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Die Familienunternehmen InfectoPharm und

Padia gehoren zu den fiihrenden Herstellern

von Medikamenten und Gesundheitsprodukten,
insbesondere fur Kinder. Fir Grofs und Klein entwickeln
wir qualitativ hochwertige und innovative Praparate,
um Ihnen die Therapie zu erleichtern und damit den
Therapieerfolg zu verbessern.

Arzte, Hebammen und Apotheker vertrauen auf

die Qualitat und Wirksamkeit unserer Praparate

und schatzen unsere langjahrige Erfahrung. Darum
wird auch das umfangreiche Angebot unserer leicht
verstandlichen Service- und Informationsmaterialien
fur Patienten gerne genutzt.

Wir freuen uns sehr, wenn wir auch Sie und Ihre
Familie mit diesem Ratgeber in der gegenwartigen
Situation unterstitzen kénnen und winschen gute
Besserung!

lhre

Familie Zoller




Liebe Patienten, liebe Eltern,

gerotete und gereizte Augen sind bei Kindern, aber auch

bei Erwachsenen, keine Seltenheit. Nicht jede Rotung oder
Schwellung weist aber automatisch auf eine Infektion hin.
Haufig ist es schwer, zwischen einer allergischen Reaktion und
z.B. einer bakteriell bedingten Bindehautentzindung zu unter-
scheiden. Hier ist oftmals direkt der Rat des Arztes zu suchen.

Dieser Patienten-Ratgeber soll Ihnen helfen, die Hintergriinde
der Erkrankung zu verstehen und die notwendigen begleiten-
den Mallnahmen korrekt durchzufthren. Wir méchten lhnen
zudem wertvolle Tipps geben, welche vorbeugenden Mafnah-
men ein wiederholtes Auftreten verhindern kénnen.

Bei weitergehenden Fragen zur Behandlung der Bindehautent-
z0ndung wenden Sie sich bitte an Ihren Arzt oder Apotheker.

Ihr Team von
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Warum sind die Augen gerdtet?
Was ist die Bindehaut?

Die Bindehaut ist eine dinne, durchsichtige Schleimhaut-
schicht, die das Augenlid von innen auskleidet. Im gesunden
Zustand bedecken Bindehaut und Tranenfilm den Augapfel,
wodurch ein zuverldssiger Schutz gegentber Keimen und
Schmutz entsteht.

Was ist eine Bindehautentziindung?

Eine Bindehautentzindung (Konjunktivitis) zeichnet sich fast
immer - unabhdngig von der Ursache - durch eine R6tung der
Bindehaut aus. Die Rotung tritt aufgrund der Reizung und einer
verstarkten Durchblutung auf. Dies ist mit einer Erweiterung
der BlutgefaRe im Auge verbunden, was deutlich sichtbar wird.

Haufig sind auch ein vermehrter Tranenfluss und (besonders
morgens) verklebte und geschwollene Augenlider zu beob-
achten. Einige Patienten reagieren aufgrund der Augenreizung
lichtempfindlich und klagen zum Teil Gber Brennen oder
Juckreiz. Bindehautentziindungen verlaufen jedoch meist milde
und schmerzfrei. GroRtenteils bleiben sie ohne Folgen fir das
Auge und das Sehen.

Wo befindet sich eigentlich die Bindehaut?
Die nachfolgende Abbildung zeigt schematisch den Aufbau des

menschlichen Auges im Querschnitt. Die Bindehaut ist darin
mit blauer Farbung hervorgehoben.



Querschnitt des Auges

Welche Arten von Bindehautentziindung gibt es?

Im Wesentlichen kann man zwei Arten von Bindehautentzin-
dung unterscheiden:

> Infektiose (ansteckende) Bindehautentzindung
> Nicht-infektiése Bindehautentziindung

Am haufigsten tritt, vor allem bei Kindern, die infektiose Binde-
hautentzindung auf. Dabei sind die Hauptausloser der geréteten
Augen Bakterien oder Viren. Sie konnen ein- oder beidseitig,
gleichzeitig oder auch nacheinander die Augen befallen. Oftmals
entsteht dabei im Auge auch eitriges oder wassriges Sekret.



Die infektiose Bindehautentzindung kann in tiefe Hornhaut-
schichten eindringen und dort zu weiteren Schadigungen fthren.
Daher sollte immer zeitnah behandelt werden, um eine weitere
Ausbreitung zu vermeiden.

Nicht-infektiose Bindehautentziindungen zeichnen sich durch
eine oberflachliche Rotung des Auges aus. Dazu zahlt auch

die allergische Bindehautentzindung, die meist durch einen
Juckreiz gekennzeichnet ist und beide Augen betrifft. Weiterhin
kénnen Brennen, Tranen, Fremdkorpergefihl und eine Schwel-
lung der Bindehaut beobachtet werden.

