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Merkblatt: Kleine Fremdkorper im Auge

IQWiG

Kleine Fremdkorper im Auge

Im taglichen Leben kann immer etwas ins Auge geraten und
die Hornhaut oberfldchlich verletzen. "Hornhauterosion" ist
der medizinische Begriff fir Kratzer auf der durchsichtigen
Schicht, die das Auge bedeckt. Es flihlt sich an, als sei noch
ein Fremdkorper im Auge, auch wenn er bereits entfernt und
gar kein Kratzer sichtbar ist. Hornhauterosionen heilen fir
gewohnlich innerhalb von zwei oder drei Tagen komplett
ab. In diesem Merkblatt erkldren wir, was Sie selbst tun
kénnen, wenn ein Fremdkorper ins Auge gelangt und helfen
Ihnen zu entscheiden, wann es nétig ist, sofort eine
Arztpraxis oder eine Klinik aufzusuchen.
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Im tdglichen Leben kann immer etwas ins Auge geraten
und die Hornhaut oberflachlich verletzen.
"Hornhauterosion" ist der medizinische Begriff fir Kratzer
auf der durchsichtigen Schicht, die das Auge bedeckt. Es
fihlt sich an, als sei noch ein Fremdkdrper im Auge, auch
wenn er bereits entfernt und gar kein Kratzer sichtbar ist.
Hornhauterosionen heilen fiir gewohnlich innerhalb von
zwei oder drei Tagen komplett ab. In diesem Merkblatt
erklaren wir, was Sie selbst tun konnen, wenn ein
Fremdkorper ins Auge gelangt und helfen lhnen zu
entscheiden, wann es notig ist, sofort eine Arztpraxis oder
eine Klinik aufzusuchen.

Was kann eine Hornhauterosion verursachen?

Unsere Augen sind gut geschiitzt. Gemeinsam sorgen die
Wimpern, Augenlider und Trdnen dafiir, dass kleine
Fremdkorper nicht ins Auge gelangen oder schnell entfernt
werden, wenn doch etwas ‘ins Auge geht'. Die
lichtdurchlassige ~ Hornhaut  schiitzt  den hoch
empfindlichen Augapfel vor Schidden. Da sie keine
Blutgefdsse enthdlt, bluten kleinere, oberflichliche Kratzer
nicht. Allerdings enthdlt die Hornhaut zahlreiche feine
Nervenfasern, die sehr empfindlich auf Beriihrungen und
Verletzungen  reagieren und ziemliche Schmerzen
verursachen kénnen.
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Dort wo die Hornhaut die Pupille bedeckt, ist sie nur einen
halben Millimeter dick, also etwa halb so dick wie eine
kleine Miinze. Wegen ihrer hohen Festigkeit und Elastizitat
schiitzt sie das Auge sehr gut vor Verletzungen. Kleinere
Hornhautverletzungen kommen dennoch recht hdufig vor,
meist wenn etwas unter dem Augenlid oder einer
Kontaktlinse hdngenbleibt. Wenn etwas leicht ins Auge
gedrickt wird, kann das ebenfalls zu Kratzern fiihren. Dass
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kleine Fremdkorper ins Auge gelangen, ist auch in vielen
Berufen eine Gefahr.

Was kann ich tun, wenn etwas in mein Auge gelangt?

Es ist sehr unangenehm, wenn ein Fremdkorper, zum
Beispiel ein Sandkorn oder ein Insekt, zwischen den
Augapfel und das Augenlid, oder unter eine Kontaktlinse
gelangt. Das Auge schmerzt und beginnt heftig zu trdnen.
Wenn man sich einen Kratzer auf der Hornhaut zuzieht,
fihlt es sich an, als wiirde etwas im Auge stecken. Andere
Symptome kénnen Lichtempfindlichkeit und
verschwommenes Sehen sein.

Durch Trdnen und Blinzeln versucht das Auge, den
Fremdkorper herauszuspiilen. Gelingt das nicht, sollten
Sie das Auge nicht reiben, auch wenn das der natirliche
Reflex ist. Reiben konnte die Hornhaut verletzen, vor
allem wenn es sich um einen harten, kantigen
Fremdkorper handelt.

Selbst wenn man den Fremdkorper sehen kann, sollte
man beim Versuch, ihn zu entfernen, nicht die Hornhaut
beriihren. Sitzt der Fremdkorper auf dem Unterlid,
konnen Sie ihn vorsichtig zum Beispiel mit einem frischen
Taschentuch aufnehmen. Vermeiden Sie, das Auge zu
reiben - falls etwas im Auge ist, das die Hornhaut
verkratzen konnte.

Manche Menschen denken, es sei wichtig, das Auge mit
einem Verband zu bedecken, aber es gibt keinen triftigen
Grund anzunehmen, dass dies hilft. Wenn es sich nur um
einen kleinen Kratzer handelt, konnte ein Verband die
Heilung sogar verlangsamen. Aullerdem ist es nicht nur
lastig, wenn man nur auf einem Auge sehen kann, es birgt
auch ein Risiko flr weitere Unfélle: Man braucht beide
Augen, um dreidimensional sehen zu kénnen. Hier (URL:
http://www.gesundheitsinformation.de/index.346.de.html)
kénnen Sie mehr Gber Forschungsergebnisse aus Studien
zu Augenverbdnden lesen.

