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Behandlung von Insektenstichen

Nach einem Insektenstich sind schnelle Erste-Hilfe-MaBBnahmen entscheidend, um allergische Reaktionen
wirksam zu bekdmpfen. Allergiker sollten daher genau wissen, wie sie im Ernstfall reagieren miissen und mit
einem Notfallset ausgeriistet sein.

Nach dem Insektenstich: Erste-Hilfe-MaRRnahmen und
Selbstbehandlung

Nach einem Insektenstich miissen Allergiker und Begleitpersonen schnell handeln. Bei Bienenstichen verbleibt
normalerweise der Stachel in der Haut und sollte schnellstmoglich entfernt werden, damit nicht noch mehr
Bienengift abgegeben wird. Schnippen Sie daher den Stachel mit dem Fingernagel sofort aus der Haut. Bei
Wespenstichen bleibt meistens kein Stachel in der Haut, dies st jedoch kein sicheres
Unterscheidungskriterium. Wenn innerhalb der ersten 15 Minuten allergische Reaktionen auftreten, muss
sofort der Notarzt verstandigt werden.

Bei einer Insektengiftallergie verschreibt der Arzt ein Notfall-Set aus Medikamenten, die bei einem
Insektenstich sofort angewandt werden sollten. Wirksame Mittel bei anaphylaktischen Reaktionen sind schnell
wirkende flissige Antihistaminika (z.B. Heuschnupfenmedikamente) und Kortisonpraparate. AuBerdem
umfasst das Insektengiftallergie Erste-Hilfe-Set einen Adrenalin-Autoinjektor, der bei allergischen
Reaktionen sofort eingesetzt werden sollte.

Bei Atemnot oder Atmungsproblemen ist eine sitzende Haltung einzunehmen, beengte Kleidungsstiicke sollten
vor allem am Hals gelockert oder abgenommen werden. Bei Kreislaufschocksymptomen ist eine
Schocklagerung vorzunehmen (liegend mit hochgelagerten Beinen). Besteht gleichzeitig Atemnot, sollte der
Oberkérper dabei moglichst aufrecht bleiben. Anzeichen fiir einen Schock sind z. B. kalter Schweil3, Blasse
und Schwindel.
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Notfall-MaBnahmen fiir Begleiter

Anwesende Personen koénnen Allergiker bei den oben genannten MalRnahmen unterstiitzen. Bei
Bewusstlosigkeit sollten sie sofort den Notarzt verstandigen, den Betroffenen in die stabile Seitenlage bringen
und die Lebenszeichen kontrollieren (Atmung, Puls). Wichtig ist, dass der Betroffene nie alleingelassen wird.

Im Fall einer schweren allergischen Reaktion sind Betroffene in besonderem Male auf ihre Begleiter
angewiesen. Daher ist es sinnvoll, Angehorige, Freunde und Kollegen lber die Allergie zu verstandigen. Alle
nahestehenden Personen sollten die Erstmafnahmen bei Anaphylaxie, d. h. einer schweren allergischen
Reaktion, genau kennen. Auf diese Weise wissen Angehorige und Freunde im Ernstfall, wie sie sich zu verhalten
haben.

Der Anaphylaxie Notfallplan im Uberblick

Ebenso wichtig wie die Erste-Hilfe-MaBnahmen ist es fiir Allergiker, einer Stichgefahr wirksam vorzubeugen.
Alle Situationen, in denen eine erhohte Stichgefahr besteht, sollten bewusst vermieden werden. Dazu gehort
auch, dass Allergiker die allergieausldsenden Insekten moglichst genau kennen. Der behandelnde Facharzt
kann bei Allergieverdacht auf der Grundlage von Haut- und Bluttests eine sichere Diagnose stellen.
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Tipps zur Vermeidung von Insektenstichen

e Keine hektischen Bewegungen, wenn Bienen oder Wespen in der Ndhe sind.

e Wenn sich eine Biene oder Wespe auf den Menschen setzt, diese abschiitteln oder abstreifen, nicht
abschlagen.

e Distanz zu Bliten, liberreifen Friichten und Fallobst — hier halten sich Bienen und Wespen bevorzugt
auf.

e Vorsicht bei Gartenarbeit, beim Obst- und Blumenpflicken.

e Korper so weit wie moglich bedeckt halten, insbesondere bei der Gartenarbeit: Kopfschutz,
langdrmelige Kleidung, lange Hosen, geschlossene Schuhe, Handschuhe.

o Keine weite Kleidung, in der sich Insekten verfangen kénnen. Statt bunter eher helle Kleidung tragen.

e Nie ohne Schuhe durchs Gras gehen —im Klee sammeln Bienen oft Honig.

e Achtgeben beim Sport oder Spielen im Freien. SchweiR zieht viele stechende Insekten an.

e Moaglichst auf Picknicks verzichten — siiBe Speisen und Getrdnke ziehen Insekten an (ansonsten
Speisen und Getranke abdecken und Reste wegraumen).

¢ Nie direkt aus einer Flasche oder Getrankedose trinken. Am besten einen Strohhalm verwenden.

e  Vorsicht bei Abfallkérben und Miillcontainern - Wespen lieben sie. Milltonnen daher stets
verschlossen und sauber halten.

e Orte meiden, wo Tiere (Hunde) gefiittert werden. Verstreute Futterreste ziehen Wespen an.

e Nach dem Essen (vor allem Kindern) Hinde waschen und Mund abwischen.

o Keine stark duftenden Parfums, Haarspray, Kosmetika oder Cremes verwenden.

e Tagsliber Fenster von Auto/Haus geschlossen halten und/oder Insektengitter an Fenster und
Balkontiiren anbringen.

e Keine alten Aste oder Baumstiimpfe bewegen. Wespen haben darin oft ihre Nester.

e Bienen- und Wespennester (z.B. hohle Baumstamme, Stimpfe, Dachbdden, Schuppen, Hecken) und
deren Einzugsbereich meiden.

e  Bei Wespennestern am Haus (z.B. Dachbdden, Rollladenkéasten) oder im Garten, Experten zu Rate
ziehen und Nester ggf. entfernen lassen.

e Besondere Vorsicht an schwiilheillen Tagen, die Tiere sind dann besonders aggressiv.

Das Anaphylaxie Erste-Hilfe-Set

Nach einem positiven Allergietest erhalt der Betroffene in der Regel ein Notfall-Set fur die sofortige
Behandlung eines allergischen Schocks. Das Insektenstichallergie Erste-Hilfe-Set sollte insbesondere in den
Sommermonaten immer mitgefiihrt werden, um im Ernstfall sofort reagieren zu kénnen.

