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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 Préparate, um Ihnen die Therapie zu erleichtern
und damit den Therapieerfolg zu verbessern.

Arzte, Apotheker und Hebammen vertrauen auf die
Qualitdt und Wirksamkeit unserer Praparate und schatzen
unsere langjahrige Erfahrung. Darum wird auch das um-
fangreiche Angebot unserer leicht verstandlichen Service-
und Informationsmaterialien fr Patienten gerne genutzt.

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

bei thnen oder Ihrem Kind wurde vom Arzt
eine Neurodermitis festgestellt. Die Erkran-
kung wird von Medizinern auch als ,atopi-
sche Dermatitis” oder ,atopisches Ekzem”
bezeichnet.

Die Neurodermitis kann eine grofse Belas-
tung fur die Patienten und Familie darstel-
len, besonders wenn sie schwer verlauft.
Haufig ist die Neurodermitis jedoch auch
mild und verliert sich bis zur Pubertat. Ge-
rade nach der Diagnosestellung treten viele
Fragen auf, aber auch spater kann das tagli-
che Leben von Unsicherheiten oder Sorgen
gepragt sein. Allen Eltern liegt jederzeit
sehr viel am Wohlergehen ihres Kindes.

In dieser Broschure finden Sie, kurz zusam-
mengefasst, die wichtigsten Informationen,
die thnen oder lhrem Kind helfen sollen,
den Alltag mit der Neurodermitis besser
und mit groferer Zuversicht zu bewaltigen.

Ihr Team von

% InFecTOPHARM

Im ersten Teil Facts, Parents erfahren Sie,
was die Ursachen und Ausloser der Neuro-
dermitis sein kénnen und welche Behand-
lungsoptionen es gibt.

Im zweiten Teil Gewusst WIE... erhalten
Sie praktische Tipps und Ratschlage zu den
Themen Cremen, Baden und fett-feuchte
Verbande.

Alle Informationen beruhen nicht auf indi-
viduellen Meinungen oder Erfahrungsbe-
richten Einzelner, sondern auf gesicherten
medizinischen Erkenntnissen sowie der
Expertise zweier grofSer Neurodermitis-
Ambulanzen.

Wichtig: Sollten Sie Fragen haben, z6gern
Sie nicht, lhren Arzt darauf anzusprechen!

Gi dia
Wissen wirkt. Emm ~von Anfang an

Herzlichen Dank an:

Dr. Lars Lange vom St. Marien-Hospital, Abteilung fUr Kinder- und Jugendmedizin
in Bonn, fur die wissenschaftliche Beratung; Teilnehmende Kinder- und Jugendarzte unserer
Fortbildungsseminare fur wertvolle Anregungen aus der Praxis



I. FAc#s{ ParenTs - Informationen zu Neurodermitis

Woher kommt die Neurodermitis?

Neurodermitis ist vor allem eine Erkrankung
der Haut. Die Haut von Neurodermitis-Pati-
enten ist durch eine Stérung durchlassiger
als bei anderen Menschen. Man spricht
medizinisch von einem ,Barriere-Defekt”
(s. Abb. 1). Der Haut fehlen wichtige Haut-
fette, sie verliert mehr Wasser und trocknet
daher leichter aus.

Die Veranlagung hierzu ist angeboren: Wenn
Eltern oder Geschwister eine Neurodermitis
haben, ist das Risiko hoher, dass ein Kind
daran erkrankt.

Es gibt keine Ausloser der Neu-
rodermitis, die man verhindern
oder vermeiden kann, um sein

Kind oder sich selbst vor einer Erkran-
kung zu bewahren.

Ernahrung und Stillen, Umwelt, Chemikalien,
Stress oder Impfungen konnen die Neuro-
dermitis nicht verursachen.

Da bei Patienten mit Neurodermitis die
Hautbarriere gestort ist, reagiert sie auch
starker auf Reize wie Reibung oder Warme,
die die gesunde Haut normalerweise nicht
storen wirden.

In der Haut sind Zellen des kérpereigenen
Abwehrsystems. Durch die Barrierestérung
kommen sie leichter mit Allergieauslosern
in Kontakt.

Beides kann zu UberschieSenden Reaktio-
nen und zu einer Entzindung der Haut fuh-
ren, die mit Rotung und Juckreiz verbunden
ist. Neurodermitis ist also keine Schwache
des Immunsystems, sondern eher eine zu
starke Reaktion auf Reize. Die Entzindung
ist zwar nicht heilbar, aber die Symptome
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Intakte Hautbarriere

Bei der intakten Hautbarriere werden die
Hautzellen wie Kitt und Mortel” zusam-
mengehalten, so dass die Haut eine na-
turliche Barriere darstellt.
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Haut mit ,,Barriere-Defekt”

Durch den Barriere-Defekt ist die Haut
durchlassiger sowohl fir Stoffe, die in die
Haut eindringen konnen, als auch fur kor-
pereigene Stoffe, die die Haut verliert.

Abb. 1: Intakte Hautbarriere und Haut mit ,Barriere-Defekt”



sind in der Regel gut und nebenwirkungsfrei
zu behandeln.

0b und wie stark die Symptome auftreten,
ist von Mensch zu Mensch und von Zeit zu
Zeit ganz unterschiedlich und hangt von sehr
vielen Faktoren ab. Zudem kann das, was vor
ein paar Monaten geholfen hat, ein anderes
Mal wirkungslos bleiben.

