GEMEINSCHAFTSPRAXIS
DER KINDER- UND JUGENDARZTE

Oxyuriasis (Madenwiirmer)

Eine symptomatische Madenwurminfektion ist aufgrund des haufigen Auftretens ein relevantes Problem.
Besonders Kinder im Alter von 4-11 Jahren sin dabei betroffen. Ein grofRer Anteil der Kinder besucht
wahrend dieser Zeit den Kindergarten oder die Grundschule. Enge soziale Kontakte, das In den
Mundnehmen von Spielsachen oder Schreibutensilien sowie insbesondere das Fingernagelkauen tragen in
dieser Lebensphase wesentlich zur Exposition gegenliber Enterobius vermicularis - den Madenwirmern -
bei. Kratzen im Analbereich, unkontrollierte Anus-Finger-Mund-Kontakte, selbststdandige unbeaufsichtigte
Korperpflege sowie eine niedrige Compliance beim Hiandewaschen vor dem Essen sind mit signifikant
héheren Infektionsraten assoziiert.

HygienemaBnahmen im Zeitraum von Wurmabgang und Analjuckreiz

e Hande nach dem Stuhlgang und vor dem Essen mit Seife waschen

e Unterbinden von Nagelkauen, Fingernadgel moglichst kurz schneiden und regelmaRig abbirsten
Leibwdsche taglich wechseln und bei mindestens 40°C waschen

Handtiicher und Waschlappen nur personenbezogen verwenden

Bettwdasche nach der Behandlung wechseln/waschen

Analregion taglich waschen — insbesondere morgens nach dem Aufstehen; gegebenenfalls mit z.B.
Zinksalbe abdecken

e Haushaltspersonen in die Behandlung einbeziehen

e Informationen und Aufkldrung aller Beteiligten tiber Krankheitsbild und Ubertragungswege

Medikamentose Therapie:
e Helmex (Pyrantelembonat):
o Bei Erstbefall
o Dosis: 10mg/kg Koérper-gewicht (Einmalgabe), ab dem 7. Lebensmonat zugelassen,
Wiederholungsbehandlung nach 14 und 28 Tagen

e Molevac (Pyrviniumembonat):
o Bei Erstbefall
o 5mg/kg Korper-gewicht (Einmalgabe), ab dem 4. Lebensmonat zugelassen,
Wiederholungsbehandlung nach 14 und 28 Tagen

e Vermox (Mebendazol):
o bei Erstbefall oder chronisch-rezidivierendem Verlauf
o Dosis: bei Erstbefall 100-200mg (Einmalgabe), ab 2 Jahren zugelassen,
Wiederholungsbehandlung nach 14 und 28 Tagen
o bei chronisch-rez. Verlauf: Wiederholung alle 14 Tage Uiber einen Zeitraum von 16 Wochen

Eine antiparasitare Therapie mit Beachtung entsprechender HygienemalRnahmen kann einen
Madenwurmbefall in den allermeisten Fallen erfolgreich bekdmpfen und wiederholte Infektionen
beziehungsweise Autoinfektionen vermeiden. Sollte es dennoch zu wiederkehrenden Infektionen kommen,
ist die Mitbehandlung aller im Haushalt lebenden Personen fiir einen langfristigen Therapieerfolg
unabdingbar.
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