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Vorwort

Sie leiden unter Heuschnupfen, Hausstaub-, Tierhaar- oder einer
anderen Allergie? Dann sind Sie in guter Gesellschaft, denn die
Zahl der Allergiker ist in den vergangenen Jahren rasant ange-
stiegen. Rund 30 Prozent der erwachsenen Bevélkerung sind
mittlerweile betroffen, Frauen haufiger als Manner.

Trotzdem werden allergische Erkrankungen immer noch auf die
leichte Schulter genommen. Dabei ist eine Allergie eine ernst zu
nehmende Krankheit, die sich verschlimmern oder auf andere
Organe ausweiten kann, wenn sie nicht richtig behandelt wird.

Allergien spielen Ubrigens nicht nur im Frihling, sondern wah-
rend des ganzen Jahres eine Rolle. So sind Hausstaubmilben,
Schimmelpilze und Tierallergene unabhangig von der Jahreszeit
unterwegs. Selbst auf die Pollensaison ist kein Verlass mehr:
Durch Klima- und Umweltverdnderungen beginnt die Heu-
schnupfenzeit immer friher und endet immer spater.

Wenn Sie betroffen sind, sollten Sie sich unbedingt an einen
erfahrenen Allergologen bzw. einen auf Allergien spezialisierten
Arzt wenden. Denn von der richtigen Diagnose und Behand-
lung hangt es ab, ob Sie trotz lhrer Allergie(n) ein weitgehend
normales Leben fiihren kdnnen. Zusdtzlich missen Sie sich mit
Ihrer Krankheit auseinandersetzen und selbst aktiv werden. Die-
ses Faltblatt soll Ihnen Anregungen dazu geben.
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Allergie - was ist das eigentlich?

Experten verstehen unter einer Allergie eine Uberempfind-
lichkeit gegen Stoffe, meist Eiweil3e, die mit ganz bestimmten
Reaktionen des Immunsystems einhergeht. Allerdings ist nicht
jede Uberempfindlichkeitsreaktion eine echte Allergie.

Unser Immunsystem hat eigentlich die Aufgabe, Bakterien,
Viren und andere schadliche Fremdstoffe abzuwehren. Bei Aller-
gikern reagiert es aber auch auf ,harmlose” Stoffe in unserer
Umwelt (z.B. Pollen) oder auf Lebensmittelbestandteile.

Bei diesem ,Fehlalarm” bildet der Korper vermehrt ganz spe-
zielle Antikorper, meist vom Typ Immunglobuline E (IgE). Das
machen sich Allergologen bei der Diagnose bzw. bei der
Abgrenzung ,echter” Allergien von anderen Unvertraglich-
keiten zu Nutze.

Wie macht sich eine Allergie bemerkbar?

Jeder Allergiker reagiert ganz individuell auf Allergene. Es gibt
verschiedene Allergietypen, die sich auf unterschiedliche Art
und Weise bemerkbar machen. Bei den haufigen ,Soforttyp-
Allergien” reagiert der Koérper sofort nach dem Kontakt mit
dem Allergen. Das kennen Sie vielleicht: Kaum treten Sie z.B.
als Pollenallergiker aus dem Haus, geht die Niesattacke los. In
kurzer Zeit hat die Antigen-Antikorper-Reaktion dafir gesorgt,
dass groBere Mengen Histamin, ein korpereigener Botenstoff,
ausgeschittet werden. Dieses ist der eigentliche Ubeltater,
denn es flhrt zu den typischen Beschwerden:

Schnupfen, Niesreiz,

Hautrétung und -ausschlag,
Juckreiz,

gerotete, juckende, tranende Augen,
Schwellung der Schleimhdute,
Verengung der Atemwege,



Wassereinlagerung in Geweben,
Blutdrucksenkung,
Erbrechen und Durchfall.