Jeder Patient hat ,seine eigene”
Neurodermitis, d.h. was fir an-
dere vorteilhaft ist, muss bei Ih-

nen oder Ihrem Kind nicht zwangsldufig
auch qut wirken.

Ausloser von akuten Neurodermitis-
Schiben

Der Verlauf der Neurodermitis wechselt stark
und unvorhersagbar. Der Versuch, Zusam-
menhange zwischen vermuteten Auslésern
und Neurodermitis-Schiben herzustellen, ist
eine verstandliche Reaktion vieler Betroffe-
nen, aber meist sehr unzuverlassig.

Auf der Suche nach Auslosern mussen vie-
le Faktoren in Betracht gezogen werden:
Allergien, Bakterien auf der Haut, Reize wie
Kratzen, Warme oder Kleidung, psychische
Faktoren und anderes mehr.

Der Neurodermitis liegt nicht
immer eine Allergie zugrunde!

Allergien

Nur zwei Drittel aller Neurodermitis-Patien-
ten haben eine Allergie. Und auch ein po-
sitiver Allergietest beweist noch nicht, dass
tatsachlich eine Allergie die Neurodermitis
verursacht. Die Bedeutung des Allergietests
muss durch eine Provokationstestung besta-
tigt werden.

Nachfolgend finden Sie kurz und auf den
Punkt gebracht Informationen rund um
Allergien und andere magliche Ausloser oder
Verstarkungsfaktoren der Neurodermitis.

Allergietestung

> Eine Allergietestung im Blut oder auf der
Haut sollte ab mittelschweren Ekzemen
mindestens einmal erfolgen - auch schon
bei Sduglingen.

> Bei negativem Allergietest sind andere
Ausloser wahrscheinlich.

> Nimmt das Ekzem an Schwere zu - d.h.
die Haut ist stark gerotet, juckt und nasst
sogar eventuell - kann eine Wiederholung
der Allergietestung sinnvoll sein.




Nahrungsmittelallergie als Ausloser

> Je leichter das Ekzem ist, desto unwahr-
scheinlicher ist eine Allergie gegen Nah-
rungsmittel.

> Nahrungsmittelallergien sind wahrschein-
licher bei schwerem Ekzem und wenn die
Neurodermitis schon in sehr jungem Alter
ausgebrochen ist.

> Nur wenn bei Ihnen oder Ihrem Kind eine
relevante Nahrungsmittelallergie nachge-
wiesen wurde, kann eine Diat maglicher-
weise dazu beitragen, das Ekzem zu bes-
sern oder zu stabilisieren. Sie beseitigt es
aber in der Regel nicht ganz. Wagen Sie
daher zusammen mit Ihrem Arzt ab, ob sich
der Aufwand einer speziellen Didt lohnt.

Eine Nahrungsmittelallergie mit direktem
Einfluss auf die Schwere der Neurodermitis
nennt man klinisch relevant.

Eine Diat ist nur bei einer klinisch
relevanten Allergie sinnvoll.

> Je schwerer das Ekzem ist, desto mehr
konnen auch weitere Ausloser eine Rolle
spielen. Eine Didt alleine bringt daher oft
nicht den erhofften Nutzen.

>Zucker in grofsen Mengen schadet
Jedem! Neurodermitis wird aber nicht
besonders durch Zuckerkonsum verstarkt.

Allergien gegen Zucker gibt es
nicht.

Andere Allergien als Ausléser

> Auch bei kleinen Kindern kommen schon
Allergien vor. Hier spielen besonders
Hausstaubmilben oder im Haushalt leben-
de Tiere, vor allem Katzen, eine Rolle.

> GroBere Kinder erleiden dagegen eher
Neurodermitis-Schibe durch Kontakt mit
Pollen-Allergenen.

> Eine Allergie gegen Cremes bzw. deren In-
haltsstoffe ist moglich, aber selten. Wenn
uberhaupt, tritt sie erst bei langer Anwen-
dung der Creme und bei schwer betroffe-
nen Patienten auf. Vermeintliche Allergi-
en auf die Cremes sind meist naturliche
Schwankungen im Verlauf des Ekzems.
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Bakterien und andere Erreger

> Bei jedem Neurodermitis-Patienten finden
sich vermehrt Bakterien (Staphylokokken)
auf der Haut. Sie bereiten aber nicht im-
mer Probleme und eine Beseitigung an-
dert oft nichts an dem Hautbild.

> Eine Suche nach Staphylokokken ist bei
einem hartnackigem Verlauf und immer
wiederkehrenden Infektionen notwendig.
Bei positivem Nachweis kénnen desinfi-
zierende Bader und Cremes helfen.

> Allgemeine Infektionen wie, z.B. Schnup-
fen, konnen das Hautbild verschlechtern.

> Impfungen imitieren Infektionen und kon-
nen daher ebenfalls zur voribergehenden
leichten Verschlechterung des Ekzems
fuhren. Aber umgekehrt schitzen Impfun-
gen vor richtigen Infektionen!

Sie oder Ihr Kind sollten unbe-
dingt alle empfohlenen Impfun-

gen erhalten!

Verstdrkungsfaktoren im
taglichen Leben

Ekzeme konnen durch bestimmte Verstar-
kungsfaktoren beglnstigt werden. Nach-
folgend finden Sie wichtige Tipps fur den
Alltag, wie Sie eine Verschlechterung des
Ekzems vermeiden konnen.

Tipps zur Kleidung
> Hautreizungen konnen auch durch Klei-
dung ausgeldést werden.

