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Herpes labialis macht sich durch Jucken,
Kribbeln und Blaschenbildung bemerkbar.
Wer friihzeitig handelt, kann das
Eindringen des Erregers noch verhindern.

u den haufigen Aussagen
im Apothekenalltag ge-
hort ,,Ich spiire so ein un-
angenehmes Brennen auf
den Lippen®. In diesem Fall ist Thre
kompetente Beratung gefragt, denn
Betroffene erhoffen sich durch Ihre
Empfehlung, die unangenehmen Blés-
chen schnell wieder loszuwerden.
Einmal aufgebliiht, drgert der Lippen-
herpes die Patienten moglicherweise

regelmiRig. Ubeltiter fiir das Leiden
sind Herpes-simplex-Viren vom Typ
1 (HSV 1), die sich in der Nihe der
Schldfen, dem Trigeminusganglion
und im Riickenmark, einnisten und
bis zu einer Reaktivierung in einer
Art Dornroschenschlaf verbleiben.

Typisch Viren Die Erreger besit-
zen keinen eigenen Stoffwechsel
und sind daher zur Replikation auf
einen Wirt angewiesen. Sie beste-
hen aus einer Proteinhiille, in der
sich die DNA oder RNA befinden.
Uber kleine Blischen an der Mem-
bran, die sogenannten Endocytosen,
befallen die Viren die Zellen. Innen
angelangt 6ffnet sich die Virushiille,
sodass die DNA beziehungsweise
die RNA sowie Enzyme freigesetzt
werden. Die Wirtszelle vervielfaltigt

ab diesem Zeitpunkt die Erbinfor-
mation der Eindringlinge sowie ent-
sprechende Proteine. Es entstehen
von Hiillen umgebene Viruskopien,
die freigesetzt werden, sobald die
Wirtszelle abstirbt. Die neuen Viren
suchen sich dann im Organismus
weitere gesunde Zellen und vermeh-
ren sich auf diese Weise innerhalb
kiirzester Zeit. Das Immunsystem
reagiert auf den Angriff mit einer

Lippen brennt

Aktivierung von Antikorpern, die
spezifisch gegen die jeweiligen Er-
reger wirken. Desweiteren bekdmpft
das unspezifische Immunsystem die
Viren durch Phagozytose. Dabei um-
schliefit die phagozytierende Zelle
den Fremdkorper, schleust ihn in die
Zelle ein, worauthin sich grofle Ves-
ikel, die Phagosomen, bilden. Diese
verschmelzen mit enzymhaltigen
Lysosomen zu Phagolysosomen, so-
dass die Viren enzymatisch abgebaut
und ausgeschieden werden. Eine an-
dere Mafinahme des Abwehrsystems
ist die Ausschiittung von Interfero-
nen, um die Herstellung eines anti-
viralen Proteins, welches die gesun-
den Zellen schiitzt, hervorzurufen.
Da Viren iiber keinen eigenen Stoff-
wechsel verfiigen, ist die Behandlung
schwieriger als beispielsweise >
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> eine Therapie mit Antibiotika bei
bakteriellen Infektionen.

Herpes-simplex-Viren zahlen zur
Gruppe der DNA-Viren mit Hiille,
davon verursacht der HSV-Typ 1
Lippenherpes (Herpes labialis), eine
Infektion mit HSV-2 dagegen Her-
pes genitalis. Das Genom des Erre-
gers ist ein lineares, doppelstringiges
DNA-Molekiil mit einer fiir einen
DNA-Virus ungewohnlichen Struk-
tur, da zwei Nukleotidsequenzen
(Nukleotide = Grundbausteine der
DNA) von zwei sich umgekehrt
wiederholenden Sequenzen flan-
kiert werden. Die Virusexposition
auf Schleimhduten oder geschéadig-
ter Haut erlaubt die Penetration
und Replikation des Erregers in den
Zellen der Dermis und Epidermis.
Schitzungsweise 80 bis 90 Prozent
der Bevolkerung sind Tréager des
HSV-1, zum Ausbruch kommt es
bei etwa 20 bis 40 Prozent der Infi-
zierten. Meist erfolgt die Ansteckung
im Kindesalter (vor dem fiinften Le-
bensjahr) durch Korperkontakt titber
Speichel oder Tropfcheninfektion.

Vorsicht ist also beispielsweise beim
Schmusen, insbesondere mit Klein-
kindern, oder bei der gemeinsamen
Nutzung von Geschirr geboten. Die
Viren schleusen sich in die Lippen-
epithelzellen ein und gelangen ent-
lang der sensorischen Nerven zu den
Ganglien der Gesichtsnerven oder
zu denen des Riickenmarks und
bleiben von nun an lebenslang in
den Nervenzellen des Nervus trige-
minus sowie des Ganglion trigemi-
nales. In 99 Prozent der Fille lauft
die Erstinfektion unbemerkt ab. Die

