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Otitis externa
„swimmer´s ear“

chronisch entzündlich
starker Juckreiz
kaum Schmerzen
trockener Gehörgang
Epidermisschuppen
atrophische, pergamentartige Gehörgangshaut
weiter Gehörgang
meist keine Lymphknotenschwellung
chronisch rezidivierender langjähriger Verlauf

akut exsudativ
Tragusdruckschmerz
Ohrzugschmerz
schmerzhafte Rötung des Gehörganges
fötide Ohrsekretion
Hautmazeration
Desquamation des Epithels
Gehörgangsschwellung
+ Schallleitungsschwerhörigkeit
ggf. regionäre Lymphknotenschwellung
primäre Heilung innerhalb von Tagen

disponierende Faktoren 
atopisches Ekzem               Kontaktallergien (Typ-IV-Reaktionen)
              Penetrationsfähigkeit von Allergenen erhöht 
              Nickel in Ohrringen & Piercing, Wollwachsalkohole
seborrhoisches Ekzem (durch Malassezia furfur)
Piercing, Feuchtigkeit           Baden, Schwimmen & Tauchen
Psoriasis vulgaris, Lupus erythematodes, M. Sjögren
Gehörgangsexostosen, Fremdkörper, übertriebene Ohrhygiene, 
Wattestäbchen zur Reinigung! Ohrpassstücke von Hörgeräten
Strahlentherapie von Malignomen im Kopf-Hals-Bereich
Diabetes mellitus, Immundefekte
virale Gehörgangsentzündung
selten: Tinea corporis/capitis (Dermatophyteninfektion)
Infektion oder sekundäres Wachstum (Kolonisierung)
gramnegative Bakterien                      Pseudomonas aeruginosa
                                                            Proteus spp., E. coli
Schimmelpilze                                    Aspergillus niger
                                                            Penicillium spp.
                                                            Scedosporium apiospermum
Sprosspilze (Hefen)                            Candida albicans
                                                            Candida parapsilosis
                                                            Malassezia furfur

Zerumen = säurehaltig         
pH-Wert 4,2-5,6 
        
        antimikrobielle Wirkung

Otitis externa
         
         pH-Wert des Zeruminalsekrets im
        alkalischen Bereich

Erreger
Gram-positive Bakterien
u. a. Staphylococcus aureus

Chronisch rezidivierende Otitis externaAkute Otitis externa

Ätiologie & Pathogenese

Überweisung zum HNO-Arzt
Ohrmikroskopie, intensive 
Ohrpflege, ggf. operative 
Gehörgangserweiterung, etc.
DD: Otitis externa maligna
        Gehörgangskarzinome

bei regionärer Lymphknotenschwellung
Amoxicillin + Clavulansäure p. o.
Erw.: 2 x 875/125 mg/die
Kdr. (6-12 J.): 80 mg/kg KG & die in 2 
Einzeldosen
Ciprofloxacin    Erw.: 2 x 750 mg/die

bei ausgeprägtem Juckreiz
Otobacid®N Ohrentropfen 
(Dexamethason & Cinchocain-
HCl)

bei Pilzbefall
Canifug®-Lösung (Clotrimazol)
Batrafen®-Lösung
= Ciclopiroxolamin  (+ Gazestreifen)
Mycospor-Lösung  = Bifonazol

Ohrreinigung
Spülung  3 % H2O2

trockener Gehörgang  
pH5-Eucerin-Lotio

Akute Entzündungsphase
Behandlung wie akute Otitis 
externa

Ohrreinigung        Spülung  3 % H2O2

lokal antiseptisch/antibiotisch
Polyspectran®-Tropfen (Polymyxin-B-
sulfat, Neomycinsulfat & Bacitracin) bei 
Staphylococcus aureus
Panotile cipro 1,0 mg/0,5 ml ®-
Ohrentropfen = Ciprofloxacin
bei Pseudomonas spp.

Chronisch rezidivierende 
Otitis externa

Akute Otitis externa

Behandlung
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Klinik

Schuppen aus dem Gehörgang
Mykologische Untersuchung auf Dermatophyten (Trichophyton spp.) 
Sprosspilze (Candida spp.), Schimmelpilze (Aspergillus spp.) sowie den 
lipophilen Hefepilz Malassezia furfur (= Assoziation zum 
seborrhoischen Ekzem)

Abstrich vom Gehörgang
Erregernachweis & Resistenztestung
               Bakterien: grampositive & -negative Erreger
               Pilze: Spross- und Schimmelpilze

Unser Angebot zur Diagnostik


