
reichen idyllischen Buchten, hoch aufragenden zerklüf-
teten Felswänden, einer eindrucksvollen Einsiedelei und 
die spektakuläre Brücke machen die Klamm zu einem 
Ausflugsvergnügen der besonderen Art für die ganze Fa-
milie.

Wandern und Radfahren

In und rund um Taxenbach finden Naturliebhaber vielfäl-
tige Wanderrouten. Es locken abwechslungsreiche Touren: 
von anspruchsvollen alpinen Wanderungen, über Panora-
ma-Aussichtsrunden, bis hin zu familienfreundlichen We-

gen. Unsere drei bewirtschafteten Hütten und Almen in 
Taxenbach laden vor oder während Ihrer Tour zur Einkehr 
und zum Verweilen ein. Ob erfahrene Bergsteiger oder Ge-
nusswanderer, hier findet jeder die passende Strecke. 
Auch das Rad & Bike Angebot in Taxenbach sowie die 
Anbindung an den Tauernradweg und das rund 1000 km 
große Pinzgauer Radwegenetz bietet vielfältige Möglich-
keiten für jeden Geschmack.

Weitere Freizeitangebote für Kinder und Erwachsene

Lassen Sie sich bei unseren Sommerkonzerten von den 
Klängen der beiden Trachtenmusikkapellen Taxenbach 
und Eschenau verzaubern. Entdecken Sie bei unseren 
abendlichen Lichterwanderungen „Klamm & Klang“ die 
Geschichte und die Sagenwelt der Kitzlochklamm. Ein 
abwechslungsreiches Kinder- und Familienprogramm, 
Kräuterworkshops oder geführte Rangertouren im Natio-
nalpark Hohe Tauern werden angeboten. Auch sportliche 
Aktivitäten wie Tennis, Angeln und Klettersteiggehen 
können in Taxenbach erlebt werden. 
Nachhaltig und stressfrei die Region erkunden: Ab 1. Mai 
2025 können Nächtigungsgäste die öffentlichen Verkehrs-
mittel im gesamten Salzburger Land für Ihren Aufenthalt 
gratis nutzen. 
Weitere Informationen finden Sie unter
www.taxenbach.at
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ohrentzündung sowie Infektionen des Kehlkopfes und 
der Luftröhre auftreten. Gefährlich ist vor allem die Ge-
hirnentzündung (Masern-Enzephalitis), manchmal ver-
bunden mit einer Hirnhautentzündung (Masern-Me-
ningoenzephalitis). Mehr als 20 Prozent der Kinder, bei 
denen eine Gehirnentzündung auftritt, sterben daran. 
Überlebende tragen oftmals dauerhafte Schäden davon.
Heute betreffen fast ein Drittel der in Deutschland auf-
tretenden Masernfälle Jugendliche und Erwachsene, bei 
denen die Komplikationsrate wesentlich höher ist als bei 
Kleinkindern.

Die Impfung

Gleichzeitig mit der Impfung gegen Masern wird auch ge-
gen Mumps und gegen Röteln geimpft (MMR-Impfstoff). 
Nur mit einer zweimaligen MMR-Impfung kann es gelin-
gen, sich zu schützen. Seit Juli 2006 ist auch eine Kombi-
nationsimpfung möglich, die zusätzlich gegen Varizellen 
(Windpocken) schützt. Der MMRV-Impfstoff ist bis zum 
vollendeten 13. Lebensjahr zugelassen. Versäumte Imp-
fungen können und sollen zu jedem Zeitpunkt nachgeholt 
werden. Die MMR-Impfstoffe sind für alle Altersgruppen 
geeignet. Die MMR-Impfung ist auch problemlos mög-
lich, wenn bereits gegen eine der drei Erkrankungen eine 
Immunität bestehen sollte oder wenn unklar ist, ob man 
bereits erkrankt oder geimpft war. Ein „Überimpfen“ ist 
nicht möglich.
Laut STIKO-Empfehlung ist die Impfung gegen Masern 
für alle Erwachsenen, die nach 1970 geboren sind und 
noch keinen ausreichenden Impfschutz dagegen haben, 
angeraten. Wer bislang also noch gar nicht oder nur ein-

mal geimpft wurde, sollte jetzt die Impfung erhalten. Und 
zwar nicht alleine gegen Masern, sondern mit einem Kom-
binationsimpfstoff gleichzeitig auch gegen Mumps und 
Röteln. Diese Empfehlung gilt auch für alle, bei denen 
unbekannt ist, ob sie überhaupt geimpft wurden und wie 
oft, zum Beispiel weil das Impfbuch abhanden gekommen 
ist.
Während oder kurz nach der Impfung kann die Einstich-
stelle gerötet sein und ein leichtes Brennen auftreten. Da 
die Impfung in abgeschwächter Form die Infektion nach-
ahmt, ist leichtes Fieber für ein bis zwei Tage etwa acht bis 
zwölf Tage nach der Impfung möglich. Außerdem wird 
gelegentlich von einem leichten Hautausschlag, den so-
genannten Impf-Masern, berichtet. Ob der dargestellten 
Impfreaktionen müssen Sie sich nicht beunruhigen.
Wichtig zu wissen ist außerdem, dass Geimpfte keines-
falls ansteckend sind, selbst wenn bei ihnen zum Beispiel 
ein masernähnlicher Ausschlag auftritt.

Wer soll nicht geimpft werden?

Wer an einer akuten, behandlungsbedürftigen Krank-
heit mit Fieber >38,5°C leidet, sollte zu einem späteren                   
Zeitpunkt geimpft werden. Personen mit einer Immunman-
gelkrankheit dürfen in der Regel nicht geimpft werden.

Wer an einer Überempfindlichkeit gegenüber einem der In-
haltsstoffe des Impfstoffes leidet, sollte nicht geimpft wer-
den. Fragen Sie Ihren Arzt!

Die MMR-Impfung soll nicht bei Personen vorgenommen 
werden, die innerhalb der letzten 3 Monate Immunglobulin 
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erhalten haben oder bei denen im gleichen Zeitraum Blut 
übertragen wurde (durch Schutzstoffe — Antikörper — im 
Spenderblut gegen die genannten Viren kann die Impfung 
unwirksam bleiben).

Die MMR-Impfung sollte nicht bei Schwangeren erfolgen, 
da ein theoretisches Risiko für das Kind im Mutterleib durch 
die Impfviren besteht. Aus dem gleichen Grund ist für die 
Dauer von 1 Monat nach der Impfung eine Schwanger-
schaft zu verhüten. Eine versehentliche Impfung während 
einer Schwangerschaft gilt jedoch nicht als Grund für einen 
Schwangerschaftsabbruch, weil in solchen Fällen bislang 
keine Schädigungen des Kindes beschrieben worden sind.

Impfung für Kinder und Jugendliche: 

(zweckmäßig mit Masern-Mumps-Röteln-Impfstoff (MMR) 
bzw. zusätzlich mit Varizellen (MMRV))

im vollendeten 11. bis 14. Lebensmonat: erste Impfung

im vollendeten 15. bis 23. Lebensmonat: Wiederimpfung

Zwischen der 1. und 2. MMR-Impfung muss mindestens 
ein Abstand von 4 Wochen eingehalten werden, bei Verwen-
dung eines MMRV-Kombinationsimpfstoffes bevorzugt 6 
Wochen (dieser Impfstoff ist nur bis zum 13. Lebensjahr 
zugelassen). Spätestens am Ende des 2. Lebensjahres sollten 

beide Impfungen gegeben worden sein.

Impfung aller Kinder und Jugendlichen bis zum 18. Ge-
burtstag, die noch nicht zweimal geimpft wurden.

Impfung für Erwachsene:

Empfohlen wird eine 1-malige MMR-Impfung für alle 
nach 1970 geborenen Erwachsenen mit unklarem Impf-
status, ohne Impfung oder mit nur einer Impfung in der 
Kindheit.

Impfung nach Kontakt mit Masern:

Hatten Ungeimpfte oder nur einmal Geimpfte Kontakt zu 
einer an Masern erkrankten Person, sollten sie so früh wie 
möglich innerhalb der nächsten 3Tage nach Kontakt geimpft 
werden.

Impfung aus beruflichen Gründen:

Nach 1970 Geborene mit unklarem Impfstatus, ohne Imp-
fung oder mit nur einer Impfung in der Kindheit, die im 
Gesundheitsdienst und bei der Betreuung von Immunde-
fizienten sowie in Gemeinschaftseinrichtungen tätig sind, 
sollten 1-malig (vorzugsweise mit MMR-Impfstoff) geimpft 
werden.      

                                                        - Deutsches Grünes Kreuz
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Ein bisschen Bewegung, gutes Essen, 
frische Luft – manchmal braucht es gar 
nicht viel, um sich wieder wohlzufüh-
len. Wer spürt, dass der Alltag zu viel 
wird, wer chronische Beschwerden hat 
oder einfach neue Kraft tanken will, 
sollte Gastein kennenlernen. Das Tal 
im Salzburger Land gilt als eine der be-
kanntesten Gesundheitsregionen der 
Alpen – und das hat seinen Grund.