Das Notfall-Set umfasst drei Medikamente zur Behandlung von Wespenstichen und anderen Insektenstichen.
Als abschwellende Mittel werden ein schnell wirksames Antihistaminikum und ein Kortison-Praparat
eingesetzt. Zusatzlich enthalt das Notfall-Set eine Adrenalin-Fertigspritze, um Blutdruck und Kreislauf schnell zu
stabilisieren. Bei Asthma wird das Notfall-Set zusatzlich um spezifische Asthma-Medikamente erganzt.

e Adrenalin-Fertigspritze: Der Adrenalin-Autoinjektor ist fur Allergiker das wichtigste Notfall-
Medikament, da Kortison und Antihistaminikum nicht sofort wirken. Adrenalin verengt die GefalRe bei
einem Blutdruckabfall in Minutenschnelle und stabilisiert dadurch Kreislauf und Blutdruck.

e Antihistaminikum: Schnell wirksame Antihistaminika werden auch bei anderen allergischen
Reaktionen eingesetzt, z. B. als Heuschnupfen-Medikament. Es wirkt abschwellend und lindert die
allergische Reaktion. Das Notfall-Set sollte ein Antihistaminikum enthalten, das ohne Flissigkeit
eingenommen werden kann, z.B. Schmelztabletten oder Tropfen.

e Kortison: Das Kortison-Praparat wirkt ebenfalls abschwellend und sorgt dafiir, dass die allergischen
Reaktionen schnell nachlassen. Auch Kortison gibt es fliissig zum Einnehmen.

Um einen Bienen- oder Wespenstich behandeln zu kénnen, sollte insbesondere die Verwendung des Adrenalin-
Autoinjektors gelibt werden. Dafiir stehen sogenannte Simulatoren ohne Nadel zur Verfligung, die kein
Medikament enthalten. Je sicherer der Betroffene in der Anwendung ist, desto leichter fallt die Anwendung
wahrend einer allergischen Reaktion.
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Sichere Ersthilfe fur Allergiker

Schnelle Notfallhilfe kann fiir Insektengiftallergiker lebenswichtig sein. Nahestehende Personen sollten
wissen, wie sie bei einem Bienen- oder Wespenstich Erste Hilfe leisten konnen. Wer gut vorbereitet ist und
sein Notfall-Set immer mitfiihrt, kann auch die riskanten Sommermonate unbeschwert genie8en.

Insektengiftallergie: Symptome, Ersthilfe und
Behandlung

Eine Insektengiftallergie kann zur tédlichen Gefahr werden, wenn die Anzeichen nicht schnell erkannt
werden. Umso wichtiger ist es fiir Betroffene, die Symptome zu kennen und im Ernstfall vorbereitet zu sein.
Wer das arztliche Notfall-Set immer dabei hat und Insektenstichen vorbeugt, kann den Sommer unbeschwert
geniefBen.

Insektengiftallergie: Symptome und Gefahren

Bei einer Insektengiftallergie reagieren Betroffene auf den Einstich der Insekten. Schwellungen, Rétungen und
Juckreiz sind meist die ersten Symptome und klingen im Normalfall innerhalb von 24 Stunden ab. Gefahrlicher
sind allergische Reaktionen im Kreislaufsystem und in den Atemwegen. Diese kénnen lebensbedrohlich sein,
wenn sie nicht umgehend behandelt werden.

Symptome einer Insektengiftallergie im Uberblick:

Ein allergischer Schock kann unterschiedlich schwer verlaufen und den gesamten Organismus betreffen.
Besondere Vorsicht ist geboten, wenn innerhalb von Minuten schwere allergische Reaktionen auftreten. In
diesem Fall muss sofort gehandelt werden, da die Gefahr eines Herz-Kreislauf-Stillstandes besteht.
AuBRerdem kann dem Betroffenen der Hals- und Rachenraum zuschwellen. In diesem Fall besteht akute
Erstickungsgefahr.



Welche Insekten l6sen allergische Reaktionen aus?

Bei einer Insektengiftallergie ist es flir den behandelnden Arzt wichtig, das auslésende Insekt zu identifizieren.
Meist handelt es sich um Bienen- und Wespenstiche, da diese Tiere am haufigsten anzutreffen sind. Weniger
selten sind allergische Reaktionen nach Hummel- und Hornissenstichen.

Der Unterschied zwischen einem Wespenstich und einem Bienenstich ldsst sich an einem einfachen Merkmal
erkennen: Nach einem Bienenstich bleibt normalerweise der Stachel zuriick, den die Biene beim Stechen
verliert. Wespen hingegen ziehen den Stachel wieder zuriick.

Bienengiftallergie und Wespengiftallergie treten meist nicht zusammen auf. Betroffene sollten daher moglichst
versuchen, das stechende Insekt zu erkennen. Wer bei einer Bienengiftallergie starke Symptome entwickelt,
Ubersteht vielleicht einen Wespenstich ohne Allergie-Symptome und Beschwerden.

Wer selber weif3, worauf er allergisch reagiert, kann sich selbst besser schiitzen und nach einem Stich richtig
handeln.

Soforthilfe nach Insektenstichen

Treten deutliche Symptome fiir eine Insektengiftallergie auf, miissen Betroffene und Begleitpersonen sofort
handeln. Wichtig sind vor allem folgende Schritte:

Fir die medikamentdse Behandlung werden Kortison und Antihistaminika eingesetzt. Da beide Medikamente
aber nicht sofort wirken, enthalt das Notfall-Set fiir Insektengiftallergiker auch eine Adrenalin-Fertigspritze.
Die Spritze wird bei deutlichen Insektengift Symptomen sofort angewandt, um Blutdruck und Kreislauf zu
stabilisieren. Eine schnelle Verabreichung kann im Ernstfall lebensrettend sein.
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Bienen- und Wespenallergie Symptome: Was hilft
langfristig?

Neben den Erste-Hilfe-MalRnahmen ist es fiir Betroffene entscheidend, Insektenstichen gezielt vorzubeugen.
Vermieden werden sollten Aufenthaltsorte von Bienen und Wespen, mogliche Nester, offene Getrdnke,
Milltonnen und Essensreste jeder Art. Ideal sind lange, helle Kleidung und geschlossene Schuhe. AulRerdem
sollten Allergiker starke Parflims und Kosmetika ebenso vermeiden wie ibermafiges Schwitzen beim Sport im

Freien.

Langfristig kann eine Immuntherapie (Hyposensibilisierung) wirksame Hilfe gegen Insektengiftallergie bieten.
Durch die Behandlung mit natirlichen Allergenen ist es moglich, gezielt einen korpereigenen Schutz
aufzubauen und die Allergie in den meisten Féllen fast vollstandig zu heilen.

Symptomerkennung kann Leben retten

Das Notfallset Anaphylaxie

Das Notfallset Anaphylaxie dient Allergikern im Sommer als wichtige Erste-Hilfe-Ausriistung. Vom schnellen
Einsatz nach einem Bienen- oder Wespenstich hingt es ab, ob der Betroffene den Stich unbeschadet
libersteht. Insektengiftallergiker sollten mit den Medikamenten vertraut sein und wissen, wie sie korrekt
verwendet werden.

Wann ist ein Allergie-Notfallset erforderlich?

ERSTE HiLFE

FIRST AID

Das Allergie-Notfallset wird vom Facharzt bspw. bei einer Insektengiftallergie verschrieben. Es enthalt
mehrere Medikamente, die allergische Reaktionen im Falle eines Bienen- oder Wespenstichs lindern sowie
Blutdruck und Kreislauf stabilisieren. In der Regel wird das Erste-Hilfe-Set immer dann verordnet, wenn es
nach einem Insektenstich zu einer allergischen Allgemein-Reaktion gekommen ist.

