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VORWORT VON PROF. SKUDLIK

Quelle: C. Skudlik, Universitdat Osnabriick

Liebe Leserinnen und Leser,

Roétungen, Trockenheit, Schuppung, Risse und
Blaschen: Handekzeme konnen verschieden aus-
sehen, gemeinsam ist ihnen aber, dass sie
viele Handlungen in Beruf, Schule und Studium,
aber auch im Privatleben beeintrachtigen. Viel-
fach tritt auch eine seelische Belastung hinzu,
bedingt durch den stark ausgepragten Juckreiz
und die Tatsache, dass Betroffene im Alltag ihre
Hande oftmals verstecken mochten - schlieBlich
sind die Hande auch ein Sozial- und Kontakt-
organ.

Zur Verhinderung der Entstehung eines Hand-
ekzems bzw. zur Behandlung sowohl milder als
auch fortgeschrittener Auspragungen stehen
eine Reihe wirkungsvoller Hilfsangebote zur
Verfligung. Von besonderer Bedeutung ist die
Wahl des richtigen Hautschutzes, der richtigen
Hautpflege und der richtigen Hautreinigung.
Dies gilt gleichermaBen fir Hautempfindliche

VORWORT

oderarbeitsbedingt Hautbelastete, um ein Hand-
ekzem erst gar nicht entstehen zu lassen, sowie
fiir bereits an einem Handekzem Erkrankte.

Die vorliegende Broschiire méchte Ihnen beant-
worten, woran man ein Handekzem erkennt und
wodurch es verursacht wird. Des Weiteren zeigt
die Broschiire lhnen Méglichkeiten der Behand-
lung und der vielfltigen Unterstiitzungs- und
Beratungsangebote auf.

Personlich wiinsche ich lhnen, dass Ihr Hand-
ekzem rasch wieder abheilt. Ich hoffe, dass diese
Broschiire Sie hierbei unterstiitzt und lhnen wert-
volle Tipps gibt, wo Sie Hilfe erhalten und was Sie
selbst tun konnen, damit es Ihren Hinden und
lhnen bald wieder gutgeht.

lhr
Christoph Skudlik
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WORAN ERKENNT MAN EIN HANDEKZEM?

Bei Handekzemen handelt es sich um nicht an-
steckende Entziindungen der Haut der Hande.
Sie treten sehr hdufig in der Bevolkerung auf:
Innerhalb eines Jahres leiden bis zu 10% der
erwachsenen Bevdlkerung an Handekzemen.

Handekzeme kénnen sehr unterschiedlich aus-
sehen: Unter anderem in Abhéngigkeit von ihrer
Verursachung kénnen sie nur die Handriicken
oder die Handinnenflichen, die Fingerkuppen,
Fingerseitenkanten oder Fingerzwischenraume,
aber auch die Hande in ihrer Gesamtheit ein-
schlieBlich der angrenzenden Handgelenke be-
treffen. Meistens sind beide Hande parallel be-
troffen; abhéngig von der Verursachung des
Handekzems kann jedoch auch eine einseitige
Betonung einer Hand vorliegen.

Leichtere bzw. beginnende Handekzeme sind
haufig durch Trockenheit und Schuppung (Abb. 1)
der Haut, leichte Rotung (Abb. 2) und manchmal

Quelle: C. Skudlik, Universitat Osnabriick

4 | Handekzem

Abb.3

Quelle: C. Skudlik, Universitat Osnabriick

Bldschenbildung (Abb. 3) gekennzeichnet. Bei
starkerer Auspragung des Handekzems kann es
zu starken Rotungen und Schwellungen, ausge-
pragter Blaschen- und Blasenbildung (Abb. 4)
oder zum Nassen der Haut kommen. Daneben
gibt es auch Handekzeme, die durch eine starke
Trockenheit, Verhornung und Rissbildung
(Abb. 5 und 6) der Haut gekennzeichnet sind.

Bei Chronifizierung des Handekzems zeigt sich
hdufiger eine Verdickung der Hautfiltelung
(Abb. 7). Langer bestehende Handekzeme konnen
bedingt durch eine langfristige Anwendung
kortisonhaltiger Cremes eine Verdiinnung der
Haut (Atrophie) (Abb. 8) aufweisen. Mal mehr,
mal weniger stark ausgeprégter Juckreiz findet
sichin allen Stadien des Handekzems.

Nicht jede Trockenheit, Schuppung oder Entziin-
dung der Haut der Hinde muss jedoch auf ein
Handekzem zurilickzufiihren sein. Auch wenn es
sich zumeist um Handekzeme handelt, konnen
sich hierhinter auch andere Hauterkrankungen
verbergen, wie beispielsweise eine Schuppen-
flechte (Psoriasis), eine Pilz-, Bakterien- oder
Kratzmilben-Infektion der Haut der Hande,
sowie - dies aber vergleichsweise eher selten -
andere entzlindliche Hauterkrankungen wie
Lichen ruber oder Lupus erythematodes.

Quelle: C. Skudlik, Universitat Osnabriick
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HATTEN SIE DAS GEWUSST?

I Innerhalb eines Jahres erkrankt

etwa 10 % der Allgemeinbevolkerung

an einem Handekzem.

I Handekzeme sind nicht ansteckend.

I Jedem Handekzem geht eine gestorte

Hautschutzbarriere voraus.

I Juckreizistin allen Stadien des Hand-
ekzems ein Thema, kann aber mehr
oder weniger stark ausgepragt sein.

I In chronischen Fllen kommt es haufig
zu einer Verdickung der Hautfaltelung.

I Bei Handekzemen, die tiber einen
langeren Zeitraum mit einer kortison-
haltigen Creme behandelt werden,

kann die Haut diinner werden.