Gastein wirkt

Die natürlichen Heilmittel in Gastein – 
heilsames Thermalwasser, der Gastei-
ner Heilstollen und das Dunstbad – 
sind besonders bei Erkrankungen des 
Bewegungsapparates, der Atemwege 
oder der Haut äußerst wirksam.  Ge-
meinsam haben diese drei den Wirk-
stoff Radon. Ein Edelgas, das in dieser 
niedrigen Dosierung entzündungs-
hemmend und immunstärkend wirkt. 
In Kombination mit Wärme und der 
Höhenlage in Gastein macht dies die 
Kur in Gastein einzigartig.

In Gastein trifft Natur auf moderne 
Gesundheitskompetenz: Die ortsge-
bundenen Heilmittel, zwei Thermen, 
medizinische Gesundheitszentren und 
kompetente Ansprechpartner in Sa-
chen Kur und Gesundheit ermöglichen 
in vielen Fällen eine Medikamenten-
einsparung und Schmerzlinderung.
Eine Kur in Gastein wird in Österreich, 
Deutschland und Südtirol von vielen 
Krankenkassen unterstützt. Mit dem 
Haus- oder Facharzt gemeinsam kann 
ein Kurantrag gestellt werden und die 
Kosten der Kur können teilweise oder 
gänzlich von Krankenkassen über-
nommen werden.

Gastein tut einfach gut

Gastein ist aber nicht nur ein Ort für 
Menschen mit gesundheitlichen Pro-
blemen: Wer präventiv etwas für sei-
ne Gesundheit tun oder einfach nur 
dem Stress entkommen will, findet in 
Gastein Erholung und Entspannung. 
Inmitten der imposanten Bergwelt der 

Hohen Tauern lässt sich die Natur ge-
nießen: Wandern auf über 600 Kilome-
tern Wanderwegen, Radtouren zu Berg 
& Tal und vielfältige Veranstaltungen 
machen das Gasteinertal zu einem Pa-
radies für Naturliebhaber. Nach dem 
Sport verschafft das Baden im Thermal-
wasser eine bessere Regeneration und 
Muskellockerung. Ergänzt mit Yoga, 
Waldbaden, kulinarischen Erlebnissen 
oder der Stille am Berg wirkt das wie ein 
Reset-Knopf für Körper und Geist.
Die drei Orte Dorfgastein, Bad Hof-
gastein und Bad Gastein bieten vom 
Gesundheitsurlaub bis zur stilvollen 
Auszeit für jeden Geschmack das Rich-
tige. Wer einmal durch den Tunnel am 
Anfang des Tales fährt, merkt sofort: 
Hier wird durchgeatmet, nicht gehetzt. 
Ob Kur, Thermen- und Bergurlaub oder 
Pause zwischendurch: Gastein bietet 
nicht nur Linderung für Menschen mit 
Beschwerden, sondern auch Raum für 
neue Energie.

www.gastein.com
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Schutz vor Insekten

Nicht nur Mücken und Zecken, auch zahlreiche andere Glie-
dertiere wie Fliegen, Wanzen, Läuse oder Milben haben es 
auf unser Blut abgesehen. Sie sind nicht nur lästig, sondern 
können vor allem in den Tropen gefährliche Infektionskrank-
heiten übertragen. Aber auch in anderen Gebieten, wie etwa 
Skandinavien, können stechende Insekten zur Plage werden.
In den Tropen und Subtropen ist es besonders wichtig, Mü-
cken- oder Moskitostiche zu vermeiden. Während die Ma-
laria übertragende Anopheles-Mücke hauptsächlich in der 
Dämmerung und nachts aktiv ist, sticht der Überträger des 
Denguefieber- und Gelbfieber-Virus vorzugsweise in den frü-
hen Morgenstunden und am Tage. Vor allem in Südostasien, 
Lateinamerika und im „Gelbfiebergürtel“ Afrikas darf der 
Mückenschutz also nicht auf die dunklen Stunden des Tages 
beschränkt sein.

Speziell in Malariagebieten wird empfohlen:

Von der Dämmerung bis zum Morgengrauen nach Möglichkeit 
in geschlossenen Räumen aufhalten; bei Aufenthalt im Freien 
helle, langärmelige Kleidung mit langen Hosen tragen.

Unbedeckte Hautstellen mit einem Insekten abwehrenden Mit-
tel, das entweder Dimethylphthalat (DMT), Diethyl-m-toluamid 
(DEET) oder Bayrepel enthält, einreiben; dabei besonders für 
Kleinkinder die Gebrauchsinformation des Herstellers beachten.

Nachts nach Möglichkeit eine wirksame Klimaanlage benutzen; 
Fenster und Türen nach Sonnenuntergang geschlossen halten. 
Fliegenfenster auf Löcher untersuchen und gegebenenfalls mit 
Pflaster oder Klebestreifen zukleben.

Falls Mücken in die Räume gelangen können, unter einem Mos-
kitonetz schlafen; vorzugsweise sollten mit Permethrin oder Del-
tamethrin imprägnierte, intakte Moskitonetze benutzt werden, 
die unter die Matratze geschlagen werden.
Abends in den Schlafräumen Insektenvertilgungsmittel ver-
sprühen oder über Nacht Steckdosen-Verdampfer mit auswech-
selbaren pyrethroidhaltigen Insektizidplättchen oder langsam 
abbrennende Räucherspiralen, sogenannte mosquito coils, be-
nutzen.

Meiden Sie abends und nachts den Aufenthalt an stehenden Ge-
wässern, Gräben oder Wassertonnen. 

Chemische Mückenschutzmittel

Mückenschutzmittel, sogenannte Repellents, verhindern, dass 
sich Insekten auf die unbedeckte Haut setzen. Wirksam und 
empfehlenswert sind Präparate mit Dimethylphthalat (DMT), 
Diethyl-m-toluamid (DEET) oder Bayrepel. DEET wird schon 
seit 1946 in Form von Spray, Lotion, Creme, Gel oder sogar 
Seife zur Abwehr von Mücken eingesetzt. Es wirkt gegen ein 
breites Spektrum von Gliederfüßern wie Mücken, Stechflie-

Sicher durch den Urlaub
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gen, Flöhe, Laufmilbenlarven und Zecken.
Als Faustregel gilt, dass 10- bis 35-prozentige Lösungen von 
DEET-haltigen Repellentien für den normalen Gebrauch aus-
reichen. Für Kinder sollten nur 10-prozentige Lösungen ver-
wendet werden. Repellentien mit einem DEET-Anteil über 50 
Prozent sollten für Gelegenheiten reserviert werden, bei de-
nen verstärkt mit Mückenstichen zu rechnen ist und Faktoren 
wie Feuchtigkeit und höhere Temperaturen drohen die Wirk-
samkeit des Repellents zu beeinträchtigen.
Repellents haben sich als bemerkenswert sicher erwiesen. 
Wichtig ist allerdings ein bestimmungsgemäßer Gebrauch:

Die Haut nicht mit dem Mittel sättigen, nur einen gerade aus-
reichenden dünnen Film auftragen.

Zum Auftragen im Gesicht Mittel zwischen den Händen verrei-
ben und dünn auftragen.

Kontakt des Mittels mit Augen und Mund vermeiden. Um spä-
teres Verreiben auf Schleimhäuten zu vermeiden, Repellentien 
nicht auf Kinderhände geben.

Nach dem Auftragen das Mittel von den Handflächen abwi-
schen, um ungewollten Kontakt mit Augen, Mund oder Geni-
talien vorzubeugen.

Repellentien niemals auf Wunden, Schnitte sowie irritierte, ent-
zündete oder ekzematöse Haut aufbringen.

Sprays niemals inhalieren oder in die Augen gelangen lassen.

Häufige Wiederanwendung ist überflüssig.

Nach Rückkehr in Innenräume, behandelte Stellen mit Wasser 
und Seife waschen.

Gleichzeitige Anwendung eines Repellents und eines Sonnen-
schutzmittels kann den Sonnenschutz beeinträchtigen. Kombi-
nierte Präparate sind hier ratsam.

Unverträglichkeitsreaktionen treten meist nicht gegen den 
Wirkstoff auf, sondern gegen Lösungsmittel und Grundlagen, 
sodass man in solch einem Fall ein Mittel mit anderer Rezeptur 
versuchen sollte. 

Pflanzliche Mückenschutzmittel und andere Substanzen

Zum Schutz gegen Insektenstiche wurden in den vergangenen 
Jahren auch verschiedene ätherische Öle oder andere pflanz-
liche Substanzen in Reinform oder als Mischung angeboten. 
Speziell wenn es darum geht, eine Infektion mit Malaria zu 
vermeiden, sollten Mittel mit nachgewiesener und möglichst 
langanhaltender Wirkung bevorzugt werden. Ein Blick auf 
die Liste der Inhaltsstoffe eines Mückenschutzmittels verrät 
Ihnen, ob es DEET, DMT oder Bayrepel enthält.
Viele ätherische Öle können zwar Mücken abwehren, meist 
hält die Wirkung jedoch keine zwei Stunden. Einzig eine      
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Mischung aus Sojaöl, Geranienöl und Kokosöl zeigt noch 3,5 
Stunden nach der Anwendung einen vergleichbaren Schutz 
wie eine 6,65-prozentige DEET-Lösung.
Pyrethrum, ursprünglich aus Chrysantheme gewonnen, wird 
heute in Form von Permethrin synthetisch hergestellt. Es wirkt 
als Insektizid und sollte trotz geringer Giftigkeit für Menschen 
nur für die Kleidung, das Zelt oder das Moskitonetz, nicht 
aber auf der Haut verwendet werden.