folgende Zeit bezeichnet man als
Latenzphase — in der Regel verlauft
sie asymptomatisch, es konnen sich
jedoch jederzeit akute Ausbriiche in
Form eines Herpes labialis ereignen.
Welche Ausloser latente Viren erwe-
cken, ist bisher noch nicht eindeutig
geklart. Derzeit sind Triggerfakto-
ren wie psychischer und physischer
Stress, Ekel, UV-Strahlung (aus-
giebiges Sonnenbaden), fieberhafte
Infektionskrankheiten, hormonelle
Schwankungen, Behandlungen beim
Zahnarzt, hohe korperliche Anstren-
gungen, Belastungen des Immunsys-
tems (z. B. bei Erkidltungen) oder
eine generelle Immunschwiche (wie
bei HIV-Infektionen) in der Dis-
kussion. Auch Verletzungen, tiber-
mafliger Alkoholkonsum, Drogen,
Mangelernahrung, Nervenreizungen
oder extreme Klimaschwankungen
koénnen die Aktivierung des Erregers
begiinstigen. Dieser wandert dann
iiber die sensorischen Nervenbahnen
zur Mundregion, insbesondere in
den Grenzbereich zwischen Lippen
und umliegender Haut, wo er die

HERPES-SIMPLEX-VIRUS TYP 1 (HSV 1)

Der HSV 1 gehort zur Familie der Herpesviridae. Es handelt sich dabei
um behillte Viren mit einer doppelstrangigen, linearen DNA. Sie
zahlen zu den groBten und komplexesten Arten, sind wirtsspezifisch
und breiten sich in den Lymphozyten, den Nervenzellen und den epi-
dermalen Zellen aus. Wesentliches Merkmal der HSV 1 ist ihre Persis-
tenz, das hei3t sie schlummern nach der Erstinfektion lebenslang

im Wirt, auch wenn im Verlauf keine Symptome mehr ausbrechen.

Lippenepithelzellen befillt. Bei die-
ser sogenannten Sekundirinfektion
machen sich die ersten Symptome
des Lippenherpes bemerkbar.

Variation an Viren Insgesamt exis-
tieren mehr als einhundert verschie-
dene Herpesarten, von denen ledig-
lich acht fiir den Menschen gefihr-
lich sind. Auch wenn sie sich vom
Aufbau stark dhneln, fithren sie zu
unterschiedlichen Erkrankungen.
Zum Beispiel werden Windpocken
durch einen Herpeserreger hervor-

gerufen. Das sogenannte Varizel-
la-Zoster-Virus kann sich durch den
Luftstrom von Mensch zu Mensch
verbreiten. Ein direkter Kontakt
von erkrankten Personen ist daher
keine notwendige Voraussetzung
einer Ansteckung. Windpocken
gehen mit einem Exanthem aus Pa-
peln, Bldschen und Krusten einher.
Die Hautausschldge jucken stark,
eventuell treten begleitend Fieber
sowie Gefiihle der Abgeschlagenheit
auf. Auf den Bldschen bilden sich
schliefflich Krusten, die nach spi-
testens drei Wochen abgeheilt sind.
Bevorzugt zeigt sich die Erkrankung
im Kindesalter. Betroffene sind be-
reits zwei Tage vor dem Eintritt der
Beschwerden und bis zu fiinf Tagen
nach dem letzten Schub ansteckend.
Eine Infektion mit Windpocken hat
eine lebenslange Immunitit gegen
die Varizella-Zoster-Viren zur
Folge. Jedoch kann die Erkrankung
im Erwachsenenalter bei Menschen
mit einem geschwichten Immun-
system in Form einer Giirtelrose
ausbrechen, denn auch dieser Her-
pestyp verbleibt nach der Erstinfek-
tion ruhend im Organismus. Unter
bestimmten Umstdnden (z. B. eine
Abwehrschwiche) kann der Erreger
erneut ausbrechen und sich als Giir-
telrose manifestieren. Der Name der
Infektion beruht darauf, dass ihre
Ausbreitung gilirtelformig im Be-
reich des Rumpfes verlduft, selten ist
das Gesicht befallen.

Umfangreiches Beschwerde-
bild Ein Lippenherpes verlduft in
verschiedenen Phasen und ist in
der Regel nach acht bis zehn Tagen
komplett abgeheilt. Zunachst spiiren
die Patienten ein Kribbeln, Spannen
oder Jucken sowie gegebenenfalls
Schmerzen im betroffenen, noch in-
takten Bereich. Zu diesem Zeitpunkt
beginnt die Vermehrung der Viren in
den Wirtszellen (Prodromalphase).
Es zeigen sich nun erste Entziin-
dungssymptome wie Rétungen und
kleine Erhebungen (Erythemphase).
Beide Phasen halten einige Stunden
an und sind nicht unbedingt fir
jeden Patienten spiirbar. Im weiteren