Handekzem |
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WODURCH WIRD EIN HANDEKZEM VERURSACHT?

Ein Handekzem kann sowohl durch von auf8en
auf die Haut einwirkende Faktoren als auch
durch innere (anlagebedingte) Faktoren bedingt
sein.

Die drei hdufigsten Ausléser fiir die Entstehung
eines Handekzems sind eine irritative Schadi-
gung der Haut, Kontaktallergie und die so-
genannte atopische Disposition, das heilSt die
anlagebedingte Neigung zur Entwicklung einer
atopischen Dermatitis (= Neurodermitis). Meist
sind mehrere dieser Faktoren beim einzelnen
Betroffenen an der Handekzementwicklung be-

teiligt.

Allen Handekzemformen gemeinsam ist, dass
ihre Entstehung wesentlich auf eine Stérung der
Hautschutzbarriere zurtickzufiihren ist. Die
Hautschutzbarriere beruht auf der Intaktheit der
an den Hdnden maximal nur wenige Zehntel
Millimeter dicken Oberhaut (Epidermis). Diese
stellt die Grenzflache zur Umwelt dar und schiitzt
den Kérper vor Austrocknung und vor dem Ein-
dringen schadigender Stoffe.

Gestorte Hautschutzbarriere
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Bei der Ekzementstehung ist diese Barrierefunk-
tion gestort, sodass es zu vermehrtem Wasser-
verlust und somit zur Austrocknung der Haut
kommt. Gleichzeitig wird das Eindringen von
hautreizenden Substanzen, allergieausldsenden
Substanzen und Irritantien erleichtert.

EINTEILUNG DER HANDEKZEME | 03

WELCHE FORMEN DES HANDEKZEMS GIBT ES?

IRRITATIVES HANDEKZEM

Ein Handekzem kann durch dulerliche irritative Einwirkungen verursacht sein. Hierbei unter-
scheidet man zwischen akut-toxisch und kumulativ-subtoxisch verursachten Ekzemen.

AKUT-TOXISCHE HANDEKZEME

Akut-toxische Handekzeme werden durch die
Einwirkung von sehr starken Sauren oder Laugen
oder anderen, dtzend wirkenden Stoffen verur-
sacht.

KUMULATIV-SUBTOXISCHE
HANDEKZEME

Kumulativ-subtoxische Handekzeme sind dem-
gegeniiber Folge des Kontaktes zu weniger haut-
aggressiv wirkenden Stoffen, welche jedoch
regelmdfig oder wiederholt auf die Haut ein-
wirken und dariiber die Hautschutzbarriere
schwachen.

Kumulativ-subtoxische Handekzeme stellen die
haufigste Form der Handekzeme dar und werden
sehr hdufig durch Nassekontakte (Abb. 9) verur-
sacht. Hierbei kommen nicht nur reines Wasser,
sondern auch andere flissige Einwirkungen wie
Reinigungsmittel, Seifenlaugen und Shampoos,
Nahrungsmittelséfte, verschiedenste berufliche
Flissigkeiten und Verschmutzungen, aber auch
erhohtes Schwitzen unter Handschuhen in Be-
tracht. Auch mechanische Beanspruchungen
der Haut der Hande durch Druck oder Reibung
sowie klimatische Faktoren wie eine kithle Um-

gebungstemperatur kdnnen zu einem kumulativ-
subtoxischen Handekzem beitragen.

Aus den oben genannten Einwirkungen ergibt
sich, dass vielfach Berufstatige, die viel mit den
Handen arbeiten bzw. héufig die Hinde wa-
schen, desinfizieren oder Schutzhandschuhe
verwenden, betroffen sind, wie z.B. Beschaftigte
im Gesundheitswesen, in Nahrungsmittelberu-
fen, im Friseurhandwerk oder in anderen hand-
werklichen Berufen (z. B. Mechaniker).

Quelle: C. Skudlik, Universitdt Osnabriick
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ALLERGISCHES HANDEKZEM

Voraussetzung fiir ein allergisches Handekzem ist
eine Sensibilisierung des Immunsystems gegen
ein Kontaktallergen. Hierbei besteht eine Uber-
empfindlichkeit gegeniiber einem bestimmten I Friseur
Stoff (Allergen), sodass das Immunsystem bei
Hautkontakt zu diesem Stoff aktiviert wird und
eine Entziindung der Haut auslost. Etwa 20 %
der Allgemeinbevélkerung sind von einer
allergischen Kontaktsensibilisierung betroffen.
Bei allergischen Handekzemen bestehen diese
Sensibilisierungen haufig gegeniiber bestimmten
Konservierungsstoffen sowie Gummi-Inhalts-
stoffen, Metallen und Dulftstoffen.

IRRITATIVE EINWIRKUNGEN UND ALLERGENE IM BERUF

BERUF IRRITATIVE EINWIRKUNGEN HAUFIGE ALLERGENE

Abspiilen von Friseurchemikalien Oxidationshaarfarben (p-Phenylendiamin,
wie Wellmittel, Farbungen, Fixierungen,  p-Toluylendiamin), Blondierung
waschaktive Substanzen, Shampoo- (Ammoniumpersulfat), Duft- und
konzentrate Konservierungsstoffe

Nasser Zement (hoch alkalisch mit Kaliumdichromat, Kobalt,
pH-Wert meist >12, mit zusdtzlicher Epoxidharzsysteme (Epoxidharze,
hygroskopischer und abrasiver Wirkung), Reaktivverdiinner und -hérter),
Feuchtarbeit, z. B. beim Verfugen Isothiazolinone

I Maurer, Fliesenleger,
Maler

Umgang mit Desinfektionsmitteln,
mechanische Reizung durch berufs-
typische Stdube