Bei Anzeichen einer Bindehautentziindung ist ein Besuch

beim (Augen)Arzt zur Abklarung der Erkrankung ratsam.

Oftist eine deutliche Rotung des Auges sichtbar



Infektiose Bindehautentziindung

Wie entsteht die Erkrankung und welche Beschwerden
treten auf?

Die infektiose Bindehautentzindung wird zumeist durch
Bakterien oder Viren hervorgerufen, z.B. auch im Zusammen-
hang mit einer Erkdltung oder einem grippalen Infekt. Die
Ubertragung erfolgt durch direkten Kontakt. Ansteckungsgefahr
besteht fur Kinder vor allem im Kindergarten oder der Schule.
Wenn ein erkranktes Kind sich die Augen reibt, kénnen die
Erreger an den Handen verbleiben und an andere Kinder wei-
tergegeben werden. Auch Tropfcheninfektionen sind moglich.

Nicht-infektidse Bindehautentziindung

Wie entsteht die Erkrankung und welche Beschwerden
treten auf?

Die Ursachen einer nicht-infektiosen Bindehautentziindung
konnen mechanische, chemische oder andere Reize sein:
Rauch, Staub, Sand, Konservierungsmittel, chlorhaltiges
Schwimmbadwasser oder langes Tragen von Kontaktlinsen.
Als Ausloser sind auch Umweltfaktoren wie z.B. ein ungeni-
gender Schutz vor UV-Licht, Zugluft, trockene Luft oder dau-
erhaft schlechte Lichtverhaltnisse moglich. Wird der Ausléser
beseitigt oder gemieden, heilt die Bindehautentzindung meist
schnell von alleine wieder ab.



Fur das Auftreten nicht-infektioser Bindehautentziindungen kén-
nen aber auch Allergene verantwortlich sein, z.B. Blutenpollen,
Tierhaare, Schimmelpilze, Hausstaubmilben oder auch Kosmeti-
ka und Pflegeprodukte. Bei dieser Uberempfindlichkeitsreaktion
handelt es sich um eine allergische Bindehautentzindung, die
haufig mit Heuschnupfen einhergeht. Das gerétete Auge sondert
vermehrt wassriges Sekret ab, Bindehaut und Augenlider sind
geschwollen, die Augen jucken und brennen. Viele Patienten
klagen haufig tber ein Fremdkorpergefuhl.

Konnen trockene Augen zu Bindehautentziindung
fihren?

Ein Fremdkorpergefuhl kann auch durch den Mangel oder die
nachlassende Produktion von Tranenflissigkeit entstehen. Dauer-
haft fuhrt dies zur Schadigung der Hornhaut. Auch viele Kontakt-
linsentrager leiden unter trockenen Augen - mit fatalen Folgen:
Die Linsen scheuern auf dem Auge und die Bindehaut wird
gereizt oder entzindet sich. Mit kiinstlichem Trdnenersatz Iasst
sich das Problem der trockenen Augen weitestgehend in den Griff
bekommen, bevor es zu einer Bindehautentzindung kommt.

Haufig treten juckende und brennende Augen auf



Womit kann behandelt werden?

Bakterielle Bindehautentziindung

Die Ausheilung einer bakteriellen Bindehautentziindung kann
durch Antibiotika deutlich beschleunigt werden. Bei einer
schweren bakteriellen Bindehautentzindung wird der Arzt eine
genaue Erreger-Bestimmung im Labor vornehmen lassen, um
anschlieSend das passende Medikament zu verordnen. Zur
Anwendung kommen haufig Antibiotika wie z.B. Azithromycin,
Offoxacin oder Gentamicin als Augentropfen oder Augensalben,
die direkt in den Bindehautsack im Auge eingebracht werden.
Sie wirken ausschliefslich lokal am Auge.

Virale Bindehautentziindung

Bei einer viralen Bindehautentziindung ist eine Behandlung
der Ursache schwierig. Meist konnen nur die Beschwerden
gelindert werden, z.B. durch hdufiges Nachbenetzen mit
Tranenersatzmitteln. Wenn die Entzindung durch Herpes-Viren
ausgelost wurde, konnen die Viren gezielt mit Aciclovir-
haltigen Augenpraparaten behandelt werden.

