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Ansteckende Bindehautentziindung — was ist das ?

Die ansteckende Bindehautentziindung (Keratokonjunktivitis epidemica) ist eine hochansteckende
Entzindung der Bindehaute des Auges verursacht durch Adenoviren. In Gemeinschaftseinrichtungen
wie Kindergarten oder Schulen kann es durch die hohe Ansteckungsfahigkeit des sehr
umweltbestandigen Virus zu einem Krankheitsausbruch mit vielen betroffenen Personen kommen.
Das Reservoir fir Adenoviren ist der Mensch. Es gibt verschiedene Untergruppen dieser Viren, die
unterschiedliche Erkrankungen auslosen kdnnen (beispielsweise Atemwegsentzindungen, Magen-
Darmentziindungen, Harnwegsentziindungen usw.). Die infektidse Bindehautentziindung wird in der
Regel durch 3 bekannte, durch Laboruntersuchung nachweisbare Typen verursacht. Da es auch
andere Ursachen fur Bindehautentziindungen gibt, insbesondere auch andere Viren und Bakterien
infrage kommen, ist nur durch eine Laboruntersuchung der sichere Beweis flir die Verursachung durch
Adenoviren zu fihren: Der Augenarzt nimmt mittels eines befeuchteten kleinen Wattetupfers einen
Abstrich von der Bindehaut. Dieser wird dann im Labor untersucht.

Wie sehen die Krankheitszeichen aus ?

Bei der infektiosen Bindehautentziindung kénnen ein oder beide Augen betroffen sein. Die Erkrankung
beginnt (in der Regel 5 — 12 Tage nach der Ansteckung) meist plétzlich mit einer Rétung des Auges,
einer ringférmigen Bindehautschwellung und einer Schwellung der vor dem Ohr gelegenen
Lymphknoten. Durch die Schwellung der Lider konnen diese herabhangen. Begleitend versplrt man
ein Fremdkorpergefuhl im Auge, einen Juckreiz, Lichtscheu und Tranenfluss. Im Krankheitsverlauf
kann es mit unterschiedlicher Haufigkeit (20 — 90 %) zu einer Mitentziindung der Hornhaut kommen.

Wie wird die Erkrankung auf Menschen uibertragen ?

Personen, die an der infektidsen Adenovirus-Bindehautentziindung erkrankt sind, scheiden mit der
Tranenflissigkeit mit Beginn der Krankheitszeichen und in der Regel bis etwa zum 10. — 14. Tag der
Erkrankung das Virus aus. Im Einzelfall ist auch eine langere Virusausscheidung moglich. Dieses ist
umweltbestéandig und kann bei Zimmertemperatur auf Gegenstanden bis zu mehreren Wochen
ansteckend bleiben.

Die Ubertragung erfolgt durch Schmier- oder Trépfcheninfektion direkt von Mensch zu Mensch tber
das Augensekret oder Uber Gegenstande, Instrumente oder Oberflachen, die mit dem Augensekret in
Bertuhrung gekommen sind.

Eine Ubertragung ist beispielsweise méglich (ber gemeinsam benutzte Handtiicher oder
Waschlappen, aber auch Uber Gegenstande, die wahrend der ansteckenden Krankheitsphase
gemeinsam benutzt werden und mit dem Auge in Berlihrung kommen: Fotoapparate, Fernglaser,
Spielzeug zum Durchsehen wie Kaleidoskope usw. Eine Ubertragung der Adenoviren ist auch méglich
Uber gemeinsam benutzte Augenlésungen, Tropfpipetten oder Uber gemeinsam benutzte
Schminkutensilien.

Der wichtigste Ubertragungsweg sind allerdings die Hande, wenn diese mit dem Augensekret beim
Reiben oder beim Abtupfen des trdnenden Auges in Berihrung gekommen sind. In seltenen Fallen
kann das Virus auch Uber ungenitgend aufbereitetes und desinfiziertes Schwimmbadwasser
Ubertragen werden.




Wie ist die infektiose Bindehautentziindung zu behandeln ?

Eine spezifische, auf die Virusabtétung ausgerichtete Therapie gibt es nicht. Auch steht keine Impfung
zur Verfigung. Die Behandlung durch den Arzt ist ausschliellich ausgerichtet auf die Beseitigung der
Krankheitszeichen. Strenge Hygienemallnahmen sind erforderlich!