Acrylate, Methacrylate, Melamin-

I Zahntechniker Formaldehydharz

Feuchtarbeit, Nahrungsmittelsafte,
Mehle, Gewiirze, organische Sauren,
Backtriebmittel, feuchte Hefe

Nahrungsmittelallergene (z.B. Meeres-
friichte), Mehle, Gewiirze, Aromastoffe,
Antioxidantien

Auch in hautbelastenden Berufen, in denen Um-
gang mit verschiedenen Chemikalien besteht,
kénnen allergische Handekzeme verursacht wer-
den. Typische Ausloser sind hier z.B. im Friseur-
beruf Bestandteile von Oxidationshaarfirbe-
mitteln (z. B. p-Toluylendiamin), in Gesundheits-
oder Reinigungsberufen Flichendesinfektions-
mittel, in Bau- und Konstruktionsberufen Kunst-
harze sowie in metallbearbeitenden Berufen
Konservierungsmittel in Kihlschmiermittelfliis-
sigkeiten (Abb.10 und 11).

I Koche, Bicker,
Konditoren

Mechanische Irritantien (z. B. Dornen,
Stacheln, Haare), hautreizende
Pflanzensafte, Phototoxizitat
(Furocumarine), Feuchtarbeit

Pflanzenallergene wie Sesquiterpen-

I Floristen, Gértner - o .
¢ lactone, Kompositen, Primin, Geraniol

I Med. Bademeister, Feuchtarbeit, mechanisch-irritative
Masseure, Einwirkungen, Umgang mit durchblu-
Physiotherapeuten  tungsférdernden Substanzen

Konservierungsstoffe
(z.B. Isothiazolinone), Dulftstoffe,
Desinfektionsmittel (z. B. Aldehyde)

Feuchtarbeit,
Umgang mit Desinfektionsmitteln
und waschaktiven Substanzen

Desinfektionsmittel (z. B. Aldehyde),
Konservierungsstoffe
(z.B. Isothiazolinone), Duftstoffe

I Krankenpfleger,
In vielen Féllen geht ein kumulativ-subtoxisches Altenpfleger
Handekzem dem allergischen Handekzem vor-

aus, da die irritative Vorschadigung der Haut der (Wassermischbare) Kithlschmierstoffe

Hénde das Eindringen der Kontaktallergene in
die Haut und somit die Entwicklung einer Kon-

taktsensibilisierung begtinstigt.
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Quelle: C. Skudlik, Universitdat Osnabriick

I Metallbearbeitung
(spanende Fertigung
und Umformung)

I Alle Berufe, in denen
Schutzhandschuhe
getragen werden

(unphysiologische pH-Werte, zumeist
alkalisch), Feuchtarbeit, reibemittel-
haltige Reinigungsmittel

Okklusion und Schwitzen unter
Schutzhandschuhen

Konservierungsmittel in Kiihlschmier-
stoffen (z.B. Isothiazolinone), Formal-
dehyd(-abspalter), Talléle (Kolophonium),
Rostschutzbasen (Ethanolamine)

Allergene in Schutzhandschuhen:

Vulkanisationsbeschleuniger (Thiurame,
Dithiocarbamate, Mercaptobenzothiazole)

Handekzem |
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WIE BEHANDELT MAN EIN HANDEKZEM?
ATOPISCHES HANDEKZEM

Die Behandlung des Handekzems richtet sich nach dessen Schwere und der Art der Hautveran-

Das atopische Ekzem zdhlt zu den anlagebe- Typisch fiir das atopische Handekzem ist ein derungen. So sind bei eher trockenen, schuppenden oder verhornenden und mit Rissen einherge-
dingten Hauterkrankungen. Man geht davon hdaufig unvorhersehbarer, schubweiser Verlauf. henden Hautverdnderungen fettere Cremes und Salben, bei ndssenden oder bldschenbildenden
aus, dass in Deutschland nahezu jedes fiinfte ~Grundsatzlich beglnstigt das atopische Hand- Handekzemen eher diinnere Lotionen, austrocknende Pasten oder Handbéder wirksam.

Kind im Vorschulalter bzw. anndhernd jeder ekzem bei Ausiibung von Feuchtarbeit oder an-
20. Erwachsene ein atopisches Ekzem ent- deren Tatigkeiten in hautbelastenden Berufen
wickelt. Hierbei sind zwar nicht automatisch, die Entwicklung eines kumulativ subtoxischen

'z[irlz;fre:och relativ hdufig auch die Hande be- Handekzems. Vorstufe: Trockenheit der Hinde

BASISTHERAPIE: regelmaRige, riickfettende Hautpflege und geeignete Hautreinigung,
Vermeidung oder Reduktion von Auslosefaktoren, geeigneter Hautschutz

STUFE 1: leichtes Handekzem

BASISTHERAPIE: regelmalige, riickfettende Hautpflege und geeignete Hautreinigung,
Vermeidung oder Reduktion von Auslésefaktoren, geeigneter Hautschutz

Atopische Ekzeme zeigen sich dartber hinaus
typischerweise an den groflen Gelenkbeugen.
Das atopische Handekzem ist je nach Patient
durch verschiedene Hautsymptome gekenn-
zeichnet: Es gibt sowohl trockene Ekzemformen
mit vor allem Schuppung und Rissbildung an den
Fingerkuppen als auch ndssende Ekzemformen,
welche vor allem mit Bldschenbildung an den
Handinnenflachen (Abb. 12) und Fingerseiten-
kanten einhergehen.