Verordnet der Facharzt ein Notfallset, sollte dieses insbesondere in den riskanten Sommermonaten immer
mitgefiihrt werden. Erforderlich ist das Notfallset, um einen Bienenstich oder Wespenstich innerhalb
weniger Minuten behandeln zu kénnen. Auch wenn die erste allergische Reaktion leicht war, sollte auf das
Erste-Hilfe-Set nicht verzichtet werden. Eine Insektengiftallergie tritt in der Regel erst nach weiteren Stichen
voll in Erscheinung.
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Medikamente fiir das Erste-Hilfe-Set

Das Notfallset Anaphylaxie ist u.a. bei Wespengiftallergie sehr wichtig. Es umfasst drei Medikamente, mit
denen Insektenstiche sofort behandelt werden kdnnen. Dazu gehoren ein Kortison-Prdparat und ein schnell
wirksames Antihistaminikum als abschwellende Mittel. Zusatzlich enthalt das Erste-Hilfe-Set eine Adrenalin-
Fertigspritze, die Blutdruck und Kreislauf in Minutenschnelle stabilisiert. Notfallsets flir Asthmatiker enthalten
aullerdem spezielle Asthma-Medikamente.

Anaphylaxie Notfallset: richtige Anwendung

Um eine allergische Reaktion auf einen Insektenstich sicher behandeln zu kénnen, muss insbesondere die
Anwendung des Adrenalin-Autoinjektors zuvor geilibt werden. Dafiir gibt es Simulatoren ohne Nadel und ohne
Medikament. Je sicherer Allergiker im Gebrauch des Injektors sind, desto leichter ist die Anwendung des
Notfallsets bei einem anaphylaktischen Schock. Der Adrenalin-Pen wurde speziell fiir Laien entwickelt und ist
nach einer kurzen Einweisung unkompliziert zu bedienen.

Anwendung des Adrenalin-Autoinjektors

Auch flir Angehorige, Freunde und Kollegen ist ein sicherer Umgang mit dem Notfallset empfehlenswert. So
konnen Begleiter den Allergiker bei der Anwendung unterstiitzen, falls dieser dazu nicht in der Lage ist.
AuRerdem sollten Begleitpersonen umgehend den Notarzt unter der Notfallnummer 112 verstdndigen und das
Stichwort "Anaphylaxie" nennen.

Das Notfall-Set fiir Kinder

Auch Kinder konnen nach Insektenstichen allergische Allgemein-Reaktionen entwickeln und sollten im
Umgang mit dem Notfallset Allergie genauso sicher sein wie Erwachsene. Die Erste-Hilfe-Ausriistung ist
Uberall dort wichtig, wo ein Stichrisiko besteht: auf Familien- und Klassenausfliigen, im Kindergarten und in der
Schule. Neben den Eltern, Angehorigen und Freunden sollten auch die Betreuer liber die Allergie informiert
sein, damit sie im Notfall richtig reagieren konnen.

Das Notfallset fur Kinder enthadlt alle Medikamente in einer geringeren Dosis. Schulkinder kommen
erfahrungsgemaR auch mit dem Adreanalin-Autoinjektor bereits gut zurecht, wenn sie zuvor in die Anwendung
eingewiesen wurden. Bei kleineren Kindern ist es sinnvoll, dass auch Eltern und Betreuer den korrekten Einsatz
des Adrenalin-Pens kennen.

Sicher unterwegs mit dem Anaphylaxie-Notfallset

Das Anaphylaxie Notfallset kann fiir Allergiker nach einem Insektenstich liberlebenswichtig sein. Nicht nur
Betroffene selbst, sondern auch Angehérige und Freunde sollten daher den richtigen Umgang mit den
Notfall-Medikamenten kennen.
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Anaphylaxie - der allergische Schock

Laut Definition ist die Anaphylaxie eine akute Reaktion des Immunsystems auf eine bestimmte Substanz, also
auf ein Allergen. Der anaphylaktische Schock ist die schwerstmogliche allergische Reaktion. Der menschliche
Organismus reagiert wie bei jeder anderen allergischen Reaktion auf das Insektengift, allerdings in besonders
schwerer Form. Ein entscheidender Unterschied zur gewdhnlichen allergischen Reaktion ist die Freisetzung
groBer Mengen von Histamin. Histamin ist ein Botenstoff, der unter anderem eine sofortige Erweiterung der
Blutgefdlle verursacht.

Durch die GefalRerweiterung sinkt der Blutdruck schlagartig ab. Das Herz schlagt immer schneller, wahrend es
versucht, den Blutdruck aufrechtzuerhalten. Der dramatische Blutdruckabfall bei einer Anaphylaxie kann einen
Kreislaufzusammenbruch verursachen und in schweren Fallen tédlich enden.

In vielen Fallen fihrt ein schwerer allergischer Schock bereits nach wenigen Minuten zu Bewusstlosigkeit oder
sogar zu einem Herz-Kreislauf-Stillstand. Besonders gefdhrdet sind Personen, die bereits an einer Herz-
Kreislauf-Erkrankung leiden. Bei dieser Risikogruppe besteht eine erhohte Gefahr, dass eine allergische
Reaktion auf Insektengift todlich endet.

Anaphylaktischer Schock: Symptome und Verlauf

Die Symptome fiir einen allergischen Schock werden in vier Schweregrade unterteilt, die eine Steigerung von
den ersten lokalen Beschwerden bis zum schweren Allergie-Schock darstellen. Die Symptome missen jedoch
nicht zwingend in der beschriebenen Reihenfolge auftreten. Einige Allergiker entwickeln auBerdem nur einen
Teil der genannten Symptome.

Die vier Anaphylaxie-Stadien sind wie folgt unterteilt:

e Hautausschlag an verschiedenen Korperstellen
e Juckreiz

e Schwellung der Unterhaut

e Angst



Symptome wie Grad 1, zusatzlich:

e Schwellungen nicht nur an der Stichstelle

o Ubelkeit, Erbrechen, Bauchkrampfe, Durchfall
e FlieBschnupfen, Heiserkeit, Atemnot

e schneller Herzschlag, Blutdruckabfall

e Schwindel

Symptome wie Grad 1 und 2, zusatzlich:

o pfeifende Atmung, Atemnot, Kehlkopfschwellung

e Schluck- und Sprechbeschwerden

e Blédsse, kalter Schweild (Anzeichen fiir starken Blutdruckabfall)

e blauliche Verfarbung von Haut, Lippen, Schleimhaduten, Fingerndgeln
e Benommenheit

e Schwache

e Todesangst

Symptome wie Grad 1 bis 3, zuséatzlich:

¢ Inkontinenz

e Kollaps

e Bewusstlosigkeit

¢ Atem- und Kreislaufstillstand




Richtiges Verhalten bei Anaphylaxie

Fiir eine erfolgreiche Anaphylaxie-Therapie sind nach dem Insektenstich zwei Schritte entscheidend:

e Der Notarzt muss verstandigt und liber den allergischen Notfall informiert
werden.

o Der Betroffene muss sofort die verschriebenen Medikamente aus seinem Notfallset
anwenden.

Das Anaphylaxie-Notfallset enthalt drei Medikamente, um die allergische Reaktion zu lindern und den Kreislauf
zu stabilisieren. Zusatzlich kénnen spezielle Asthma-Medikamente enthalten sein, falls der Betroffene unter
Asthma leidet. Fir Allergiker und Begleitpersonen ist es wichtig, den richtigen Umgang mit den Medikamenten
zu kennen. Die Praparate missen von einem Facharzt verschrieben werden und kénnen im Ernstfall
lebensrettend sein.