> Weiche, luftige Kleidung aus Baumwolle
ohne innen liegende Etiketten oder enge
Bundchen ist meist angenehm.

> Oft besteht eine Unvertraglichkeit gegen
Schafwolle und synthetische Textilien.

> Waschmittel sind generell kein Problem,
wenn sie qut ausgewaschen werden.

> Weichspuler helfen sogar, da die Kleidung
weicher wird.

> Spezielle  Neurodermitis-Anzige konnen
durch eine verminderte Reizung der Haut
den Hautzustand stabilisieren und den
Schlaf verbessern.




Tipps zu Wetter, Klima und Sonne

> Im Sommer ist die Neurodermitis oft bes-
ser. Sonne und trockene Warme werden in
der Regel gut vertragen.

> Feuchte Warme und Schwitzen verursa-
chen dagegen oft Juckreiz und verstdrken
das Ekzem.

> Am besten sind Schatten, leichter textiler
Sonnenschutz, Mitzen und das Meiden
der Mittagssonne.

> Spezielle Sonnenschutzmittel fur Kinder
sind sicherer und vertraglicher. Minera-
lische/physikalische  Sonnenschutzfilter
sind dabei fur Kleinkinder besser geeignet
als chemische.

Sonnenschutz ist bei Neuro-
dermitis besonders wichtig.

Tipps zum Schwimmbadbesuch

> Patienten  mit  Neurodermitis  durfen
Schwimmbader (auch mit Chlorwasser)
besuchen.

> Schwimmen kann die Haut austrocknen.
Um das zu vermeiden, muss die Haut
vorher und nachher intensiv eingecremt
werden.

> Der Aufenthalt im Wasser sollte zunachst
kurz sein und kann dann verlangert wer-
den, wenn er gut vertragen wird.

Behandlung der Neurodermitis

Die Behandlung der Neurodermitis wird
nach dem so genannten Stufenschema

durchgefthrt. Die erste Stufe stellt dabei
die Basistherapie dar, bei der Cremen und
Baden im Mittelpunkt stehen. Kommt es zu
einer Entzindung der Haut, werden je nach
Ekzemschwere verschiedene entzindungs-
hemmende Wirkstoffe eingesetzt.

Basistherapie

Die Pflege der Neurodermitishaut ist der
wichtigste Bestandteil der Therapie. Durch
eine qute, regelmalige Basistherapie wird
der Barrieredefekt der Haut ausgeglichen
und oft ein ,normaler” Hautzustand erreicht.
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Cremen

Es gibt keine allzeit und bei
jedem  Patienten  wirksame
“Zaubercreme”!

Fur jeden Patienten gibt es zwei bis drei
Cremes, mit denen er je nach Stadium qut
zurechtkommt.

> Die Auswahl der Cremes hangt vor allem
vom Krankheitsstadium (Ekzem-Schwere-
grad) und Klima ab:

> Je akuter das Ekzem, d.h. je starker die
Entzindung, desto mehr Wasser und we-
niger Fett sollte die Creme enthalten.

> Je trockener die Haut und je geringer die
Entzindung ist, desto mehr Ruckfettung
ist notwendig, d.h. desto fettreicher sollte
die Creme sein.

> Generell gilt: im Sommer weniger und im
Winter mehr Fett.

> |deal ist eine Kombination der Basispfle-
gecreme mit den Feuchthaltefaktoren Gly-
cerin oder Harnstoff (Urea). Harnstoff kann
jedoch vor allem bei kleinen Kindern hau-
fig ein ,Brennen” der Haut verursachen.

> Duftstoffe,  Konservierungsmittel  und
Emulgatoren sollten soweit maglich ver-
mieden werden.

Hinweise zur Auswahl der korrekten
Creme und wichtige Praxistipps zur

richtigen Anwendung erhalten Sie im
Kapitel ,Gewusst wie - Richtiges
Cremen” auf Seite 15.

> Die benotigte Menge an Basiscremes ist
oft groRer als vermutet. Einen Anhalts-
punkt fur die richtige Dosierung bieten die
Fingerspitzen-Einheiten” (siehe Kapitel
Il ,Gewusst wie - Richtiges Cremen” auf
Seite 17).

> Die Anwendung der Basistherapie soll-
te mindestens zweimal taglich erfolgen.
Wasserreiche und wenig Fett enthaltende
Cremes sollten haufiger (drei- bis sechs-
mal taglich) aufgetragen werden.

> Wichtig: Die Basistherapie sollten Sie nicht
eigenmachtig, sondern nur nach Ruckspra-
che mit dem Arzt verdndern!

Baden/Duschen

> Die Haut muss regelmaRig von Hautschuppen
und Cremerickstanden gereinigt werden.

>Baden und Duschen sind beides gute
Maglichkeiten.

> Zur Pflege beim Wannenbad eignen sich
spreitende Olbader, die einen dinnen Ol-
film auf der Wasseroberflache ausbilden;
das Wasser bleibt klar. Sie versorgen die
trockene Haut schon wahrend des Badens
mit ausreichend Feuchtigkeit und Fetten.

> Zu warmes Wasser steigert die Durchblu-
tung und damit auch die R6tung und den
Juckreiz.

Hinweise zur Auswahl eines geeigne-
ten Olbades und wichtige Praxistipps
zum Baden/Duschen erhalten Sie im
Kapitel ,Gewusst wie - Richtiges Baden”
auf Seite 17.




> Nicht die Haut abrubbeln, lieber mit einem
weichen Handtuch abtupfen.