Im schlimmsten Fall tritt der sog. anaphylaktische (allergische)
Schock auf. Er duf8ert sich durch akut auftretende Herz-Kreislauf-
Stoérungen, die manchmal von Hautsymptomen, Erbrechen und
Durchfall begleitet werden. Diese Reaktion ist ein medizinischer
Notfall, der todlich enden kann!

Bei anderen, selteneren Allergietypen tritt die Reaktion erst
Stunden oder Tage spater auf. Dabei spielen andere Anti-
korpertypen bzw. Immunzellen eine Rolle. Bestimmte Medi-
kamentenallergien und Kontaktallergien, z.B. Metall-, Latex-
oder Chlorallergie, gehoren in diese Kategorie.

»Das liegt bei uns in der Familie”

Nicht die Allergie selbst, aber die Veranlagung zu allergischen
Erkrankungen vererbt sich. Deshalb kommen die typischen
allergischen Erkrankungen, wie Neurodermitis, Asthma, Heu-
schnupfen und Lebensmittelallergien, in manchen Familien
gehauft vor.

Aber nicht jeder, der eine Veranlagung zur Allergie hat, wird
tatsachlich Allergiker. Ob und wann sich eine Allergie ent-
wickelt, ist von weiteren Faktoren abhangig, so z.B. Umfeld,
Umwelteinflisse und Lebensstil. Wenn beide Eltern die gleiche
Erkrankung haben oder hatten, ist das Allergierisiko jedoch sehr
grols.

Ausloser von Allergien

Eine unangenehme Vorstellung: Experten schatzen, dass um die
20.000 verschiedene Substanzen Allergien auslésen konnen.
Doch kein Mensch reagiert auf alle gleichzeitig, meistens lasst
sich eine Substanz oder eine Uberschaubare Zahl ermitteln —



eine individuelle Diagnose ist hier wichtig. Bei Allergenen han-
delt es sich in der Regel um Eiweile tierischer oder pflanzlicher
Herkunft. Das konnen Blutenpollen, Milben, Schimmelpilze,
Insektengift- und Haustierallergene oder andere Stoffe sein.

Am Anfang steht die Sensibilisierung

Der eine oder andere Allergiker muss sich von seinem geliebten
Haustier trennen, weil genau dieses Tier eine Allergie auslost.
JWarum hatte ich bis vor kurzem keine Beschwerden, obwohl
ich das Haustier schon ldnger habe?” - fragen sich viele von den
Betroffenen.

Das liegt daran, dass sich eine Allergie erst langsam entwickelt.
Zundchst mussen sich bei einem ersten oder mehreren Kon-
takten Uber eine langere Zeit die spezifischen Antikorper bilden,
die schliellich zu den allergischen Reaktionen fiihren. Man
spricht von einer Sensibilisierung. Das passiert z.B. in der ersten
Zeit nach der Anschaffung des Haustieres. Erst nach der Sensi-
bilisierung ist das Immunsystem in Alarmbereitschaft fir die
UberschielSende Reaktion gegen das Allergen.

Bitte keine Selbstdiagnose!

Manch einer spricht von ,seinen Allergien” und meidet eigen-
méchtig bestimmte Stoffe, ohne dass die Allergien von einem
Facharzt diagnostiziert wurden. Auch dann, wenn die Symp-
tome ,typisch” erscheinen oder ein Familienmitglied die glei-
chen Beschwerden hat: Auf keinen Fall sollten Sie sich selbst
diagnostizieren oder gar behandeln, die Diagnose und Behand-
lung von Allergien gehdren in die Hande von Facharzten!

Die Diagnose ist Detektivarbeit

Wenn bei Ihnen der Verdacht auf eine Allergie besteht, missen
Sie gemeinsam mit hrem Arzt auf Spurensuche gehen. Die rich-
tige Diagnose l3sst sich nicht mit einer Methode allein stellen,
sondern erfordert haufig mehrere Schritte.