Wichtige Hinweise fir das Verhalten bei einem anaphylaktischen Schock haben wir auf unserer Notfall-Seite
zusammengestellt. Darin sind die Erste-Hilfe-MaRnahmen und Notfall-Medikamente genauer erklart.

Das Wichtigste im Blick
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Die wichtigsten Insekten

Eine Insektengiftallergie kann fiir Betroffene lebensbedrohlich werden. Vor allem Bienen und Wespen stellen
in den Sommermonaten eine Gefahr dar. Allergische Reaktionen kdnnen aber auch von Hummeln, Hornissen
und Miicken ausgeldst werden. Die folgende Ubersicht zeigt Merkmale und Besonderheiten einzelner
Insekten.

Welche Insekten sind bei Insektengiftallergie gefahrlich?

Eine Insektengiftallergie tritt meist in Form einer Bienen- oder Wespengiftallergie auf. Da diese Tiere in den
Sommermonaten weit verbreitet sind, ist fir Allergiker in dieser Zeit héchste Vorsicht geboten. Seltener als
nach einem Bienen- oder Wespenstich sind allergische Reaktionen durch Hornissen- oder Hummelstiche. Diese
Insekten sind friedliebend und stechen nur bei Gefahr zu.

Eine weitere Form der Insektengiftallergie ist die Mickenstichallergie. Allergische Reaktionen auf Miickenstiche
treten mittlerweile immer haufiger auf. Die Symptome sind in einigen Féllen schwer, allerdings nicht
lebensbedrohlich wie bei einer Wespen- oder Bienenstich-Allergie.

Haufig zeigen sich im Allergietest Reaktionen auf Bienen- und Wespengift. Das liegt daran, dass die Giftstoffe
beider Insekten zum Teil dieselben Allergene enthalten. Hier muss genauer untersucht werden, mit welchem
Insektengift eine Therapie erforderlich ist. Kreuzreaktionen gibt es auch zwischen Bienengift und Hummelgift
sowie zwischen Hornissengift und Wespengift.

Wespe

‘\H /

&

i

Die Wespengiftallergie ist mit rund zwei Dritteln aller Falle die haufigste Form der Insektengiftallergie. Das liegt
nicht nur am groRen Vorkommen, sondern Wespen sind auch aggressiver als Bienen, Hummeln und Hornissen.

Wespen bilden im Sommer Staaten und treten bis in den Herbst oft in groRer Anzahl auf, bevor sie schlielich
absterben. Nur die Konigin Gberwintert und griindet im Friihling einen neuen Staat. Die natirliche Nahrung
umfasst neben Insekten auch zuckerhaltige Lebensmittel wie reifes Obst. Aus diesem Grund werden Wespen
von zuckerhaltigen Speisen, Getranken und selbst von Fleischprodukten angelockt.

Wespen sind nur leicht behaart und verfiigen im Gegensatz zur Biene nicht tber einen Rissel. Charakteristisch
sind die ausgepragte Wespentaille und die kréftige, gelb-schwarze Streifenzeichnung. Ein Wespenstich ist
meist daran zu erkennen, dass nach dem Stich kein Stachel an der Stichstelle verbleibt. Im Gegensatz zur Biene
zieht die Wespe den Stachel zuriuck. Das ist ein sehr wichtiges Indiz fur die Identifikation einer
Wespengiftallergie.

Biene

Die Bienenallergie ist nach der Wespenstichallergie die zweithdufigste Form einer Insektengiftallergie. Weniger
als ein Funftel aller Allergien wird durch Bienenstiche ausgelost, was auch daran liegt, dass Bienen
friedliebender sind als Wespen.

Bienenvolker tberwintern und kdnnen je nach Wetterlage das ganze Jahr liber auftreten. Generell fliegen
Bienen vor allem von Friithjahr bis Herbst aus, sind aber vereinzelt auch an warmen Wintertagen anzutreffen.
Als Nahrung dienen vor allem Nektar und Pollen.
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Im Gegensatz zur Wespe gehen Bienen normalerweise nicht in direkter Menschenndhe auf Nahrungssuche.
Bienenstiche treten meist dann auf, wenn Bienen in ihrem natirlichen Lebensraum gestort werden - zum
Beispiel beim BarfuRRlaufen auf Wiesen.

Bienen haben etwa die gleiche GroRe wie Wespen, sind allerdings starker behaart und mit einem Rissel
ausgestattet. Der Hinterleib ist braunlich, die Streifenzeichnung weniger klar als bei der Wespe.

Allergiker entwickeln nach einem Bienen- und Wespenstich dhnliche Reaktionen, allerdings kann eine
Bienengiftallergie meist an dem zuriickgebliebenen Stachel erkannt werden. Die Biene stirbt nach dem Stich
am Verlust ihres Stachels.

Hummel

Hummeln sind friedliebende Tiere, die selten zustechen. Stiche kommen vor allem bei Personen vor, die
berufsbedingt einen naheren Kontakt zu Hummeln haben, also zum Beispiel Ziichter oder Arbeiter auf
Obstplantagen.

Hummeln treten im Friihjahr bereits vor anderen Insekten auf, da sie auch mit kiihlen Temperaturen gut
zurechtkommen. Im Herbst sterben die meisten Tiere, nur die Koniginnen Uberwintern und griinden im
Friihjahr neue Volker.

Hummeln erndhren sich wie Bienen von Pollen und Nektar, weshalb sie vor allem in Garten, Wiesen und am
Waldrand anzutreffen sind. Die Gefahr von Stichen ist beim BarfuBlaufen am groRten.

Im Vergleich zu Bienen und Wespen sind Hummeln etwas groRer. Sie sind dicht behaart mit braun-weiflen
oder schwarz-weien Streifen. Hummeln verfligen wie Bienen iiber einen Rissel.

Hummelstiche sind weniger schmerzhaft als Bienen- oder Wespenstiche, allerdings fiir Allergiker nicht weniger
gefdhrlich, da die Giftzusammensetzung dem Bienengift dhnlich ist. Hummeln zeigen drohende Stichgefahr
meist deutlich an, indem sie das mittlere Bein heben oder dem Angreifer den Hinterleib entgegenstrecken.
Bei diesen Anzeichen ist gerade fir Allergiker hochste Vorsicht geboten.

Hornisse

Entgegen der allgemeinen Annahme sind Hornissenstiche zwar schmerzhafter, aber nicht gefahrlicher als
Wespenstiche. Da Hornissen friedliche Tiere sind, ist die Stichgefahr zudem eher gering.

Hornissen treten vom Friihjahr bis in den Herbst auf, danach sterben alle Tiere auRer vereinzelten Kéniginnen.
Diese griinden nach dem Winterschlaf neue Kolonien. Hornissen erndhren sich von Insekten und sind daher
eher selten in Menschenndhe anzutreffen. Allerdings bauen sie ihre Nester mit Vorliebe in Hohlungen,
darunter auch Dachbalken und Brutkasten.

Hornissen sind deutlich groRer als Bienen und Wespen mit auffilliger, gelb-schwarzer Streifenzeichnung.
Allergiker, die bei einem Wespenstich Reaktionen entwickeln, sollten aufgrund &hnlicher Allergene im
Hornissengift vorsichtig sein.