Quelle: C. Skudlik, Universitat Osnabriick Weitere Therapie: bei Blaschen und Nassen gerbstofthaltige Handbader oder austrocknende
Pasten, bei Rissen Hydrokolloid-Pflaster, bei Verhornung und starker Trockenheit fette Salben

IM UBERBLICK Falls erforderlich: hautarztlich verordnete entziindungs- und juckreizhemmende Cremes
und Salben mit méglichst kurzzeitig mittelstarken Kortison-Wirkstoffen oder kortisonfreien

HANDEKZEMFORM URSACHEN Wirkstoffen (z. B. Ammoniumbituminosulfonat, Calcineurininhibitoren)

I Hautkontakt zu reizend oder dtzend l
wirkenden Stoffen und verschiedenen
Flussigkeiten (Nassekontakte)

I Mechanische Beanspruchung der Haut STUFE 2 UND 3: schwereres oder chronisches Handekzem

Irritatives Handekzem

I Die Haut reagiert allergisch auf einen

Allergisches Handekzem bestimmten Stoff

Therapie wie Stufe 1.

Zusitzlich: intensive hautdrztliche Therapie mit moglichst kurzzeitig mittelstark bis stark
wirksamen Kortison-Wirkstoffen, UV-Licht-Bestrahlung, ggf. innerliche Behandlung (z. B. wenige
Tage Kortison, tiber einige Wochen bis mehrere Monate Alitretinoin oder Ciclosporin)

Atopisches Handekzem I Veranlagung

In Anlehnung an: Diepgen, T. L., Elsner, P., Schliemann, S., Fartasch, M., KélIner, A,. Skudlik, C., John, S. M., Worm, M. (2009).
Leitlinie Managementvon Handekzemen. ) Dtsch Dermatol Ges 7: Suppl. 3,5.1-5.16

10 |Handekzem Handekzem| 11
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BASISTHERAPIE

Eine konsequente tagliche Hautpflege ist bei allen
Ekzemformen das A und O. Sind die Ekzeme nur
leicht ausgepragt, reicht oftmals eine konsequente
Basistherapie schon aus, um sie gut in den Griff
zu bekommen. Das Ziel der Basistherapie ist es,
mithilfe geeigneter Hautpflegemittel die Haut-
schutzbarriere zu starken. Daher enthdlt die op-
timale Basistherapie eine Kombination verschie-
dener Inhaltsstoffe, die gezielt auf die Beddirf-
nisse der zumeist trockenen Haut eingehen:

I Hydrophile, riickfeuchtende Inhaltsstoffe ver-
sorgen die Haut intensiv mit Feuchtigkeit.

I Lipophile, rickfettende Inhaltsstoffe gleichen
den Mangel an Hautfetten aus.

I Hautberuhigende Inhaltsstoffe (z.B. Licochal-
cone A) lassen Hautrotungen wieder abheilen.

Idealerweise sollte die Basistherapie mit passen-
den Hautreinigungspraparaten erganzt werden.

Grundsitzlich sollten Betroffene jedoch haufiges
Handewaschen vermeiden und Seifen sowie aus-
trocknenden Hautreinigungsmitteln aus dem
Weg gehen. Tipp: Seifenfreie Handwaschole
im hautphysiologischen pH-Bereich kénnen
die Basistherapie gezielt unterstitzen.

BEHANDLUNG BEI STARKEM JUCKREIZ

Zur Behandlung des Juckreizes, der fast immer
bei Handekzemen auftritt und fiir die Patienten
eine starke Belastung darstellt, empfehlen Haut-
arzte entweder Zink-Schittel-Mixturen (z. B. Lotio
alba aquosa) oder Praparate mit Wirkstoffen, die
kiihlende und juckreizhemmende Effekte haben
(z.B. Sprays mit Polidocanol oder Menthoxypro-
panediol). Forderlich fiir die Hautbarriere ist es,
wenn diese Produkte gleichzeitig riickfettende
Eigenschaften haben.

IHR HANDSCHUTZPLAN
RUCKFETTENDE HANDSCHUTZ & SOS-PFLEGE GEGEN
HANDREINIGUNG HANDPFLEGE JUCKREIZ

12 |Handekzem
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Die Basistherapie ist bei jedem Schweregrad der Erkrankung das A und O!
Sie beinhaltet immer eine regelmaBige, riickfettende Hautpflege und eine geeignete Haut-
reinigung. Bei Juckreiz helfen Produkte mit den Wirkstoffen Polidocanol oder Menthoxypro-

panediol.

AUSSERLICHE (TOPISCHE) THERAPIE

Bei schwererer oder chronischer Auspragung des
Handekzems gehort die Behandlung in die Hand
des Hautfacharztes. Dann ist hdufig die Anwen-
dung kortisonhaltiger Cremes oder Salben un-
umgdnglich. Aber Achtung: Bei langfristiger An-
wendung kénnen Kortisonprdparate die Haut-
barriere ungtinstig beeinflussen. Von einer regel-
mafigen Anwendung iiber mehrere Wochen ist
daher eher abzuraten.

Je nach Schwere und Art des Handekzems konnen
daher im weiteren Verlauf auch Cremes und
Salben mit anderen entziindungshemmenden

Wirkstoffen eingesetzt werden. Dazu zdhlen
z.B. die Calcineurin-Inhibitoren (Tacrolimus oder
Pimecrolimus) und sulfonierte Schieferéle (Am-
moniumbituminosulfonate). Je nach Hautzstand
kommen dabei auch gerbstoffhaltige Handbader
(bei blaschenbildenden und nassenden Hand-
ekzemen) oder Salben und Cremes, die Salicyl-
sdure oder Harnstoff (Urea) enthalten, infrage.

