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... sportlich, jung geblieben,
korrekt und reiselustig

’
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(=\ WAS SIND

Die genauen Ursachen zur Entstehung sind bis heute nicht vollstandig
geklart. Mégliche Faktoren, die dazu beitragen, siehst Du hier:

erbliche
Veranlagung iberméaBige
Hygiene ‘
\L 0

%

ungesunde
Ernéhrung
Nlcht Stillen
Klimawandel

Der Begriff ,, Allergie” kommt aus dem Altgriechischen und bedeutet
so viel wie ,Fremdreaktion”. Allergien sind Fehlsteuerungen unseres
Immunsystems. An sich harmlose, kérperfremde Substanzen (Allerge- Rauchen /
ne, Antigene) gelangen etwa durch Einatmen, bei Hautkontakt oder
Uber unseren Magen-Darm-Trakt in unseren Kérper. Unser Immun- Luftverschmutzung,
system schlégt dann Alarm und mobilisiert seine Abwehrkrafte — es Schadstoffe

kommt zu einer iiberempfindlichen Inmunreaktion. Allergien entstehen
nach wiederholtem Kontakt mit dem allergieauslésenden Stoff

4 ~ ALLERGIEN?

WIE BESTIMME ICH ....c i
EINE ALLERGIE?

HAUTTEST

Es gibt verschiedene Hauttests, die angewen-
det werden kénnen. Der wohl bekannteste ist
der Pricktest. Hierbei werden Allergenldsun-
gen auf den Unterarm oder den Riicken aufge-
tragen und mittels eines Nadelstichs unter die
Haut gebracht. Wenige Tropfen reichen aus
um eine allergische Sofortreaktion in Form von
Rétungen oder Quaddelbildung auszulésen.
Er kommt beispielsweise bei Pollen-, Insekten-
gift- und Tierallergien zum Einsatz.

Eine weitere Variante ist der Epikutantest, auch
,Plastertest” genannt, der sich gut bei Kon-
taktallergien eignet und derzeit das einzige
Mittel ist, um Spétallergien zu erkennen. Die
Testallergene werden dabei, anders als beim
Pricktest, lediglich auf die Haut aufgetragen
und mit einem Pflaster abgedeckt. Abgelesen
wird der Test nach 48, 72 und teils auch erst
nach 96 Stunden, um eine mégliche Reaktion
zu beobachten.

BLUTTEST

Uber unser Blut lassen sich viele wertvolle Er-
kenntnisse gewinnen. Unter anderem kann
man auch durch eine Messung der IgE-Anti-
kérper mégliche Allergene im Blut nachwei-
sen. Besonders eignet sich dieser Test bei
Lebensmittelallergien. Reagiert Dein Kérper auf
bestimmte Stoffe allergisch, setzt er IgE-Anti-
kérper frei, um die Allergene auszuschalten.

Bei LIFE Child iberpriifen wir bei der Blutab-
nahme von Dir und anderen Kindern ab einem
Jahr, sowie bei Schwangeren, ob eine Allergie--
neigung vorliegt. Spezifische Allergien testen
wir jedoch nicht.

diagnostizieren,
gibt es verschiedene
Maglichkeiten.

PROVOKATIONSTEST

Haben weder Haut-, noch Bluttest ein eindeu-
tiges Ergebnis erzielt, so kénnen einem unter
arztlicher Aufsicht sehr kleine Mengen des
verdéchtigten Allergens auf die Schleimhaut
aufgebracht werden. Da dieser Test mitun-
ter schwere allergische Reaktionen auslésen
kann, wird er im Regelfall stationér im Kranken-
haus durchgefihrt.




ALLERGIEAUSLOSER

Heute sind nach Angaben des Deutschen Allergie- und Asthmabundes
e.V. mehrals 20.000 verschiedene Allergene, also kérperfremde Stoffe,
die von auBBen in unseren Kérper gelangen, bekannt. Es gibt verschiede-
ne Gruppen von Allergenen, die eine Vielzahl an verschiedenen Symp-
tomen auslésen kénnen. Diese kdnnen leicht sein, aber auch belastend
werden und den Alltag einschrénken. Unterschieden werden Allergiker
in vier Typen. Bei manchen reagiert der Kérper sofort, innerhalb weni-
ger Sekunden. Aber es gibt auch die Spéttyp-Reaktionen, bei denen die
Immunreaktion auf sich warten lésst und beispielsweise ein Hautaus-
schlag auf bestimmte Metalle erst nach mehreren Tagen auftritt.