Miicken

Mickenstiche sind zwar unangenehm, aber fiir Allergiker nicht lebensbedrohlich. Eine Allergie duRert sich
meist durch starke Rétungen, Schwellungen und Quaddeln auf der Haut. Auch Kreislaufbeschwerden, Durchfall
oder Erbrechen kénnen in schweren Fidllen auftreten.

Im Gegensatz zu Bienen und Wespen stechen Miicken nicht nur zur Verteidigung, sondern benétigen das
menschliche Blut, um ihre Eier zu erndahren. Miicken haben keinen Giftstachel, wodurch der Stich im Vergleich
weniger schmerzhaft ist. Sie saugen das Blut durch einen Riissel und bringen dabei Speichel in die Wunde. Eine
Miickenstichallergie ist eine Abwehrreaktion auf diesen Speichel.

Micken treten vor allem in feuchten Gegenden und in Wasserndhe auf, da ihnen Wasser als Brutgebiet dient.
Die blutsaugenden Weibchen sind das ganze Jahr tiber anzutreffen.

Bremsen

Die Bremse ist eine Fliegenart und durch ihr fliegendhnliches Aussehen zu erkennen. Sie lasst sich nur schwer
vertreiben und verursacht sehr schmerzhafte Stiche. Das liegt daran, dass Bremsen im Gegensatz zu Miicken
das Blut nicht durch einen Rissel aufsaugen, sondern regelrechte Locher in die Haut beifRen.

Allergische Reaktionen werden durch den eingespritzten Speichel verursacht. Dieser kann bei Allergikern
Schockzustande, Atemnot und Schwellungen verursachen und sollte sofort behandelt werden. Auch bei
Nicht-Allergikern verursachen Bremsenstiche deutliche Quaddeln, Schmerzen und starken Juckreiz.

Bremsen treten im Friihling und Sommer vor allem in der Ndhe von Wasser und Weiden auf. Zum Problem
werden die Tiere oft an Badeseen.

Insektengiftallergie: Gefahren erkennen, wirksam
vorbeugen

Nicht jedes Insekt ist fiir Allergiker gefahrlich. Wer sicher zwischen den einzelnen Arten unterscheidet, kann
Stichen vorbeugen und im Ernstfall richtig handeln. Wichtig ist aber auch, die Lebensraume zu kennen und zu
meiden.



Hyposensibilisierung - Therapie gegen
Insektengiftallergie

Eine Insektengiftallergie kann fiir Betroffene lebensbedrohlich sein. Gleichzeitig zahlt sie zu den wenigen
gefdhrlichen Krankheiten, die mit einer Allergie-lImpfung sehr gut behandelbar ist. Der Therapieerfolg der
Insektengift-Immuntherapie liegt bei etwa 95%.

Was ist Hyposensibilisierung?

Die Hyposensibilisierung gegen Insektengift ist eine "Allergie-Impfung", bei der der Kérper behutsam an den
auslosenden Giftstoff gewdhnt wird. Durch die Verabreichung von steigenden Mengen des Allergens entwickelt
der Korper eine hohere Toleranz, die allergischen Reaktionen nehmen ab.

Bei Bienengiftallergie liegt die Erfolgsrate nach fiinf Jahren bei iiber 80%, bei Wespengiftallergie sind es tiber
95%. Erfolgreich behandelte Patienten zeigen keine oder nur noch geringe Reaktionen auf den Giftstoff.
Voraussetzung fiir eine erfolgreiche Hyposensibilisierung bei Insektengiftallergie ist die positive Diagnose
durch den Facharzt. Aus diesem Grund ist es wichtig, schon bei den ersten allergieverdachtigen Symptomen
arztliche Hilfe zu suchen.

Verlauf der Allergie-Impfung

Die Immuntherapie gegen Insektengift wird in zwei Schritten durchgefiihrt. In der Aufdosierungsphase wird das
Insektengift in immer hoheren Dosen verabreicht, in der Erhaltungsphase bleibt die Dosis flir den gesamten
Therapieverlauf gleich. Ziel ist es, neben den Symptomen auch die Ursache fir die Insektengiftallergie zu
bekampfen.

Aufdosierungsphase:

Dem Patienten wird das Insektengift in zundchst stark verdiinnter Form unter die Haut injiziert Die Menge des
Insektengiftes wird mit jeder Injektion gesteigert bis eine sogenannten Erhaltungsdosis erreicht wird, die der
Giftmenge eines Bienenstichs bzw. mehrerer Wespenstiche entspricht.

Man unterscheidet zwischen zwei Formen der Aufdosierung:

Stationdre Aufdosierung

Wahrend der Flugzeit der Insekten ist der Kontakt mit Bienen oder Wespen nicht vollig zu vermeiden. In der
Regel beginnt die Therapie mit einer stationdren Schnell-Hyposensibilisierung in der Klinik, um Patienten so
rasch wie moglich vor den gefahrlichen Folgen von zukiinftigen Insektenstichen zu schiitzen. Bereits innerhalb
weniger Tage ist die Erhaltungsdosis erreicht, die meist schon einen gewissen Schutz bietet.

Ambulante Aufdosierung

Hier erfolgt die Dosissteigerung langsamer, mit einer Injektion pro Woche. Die Erhaltungsdosis ist nach etwa
vier Monaten erreicht, daher dauert es langer, bis ein Impfschutz besteht. Der ideale Therapiebeginn fiir eine
ambulante Aufdosierung ist der Zeitraum nach dem Ende der Insektenflugsaison, also etwa ab November.

Erhaltungsphase:

Um den Impfschutz langfristig zu sichern, soll die Therapie iiber mindestens 3 bis 5 Jahre fortgesetzt werden,
wobei der Patient etwa einmal pro Monat eine Erhaltungsdosis erhilt.
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In besonders gefahrdeten Berufsgruppen wird die Hyposensibilisierung meist so lange weitergefiihrt, wie der
Kontakt mit den jeweiligen Insekten besteht. Dazu zdhlen zum Beispiel Imker, Gartner und Feuerwehrleute.
Auch Mastozytose-Patienten zdhlen zu den Risikogruppen und erhalten eine zeitlich unbegrenzte, lebenslange
Therapie. Diese Patienten haben eine erhéhte Anzahl von Mastzellen. Bei einem Kontakt mit dem jeweiligen
Allergen schitten die Mastzellen Histamin aus, das zu den allergischen Reaktionen wie z.B. auch
Blutdruckabfall fiihrt. Je mehr Mastzellen vorhanden, desto mehr Histamin kann ausgeschiittet werden und
desto dramatischer kann die Reaktion verlaufen.

Vorteile und Risiken der Hyposensibilisierung

Studien zeigen, dass bei 9 von 10 Patienten mit einer Bienen- oder Wespengiftallergie das Immunsystem nach
einer Allergie-Impfung wieder normal reagiert. Die Therapie erfolgt unter facharztlicher Aufsicht. Die Wirkung
halt viele Jahre an.

Besonders wichtig ist die Therapie fur gefdahrdete Berufsgruppen und fiir Risikopatienten, bei denen ein
Insektenstich eine potenziell tédliche Gefahr darstellt. Das betrifft insbesondere Allergiker, die nach einem
Insektenstich schon einmal einen allergischen Schock (Kreislaufkollaps) erlitten haben oder unter einer Herz-
Kreislauf-Erkrankung leiden.

