


Die Familienunternehmen InfectoPharm und Padia
gehoren zu den fuhrenden Herstellern von Medikamenten
und Gesundheitsprodukten, insbesondere fur Kinder. Fir
Grofs und Klein entwickeln wir qualitativ hochwertige
und innovative Praparate, um lhnen 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 versténdlichen
Service- und Informationsmaterialien fir Patienten gerne
genutzt.

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

Familie Zoller




Liebe Eltern, liebe Patienten’,

Ihr Arzt hat bei Ihnen oder Ihrem Kind einen Fufs- oder Nagelpilz
diagnostiziert. Das vermeintliche Tabuthema wird aus Scham oft
nicht angesprochen oder behandelt, dabei ist ein betrachtlicher
Teil der Bevélkerung davon betroffen. Eine solche Infektion ist
keineswegs ein Hinweis auf mangelnde Hygiene oder Unge-
pflegtheit - man steckt sich einfach sehr schnell an. Wenn Sie
frih eine Therapie beginnen, erleichtert das die Genesung und
das Infektionsrisiko fir andere wird verringert. Es lohnt sich also,
die Scham zu uberwinden und professionelle Hilfe aufzusuchen.

Dieser Ratgeber mochte Ihnen die Unterschiede zwischen Fufs-
und Nagelpilz erklaren. Wir geben Ihnen praktische Tipps, wie Sie
die Therapie am besten umsetzen und wie Sie sich und andere
vor einer erneuten Ansteckung schitzen kénnen.

lhr Team von InfectoPharm & Padia

& INFecTOPHARM @dia

Wissen wirkt.

Wir danken der Dermatologin Frau Dr. Valentina Muller fur
die fachredaktionelle Unterstiitzung bei der Erstellung dieses
Ratgebers.

“Alle Leserinnen und Leser sind uns unabhangig von ihrem Geschlecht gleichermalen
wichtig und willkommen. Zur besseren Lesbarkeit verwenden wir in diesem Heft iber-
wiegend nur eine Gender-Form. Wir danken fur Ihr Verstandnis.



FuBpilz

Wie entsteht ein FuBpilz?

Normalerweise ist die Schutzbarriere der Haut so stark, dass
Pilzsporen keine Chance haben, sich darin zu verbreiten. Ist
die Hautbarriere jedoch beschadigt oder das Immunsystem
geschwacht, kénnen die Sporen in die Haut eindringen und
sich dort vermehren. Meist wird eine Infektion von Fadenpilzen
(Trichophyton rubrum) verursacht. Hefepilze sind seltener und
Schimmelpilze kaum vertreten. Schatzungsweise hat jeder dritte
Deutsche mit FuRpilz zu kdmpfen, weshalb eine Ansteckung
schnell erfolgen kann.
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Wie steckt man sich an?

Fulpilz wird zumeist von Mensch zu Mensch Gbertragen. Beson-
dere Ansteckungsgefahr besteht Giberall dort, wo man im 6ffent-
lichen Raum barful§ unterwegs ist, z. B. in Schwimmbadern,
Saunen, Umkleidekabinen oder auch in Hotelzimmern.

Doch oft lauert die Gefahr auch zu Hause. Denn sobald eine
Person im eigenen Haushalt oder aus dem naheren Umfeld an
einer Pilzerkrankung leidet, ist besondere Vorsicht geboten.
Die Pilzinfektion kann schnell von einem Familienmitglied oder
Mitbewohner indirekt iber gemeinsam genutzte Kleidung, Hand-
ticher, Nagelwerkzeuge oder Duschvorleger an die anderen
Personen weitergegeben werden.



Wie duBert sich der FuBBpilz?

Ist die Hautschicht befallen, wird das Immunsystem aktiviert
und es kommt zundachst zu einer Entzindung samt Juckreiz. Erste
sichtbare Anzeichen sind leichte Blaschen und eine Abschuppung
der Hornhaut. Im weiteren Verlauf sind oft insbesondere die
Zehenzwischenrdume betroffen. Spater zeigen sich Risse zwi-
schen den Zehen oder am ganzen Fuls, seltener am FulSriicken.
Dabei kann Fulpilz ein nassendes oder auch ein trockenes Haut-
bild mit sich bringen. Unbehandelt kann er sich rasch ausbreiten
und auf die Zehen tbergehen. Uber das Jucken mit den Handen
und durch den Kontakt der FiilRe mit anderen Hautarealen kann
er sich sogar auf andere Korperpartien ausdehnen.




FuBpilz adé!

Cremes, Losungen, Gels, Pasten oder Puder zur lokalen Anwen-
dung kann man in der Apotheke ohne Rezept kaufen. Enthalten
sind zumeist die Wirkstoffe Clotrimazol, Ciclopiroxolamin oder
Terbinafin.