Verlauf entsteht eine Schwellung und
aufgrund der raschen Vermehrung
der Viren bilden sich die typischen
Lippenblédschen (Schwellungs- oder
Papelphase). In der sogenannten
Vesikelphase sind die Blaschen mit
hochinfektioser Flissigkeit gefiillt.
Die kleinen Ekzeme springen nach
einiger Zeit auf und hinterlassen eine
schmerzhafte und ndssende Wunde
(Ulzerationsphase). Sie trocknet
langsam aus und es bleibt eine ju-
ckende Kruste zuriick. Fiir Patien-
ten kann das sehr unangenehm sein,
weil die trockene Lippenhaut unter
Umstdnden immer wieder einreiflt
(Verkrustungsphase). Abschlieffend
16st sich der Schorf und es kommt
eine neue, frische Hautschicht zum
Vorschein (Heilungsphase). Nicht
jede Herpes-simplex-Episode zeigt
die komplette Bandbreite an Symp-
tomen. Manchmal kommen lediglich
Schmerzen und Rotungen auf, die
fast unbemerkt wieder verschwin-
den. Die Rezidive kénnen allerdings
jederzeit auftreten, werden im Alter
jedoch harmloser, seltener und blei-
ben schlieSlich ganz aus.

Das Wort ,herpes stammt aus dem
Griechischen und wurde bereits
100 v. Chr. zur Beschreibung von
Fieberbldschen verwendet. Etwa in
den frithen 1960er-Jahren traf man
dann aufgrund sogenannter Neu-
tralisationstests die Unterscheidung
zwischen den Antigentypen HSV-1
und HSV-2. Herpesinfektionen
kommen weltweit vor. Mit der Ein-
fithrung einer wirksamen antivira-
len Therapie fir HSV-Infektionen
ist das rasche Erkennen der klini-
schen Syndrome umso bedeutsamer
geworden. Komplement-bindende
Antikorpertests differenzieren nicht
zwischen den beiden Erregertypen.
Andere serologische Tests (Verfah-
ren, die sich mit der Antigen-An-
tikdrperreaktion im Blutserum be-
schiftigen) wie zum Beispiel der
Neutralisationstest, der indirekte
Immunfluoreszenztest oder der pas-
sive Hdmagglutinationstest hingegen
erfassen die beiden Subtypen. Da der
Grof3teil der humoralen Immunant-
wort gegen beide Virusarten gerich-

WANN ZUM ARZT?

Da ein Herpesausbruch mit

Komplikationen einhergehen

kann, ist ein Arztbesuch in

manchen Fallen unerlasslich:

+ bei Neugeborenen,
Sauglingen, Kleinkindern

+ bei Schwangeren und
Stillenden

+ Dbei dlteren, multimorbiden
Personen

+ bei immungeschwachten
Menschen

+ bei untblichen Verlaufen

+ Dbei starker Blaschenbildung

+ bei Ausbreitung der Ekzeme
Uber Kinn und Nase

+ bei haufigen Rezidiven

+ bei bakteriellen Super-
infektionen (Fieber und aus-
gepragtes Krankheitsgeflhl)

+ beim Verdacht auf Ent-
zUndungen der Haut,
Schleimhaut und Mund-
schleimhaut

+ bei Augenbeteiligung

+ bei zusatzlichem Herpes
genitalis oder Herpes zoster

+ bei einer Entziindung
der Hornhaut des Auges

tet ist, fillt es schwer, bei Menschen
mit vorausgegangener HSV 1-Infek-
tion die HSV 2-Antikérper zu be-
stimmen.

Seelische Belastung Patienten lei-
den meist nicht nur unter den Lip-
penblédschen. Da die Entziindungen
undsthetisch aussehen und auffillig
sind, rufen sie Scham und Selbstekel
hervor. Viele haben Angst, dass die
wenig attraktiven Wunden lastige
Blicke auf sich ziehen. Das Selbst-
bewusstsein Betroffener ist unter
Umstinden zeitweise stark beein-
trachtigt und nicht selten kommt es
vor, dass sich Geplagte wihrend der
Herpesphase aus dem sozialen Leben
zuriickziehen. Erkrankte fiihlen sich
dem Lippenherpes oft ausgeliefert
und wiinschen sich daher eine ra-
sche, effektive Hilfe.

Komplikationen Meist heilt der
Herpes labialis von alleine ab: Nach
einigen Tagen verschwinden die Blds-
chen, ohne dass Narben zuriick-
bleiben. Besonders bei immunge-
schwichten Personen (z. B. bei
AIDS-Patienten oder nach einer
Chemotherapie) verlduft der Lippen-
herpes unter Umstidnden schwer. Im
Rahmen der Herpes-labialis-Infek-
tion sind dann folgende Begleiter-
scheinungen moglich:

e Befall innerer Organe

e Storung der Gesichtsnerven
(Nervus facialis) mit Lihmung
(Facialisparese)

e Ist die Haut bei Kindern bei-
spielsweise durch Neurodermitis
vorgeschddigt, kann es zu einer
schweren Herpesausbreitung
kommen.

e Dbakterielle Superinfektionen (in
diesen Fillen muss zusétzlich ein
Antibiotikum eingesetzt werden)

e Schiadigung der Augen, bei dem
durch die Infektion der Horn-
haut eine Einschrinkung des
Sehvermdogens resultieren kann

e schlecht heilende Haut- und
Schleimhautentziindungen

e Bindehautentziindungen
(z. B. bei HIV-Patienten)

e Ferner ist das Herpes-sim-
plex-Virus in der Lage, eine
Entziindung des Gehirns
(Enzephalitis) oder eine Hirn-
hautentziindung (Meningoen-
zephalitis) zu verursachen. Dabei
gelangen die Viren tiber die
Nase in den Organismus und
erreichen tiber die Riechschleim-
haut und die Nervenbahnen des
Nervus olfactorius das Gehirn.
Patienten spiiren zundchst grip-
pedhnliche Symptome, die in
einem hochfieberhaften Infekt
enden. Meist zeigen sich dariiber
hinaus psychische Veranderun-
gen. Da ohne Therapie vier von
fiinf Patienten sterben, muss
schnell gehandelt werden.