Stoffe in der Luft, sogenannte Inhalationsallergene,
gelangen iber die Atemwege in unsere Kérper. Typische
Symptome k&nnen geschwollene, juckende und /oder auch
trdnende Augen, Hautausschlége, eine laufende oder ver-
stopfte Nase, Niesattacken und/oder Husten bis hin zum
allergischen Asthma oder zur Atemnot sein.

Mégliche Allergene kénnen sein:
P Fell, Speichel, Federn und Ausscheidungen

on (Haus-)Tieren (h&ufig Katzen, Hunde, Meer-
schweinchen, Pferde & Végel)
> Pflanzenpollen

> Schimmelpilzsporen
> Ausscheidungen von Hausstaubmilben

ine Wespe, Biene, Hummel oder
Hornisse, ist eine Schwellung, Rétung oder
Juckreiz eine normale Reaktion. Manche
Menschen reagieren bei Insektenstich-
bzw. Injektionsallergenen jedoch al-
lergisch. Es kénnen Ubelkeit und Erbrechen
auftreten, Atembeschwerden die Folge sein
und im schlimmsten Fall droht ein anaphylak-
tischer Schock mit zunéchst Herzrasen und
Blutdruckabfall bis hin zu Atem- und Kreis-

laufstillstand.

darauf.

Kommt bei einer Kontaktallergie die Haut direkt mit
einer bestimmten Substanz in Beriihrung, fihrt dies h&ufig
zu einem Ekzem. Typische Symptome sind ein rétlicher, oft
unscharf begrenzter Ausschlag, Schwellungen, Juckreiz
trockene und spannende Haut sowie Bldschen oder Risse

Kontaktallergene sind beispielsweise:

Auch eine allergische Reaktion auf bestimmte Arzneimittel
ist méglich. Oft sind unerwiinschte Immunreaktionen auf
verschiedene Antibiotika und Schmerzmittel zu beobach-
ten. Aber theoretisch kann jedes Medikament eine Arznei-
mittelallergie auslésen.

> Allergisches Asthma

> Anaphylaktischer Schock
» Hautausschlége

> Schwellungen von Gesicht oder Zunge

Ist man von einer Nahru
gie betroffen, reagiert unse nsystem
auf eigentlich ungeféhrliche Eiweife in Le-
ensmitteln. Zu den haufigsten Auslésern
gehdren Kuhmilch, Hihnereier, Nisse, Soja,
Fisch und Meeresfrichte, sowie Stein- und
Kernobst. Auch hier kénnen die Sympto-
me ganz unterschiedlich ausfallen. Betrifft
die Atemwege, kann dies zu Niesanfdl-
, Hustenreiz oder Atemnot fishren. Aber
uch iber die Haut kann es sich bemerk-
bar machen und Ré&tungen, Juckreiz oder
Nesselsucht verursachen. Weitere Symp-
tome k&nnen den Magen-Darm-Trakt be-
treffen und beispielsweise Ubelkeit, Erbre-
chen oder Durchfall auslésen. Aber auch
Herz-Kreislauf-Beschwerden kénnen in Form

utz- & Reinigungsmitteln)

> Metalle (in Schmuck, z. B. Nickel) on

> Duft- und Konservierungsstoffe (in Kosmetika,

Herzrasen, Schwindel, Schweiflaus-
briichen oder Bewusstlosigkeit auftreten.




KREUZALLERGIEN

Reagiert der Kérper nicht nur auf ein bereits
bekanntes Allergen, sondern zusatzlich

auf bestimmte Lebensmittel, die eine dhnliche
EiweiBstruktur aufweisen, spricht man von
einer Kreuzallergie. Es kommt also zu einer
Kreuzreaktion aufgrund struktureller
Ubereinstimmung.

Die Symptome sind &hnlich wie bei der urspriing-

lich auftretenden Allergie, meist jedoch nur
milde ausgeprégt. In manchen Fallen kénnen
allerdings auch schwere Kreuzreaktionen
auftreten, die den ganzen Korper betreffen.

Es gibt unter deutschen Jugendlichen und
Erwachsenen ungefdhr 3,5 Millionen Lebens-
mittelallergiker. Bei etwa 60 Prozent von
lhnen, also mehr als zwei Millionen Menschen,
ist die Lebensmittelallergie die Folge von
Kreuzreaktionen. Tendenz zunehmend.

Hier eine kleine Ubersicht mit einigen Beispielen

mdglicher Kreuzreaktionen:

Urspriingliche
Allergie

Mégliche
Kreuzreaktionen

Auch bekannt
unter ...

Birkenpollen

Kern- und Steinobst
(z.B. Apfel, Aprikosen,
Kirschen Pflaumen, ...),
Kiwi, Sellerie, Soja,
Erdnuss, Haselniisse,
Karotte

. Birkenpollen-
Nuss-Kernobst-
Syndrom”

Gréserpollen

Erdnuss, Soja, andere
Hilsenfriichte (Erbsen,
Bohnen, Linsen, usw.),
Getreideprodukte, ...