Falls Sie solch ein Medikament anwenden, fuhren Sie dies
unbedingt noch 3 bis 4 Wochen fort, nachdem die Symptome
abgeklungen sind. Nur so vermeiden Sie Rickfdlle.

Vor und nach dem Auftragen sollten Sie Ihre Hande grindlich
waschen, um weder Keime in die betroffenen Stellen zu tragen,
noch weitere Pilzsporen am Korper zu verbreiten. Ein Q-Tip kann
beim gezielten Aufbringen hilfreich sein.

Clotrimazol 1% ist fur Kinder und Sauglinge offiziell zuge-
lassen. Auch bei jingsten Patienten ist es zur
Pilzbekampfung wirksam und qut vertraglich.




Nagelpilz

Wie entsteht Nagelpilz?

Haufig geht dem Nagelpilz eine FulSpilzerkrankung voraus. Die
Eintrittspforte ist oftmals der Bereich des freien Nagelrandes.
Direkte Infektionen sind jedoch ebenfalls maglich. Risikogrup-
pen stellen Patienten ber 60, Diabetiker und sportlich aktive
Menschen dar.

Da Fulndgel langsamer wachsen und sie durch das Tragen von
Schuhen einem feucht-warmen Klima ausgesetzt sind, sind sie
deutlich ofter betroffen als Fingernagel.

Wie duBert er sich?

Ein Nagelpilz beginnt an den Nagelrandern, er breitet sich unbe-
handelt ber den gesamten Nagel aus und verandert dann nach-
haltig dessen Struktur. Das Keratin wird nach und nach aufgelost
und es bleiben Hohlraume zuriick. So kommt es zu Flecken oder
weifsen Streifen. Der Nagel verdickt sich und bekommt eine
weilSlich bis gelb-braune Farbe. Er wird rau und briichig und
kann sich sogar komplett ablésen.

Um einen Nagelpilz eindeutig zu diagnostizieren, ist es sinn-
voll, im Labor einen Erreger nachweisen zu lassen, da andere
Krankheitsbilder ein dhnliches Erscheinungsbild haben kdnnen.



Die Nagelpilztherapie

Da ein Nagelpilz nicht von alleine abheilt, braucht es unbedingt
ein Anti-Pilzmittel, ein sogenanntes Antimykotikum zur Infekti-
onsbekampfung. Zur Verfligung stehen verschiedene Praparate:

Lokale Therapie

> Beileichteren bis maRig ausgepragten Infektionen (weniger als
die Halfte der Nageloberflache bei maximal 3 von 10 betroffe-
nen Zehenndgeln) konnen Sie ein duRerliches Antimykotikum in
Nagellackform wie Ciclopiroxolamin oder Amorolfin anwenden.

> 40%ige Harnstoffsalben werden vor allem bei verdickten
Nageln benutzt, um die erkrankte Nagelsubstanz aufzuwei-
chen und anschliesend mit einer Feile abzutragen. Fragen Sie
in Ihrer Apotheke zusatzlich nach einer Salbe mit Bifonazol,
die die Infektiositat des abgetragenen Materials eindammt.



> Wasserlosliche Lacke weisen eine hohere Heilungsrate auf, da sie
direkt auf die vom Harnstoff freigelegten Nagel aufgetragen wer-
den kénnen und somit eine Kombinationstherapie erleichtern.

> Falls Sie einen Acryllack verwenden, sollten Sie die Nagel
vorher von Nagellackresten befreien und entfetten. Bestrei-
chen Sie anschliefRend nicht nur die Nageloberflache, sondern
auch die seitlichen und vorderen Bereiche des Nagelrandes.
Je nach Wirkstoff wird der Lack ein- bis dreimal wochentlich
oder auch taglich aufgetragen.

Tatsachlich dauert eine Behandlung gegen Nagelpilz recht lange,
bei Fingernageln braucht es ca. 6 Monate und bei Fullnageln 9
bis 12 Monate. Sie mussen also sehr geduldig sein - halten Sie
aber unbedingt durch und fihren Sie die Therapie konsequent
weiter, nur so werden Sie den Pilz auf Dauer wieder loswerden.

Es gibt lokale Antimykotika, die fur Kinder zugelassen
sind. Bei Sauglingen oder Kleinkindern sollten diese

jedoch nur unter arztlicher Aufsicht angewendet werden.




Systemische Therapie

Bei starkem Nagelpilzbefall braucht es eine sogenannte sys-
temische Therapie mittels Tabletten oder auch in Kombination
mit lokalen Antimykotika.

Die Wirkstoffe der Wahl sind vor allem Terbinafin, aber auch
Itraconazol oder Fluconazol.