Trotz aller Vorsicht...

Auch wenn Sie alle Schutzmaßnahmen ergreifen, ist es mög-
lich, an Malaria zu erkranken. Bei jeder fieberhaften Erkran-
kung nach der Rückkehr aus einem Malariagebiet, auch noch 
längere Zeit danach, muss differenzialdiagnostisch eine Mala-
ria-Erkrankung abgeklärt werden.

Durchfall im Urlaub

 Die wichtigste Maßnahme bei Durchfall im ungewohnten Kli-
ma ist der Ersatz verloren gegangener Flüssigkeit und Mine-
ralstoffe. Deshalb gehört in jede Reiseapotheke unbedingt ein 
Mittel zur oralen Rehydratation wie ORS-Pulver. Bei Säuglin-
gen und Kleinkindern ist es lebenswichtig, dass sie rasch zum 
Ausgleich ausreichend Flüssigkeit und Elektrolyte erhalten. 
Ist kein ORS-Pulver zur Hand, können Sie sich mit folgender 
Mischung behelfen:
1 Liter sauberes Trinkwasser (abgekocht oder aus original ver-
schlossener Wasserflasche) oder 1 Liter dünner schwarzer Tee, 
jeweils mit einem halben Teelöffel (oder einem gestrichenen 
Kronkorken) Kochsalz, zwei gehäuften Esslöffeln Zucker oder 
einem gehäuften Esslöffel Traubenzucker.

Tee: Die Lösung kann mit etwas Orangensaft noch verbessert 
werden, weil zusätzlich Kalium enthalten ist. Es sollten mög-
lichst schnell größere Mengen davon getrunken werden, am 
besten mehrere Liter am Tag. Zusätzlich ist der Verzehr von 
Bananen sinnvoll. Diese sind besonders kaliumhaltig.
Neben dieser Lösung gibt es weitere Medikamente, die Ihnen 
bei Durchfall helfen können. Ihr Arzt oder Apotheker berät Sie 
dazu. Hält die Erkrankung über mehrere Tage an, ist sie mit 
Fieber über 38°C verbunden oder ist der Stuhl blutig, sollten 
Sie an Ihrem Urlaubsort einen Arzt aufsuchen. Sind kleinere 
Kinder oder Säuglinge betroffen, ist das auf jeden Fall ratsam, 
weil gegebenenfalls Infusionen erforderlich sind, um den 
Flüssigkeitsverlust schnell auszugleichen. 

Essen und Trinken im Urlaub

„Essen und Trinken hält Leib und Seele zusammen“, sagt ein 
Sprichwort. Allerdings ist Durchfall auch die häufigste Erkran-
kung bei und nach Tropenreisen. Etwa ein Drittel aller Rei-
senden ist davon betroffen. Unser Magen-Darm-Trakt ist an 
mitteleuropäisches Essen gewöhnt. Muss er sich plötzlich mit 
einer völlig anderen, exotischen Nahrung auseinandersetzen, 
reagiert er gereizt. Eine Magen-Darm-Verstimmung muss also 
nicht unbedingt auf verdorbene Speisen zurückzuführen sein. 
Aber Nahrungsmitteln ist auch nicht unbedingt anzusehen, 
ob sie gesundheitlich unbedenklich sind. Neben einer Reihe 
von Durchfallerkrankungen kann Vorsicht beim Essen auch 
andere Infektionen wie Typhus, Hepatitis A, Kinderlähmung 
und verschiedene Parasitenerkrankungen verhindern. Gegen 
einige dieser Infektionen stehen auch Schutzimpfungen zur 
Verfügung. Sie können aber kein Ersatz für vorsichtiges Ver-
halten sein, sondern nur eine wichtige Ergänzung.
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Kur mit Tradition

Das Chiemsee-Alpenland ist DIE Ge-
sundheitsregion im Südosten Ober- 
bayerns und eignet sich bestens, um 
sich einfach etwas Gutes zu tun oder 
sich von einer Erkrankung zu erholen. 
Das Chiemsee-Alpenland zeichnet sich 
besonders durch drei Heilbäder, einem 
Kneippkurort, sechs Luftkurorte, neun 
Erholungsorte sowie zwei großzügige 
Thermen als Gesundheitsregion aus.

Natürliche Heilmittel erleben

Neben der malerischen Natur, die zum 
Entspannen und Genießen einlädt, ist 
die Region für die natürlichen Heilmit-
tel Moor und Thermalwasser bekannt. 
Die drei Heilbäder Bad Aibling, Bad 
Endorf und Bad Feilnbach sind Exper-
ten in der Anwendung dieser. 
In Bad Aibling erwartet Sie neben dem 
großzügigen Kurpark mit Sinnesgarten 
und Mehrgenerationenpark eine Therme 
mit beeindruckender Kuppelarchitektur. 
Darunter befinden sich Thermalwasser-
becken oder Ruhezonen zum Entspan-
nen. Anwendungen mit dem natürlichen 
Heilmittel Moor werden in der Therme 
sowie im Kurmittelhaus Egger angebo-
ten. Es wirkt beispielsweise wohltuend 
bei Erkrankungen des Bewegungsappa-
rates oder Hauterkrankungen.
Eine Mooranwendung ist auch in Bad 
Feilnbach möglich, zudem eignet sich 
der Ort hervorragend für einen natur-
nahen Aufenthalt. Bei einem Spazier-
gang durch die Sterntaler Filze bestaunt 
man das Moor an seinem Ursprungsort 
und bei einer Wanderung durch das 
Jenbachtal erlebt man die Kraft des 
Wassers und genießt die schattige Küh-

le an heißen Sommertagen.
Dank der Chiemgau Thermen ist Bad 
Endorf vor allem für sein Heilwasser be-
kannt – Gäste erleben dessen wohltuende 
Wirkung hier hautnah. Schwitzen in der 
Panoramasauna mit Blick auf den Sims-
see ist nicht nur gut für die Gesundheit, 
sondern auch ein einmaliges Erlebnis.
In Oberbayerns einzigem Kneippkur-
ort Prien am Chiemsee können Gäste 
die Lehren des Wasserdoktors Kneipp 
erfahren und die Abwehrkräfte beim 
Wassertreten stärken. 

Gesundheitskompetenz im Chiem-
see-Alpenland

Wer auf der Suche nach einem Kurort 
für einen ambulanten Kuraufenthalt 
oder nach einer Fach- oder Rehaklinik 
ist, wird im Chiemsee-Alpenland fün-
dig. Die Region weist eine sehr hohe 
Dichte an Klinikbetten auf und verfügt 
über eine außerordentliche medizi-
nische Kompetenz. So sind hier renom-
mierte Reha- und Kurkliniken, ebenso 
wie ambulante Einrichtungen, Arztpra-
xen, Kurmittelhäuser und vieles mehr 
ansässig. Welche 
Klinik für einen sta-
tionären Aufenthalt 
am besten geeignet 
ist, weiß der behan-
delnde Arzt.

Die Urlaubsregion 
Chiemsee-Alpen-
land

Das Chiemsee-Al-
penland besticht 
auch mit einem 
hohen Freizeitwert 

dank ausgedehnter Wander- und Rad-
routen mit genügend einladenden und 
regionstypischen Einkehrmöglich-
keiten. Das Wanderangebot reicht von 
leichten, schattigen Wegen am See oder 
Fluss entlang bis hin zu anspruchsvollen 
Routen auf Berggipfel mit traumhaften 
Ausblicken. Die Bergbahnen erlauben 
einen bequemen Aufstieg, um ohne 
große Mühen herrliche Fernblicke zu 
genießen. Rund 2.000 Kilometer ausge-
schilderte Radwege zählt das Chiem-
see-Alpenland – auch hier reicht die 
Palette von leicht bis anspruchsvoll.
Gäste freuen sich zudem über die ab-
wechslungsreichen Veranstaltungen, 
die von Fitnesskursen, über traditio-
nelle Brauchtumsfesten bis hin zu erst-
klassigen Kulturveranstaltungen rei-
chen. Für das mentale Wohlbefinden 
finden sich zahlreiche Kraftorte zum 
Innehalten und Durchatmen. 
Weitere Informationen rund um den 
Gesundheitsaufenthalt im Chiemsee-
Alpenland sind unter
www.chiemsee-alpenland.de/gesundheit 
sowie in der kostenlosen Gesundheits-
Broschüre erhältlich. 

Gesundwerden und -bleiben im Chiemsee-Alpenland
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Vorsicht beim Essen:

Wasser und nicht pasteurisierte Milch stets abkochen, min-
destens eine Minute lang;

rohes Obst und Gemüse immer selbst schälen (nicht schon 
geschält oder aufgeschnitten kaufen oder vom Buffet neh-
men). Salat kann durch Kopfdüngung oder nach dem Wa-
schen in unsauberem Wasser verunreinigt sein;

Fleisch und Fisch müssen gut gekocht oder gebraten sein, 
Muscheln meiden;

Speisen dürfen nicht bei Zimmertemperatur aufbewahrt werden;

Eiswürfel in Drinks, Speiseeis und offene Getränke meiden. 
Nur Getränke aus original verschlossenen Flaschen zu sich 
nehmen, auch das Wasser zum Zähneputzen.