Latex

Avocado, Kartoffel, Ba-
nane, Kiwi, Feigen, ...

,Latex-Frucht-
Syndrom”

Hausstaubmilben

Schalen-/Krusten-
tiere (z.B. Garnelen,
Flusskrebse, Muscheln,
Hummer, Schnecken,

)

Vogelfedern Huhnereier (Eigelb), .Vogel-Ei-Syndrom”
Gefligelfleisch

Katzenhaare Schweinefleisch ,Cat-Pork-Syndrom”

Kuhmilch Rindfleisch

FAKTEN ....

der Pollen-
allergiker
entwickeln
Kreuzaller-  haben eine
gien gegen
bestimmte
Lebensmittel.

Mehr als 60 Millionen
Menschen sind in Europa
allergisch.

Allergien sind

mit einem hohen
Leidensdruck und
einer deutlichen
Minderung der
Lebensqualitét
verbunden.

Etwa 40% aller
Allergiker entwi-
ckeln im Laufe ihres
Lebens ein allergi-
sches Asthma.

FAKTEN, FAKTEN,

Rund 4% der Deutschen

15,6 % aller Erwachsenen
leiden an Heuschnupfen.
Damit ist dies die am héufigste
diagnostizierte Allergie.

Ca. 2% der Bevdlkerung reagieren

allergisch auf Insektenstiche.

Lebensmittelallergie.

Etwa 8% aller Erwachsenen
haben eine Kontaktallergie.

Allergien sind keine
blof3en , Befind-
lichkeitsstérungen”,
sondern ernstzuneh-
mende chronische
Erkrankungen.

Allergien verursachen jedes
Jahr europaweit mehr als 100
Millionen Fehltage in Schule
und Beruf.

Antiallergika aus der
Apotheke behandeln
nur die Symptome einer
Allergie.

Nur 5-10% aller deutschen Allergiker
werden angemessen behandelt.
Allergien z&hlen zu den héufigsten
Erkrankungen.

Bei Frauen kommt
eine Kontaktallergie
haufiger vor als bei
Mannern.

Allergien nehmen

vor allem in den
Industrieléindern zu.
Grund dafiir sind

eine zunehmende
Hygiene, Umwelt-
belastungen, der
Klimawandel und
die Globalisierung.

Rund 20 Millionen
Deutsche leiden unter
Allergien. Damit
istim Schnitt jeder
Vierte betroffen.



TIPPS FUR ALLERGIKER

Eine effektive Behandlung ist nur méglich,
wenn vorher durch einen Arzt geklart wurde,
ob tatséchlich eine Allergie vorliegt. Im Laufe
der Zeit kdnnen sich Allergien verschlimmern,
daher sollte man bereits leichte Symptome
ernst nehmen.

Die Symptome k&nnen gelindert werden,
indem man antiallergische Medikamente
einnimmt und/oder die allergieauslésenden
Stoffe meidet.

Eine Méglichkeit, um ursdchlich gegen die
Beschwerden vorzugehen, ist eine Hyposen-
sibilisierung. Dabei wird das Immunsystem
durch Spritzen oder in wenigen Féllen durch
Tabletten Uber einen léingeren Zeitraum (vor
der Saison oder ganzjéhrig fortlaufend) an
die Allergene gewshnt. Dadurch werden
im besten Fall die Symptome verringert und
verhindert, dass sich Kreuzallergien oder ein
allergisches Asthma entwickeln. In der Regel
davert es drei Jahre und muss hin und wieder
aufgefrischt werden.
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POLLENALLERGIKER

'1'l

Fenster geschlossen
halten, nur morgens

[Gften

</

I

Keine Straf3en-
kleidung im
Schlafzimmer

Pollenfilter in
Autos einsetzen

Haufig Haare

ausbirsten

Bettwdsche

ﬂ wochentlich
wechseln

1

QR Code scannen
& wissen, welche
Pollen in der Luft
rumschwirren:

waschen oder kréftig

L’* Pollenkalender und

~flugvorhersage

beachten

HAUSSTAUBMILBENALLERGIKER

2

Allergiker-
Bettwdsche
verwenden

Bettwdsche
bei mind.
60°C waschen

Staubfénger (z.B. Teppiche,

Felle,
Kuscheltiere, usw.)
entfernen

Schlafzimmer
trocken und

bei ca. RegelméaBig
16-17°C liften
halten

INSEKTENGIFTALLERGIKER

</

Verzicht auf

siBe Speisen/ 7

Getrdnke im

Freien Hastige, abrupte
Bewegungen vermeiden

&

-,

wdhlen

Helle, enganlie-
gende Kleidung

&5 Nicht barfuf
~7~_ laufen

Geschlossene
Schuhe tragen

Auf intensive Parfums, NOTFALLSET
Cremes & Haarspray immer griffbereit
verzichten haben