Handekzem | 13



HANDEKZEME BEHANDELN | 04

PHYSIKALISCHE BEHANDLUNGS-
MASSNAHMEN

Beim chronischen Handekzem konnen physi-
kalische Behandlungsmafnahmen den Erkran-
kungsverlauf positiv beeinflussen. Eine hdufig
angewendete Methode ist die Bestrahlung mit
UV-Licht. Von besonderer Bedeutung ist hier
vor allem die PUVA-Bestrahlungstherapie. Da-
bei werden die Hande im Vorfeld durch ein
Handbad oder eine Creme mit dem Wirkstoff
8-Methoxypsoralen UV-Licht-empfindlich ge-
macht. Im Anschluss werden die Hdnde mit
UVA-Licht bestrahlt. PUVA ist somit ein aus den
Begriffen Methoxypsoralen und UVA-Licht zu-
sammengesetzter Begriff. Die Behandlung wird in
der Regel mehrfach pro Woche durchgefiihrt,
und das iiber mehrere Wochen.

Bei Handen, die zum starken Schwitzen und zur
Blaschenbildung neigen, kann eine Leitungs-
wasser-lontophorese-Behandlung hilfreich sein.
Bei dieser Behandlungsform werden die Hande

14 | Handekzem

in eine mit Leitungswasser gefiillte Wanne ge-
taucht und einem milden, kaum wahrnehmbaren
Gleichstrom ausgesetzt.

Da Handekzeme die Besiedlung mit Bakterien
oder Pilzen an den Handen begtinstigen, kann es
sinnvoll sein, die Behandlung um antimikrobielle
Mafnahmen zu ergénzen, z. B. mit desinfizieren-
den Wirkstoffen (Antiseptika) oder Antipilz-
Cremes. Auf Antibiotika sollte méglichst verzich-
tet werden, um zu verhindern, dass die Bakterien
eine Resistenz entwickeln.

Schmerzhafte Risse konnen gut mit speziellen
Pflasterverbdnden - sogenannten Hydrokolloid-
Pflastern - behandelt werden. Wirksam ist auch
Silbernitratlosung, die idealerweise von medizi-
nischem Fachpersonal aufgetragen werden sollte,
dasie Verfarbungen hervorruft.

INNERLICHE (SYSTEMISCHE)
THERAPIE

Wenn die dulerliche Behandlung eines Hand-
ekzems nicht den gewiinschten Erfolg bringt,
wird der Hautarzt gegebenenfalls eine innerliche
Behandlung in Betracht ziehen.

Bei akuten Hauterscheinungen kann eine kurz-
zeitige Behandlung mit Kortisontabletten zum

Therapieerfolg beitragen.

Bei schweren chronischen Handekzemen wird
haufig der Wirkstoff Alitretinoin eingesetzt. Dieser

N\ | 7/
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wird in der Regel taglich bis zu einem halben Jahr
eingenommen. Wichtig: Alitretinoin kann frucht-
schadigend sein. Frauen im gebarfahigen Alter
miissen daher wihrend der Behandlung eine
sichere Verhitungsmethode wahlen.

Dariiber hinaus gibt es noch weitere Préparate,
die Entziindungen an den Handen wirksam ent-
gegenwirken.

Nachdem ein Handekzem abgeklungen ist, benétigt die Hautbarriere in der Regel noch drei
Wochen, bis die Haut wieder vollstandig stabil und belastbar ist. In dieser Zeit ist es also
ratsam, die Haut weiterhin zu schonen und durch eine konsequente Basistherapie zu starken.
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WIE KANN EIN HANDEKZEM VERHINDERT WERDEN?

Malnahmen, die verhindern, dass ein Handek-
zem entsteht oder fortschreitet, werden unter
dem Begriff der Pravention zusammengefasst.
Besonders effektive Moglichkeiten der Préven-
tion bieten sich beim irritativen und allergischen
Handekzem, da sie durch dufRere Faktoren verur-
sacht werden.

Die Prdvention arbeitsbedingter Handekzeme
ist gesetzlich geregelt. Nach Gefahrstoffverord-
nung sind Arbeitgeber namlich dazu verpflichtet,
Hautgefdhrdungen zu ermitteln und fir ihre
Mitarbeiter Schutzmanahmen festzulegen (z.B.
der Austausch von Gefahrstoffen und Kontakt-
allergenen). Sofern dies nicht maglich ist, sind
technische und arbeitsorganisatorische Praven-
tionsmafRnahmen erforderlich (z. B. Automatisie-
rung von Arbeitsprozessen oder Installation von
Absauganlagen). Sollte aber auch hierdurch der
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Kontakt zu hautirritierenden oder allergenen
Stoffen nicht vermeidbar sein, so missen Arbeit-
geber eine geeignete Schutzausriistung zur Ver-
fugung stellen, wie zum Beispiel Schutzhand-
schuhe.

Obwohl Schutzhandschuhe in vielen Berufen
unumgdnglich sind, kdnnen sie sich negativ auf
die Haut auswirken und das hat verschiedene
Griinde:

I Manche Schutzhandschuhe enthalten allergie-
auslosende Stoffe.

I Schutzhandschuhe konnen einen Feuchtigkeits-
oder Warmestau verursachen, sodass die Hande
starker schwitzen. Durch das Tragen von Schutz-
handschuhen konnen somit ebenfalls Hautirri-
tationen entstehen.

HAND- UND HAUTSCHUTZPLAN

Hand- und Hautschutzplédne mussen auf den je-
weiligen einzelnen Arbeitsplatz zugeschnitten
sein. Allgemein giltige Pldne (z.B. fir einen be-
stimmten Beruf oder ein ganzes Unternehmen)
berticksichtigen in der Regel nicht die jeweiligen
einzelnen Tétigkeiten im konkreten Einzelfall. Es
ist Aufgabe des Arbeitgebers, nach Durchfiihrung
einer Gefdhrdungsbeurteilung Schutzmafnah-
men und Verhaltensweisen in einer Betriebs-
anweisung festzuhalten. Sofern Hautgefdhrdun-
gen bestehen, sollten die Angaben der Betriebs-
anweisung in einem Hand- und Hautschutzplan
konkretisiert werden.