Nicht in öffentlichen Schwimmbädern oder Lagunen baden.

Fliegen bekämpfen, besonders in der Küche.

Eine gute persönliche Hygiene wie häufiges Händewaschen 
ist wichtig, um Schmierinfektionen zu vermeiden. 

Reisethrombose

Flugreisen

Lange Flugreisen erhöhen das Risiko für eine Venenthrombose 

- auch bei gesunden Passagieren.

So beugen Sie der Reisethrombose vor:

Langes und unbewegliches Sitzen während Auto-, Bus- 
oder Flugreise kann zu einer Venenthrombose führen, zu-
mal dann häufig weniger getrunken wird.
Das Risiko dafür ist bei bestimmten Vorerkrankungen 
erhöht wie z.B. Übergewicht, Krampfadern, Schwanger-
schaft, Einnahme von „Pille“ oder Hormonersatztherapie 
in den Wechseljahren.
Bei Venenschwäche sind Kompressionsstrümpfe angera-
ten, die am besten individuell angepasst sein sollten und 
nicht zu Stauungen im Kniebereich oder in der Leiste füh-
ren dürfen. Bewegung, insbesondere Venengymnastik, 
beugt einem Blutstau vor. Regelmäßig zugeführte nicht-
alkoholische Flüssigkeiten verhindern eine Austrocknung 
des Körpers.
Ob es für besonders gefährdete Patienten angezeigt ist, ein 
blutgerinnungshemmendes Medikament zu spritzen, liegt 
in der Entscheidung des behandelnden Arztes.
Übrigens: Das Anschwellen der Beine nach längerem 
Sitzen kommt sehr häufig vor und hat nichts mit einer 
Thrombose zu tun.

Risikopatienten

Medikamente auf Reisen

Wer auf Medikamente angewiesen ist, sollte für die Reise 
einen Vorrat mitnehmen. 
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Besonderheiten für „Risikopatienten“ auf Reisen:

Patienten mit chronischen Erkrankungen (z.B. Diabetes) 
sowie Schwangere bedürfen vor der Reise einer einge-
henden Beratung. Das gilt auch für Reisen mit Säuglingen, 
Kleinkindern und Senioren. 
Dauermedikamente sollten für die gesamte Reisezeit in 
ausreichender Menge plus etwa ein Drittel als Reserve 
mitgenommen werden. Wird das Gepäck separat aufgege-
ben, wie z.B. bei Flugreisen, gehört ein Teil der Vorräte auf 
jeden Fall ins Handgepäck, besonders Akutmedikamente.
Wenn mehrere Gepäckstücke aufgegeben werden, emp-
fiehlt es sich, die Medikamente zu verteilen (falls ein Kof-
fer verloren geht). Fehlen dennoch Medikamente, ist die 
Gebrauchsinformation für die Beschaffung am Urlaubsort 
nützlich. Hilfreich sind auch eine Medikamentenliste mit 
den Diagnosen oder eine Kopie des letzten Arztbriefes 
sowie etwaige Patienten-Pässe wie Allergie-, Diabetiker- 
oder Marcumarausweis.
Bei interkontinentalen Flugreisen kommt es zu einer Zeit-
verschiebung, weshalb der Einnahmerhythmus von Anti-
diabetika, hormonellen Kontrazeptiva und Antikoagulan-
tien gegebenenfalls geändert werden muss.

Diabetiker

Insulinpflichtige Diabetiker müssen sich mit genügend 
Zubehör eindecken. Auf Reisen kann ein häufigeres Mes-
sen des Blutzuckers erforderlich werden. Einmalspritzen 
mit 100 I.E.-Einteilung ersetzen notfalls einen defekten In-
sulinpen.

Um im Falle einer Unterzuckerung gegensteuern zu kön-
nen, sollten schnell wirkende Kohlenhydrate wie Trau-
benzucker bzw. - Lösung griffbereit sein. Zur Kontrolle 
des Blutzuckers ist an ein Messgerät mit ausreichend Test-
streifen, Ersatzbatterie, Stechhilfe sowie Ketonteststreifen 
und Desinfektionstücher zu denken.
In Gebrauch befindliches Insulin kann bis zu vier Wo-
chen bei Temperaturen bis zu 30°C aufbewahrt werden, 
ohne dass die Wirkung stark beeinträchtigt wird. Längere 
direkte Sonneneinstrahlung führt jedoch zu einem Wir-
kungsverlust. Tipp: Die Patrone in einen nassen Wasch-
lappen einwickeln oder in eine mit kaltem Wasser gefüllte 
Thermoskanne legen.
Da Spritzen im Gepäck Zollbeamte irritieren könnten, 
erleichtert die Vorlage einer entsprechenden Erklärung 
(z.B. internationaler Diabetikerausweis) die Formali-
täten.

Sonnenschutz

Eine Reihe von Arzneistoffen wie beispielsweise manche 
Antibiotika, Chemotherapeutika, Antidiabetika sowie 
Blutdruckmittel und Psychopharmaka oder auch die „Pil-
le“ können durch Sonneneinwirkung Hautreaktionen bis 
Verbrennungen auslösen. Auch bei manchen Hauterkran-
kungen wie Krebsvorstufen oder Akne ist Vorsicht gebo-
ten. Ein entsprechend höherer Lichtschutzfilter ist dann 
angezeigt. Im Einzelfall muss intensiver Sonnenstrahlung 
auch ganz aus dem Wege gegangen werden.

                                                        - Deutsches Grünes Kreuz
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Als die Exzellenzkommission in Bonn die Ergebnisse des 
Wettbewerbs bekanntgab, war auch die Freude im Deut-
schen Museum groß. Denn bei der Exzellenzstrategie des 
Bundes und der Länder geht es nicht nur um die Förderung 
der Exzellenz-Universitäten, sondern auch um die Arbeit 
an außeruniversitären Forschungseinrichtungen und damit 
auch um die Unterstützung der Forschungsarbeit am Deut-
schen Museum. „Wir waren an vier der insgesamt 98 Anträ-
ge beteiligt – und alle vier sind auch bewilligt worden“, freut 
sich Johannes-Geert Hagmann, der den Bereich Forschung 
am Deutschen Museum leitet. „Das ist eine großartige Be-
stätigung der besonderen Position unseres Forschungsmuse-
ums als ein Ort für hochaktuelle Kommunikation von Wis-
senschaft im Werden.“
Drei Tage lang hatten die von der Gemeinsamen Wissen-
schaftskonferenz des Bundes und der Länder (GWK) beru-
fenen Mitglieder des internationalen Expertengremiums in 
Bonn über 98 Förderanträge für neue Exzellenzcluster bera-
ten. Dann fiel die Entscheidung, die die Bundesforschungs-
ministerin Dorothee Bär und Niedersachsens Minister für 

Wissenschaft und Kultur Falko Mohrs als amtierende GWK-
Vorsitzende verkündeten.
Ab 2026 werden die Exzellenzcluster jährlich mit insgesamt 
539 Millionen Euro gefördert. Das Deutsche Museum ist in 
den Bereichen Quantenwissenschaften und Quantentechno-
logien (Munich Center for Quantum Science and Technolo-
gy MCQST), bei der Astro-, Teilchen- und Biophysik (ORI-
GINS), bei der Energieforschung (E-Conversion) und bei der 
Erforschung der Wirkungen von Technologien auf gesell-
schaftliche Transformationen (Munich Center for Transfor-
mative Technologies and Societal Change) beteiligt – bei den 
Clustern MCQST, ORIGINS und E-Conversion als Mitan-
tragsteller (Participating Institution). In allen vier Bereichen 
forschen Wissenschaftler der Münchner Universitäten ge-
meinsam mit außeruniversitären Partnern in international 
wettbewerbsfähigen Bereichen auf Spitzenniveau.
Für das Deutsche Museum geht es dabei um neue Stellen 
– und viel Geld. „Wir sprechen für das Deutsche Museum in 
Summe von einer Förderung von rund vier Millionen Euro 
über einen Zeitraum von sieben Jahren“, sagt Hagmann. 