Die Augenpraparate mussen lange genug nach Anweisung
des Arztes angewendet werden, um alle Erreger abzutéten.
Das heifst, in der Regel sollte die Behandlung noch wenige

Tage nach Besserung der Beschwerden fortgesetzt werden.
Wird sie zu friih abgebrochen, Gberleben womdglich einzelne
Erreger und es droht ein Ruckfall. Auserdem kénnen sich re-
sistente Erreger bilden, die eine erneute Therapie erschweren.




Allergische Bindehautentziindung

Akute Beschwerden einer allergischen Bindehautentziindung
werden wirksam mit antiallergischen Augentropfen behan-
delt. Zum Einsatz kommen Wirkstoffe wie z.B. Antazolin oder
Levocabastin. AuRerdem gibt es pflanzliche und homdo-
pathische Augentropfen, die bei allergischen und leichten
Bindehautentzindungen eingesetzt werden kénnen. Dazu
gehart neben der Ringelblume (Calendula officinalis) auch der
gemeine Augentrost (Euphrasia officinalis). Euphrasia enthalt
den entziindungshemmenden Stoff Aucubin.

Zur Vorbeugung einer allergischen Bindehautentzindung und
zur Langzeit-Anwendung wahrend der Allergie-Saison kdnnen
Augenpraparate mit Cromoglicinsure eingesetzt werden.

Sie verhindern die Freisetzung von Entzindungsbotenstoffen
am Auge. Idealerweise wird mit der Anwendung schon 1-2
Wochen vor Beginn der Allergie-Saison begonnen.

Die Ursache der Bindehautentziindung bestimmt die Therapie



Auf den folgenden Seiten erfahren Sie mehr Gber die richti-
ge Anwendung von Augenpraparaten und wie Sie zum Bei-
spiel Ihr Kind optimal bei der Therapie unterstiitzen kénnen.

Was sollte ich bei der Anwendung von Augen-
praparaten beachten?

> Vor jeder Anwendung von Augenpraparaten die Hande
sorgfaltig reinigen.

> Bej infektiosen Bindehautentziindungen vor der Anwendung
von Augentropfen oder Augensalben das eitrige, klebrige
Sekret mit einem feuchten Waschlappen aufweichen und
abwischen oder mit warmem Wasser ausspulen.

> Augenpraparate sind nach Anbruch nur begrenzt haltbar.
Daher unbedingt die Angaben des Herstellers beachten.

> Der Tropfer des Flaschchens oder die Spitze der Salbentube
diirfen das Auge nicht beriihren, da sonst Keime in das Be-
haltnis geraten kénnen und sich die angegebene Haltbarkeit
dadurch deutlich verkrzt.

> Die genaue Anzahl von Augentropfen, die Haufigkeit der An-
wendung sowie der genaue Behandlungszeitraum sind ent-
scheidend, um eine Infektion richtig zu behandeln. Befolgen
Sie die Dosierempfehlungen lhres Arztes oder Apothekers.

> Abschwellende Augentropfen sollten nur zur Kurzzeitbehand-
lung eingesetzt werden. Die Symptomatik eines trockenen
Auges kann durch sie verschlechtert werden.



> Augensalben haben im Vergleich zu Augentropfen haufig
eine hohere Verweildauer am Auge.

> Augensalben sollten bevorzugt am Abend oder zur Nacht
angewendet werden, da sie durch ihre Beschaffenheit die
Sicht zeitweise behindern konnen.

> Wahrend der Behandlung mit Augensalben durfen keine
Kontaktlinsen getragen werden.

Anwendung:

Das untere Augenlid leicht vom Auge abheben und Trop-
fen oder Salbenstrang in den Bindehautsack geben. Da-

nach die Augen kurzzeitig schliefSen, damit sie qut benetzt
werden. Bei Kindern ist es einfacher, wenn das Kind bei
der Anwendung liegt oder den Kopf nach hinten neigt.

Nicht immer einfach - Kindern Augenpraparate verabreichen



Worauf sollten Eltern achten?

Bakterielle oder virale Bindehautentzindungen bergen ein
hohes Ansteckungsrisiko fiir Familienmitglieder und ande-

re Kinder, mit denen Ihr Kind in Kontakt kommt. Eine kurze
Auszeit in Kindergarten oder Schule kann daher sinnvoll sein.
Besonders wichtig ist eine sorgfaltige Hygiene. Kérperlicher
Kontakt und auch das Benutzen gemeinsamer Handticher
mit dem Kind sollten moglichst vermieden werden. Achten
Sie darauf, dass Seife, Shampoo oder Badezusatze nicht in die
Augen gelangen.

Haufiges Augenreiben kann Keime ubertragen und womaglich
zu Schaden an der Hornhaut fihren. Mit kihlenden Augen-
auflagen, z.B. kalten Kompressen, konnen Sie Schmerzen und
Juckreiz lindern.