Sonderformen Herpes-simplex-
Viren kénnen auch Krankheiten
hervorrufen, die durch eine Ausbrei-
tung des Erregers tiber das >
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» Blut entstehen (Virdmie). Die
schwerste Form dieser generali-
sierten Infektion ist die Herpes-sim-
plex-Sepsis. Liegen bereits Hauter-
krankungen wie Schuppenflechte
oder ein atopisches Ekzem vor,
kann der HSV-1 diese Areale zu-
satzlich befallen (Ekzema herpeti-
catum). Patienten empfinden dabei
ein ausgepragtes Krankheitsgefiihl,
gleichzeitig ist das Risiko einer
Herpes-simplex-Enzephalitis oder
einer Herpessepsis erh6ht. Auch
die Speiserohre kann es treffen und

einer Herpesenzephalitis entwickelt
sich manchmal eine Herpes-sim-
plex-Retinitis. Die generalisierte
Herpes-simplex-Infektion bei Neu-
geborenen nennt man Herpes neo-
natorum. Die Ubertragung findet
wihrend des Geburtsvorgangs von
der Mutter auf das Kind statt, kann
jedoch durch einen Kaiserschnitt
unterbunden werden. Beim Saugling
sind die Haut, der Mund-Rachen-
Raum, innere Organe sowie bei
heftigen Verlaufen das Zentralner-
vensystem angegriffen.

© Engelhard Arzneimittel GmbH & Co. KG

Docosanol schutzt die Hautzellen vor dem Eindringen von Herpesviren.
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zwar, wenn die Reaktivierung in den
Nervenzellen des Mund-Rachen-
Raums stattfindet (Herpes simplex-
Osophagitis). Meist ereignet sich
ein solcher Ausbruch im Rahmen
einer immunsupprimierenden The-
rapie (mit Corticosteroiden oder
Zytostatika) oder bei Patienten mit
schweren Grunderkrankungen. Eine
Infektion der Netzhaut des Auges
bezeichnet man als Herpes-simplex-
Retinitis. Typischerweise zeigen
sich dabei lokale Entziindungsherde
sowie Absonderungen von Fliissig-
keit (Exsudate) in der Retina, im
schlimmsten Fall fithrt die Infektion
zur Erblindung. Auch Jahre nach

Herpes genitalis Eine Infektion
mit HSV 2, seltener mit HSV 1, kann
zu Bldschenbildung sowie kleineren
Ulzerationen am Penis oder an der
Vagina fithren, wobei die Symptome
starke Schmerzen verursachen und
sich unter Umstidnden bis hin zum
Anus ausbreiten. Der Erreger wird
vorwiegend iiber Sexualkontakte
iibertragen. Auch hierbei ruhen die
Viren latent im Organismus und
konnen aktiviert werden. Da ein
Ausbruch sowohl symptomatisch
als auch asymptomatisch verlaufen
kann, besteht bei letzterer Form die
Gefahr, andere beim Geschlechts-
verkehr unbemerkt anzustecken.

Besonders gefihrlich ist eine Infek-
tion wihrend der Schwangerschaft:
Wird der Virus auf das ungeborene
Kind weitergegeben, erkrankt es
meist schwer und nicht selten endet
die Erkrankung unbehandelt fiir das
Ungeborene todlich. Der Gyniko-
loge betreut Schwangere mit einer
Herpes-genitalis-Infektion daher
engmaschig. Auch wihrend der
Geburt bedroht der Virus das Neu-
geborene, da er fiir eine Gehirn-
entziindung oder eine Blutvergiftung
verantwortlich sein kann.

Grenzen der Selbstmedikation
Da der Herpes gelegentlich mit
schwerwiegenden Komplikationen
einhergeht, ist es im Beratungsge-
sprich wichtig, die Ausbreitung
auf andere Hautregionen sowie be-
stehende Grunderkrankungen zu
erfragen. Falls Fieber oder starke
Schmerzen die Infektion begleiten
und der Befall iiber den Bereich der
Lippen hinausgeht, sollte unbedingt
ein Mediziner konsultiert werden.
Auch Kinder, Schwangere und Stil-
lende, die von einem Ausbruch
betroffen sind, sollten einen Arzt
aufsuchen.