Bei der Insektengift-Hyposensibilisierung sollten folgende Punkte beachtet werden:

1. Einleitung der Therapie durch einen spezialisierten Arzt .

Verabreichung von Injektionen nur unter sorgfaltiger arztlicher Aufsicht .

3. Der behandelnde Arzt muss lGber bestehende Krankheiten bzw. Medikamenten-
Einnahme informiert sein .

4. Bei ambulanter Behandlung: korperliche Anstrengungen, schwere Mahlzeiten,
warme Bader, Saunabesuche und Alkohol vermeiden .

5. Bei einem erneuten Insektenstich sofort den Arzt verstandigen!

N

Hyposensibilisierung zusammengefasst

Bei der Hyposensibilisierung wird die Insektengiftallergie an der Ursache bekampft. In fast allen Fallen kann

die Allergie wirksam behandelt werden. [ESiEIEHISHOISIMUNIISIADISHUNESCHS SN USEE



Tipps zum Schutz vor Insektenstichen

Prof. Dr. med. Bernhard Homey

Prof. Dr. med. Bernhard Homey, Allergologe der Medizinischen Einrichtung der Heinrich-Heine-Universitat
Disseldorf, gibt Tipps, wie Sie sich vor Insektenstichen schiitzen und wie Sie sich richtig verhalten, wenn
Wespen und Bienen in der Luft herumschwirren:

1. Ruhe bewahren. Zugegeben, Insekten kdnnen unangenehm sein und die Angst vor Stichen ist berechtigt.
Bewahren Sie trotzdem Ruhe, wenn Sie von Wespen umschwirrt werden — hektische Bewegungen oder
Anpusten machen die fliegenden Stoérenfriede nur aggressiver.

2. Nicht barfuB laufen. Im Freibad, im eigenen Garten oder auf einer Wiese ist es schnell passiert: Man ist
unachtsam, tritt auf eine Biene oder Wespe und wird gestochen. Besonders Bienen halten sich haufig in
Bodennahe auf, da sie dort in den Bliiten Nektar sammeln. Tragen Sie also lieber geschlossene Schuhe.

3. Helle und eng geschnittene Kleidung tragen. Bunte Kleidung zieht Insekten an — tragen Sie besser helle
Farbtone. In eng anliegenden Kleidern verfangen sich Insekten nicht so leicht.

4. Auf Parfum verzichten. Insekten werden von intensiven Diiften angezogen. Verzichten Sie deswegen im
Sommer lieber auf intensive Parfums, Cremes und Haarsprays.

5. Getrinke mit Strohhalm trinken. Insbesondere Wespen werden stark von zuckerhaltigen Getrdanken
angezogen und setzen sich gerne in Trinkgldaser und unverschlossene Flaschen. Gefahrlich wird es, wenn man
versehentlich eine Wespe verschluckt und in Mund oder Hals gestochen wird. Deswegen gilt: TrinkgefaRRe
verschliefen und immer einen Strohhalm benutzen.

6. Vorsicht beim Essen drauf3en. Bei Picknick und Grillabenden im Freien besonders vorsichtig sein. Decken Sie
Speisen ab und blicken Sie zusatzlich vor jedem Bissen auf Ihr Besteck.

7. Distanz zu Milleimern halten. Wespen halten sich gerne in der Ndahe von Milleimern auf, da sie dort
Nahrung im Uberfluss finden. Meiden Sie daher Miilleimer und benutzen Sie bestenfalls keine &ffentlichen
Milltonnen. Ihren unterwegs anfallenden Abfall knnen Sie auch mitnehmen und zu Hause entsorgen.

8. Reifes Obst ziigig abernten. Reifes Obst ist besonders zuckerhaltig und lockt somit umso mehr Insekten an.
Achten Sie darauf, Obstbdume und Beerenstraucher rechtzeitig und regelmaRig abzuernten, sonst haben Sie
schnell mehr fliegende Besucher als Sie sich wiinschen.

9. Zur Vorsorge impfen lassen. Eine Insektengiftimpfung bietet Allergikern wirkungsvollen Schutz vor einem
potenziell lebensbedrohlichen anaphylaktischen Schock. Die sogennannte spezifische Immuntherapie (SIT) wird
von der WHO ausdriicklich empfohlen.

"Treten im Falle eines Insektenstichs auffillige korperliche Reaktionen wie Kurzatmigkeit, Hautausschlag oder
Ubelkeit auf, sollte umgehend der Notarzt gerufen werden. Menschen, die bereits von einer
Insektengiftallergie wissen, sollten ihre Notfallmedikation stets griffbereit halten und ihr Umfeld tber die
Allergie und notwendige HilfsmaRnahmen aufklaren. Noch besser ist, wenn sie durch eine Insektengiftimpfung
langfristig vorbeugen und damit das Risiko eines allergischen Schocks auf ein Minimum reduzieren."



Wohin wende ich mich bei einem Verdacht auf eine Bienen- oder
Wespengiftallergie?

Univ.-Doz. Dr. Wolfgang Hemmer (AT): Betroffene sollten sich ca. vier Wochen nach dem Stich an einen
spezialisierten Facharzt, an ein Allergie-Ambulatorium oder eine Allergie-Ambulanz im Krankenhaus wenden.
Allergie-Spezialisten kdnnen eine sichere Diagnose durchfiihren, Medikamente fiir den Notfall verschreiben,
den Patienten kompetent lber seine Gefahrdung aufklaren und gemeinsam mit ihm eine adaquate Therapie
festlegen.

Wie erkennt man eine allergische Reaktion?

OA Priv.-Doz. Mag. Dr. Stefan Wohrl (AT): Sobald nach einem Stich Zeichen einer Systemreaktion wie
Atemnot, Schwindel oder Zungenschwellungen auftreten oder die lokale Schwellung um die Einstichstelle
unnatirlich gro wird (gréRer als 10 cm) und langer als 24 Stunden anhalt, ist der Verdacht auf eine Allergie
gegeben. FiUr eine sichere Diagnose sollten Betroffene daher unbedingt einen auf Allergien spezialisieren Arzt
aufsuchen.

Wie kann ich mich vor einer Insektengiftallergie durch Bienen und Wespen
schiitzen?

Prof. Dr. Thomas Fuchs (DE): Bienen- und Wespengiftallergien konnen durch Medikamente sehr gut behandelt
werden. Bei einer allergenspezifischen Immuntherapie mit Bienen- oder Wespengift (sog. Allergie-Impfung)
wird ein sicherer klinischer Schutz erreicht. Darum ist es schwer zu verstehen, warum immer noch zu wenig
Menschen auf eine Bienen- oder Wespengiftallergie untersucht und behandelt werden. Bei Verdacht auf eine
Insektengiftallergie empfiehlt es sich, einen Allergologen auf zu suchen. Er kann Sie Uber Schutz- und
TherapiemalRnahmen informieren und wird bestimmte Untersuchungen durchfiihren, beispielsweise Hauttests
oder Blutuntersuchungen. Wird eine Allergie festgestellt, ist immer ein medikamentéses Notfallset ratsam, das
ein Antihistaminikum, ein Kortisonpraparat und Adrenalin beinhaltet. Sie sollten im Freien Speisen und
Getranke abdecken, die Insekten wie Bienen und Wespen anlocken. Bienen suchen auf Wiesen auch Bliiten auf,
Wespen nisten in Grasern. Wer barful} lauft, sollte darauf achten.