Nach dem Abtrocknen direkt,
d.h. moglichst innerhalb von

drei Minuten, eincremen.

> Auch  Neurodermitis-Patienten  konnen
zwei- bis dreimal pro Woche baden - wenn
es Spals macht und qut tut, auch ofter!

Behandlung bei akutem
Neurodermitis-Schub

Immer wieder und unvorhersehbar kommt
es im Verlauf der Neurodermitis zu Ver-
schlechterungen. Diese Schibe sollten frih-
zeitig mit entzindungshemmenden Wirk-
stoffen behandelt werden, um der weiteren
Verschlechterung vorzubeugen. Oft wird aus
Sorge vor Nebenwirkungen mit der ent-
zGndungshemmenden Behandlung zu spat
begonnen.

Es gilt aber: Je schwerer das Ekzem, desto
intensiver und langer muss die antientzind-
liche Behandlung durchgefthrt werden. Bei
fruhzeitigem Beginn kommt man hingegen
meist mit einer weniger intensiven Behand-
lung aus.

Eine Ubersicht tber entziindungshemmende
Wirkstoffe finden Sie in Tabelle 1.

Wichtiges zu Kortison-Cremes

> Die effektivste antientzindliche Behand-
lung bieten heute moderne, “kindgerechte”
Kortison-Cremes.

> In akuten Phasen erreicht man damit eine
zuverlassige  Symptomverbesserung  bis
hin zur Symptomfreiheit.

Es ist aber keine endgqultige
Heilung maglich.

> Wenn Sie die Kortison-Creme so anwen-
den wie Ihr Arzt empfiehlt, brauchen Sie
keine Nebenwirkungen zu befurchten.




Entzindungshemmende Wirkstoffe

Kortison-Creme effektivste antientzindliche Behandlung

Neuere Wirkstoffe wie wenn Kortison nicht vertragen wird, nicht hilft oder bei
Pimecrolimus und Tacrolimus | besonders empfindlichen Hautstellen

Zinkhaltige Salben nur bei leichter Entzindung wirksam -
Vorsicht: konnen austrocknend wirken!

Antiseptische Pflegeprodukte | kénnen die Bakteriendichte auf der Haut senken

Desinfizierende Losungen bei infizierten und nassenden Hautstellen
und Bader

Tabelle 1: Zur Entzindungshemmung stehen verschiedene Wirkstoffe zur Verfiigung

> Eine langfristige Kortison-Behandlung soll- > Bisher gibt es keine Hinweise, dass die
te nicht ohne Rucksprache mit Ihrem Arzt Behandlung damit langfristig schwerwie-
erfolgen. gende Nebenwirkungen hat. Langzeit-
Untersuchungen sind aber noch nicht ab-
> Vorsicht ist geboten an Kortison-empfind- geschlossen.
lichen Hautarealen (Hals, Gesicht, Windel-
bereich)! > Vorsichtsmalinahmen bei der Anwendung

von Pimecrolimus und Tacrolimus:
Wichtiges zu weiteren antientziindlichen

Wirkstoffen * Sonnenschutz ist besonders wichtig
Neben Kortisonen gibt es weitere antient-

zindliche Wirkstoffe. Sie werden einge- « Nicht bei Hautinfektionen anwenden
setzt, wenn Kortison nicht vertragen wird,

nicht hilft oder bei besonders empfindlichen * Impfungen (soweit moglich) in
Hautstellen wie dem Gesicht oder dem Hals- Therapiepausen

bereich.

> Pimecrolimus und Tacrolimus sind antient-
zindliche Wirkstoffe, die seit etwa zehn
Jahren zur lokalen Behandlung der Neu-
rodermitis verwendet werden. Sie dirfen
erst ab einem Alter von zwei Jahren ein-
gesetzt werden.



Fett-feuchte Verbande

Bei akuten Beschwerden helfen
fett-feuchte Verbande.

> Fett-feuchte Verbdnde sind bei Neuroder-

mitis-Schiben bewahrt.

> Sie sind jedoch nicht als Dauertherapie

geeignet.

> Fir das Anlegen fett-feuchter Verbande ist

eine Anleitung notwendig!

Hinweise und eine Schritt-fur-Schritt-
Anleitung zum Anlegen eines fett-

feuchten Verbandes erhalten Sie im
Kapitel 1l ,Gewusst wie - Fett-feuchte
Verbande” auf Seite 19.

Betroffene konnen bei einer Schulung
fur Neurodermitis-Patienten  (AGNES-

Schulung) mitmachen. Informationen
dazu gibt es bei
www.neurodermitis-schulung.at

Infektionen

> Bei infizierten und nassenden Hautstellen

helfen desinfizierende L6sungen und Bader.

> Antiseptische Cremes konnen die Bakteri-

endichte auf der Haut senken.

Bei nassenden Ekzemherden
konnen Sie das ,Feuer der
Neurodermitis” mit wdssrigen

desinfizierenden Losungen und Badern
l6schen.




Juckreiz

Der Juckreiz ist fur Patienten, Familien und
Therapeuten das wichtigste und belastend-
ste Symptom.

Die Juckreiz-Entstehung ist sehr
komplex: Es gibt keine sofort

wirksame Therapie.

Kratzen lindert nur kurz, steigert danach
aber den Juckreiz - ein “Juckreiz-Kratz-Zirkel”
entsteht (siehe Abb. 2). Oft halt der Juckreiz
weiter an, auch wenn das Ekzem abgeklun-
gen ist.