TIERHAARALLERGIKER

I
—

So schmerzhaft es ist — von
Haustieren, trennen & keine

Keine Produkte mit
Tierhaaren oder
Vogelfedern kaufen

,/
- -

Aufenthalte bei Tierhaltern und @
auf Bauernhsfen vermeiden

]
Y

engen Kérperkontakt

zu Tieren meiden @
o\-‘
halten 47“6\’&

Sorgféltig Hénde
waschen

(-8

SCHIMMELPILZALLERGIKER

JeAl]

Kurzes StoB3liften
statt Daverliiften

2O

G D
RegelméaBige

Wohnungskontrolle
Keine Topfpflanzen

o ".Keine Luftbefeuch-

Yot ter verwenden

J\J

Lebensmittel in
abgeschlossenen
Behdltnissen
aufbewahren

(¥4
[

Obst- & Gemiise im
Kihlschrank lagern

=

n



O Das kdnnen Allergien

im Kdrper auslésen:

LIFE CHILD PROBANDEN

Uber unser Datenmanagement lassen sich Antworten auf spezielle  Bei wie vielen LIFE Child Probanden wurde bereits

Tranenfluss

ALLERGIEN BEI UNSEREN
o E

o
!

Fragestellungen zu den Erhebungen, die den Gesundheitszustand er-  ein Allergietest durchgefishrt? * *

mitteln (Anamnesen) oder die restlichen Fragebdgen, die von unseren  Bei 409 Probanden. Wie viele Sduglinge und Kleinkinder von unseren LIFE

Probanden ausgefillt werden, herausfiltern. Unsere Kollegin Sylke hat o é Child Probanden, haben enge Familienmitglieder

sich die Mihe gemacht, die Anamnesen, sowie die Fragebégen zu e (leibliche Eltern, Geschwister) bei denen jemals ein Schleimhéute

Allergien von Séuglingen und Kleinkindern (Fremdbeurteilung durch ~ Welche Tests wurden zur Diagnostik von Allergien bei ... Allergischer Schnupfen 558 Probanden Juckreiz, Schnupfen, -

die Eltern) zu durchleuchten. unseren Probanden durchgefihri? * * ... Allergisches Asthma 273 Probanden Husten, Atemnot, Asthma,
.. Bluttest: bei 228 Probanden ... Allergischer Schock? 56 Probanden Schwellungen
Wir wollten wissen: ... Pricktest: bei 319 Probanden ... diagnostiziert wurde?* * * >
... Pllaster (Atopy Patch Test): bei 5 Probanden \ ;
Wie viele unserer LIFE Child Probanden sind allergisch ... Andere Methoden bei 17 Probanden Bauch
auf ...* Hitzewollur:;ar:i't —- 4 Ubelkeit, Erbrechen,
.. Blistenstaub (Pollen) und Graser: 434 Probanden e - o DUﬂ“”"”:
? Krémpfe, Verstopfung,

229 Probanden Bei wie vielen unserer Probanden
; 97 Probanden konnte einer der Tests eine Allergie
.. Hausstaub (Milben): 313 Probanden bestatigen? * *
.- Nahrungsmittel: \\y 74 170 Probanden Bei 397 Probanden
.. Sonstige Allergene: W7 500 Probanden

... Tierhaare: Nesselsucht, starke

.. Schimmelpilze:

Gewichtsverlust

Schwellungen,

m Juckreiz

* Daten aus der Anamnese von 01,/2011 bis 01 /2023,4814 Befragungen —9
** Daten aus der Anamnese von 03,/2017 bis 01 /2023
*** Daten aus dem Fragebogen zu Allergien von Séuglingen und Kleinkindern
7 von 01,/2011 bis 01,/2023, 1532 Befragungen /
S = /

Wie viele Probanden
sind /waren in einer

medikamentésen Behandlung?* *
299 Probanden j Q

Systemisch
Kreislauf-Schock,
Anaphylaxie




Komm mit Deinen
Freunden - und erlebe:
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LIEBE

die Allergiesaison ist in vollem Gange. Das
haben wir zum Anlass genommen, den
Kindern und Jugendlichen alles Gber Aller-
gien ndher zu bringen. Auch fir Sie halten
wir wieder einen spannenden wissen-
schaftlichen Beitrag und ein Interview mit
einem Péddiater zu diesem Thema bereit.