Im Hand- und Hautschutzplan sollen die fiir den
jeweiligen Arbeitsplatz verwendeten Hautschutz-
mafnahmen und Hautmittel in einer verstand-
lichen Form aufgefiihrt sein.

N\ | 7
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Ein Hand- und Hautschutzplan beinhaltet
folgende Angaben:

I hautgefihrdende Tatigkeit

I Schutzhandschuhe, wenn erforderlich

I Hautschutzmittel vor der Arbeit

I Hautreinigungsmittel entsprechend dem
Verschmutzungsgrad

I Hautpflegemittel nach der Arbeit

I Handedesinfektionsmittel, falls erforderlich

Musterhautschutzpldne konnen von den Internet-
seiten der verschiedenen Berufsgenossenschaf-
ten heruntergeladen und genutzt werden (siehe
Niitzliche Links auf der Riickseite).

_’Q‘_ SO VERWENDEN SIE SCHUTZHANDSCHUHE RICHTIG

I Handschuhe nur tiber saubere und trockene Hande ziehen

I Nur so lange wie notig tragen

I Baumwollhandschuhe unterziehen, falls die Handschuhe ldnger als

10 bis 15 Minuten getragen werden

I Einmalhandschuhe nur einmal benutzen, sie verlieren sonst ihre Schutzwirkung!
I Bei chemikalienbestdndigen Schutzhandschuhen die Stulpen umklappen -

so fliet keine Flussigkeit in die Handschuhe

I Handschuhe in der passenden GréRe immer griffbereit halten
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HANDSCHUTZ, HANDREINIGUNG, HANDPFLEGE

Fir Menschen, die im Beruf viel mit hautbelastenden Stoffen zu tun haben, ist die regelméRige

Anwendung von Handschutz- und Handpflegepréaparaten von grofler Bedeutung.

SCHONENDES HANDEWASCHEN

Zur Reinigung werden seifenfreie, riickfettende
Handwaschprdparate empfohlen, um eine Aus-
trocknung der Haut der Hande durch Reinigungs-
prozeduren zu vermeiden.

Vermeiden Sie unbedingt die Hautbarriere belas-
tende Seifen oder reibemittelhaltige Reinigungs-
produkte, die zu Hautreizungen fiihren!

SCHUTZEN UND PFLEGEN

Die empfohlenen Cremes und Salben sollten die
Hautirritationen durch Arbeitsstoffe verringern,
die Hautbarriere bei Feuchtigkeit stirken und das
Entfernen von Verschmutzungen erleichtern. So
starken verschiedene Wirkstoffe (z.B. Ceramide
und Lipide) gezielt die Hautbarriere und verhin-
dern dadurch das Eindringen von irritativen oder
allergieauslosenden Stoffen. Bestimmte natiir-
liche Wirkstoffe wirken entziindungshemmend.
Polidocanol oder Menthoxypropanediol behan-
deln effektiv den Juckreiz und verhindern eine
Schadigung der Hautbarriere durch Kratzen.
Sorgfiltiges Eincremen spielt hierbei eine grofe
Rolle:

"
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1. Creme auf den Handriicken auftragen
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—@— Bei sehr trockenem Hautzustand kann die Hautpflege durch die Anwendung einer gro-
=0 Reren Menge des Pflegeproduktes und einem dariiber gezogenen Baumwollhand-
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2. AufSen und innen gut einmassieren

4. Nagelfalze nicht vergessen

schuh, z. B. abends ober tiber Nacht, intensiviert werden.
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WAS HILFT BEI ARBEITSBEDINGTEM HANDEKZEM?

Rund die Halfte aller Handekzeme ist arbeits-
bedingt. Handekzeme konnen durch verschie-
denste berufliche Tatigkeiten verursacht oder
verschlimmert werden (siehe auch Tabelle S. 9).

Handekzeme konnen unter der Berufskrankhei-
tennummer 5101 als Berufskrankheit anerkannt
werden. Die Berufskrankheit Nr. 5101 lautet
,schwere oder wiederholt riickfdllige Hauter-
krankung”. Sofern der begriindete Verdacht vor-
liegt, dass es sich bei der arbeitsbedingten Haut-
krankheit um eine schwere oder wiederholt
rickféllige Hauterkrankung handelt, besteht fiir
den Arzt die gesetzliche Pflicht, dies an die Un-
fallversicherung mittels einer Berufskrankhei-
ten-Anzeige zu melden. Ob ein Handekzem als
schwer oder wiederholt riickfallig gilt, ist von be-
stimmten Kriterien abhéngig, die von der gesetz-
lichen Unfallversicherung, ggf. unter Einbezie-
hung eines medizinischen Gutachters, unter
Berticksichtigung allgemein giiltiger Begutach-
tungsempfehlungen, gepriift werden. Beurtei-
lungskriterien fiir die Schwere der arbeitsbeding-
ten Hauterkrankungen sind z. B. neben der
Auspragung einer etwaigen arbeitsbedingt verur-
sachten Allergie vor allem die klinische Sympto-
matik und das Ansprechen der Hauterkrankung
aufangemessene hautfachérztliche Therapie und
Pravention.