Gegen Juckreiz hilft:
> Kuhlen, feuchte Umschlage, duschen,
ablenken

> Warme oder falsche Kleidung meiden

> Effektive antientzindliche Behandlung mit
Kortison-Creme oder anderen Wirkstoffen

> Stadiengerechte Basistherapie

Die besondere Situation mit Kindern:
Kinder holen sich manchmal unbewusst Auf-
merksamkeit Gber das Kratzen.

Fur die Entwicklung des Kindes ist ein unge-
storter Schlaf sehr wichtig und Juckreiz beein-
trachtigt den Schlaf. Deshalb sollte der Juck-
reiz konsequent und gut behandelt werden.

Hilfreiches Verhalten:
> Angemessen Mitleid zeigen, keine Schonung

> Loben und positives Verhalten bestarken

> Entspannung durch Kuscheln und Toben
Antihistaminika helfen kaum. Sie kénnen
aber mide machen und die Leistungsfahig-

keit am Tag einschranken.

Vermeiden Sie:
> Ubertriebene Aufmerksamkeit

> Raschen Creme- oder Therapiewechsel
> Aufregung, Ermahnung

Behandeln Sie Ihr Kind ganz
normal, vermeiden Sie Uberbe-
hitung, trosten Sie, wenn no-

tig, aber reagieren Sie moglichst wenig
emotional.

Abb. 2: , Juck-Kratz-zirkel”



Prognose und Aussicht

Die Neurodermitis kann zwar nicht geheilt
werden, die Symptome kénnen aber deutlich
verbessert und die Zeit zwischen zwei Schi-
ben hinausgezdgert werden (siehe Abb. 3).

> Bei den meisten Betroffenen bleibt die
Neurodermitis leicht ausgepragt.

> Insgesamt ist die Prognose sehr qut: Bei
ca. zwei Dritteln der Kinder ist das Ekzem
bis zum Kindergartenalter deutlich gebes-
sert oder verschwunden.

Alternative Heilverfahren

> Alternative Heilverfahren konnen ergan-
zend angewandt werden.

> Neurodermitis-Patienten  mit schwerem
Ekzem oder deren Eltern mochten gerne
jede sich bietende Hilfe nutzen. Sie sind
daher aber auch anfallig fur ungerecht-
fertigte oder falsche Heilversprechen.

> Wichtige Regeln bei der Bewertung alter-
nativer Heilversprechen sind:

* Geben Sie Ihr Geld nicht uniberlegt und
ohne fachliche Absicherung aus.

« Misstrauen Sie jedem, der schnell durch-
schlagende Erfolge ,fur immer” ankin-
digt.

* Wer Heilung verspricht, sagt nicht die
Wahrheit! Derzeit gibt es kein Behand-
lungsverfahren, das die Ursache der
Neurodermitis endqultig beseitigt.

Intensitat des Ekzems / der Entziindung
N
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, Verlauf

Abb. 3: Der ubliche Verlauf einer Neurodermitis



Il. Gewusst WIE ... - Praktische Tipps und Ratschlage

Richtiges Cremen

Patienten mit Neurodermitis haben eine be-
sonders empfindliche Haut, da die Hautbar-
riere gestort ist. Durch das tagliche Waschen
verliert die Haut Feuchtigkeit und Hautfet-
te, wodurch die ohnehin eingeschrankte
Schutzwirkung der Haut weiter geschwacht
wird. Wie kénnen Sie diesem Effekt entge-
genwirken?

Eine regelmalige Basistherapie mit
Cremes - das A und O der Neurodermi-
tis-Therapie

> zweimal tagliches Eincremen, bei
Bedarf auch ofter, um die Haut aus-
reichend mit Feuchtigkeit und Lipiden
zu versorgen. Effekt: Die schitzende
Hautbarrierefunktion kann so langfris-
tig verbessert werden. Juckreiz und
Erkrankungsschibe werden gelindert
und kénnen sogar verhindert werden.

> zusatzliche juckreizlindernde MaR-
nahme: Basistherapeutika im Kuhl-
schrank aufbewahren und gekuhlt auf
die Haut auftragen.

Wichtig ist, dass Sie die Haut auch eincre-
men, wenn keine Beschwerden vorliegen!
Nur so kann eine Verschlechterung des Ek-
zems vermieden werden.

Tipp: Integrieren Sie das Eincre-
men fest in den Alltag, sodass es

7u einer taglichen Routine wird.

Was miissen Sie bei der Auswahl der
Basistherapeutika beachten?

Die Basistherapeutika sollten entsprechend
dem Hautzustand und der zu behandelnden
Korperregion ausgewdhlt werden.

Wichtig:

> Je akuter die Entzindung, desto hoher der
Wasseranteil und desto geringer der Fett-
gehalt der Creme.

> Je trockener die Haut, desto héher der
Fettanteil und desto niedriger der Wasser-
gehalt der Creme.

Der Hautzustand kann sich zudem je nach
Jahreszeit verandern. So ist die Haut im Win-
ter zum Beispiel durch trockene Heizungsluft
generell trockener, sodass eine Creme mit
einem hoheren Fettanteil benotigt wird.

Wie unterscheiden sich Salben, Cremes
und Lotionen?

Salben sind generell viel fetthaltiger als
Cremes und Lotionen. Sie kdnnen auch stark
abdeckend wirken, sodass es zu einem War-
mestau kommen kann und der Juckreiz er-
neut auftritt. Bei akuten Entziindungen sind
Salben deshalb generell ungeeignet!