Woran erkenne ich, wann ich drztliche Hilfe brauche?
Gehen Sie zu lhrer Arztin, lhrem Arzt oder ins
Krankenhaus, wenn Sie glauben, dass dies notwendig ist.

Folgende Anzeichen weisen darauf hin, dass Sie
tatsdchlich arztliche Hilfe bendtigen:

« Etwas sitzt tief unter lThrem Augenlid fest und kommt
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nicht heraus.

« Seit Stunden ist keine Besserung eingetreten.

« Sie tragen Kontaktlinsen und lhr Auge ist rot oder fhlt
sich unangenehm an.

+ Es sind Chemikalien in lhr Auge gelangt.

« Sie haben starke Schmerzen.

Wenn Chemikalien ins Auge gelangt sind, besteht die Erste
Hilfe darin, das Auge so griindlich wie moglich mit viel
sauberem Wasser auszuspiilen.

Dass das Auge nicht blutet oder schmerzt, heiflt nicht
unbedingt, dass der Fremdkorper nicht doch tiefer ins Auge
vorgedrungen sein konnte als bis zur Bindehaut oder
Hornhaut. Nur eine Augendrztin oder ein Augenarzt kann
sicher feststellen, ob es sich um eine ernstere
Augenverletzung handelt. Wenn lhre Schmerzen so stark
sind, dass Sie Schmerzmittel benétigen, ist es ratsam, das
Auge drztlich kontrollieren zu lassen. Ist dies bereits
geschehen, koénnen Sie schmerzlindernde Medikamente
nehmen.

Wenn Sie eine schwere Augenverletzung haben, missen
Sie so schnell wie moglich eine Augendrztin oder einen
Augenarzt aufsuchen. In diesem Fall bedecken Sie beide
Augen vorsichtig und lassen Sie sich von jemandem in eine
Augenarztpraxis oder ins Krankenhaus, moglichst in eine
Augenklinik, bringen. Sie sollten das verletzte Auge
abschirmen, nicht nur mit etwas Weichem bedecken. Eine
Tasse oder Ahnliches ist gut geeignet. Besonders wichtig:
Wie sehr das Auge auch weh tut, brennt oder juckt - reiben
Sie nicht daran.

Wie behandelt die Arztin oder der Arzt eine
Hornhauterosion?

Als erstes priift die Arztin oder der Arzt das Auge auf
Verletzungen, Fremdkorper oder Riickstinde. Arztinnen
und Arzte konnen das Augenlid mit wenigen
Handbewegungen vorsichtig weiter hochklappen als Sie
selbst. AnschlieBend wird die Arztin oder der Arzt den
Fremdkorper oder die Riickstinde aus lhrem Auge
entfernen - wenn nétig, mit ortlicher Betdaubung.

Wenn es sich nur um eine Hornhauterosion handelt, kann
als nachstes eine Augensalbe gegeben  werden.
Augensalben  kdnnen  Schmerzmittel  (Ublicherweise
nichtsteroidale  Antirheumatika  (NSAR)), Mittel  zur
Entspannung der Augenmuskulatur ("Mydriatika") und
vielleicht Antibiotika enthalten. Bisherige
Forschungsergebnisse lassen keine Schliisse zu, welche Art
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von Augensalben am besten wirken, oder ob bei kleinen
Kratzern andere Malnahmen als Schmerzmittel notig
sind. Wenn Sie ein Mittel zur Beruhigung der
Augenmuskulatur bekommen, weitet sich lhre Pupille
stark. Dadurch wird lhr Auge extrem lichtempfindlich und
lhre Fahigkeit, Dinge aus der Ndhe scharf zu sehen,
nimmt ab.

Hornhauterosionen, die komplikationslos bleiben, heilen
normalerweise innerhalb von ein paar Stunden oder
Tagen folgenlos.

Konnen Komplikationen auftreten?

Wenn einige Wochen oder Monate, nachdem die
Verletzung abgeheilt ist, erneut Beschwerden auftreten,
konnte es sich um eine "rezidivierende" (wiederkehrende)
Hornhauterosion handeln. Diese Hornhauterosion tritt
zwischen den Hornhautschichten auf und macht das
Auge anfillig fir Infektionen. Einige der Symptome sind
Schmerzen nach dem Aufwachen, Lichtempfindlichkeit,
trdanende  Augen, Krdmpfe im  Augenlid und
verschwommene Sicht. Schatzungen zufolge treten
rezidivierende Hornhauterosionen bei einem von 150
Menschen auf, die eine leichte Augenverletzung hatten
(also bei weniger als 1 %).

Wie kann ich mich vor Fremdkorpern im Auge und
Augenverletzungen schiitzen?