Mit der richtigen Therapie geht es Ihrem Kind schon bald besser



Von Experimenten mit Hausmitteln ist dringend abzuraten.
Zwar wirken Kamillenbader oder -spulungen entzindungshem-
mend, sie konnen jedoch Allergien bei Ihrem Kind auslo-

sen. Dartber hinaus sind sie nicht steril und konnen Keime
enthalten, die fir das bereits entzindete Auge gefahrlich sind.
Es sollte auch niemals ein Medikament anderer Personen
mitbenutzt oder ohne Wissen des Arztes angewendet werden,
das nicht Threm Kind direkt verordnet wurde.

Werden weitere Praparate am Auge eingesetzt, sollte zwi-
schen den einzelnen Anwendungen ein zeitlicher Abstand von
mindestens 15 Minuten eingehalten werden. Augensalben sind
stets zuletzt anzuwenden.

Wahrend einer Bindehautentziindung sollten maglichst keine
Kontaktlinsen getragen werden.

Was kann ich zusatzlich tun?

> Schitzen Sie die entziindeten Augen vor Sonneneinstrahlung
und Wind, z.B. mit einer Sonnenbrille. Im Schwimmbad soll-
te entsprechend eine Schwimmbrille getragen werden.

> Augenpflaster zum Schutz der entziindeten Augen werden in
der Regel nicht benotigt.

> Empfehlenswert sind unabhangig von einer Entzindung
regelmalSige Routine-Untersuchungen beim Augenarzt, z.B.
um die Sehstarke zu Uberprifen.



Nur der (Augen)Arzt kann vergleichsweise harmlose

Entzindungen, die sich auf die Bindehaut beschranken,
von Rotungen der Bindehaut unterscheiden, die ein
Warnzeichen fir eine schwerwiegende Augenerkrankung
sind. Daher ist es wichtig, dass Sie fir eine eindeutige
Diagnose immer rechtzeitig einen Arzt aufsuchen.

Das Wichtigste in Kiirze

> Rote Augen treten insbesondere bei Kindern haufig auf und
kénnen gut behandelt werden.

> Infektiose und nicht-infektiose Bindehautentziindungen
werden unterschiedlich behandelt. Ob antibiotische, anti-
allergische oder abschwellende Augenpraparate bzw. Tranen-
ersatzmittel zum Einsatz kommen, hangt von der Ursache ab,
die vom Arzt ermittelt wird.

Eine Schwimmbrille kann das Auge beim Baden schitzen



Pollenflugkalender

Die Pollenkonzentration in der Luft steht in engem Zusammenhang
mit der Intensitat der von den Pollen verursachten allergischen
Reaktionen wie Heuschnupfen oder Bindehautentziindung.
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W Hauptblite Vor- und Nachblite mogliches Vorkommen

Tagesaktuelle Informationen zum Pollenflug stellt der Deutsche
Wetterdienst (DWD) in Zusammenarbeit mit der Stiftung Deutscher
Polleninformationsdienst zur Verfiigung.



@dia



Weitere Ratgeber

Fur die unterschiedlichsten Themenbereiche bieten wir Ihnen
weitere Ratgeber an. Fragen Sie Ihre Hebamme, Ihren Arzt
oder Apotheker.

Zusétzlich haben wir im Angebot auch einige fremdsprachige Ratgeber:
Kopflause (englisch, turkisch, russisch, franzosisch, arabisch, persisch);
Krupp (turkisch); Madenwurmer (englisch, turkisch, franzasisch, persisch,
arabisch); Sauglingskoliken (turkisch)

Weitere Ratgeber finden Sie unter
www.paedia.de/wissenswertes



Mein Merkzettel fiir die Apotheke




€73

Wir hoffen, dass wir lhnen mit dieser Broschure hilfreiche
Tipps geben konnten, wie Sie bei einer Bindehautentziin-
dung die richtigen MaBnahmen ergreifen und einem
erneuten Auftreten oder einer Ausbreitung vorbeugen
konnen.

Falls Sie weitere Fragen haben, wenden Sie sich vertrauens-
voll an Ihren Arzt oder Apotheker.

Diese Broschire wurde tiberreicht durch:

Praxis-/Apothekenstempel

Hinweis: Der Inhalt dieser Broschire dient ausschlieRlich der Information und kann keinesfalls die
arztliche Beratung ersetzen. Bei speziellen Fragen suchen Sie bitte den Arzt auf.

InfectoPharm Arzneimittel und Consilium GmbH - Padia GmbH
Von-Humboldt-Str. 1 - 64646 Heppenheim - www.infectopharm.com - www.padia.de
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