Pravention Es gibt keine zuverlis-
sige Mafinahme, einen Lippenherpes
zu verhindern. Kennt man jedoch die
Ausloser, sollte man diese so gut wie
moglich vermeiden. Fiir Patienten,
die regelmiflig unter Ausbriichen
leiden, ist es sinnvoll, ein Herpes-
tagebuch zu fithren. Auf diese Weise
lassen sich individuelle Ursachen
identifizieren und entsprechend ver-
meiden. Folgende Tipps sollten Sie
Thren Kunden im Beratungsgesprich
ans Herz legen:

e Stress reduzieren Empfehlen
Sie gestressten Personen, sich
ausreichend Auszeiten (z. B.
in Form von Entspannungs-
tibungen) zu gonnen. Bereits
20 Minuten reichen aus, um
neue Energien zu tanken und das
Immunsystem zu stirken.

e UV-Schutz nutzen Kunden,
die sich in der Sonne authalten,
sollten stets Sonnenschutzprépa-



rate mit hohen Lichtschutzfak-
toren (30 und mehr) einsetzen.

= Gewappnet sein Ein Herpes-
préparat in der Hausapotheke
sorgt dafiir, dass den ersten
Anzeichen gleich entgegen
gewirkt werden kann.

e Immunsystem starken Aus-
reichend Bewegung und eine
ausgewogene Erndhrung tragen
zu einer stabilen, korpereigenen
Abwehr bei. Mit einem funktio-
nierenden Immunsystem gelingt
es leichter, die Herpesviren in
Schach zu halten.

e Hormonelle Schwankungen
verhindern Stehen die Aus-
briiche mit hormonellen Fakto-
ren im Zusammenhang, ist ein
Gesprich mit dem Gynikologen
sinnvoll. Manchmal reicht schon
die Umstellung auf ein anderes
orales Kontrazeptivum aus, um
hormonell bedingten Herpes
einzuschrinken.

Schnell reagieren Fiir die Selbst-
medikation des Lippenherpes gibt
es in der Apotheke eine Vielfalt an
Priparaten. Je nach Wirkmechanis-
mus unterscheidet man verschiedene
Therapeutika, die in unterschiedli-
chen Phasen zur Anwendung kom-
men. Eindringungshemmer sind in
der Prodromal- und Erythemphase
effektiv, da sie die aktivierten Viren
daran hindern, in die Epithelzellen
der Lippen einzudringen. Wéhrend
des Ausbruchs und zu Beginn der
Bliaschenbildung eignen sich Repli-
kationshemmer. Weiterhin lindern
sogenannte Herpespflaster den Aus-
bruch nach dem Prinzip der feuch-
ten Wundheilung. Im Folgenden
erhalten Sie einen Uberblick iiber die
verschiedenen Wirkstoffe:

Eindringungshemmer Docosan-
1-ol (in Muxan®) ist seit 2007 in
Deutschland zugelassen. Chemisch
gesehen handelt es sich um einen
gesattigten Fettalkohol, der amphip-
hil und daher sowohl in polaren L6-
sungsmitteln (z. B. Wasser) als auch
in unpolaren (z. B. Olen) léslich
ist. Thren Effekt entfaltet die Subs-

tanz in der Prodromal- sowie in der
Erythemphase. Nach dem Auftragen
zieht der Wirkstoff rasch ein und
heftet sich an die Zellmembranen
der Hautzellen, sodass sich die Mem-
branen der Epithelzellen verandern.
Dadurch wird der Einzug der Viren
blockiert und es gelingt den Erregern
nicht mehr, ihr Erbgut in die Wirts-
zellen einzuschleusen und diese um-
zuprogrammieren. Die Vermehrung

Weitere Mittel Der Extrakt aus
den Bldttern von Melissa officinalis
ist ebenfalls Bestandteil von Cremes,
die gegen Herpes eingesetzt wer-
den. Der Wirkstoff soll den Viren-
befall der Zellen durch reversible
Hemmung relevanter Zellrezep-
toren verhindern. Auch hierbei ist
mit der Anwendung so rasch wie
moglich zu beginnen. Das Medika-
ment wird bis zum Abklingen der

ANZEIGE

»Hausmittel wie Teebaum- oder Zimtol
sind aufgrund moéglicher
allergischer Reaktionen zu meiden.«

lasst sich somit bereits im Ansatz
unterbinden. Da die Substanz lokal
wirkt und weder toxische, mutagene
noch teratogene Effekte aufweist,
diirfen auch spezielle Kundengrup-
pen wie Schwangere oder Stillende
die Creme verwenden.

Die Wirksamkeit von Docosan-1-o0l
wurde bereits in verschiedenen Kkli-
nischen Studien belegt: Bei rechtzei-
tigem Beginn der Therapie verkiirzt
der Einsatz der Substanz die Dauer
des Lippenherpes deutlich im Ver-
gleich zu einem unbehandelten
Verlauf. Die Heilungszeit betragt
mit Docosan-1-ol durchschnittlich
vier Tage'. Ein unbehandelter Her-
pes labialis dauert durchschnittlich
sieben bis zehn Tage. Medikamente
mit Docosan-1-ol diirfen ab dem
zwolften Lebensjahr und auch von
Schwangeren und Stillenden genutzt
werden. Man trigt die Creme fiinf
Mal téglich (etwa alle drei Stunden)
diinn auf das betroffene Lippenareal
auf. Raten Sie ihren Kunden, zum
Applizieren ein Wattestabchen zu
gebrauchen und die Offnung der
Tube nicht zu beriihren. Patienten
sollten die Behandlung so frith wie
moglich starten und bis zum Abhei-
len durchfithren.