Wie lauft die Allergie-Impfung (spezifische Immuntherapie) ab?

Prof. Dr. med. Arthur Helbling (CH): Fir die Therapie kommt richtiges Bienen- oder Wespengift zum Einsatz.
Der Impfschutz wird durch eine kontinuierliche Steigerung der Dosis erreicht: mit wochentlichen Spritzen (Uber
eine Zeitdauer von 2 bis 3 Monaten) oder mit mehreren Spritzen innerhalb weniger Stunden auf der
Intensivstation. Nach Erreichen der Erhaltungsdosis (sie entspricht 1 bis 2 Bienenstichen oder mehreren
Wespenstichen) wird der Patient alle 4 bis 6 Wochen durch den Hausarzt gespritzt. Die Immuntherapie dauert
Ublicherweise 5 Jahre und wird auch bei Kindern ab Kindergartenalter durchgefiihrt.

Wie hoch ist der Therapieerfolg durch eine spezifische Immuntherapie
(Hyposensibilisierung, "Allergie-Impfung")?

Prof. Dr. Bernhard Przybilla (DE): Lange wurde von einem Therapieerfolg bei etwa 75-95% der Behandelten
ausgegangen. Wie wir heute wissen, konnen fast alle Patienten, bei denen die Standarddosis der
Erhaltungstherapie von 100 ug Insektengift nicht ausreichend ist, durch eine héhere Erhaltungsdosis, meistens
genligen dann 200 pg, vor einer neuerlichen Allgemeinreaktion geschiitzt werden. Um ein Versagen der
Hyposensibilisierung zu erkennen, sollte ein Stichprovokationstest mit einem lebenden Insekt nach etwa 6-12
monatiger Behandlung durchgefiihrt werden - ggf. ist dann die Dosis zu erhéhen. Meist kann die spezifische
Immuntherapie mit Insektengift nach 5 Jahren beendet werden, es besteht allerdings ein gewisses Risiko des
Wiederauftretens der Erkrankung. Aus diesem Grunde werden zur Sicherung des Erfolges Patienten mit
besonderen Risiken langer, solche mit sehr hohem Risiko, wie beispielsweise mit einer Mastozytose, lebenslang
behandelt.

Kann eine Allergie von alleine plotzlich wieder weggehen?

OA Priv.-Doz. Mag. Dr. Stefan Wohrl (AT): Es besteht eine geringe Wahrscheinlichkeit, dass die Allergie
spontan ausheilt. Man kann diese Patienten allerdings nicht von jenen unterscheiden, die auch noch nach
Jahrzehnten an einem allergisch bedingten Herz-Kreislauf oder Atemwegsversagen (med. anaphylaktischer
Schock) versterben. Aus diesem Grund sollen alle Patienten mit schweren Reaktionen auf Bienen- und



Wespenstiche allergologisch betreut werden. Auf eine Spontanheilung zu warten ist nach meiner Ansicht
fahrlassig.

Betrifft eine Bienen- oder Wespengiftallergie auch Kinder und Jugendliche?

Univ.-Prof. Dr. Eva-Maria Varga (AT): Eine allergische Reaktion auf Bienen-, Wespen- und Hornissenstiche
kommt bei Kindern und Jugendlichen seltener vor als bei Erwachsenen. Dennoch sollte bei einem Insektenstich
beobachtet werden, wie sich die Einstichstelle entwickelt (z.B. die Schwellung der Einstichstelle wird gréRer als
10 cm bzw. dauert ldnger als 24 Stunden an). Sollte sich innerhalb der ersten 30 Minuten nach dem Stich eine
allergische Reaktion entwickeln (Juckreiz, Nesselausschlag, Atemnot) muss sofort ein Notarzt alarmiert werden.
Zur weiterfihrenden Abklarung einer Insektengiftallergie sollte ein allergologisch versierter Arzt aufgesucht
werden.

Ab welchem Alter kommt die Immuntherapie zum Einsatz?

Univ.-Prof. Dr. Eva-Maria Varga (AT): Die Allergie-Impfung (spezifische Immuntherapie) kann laut
Weltgesundheitsorganisation WHO ab dem 5. Lebensjahr durchgefiihrt werden. Im Falle einer
Insektengiftallergie, die Uber eine Hautreaktion hinausgeht (Schwellung des Kehlkopfs, Bronchienverengung
und/oder Herz-Kreislaufbeteiligung), kann die spezifische Immuntherapie auch schon bei jingeren Kindern zum
Einsatz kommen.

Ist die Immuntherapie bei allen betroffenen Personen wirksam?

Prof. Dr. med. Arthur Helbling (CH): Personen mit schweren allergischen Allgemeinreaktionen (Beschwerden
der Atemwege und/oder des Kreislaufs) wird die spezifische Immuntherapie (Desensibilisierung) empfohlen.
Deren Wirksamkeit haben kontrollierte Studien belegt: Mit Bienengift kann ein vollstandiger Schutz in Gber
80%, mit Wespengift bei gut 95% der Patienten erreicht werden. Bei einem kleinen Prozentsatz, bei dem der
Impfschutz nicht vollstandig wirksam ist, kommt es noch zu schwacheren allergischen Reaktionen. Bei diesen
Patienten kann durch eine Erhéhung der Giftdosis (SIT) oft ein vollstandiger Schutz erreicht werden.

Wie verhalte ich mich bei einem allergischen Schock?

OA Prof. Dr. Rainer Schmid (AT): Als erstes muss der Stachel entfernt werden, um die Giftzufuhr zu stoppen.
Danach Notfallmedikamente einnehmen (bzw. verabreichen lassen). Bei Kreislaufproblemen (Benommenheit,
Kollaps) auf den Riicken legen und die Beine hoch lagern, bei Atemproblemen sitzende Position einnehmen.
Treten Symptome wie Ubelkeit, Erbrechen, Benommenheit, Atemproblemen oder Kollaps auf, sofort den
Notarzt rufen. Bei leichteren allergischen Reaktionen, die keinen Notarzt erforderlich machen, sollte man
anschlieBend trotzdem einen Arzt aufsuchen. Jedoch nach einem Stich nicht alleine zum Arzt gehen, da das
Risiko fiir schwere korperliche Reaktionen nach dem Stich noch lber einige Stunden bestehen kann.

Wofiir brauchen Insektengiftallergiker ein Notfall-Set?

OA Prof. Dr. Rainer Schmid (AT): Da bis zum Eintreffen des Notarztes/des Rettungsdienstes wertvolle Minuten
vergehen, ist es wichtig, dass sich Allergiker in einer Notsituation anfangs selbst versorgen kénnen. Deshalb
sollten sie in den Sommermonaten auch immer die vom Arzt verordneten Notfallmedikamente bei sich tragen
und richtig anwenden kénnen. AuRerdem empfiehlt es sich, Familie, Kollegen und Freunde (iber die Allergie zu
informieren, damit sie im Notfall wissen was zu tun ist. Aber Achtung: Trotz Anwendung des Notfall-Sets immer
den Notarzt alarmieren!