Exzellente Nachrichten für das Deutsche Museum 
Forschungsförderung für vier Wissenschafts-Cluster – neue Ausstellung zur Astrophysik gesichert
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Und nicht nur die Forschung hat etwas davon, sondern auch 
die Besucher des Deutschen Museums. Durch die Förderung 
können neue Besucherprogramme im „Science Communi-
cation Lab“ entwickelt und erprobt werden und ebenfalls 
gesichert ist damit ein Beitrag für eine künftige Daueraus-
stellung zur Astrophysik. „Das ist eine richtig gute Nachricht 
für Astronomie-Fans“, sagt Hagmann. „Insgesamt ist eine 
zeitgleiche Beteiligung an vier Clustern für uns ein Rekord 
und wir danken unseren wissenschaftlichen Partnern, allen 
voran der TUM und der LMU, für ihr Vertrauen in die Zu-
sammenarbeit in der Forschung.“ 
Weiterführende Infomationen:
Exzellenzstrategie:
https://www.dfg.de/de/foerderung/foerderinitiativen/exzellenzstrategie
Munich Center for Quantum Science and Technology:
https://www.mcqst.de/
ORIGINS  Excellence Cluster:
https://www.origins-cluster.de/
Exzellenzcluster e-conversion:
https://www.e-conversion.de/de/
Munich Center for Transformative Technologies and So-
cietal Change:
https://transform-cluster.de/
                                                   -www.deutsches-museum.de
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Offenes Bein aufgrund venöser Abflussbehinderungen

In der Fachsprache wird für das sogenannte offene Bein 
meist der Begriff Ulkus cruris venosum verwendet. Ur-
sache ist eine chronisch-venöse Insuffizienz (venöse Ab-
flussbehinderung des Blutes zum Herzen). Das offene 
Bein stellt die schwerste Form der chronisch venösen In-
suffizienz dar.
Circa ein Prozent der Bevölkerung und vier bis fünf Pro-
zent der über Achtzigjährigen sind in Deutschland an 
einem Ulkus cruris venosum („offenes Bein“) erkrankt. 
Das Ulkus cruris venosum stellt mit bis zu 80 Prozent al-
ler chronischen Substanzdefekte (=Ulzerationen) der Haut 
und des unter der Haut liegenden Gewebes die häufigste 
Ursache nicht spontan abheilender Wunden dar.
Andere Ursachen sind seltener. Hervorgehoben werden 
muss jedoch, dass bösartige Tumoren Ursache für nicht 
spontan oder unter Behandlung abheilende Wunden sein 
können.

Wie entsteht ein offenes Bein?

Ursache des venös bedingten Ulkus cruris ist ein „Blut-
hochdruck“ im venösen Blutzirkulationssystem. Der zu 
hohe Druck wird vorwiegend durch eine Schwäche der 
Venenklappen („Klappeninsuffizienz“) und der Muskel-
Gelenkpumpen verursacht.
Das Blut aus den Beinen wird über die Venen zum Her-
zen zurücktransportiert. Dabei hilft die Muskelpumpe 
- vor allem die Muskeln der Wade - mit. Außerdem ver-
hindern die Klappen in den Venen, dass das Blut in die 
falsche Richtung zurückströmt. Wenig Bewegung, langes 

Sitzen oder Stehen, Rauchen, hormonelle Einflüsse und 
möglicherweise Übergewicht, aber auch eine durchge-
machte, oft nicht bemerkte Thrombose oder nicht behan-
delte Krampfadern verringern den Blutrückfluss. Liegt 
zusätzlich eine angeborene Venenwandschwäche vor, 
wird das umliegende Gewebe nicht ausreichend versorgt. 
Es kommt zum Sauerstoffmangel des Gewebes.

Welche Symptome treten auf?

Gibt es Warnsymptome?

Anfangs können weiche Gewebsschwellungen in der 
Knöchelregion (=Ödeme) getastet werden, die später in 
Verhärtungen der Haut und des Unterhautgewebes (=Der-
matoliposklerose) übergehen können. Verhärtungen sind 
jedoch schon ein Zeichen einer fortgeschrittenen Venener-
krankung.
Ein erstes sichtbares Zeichen kann eine braune Verfärbung 
der Haut sein, die sogenannte verstärkte Pigmentierung. 
Blutzellen werden aufgrund des überhöhten Druckes im 
Venensystem durch die Gefäßwände in das umliegende 
Gewebe gedrückt. Die Blutfarbstoffe zerfallen und wer-
den als braune Verfärbung sichtbar, die sich nicht mehr 
zurückbildet. Daneben kann es zu gelblicher Verfärbung, 
aber auch zu teilweise schmerzhaften, verdünnten und 
weißlich gefärbten Hautarealen (=Atrophie blanche) kom-
men.
Verschlechtert sich die Nährstoffversorgung der Haut    
weiter, so sterben Hautzellen schließlich ab (=Nekrosen), 
und es entsteht ein „offenes Bein“. Dieses Unterschen-
kelgeschwür stellt eine schwerwiegende Folge der chro-

Offenes Bein
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nischen Veneninsuffizienz dar. Die Geschwüre sind an-
fangs klein, können aber rasch wachsen und sich am Ende 
auf den gesamten Bereich des Unterschenkels ausdehnen 
und sind oft schwer zu behandeln. Dies gilt besonders 
dann, wenn die Ursache nicht behoben wird oder werden  
kann. Ein offenes Bein kann bei Bewegung zu Schmerzen 
führen, die durch eine Infektion der Wunde verstärkt wer-
den.

Wann sollte ich zum Arzt gehen? Je früher, desto besser!

Jede unklare Hautwunde, die nicht innerhalb von weni-
gen Wochen abheilt oder sogar größer wird und/oder sich 
entzündet, muss ärztlich abgeklärt werden.

Ist vor der Behandlung eine Diagnostik notwendig?

Grundsätzlich wird Ihr Arzt bei jedem länger bestehenden 
Unterschenkelgeschwür eine Diagnostik einleiten. Zur Di-
agnostik können je nach klinischem Befund folgende Me-
thoden zum Einsatz kommen:

Ultraschall der Venen und Arterien,

Venendruckmessung,

funktionelle Untersuchungsverfahren,

eventuell röntgenologische Darstellung der Venen durch 
Gabe von Kontrastmittel (=Phlebographie). 

Für die weitere Beurteilung können im Einzelfall wei-

tere Untersuchungen notwendig sein, auf die an dieser 
Stelle nicht näher eingegangen wird (z.B. plethysmogra-
phische Verfahren, Phlebodynamometrie). Sie können die 
Indikation zur Behandlung untermauern und sind für 
Erfolgs- und Verlaufskontrolle hilfreich. Für weitere Fra-
gestellungen sind unter Umständen zusätzliche Verfahren 
notwendig (zum Beispiel Computertomographie, Magnet-   
resonanztomographie).
Über notwendige Untersuchungen berät Sie Ihr Arzt. 
Ärzte, die sich besonders gut in Diagnostik und Therapie 
von Erkrankungen des Venensystems auskennen, haben 
häufig die Zusatzbezeichnung „Phlebologie“ erlangt. Die-
se ist dann meist auch auf dem Praxisschild vermerkt.

Welche Heilungschancen hat mein Ulkus?

Bei konsequenter Therapie des venös bedingten Ulkus 
kommt es bei bis zu 90 Prozent der Betroffenen innerhalb 
von drei Monaten zu einer Abheilung. Allerdings ist das Ri-
siko, erneut ein offenes Bein zu bekommen (=Rezidivrate), 
nach Abheilung mit bis zu 57 Prozent der Fälle sehr hoch.

Wie wird ein offenes Bein behandelt?

Grundsätzliche Behandlungsstrategien Ihres Arztes wer-
den sein:

Reinigung des Ulkus und der umgebenden Haut, gegebe-
nenfalls Behandlung eines Ekzems und/oder einer Infekti-
on.

Verbesserung der lokalen Sauerstoffversorgung (beispielsweise 
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durch Anregung des Gewebeneuwachstums).

Wenn indiziert: Kompressionstherapie.

Beseitigung von Ursachen zum Beispiel durch operative 
Therapien.

Was ist in der langfristigen Therapie wichtig?

Grundsatz:

Die Therapie des Ulkus erfordert sowohl vom Patienten 
wie auch vom Arzt viel Geduld und Aufwand. Behand-
lungskonzepte sollten daher nicht zu schnell gewechselt 
werden.

Therapieprinzip: Kompression und Mobilisation

Muss ich Kompressionsstrümpfe tragen?
Soll ich mich bewegen?
Zu den notwendigen Therapien bei Störungen des venösen 
oder lymphogenen Abflusses ist neben der ursächlichen 
- meist chirurgischen Therapie - eine Kompressionsthera-
pie notwendig:
Liegt eine venöse oder lymphogene Abflussstörung vor, 
ist der korrekt angelegte Kompressionsverband mit Kurz-
zug-Binden oder ausreichend starken Kompressions-
Strümpfen (mindestens Kompressionsklasse II) unver-
zichtbar.
Dabei ist es jedoch unbedingt erforderlich, einen verord-
neten Kompressionsverband auch regelmäßig anzulegen. 
Das Anlegen erfordert einige Übung. Bei älteren Men-

schen ist oft die Hilfe einer Pflegeperson notwendig.

Wer darf keine Kompressionsstrümpfe tragen?

In jedem Fall müssen jedoch vor dem Tragen Erkran-
kungen ausgeschlossen werden, die zu einer Störung 
der arteriellen (sauerstoffreichen) Durchblutung oder zu 
schweren Störungen der Herztätigkeit geführt haben.

Darf ich mich bewegen?

Merke: „Liegen oder Laufen ist besser als Sitzen oder Ste-
hen!“
(Früher sagten die Ärzte: „Ein Ulkus gehört auf die Stra-
ße!“)
Zusätzlich zur Kompressionstherapie wird, soweit mög-
lich, ein intensiviertes, kontrolliertes Gehtraining empfoh-
len.
Häufig ist eine krankengymnastische Anleitung sinnvoll, 
besonders sollte dabei auf die Sprunggelenks-Beweglichkeit 
geachtet werden.
In einigen Fällen ist eine Lymphdrainage oder eine appa-
rative Kompression in der Arztpraxis zusätzlich zu erwä-
gen.

Was ist bei der Lokaltherapie zu beachten?