Symptome appliziert. Der Einsatz
bei Lippenherpes ist ab dem ersten
Lebensjahr moglich. Zinksalze und
Heparin koénnen in frithen Stadien
eines Ausbruchs helfen. Zink ver-
figt iber virustatische, adstrin-
gierende, entziindungshemmende
sowie wundheilungsférdernde Ei-
genschaften. Die Zinkionen haften
sich vermutlich an die Membran der
Herpesviren an und unterbinden
somit die Anlagerung an die Zelle.
Gegebenenfalls ist Zink mit Hepa-
rin kombiniert, letzteres dient der
Wirkverstarkung. Eine Behandlung
mit entsprechenden Cremes ist ab
dem sechsten Lebensjahr indiziert.
Bis zur Ausheilung ist das Arznei-
mittel sechs Mal tdglich diinn aufzu-
tragen. Je frither der Therapiebeginn
erfolgt, desto erfolgreicher ist die
Behandlung. Zur Wirkstoffgruppe
der Replikationshemmer zédhlen
Aciclovir und Penciclovir. Sie dh-
neln den Bausteinen der viralen Er-
binformation strukturell. Bevor sie
ihren antiviralen Effekt entfalten,
findet eine Umwandlung in die soge-
nannte Triphosphatform statt. Dies
geschieht tiblicherweise nur in infi-
zierten Zellen. Die aktivierte Form
wird darauthin als falscher Baustein
in die Virus-DNA eingeschleust »

' Sacks SL J Am
Acad Dermatol.
2001;45(2): 222 - 30
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Muxan®

100 mg/g Creme.
Wirkstoff:
Docosan-1-ol.
Zusammensetzung:
1g Creme enthalt
100 mg Docosan-1-ol
(10%). Sonstige
Bestandteile:
Sucrosestearate,
Mineralél, Propy-
lenglycol, Benzyl-
alkohol, gereinigtes
Wasser. Anwen-
dungsgebiete: Zur
Behandlung von
wiederkehrendem
Lippenherpes im
FrUhstadium bei
immunkompetenten
Erwachsenen und
Jugendlichen Uber
12 Jahren. Gegen-
anzeigen: Nicht an-
wenden bei
bekannter Uberemp-
findlichkeit gegen
einen der Inhalts-
stoffe. Neben-
wirkungen: Erkran-
kungen des Nerven-
systems: Sehr haufig
Kopfschmerzen.
Erkrankungen der
Haut: Haufig Haut-
erkrankungen, ein-
schlieBlich trockener
Haut, Hautausschlage
und Schwellungen
im Gesicht an den
Stellen, an denen die
Creme aufgetragen
wurde. Bei schwer-
wiegender Haut-
reaktion Behandlung
beenden und bei
fortbestehendem
Hautproblem Arzt
aufsuchen. Hinweis:
Enthalt Propylen-
glycol!

Stand der
Information:

Marz 2013

Engelhard
Arzneimittel GmbH &
Co. KG
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» und hemmt die Vermehrung der
Erreger. Aciclovir sollte finf Mal
taglich aufgetragen werden, eine Al-
tersbeschriankung existiert bei dem
Wirkstoft nicht. Penciclovir dagegen
ist erst bei Kindern ab zwolf Jahren
zugelassen und wird tagsiiber alle
zwei Stunden aufgetragen. Unsicht-
bare Herpespflaster klebt man auf
das befallene Hautareal. Sie schaf-
fen durch das Prinzip der feuchten
Wundheilung gute Heilungsbedin-
gungen. Auf dem Markt gibt es au-
Berdem Softlaser und Stifte, die mit
Elektrostimulation gegen die Sym-
ptome vorgehen. Aussagekriftige
Kklinische Studien dazu fehlen derzeit
allerdings noch.

Rezeptpflichtige Therapie Um
eine Superinfektion zu verhindern,
kann der Arzt antibakterielle Cremes
mit Inhaltsstoffen wie Gentamycin
verordnen. Bei sehr schweren Ver-

ZARTE LIPPEN

die Heilungsdauer deutlich erhoht,
zudem haben die Viren durch die
kleinen Verletzungen ein leich-
tes Spiel, in tiefere Hautschichten
vorzudringen. Hausmittel wie Tee-
baum- oder Zimtol besitzen eine an-
tivirale Wirkung, sind aber aufgrund
moglicher allergischer Reaktionen
zu meiden.

Tipps zur Vorbeugung Auch

wenn es keine Mafinahmen gibt, die

einen Ausbruch des Herpes labialis
sicher verhindern, sollten PTA und

Apotheker ihren Kunden einige Rat-

schldge mit auf den Weg geben:

e Betroffene konnen die Anste-
ckungsgefahr verringern, indem
sie die Finger von den eigenen
sowie von fremden Blaschen
lassen. Dadurch werden Anste-
ckungen weiterer Personen und
die Ubertragung auf andere Kor-
perbereiche verhindert.

