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Volkskrankheit Allergie: frühes Handeln ist das A und O
Allergien sind weit verbreitet und können das Leben erheblich belasten. Dennoch werden sie oft unterschätzt, damit zu spät diagnostiziert und behandelt. Diese Nachlässigkeit kann Auswirkungen haben: Eine unbehandelte allergische Entzündung kann sich ausbreiten und auf die unteren Atemwege übergreifen – chronisches Asthma ist die Folge. Auch bei Kindern machen Allergien nicht Halt und auf ein „Auswachsen“ sollte man nicht zählen. Eine frühe Diagnose und adäquate Behandlung durch einen spezialisierten Facharzt sind entscheidend.

Etwa 50 % aller Menschen sind von einer Sensibilisierung (also einem positiven Allergietest) betroffen, etwa die Hälfte davon leidet an einer Allergie mit entsprechenden Symptomen. Pollenallergien stehen dabei an erster Stelle – insbesondere jene gegen Gräser- und Birkenpollen. Allergischer Schnupfen (im Volksmund auch Heuschnupfen genannt), die allergische Bindehautentzündung der Augen und auch Asthma bronchiale sind hier die häufigsten Krankheitsbilder. Quer durch Europa sind etwa 10-15 % aller Menschen gegen Birkenpollen sensibilisiert.
 Fast alle (98%) gegen ein spezielles Protein, das sogenannte Bet v 1, das auch gezielt getestet werden kann.
 

Die genauen Ursachen für die Entstehung und stetige Zunahme allergischer Erkrankungen sind noch nicht vollständig erforscht. Mehrere Faktoren dürften eine Rolle spielen. Neben einer angeborenen Bereitschaft eine Allergie zu entwickeln und dem urbanen Lebensstil mit geänderten Hygiene- und Ernährungsgewohnheiten stehen auch Luftverschmutzung und Klimawandel in engem Zusammenhang mit der Zunahme an Allergien. 
Allergien belasten
Eine Atemwegsallergie mit Symptomen wie eine rinnende oder verstopfte Nase, Augenjucken und Niesattacken und vor allem Atemprobleme führen zu einer schlechten Lebensqualität – einschließlich Schlafstörungen, verminderter Vitalität, gedrückter Stimmung, Blutdruckveränderungen, eingeschränkter Frustrationstoleranz, beeinträchtigter Konzentration, verminderter Leistung – und zu verpassten Arbeits- und Schultagen.

Doch obwohl betroffene Menschen erheblich belastet sind, kommen viele erst sehr spät zu einem allergologisch versierten Facharzt. Das liegt zum einen daran, dass Allergien oftmals bagatellisiert werden. Dazu werden Symptome falsch gedeutet (z. B. mit einer Verkühlung verwechselt) und viele Patienten wissen schlichtweg nicht, wer der für sie richtige Ansprechpartner ist – speziell in ländlichen Gebieten, wo es keine spezialisierten Einrichtungen gibt. Um diesem Versorgungsengpass entgegenzuwirken, gibt es seit 2021 in Österreich eine „Spezialisierung in Allergologie“, eine 18 Monate dauernde ärztliche Weiterbildung, die derzeit in fünf österreichischen Krankenhäusern absolviert werden kann. Auch Allergieambulatorien oder eine Allergie-Ambulanz im Krankenhaus sind gute Anlaufstellen für Diagnose und Therapie. 
„Allergiker-Karriere“ frühzeitig stoppen
Bleibt eine allergische Erkrankung unentdeckt und damit unbehandelt, verschlechtert sich der Krankheitsverlauf und eine unerwünschte „Allergie-Karriere“ nimmt ihren Lauf – eine allergische Erkrankung folgt der nächsten. Häufig beginnt diese schon beim Säugling mit einer in Schüben verlaufenden juckenden Hauterkrankung (atopisches Ekzem, Neurodermitis) und/oder einer Nahrungsmittelallergie. 
Eine frühe Testung bei verdächtigen Symptomen kann zu einer frühzeitigen Diagnose führen und hilft eine zeitgerechte Therapie einzuleiten. Das ist wichtig, um eine Verschlechterung der Allergie bis hin zum Asthma zu verhindern oder zumindest so weit wie möglich hinauszuzögern. Schon bei Kindern soll hier frühestmöglich begonnen werden, da etwa dreiviertel aller Kinder ihre Allergie bis zum Erwachsenenalter behalten. Mit einem „wird sich schon auswachsen“ kann man also nicht rechnen. Eine Allergen-spezifische Immuntherapie als eine der 3 Therapiesäulen ist schon ab 5-6 Jahren möglich und soll auch bei entsprechenden Symptomen frühzeitig begonnen werden.