AuBerdem mochten wir lhnen unsere neue
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ELTERN,

Untersuchung des LIFE Child Studien-
programmes vorstellen und Sie und lhre
Liebsten zu unserem Tag der offenen Tir
einladen. Nicht vergessen - zu gewinnen
gibt es natirlich auch wieder etwas!
Viel SpaB beim Lesen und auf hoffentlich
bald,

lhr LIFE Child Studienteam

LIFE
Childe

Was ist
LIFE Child

Ziel der LIFE Child-Studie ist die Untersuchung
und Beschreibung der gesunden Kindesentwicklung

von der Schwangerschaft bis ins frilhe Erwachsen-

enalter. Desweiteren wird die Entstehung von
Zivilisationskrankheiten wie Allergien, Adipositas,
Diabetes oder Herz-Kreislauf-Krankheiten genauver
beobachtet. Wir haben Studienteilnehmer:innen jeder
Altersgruppe und ein Einstieg ist jederzeit méglich.

Wer finanziert LIFE?

Das LIFE Child-Forschungsprojekt wird
dber Mittel der Medizinischen Fakultat der
Universitét Leipzig, des Freistaates Sachsen
sowie der Stiftung Kinderklinik getragen.
Der Aufbau der Studie wurde insbesondere
durch die Européische Union und den Frei-
staat Sachsen im Rahmen der Landes-
exzellenzinitiative finanziert.

Wie kann ich mitmachen?
Bei Interesse melden Sie sich unter:
Tel: 0341/9726 538

Fax: 0341/9716 779
E-Mail: lifechild@medizin.uni-leipzig.de

Weitere Informationen finden Sie
auf unserer Homepage www.life-child.de

Was bringt mir die Teilnahme

bei LIFE?

Wir fihren umfangreiche Untersuchungen
mit lhnen und lhrem Kind durch. Bereits

am Tag lhres Besuches bekommen Sie eini-

ge der Ergebnisse als Brief mit nach Hause.

Zusétzlich erhalten Sie oder Ihr Kind fir
die Teilnahme eine finanzielle Aufwands-
entschadigung sowie eine kleine Uber-
raschung aus unserer Schatztruhe.

WIR

FREUEN

UNS

AUF IHRE
NEU-
ANMELDUNG!
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WEIL GESUNDHEIT IM
MUND BEGINNT ...

... werden wir nun auch (wieder) die Mundgesundheit bei LIFE Child
untersuchen.

Inzwischen konnten viele verschiedene wissenschaftliche Untersu-
chungen zeigen, dass sich der Zustand von Z&hnen und Zahnfleisch
auf das Wohlbefinden, die Interaktion mit anderen Personen und
auch den allgemeinen Gesundheitszustand auswirkt.

Wie Sie und lhr/e Kind/er sicher wissen, ist regelméBiges Zéhne-
putzen gut fir Zéhne und Zahnfleisch, wohingegen SiBBigkeiten eher
fir Schaden sorgen. Es spielen aber, wie so oft, noch viele andere
Einflisse eine Rolle.

Spannend ist natirlich, welche Faktoren dazu beitragen, dass Z&h-
ne und Zahnfleisch gesund bleiben, welche Rolle Ernghrung, Zéhne-
putzen und andere Einflisse spielen. Um diesen Fragen nachgehen
zu kénnen, kombinieren wir in der Studienambulanz alte und neuve
Methoden. Neben einer Untersuchung, wie Sie und lhre Kinder sie
auch vom Besuch beim Zahnarzt kennen, werden wir die Zdhne
Ihres/ lhrer Kindes/ Kinder scannen. Mit dieser modernen Tech-
nologie entsteht ein 3D-Modell des Gebisses, welches wichtige In-
formationen zur Zahnstellung, -form und -oberfléche enthélt. Wenn
wir den Scan bei lhrem néchsten Termin in der Studienambulanz
wiederholen, kénnen wir die digitalen Modelle Gbereinanderlegen
und feststellen, was sich verdndert hat. So wird es méglich, Einfluss-

faktoren auf Wachstum des Kiefers, Zahnstellung und Zahnverschleif3
noch besser zu analysieren.

Auch die Untersuchung von Karies und Zahnfleischentzindungen
anhand dieser 3D-Modelle soll im Rahmen der LIFE Studie etabliert
werden. Dazu werden die Ergebnisse der zahnérztlichen Untersu-
chung mit denen des Scanners verglichen. Es wére toll, die Zahnun-
tersuchungen so noch besser standardisieren zu kénnen und auBer-
dem genaue Informationen zu den Zahnoberflachen zu gewinnen.
Besonders bei der Entstehung von kariésen Lésionen, also ,L&chern
in den Zghnen” haben Bakterien und ihr Stoffwechsel, einen gro-
Ben Einfluss. Um auch in diesem Bereich Erkenntnisse erlangen zu
kénnen, brauchen wir eine kleine Probe Zahnbelag, die wir ganz
unkompliziert mit einer Zahnbirste gewinnen. Auflerdem stellen wir
Ihnen und lhrem/ lhren Kind/ern ein paar Fragen rund ums Thema
Mundgesundheit.