Die Lippenhaut ist im Vergleich zur Ubrigen Gesichtshaut
sehr dinn und empfindlich. Sie besitzt bei Personen mit
heller Hautfarbe keine Pigmente, welche die UV-Strahlung
abschirmen. AuBerdem mangelt es an Talg- und Schweif3-
drUsen, sodass in diesem Bereich auch der schitzende
Hydrolipidfilm fehlt. Daher ist die Lippenhaut besonders an-
fallig fur Infektionen, trocknet schnell aus und wird rissig.

ldufen oder bei hiufig wiederkehren-
den Rezidiven ist unter Umstdnden
eine orale oder sogar eine parente-
rale virustatische Therapie angezeigt
(z. B. bei der Herpes enzephalitis).

Hausmittel Alternative Methoden
wie die Behandlung mit Zahnpasta,
einer alkoholischen Losung oder
Essig gehoren zu den Hausmitteln,
die als spezielle Tipps kursieren.
Raten Sie Thren Kunden im Bera-
tungsgesprach jedoch stets dazu, die
Finger von solchen Mafinahmen zu
lassen, denn hierbei besteht die Ge-
fahr, dass die Lippen extrem aus-
trocknen und die Blischen immer
wieder aufspringen. Somit wiirde

e Herpespriparate lassen sich am
besten mit einem Wattestabchen
auftragen. Danach miissen die
Hénde griindlich gewaschen
werden.

e Es empfiehlt sich, dass Infizierte
stets Abstand zu Neugeborenen
halten und gegebenenfalls einen
Mundschutz tragen.

e Ein Herpestagebuch kann mog-
liche Ausloser eines Ausbruchs
aufdecken. Kunden, die mehr-
mals im Jahr an Herpes erkran-
ken, kénnen dann entsprechend
vorbeugen.

* Bei starker UV-Strahlung schiitzt
eine Sonnencreme mit einem
hohen Lichtschutzfaktor.

e Waihrend der Infektion ist das
Tragen einer Brille statt Kontakt-
linsen giinstiger, um das Risiko
einer Ansteckung auf die Augen
gering zu halten.

Fit fiir den Beratungsalltag Be-

schreibt ein Kunde die Symptome

eines Lippenherpes, sollten Sie in

jedem Fall folgende Grundfragen

stellen:

e Fiir wen ist das Medikament?

= Welche Symptome liegen
genau vor?

e Sind die Symptome auf die
Lippenregion beschrankt?

= Wie héufig haben Sie mit
Lippenherpes zu tun?

e Liegen bei Ihnen weitere Grund-
erkrankungen vor oder nehmen
Sie weitere Arzneimittel ein?

Im Anschluss eignen sich Ergin-

zungsfragen, mit denen Sie den Lei-

densdruck Ihrer Kunden ermitteln

kénnen, um Ihnen darauthin die op-

timale Empfehlung zu geben:

e Wie schlimm empfinden Sie Ihre
Beschwerden?

e Ist Thnen der Ausloser Thres
Herpes bekannt?

= Welche Mafinahmen zur
Bekdmpfung des Ausbruchs
haben Sie bereits ergriffen?

In der Empfehlungsphase zeigen Sie
den Kunden Behandlungsmdglich-
keiten auf und legen den Nutzen
der Produkte gut verstindlich dar.
Es ist ratsam, die Préparate dabei
zum HV-Tisch zu holen, da dies die
Kaufbereitschaft fordert. Vergessen
Sie nicht, die Dosieranweisungen
zu erklaren, eventuelle Gefahren zu
verdeutlichen sowie auf die Verhal-
tensregeln bei Herpes hinzuweisen.
Bei Bedarf sollten Sie den Kunden
zu einem Arztbesuch raten. Viele
Betroffene sind auflerdem dankbar
fir Zusatzempfehlungen wie zum
Beispiel Sunblocker fiir die Lippen
oder Préparate zur Stirkung des Im-
munsystems. [l

Sabine Bender,
Apothekerin / Redaktion
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Mitmachen -
und punkten!

In dieser Ausgabe von DIE PTA IN DER APOTHEKE 02/2014)
A B C sind zum Thema zehn Fragen zu beantworten. Lesen Sie den
Artikel, kreuzen Sie die Buchstaben der richtigen Antworten
vom Fragebogen im nebenstehenden Kasten an und schicken
Sie diesen Antwortbogen zusammen mit einem adressierten
und frankierten Riickumschlag an unten stehende Adresse.
Oder Sie klicken sich bei www.pta-aktuell.de in die Rubrik
Fortbildung und beantworten den Fragebogen online.
Wer mindestens acht Fragen richtig beantwortet hat, erhalt
in der Kategorie 7 (Bearbeitung von Lektionen) einen Fortbil-
dungspunkt. Die Fortbildung ist durch
die Bundesapothekerkammer unter
BAK 2013/456 akkreditiert und
gilt flr die Ausgabe 02/2014.