Anamnese/Krankengeschichte

Da es eine so grolSe Anzahl von Allergieauslésern gibt, helfen
Sie Ihrem Arzt bei der Diagnose, indem Sie moglichst genaue
Angaben machen Uber:

Vorkommen von Allergien in der Familie (Eltern,
Geschwister, Kinder),

Art, Haufigkeit der Beschwerden und Situationen,
in denen diese auftreten,

Wohnsituation (Standort, Einrichtung, Bausubstanz,
Haustiere etc.),

Arbeitsplatz und Tatigkeiten,
Freizeitbeschaftigungen,

Lebens- und Erndhrungsgewohnheiten.

Unser Tipp

Es kann durchaus sinnvoll sein, im Vorfeld des Arzttermins
ein sog. Allergie-Tagebuch zu fihren. Sind Sie technikaffin,
stehen Ihnen hierfiir auch verschiedene Apps (kleine An-
wendungsprogramme fiirs Smartphone) zur Verfiigung.

Hauttest

Bei den Hauttests werden Proben verschiedener Substanzen
(mogliche Allergene) auf die Haut aufgebracht. Anschlielend
wird beobachtet, ob die Haut an diesen Stellen allergisch reagiert,
z.B. mit Pusteln oder Quaddeln.

Wichtig

Nehmen Sie in den letzten Tagen vor einem Hauttest keine
Antihistaminika oder kortisonhaltige Medikamente ein,
da dies zu falschen Ergebnissen fiihren kann! Halten Sie
sich an die Empfehlungen Ihres Arztes.




Labortest/Bluttest
Bei dem sog. RAST-Test wird das Blut des Patienten auf spezi-
fische Antikorper gegen bestimmte Substanzen untersucht.

Provokationstest

Diese Tests sind fur den Patienten nicht angenehm, aber manch-
mal erforderlich. Denn der Nachweis von Antikdrpern im Blut
allein genlgt nicht zur Diagnose von Allergien. Erst die Kon-
frontation mit dem Allergen zeigt, ob und wie stark ein Patient
tatsachlich allergisch reagiert. Dazu wird z.B. eine ,verddchtige”
Substanz in die Nase gespruht.

Wichtig

Erst die Kombination einer ausftihrlichen Anamnese mit ver-
schiedenen Untersuchungen flihrt zur richtigen Diagnose.

Was man heute gegen Allergien tut

,Das bisschen Heuschnupfen ist doch nicht schlimm!” Auch,
wenn Sie ,nur” unter gelegentlichem Schnupfen leiden: Nehmen
Sie Thre Allergie(n) nicht auf die leichte Schulter, sondern nutzen
Sie die Therapiemoglichkeiten, die es heute gibt. Anderenfalls
machen Sie sich unnotig das Leben schwer und setzen sich der
Gefahr aus, dass sich der allergische Schnupfen auf die Bronchien
ausweitet und sich zu einem allergischen Asthma entwickelt.

Allergene meiden (Allergenkarenz)

Das ist bei manchen Allergenen, z.B. Nickel in Schmuck oder
Tierhaaren, gut moglich. Anders bei Pollen, denn sie werden
durch den Wind verbreitet und fliegen viele Kilometer weit.
Wer kann und mochte schon wochenlang bei verschlossenen
Fenstern im Haus hocken? Wenn es nicht moglich ist, den
Kontakt mit dem Allergen zu unterbinden, ist eine spezifische
Immuntherapie angezeigt, die sog. Hyposensibilisierung.



Hyposensibilisierung

Dies ist die einzige Behandlungsmethode, die die Ursache
bekdmpft. Indem man dem Patienten das Allergen, auf das er
reagiert, allmahlich in steigender Dosis zufuhrt, versucht man,
ihn dagegen unempfindlich zu machen.

Wichtig

Eine Hyposensibilisierung sollte nur von einem allergologisch
erfahrenen Arzt durchgefiihrt werden.

Medikamente zur Linderung
Diese bekampfen zwar,nur” die Symptome, verbessern aber die
Lebensqualitét erheblich; beispielsweise zahlen dazu:

Antihistaminika verhindern bzw. vermindern die unange-
nehmen Effekte des Histamins, also Juckreiz und Hautaus-
schlag, Schwellungen, Niesattacken und Nasenfluss. Bereits
nach wenigen Minuten versplrt der Patient Erleichterung.