In der Lokaltherapie sollte wegen der Gefahr der Auslö-
sung von Kontaktallergien nur mit wenigen Substanzen 
gearbeitet werden. Inzwischen werden von der Indus-
trie wirkstofffreie Fettgaze oder Schaumstoffe (zum Bei-
spiel Polyurethan) angeboten. Die Schaumstoffverbände      
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saugen sehr gut Flüssigkeit auf, ohne die Wunde zu sehr 
auszutrocknen. Deshalb werden diese Verbände bei tro-
ckenen, verschorften Wunden nicht angewandt. Infizierte, 
mit Eiter belegte Wunden müssen zunächst gereinigt wer-
den. Zur Reinigung brauchen meist keine desinfizierenden 
Substanzen angewandt werden. Einfache Kochsalz- oder 
sogenannte Ringer-Lösungen sind nicht allergen und der 
Reinigungseffekt wird ebenfalls erreicht. Der Ulkusrand 
kann zum Hautschutz mit Zinkpaste abgedeckt werden. 
Im Einzelfall werden jedoch auch antimikrobielle Lö-
sungen eingesetzt. Lokal wirksame Antibiotika sind out! 
Auf chronische Wunden gehören keine Antibiotika.

Die Gründe gegen lokal angewandte Antibiotika:

Sie haben bei lokaler Anwendung keine ausreichende Wirk-
samkeit,

es kommt häufig zu Kontaktsensibilisierungen gegen das 
Antibiotikum oder andere Inhaltsstoffe,

es droht eine Resistenzentwicklung. Dabei können sich Bakte-
rien mit der Zeit entwickeln, die nicht mehr vom Antibiotikum 
abgetötet werden können und sich trotz Auftragen des Antibio-
tikums weiter vermehren können (= resistente Bakterien). 

Auch Wasserstoffperoxid sollte in der Ulkusbehandlung 
keinen Einsatz mehr finden, weil es nicht nur Keime ab-
tötet (sinnvoll), sondern auch die nachwachsenden Haut-
zellen schädigt.
Manchmal wird es jedoch erforderlich sein, systemisch 

Antibiotika in Form von Tabletten oder als Infusion über 
die Venen zu verabreichen. Bei der überwiegenden An-
zahl, das heißt in mehr als 90 Prozent der Betroffenen, 
kommt man jedoch mit einer konsequenten Lokalbehand-
lung aus.
Mittlerweile gibt es für die Ulkusbehandlung eine große 
Anzahl von gut verträglichen Produkten, über die Sie Ihr 
behandelnder Arzt informiert.

Neuere Entwicklungen

In den vergangenen zehn bis fünfzehn Jahren wurden so-
genannte Wachstumsfaktoren zur Wundbehandlung ent-
wickelt. Die erste Euphorie ist jedoch verflogen. Dennoch 
gibt es Fälle, bei denen der Einsatz von Wachstumsfakto-
ren sinnvoll sein kann.
In den Massenmedien sind diese Entwicklungen als „Ge-
webeersatz aus der Retorte“ oder „Haut aus der Tube“ be-
kannt geworden.
Körpereigene gesunde Hautzellen können in einer Gewe-
bekultur außerhalb des Körpers vermehrt werden und 
werden anschließend in eine Gel-Matrix eingearbeitet. 
Damit können vornehmlich große Wunden, zum Beispiel 
Verbrennungswunden, behandelt werden. Bei Ulzera 
ist die Wirksamkeit begrenzt, da das Gel häufig mit der 
Wundflüssigkeit wieder ausgewaschen wird.
Mittlerweile werden auch Hautzellen aus Haarwurzelzel-
len entnommen und anschließend auf Silikon-Membranen 
gezüchtet. Dadurch entstehen mehrlagige Hautzellver-
bände, die durch die Mehrlagigkeit bereits eine größere 
mechanische Stabilität besitzen.
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kommt es zu Rötung, Juckreiz oder Blasenbildung.
Es reicht dann nicht aus, nur die benutzte Salbe oder Creme 
wegzulassen, sondern es ist eine allergologische Diagnos-
tik erforderlich, da die verursachenden Substanzen häufig 
auch „versteckt“ in anderen Salben oder Cremes enthal-
ten sind. Das Ergebnis der Hauttestungen sollte in einem 
Allergieausweis vom Arzt dokumentiert werden. Der          
Allergieausweis sollte bei jeder neuen Verordnung dem 
Arzt und/oder Apotheker gezeigt werden.
Kontaktallergien können sich sogar bei Kortisonpräpa-
raten ausbilden, die Symptome der Allergie zeigen sich 
dann aber meist erst verzögert nach einigen Tagen.
Wundauflagen können ebenfalls allergische Reaktionen 
auslösen.
80 Prozent aller Patienten mit einem Ulkus cruris entwickeln 
eine Kontaktallergie gegen eine oder mehrere Substanzen!
Häufige Kontaktallergene in der Behandlung von Unter-
schenkelgeschwüren:

Perubalsam,

Wollwachsalkohol,

Parabene (Konservierungsmittel),

Lanette O / N (Emulgator),

Antibiotika (Neomycin, Gentamicin, Chloramphenicol u.a.). 

Wann bekommt man eine Kontaktallergie?

Kontaktallergien können sich bei Lotionen, Cremes oder 

Weitere neuere Therapien

Abgestorbene Areale („Nekrosen“) sollten gegebenenfalls 
in Lokalanästhesie chirurgisch abgetragen werden.
Bei manchen Patienten kommt auch eine Therapie mit Flie-
genmaden (sogenanntes biochirurgisches Débridement) in 
Frage. Das Speichelsekret der Fliegenlarve Lucilia sericata ent-
hält Enzyme, die abgestorbenes Gewebe abbauen, wirkt anti-
biotisch und fördert somit das Heilen der Wunde. Vorteil der 
Therapie: Die Maden greifen kein gesundes Gewebe an. Diese 
Therapie kostet manchen zunächst Überwindung, ist aber oft 
schonender als die Therapie mit dem Skalpell. Der Einsatz der 
Fliegenmaden kommt insbesondere beim „diabetischen Fuß“ 
in Betracht. Bisher mussten die Maden einzeln auf die Wun-
de aufgebracht werden. Mittlerweile sind sogenannte „Bio-
Bags“ im Handel. Dabei sind die steril aufgezogenen Maden 
in einem Gazestoff eingeschlossen. Pro Quadratzentimeter 
Wunde werden etwa 15 Maden benötigt.

Welche Probleme gibt es in der Lokalbehandlung of-
fener Beine?

Häufig Kontaktallergien

Viele haben bereits, bevor sie sich entschließen zum Arzt 
zu gehen, in Selbstbehandlungsversuchen mit den ver-
schiedensten Salben und Cremes „herum gedoktert“.
Da die Substanzen aus den Cremes und Salben leicht mit 
dem Immunsystem der Haut in Kontakt kommen, bilden 
sich häufig und oft auch rasch Kontaktallergien aus. Dabei 
werden Salben oder Cremes, die bislang keine Probleme 
bereitet haben, plötzlich nicht mehr vertragen. Dann 
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andere sehr seltene Komplikationen. 

Können Medikamente helfen?

Innerlich einzunehmende Medikamente sind kein Ersatz 
für ursächliche Therapien, werden aber in manchen Fällen 
unterstützend eingesetzt. Es gibt jedoch kein Medikament, 
welches generell empfohlen wird, zumal bei jedem Medi-
kament auch die Kontraindikationen zu beachten sind.
Meist sind innerlich einzunehmende Medikamente nicht 
die Therapie der ersten Wahl!

Wenn ein Unterschenkelgeschwür nicht abheilt

Aus allen Ulzera mit aufgeworfenen Rändern und aus 
jenen, die trotz konsequenter Therapie nach etwa zehn 
Wochen keine Abheilungstendenz aufweisen, muss 
eine Hautprobe entnommen werden. Bis zu 15 Prozent 
aller Unterschenkelgeschwüre sind ursächlich auf ei-
nen Hautkrebs zurückzuführen. Im Anfangsstadium 
kann dieser fast immer gut therapiert werden. Bei jah-
relangen Verläufen, die nicht diagnostiziert und in Fol-
ge nicht angemessen behandelt werden, ist jedoch eine 
Heilung nicht immer möglich! Die Diagnose muss im 
Zweifelsfall durch eine Hautprobeentnahme (Biopsie) 
und anschließende mikroskopische Begutachtung gesi-
chert werden.

Welche operativen Therapien kommen in Frage?

Venenchirurgie (beispielsweise sogenanntes Venen-Strip-
ping) zur Verbesserung der venösen Funktion.

Salben häufig erst nach monate- oder gar jahrelanger 
komplikationsloser Anwendung entwickeln.

Sollte ich Naturpräparate zur Verhinderung von Aller-
gien anwenden?

Gegen Inhaltsstoffe aus der Natur können sich - gar nicht 
so selten - Allergien entwickeln: Ringelblumenextrakte 
oder Teebaumöl sind beispielsweise Substanzen, die bei 
vielen Anwendern Allergien auslösen können.

Kann es zu anderen Komplikationen kommen?

Durch die offene Wunde kann es häufiger zu einer Wund-
rose (=Erysipel) kommen. Dieses geht mit einer plötz-
lichen großflächigen Rötung, Schmerzen, Fieber und einer 
Beeinträchtigung des Allgemeinzustandes einher. Es ist 
bei Verdacht auf eine Wundrose unbedingt erforderlich, 
noch am gleichen Tag einen Arzt aufzusuchen.