—h

lhr PTA

Fortbildungs-
punkt

lhr Fortbildungspunkt zum Thema

©O ©W 0 N O U1 A W N

-l

Datum Stempel der Redaktion

) . Absender
Einsendeschluss ist der

28. Februar 2014.

Name

DIE PTA IN DER APOTHEKE
Stichwort: »Herpes« Vorname
Postfach 57 09

65047 Wiesbaden

Beruf

Oder klicken Sie sich bei
www.pta-aktuell.de StraBe
in die Rubrik Fortbildung.

Die Auflésung finden Sie dort
im nachsten Monat.

PLZ/Ort

Ich versichere, alle Fragen selbststéandig und ohne die Hilfe Dritter beantwortet zu haben.

Unleserlich, uneindeutig oder unvollstandig ausgefullte
Fragebdgen kdnnen leider nicht in die Bewertung einflieBen,
ebenso Einsendungen ohne frankierten/adressierten
Rickumschlag.

Datum/Unterschrift
Mit freundlicher Unterstiitzung
der Engelhard Arzneimittel GmbH & Co KG
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Kreuzen Sie bitte jeweils eine richtige Antwort an und
W I SS E N A KT U E L L tibertragen Sie diese auf den Antwortbogen.

1. Charakteristisch fiir Viren ist, dass sie ...
RNA statt DNA im Zellkern besitzen.
Uber keinen eigenen Stoffwechsel verflgen.
Lebewesen sind.

2. Herpes-simplex-Viren ...
sind permanent aktiv.
sind persistent.
rufen nur bei der Erstinfektion Symptome hervor.

3. Als Ausloser fiir Lippenherpes werden diskutiert:
Stress
Hypertonie
Hyperthyreose

4. In der Vesikelphase ...
spUren die Patienten das erste Kribbeln.
roétet sich die Haut.
blasen sich die Papeln zu flUssigkeitsgeflllten Blaschen auf.

5. Docosan-1-ol ...
wirkt zusatzlich gegen Bakterien.
ist ein gesattigter Fettalkohol.
ist verschreibungspflichtig.

6. Zu den Komplikationen einer Herpesinfektion kann gehéren: Eine ...
Enzephalitis.
Niereninsuffizienz.
Myokarditis.

7. Aciclovir ...
kann nur bei Herpes genitalis eingesetzt werden.
gibt es lediglich in Tablettenform.
ist ein Nukleosidanalogum.

8. HSV 1-Viren verbleiben lebenslang in ...
dem priméaren visuellen Kortex.
den Nervenzellen des Nervus trigeminus.
den Langerhansschen Inselzellen.

9. Der Wirtsorganismus reagiert auf den Virusbefall unter anderem mit ...
Phagozytose.
der Bildung bakteriostatischer Substanzen.
Zellwachstum.

10. Zu den Phasen von Lippenherpes gehort nicht die ...
Ulzerationsphase.
Erythemphase.
Ekzemphase.
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zorflff):gNG U MSC HAU JAHRGANG - Ernahrungsberatung & Pravention

B Ernahrungslehre & Praxis

© A_Lein/Fotolia.com

II Kurz & biindig Al = k | BaSiSWissen ZU
L ' . : Nahrstoffen & Spurenelementen

,,vegetarisch/veglan”

Foffen verlongam!_Reecsmes B Termine & Medientipps

B Fachinformationen der Deutschen
Gesellschaft fir Ernahrung (DGE)

W Zertifizierte Online-Fortbildungen
rund um dasThema Erndhrung

Anwendung 1-mal monatlich ge it!
Jetzt Abo anfordern.

Ausfullen
nd
11 November 2013, 60. Jahrgang . FE R TR R ] u .
momrmemgrosnse | er Fax an.

06 11/58589269

Ja, ich méchte ab sofort die ERNAHRUNGS UMSCHAU
D zusammen mit dem Supplement DGEinfo

im Kombi-Abonnement beziehen.
Der Jahres-Abopreis betragt 88,60 Euro
(zuzuglich 14,60 Euro Versandkosten Inland).

Das Abonnement verlangert sich automatisch
um ein weiteres Jahr, wenn nicht mit einer Frist von 8 \Wochen
zum Ende des Bezugsjahres gekilndigt wird.

Vertrauensgarantie: Diese Bestellung kann ich innerhalb von 14 Tagen ohne Angabe von Griinden schriftlich
widerrufen. Zur Wahrung der Frist genligt die rechtzeitige Absendung an den Umschau Zeitschriftenverlag GmbH,
Leserservice Ernahrungs Umschau, Postfach 5709, 65047 Wiesbaden.

Nachname, Vorname

StraBe, PLZ, Ort

E-Mail Tel.

Datum, Unterschrift

Beruf

www.ernaehrungs-umschau.de

,“‘" UMSCHAU ZEITSCHRIFTENVERLAG GmbH - Marktplatz 13 - 65183 Wiesbaden
. ACM lhr Ansprechpartner: Herr Albrecht Konig - Tel. 0611 58589-262 - E-Mail: a.koenig @uzv.de
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