Mastzellenstabilisatoren wie Dinatriumcromoglycat
(kurz: DNCG) stabilisieren die Mastzellen und blockieren
damit deren Histaminausschttung. DNCG wirkt vorbeu-
gend, aber nicht bei jedem gleich gut.

Kortison ist ein korpereigenes Hormon und wirkt gegen

die Entziindungsreaktionen (z.B. der Nasenschleimhaut), die
unbehandelt chronisch werden und zu gréReren Schaden
fuhren konnen. Kortisonspray ist nahezu frei von Nebenwir-
kungen, denn es wirkt direkt an der Schleimhaut und gelangt
nicht in den Blutkreislauf. Auch Kortison wirkt ,langfristig”
und vorbeugend, nicht aber im akuten Anfall. Kortisonhal-
tige Hautcremes kdnnen ein Ekzem zum Abheilen bringen
und einer chronischen Hautverdnderung vorbeugen.



Alltagstipps fiir Pollenallergiker

Es ist nicht nur flr Pollenallergiker ein Graus: Bei schonem
Wetter sind an manchen Frihlingstagen Autos und Garten-
mobel mit gelbem Pollenstaub bedeckt. Andere Pollen und
weitere Allergene sind hingegen unsichtbar. Hier ein paar Tipps:

Luften Sie fUr kurze Zeit stoRweise bei weit gedffnetem
Fenster. Vermeiden Sie unbedingt langeres Liften bei
angekipptem Fenster.

Die Pollenkonzentration kann in landlichen Gebieten in
den Morgen- bis Mittagsstunden, in der Stadt jedoch am
Abend hoher sein. Daher sollte auf dem Land eher abends
und in der Stadt morgens geluftet werden.

Statten Sie, wenn maoglich, Ihr Auto mit einem Pollenfilter
in der Liftungsanlage aus und halten Sie das Autofenster
geschlossen. Wechseln Sie die Pollenfilter regelmal3ig aus.
Saugen Sie am besten tdglich Staub (Gerat mit Hepa-Filter),
um Pollen auf Teppichen und Mébeln zu entfernen. Saugen
Sie auch Vorhange und Dekoschals ab.

Waschen Sie sich abends vor dem Zubettgehen die Haare
und legen Sie Ihre Stral3enkleidung aufSerhalb des Schlaf-
zimmers ab.

Spilen Sie lhre Nase taglich mit Hilfe einer Nasendusche
aus (mit einer speziellen Kochsalzlésung).

Alltagstipps fiir Milbenallergiker

Hausstaubmilben gehéren neben den Haustieren zu den wich-
tigsten Allergenproduzenten in den eigenen vier Wanden. Die
winzig kleinen Milben lieben Staub und Feuchtigkeit, daher
finden sie sich vor allem in Matratzen, Polsterm&beln und lang-
florigen Teppichen. Hier ein paar Tipps:

Vermeiden Sie Staubfdnger wie Gardinen, Polstermobel
und offene Regale im Schlafzimmer. Liften Sie regelmal3ig
(StoRluftung).



Bettwdsche und Plischtiere sollten bei 60 °C waschbar
sein. Um die Milben in den Kuscheltieren Ihres Kindes zu
entfernen, kdnnen Sie diese einige Stunden ins Tiefkihl-
fach legen und anschlieend nach Anleitung waschen.
Verwenden Sie moglichst neue Matratzen und einen
speziellen milbendichten Matratzentberzug (ein sog.
Encasing). Dieser verhindert, dass sich Milben in der
Matratze einnisten.

Luften Sie Ihr Bett aus, indem Sie die Decke vollstandig
zurlckschlagen bzw. ganz vom Bett abnehmen.

