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Das Krankheitsbild

Das atopische Ekzem, auch Neurodermitis oder atopische Dermatitis genannt, ist eine
entziindliche Hauterkrankung mit immer wiederkehrenden Schiiben und chronischem
Verlauf. Sie tritt hdufig gemeinsam mit allergischen Atemwegserkrankungen wie
allergischer Rhinitis (Heuschnupfen) oder Bronchialasthma auf. Fiir die Entwicklung des
atopischen Ekzems ist eine genetische Veranlagung, die die Hautbeschaffenheit wie
auch die Regulation des Abwehr-(Immun-)systems bestimmt, entscheidend. Die
Ausprdgung und der Verlauf werden von dusseren Faktoren mitbestimmt.

Die Symptome

Sduglinge mit atopischem Ekzem leiden oft an stark geroteten, ndssenden und verkrus-
teten Ausschlagen im Gesicht (Milchschorf) sowie an Armen und Beinen. Spater ist das
sogenannte Beugenekzem mit R6tung, Schuppung und vergroberter Haut (Lichenifika-
tion) an Ellenbeugen, Handgelenken und Kniegelenken typisch. Haufig findet man
Kratzspuren auf der Haut, bei Erwachsenen kénnen sich vom Jucken Knétchen bilden.

Die Behandlung

1. Riickfettende Basistherapie

Bei Patienten mit atopischem Ekzem ist die Haut sehr trocken und rau. Die gestérte

Barriere flihrt zu erhdhter Empfindlichkeit gegentiber Umwelteinflissen. Daher sind

schonendes Reinigen und regelméssiges Einfetten sowohl der kranken als auch der

erscheinungsfreien Haut notwendig:

— ein Mal taglich duschen oder baden, nicht zu heiss

- ruckfettende Bade- und Duschzusétze verwenden

— vorsichtig abtrocknen, nicht stark reiben

- danach Haut sofort einfetten (konserviert Feuchtigkeit)

— Lotionen und Cremes fiir stark entziindete Stellen, Fettcremes oder Salben auf
chronische, trockene Areale

— Zusdtze von Substanzen, die die Hautfeuchtigkeit erhéhen (Harnstoff, Glycerin), sind
ginstig bei sehr trockener Haut

— Haut nach Bedarf mehrmals téglich einfetten

2. Anti-entziindliche Therapie

Die Einddmmung der Entzlindung ist notwendig, um die Hautsymptome und den

Juckreiz zu lindern. In der Regel kommt eine dusserliche Therapie zur Anwendung:

- Kortikosteroide (Stédrke des Praparates und Dosis richten sich nach Hautbefund und
befallener Kérperstelle, Anwendungsdauer befristet oder Intervalltherapie)

— Calcineurininhibitoren (Tacrolimus und Pimecrolimus)

— UV-Bestrahlung (bei schwerem Befall, auch in Kombination mit Kortikosteroiden)



3. Antimikrobielle Therapie

Bei atopischem Ekzem ist die Haut oft mit Bakterien, besonders Staphylokokken,
besiedelt, welche die Entziindung verstarken. Neben der tdglichen Reinigung kénnen
desinfizierende Waschlotionen oder Cremes mit antibakteriellen Zusatzen verwendet
werden. Antibiotika sind nur bei schweren Superinfektionen zu verwenden. Infektionen
mit Viren (Warzen, Herpesinfektionen) oder Pilzen bedUrfen einer speziellen Therapie.

4. Juckreizlinderung

Der meist quélende Juckreiz ist ein Hauptsymptom des atopischen Ekzems. Juckreiz

fuhrt zu Kratzen, dies wiederum zur Verschlechterung des Hautbefundes und damit

neuem Juckreiz (Juckreiz-Kratz-Spirale). Da Juckreiz durch viele verschiedene Mechanis-

men hervorgerufen wird, die zum Teil noch gar nicht vollstandig erforscht sind, bedarf es

oft mehrerer Therapieansdtze zu seiner Beherrschung:

— konsequente anti-entziindliche Therapie

— Antihistaminika als Tabletten/Tropfen

— ablenkende Beschaftigungen

- Entspannungsverfahren (Autogenes Training, Progressive Muskelrelaxation, Yoga)

- Anwendung von Kélte (kaltes Wasser, Eisbeutel, feuchte Umschlége mit anschlies-
sendem Ruckfetten)

— reiben, pressen, klopfen statt kratzen

5. Meidung schubausldsender Faktoren

Um die Ausldsefaktoren ausfindig zu machen, sind eine genaue Beobachtung des

Krankheitsverlaufes und eine gezielte Diagnostik (Allergietests wie Pricktest, Pflastertest,

Provokationstest, Blutanalysen) notwendig.

Hier einige allgemeine Hinweise:

— Leichte, atmungsaktive Kleidung (aus Baumwolle) tragen, Wolle und faserige
Materialien meiden, Hersteller-Schildchen entfernen

— Nach dem Waschen (Innenseite nach aussen) Kleidung gut spiilen, keinen Weichsp-
ler, sondern Essig verwenden

— R&ume, besonders Schlafraum, kiithl halten

— Schwitzen vermeiden bzw. sofort duschen

— Meidung von Nasse/Feuchtigkeit, moglichst wenig Kontakt mit austrocknenden
Substanzen (Seifen, Reiniger, Losungsmittel)

— Schutz fiir die Hinde: Handschuhe, wasserabweisende Cremes/Schiume

— Beirelevanter Allergie sollte das Allergen gemieden werden (Hausstaubmilben-
sanierung, allergenfreie Handschuhe, Meidung von Kontaktallergenen)

— Gesunde und ausgewogene Erndhrung, Didten nur bei nachgewiesenen, relevanten
Nahrungsmittelunvertraglichkeiten

Fur Patienten mit atopischem Ekzem fiihren wir Spezialsprechstunden durch. Ausserdem
werden interdisziplindre Kurse (Neurodermitis-Schulungen) angeboten (www.insel.ch/
dermatologie).
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