Wichtiger Hinweis: Eine Testung ohne vorbestehende Symptome macht keinen Sinn, da es noch keine prophylaktische Therapie gibt.
Die drei Säulen der Therapie

In der Behandlung setzt man auf drei parallele Wege. Bei der Allergen-spezifischen Immuntherapie (AIT) werden in der Regel nach einer Steigerungsphase dem Immunsystem genau definierte Mengen des jeweiligen Allergens über einen längeren Zeitraum (in der Regel 3 Jahre) präsentiert. Dies kann subkutan durch Injektionen und sublingual durch Tropfen oder selbstauflösende Tabletten erfolgen. Die richtige Auswahl des Patienten und des Allergens ist dabei entscheidend und soll beim Allergie-Spezialisten erfolgen. Der Vorteil der AIT ist, dass das Immunsystem langfristig für viele Jahre in die richtige Richtung quasi „umtrainiert“ (die Wissenschaft spricht hier von einem TH2-TH1 Shift) und damit ein nachhaltiger Effekt bewirkt wird. Studien zeigen auch, dass bei Kindern mit Heuschnupfen durch eine Immuntherapie das Auftreten von Asthmasymptomen oder die Notwendigkeit von Asthmamedikamenten reduziert werden kann.

Die zweite Säule ist die symptomatische Therapie. Sie erfolgt mit Medikamenten, welche die Symptome lindern. Das sind lokale (Augentropfen, Nasenspray) oder systemische (als Tropfen, Säfte oder Tabletten) Antihistaminika oder lokale Nasensprays, die eine geringe Menge an Cortison enthalten. Auch Kombinationssprays mit Antihistaminka und Cortison sind seit einigen Jahren als second-line Therapie am Markt und sehr gut wirksam.
 Der Vorteil dieser Therapien ist, dass sie relativ schnell wirken und Symptome gut lindern können. Der Nachteil ist, dass die Wirkung aufhört, sobald die Therapie beendet wird und diese nicht die Ursache der Allergie im Immunsystem nachhaltig beeinflussen kann.
Bei der dritten Säule, der Allergenkarenz, steht die Vermeidung des Allergens im Vordergrund. Den Pollen aus dem Weg zu gehen, ist jedoch gar nicht so leicht. Dafür muss man die derzeitige Pollenbelastung am Aufenthaltsort kennen oder sich auch auf Prognosen für die Urlaubsplanung verlassen können. 
Polleninformationsdienst unterstützt Patienten und Ärzte
Sowohl für Patienten als auch für Ärzte sind dafür die Services des Österreichischen Polleninformationsdienstes wie die Pollen+ App oder die Informationen auf der Homepage hilfreich. Patienten können hier den aktuellen Pollenflug abrufen und entsprechende Maßnahmen (im Innenraum aufhalten, nur Stoßlüften, keine Wäsche im Außenbereich zum Trocknen aufhängen, symptomatische Medikamente nehmen etc.) treffen. Der Allergierisiko Fragebogen gibt einen ersten Hinweis, ob die Beschwerden allergisch bedingt sein können und vom Arzt abgeklärt werden sollten. Im Pollentagebuch kann man täglichen Symptome eintragen und damit dem Arzt ermöglichen, aus Symptomen und aktuellem Pollenflug eine Allergie genauer zu diagnostizieren und entsprechende therapeutische Schritte einzuleiten. Dies kann insgesamt zu einer Verbesserung des Therapiemanagements führen. Teil des Pollentagebuches sind die Befundberichte zum Download. Damit hat man kompakt auf einer Seite alle relevanten Informationen auf einen Blick, die Aufschluss geben, ob der ausgewählte Pollentyp tatsächlich auslösend für die Symptome ist und ob die Therapie den gewünschten Erfolg zeigt – vorausgesetzt, man trägt regelmäßig die Beschwerden ins Pollentagebuch ein.
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