Die Therapie erfolgt unter enger Absprache und Kontrolle lhres
Arztes und sollte meist auf einen kurzen Zeitraum begrenzt
werden. Sie wird bei Kindern nur in Ausnahmeféllen unter Ein-
verstandnis der Eltern nach arztlicher Anweisung eingesetzt.

Ein gesunder Nagel muss nachgewachsen sein, damit die

Therapie beendet werden kann.




Beugen Sie vor

> Tragen Sie bevorzugt Socken aus Baumwolle anstatt aus
synthetischen Fasern. Synthetische Fasern beginstigen ein
feuchtes FuRklima und bieten damit optimale Bedingungen
fur das Pilzwachstum.

> Achten Sie darauf, Ihre FiRe immer grindlich abzutrocknen,
besonders zwischen den Zehen. Stark aufgeweichte Haut
ist in ihrer Hautbarriere geschwacht und damit anfélliger fur
Pilzinfektionen.

> Wahlen Sie bequemes, nicht zu enges Schuhwerk. Enge
Schuhe kénnen wunde Stellen erzeugen, die als potenzielle
Eintrittspforten fur Pilzsporen dienen.

> Vermeiden Sie ein zu haufiges Reinigen der Haut mit
Seifen, Duschgels oder Badezusatzen, da dies die natirliche
Hautbarriere schadigen und die Entstehung eines Ful3pilzes
fordern kann.




Risikofaktoren fiir FuB- und Nagelpilz

Neben den bereits genannten Faktoren gibt es weitere Umstande,
die das Risiko fur Fus- und Nagelpilz erhohen konnen. Patienten
mit Grunderkrankungen wie Diabetes oder Durchblutungssto-
rungen sind besonders gefshrdet, da diese Erkrankungen die
Immunabwehr der Haut beeintrachtigen kénnen. Auch Personen
mit geschwachtem Immunsystem, wie HIV-Positive, Krebspa-
tienten oder Transplantationsempfanger, haben ein erhohtes
Risiko fur Pilzinfektionen.

Daneben sind auch Berufs- und Freizeitsportler besonders anfallig
fur Nagelpilz. Dies hat mehrere Grinde: Zum einen herrschen in
Umkleidekabinen und Turnhallen oft feuchtwarme Bedingungen,
die ideal fir das Uberleben und die Verbreitung von Pilzerregern
sind. Zum anderen haben Sportler haufig mit verschwitzten
Fulsen zu kdmpfen, was das Pilzwachstum begunstigt. Zusatzlich
kénnen Mikroverletzungen an den Fil3en, die beim Sport oft
entstehen, als Eintrittspforten fir Pilze dienen.




Tipps zum Umgang mit FuB- und Nagelpilz

Da Pilzinfektionen der Fufse und Nagel ansteckend sind und die
meisten Infektionen gemaR Schatzungen im hauslichen Rahmen
stattfinden, hier eine Ubersicht, wie man sich und sein Umfeld
schutzen kann:

. Ein friher Therapiebeginn senkt die Infektidsitat.
. Nicht barful laufen.
. Hande nach Kontakt mit betroffener Stelle waschen.
. Socken taglich wechseln und waschen.
. Ein extra Handtuch nur fur die Fulde verwenden;
dies, wenn maglich, bei 60°C waschen.
6. Schuhe regelmaRig desinfizieren.
. Nagelscheren reinigen und Bimssteine entsorgen.




Mein Merkzettel fiir die Apotheke

Bilder via Getty Images:

S. 4: AndreyPopov/iStock / Getty Images Plus

S. 5: Evrymmnt / Getty Images Plus

S. 6: burakkarademir /iStock / Getty Images Plus

S. 7: Mypurgatoryyears / Getty Images Plus

S. 9: sruilk /iStock / Getty Images Plus

S. 11: ronstik/ iStock / Getty Images Plus

S.12: Nataliia Shcherbyna / iStock / Getty Images Plus
S.13: sportpoint / iStock / Getty Images Plus

S. 14: Bill Oxford /E+



Mein Merkzettel fiir die Apotheke




Lippenherpes

o

T

Syndrom (SMS)
fr—
—e

Handekzem

Patienten-Ratgeber

Unsere Patienten-Ratgeber

e Leicht verstandlich geschriebenes Wissen zu den
unterschiedlichsten Erkrankungen und Themenbereichen
Praktische Tipps fur den taglichen Umgang mit haufigen
Beschwerden

von erfahrenen Arzten tiberpruft
Wir haben auch fremdsprachige Ratgeber und Hérbucher
im Angebot

All unsere informativen Ratgeber finden Sie online unter

www.infectopharm.com/ratgeber
oder ganz einfach durch Abscannen des QR-Codes
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Diese Broschure wurde tberreicht durch:

Praxis-/Apothekenstempel