Wenn eine Hauterkrankung als Berufskrankheit
anerkannt ist, ist nicht die gesetzliche Kranken-
versicherung, sondern die gesetzliche Unfallver-
sicherung (Berufsgenossenschaft, Unfallkasse) der
zustindige Kostentrdger fir eine Behandlung.
Selbst wenn Patient und Hautarzt der Meinung
sind, dass das Handekzem durch die berufliche
Tatigkeit verursacht oder verschlimmert wurde,
ist jedoch nicht jedes Handekzem automatisch
auch eine Berufskrankheit. Hintergrund ist, dass
fur die Anerkennung eines Handekzems als

Berufskrankheit die oben genannten Vorausset-
zungen erfiillt sein mussen.

Mit Anerkennung des arbeitsbedingten Handek-
zems als Berufskrankheit Nr. 5101 haben die Be-
troffenen Anspruch auf eine hautérztliche Be-
handlungiberdie gesetzliche Unfallversicherung
mit allen Vorteilen gegeniiber einer Behandlung
zu Lasten der gesetzlichen Krankenversicherung.
Die schlieft auch das Angebot an tiber die Thera-
pie hinausgehenden MafSnahmen der individuel-
len Pravention, wie Beratungen zum Hautschutz,
ein. In manchen Fllen kann sich zusitzlich auch
ein Rentenanspruch ergeben; hierzu wird ge-
prift, ob aus dem Handekzem eine Minderung
der Erwerbsfahigkeit auf dem allgemeinen Ar-
beitsmarkt (sog. MdE) resultiert.

Die gesetzliche Unfallversicherung gewdhrt je-
doch dartiber hinaus auch im Vorfeld einer et-
waigen Anerkennung als Berufskrankheit bei
der Mehrzahl der Verdachtsfille unterstiitzende
MaBnahmen in Form von hautérztlichen Behand-
lungen und Beratungen zum Hautschutz. Diese
Friihintervention arbeitsbedingter Hauterkran-
kungen seitens der gesetzlichen Unfallversiche-
rung gemeinsam mit Hautérztinnen und Hautérz-
ten wird Hautarztverfahren genannt. Somit
konnen die Betroffenen hautgesund ihrer berufli-
chen Tétigkeit weiter nachgehen. Hierzu ist es
aber erforderlich, dass bereits der Verdacht des
Vorliegens eines arbeitsbedingten Handekzems
dem gesetzlichen Unfallversicherungstrager ge-
meldet wird. Diese Meldung erfolgt in den meis-
ten Féllen durch den behandelnden Hautarzt
mittels eines besonderen Formulars (Hautarzt-
bericht). Voraussetzung ist, dass seitens des
Hautarztes zumindest die Maglichkeit einer be-
ruflichen Verursachung oder Verschlimmerung
des Handekzems gesehen wird und dass das
Einverstdndnis des betroffenen Patienten fiir die
Meldung vorliegt.
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ABLAUF HAUTARZTVERFAHREN
WICHTIG:

Grundsatzlichistjeder Arbeitnehmer, derineinem  kann lhnen die Personalstelle lhres Arbeitgebers

abhédngigen Beschiftigungsverhaltnis steht, ein-  mitteilen. Dariiber hinaus hangt die Adresse des e T B e T e e Bl e e

schlieRlich Aushilfen, geringfligig beschaftigten  Tragers in jedem Betrieb am Schwarzen Brett aus. v

Personen, Auszubildenden und unter bestimmten
Voraussetzungen auch Praktikanten gesetzlich
unfallversichert und hat somit Anspruch auf die
Leistungen der gesetzlichen Unfallversicherung.
Neben den gewerblichen Berufsgenossenschaften
(hiervon gibt es derzeit in Deutschland 9), die
jeweils fiir bestimmte Branchen zustindig sind,
gibt es die Sozialversicherung fiir Landwirtschaft,
Forsten und Gartenbau sowie die Unfallkassen
und Gemeindeunfallversicherungsverbénde (die-
se sind regional gegliedert, hiervon gibt es derzeit
in Deutschland 19), die Beschaftigte im &ffent-
lichen Dienst versichern. Welche Berufsgenos-
senschaft oder Unfallkasse fiir Sie zustdndig ist,

D TIPP

(o]

Wenn Sie den Verdacht haben, dass lhr Handekzem beruflich verursacht sein konnte,
sprechen Sie Ihren behandelnden Hautarzt auf die Moglichkeit der Meldung an die Berufs-
genossenschaft oder Unfallkasse mittels Hautarztbericht an!

N | 7
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Grundsatzlich ist jeder Arbeitnehmer, der in einem abhangigen Beschéftigungsverhatnis steht,
einschlieBlich Aushilfen, geringfiigig Beschéftigten, Auszubildenden und unter bestimmten Vor-
aussetzungen auch Praktikanten gesetzlich unfallversichert und hat somit auch Anspruch auf
Leistungen der gesetzlichen Unfallversicherungen.
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Diagnose: Handekzem, méglicherweise durch berufliche
Tatigkeit verursacht oder verschlimmert

Meldung mit Einverstidndnis des Patienten (Unterschrift!) an Berufsgenossenschaft/
Unfallkasse mittels Hautarztbericht

WICHTIG: Wenn gewiinscht im Bericht vermerken: ,Keine Meldung an den Arbeitgeber.”

Sofern die Hauterkrankung bereits schwer oder wiederholt riickfallig ist: Gesetzliche
Verpflichtung zur Erstattung einer Arztlichen Berufskrankheiten-Anzeige.