Cremes (Emulsionen aus Wasser und Fett/
0l) enthalten im Vergleich zu Salben einen
hoheren Wasseranteil, weshalb sie die Haut
starker kuhlen und besser mit Feuchtigkeit
versorgen. Sie lassen sich in der Regel auch
leichter verteilen und ziehen schneller in die
Haut ein.



Lotionen, auch als Milch bezeichnet, haben
einen sehr hohen Wassergehalt. Sie sind
dunnflussiger als Cremes und lassen sich da-
her in der Regel noch einfacher verstreichen.
Die Ruckfeuchtung ist allerdings geringer als
bei Cremes.

Tipp: Sie sollen sich vor allen
Dingen mit lhrer Creme, Lo-
tion oder Salbe wohl fihlen.

Denn eine gute Basistherapie ist nur
wirksam, wenn Sie sie regelmaRig
anwenden!

Was sollten Sie bei der Auswahl noch
beachten?

Die Cremes sollten keine Substanzen ent-
halten, die Allergien auslésen konnen, wie
zum Beispiel Wollwachsalkohol (Wollwachs,
Lanolin), Duft- oder Farbstoffe.

Wie kann Feuchtigkeit in der Haut
gespeichert werden?

Sogenannte  Feuchthaltefaktoren  kdnnen
das in den Cremes enthaltene Wasser in der
Haut speichern. Zu diesen zdhlen Glycerin
und Harnstoff, die auch natirlicherweise in
der Haut vorkommen. Auf empfindlicher und
geschadigter Haut kann Harnstoff allerdings
konzentrationsabhangig zu Hautreizun-
gen wie zum Beispiel zu Brennen fuhren.
Deshalb sollten Sie Cremes mit Harnstoff
insbesondere bei Sduglingen und Klein-
kindern nicht anwenden.

Tipp: Besonders bei empfindli-
m cher Haut nur Cremes mit dem
kérpereigenen und sehr qut ver-
traglichen Glycerin verwenden!

Wie wenden Sie Cremes richtig an?

Bevor Sie die Haut eincremen, waschen Sie
sich aus hygienischen Grinden immer die
Hande.

Bitte vermeiden Sie ein ,Einrubbeln” der
Creme, da dies die empfindliche Haut zu-
satzlich reizt.

Tipp: Beim Eincremen kleine-
rer Kinder die Creme zundachst
in die eigene Hand geben und

dann erst mit leicht massierenden Be-
wequngen auf der Haut des Kindes ver-
reiben.




Fingerspitzen-

Einheit Gesicht & | Arm & Bein & Brust& | Ricken &
(ca. 0,5q) Nacken Hand Fuls Bauch Gesal
Anzahl der Fingerspitzen-Einheiten
3-6 Monate 1 1 15 1 15
1-2 Jahre 1,5 15 2 2 3
3-5 Jahre 1,5 2 3 3 35
6-10 Jahre 2 2,5 45 35 s
Erwachsene 2,5 :ar?d? E;lej'@”f 7 ;

Abb. 4: Dosierempfehlung mittels Fingerspitzen-Einheiten

Welche Menge Creme brauchen Sie?
Geben Sie einen Streifen Creme auf Ihren
Zeigefinger - von der Fingerspitze bis zum
ersten Fingergelenk. Diese Menge ent-
spricht einer sogenannten Fingerspitzen-
Einheit (ca. 0,5 g). Die Anzahl der benétigten
Fingerspitzen-Einheiten fir die einzelnen
Korperstellen finden Sie in der Dosieremp-
fehlung in Abb. 4.

Richtiges Baden

Wasser trocknet die Haut zusatzlich aus.
Daher muss auch bei der Reinigung die
empfindliche Neurodermitiker-Haut ge-
schutzt werden.

Tipps fiir richtiges Baden

> Zwei- bis dreimal wochentliches
Baden ist fir Neurodermitiker im
Allgemeinen mdglich und kann im
Einzelfall auch haufiger therapeutisch
sinnvoll sein.

> Die Badezeit dabei auf maximal
20 Minuten beschranken, da die
Haut sonst zu stark aufweicht.

> Die Wassertemperatur sollte nicht
hoher als 36°C sein, da heilleres
Wasser die Haut stark erwarmt und
dadurch den Juckreiz fordern kann.

> Bei akutem Juckreiz sollte die Bade-
temperatur so niedrig wie gerade
noch angenehm gewsahlt werden,
z.B. zwischen 30 und 32°C.




Warum ist ein Olbad wichtig?

Um die trockene Haut besser zu pflegen,
konnen Sie immer medizinische Olbader als
Badezusatz verwenden. Diese vermindern
das weitere Austrocknen der Haut wahrend
des Badens.

Welche medizinischen Olbéder gibt es?

Im Allgemeinen unterscheidet man zwi-
schen ,emulgierenden” Olbadern, bei de-
nen das Badewasser milchig-tribe wird,
und sogenannten ,spreitenden” Olbadern.
Bei diesen schwimmt ein dinner Olfilm auf
der Wasseroberflache und das Wasser selbst
bleibt klar. Insbesondere diese spreitenden
Olbader sorgen fur eine intensive Ruck-
feuchtung und Rickfettung der trockenen
Neurodermitishaut.

Wie funktioniert ein Olbad?

Das Badedl kann direkt oder nach ca. funf
Minuten Baden in klarem Wasser zugegeben
werden.