Wichtige HygienemaRnahmen bei Erkrankung und zur Verhinderung der Weiterverbreitung auf

andere Personen:

o Haufiges Waschen der Hande unter flieRendem Wasser und mit Seife ist Gber einen Zeitraum von
mindestens 10 — 14 Tagen nach Krankheitsbeginn strikt erforderlich.

e Insbesondere nach Berlhren der Augengegend oder Beriihren von Gegenstanden, die mit der
Augengegend in Kontakt waren (z.B. Taschentuch) ist grindliches Handewaschen unter
flieRendem Wasser und mit Seife erforderlich.

e Erkrankte Personen dirfen nur das eigene Handtuch, den eigenen Waschlappen und die eigenen
sonstigen Hygiene-, Kosmetik- und Schminkartikel wahrend der infektionsbedingten
Virusausscheidung (meist 10 — 14 Tage) benutzen.

e Handtucher und Waschlappen, die mit dem Gesicht in Berihrung gekommen sind, sollten taglich
gewechselt werden.

e Nur Augentropfen oder Augensalben benutzen, die vorher nicht durch andere Personen benutzt
wurden. Keinesfalls zulassen, dass andere Personen die Augentropfen oder Augensalben des
Erkrankten benutzen kdnnen.

o Erkrankte Personen sollten im Gesichtsbereich benutzte Papiertaschentliicher oder sonstige
Hygienepapiertucher (Abschminktlicher) nach Benutzung in einem Plastikbeutel mit dem Hausmdll
entsorgen. Keinesfalls dirfen diese benutzten Papiertiicher in einem Papierkorb abgeworfen
werden oder sonstwo im Raum ungeschiitzt liegen bleiben (Ansteckungsmaglichkeit fir andere
Personen).

o Wahrend der Erkrankungsphase keine Haushaltsgegenstiande, Gerate und Spielzeuge
verwenden, die mit dem Auge in BerGhrung kommen (z.B. Fotoapparat, Fernglaser, Lupen,
Kaleidoskop usw.).

o Erkrankte dirfen bis zum volligen Ausheilen der infektiosen Bindehautentziindung keine
offentlichen Frei- und Hallenbader, keine Whirlpools und Saunen aufsuchen. Auch sollte man
wahrend der Erkrankung auf die Austibung von Sportarten verzichten, bei denen Gegenstande
durch die Tranenfllssigkeit verunreinigt werden kénnen (z.B. Judomatten, Matten beim Turnen,
Boxhandschuhe usw.)

e Personen, bei denen der Verdacht auf eine infektidse Bindehautentzindung besteht, sollten zur
Diagnostik und Einleitung einer Therapie den Augenarzt aufsuchen. Der Augenarzt sollte dabei
zuvor telefonisch bei der Terminvereinbarung Uber das eventuelle Vorliegen der infektiosen
Bindehautentzindung informiert werden. Das Praxisteam kann sich dann zielgerichteter auf die
Untersuchung sowie die notwendigerweise durchzufihrenden Hygienemalinahmen in der Praxis
einstellen.

Weitere Empfehlungen beim _Auftreten der _infektiosen Bindehautentziindung in
Gemeinschaftseinrichtungen:

Nach dem Infektionsschutzgesetz ist nur die labordiagnostisch im Augensekret nachgewiesene
Adenovirus-Konjunktivitis durch das Labor meldepflichtig. Unabhangig davon sollte das gehaufte
Auftreten von Bindehautentztiindungen in Form der weiter oben beschriebenen Krankheitszeichen dem
Gesundheitsamt gemeldet werden. In der Gemeinschaftseinrichtung sollte ein Aushang auf das
gehaufte Auftreten von Bindehautentziindungen hinweisen. Betroffene Personen sollten dringend
einem Augenarzt vorgestellt werden, damit dieser die Ursache fur die Augenentziindung abklart und
entsprechende BehandlungsmalRnahmen einleitet. Erkrankte Personen sollten erst nach Absprache
mit dem Augenarzt die Gemeinschaftseinrichtung wieder besuchen oder an Veranstaltungen der
Gemeinschaftseinrichtung teilnehmen.
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