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Gute Reise und viel Spass!, wird einem vor dem Abflug gewinscht. Damit Spass und Freude die Ferien

Uberdauern, gilt es, auf Reisen in die Tropen einiges zu beachten. Optimaler Sonnenschutz ist oberstes

Gebot und versteht sich von selber. Doch wer weiss schon, dass es auch gilt, mdglichen «blinden» Pas-

sagieren wie der Kratzmilbe, dem Hautmaulwurf oder Pilzinfektionen strikte aus dem Weg zu gehen.
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Quallen am Strand.

Anderes Klima, andere Hygiene, ande-
res Wasser, verdnderter Sonnenein-
fall, leichtere Bekleidung und offenes
Schuhwerk ... Der Griinde sind viele,
warum sich die Haut auf Reisen als
besonders sensibel erweisen kann. Es
gilt daher, sie besonders zu pflegen und
vorzusorgen. Denn Hautprobleme ver-
derben auf Reisen hiufig die Laune.

Der Sonnenbrand

Der Sonnenbrand gehort zu den hiu-
figsten unangenehmen Begleiterschei-
nungen bei Tropenreisen. Eine direkte
Sonnenbestrahlung wihrend den ersten
Urlaubstagen sollte vermieden werden.
Auch das Sonnenbad in den Mittags-
stunden (12.00-15.00 Uhr), bei Son-
nenhochststand, empfiehlt sich nicht.
Heutige Sonnenschutzmittel, insbeson-
dere Sonnenblocker, bieten zwar mitt-
lerweile einen wesentlich verbesser-
ten Schutz. Nichtsdestotrotz kdnnen
sie einen Sonnenbrand oft nicht vol-
lig verhindern, sondern lediglich hin-
auszogern. Einen sehr effizienten Schutz
bieten die neuerdings zunehmend erhalt-
lichen Textilien mit eingebautem UV-
Schutz. Insbesondere Kleinkinder soll-
ten unter keinen Umsténden einer direk-
ten Sonnenbestrahlung ausgesetzt sein.
Hier gewinnt das Anwenden von Sonnen-
schutzmassnahmen (Aufenthalt im Schat-
ten, Sonnenblocker, evtl. UV-dichte Tex-
tilien) besondere Bedeutung.

info@kaykoemeister.de

Die «Sonnenallergie»

Eine weitere hiufige unangenchme
Komplikation ist die so genannte poly-
morphe Lichtdermatose, im Volks-
mund auch als Sonnenallergie bezeich-
net. Diese entsteht meist typischerweise
in den ersten Urlaubstagen bei Badefe-
rien, wenn die Haut erstmalig abrupt
einer hohen Ultraviolett-Bestrahlung
ausgesetzt wird. Von Patient zu Patient
konnen die Folgen sehr verschieden
sein. Leichte Formen der polymor-
phen Lichtdermatose (PLD) konnen
mit allenfalls kortisonhaltigen Cremen
und Salben sowie Antihistaminika-
Tabletten behandelt werden. Eine Vor-
beugung der PLD ist unter Umstidnden
durch vorangehendes «Abhérten» der
Haut mittels UVA-/UVB-Lichtbehand-
lung moglich, welche von Dermatolo-
gen angeboten wird.

Hautinfektionen

Infektiose Haut gehort wohl zu den
haufigsten Reiseerkrankungen. Insek-
tenstiche sind Urheber fiir Infek-
tionen, die durch das vermehrte Krat-
zen entstehen. Komplikationen kann
es geben, wenn die Haut durch Krat-
zen (oft mit schmutzigen Hénden) sehr
stark beschidigt wurde. So kénnen teil-
weise auch schwerwiegendere Kompli-
kationen wie ausgestanzte offene Stel-
len entstehen. Nach einem Tropenauf-
enthalt sollte man offene Hautstellen
im Auge behalten, weil es sich allenfalls
um einen bakteriellen (Misch-)Infekt
handeln konnte.

Das feuchtwarme Klima begiins-
tigt in vielen Fillen auch das Entste-
hen von Hautpilz, etwa in Hautfalten.
In den Tropen kommen zudem auch
Pilzerkrankungen vor, die vor allem tie-
fere Hautschichten befallen. Seit sich
die hygienischen Verhéltnisse durch
vermehrten Tourismus auch in den Tro-

pen deutlich verbessert haben, sind die
Erkrankungen seltener geworden. Ver-
andert sich die Haut auf einer solchen
Reise (oder auch danach) auf unerklar-
liche Weise, sollte man allenfalls eine
mdogliche Pilzinfektion ins Auge fassen.
Entsprechende Gewebeproben bringen
Aufschluss.

Als dermatologische Reiseerkran-
kung ist vor allem die Haut-Leishma-
niose zu erwihnen, auch Orientbeule
genannt. Je nach Erreger unterschei-
det man trockene oder feuchte Krank-
heitsformen. Bei der trockenen Form
entwickelt sich aus einer schuppen-
den Hauterhebung (Papel) ein lokal
begrenztes, mit einer Kruste bedecktes
Geschwiir (Ulkus). Die feuchte Krank-
heitsform bildet ein nédssendes, sich
ausbreitendes Hautgeschwiir. Bei einer
nicht abheilenden offenen Hautstelle
nach Tropenaufenthalten sollte daher
ein Arzt aufgesucht werden.