Der FulSbodenbelag sollte maglichst wischbar sein:
Parkett, Kork und Fliesen (auch: kurzflorige Teppichbdden)
sind geeignet und sollten zweimal pro Woche nebel-
feucht gewischt werden.

Alltagstipps fiir Schimmelpilzallergiker

Schimmelpilze mogen es feucht. Man findet sie in verdorbenen
Lebensmitteln, im Abfall, an feuchten Wanden (gerne auch hin-
ter Tapeten und Verkleidungen), in Ecken und Badezimmern.
Ihre Sporen sind tberall vorhanden, auch drauf8en. Fir Schimmel-
pilzgeplagte ebenfalls ein paar Tipps:

Sorgen Sie flr eine Luftfeuchtigkeit von 40 bis 60 Prozent
(durch regelmaliges Sto3- und Querliften, Heizen in den
kalten Monaten).

Halten Sie das Schlafzimmer frei von Pflanzen.

Verzichten Sie auf Luftbefeuchter und Zimmerbrunnen

in der Wohnung. Klimaanlagen missen regelmaBig
gewartet werden.

Entsorgen Sie Kiichen- und Bioabfalle taglich.

Meiden Sie Raume, die langere Zeit nicht gelliftet wurden.

Was ist eine Sonnenallergie?

Fur manche endet das Sonnenbad mit Hautrétungen, Juckreiz,
Blaschen oder Quaddeln auf der Haut. Die Beschwerden, die im
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Volksmund oft als,Sonnenallergie” bezeichnet werden, bilden in
Wirklichkeit eine Gruppe von Erkrankungen, die nicht in allen
Féllen allergische Ursachen haben.

Polymorphe Lichtdermatose (PLD)

Diese hdufigste Form betrifft vor allem junge, hellhdutige Frauen
und solche Hautpartien, die noch nicht an die Sonne gewsdhnt
sind. UV-A-Strahlung lasst in der Haut reaktive Sauerstoffverbin-
dungen (Radikale) entstehen. Die gesunde Haut kann diese
unschadlich machen. Bei der PLD hingegen scheinen die
Schutzmechanismen nicht zu greifen. Eine verstarkte Immun-
reaktion fUhrt dann zu Quaddeln, juckenden Flecken oder Blas-
chen. In vielen Fallen verschwinden die Beschwerden nach
etwa ein bis drei Wochen Sonnengewdhnung.

Betroffene sollten also ihre Haut durch geeignete Kleidung und

Sonnenschutzmittel mit hohem UV-A-Schutz abschirmen und
sie in kleinen Schritten an die Sonnenbestrahlung gewdhnen.

Unser Tipp

Lassen Sie sich hinsichtlich der geeigneten Sonnencreme
und weiterer Malinahmen fachkundig beraten.

Mallorca-Akne

Bei dieser Form reagieren die Radikale in der Haut mit den
fetthaltigen Inhaltsstoffen von Sonnencreme, anderen Pflege-
mitteln oder dem kdrpereigenen Talg. Das setzt eine Entzin-
dungsreaktion in Gang, die sich durch kleine aknedhnliche
Knotchen auf der Haut — bevorzugt im Dekolleté — bemerkbar
macht. Betroffen sind vor allem junge Menschen mit eher
fettiger Haut und einer Neigung zu Akne. Sie sollten fettfreies
Sonnengel verwenden und in der Zeit der Sonnenbader auch
bei Lotionen und Danach-Produkten auf die fettfreien Alterna-
tiven umsteigen.
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Wir beraten Sie gern!

Das Faltblatt hat Ihr Interesse geweckt? Sie wiinschen weitere
Angebote, Informationen und Tipps zu Umwelt- und Nahrungs-
allergien? Dann rufen Sie uns an oder besuchen Sie uns. Wir
beraten Sie gern oder nennen Ihnen kompetente Ansprech-
partner.

IKK-Servicetelefon
@ 0800 8579840
(taglich, 24 Stunden zum Nulltarif)

@ www.ikk-gesundplus.de
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