Sie merken schon, dass viele Puzzleteile zur Mundgesundheit ge-
héren. Die Zahnuntersuchungen starten voraussichtlich im Juni und
betreffen Kinder ab acht Jahren. Mit der regelméBigen Teilnahme
an den Untersuchungen bei LIFE Child gelingt es uns hoffentlich das
ein oder andere Rétsel zu |6sen und spannende Zusammenhénge
aufzudecken.
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Woranimachelichifest)/dassimeiniKindlallergische
Symptomelhatiundlkeinenleinfachenlinfekt?

Das stimmt, Augenrétung und FlieBschnupfen
kénnen sowohl Ausdruck einer zumeist viralen
Infektion oder auch einer allergischen Rhino-
konjunktivitis (,Heuschnupfen”) sein und sind
auch fir mich nicht immer einfach ausein-
ander zu halten. Wenn die Symptome nach
einem klaren Allergenkontakt auftreten (beim
Spielen im Heu, im Wald ...) hat man einen
klaren Hinweis auf eine allergisch bedingte
Ursache. Zudem natiirlich, wenn die typische
winterliche Infektsaison zu Ende ist, aber den-
noch die Symptome auftreten. Wenn all das
nicht weiterhilft, kann man einen Therapie-
versuch mit antiallergischen Medikamenten
wagen. Bei rascher Besserung damit, macht
es die Diagnose im Rickspiegel sehr wahr-
scheinlich. Wir sagen dazu Diagnose ,ex
juvantibus” — lateinisch fir ,aus dem Helfen/
Heilen” heraus - fiir alle die demné&chst beim
Spielplatz-Talk etwas besser wissen wollen.
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Wohiniwendelichimich,\wenn/beilmeinem|Kind|
allergischelSymptomelauftreten?.
Erste Ansprechpartner:innen sollten die allge-
meinen Kinderdrzt:innen sein. Bei komplexe-
ren Fragestellungen ist eine Uberweisung zu
allergologisch weitergebildeten Spezialisten
erforderlich.

Wielwerden|dielKinderlaufdielanstehenden]Unte'r-

(z2B:\Pricktest)ivorbereitet?
Viel Zuwendung und klare, altersgerechte
Kommunikation hilft den Kindern die Angst
vor den anstehenden Untersuchungen und
damit verbundenen Schmerzen zu nehmen.
Eine entscheidende Rolle dabei spielen auch
die Eltern, die klarmachen, dass Arzt:innen
und Eltern auf einer Seite mit den Kindern ste-
hen im Bestreben, den Kindern zu helfen. Mit
der Aussicht auf eine kleine Belohnung, wer-
den selbst ,schmerzhaftere” Untersuchungen
meist gut akzeptiert.
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welchemlAlter istleinel Hyposensibilisierun
es/Alternativenizum/Spritzen;?)

Gibtles einAlterjiabidemiAllergienlbe'sondersihéufig
\vorkommenjbzw:isichidaslersteiMallzeigen?:

Nahrungsmittelallergien treten oft schon im
Sduglingsalter auf, haben dann aber oft eine
bessere Aussicht, dass der Kérper noch eine
Toleranz zum Allergen entwickelt, als bei
spdterem Auftreten — hier ist aber leider eine
gesonderte Betrachtung jedes einzelnen Al-
lergens nétig. Allergien gegen Aeroallergene
— also vornehmlich Pollen und Pilzsporen ent-
wickeln sich meist spéter, haufig im Grund-
schulalter. Ein Auftreten dieser Beschwerden
ist aber in der gesamten Kindheit méglich.

g/ moglich??:

Ab finf Jahren ist dies haufig gut méglich, mit
den Kindern abzusprechen und auch offiziell
serlaubt”. In ausgeprégten Féllen kann da-
von abgewichen werden und eine Therapie
ist auch schon eher méglich. Die Spritze un-
ter die Haut ist oft die Standardtherapie. Fir
einige Allergene gibt es aber auch gut unter-
suchte und wirksame Alternativen - eine , Al-
lergietablette” oder Tropfen unter die Zunge.
Beide Verfahren haben Vor- und Nachteile,
die mit allergologisch erfahrenen Arzt:innen
besprochen werden sollten.
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Wissenschaft