Hautparasiten/Epizoonosen

Kritzmilbe (Skabies) ist in vielen Reise-
landern insbesondere bei der landlichen
Bevolkerung noch sehr hdufig. Wer auf
seinen Reisen engen kdrperlichen Kon-

Hautmaulwurf — Larva migrans.



Hautreaktion nach Quallenkontakt.

takt mit einheimischen Personen hat-
te, muss mit einem Kritzmilben-Befall
rechnen, sollte seine Haut sich durch
stark juckende Stellen insbesondere im
Bereich der Geschlechtsorgane sowie in
den Fingerzwischenrdumen bemerkbar
machen. Bei Kleinkindern kann es zu
einem Befall der Handfldchen und Fuss-
sohlen kommen. Die Behandlung mit
entsprechenden Medikamenten — meist
dusserlich anzuwendende Lotionen — ist
bei den betroffenen Kontaktpersonen
angezeigt.

Der so genannte «Hautmaulwurf’
(Larva migrans) entsteht durch Larven
von Parasiten. Die schlangenformigen,
teils eitrigen Hautverdnderungen fin-
den sich vor allem an den Fusssohlen.
Die Larva migrans heilt meist nach eini-
gen Tagen bis Wochen von selbst ab.
Mit entsprechenden gegen Parasiten wir-
kenden Cremes oder Tabletten kann die
Abheilung aber beschleunigt werden.

Unangenehme Besucher sind die
Sandflohe. Durch ihre Eiablage unter der
Haut bilden sich warzendhnliche Haut-
verdnderungen mit zentraler Offnung.
Solche Lésionen — als Tungiasis oder
auch «Jiggers» bezeichnet — finden sich
gehduft z. B. unter den Fussndgeln. Die
Behandlung erfolgt durch steriles Aus-
schilen oder Ausschneiden der Eier.

Badereisende, die nach den Ferien
seltsame Verdnderungen an den Fiis-
sen wahrnehmen, sollten sich auf einen
moglichen Parasiten- oder Sandflohbe-
fall untersuchen lassen.

Kontakt mit Gifttieren

Gifttiere finden sich in den Tropen sehr
viel hiufiger als in unseren Breitengraden.
Dabei sind solche Kontakte entweder im
Wasser oder auf dem Festland mdoglich.

Im Wasser konnen vor allem Qual-
len stark schmerzhafte Hautverinde-
rungen verursachen. Dabei kann sich
die Haut sehr stark entziinden, kann
blasig werden und der Heilungsprozess
kann unter Umstédnden sehr schwierig
sein. Einzelne Quallenarten, insbeson-
dere etwa Wiirfelquallen (Chironex,
vorkommend in Australien, Ozeanien)
konnen durch ihr Gift lebensgefahrliche
Reaktionen auslosen.

Stechen Rochen mitihrem Schwanz-
stachel zu, 16st das Gift sehr schmerzhaf-
te Reaktionen aus und kann zu Haut-
entziindungen fiihren, die vielfach nur
sehr schlecht heilen. Auch der Kon-
takt mit bestimmten Fischen, Seeigeln,
Giftfischen, Anemonen, Wiirmern und
Kegelschnecken kann, je nach Art und
Gift, Reaktionen auf der Haut ausldsen.
In seltenen Fillen kann eine solche Begeg-
nung lebensbedrohliche Folgen haben.
Auf dem Festland
muss man sich v. a.
vor Stichen und Bis-
sen durch Skorpio-
ne, giftige Spinnen
und verschiedenste
Insekten schiitzen.
Insbesondere Bie-
nen und Wespen
konnen allergische
Reaktionen auslo-
sen. Bei verschiede-
nen Kleinlebewe-
sen wie gewissen
Kéfern oder Rau-
pen kann schon der
blosse Hautkontakt
zu schweren Reak-
tionen mit R&tung
und Blasen fiihren.
Die entsprechenden
Gifte sind in deren
Haaren enthalten.
Ein unverziigliches
Waschen mit Was-
ser bringt Linde-
rung.

Andere Tiere
wie verschiedens-
te Schlangen, Mol-
che und Salamander
sowie selten einmal
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auch Séugetiere (Vampire, Schnabeltier)
konnen ebenfalls Hautschddigungen aus-
16sen. Diese konnen je nach Art (gewis-
se Giftschlangen) — gliicklicherweise sel-
ten — ebenfalls lebensgeféhrliche Folgen
haben.

Am besten schiitzt man sich mit Wis-
sen um mogliche Gefahren und mit ent-
sprechenden Vorkehrungen: zum Bei-
spiel mit optimalem Sonnenschutz (Cre-
me und Kleidung) und gutem Schuhwerk.
Ich wiinsche Thnen eine gute Reise und

schone Ferien!
: &

B PD Dr. med. Peter Schmid-
Grendelmeier, Leiter der Allergie-

station, Dermatologische

Klinik, UniversitdtsSpital Ziirich
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