Anaphylaxie

- schwere allergische Allgemeinreaktion -

Liebe Eltern,

die Anaphylaxie ist die schwerste und
bedrohlichste Form einer allergischen
Reaktion. Sie kann den ganzen Korper in
Mitleidenschaft ziehen und bis zum aller-
gischen Schock fiihren. Es handelt sich
um einen absoluten Notfall, der einer
sofortigen medizinischen Behandlung
bedarf!

Ursachen

Bei einer Allergie reagiert das Immun-
systems bei dazu veranlagten Menschen
durch die Bildung von Allergie-Anti-
korpern Uberschieend auf bestimmte
allergieausldsende Stoffe aus der Umwelt
(= Allergene). Oft reicht eine verschwin-
dend kleine Menge des Allergieausldsers
aus, um eine Reaktion auszuldsen. Von
einer Allgemeinreaktion spricht man,
wenn nicht nur an der Kontaktstelle mit
dem Allergieausldser Symptome auftre-
ten, sondern auch an entfernten Korper-
teilen (z.B. Schwellung des Gesichts nach
Bienenstich in die Hand). Bei der Ana-
phylaxie als schwerster Form einer aller-
gischen Allgemeinreaktion ist nicht nur
ein Organ, sondern sind mehrere Organe
bis hin zum ganzen Korper betroffen. Die
Auswirkungen sind entsprechend heftig
und zum Teil lebensbedrohlich mit aller-
gischem Schock und Herz-Kreislaufstill-
stand. Gliicklicherweise sind Todesfalle
bei Kindern relativ selten.

Ausloser

Die haufigsten Ausldser einer Anaphy-
laxie bei Kindern und Jugendlichen sind:
+ Nahrungsmittel (v.a. Erdnlsse, Baum-

nisse, Kuhmilch, Fisch und Hiihnerei)
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+ Wespen- und Bienengift

« Medikamente

« Unbekannt: Bei einem Teil der Falle
bleibt der Ausléser unerkannt.

Symptome

Die Zeichen einer Anaphylaxie begin-
nen meist innerhalb von 5 bis 30 Minu-
ten nach dem Kontakt mit dem Aller-
gieausldser. Die Schwere der Symptome
kann sich duBerst rasch @ndern! Daher
muss schnell reagiert werden. Asthma-
tiker neigen zu besonders heftigen Re-
aktionen. Die meisten anaphylaktischen

Warnzeichen

» Jucken, Prickeln oder Brennen im Mund,
Kratzen im Hals.

> Schwellung von Lippen, Zunge oder
Mundschleimhaut.

» Juckreiz, R6tung (Flush), Nesselaus-
schlag (Urtikaria).

> Schwellungen im Gesicht oder am (ib-
rigen Kérper (Quincke-Odem).

> Ubelkeit, Bauchkrampfe, Erbrechen,
Durchfall.

» Unbestimmtes Angstgefiihl.

» Schwindel, Schwéche.

Bedrohliche Zeichen

» Engegefiihl im Rachen oder in der Brust,
Heiserkeit, anhaltender Husten, Atem-
not, pfeifende Ein- oder Ausatmung.

» Kreislaufstérung mit schnellem Puls-
schlag, Blutdruckabfall und Herzrhyth-
musstorungen.

» Schock mit Bewusstlosigkeit, Kreislauf-

zusammenbruch und Herz-Kreislaufstill-
stand.

Tab. 1: Warnzeichen und bedrohliche Zeichen der
Anaphylaxie [modifiziert nach Niggemann]

Reaktionen treten zu Hause, im Kinder-
garten, in der Schule oder wéhrend der
Freizeit auf, deutlich seltener beim Arzt
oder im Krankenhaus. Tab. 1 zeigt Warn-
zeichen und bereits bedrohliche Zeichen
der Anaphylaxie.

Diagnose

Nach einer anaphylaktischen Reaktion
muss unbedingt durch einen allergolo-
gisch geschulten Kinder- und Jugend-
arzt nach der Ursache gesucht werden.
Oft ist bereits die Vorgeschichte hinwei-
send, z.B. ein Insektenstich oder der Ver-
zehr eines bestimmten Nahrungsmittels.
Meist lassen sich im Blut- oder im Haut-
test Allergieantikorper gegen den Aus-
|6ser nachweisen. Anaphylaxie-dhnliche
Symptome kdnnen allerdings auch auf
nicht-allergischem Wege ohne Bildung
von IgE-Antikdrpern ausgel6st werden
(=anaphylaktoide Reaktion), was die Dia-
gnostik kompliziert. Erschwert wird die
Ursachensuche auch, wenn eine Ana-
phylaxie nur in Verbindung mit einem
zusatzlichen Faktor (Kofaktor) auftritt,
z.B. wenn sich eine allergische Reaktion
auf Erdnuss nur dann zeigt, wenn nach
Erdnussverzehr Sport mit starker korper-
licher Anstrengung betrieben wird.