Zusammenhang zwischen
allergischen Erkrankungen
und Verhaltensauffallig-
keiten bei Kindern und
Jugendlichen:

»Wer nimmt sie starker wahr - Eltern oder Kinder selbst?«
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In Deutschland leiden viele Kinder und Ju-
gendliche unter Allergien. Die hé&ufigsten die-
ser Erkrankungen sind allergisches Asthma
bronchiale und Neurodermitis. In einem For-
schungsprojekt sind wir der Frage nachgegan-
gen, ob es Zusammenhénge zwischen Allergi-
en und Verhaltensauffélligkeiten bei Kindern
gibt. Dabei haben wir auch untersucht, ob die
Zusammenhénge mehr oder weniger stark
sind, je nachdem, wie alt die Kinder sind und
ob Verhaltensauffélligkeiten von Eltern oder
Kindern selbst eingeschétzt wurden.

Fir die Auswertung wurden Daten von insge-
samt 2701 3- bis 18-jahrigen Kindern und de-
ren Eltern herangezogen. Abhéngig vom Alter
wurden zwei Gruppen gebildet: die Gruppe
der jiingeren, 3- bis 10-jghrigen Kinder (das

waren 1764 Kinder, davon 53% Jungs) und
die Gruppe der élteren, 11- bis 18-jéhrigen
Kinder (das waren 937 Kinder, davon 49%
Jungs).

Zur Erfassung von Allergien wurden die Eltern
der Studienteilnehmer:innen gefragt, ob das
Kind je eine drztliche Diagnose fiir (a) allergi-
sches Asthma bronchiale, (b) Neurodermitis,
oder (c) eine andere Allergie erhalten hat.
Verhaltensauffélligkeiten wurden mittels Fra-
gebogen erfasst. In der dlteren Gruppe ha-
ben diesen Fragebogen sowohl die Eltern als
auch die Kinder selbst ausgefillt. In der jin-
geren Gruppe wurde er nur von deren Eltern
ausgefillt. Der Fragebogen erfasst die Berei-
che emotionale Probleme (z.B. Traurigkeit),
Probleme mit Gleichaltrigen (z.B. Einsamkeit),

Gesamtproblemwert SDQ, Gesamtproblemwert SDQ,

Gesamtproblemwert SDQ

-
« .
Asthma bronchiale
. s & + .
-+ Nein
= — 5+ — . Ja
jiingere altere dltere
Altersgruppe Altersgruppe Altersgruppe
(Eltern) (Kinder)
* 3 Neurodermitis
’ I = -+ Nein
3 I 1 -+ Ja
jiingere altere dltere
Altersgruppe Altersgruppe Altersgruppe
(Eltern) (Kinder)
' .
N o Andere Allergie
1 ’ = -+ Nein
- - >~ Ja
jungere altere dltere
Altersgruppe Altersgruppe Altersgruppe
(Eltern) (Kinder)

ABB: Zusammenhang zwischen atopischen Erkrankungen und
Verhaltensauffélligkeiten (Gesamtproblemwert) bei jiingeren
(3- bis 10-jéhrigen) und élteren (11- bis 18-jéhrigen) Kindern

Anzeichen von Hyperakfivitét/Unaufmerk-
samkeit (z.B. Konzentrationsschwierigkeiten)
und Aggressivitdt (z.B. hdufige Wutausbri-
che). Alle Problembereiche kénnen zu einem
Gesamtproblemwert  zusammengerechnet
werden. Dieser Wert wurde fir die Auswer-

tung herangezogen.

Von allergischem Asthma bronchiale waren
6% der Kinder in der jingeren Altersgruppe
und 9% der Kinder in der élteren Altersgrup-
pe betroffen. Die Diagnose Neurodermitis
hatten 17% (jingere Altersgruppe) bzw. 23%
(cltere Altersgruppe) der Kinder jemals erhal-
ten. Diese Prozentzahlen sind etwas hoher,
aber dennoch vergleichbar mit Referenz-
daten aus Deutschland, laut denen ca. 6%
der O- bis 17-jghrigen Kinder allergisches
Asthma bronchiale und 14% Neurodermitis
haben. Beziiglich der Verhaltensauffélligkei-
ten zeigten Kinder in beiden Altersgruppen
vergleichbare Gesamtproblemwerte. Wéh-
rend bei jingeren Kindern aber Anzeichen
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von Hyperaktivitét und Unaufmerksamkeit die
haufigsten Auffélligkeiten darstellten, waren
es bei den dlteren Kindern auch die emotio-
nalen Probleme.