Bei,spreitenden” Olbadern, die auf der Was-
seroberfliche einen dinnen Olfilm bilden,
legt sich ein gleichmaRiger Schutzfilm Gber
die Haut, der wahrend des Badens den Ver-
lust von Hautfetten vermindert und gleich-
zeitig die Haut vor weiterem Austrocknen
schitzt. Ein Teil der Ole wird von der Haut
aufgenommen und ersetzt den Hautfett-
Verlust (Ruckfettung). Die Haut kann Wasser
wieder besser speichern (Ruckfeuchtung)
und bleibt geschmeidiger. Beim Aussteigen
aus dem Badewasser wird der Schutzfilm
erneuert.

Wichtig: Bitte kombinieren Sie die Olbader
nicht mit Badezusatzen oder Seifen, da die-
se die Wirkung des Olbades aufheben.

Was ist beim Duschen zu beachten?

Auch wenn Sie Duschen bevorzugen oder
keine Badewanne besitzen, missen Sie auf
die Wirkung eines Olbades nicht verzichten.
Um einen vergleichbaren Effekt zu erzielen,
tragen Sie das Olbad nach dem Duschen
einfach ganz dunn auf die Haut auf. Uber-
schussiges Ol lasst sich mit klarem Wasser
abduschen. Bitte verwenden Sie dazu keine
Seife, Duschgel oder Waschlotion, da die
Wirkung sonst verloren geht.

Tipp: Tupfen Sie die Haut nach
m dem Baden oder Duschen nur

sanft mit einem Handtuch ab!
Zum einen zerstort starkes Reiben oder
Rubbeln den Schutzfilm und vermindert
so die Wirkung des Olbades, zum ande-
ren kann der Juckreiz erneut auftreten
oder verstarkt werden.

Worauf sollten Sie sonst noch achten?

Das Baden sollte auf jeden Fall Spals ma-
chen und entspannend sein. Nach dem
Baden ist es auch sinnvoll, die Haut kurz
etwas kihler abzuduschen oder Wechsel-
duschen durchzufthren. Dadurch werden
die Talgdrisen angeregt und der Aufbau des
nattrlichen Saureschutzmantels gefordert.
Kinder mégen hier natirlich ganz besonders
lustige Wasserspiele, bei denen sie einzelne
Korperteile mit kaltem Wasser aus einem
Becher oder einer kleinen KindergielSkanne
begieflRen durfen.

Woran mussen Sie nach dem Baden auf
alle Félle denken?

Cremen Sie die Haut nach dem Baden bzw.
Duschen immer unmittelbar sorgfaltig ein,
d.h. moglichst innerhalb von drei Minuten,
um ihr wieder Feuchtigkeit und Lipide zu-



rickzugeben. Nur eine konsequente tagli-
che Pflege der Haut fuhrt zu einem dauer-
haften Behandlungserfolg!

Hilfe bei einem akuten
Neurodermitisschub

Kommt es trotz regelmaliger Basistherapie
zu einem akuten Neurodermitisschub, dann
ist die trockene Haut stark gerétet, entzin-
det und es besteht ein qualender Juckreiz.

Der fett-feuchte Verband -
wertvolle Hilfe beim
akuten Schub

Der fett-feuchte Verband wirkt gleich-
zeitig kuhlend und fettspendend und
damit schnell juckreizlindernd.

Was ist ein fett-feuchter Verband?

Beim fett-feuchten Verband ist das Zusam-
menspiel der fettreichen Basiscreme bzw.
-salbe und dem mit Wasser angefeuchteten
Verband wichtig. Dabei werden die fehlende
Feuchtigkeit und das fehlende Fett gleichzei-
tig zurickgegeben.

Der fett-feuchte Verband kann fir mehrere
Stunden auf der Haut verbleiben. So wird
zum einen das Ekzem gezielt behandelt,
zum anderen der Juckreiz durch die Kuhlung
effektiv gelindert.

Far wen ist der fett-feuchte Verband
geeignet?

Der fett-feuchte Verband kann bei jedem
Patienten mit Neurodermitis angewendet
werden, wenn ein Ekzem auftritt und/oder
starker Juckreiz besteht.

Der fett-feuchte Verband ist zur Behandlung
von Ekzemen an Armen, Beinen und dem
Rumpf geeignet. Grundsatzlich kann auch
das Gesicht behandelt werden, allerdings
sollte dies nur in spezialisierten Kliniken
erfolgen.

Tipps

> Fine frihzeitige Anwendung des fett-
feuchten Verbandes kann die Schwe-
re des Schubs mindern.

> Ziehen Sie lange Kleidungssticke wie
7.B. einen Pullover Uber den fett-
feuchten Verband. So kann er fur eini-
ge Stunden auf der Haut verbleiben,
ohne dass man ihn sieht - ideal fir
Kindergarten, Schule und Arbeit.

Was wird benétigt?

> Schlauchverband (z. B. Tubifast, Coverflex),
in verschiedenen Grofsen in der Apotheke
erhaltlich
Die Schlauchverbédnde kénnen gewaschen
und mehrmals wiederverwendet werden.

> Fettreiche Basiscreme bzw. -salbe

> Handwarmes Wasser

> Schere

Wie wird der fett-feuchte Verband richtig
angewendet?

Eine detaillierte Anleitung mit Bildern finden
Sie auf Seite 21.



Wie lange kann der fett-feuchte Verband
auf der Haut bleiben?

Der fett-feuchte Verband kann sechs bis acht
Stunden auf der Haut bleiben, mindestens
aber eine Stunde. So kann er Gber einen lan-
gen Zeitraum seine juckreizlindernde Wir-
kung entfalten.