Weitere mögliche Komplikationen:

Infektionen der Wunde,

Varikophlebitis (Entzündung der Venen),

Schädigung der Leitvenen,

Arthrogenes (Arthr-: Gelenk) Stauungssyndrom durch ein-
geschränkte Gelenksbeweglichkeit,

Blutung von Krampfadern,
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Faszienchirurgie (Faszie: Hülle um einzelne Muskelgrup-
pen) kann bei, trotz Therapie, nicht abheilenden Ulzera 
erforderlich sein. Bei der Faszienchirurgie wird durch eine 
Druckentlastung eine verbesserte Versorgung des Gewebes 
mit notwendigen Nährstoffen angestrebt. Zum Teil werden 
die Operationen bereits endoskopisch durchgeführt.

Ulkuschirurgie beispielsweise durch plastische Deckung 
des Gewebedefektes mit Eigenhaut. Diese wird in Form 
von Spalt- oder Vollhaut oder als Meshgraft von einer an-
deren Körperstelle wie dem Oberschenkel entnommen. Ein 
Meshgraft ist ein Eigenhauttransplantat, welches mit einer 
bestimmten „hautsparenden“ Technik entnommen wird. 
Diese Technik ermöglicht es mit dem entnommenen Haut-
transplantat eine verhältnismäßig große Wundfläche zu 
behandeln. 

Wann muss operiert werden?

Die Indikation zur Operation ist gegeben, wenn eine Bes-
serung von Beschwerden und Komplikationen erwartet 
werden kann. Dabei sollen Aufwand und Gefahren des 
Eingriffs in einem vertretbaren Verhältnis zum erhofften 
Erfolg stehen.
Welches Verfahren für Sie sinnvoll ist, kann nur Ihr be-
handelnder Arzt entscheiden. Er kennt Ihre Befunde und 
kann Ihre gesundheitliche Situation einschätzen.

Was kann ich zur Vorbeugung tun?

Mit frühzeitigen Maßnahmen und entsprechendem Ver-
halten können Sie selbst viel gegen das Fortschreiten der 

Venenschwäche tun:

Laufen und Liegen ist besser als Sitzen und Stehen. Da-
durch wird der Rücktransport des Blutes verbessert. Nutzen 
Sie sooft wie möglich die Gelegenheit zum Treppensteigen, 
Radfahren, Schwimmen und Tanzen,

legen Sie, wann immer möglich, die Beine hoch,

meiden Sie lange Wannenbäder und stundenlanges Sonnenbaden,

stärken Sie die Spannkraft Ihrer Venen: Duschen Sie Ihre 
Beine täglich kurz mit kaltem Wasser ab.

Mit gymnastischen Übungen können Sie die Blutzirkulati-
on Ihrer Beine ankurbeln: Füßewippen, wie auf einer alten 
Nähmaschine, Füße kreisen lassen, auf den Zehen wippen. 

Eine Behandlung ist immer sinnvoll

Bei vielen, meist älteren Patienten, besteht das Vorurteil, 
dass mit der Abheilung des Ulkus der Tod unmittelbar 
bevorsteht und daher manchmal gerade von älteren Men-
schen auf eine entsprechende Therapie verzichtet wird 
oder gar an den Hautdefekten manipuliert wird, damit 
sie offen bleiben. Das Gegenteil trifft jedoch zu. Für dieses 
Vorurteil gibt es keinerlei Begründung. Eine gelungene 
Behandlung eines Unterschenkelgeschwürs ist keines-
wegs ein Zeichen für den drohenden Tod. Eine Behand-
lung mit dem Ziel des Abheilens der Ulzera ist in jedem 
Fall unbedingt sinnvoll.                             
                                                        - Deutsches Grünes Kreuz
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Inmitten der bayerischen Alpen liegt 
Bad Reichenhall. Hier verschmelzen 
natürliche Heilmittel, frische Bergluft 
und moderne Therapie zu einer Kraft-
quelle für Körper und Geist. 

Sole & Co. 

Bad Reichenhall ist bekannt für seine 
Alpensole, ein natürliches Heilmittel, 
das aus den Tiefen der Alpen gewon-
nen wird. Diese mineralstoffreiche 
Sole wird in verschiedenen Anwen-
dungen genutzt, darunter Inhalationen 
und Bäder. Besonders bei Heuschnup-
fen, Asthma, Rheuma oder Bronchi-
tis entfaltet die Sole ihre wohltuende 
Wirkung. Das besondere Mikroklima 
von Bad Reichenhall, geschützt durch 
umliegende Berge, bietet eine reine, 
pollenarme Luft. Dieses reizarme Kli-
ma ist ideal für Allergiker. Darüber 
hinaus bieten Anwendungen mit Lat-
schenkiefer und Moor angenehme 
Wohlfühlmomente im Urlaub. 

Therapie und Entspannung

Die RupertusTherme ist ein zentrales 
Element des Gesundheitsangebots. 
Mit ihren Solebecken, Saunaland-
schaften und dem Wellnessbereich 
bietet sie Entspannung und Thera-
pie in einem. Die Anwendungen mit 
AlpenSole und Laist, einem natür-
lichen Mineralsoleschlamm, fördern 
die Regeneration und das Wohlbe-
finden. 

Berg und Tal 

Bad Reichenhall lädt dazu ein, die 
Natur aktiv zu spüren. Ob beim 
Wandern auf dem Soleleitungsweg, 
Radfahren entlang der Saalach oder 
Flanieren durch die fünf Innenstadt-
Parkanlagen – die Alpenstadt ist der 
ideale Ort für einen Sommer im Freien 
und bietet darüber hinaus großartige 
Möglichkeiten, sich an heißen Tagen 
zu erfrischen. 

Ganzheitliche Gesundheitsangebote

Neben den natürlichen Heilmitteln 
bietet Bad Reichenhall neben klas-
sischen Kuren eine Vielzahl an Ge-
sundheitsdienstleistungen, die auch 
einfach im Urlaub in Anspruch ge-
nommen werden können. Von Me-
dical Wellness bis hin zu individu-
ellen Therapieplänen – hier findet 
jeder das passende Angebot für sei-
ne Bedürfnisse. 

Fazit

Als PURORT bietet die Stadt ideale 
Voraussetzungen für Erholung, Prä-
vention und Therapie. Ein Aufenthalt 
hier ist nicht nur eine Auszeit vom All-
tag, sondern ein aktiver, effektiver Bei-
trag zur eigenen Gesundheit.

www.bad-reichenhall.de 

Bad Reichenhall Tourismus &
Stadtmarketing 
Wittelsbacherstr. 15 
83435 Bad Reichenhall 
info@bad-reichenhall.de 
Tel.: +49 8651 715 11-0 

Der PURORT Bad Reichenhall: 
Urlaub für die Gesundheit

©
 B

RM
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Bei Sonnenschein geht es uns einfach besser! Der Kreislauf 
wird sanft stimuliert, die Laune steigt, unser ganzer Organis-
mus freut sich über die wärmenden Strahlen. Die negativen 
Auswirkungen der Sonne werden deshalb leicht übersehen.
Akute und chronische Lichtschäden wie Augenentzün-
dungen, Sonnenbrand, Lichtdermatosen, Faltenbildung 
und Hautkrebs treten immer häufiger auf.
Die Wirkung von Sonne auf unsere Haut hängt von der 
Intensität der UV-Strahlung ab. Die kurzwelligen UVB-
Strahlen sind energiereich und agressiv. Die langwelligen 
UVA-Strahlen sind zwar weniger energiereich, sie dringen 
dafür aber tiefer in die Haut ein.

Die Haut schützt sich

Der wichtigste Schutzmechanismus vor UV-Strahlung be-
steht in der Fähigkeit unserer Haut zur Bräunung. Die Haut 
bildet Pigmente, die sich wie ein Schirm um die Zellkerne 
legen und sie so vor schädlicher Bestrahlung schützen.