Beziiglich der Zusammenhénge zwischen
Verhaltensauffélligkeiten (indiziert durch den
Gesamtproblemwert) und allergischen Er-
krankungen, zeigten sich sowohl Unterschie-
de zwischen den Altersgruppen als auch
Unterschiede in Abhé&ngigkeit davon, ob Ver-
haltensauffdlligkeiten von Eltern oder Kindern
selbst eingeschatzt wurden.

Beziiglich des Alters war zu beobachten,
dass bei jingeren Kindern sowohl allergi-
sches Asthma bronchiale als auch Neuroder-
mitis, nicht aber andere Allergien, mit mehr
Verhaltensauffélligkeiten einhergingen (siehe
Abbildung ). Das bedeutet, dass Eltern, deren
3- bis 10-jéhrige Kinder allergisches Asthma
bronchiale oder Neurodermitis hatten, mehr
Verhaltensauffélligkeiten bei ihren Kindern
beobachteten als Eltern von gleichaltrigen
Kindern ohne entsprechende Erkrankungen.
Bei dlteren Kindern lieBen sich hingegen eher
Zusammenhdnge zwischen allergischem Ast-
hma bronchiale oder anderen Allergien und
Verhaltensauffélligkeiten beobachten, nicht
aber zwischen Neurodermitis und Verhal-
tensauffalligkeiten (siehe Abbildung). Eine
mogliche Erklarung dafir ist, dass dltere Kin-
25

der seltener und weniger stark unter einer
Neurodermitis leiden als jingere Kinder.

Unterschiede in Abhéngigkeit von der Person,
die die Verhaltensauffélligkeiten einschatzt,
konnten wir nur in der dlteren Altersgruppe
betrachten, da nur hier sowohl Eltern als auch
Kinder selbst die Fragen zu Verhaltensauf-
falligkeiten beantwortet haben. Hier zeigte
sich, dass Zusammenhénge zwischen allergi-
schen Erkrankungen (vor allem allergischem
Asthma bronchiale und anderen Allergien)
und Auffélligkeiten im Verhalten der Kinder
nur dann bedeutsam (statistisch signifikant)
waren, wenn das Verhalten von den Eltern
eingeschatzt wurde (siehe Abbildung). Wenn
Kinder selbst ihr Verhalten beurteilten, wur-
den keine signifikanten Zusammenhénge fest-
gestellt. Dies |&sst vermuten, dass Eltern eher
eine Verbindung zwischen Allergie-Betrof-
fenheit und Verhalten ihrer Kinder sehen als
Kinder selbst.

Die Ergebnisse der Studie wurden 2021 in der Zeit-
schrift BMC Pediatrics versffentlicht (Keller W, Vogel M,
Prenzel F, Jurkutat A, Hilbert C, Hiemisch A, Kiess W,
Poulain T (2021). Atopic diseases in children and adole-
scents are associated with behavioural difficulties. BMC
Pediatrics 21 (1): 197.
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Sommerzeit ist Urlaubszeit! Und einfacher
konnte unser neues Gewinnspiel gar nicht sein
- sendet uns aus Eurem Urlaub eine Postkarte
in die Studienambulanz und schon landet lhr im

Lostopf!
P o

Je nachdem, wo man seine Ferien verbringt,
dauert das mit dem Postversand ja durch-
aus auch mal etwas léinger ... Daher ist der
Einsendeschluss der 30. 09. 2023.

Und was wird der Hauptgewinn sein? Freut Euch
Uber ein Familienticket fir einen Tagesausflug
zum Zoo Leipzig!

Wir sind schon ganz gespannt auf Eure Reise-
‘ ziele und Postkarten!

Teilnahme ausschlieBlich Gber den Postweg mbglicﬁga esse siehe Impressum. Bitte vergesst nicht Euren
vollsténdigen Namen mit anzugeben. Mit der Teilnahme stimmt lhr einer Verdffentlichung im nijcfnsten LIFEletter zu.
Mitarbeiter von LIFE Child, sowie deren Angehérige, sind von der Gewinnspielteilnahme ausgeschlossen. Familien-

tickets gelten fiir 2 Erwachsene und max. 4 Kinder im Alter zwischen 6 und 16 Jahren. Kinder unter 6 Jahren erhalten

freien Eintritt und bendtigen kein Ticket.

TASCHEN-
TUCH-

Bemalen
Box + Korken (dienen als Fiif3e)
bemalen, gut trocknen lassen.

Materialien

— Taschentuchbox - Kleber

— Tonpapier — Farbiger Chenilledraht
- Malfarbe — Perlen

— Pinsel — Korken

— Schere — Eisstébchen

Verzieren

Ausschneiden + Zurechtbiegen

Augen, Zéhne + Zunge aus Tonpa- Alles anbringen + Monster nach

pier ausschneiden, Chenilledraht Lust und Laune verzieren.

zurechtbiegen.
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