Vorbeugung und Therapie

1. Ausloser kennen und unbedingt
meiden

Hat Ihr Kind bereits einmal eine ana-
phylaktische Reaktion durchgemacht
und ist der Ausléser bekannt, ist natiirlich
die strikte Meidung des Allergieauslsers
die erste und wichtigste MalBnahme. Tab.
2 und Tab. 3 geben Tipps zur Vorbeu-
gung gegen Insektenstiche und zu vor-

43



So kann man
Insektenstichen vorbeugen

v Keine stiRen Getranke und Speisen im
Freien verzehren. Vor allem nicht aus
undurchsichtigen Trinkgefalen oder
Biichsen trinken, in die leicht eine Biene
oder Wespe unbemerkt hineinkriechen
kann.

v'Im Freien nicht barfuss laufen (Bienen
halten sich vor allem in Kleewiesen auf).

v'Im Freien keine Kleidung mit kraftigen
Farben tragen (dazu gehért auch
schwarz, gelb ist besonders anziehend
fur Bienen).

v Korper moglichst bedeckt halten (lang-
armelige Bekleidung, geschlossene
Schuhe).

v Sollte ein Insekt auftauchen, Ruhe be-
wahren. Das Schlagen nach dem Insekt
fordert seine Bereitschaft zum Stich, vor
allem bei Wespen.

v Die Nahe von Abfalleimern und Badumen
mit Fallobst meiden (haufiger Aufent-
haltsort von Wespen).

v" Auch Duftstoffe in Parflims und anderen
Kosmetika konnen Insekten anlocken.

v Schlafzimmerfenster tagsiiber geschlos-
sen halten oder Insektengitter anbrin-
gen.

v Autofenster geschlossen halten.

Vorbeugende MaBnahmen
bei Nahrungsmittelallergie

Nahrungsmittelallergiker:
v Gehe kein Risiko ein.

v Informiere Dich {iber die Nahrungsmittel,
die den Allergieausldser enthalten kon-
nen.

v/ Beachte das Zutatenverzeichnis (und
dessen Licken).

v Nimm Dein eigenes Essen mit.

v Informiere Freunde und Lehrer {iber
Deine Allergie.

v Halte Deine Notfallapotheke bereit.

Freunde/Klassenkameraden:

v Nimm Nahrungsmittelallergien nicht auf
die leichte Schulter.

v Informiere Dich, was Dein Freund nicht
essen darf.

v Teile Dein Essen nicht mit einem gegen
Nahrungsmittel allergischen Freund.

v Wasche nach dem Essen die Hande
(auch geringe Essensreste kdnnen
schwere Reaktionen ausldsen).

v Hole bei allergieverdachtigen Symp-
tomen sofort Hilfe.

Inhalt einer Notfallapotheke

Ein schriftlicher Notfallplan gehort
immer dazu!
m Adrenalin
- Kinder bis 30 kg: Anapen® 150 Auto-
injektor
- Kinder Gber 30 kg: Anapen® 300 Auto-
injektor oder Fastjekt® Autoinjektor

| Antihistaminikum
- Cetirizin Tropfen oder Tabletten

m Kortison
- Celestamine® N 0,5 liquidum oder
Prednison/Prednisolon Tabletten bzw.
Zapfchen

Tab. 4

Allgemeine MaBnahmen
bei Anaphylaxie

® Ruhe bewahren.

m Entfernung oder Unterbrechung der All-
ergenzufuhr.

m Notfallapotheke anwenden, falls vorhan-
den.

m Patienten in liegende Position bringen,
Beine hochlagern.

m Arzt bzw. Notarzt rufen.

m Bei Insektenstich: Evtl. verbliebenen Sta-
chel mit einer Kratzbewegung entfernen.

Tab. 2

beugenden MaBnahmen bei Nahrungs-
mittelallergien.

2, Andere informieren

Neben dem Betroffenen und seinen
Eltern missen unbedingt auch Freunde
und andere Betreuungspersonen {iber
den Ausloser und die zu ergreifenden
MafBnahmen informiert sein.

3. Notfallapotheke bereithalten und
anwenden

Wenn bei erneutem Kontakt mit dem
Ausloser schwere Reaktionen drohen,
wird Ihr Kinder- und Jugendarzt eine Not-
fallapotheke verordnen (siehe Tab. 4). Die-
se sollte, mit einem schriftlichen Notfall-
plan bzw. Notfallausweis versehen, stets
griffbereit sein, auch im Kindergarten
oder in der Schule. Eine Notfallapotheke
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Tab. 3

nach schwerer anaphylaktischer Reaktion
enthalt Adrenalin (kreislaufstutzend und
bronchialerweiternd), ein Antihistami-
nikum und ein Kortisonpraparat (antial-
lergisch wirkend). Die Anwendung der
Notfallapotheke und die Injektion von
Adrenalin in den Oberschenkelmuskel
mussen gezeigt und geiibt werden. Nach
einer leichten anaphylaktischen Reaktion
kdnnen ein Antihistaminikum und ein
Kortisonpradparat ausreichend sein. Ein
Asthmatiker sollte zusatzlich ein Akut-
Spray mit einem Bronchialerweiterer (z.B.
Salbutamol) mit sich fiihren.

4, Arzt/Notarzt rufen

Bei allen schweren Allgemeinreak-
tionen den Notarzt rufen. Auch nach
leichten Reaktionen anschlieBend immer
einen Arzt aufsuchen. Allgemeine Mal3-

Tab. 5

nahmen bei Anaphylaxie zeigt Tab 5. Da
manche Patienten nach einigen Stunden
erneut Symptome zeigen (= zweiphasige
Reaktion), ist nach einer Anaphylaxie im-
mer eine Uberwachung von Blutdruck
und Atemfunktion Gber 24 Stunden not-
wendig.

Weitere Informationen im Internet:

m www.pina-infoline.de (allgemeine In-
formationen)

m www.pina-infoline.de/aktion_schule
(Notfallplan)

Dr. med. Peter J. Fischer

Kinder- und Jugendarzt
Allergologie - Kinderpneumologie -
Umweltmedizin

Miihlbergle 11

Pddiatrische Allergologie - 10 - 1/2007
aktualisiert im Januar 2008