Sommer, Sonne, Strand und Meer - hautgeschützt genießen

Ungeschützte Haut verträgt die Sonne nur für kurze Zeit. 
Die Dauer der Eigenschutzzeit hängt vom individuellen 
Hauttyp und von der Intensität der Strahlung ab: Im Flach-
land ist sie niedriger, an der See und im Gebirge höher.
Wird mindestens eine halbe Stunde vor dem Sonnenbad 
ein Lichtschutzpräparat aufgetragen, kann man deutlich 
länger in der Sonne verweilen, als es die Haut natürli-
cherweise zulässt. Je nach Höhe des Faktors lässt sich 
eine maximale Zeit der Bestrahlung errechnen, ehe ein 
Sonnenbrand eintritt (Erythemschwelle). Zu chronischen 
Lichtschäden und vorzeitiger Hautalterung kann es je-
doch schon viel früher kommen, und zwar nach etwa 60 

Prozent der ermittelten Zeitspanne.
Das bloße Vermeiden eines Sonnenbrandes schützt nicht 
vor Runzeln und Falten. Sonnenschutzmittel mit hohem 
Lichtschutzfaktor sind unverzichtbar. Es ist unbedingt 
darauf zu achten, nur Sonnenschutz mit ausgewiesenem 
UVB- und UVA-Filter zu benutzen.
Energiereiche UV-Strahlen schädigen die Haut auf vielfäl-
tige Art und Weise. So greifen sie beispielsweise den Zell-
kern der Hautzellen oder die kollagenen Fasern des Binde-
gewebes an - jene Strukturen, welche die Haut straff und 
fest erscheinen lassen. Um solche Schäden beheben zu kön-
nen, besitzt die Haut Reparaturmechanismen. Liegt man zu 
lange in der Sonne, kommen die „Reparaturtrupps“ nicht 
mehr hinterher. Wenn sich die Haut rötet, kann das an der 
Hitze liegen (Hitze-Erythem) oder bereits ein Sonnenscha-
den sein.
Eine Überlastung der Reparaturmechanismen setzt bereits 
bei 60 Prozent der Erythemschwelle, das heißt der Strah-
lendosis, die einen Sonnenbrand bewirkt, ein. So kann man 
durch rechtzeitiges Beenden des Sonnenaufenthaltes zwar 
einen Sonnenbrand vermeiden, spart jedoch unbewusst auf 
einen Lichtschaden an, der sich erst viel später bemerkbar 
macht. Konsequenz: im Zweifelsfall zu höheren Lichtschutz-
faktoren greifen!
Dennoch braucht niemand im Urlaub auf das Sonnen-
bad zu verzichten. Hohe Lichtschutzfaktoren schützen 
nicht nur vor Sonnenbrand, sondern auch vor vorzeitiger 
Hautalterung. Auch in Bezug auf die Gebrauchsmenge 
eines Sonnenschutzmittels gilt: lieber klotzen statt kle-
ckern! Dick auftragen ist hier erwünscht. Und achten Sie 
auf guten UVA-Schutz. Menschen mit normal sonnenemp-
findlicher Haut benötigen für einen Urlaub im sonnigen 
Süden beispielsweise eine Creme mit Lichtschutzfaktor 25 
und UVA-Schutz 12.

Sommer, Sonne
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Sonnenschutzmittel

Das sollte ein Sonnenschutzmittel können:

Hautverträglichkeit: Das Produkt sollte dermatologisch getes-
tet sein.

Absorptionsspektrum: Das gesamte Spektrum schädigender 
UV-Strahlen muss gefiltert werden.

Fotostabilität: Die Filtersubstanzen dürfen nicht nach kurzer 
Sonneneinstrahlung zerfallen.

Wasserbeständigkeit: Ein gutes Produkt verliert seine Wirk-
samkeit auch nach einiger Zeit im Wasser nicht.

Sandfestigkeit: Eine gute Abriebfestigkeit ist für den Urlaub 
am Meer unerlässlich.

Vitamine: Sie helfen, Sonnenunverträglichkeitsreaktionen vor-
zubeugen.

Tipps fürs Sonnenbaden

Gewöhnen Sie Ihre Haut langsam an die Sonne. Die Länge 
des Sonnenbades sollte dem Hauttyp angepasst sein. Übrigens: 
Vorbräunen im Solarium bringt unter präventiven Gesichts-
punkten betrachtet keine Vorteile. Besser ist es, die Haut ein-
fach langsam an die Sonne zu gewöhnen.

Benutzen Sie Sonnenschutzmittel mit hohem UVA- und UVB-
Breitbandschutz.

Sonnencreme sollte nach dem Motto „nicht kleckern, sondern 

klotzen“ 20 Minuten vor dem Sonnenbad reichlich auf alle un-
bekleideten Hautpartien aufgetragen werden.

Auch gebräunte Haut muss weiterhin geschützt werden, um 
beispielsweise „Altersflecken“ und vorzeitiger Hautalterung 
vorzubeugen. 

Tipps für gesunden Sonnnenspaß und Vorbeugung gegen 
Sonnenschäden

Richten Sie die Länge des Sonnenbades nach Ihrem Hauttyp.

Nehmen Sie das erste Sonnenbad im Schatten, gönnen Sie Ih-
rer Haut eine Eingewöhnungszeit. 

Meiden Sie die strahlungsintensive Mittagssonne. Halten Sie 
zwischen 11 und 15 Uhr eine Siesta. 

Tragen Sie ein Sonnenschutzpräparat 20 Minuten vor dem 
Sonnenbaden auf. Besonderen Schutz benötigen exponierte 
Körperstellen wie Nase, Ohren, Schultern, Fußrücken, De-
kolleté und gegebenenfalls Kopfhaut. Achten Sie auf einen 
ausreichenden UVA- und UVB-Lichtschutzfaktor. Der Licht-
schutzfaktor multipliziert Ihre Eigenschutzzeit. Benutzen Sie 
ein wasserfestes Produkt.

Gehen Sie ohne Make-up, Parfum und Deodorant in die Son-
ne, um bleibende Pigmentveränderungen zu vermeiden. 

Schützen Sie Ihre Haut auch beim Strandspaziergang oder 
beim Stadtbummel durch luftige Kleidung. Lange Hemden 
und Hosen sind ideal. Tragen Sie einen Sonnenhut. Eine coole 
Sonnenbrille ist „in“.

                                                        - Deutsches Grünes Kreuz
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Heilsames Thermalwasser, unberührte 
Natur und eine Extraportion Lebens-
freude – Bad Füssing lädt Sie ein, in 
eine Welt des ganzheitlichen Wohlbe-
findens einzutauchen. Das beliebteste 
Gesundheitsreiseziel Deutschlands 
liegt nur einen Steinwurf von der öster-
reichischen Grenze entfernt und bietet 
alles, was Körper, Geist und Seele gut-
tut: von aktiven Naturerlebnissen über 
tiefenwirksame Entspannung bis hin 
zu kulturellen Höhepunkten.

Thermen-Wellness mit Tiefenwirkung

Das Herzstück des Kurorts ist das le-
gendäre Thermalwasser – ein natür-
licher Heilquell, der mit 56 Grad aus 
über 1.000 Metern Tiefe an die Ober-
fläche sprudelt. Es zählt zu den wirk-
samsten Heilwässern Europas und 
zieht Jahr für Jahr Erholungssuchende 
und Gesundheitsurlauber an. In den 
drei großzügigen Thermen Bad Füs-
sings – sowie in den Spa-Bereichen 
zahlreicher Hotels – erwartet Sie auf 
rund 12.000 Quadratmetern Wasser-
fläche eine beeindruckende Vielfalt an 
Therapie-, Entspannungs- und Bewe-
gungspools.

Naturgenuss und sanfte Aktivität auf 
über 400 Kilometern

Die Natur rund um Bad Füssing ist 
ein wahres Paradies für alle, die Bewe-
gung mit Entschleunigung verbinden 
möchten. Ob Waldbaden, meditative 
Spaziergänge oder Radtouren entlang 

idyllischer Flusslandschaften: Über 
400 Kilometer bestens ausgeschilderte 
Wege führen durch Naturschutzge-
biete, Auwälder und sanftes Hügel-
land. Ruhe, frische Luft und malerische 
Aussichten sind inklusive – ebenso wie 
gemütliche Einkehrmöglichkeiten ent-
lang der Route.

Abendliches Vergnügen & eine „In-
sel des Glücks“

Bad Füssing über-
rascht nicht nur mit 
seinem Gesundheits-
angebot, sondern auch 
mit großem Unter-
haltungswert. Abends 
erwarten Sie Show-
Events auf höchstem 
Niveau, Konzerte, The- 
ateraufführungen, in-
ternationale Ensem-
bles, das hauseigene 
Kurorchester sowie 
eine Spielbank und 
kulinarische Genüsse 
aus aller Welt.

Musikgenuss unter 
freiem Himmel: Das 
„magic blue Open 
Air“

Ein kulturelles High-
light des Jahres: das 3. 
Bad Füssinger magic 
blue Open Air vom 31. 
Juli bis 2. August. Dann 

verwandelt sich der Kurpark in eine 
spektakuläre Konzertarena. Am 31. Juli 
begeistert das Tschechische Symphonie-
orchester mit einem grandiosen „Film-
musik-Spektakel“ zu Ehren von Hans 
Zimmer & John Williams. Am 1. August 
sorgen die Münchner Freiheit und die 
Nockis für Stimmung, bevor am 2. Au-
gust bei der großen BR Schlager-Party 
Stars der deutschsprachigen Musiksze-
ne für einen unvergesslichen Abschluss 
sorgen.

www.badfuessing.com/de/wohlfuehl-
sommer

Ein unvergesslicher Urlaub in Bad Füssing: 
Sommer-Wohlfühl-Auszeit in Europas beliebtesten Thermen 
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DK Verlag (Hrsg.), Handa Cheng
Die chinesische Küche
Authentisch kochen von Shanghai bis Sichuan: 
120 Rezepte und 35 Techniken
Das ultimative Standardwerk zu chinesischer 
Küche! Mit 120 Rezepten und 35 vorgestellten 
Techniken legt Handa Cheng mit Die chinesische 
Küche eine umfassende Einführung vor in eine 
der ältesten und vielseitigsten Küchen der Welt. 
Fotos: © DK Verlag/ Franck Juery
Rezepte: Handa Cheng
ISBN 978-3-8310-4975-2
€ 44,95 (D) / € 46,30 (A)
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