Berufsgenossenschaft/Unfallkasse entscheidet meistens

innerhalb von 2 Wochen iiber Leistungen

VORTEILE FUR DEN PATIENTEN:

I Heilbehandlung iiber 6 Monate, mehrmalige Verldngerung des Behandlungsauftrages méglich

I Betreuung in BG-Spezialsprechstunde, Leistungen wie bei Privatpatient, keine
Budgetierung der Behandlung wie bei gesetzlicher Krankenversicherung

I keine Zuzahlung bei Medikamenten

I Basistherapeutika (Hautpflegemittel) kostenlos

I Einladung zum Hautschutzseminar (Hautschutzberatung), probeweise Ausstattung
mit Hautschutz und Handschuhen

I falls erforderlich: stationdre Reha-MaBBnahme in Spezialklinik

I Fahrkostenerstattung

I Wahrung rechtlicher Anspriiche

I Im Falle der Anerkennung als Berufskrankheit ggf. zusatzlich: Gewahrung von Teilhabe-
leistungen (z. B. Umschulung). Ggf. Rentenanspruch in Abhangigkeit der Minderung der
Erwerbsféhigkeit auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt (MdE)

In Anlehnungan: Brans, R., Skudlik, C. (2019). Pravention des Handekzems. Hautarzt, 70: 797 -803.

Skudlik, C., Breuer, K., Jinger, M., Allmers, H., Brandenburg, S., John, S. M. (2008). Optimierte Versorgung von Patienten mit berufs-
bedingten Handekzemen Hautarztverfahren und Stufenverfahren Haut der gesetzlichen Unfallversicherung. Hautarzt, 59: 690-695.
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VORTEILE DES HAUTARZTVERFAHRENS

Stimmt die gesetzliche Unfallversicherung der
Einschdtzung des Hautarztes zu oder erfolgt die
Anerkennung einer Berufskrankheit Nr. 5101,
dann erhdlt der Hautarzt in der Regel einen Be-
handlungsauftrag zur Behandlung des Handek-
zems. Fiir den Patienten bringt die Kosteniiber-
nahme durch die gesetzliche Unfallversicherung
viele Vorteile mit sich:

I Sie ermoglicht bestimmte Behandlungsverfah-
ren, die nicht zum Leistungskatalog gesetzlicher
Krankenversicherungen gehdren, soweit sie zur
Behandlung des Handekzems geeignet sind.

I In der Regel kommt sie fiir die Kosten auf, die
fur Basistherapien oder Hautpflegeprdparate
anfallen.

I Patienten miissen keine Medikamentenzuzah-
lungen leisten.

I Angebot ambulanter Hautschutzschulungsse-
minare. Darin werden die Betroffenen gezielt
zu HautschutzmafSnahmen inklusive Schutz-

N
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handschuhen beraten. Im gleichen Zuge werden
sie hdufig mit Hautschutzprodukten und Schutz-
handschuhen ausgestattet.

I Beischweren oder hartndckigen Handekzemen
konnen Betroffene an einer stationdren Reha-
bilitationsmallnahme in einer spezialisierten
Klinik teilnehmen.

Wissenschaftliche Untersuchungen haben gezeigt,
dass durch diese Manahmen der Krankheitsver-
lauf bei Patienten mit arbeitsbedingten Handek-
zemen wesentlich gebessert und unter anderem
die Notwendigkeit einer Berufsaufgabe und Um-
schulung deutlich gesenkt wird.

Im Falle der Anerkennung als Berufskrankheit
konnen ggf. zusdtzliche Leistungen, wie z. B. Ge-
wiéhrung von Teilhabeleistungen (z. B. Umschu-
lung), oder ein Rentenanspruch in Abhéngigkeit
der Minderung der Erwerbsfahigkeit auf dem all-
gemeinen Arbeitsmarkt (MdE), resultieren.

Das MafSnahmenpaket fiir Patienten mit arbeitsbedingten Handekzemen ist in der gesetzli-
chen Unfallversicherung unter dem Begriff des ,Verfahrens Haut” zusammengefasst. Welt-
weit ist dieses Verfahren, das fiir den betroffenen Patienten kostenlos ist, einzigartig.
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NUTZLICHE LINKS FUR SIE ZUM WEITERLESEN:

I https://www.abderma.org/
Homepage der Arbeitsgemeinschatft fiir Berufs- und Umweltdermatologie (ABD) in der
Deutschen Dermatologischen Gesellschaft (DDG) mit Liste der auf die Behandlung
berufsbedingter Handekzeme spezialisierten Hautérztinnen und Hautdrzte (Zertifikat
,Berufsdermatologie ABD")

https://www.bvdd.de/

Homepage des Berufsverbandes der Deutschen Dermatologen (BVDD), mit vielen
wertvollen aktuellen Tipps rund um das Thema Handekzem und Links zu Patienten-
und Selbsthilfeorganisationen

https://kurzelinks.de/8ysv

https://kurzelinks.de/7x12

https://kurzelinks.de/y7dh

Vielzahl von Musterhautschutzpldnen der Deutschen Gesetzlichen Unfallversicherung
(DGUV) und einzelner Berufsgenossenschaften (Berufsgenossenschaft fiir Gesundheits-
dienst und Wohlfahrtspflege [BGW], Berufsgenossenschaft Nahrungsmittel und Gastge-
werbe [BGN])

https://www.wingisonline.de/handschuhdb/
Handschuh-Datenbank des Gefahrstoff-Informationssystems der Berufsgenossenschaft
der Bauwirtschaft (BG Bau)

https://www.allergieinformationsdienst.de/

Der Allergieinformationsdienst des Helmholtz Zentrums Miinchen mit Unterstiitzung
des Bundesministeriums fiir Gesundheit bietet aktuelle, wissenschaftlich gepriifte Infor-
mationen aus allen Bereichen der Allergieforschung und Allergologie - u. a. zum Hand-
ekzem - in fiir Patienten verstandlich aufbereiteter Form.

Mit freundlicher Unterstiitzung von Eucerin
—