Wichtig: Bei Sduglingen besteht eine er-
hohte Auskihlungsgefahr. Daher sollten die
Verbande bei ihnen abwechselnd am Rumpf
und an den Armen und/oder Beinen ange-
wendet werden!

Tipp: Nach dem Entfernen des
mfett-feuchten Verbandes sollte
die Haut anschliefend direkt
mit der Basispflege eingecremt werden.

Der fett-feuchte Verband ist nur zur Kurz-
zeitbehandlung geeignet. Wenn nach zwei
bis funf Tagen keine Besserung des Ekzems
eintritt, sprechen Sie bitte direkt mit Ihrem
behandelnden Arzt.




Wie wird der fett-feuchte Verband richtig angewendet?

@ verband zuschneiden © Frettreiche Pflegecreme auftragen

Schneiden Sie den Schlauchverband zwei-  Cremen Sie das Ekzem mit einer fettreichen
mal fir die entsprechende Korperpartie pas-  Basiscreme dick ein.

send zu: Ein Verband wird angefeuchtet, der

andere bleibt trocken.

© verband anfeuchten und anlegen @ Trockenen Verband anlegen

Den ersten Verband feuchten Sie im hand-  Abschlielend ziehen Sie den zweiten, tro-
warmen Wasser an und dricken ihn kraftig  ckenen Schlauchverband tber den feuchten
aus, sodass er leicht feucht ist. AnschlieRend  Verband. Dieser dient zum Schutz des feuch-
ziehen Sie den angefeuchteten Verband  ten Verbandes und verhindert gleichzeitig
Uber die eingecremte Haut. die Gefahr der Auskihlung.

Wichtig: Der untere feuchte Verband sollte regelmafig (ca. alle drei Stunden) erneut ange-
feuchtet werden.
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Neuroderm® Basispflege (Kosmetika). Fiir die tagliche Basispflege der trockenen Haut, z. B. bei Neurodermitis, zur Stérkung der
Hautschutzbarriere und Erhéhung der Hautfeuchtigkeit.

Ingredients:

Neuroderm Pflegecreme: Aqua, Paraffinum Liquidum, Glycerin, Polyglyceryl-3 Diisostearate, Isopropyl Palmitate, Polyethylene,
Magnesium Sulfate, Phenoxyethanol, Potassium Sorbate, Sodium Citrate, Citric Acid, Tocopherol.

Neuroderm Pflegecreme Lipo: Aqua, Glycerin, Coco-Caprylate/Caprate, Dicaprylyl Ether, Caprylic/Capric Triglyceride, Cera Alba,
Polyglyceryl-2 Dipolyhydroxystearate, Polyglyceryl-3 Diisostearate, Prunus Amygdalus Dulcis Oil, Zinc Stearate, Magnesium Sulfate,
Phenoxyethanol, Tocopherol, Potassium Sorbate, Sorbic Acid, Sodium Citrate, Citric Acid.

Neuroderm Pflegelotio: Aqua, Glycerin, Coco-Caprylate/Caprate, Dicaprylyl Ether, Caprylic/Capric Triglyceride, Polyglyceryl-2
Dipolyhydroxystearate, Persea Gratissima Oil, Polyglyceryl-3 Diisostearate, Zinc Stearate, Magnesium Sulfate, Phenoxyethanol,
Xanthan Gum, Potassium Sorbate, Sorbic Acid, PEG-8, Sodium Citrate, Citric Acid, Tocopherol, Ascorbyl Palmitate, Ascorbic Acid.

N d Repair ivcreme (Kosmetikum). Unterstitzt die Regeneration der Haut und stabilisiert die Hautschutzbarriere.

Ingredients: Aqua, Glycerin, Coco-Caprylate/Caprate, Caprylic/Capric Triglyceride, Persea Gratissima Oil, Cera Alba, Dicaprylyl Ether,
Polyglyceryl-2 Dipolyhydroxystearate, Polyglyceryl-3 Diisostearate, Alcohol, Zinc Stearate, Ceramide NG, Ceramide NP, Hydrogenated
Lecithin, Cholesterol, Magnesium Sulfate, Phenoxyethanol, Potassium Sorbate, Sorbic Acid, PEG-8, Sodium Citrate, Citric Acid, Oleic
Acid, Palmitic Acid, Tocopherol, Ascorbyl Palmitate, EDTA, Sodium Ascorbate, Ascorbic Acid.

Stand: 02/2018. InfectoPharm Arzneimittel und Consilium GmbH, Von-Humboldt-Str. 1, 64646 Heppenheim, Deutschland.



Wir hoffen, dass wir Ihnen mit dieser Broschiire viele hilfreiche Tipps
fur einen erfolgreichen Umgang mit Neurodermitis geben kénnen.

Falls Sie weitere Fragen haben, wenden Sie sich vertrauensvoll an
Ihren Arzt oder Apotheker.

Diese Broschure wurde tberreicht durch:

Praxis-/Apothekenstempel

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

Vertrieb: INFECTOPHARM - Arzneimittel und Consilium GmbH - Von-Humboldt-Str. 1
D-64646 Heppenheim

Kontakt in Osterreich: InfectoPharm Arzneimittel und Consilium GmbH
Leopold-Ungar-Platz 2 / 1. Stock / Stiege 2 - 1190 Wien - www.infectopharm.at

Padia ist ein Unternehmen von i INFECTOPHARM

Wissen wirkt.
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