Viele berufsbedingte Augenverletzungen konnen durch
das Tragen einer Schutzbrille vermieden werden. An
gefahrlichen Arbeitspldtzen gibt es in Deutschland und
anderen Ldndern Sicherheitsvorschriften zum Schutz der
Augen, zum Beispiel beim Schleifen, Frdasen, Schweilen
und im Umgang mit dtzenden Flissigkeiten. An
entsprechenden  Arbeitspldtzen  sollten  aulRerdem
Notfallanweisungen aushdngen, die Auskunft dariiber
geben, was im Ernstfall zu tun ist. Fir Arbeitnehmerinnen
und Arbeitnehmer ist es wichtig, sich damit vertraut zu
machen, insbesondere wenn sie mit Sduren umgehen. In
Betrieben, in denen mit dtzenden Flissigkeiten gearbeitet
wird, muss eine spezielle  Augenspilflissigkeit
bereitstehen, mit der betroffene Augen sofort gespiilt
werden kdénnen.

Aullerdem sollten alle Beschiftigten die
Notfallanweisungen ihrer Berufsgenossenschaft genau
kennen, damit sie wissen, was im Ernstfall zu tun ist. Aber
auch in der Freizeit missen Sie auf lhren Schutz achten.
Schutzbrillen, die die Augen komplett abschirmen,
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empfehlen sich insbesondere bei Uber-Kopf-Arbeiten, bei
Arbeiten mit Hammer und Meillel sowie bei Schleifarbeiten
- vor allem beim Einsatz von Schleifmaschinen, da hier
Teilchen mit hoher Geschwindigkeit in die Umgebung
geschleudert werden. Bedenken Sie, dass sich beim
Hammern winzige Metallsplitter [6sen konnen, die mit
grofBer Wucht auf die Hornhaut des Auges treffen und sogar
tief ins Auge eindringen kénnen.

Seien Sie auch beim Girtnern vorsichtig: Viele

Hornhautverletzungen entstehen beim Umtopfen von
Pflanzen mit spitzen Blattern.
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Glossar
Pupille

Die Pupille ist eine runde Offnung in der Iris, der
Regenbogenhaut. Die Pupille reagiert auf die Helligkeit. Sie
verengt sich bei hoher Lichteinstrahlung und erweitert sich
bei geringem Lichteinfall.

Hornhaut

Die Hornhaut des Auges, der medizinische Begriff ist
Cornea, ist die dulere durchsichtige Deckhaut des
Augapfels, auf dem die Augenlider aufliegen. Die Hornhaut
schiitzt das Auge vor Fremdkorpern. Sie wird durch
Tranenflissigkeit feucht gehalten.

NSAR

Abkiirzung fir ,nicht-steroidale Antirheumatika” oder
,nicht-steroidale Antiphlogistika”. Dies sind
entzlindungshemmende, fiebersenkende Schmerzmittel.
Auch die englische Abkiirzung NSAID fiir ,nonsteroidal
antiinflammatory drugs” wird hdufig verwendet.

Hornhauterosionen

Hornhauterosionen sind oberflichliche Verletzungen der
Hornhaut des Auges, die normalerweise in ein bis zwei
Tagen von selbst ausheilen. Solche Kratzer werden oft
durch Fremdkorper verursacht, die zum Beispiel unter ein
Augenlid geraten sind.
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Das Institut fiir Qualitit und Wirtschaftlichkeit im Gesundheitswesen (IQWiG)

Dem Institut fir Qualitdt und Wirtschaftlichkeit im Gesundheitswesen (IQWiG) obliegt von
Gesetzes wegen die wissenschaftliche Bewertung des Nutzens, der Qualitdt und der Wirt-
schaftlichkeit von medizinischen Leistungen. Dazu gehoren auch die Nutzenbewertung von
Arzneimitteln sowie die Herausgabe von Gesundheitsinformationen fiir Biirger und Patienten.

Wissenschaftliche Basis dieser Gesundheitsinformation

Unsere Informationen basieren primér auf so genannten systematischen Ubersichten. Um ein
objektives Bild (iber eine medizinische MaRnahme zu erhalten, ist eine systematische Uber-
sicht notwendig. Hierzu werden zundchst die relevanten Fragestellungen formuliert. Zu diesen
Fragen werden Forscher dann alle Studien zu diesem Thema suchen und auswerten.

Eine Liste der berticksichtigten wissenschaftlichen Literatur dieser Gesundheitsinformation fin-
den Sie unter www.gesundheitsinformation.de.

Hinweis fiir die Nutzer:

Diese Gesundheitsinformationen wurden vom Institut fir Qualitat und Wirtschaftlichkeit im
Gesundheitswesen (IQWiGQ) erstellt und verdffentlicht. Sie basieren auf der Bewertung der
zum Zeitpunkt der Erstellung verfligbaren wissenschaftlichen Literatur und anderer Informati-
onsquellen.

Gesundheitsinformationen des IQWiG werden ausschlieBlich fiir Patienten in Deutschland zur
Verfligung gestellt. Die Informationen sollten nicht fiir die Erstellung eigenstandiger Diagnosen
verwendet werden, da sie eine Beratung zwischen Arztin/Arzt und Patientin/Patient nicht erset-
zen konnen und nicht ersetzen sollen.
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