Welche Personen sind besonders gefihrdet an einem Allergieschock zu sterben
und wie kdnnen sie sich schiitzen?

Prof. Dr. Bernhard Przybilla (DE): Ein besonders hohes Risiko fiir sehr schwere Anaphylaxie (d.h. Allergieschock
oder Herz-Kreislaufstillstand) besteht bei Patienten mit einer Mastozytose oder einem erhdhten Spiegel von
Tryptase im Blut. Bei Mastozytose sind die Mastzellen, fiir die Auslosung der Anaphylaxie wesentliche Zellen, in
der Haut oder inneren Organen vermehrt. An der Haut kénnen dabei brdunliche, Muttermalen ahnelnde
Flecken auftreten, dies muss aber nicht der Fall sein. Tryptase ist ein Botenstoff der Mastzellen, ein erhéhter
Spiegel im Blut kann auf eine Mastozytose hinweisen, aber auch ohne diese Erkrankung gefunden werden. Bei
Mastozytose oder erhohter Serumtryptase ist die spezifische Immuntherapie mit Insektengift besonders



dringlich, manchmal sind hier Modifikationen des Ublichen Vorgehens nétig. Dadurch kdénnen auch diese
Patienten vor erneuter Anaphylaxie geschiitzt werden.

Der Allergietest auf Insektengiftallergie

Um eine Insektengiftallergie wirksam behandeln zu koénnen, ist ein Allergietest besonders wichtig. Der
Facharzt fiihrt den Allergietest auf Insektengift durch, wenn ein konkreter Verdacht auf Insektengiftallergie
besteht. Mit sorgfiltiger Beobachtung konnen Betroffene selbst dazu beitragen, dass die Allergie friihzeitig
erkannt wird.

Wann ist ein Allergietest auf Insektengift sinnvoll?

Mit einem Allergietest kann der Facharzt feststellen, ob tatsdchlich eine Insektengiftallergie vorliegt und auf
welches Insekt der Betroffene allergisch reagiert. Das ist fiir Allergiker wichtig, da er auf diese Weise
Gefahrensituationen und Lebensraume einzelner Insekten gezielt vermeiden kann.

Ein klassisches Beispiel sind die beiden héaufigsten Allergieformen, die Bienengiftallergie und
Wespengiftallergie. Wahrend Bienenstiche vor allem beim BarfuBlaufen im Gras auftreten, lassen sich Wespen
gern auf Nahrungsmitteln und gezuckerten Getranken nieder. Hier ist es entscheidend, das ausldsende Insekt
zu kennen und gefdhrliche Situationen zu meiden.

Durchgefiihrt werden sollte ein Wespen- oder Bienengiftallergie Test immer dann, wenn die Symptome nach
einem Stich Uber die normale o6rtliche Hautreaktion hinausgehen. Auch bei einer ungewdhnlich starken
Hautreaktion ist es ratsam, zur Vorsicht einen Facharzt aufzusuchen. Zu den ernstzunehmenden Allergie-
Symptomen zdhlen zum Beispiel Quaddeln und Juckreiz am ganzen Kérper, Kreislaufprobleme, Ubelkeit und
Schwindel.

Testarten bei Insektengiftallergie

Der Allergietest auf Insektengift kann in verschiedenen Varianten durchgefiihrt werden. In der Regel klart der
Arzt zunachst im Patientengesprach, welche Symptome in welcher Intensitat aufgetreten sind. Wichtig sind fir
den behandelnden Arzt dabei auch die Beobachtungen des Patienten. Ein zuriickgebliebener Stachel an der
Stichstelle deutet zum Beispiel eher auf einen Bienenstich hin, da Bienen beim Stechen ihren Stachel oft
verlieren. Noch hilfreicher ist es, wenn der Betroffene das stechende Insekt erkennen, fotografieren oder
mitbringen konnte.

Nach der Anamnese erfolgt die weiterflihrende Diagnostik mittels Hauttest oder Bluttest.

o Hauttest (Pricktest): Beim Pricktest wird eine geringe Menge an Insektengift-Losung
auf die Haut getropft und in die oberste Hautschicht gestochen. Das verwendete
Insektengift ist bei diesem Verfahren stark verdiinnt und daher auch fir Allergiker
vertraglich. Anhand der Hautreaktion (Quaddel, Juckreiz) stellt der Facharzt eine
Insektengiftallergie fest.

e Hauttest (Intrakutantest): Beim Intrakutantest wird eine geringe Menge an
Insektengift-Losung in die mittlere Hautschicht gespritzt. Hierbei treten starkere
Reaktionen auf als beim Pricktest. Der Intrakutantest wird normalerweise in Fallen
durchgefiihrt, in denen der Pricktest negativ ausgefallen ist.

e Bluttest: Der Bluttest ist eine Laboruntersuchung, bei der das Blut auf
allergiespezifische Antikorper untersucht wird. Der Organismus bildet die Antikorper
nach dem ersten Kontakt mit einem Allergen, wenn sich der Koérper gegen das



Allergen sensibilisiert. Sind im Blut Antikorper gegen Bienen- oder Wespengift
vorhanden, gilt die Sensibilisierung als bestatigt.

Der Allergietest auf Insektengift ist fiir Betroffene wichtig, um bei einem erneuten Stich richtig reagieren zu
konnen. Bei einer bestatigten Allergie verschreibt der behandelnde Arzt in der Regel ein Notfall-Set, das
Allergiker vor allem in den riskanten Sommermonaten immer dabeihaben sollten. Das Notfall-Set enthalt einen
Adrenalin Autoinjektor, Antihistaminikum-Tropfen oder Schmelztabletten sowie Kortison. Bei schweren
allergischen Reaktionen kann nur Adrenalin lebensrettend wirken.

AuRerdem besteht die Moglichkeit, eine bestdtigte Insektengiftallergie im Rahmen einer Immuntherapie
(Hyposensibilisierung) erfolgreich zu behandeln. Bei dieser Allergie-Impfung wird der Korper langsam an das
Insektengift gewohnt. Dadurch lasst sich die Insektengiftallergie in den meisten Féllen fast vollstdndig
behandeln.

Der Insektenallergie Online-Test: Wie gefahrdet bin ich?

Ob eine Allergiegefahrdung gegen Insektengift besteht, lasst sich in einem einfachen Selbsttest feststellen. Der
Test wird ausgegeben vom Arzteverband Deutscher Allergologen (ADA) und von der Deutschen Gesellschaft fiir
Allergologie und klinische Immunologie (DGAKI).

Anhand charakteristischer Symptome stellt der Online-Test fest, ob eine Allergiegefdhrdung vorliegt. Wenn
der Selbsttest auf eine Gefahrdung hindeutet, sollte umgehend ein allergologisch geschulter Arzt aufgesucht
werden.

Insektengift-Allergietests zusammengefasst

Der Allergietest ist der erste Schritt, um einer Insektengiftallergie wirksam zu begegnen. Haut- und Bluttests
schaffen nicht nur Klarheit iiber das auslosende Insekt, sondern bilden auch die Grundlage fiir eine
erfolgreiche Therapie.


http://www.initiative-insektengift.de/anaphylaktischer-schock/notfallset-allergie
http://www.initiative-insektengift.de/insektengiftallergie/hyposensibilisierung
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