Tiere Spinnen  I1-11.3.2

Spinnen (Araneae)

Vorkommen;

Es gibt dber 25 000 Spinnenarten, Sie kommen, auler in den Meeren, praktisch iiberall vor. THe meisten
van ihnen sind giftig. Fiir den Menschen sind jedoch nur sehr wenige gefihrlich; man unterscheider etwa
10 Familien mit Unterfamilien, die bei Menschen Vergiftungssymptome hervorrufen kénnen.

Die fir Menschen gefdhrelichen Arten leben diberwicgend in ttopischen und subtropischen Regionen. Tm
Siiden, Osten und Siidwesten Afrikas, auf Madagaskar, im siidlichen Teil Australiens, in Polynesien, i
Siiden Nordamerikas, in Miteelamerika, entlang der Westkiiste Sildamerikas und vereinzelt an den Kiisten-
regionen im Osten Sidamerikas. In Europa sind die Hauptverbreitungsgebiete im Siiden Spaniens, Italiens,
Jugoslawiens und Griechenlands sowic im asiatischen Teil der Tiirkei, dem Libanon und Israel.
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MI-11.3.2 Spinnen Tiere

Vogelspinnen™:

Unter dem Begriff »Vogelspinnen« werden hier lediglich dic Vertreter der Familie Theraphosidae
verstanden, nicht jedoch ihre zum Teil toxikologisch bedeutsamen Verwandten aus den Familien Baryche-
lidae, Hexathelidae und Ctenizidae, die insbesendere auch im medizinischen Schriftrum bisweilen Filschii-
cherweise unter diesem Terminus subsumicrt werden (Raven, 1985).

Vogelspinnen kommen in atlen Eedteilen vor, In Enropa sind sie lediglich durch drei Spezies, dic in Spanicn
und Portugal leben, sowie eine Art, die auf Sizilien vorkommt, vertreten. Diese relativ kleinen Tiere
(Karperlinge 15 bis 20 mm) sind toxikologisch unerforscht und mit ziemlicher Sicherheit auch ohne medi-
zinische Bedeutung. Sie gehivren alle zur Gattung Ischnocolus (Unteefamilie Ischnocolinae), Zwischenfille
mit ihnen sind nie berichtet worden,

Ahnlich liegen die Verhiltnisse auf Zypern, das geographisch meist zu Asien gerechnet wird, wa drei
Spezies vorkommen, eing Ischnocolusart und zwel Vertreter des Genus Chaetopelma. Letztere erreichen
eine Kérpetlange von 25 bis 30 mm.

Von den asiatischen Arten diirften einige der Gattungen Poecilotheria fiir den Menschen giftig sein (Smrre,
1986, 1987}, Mit Sicherheit gilt dies fiir Poecilotheria fasciatia, eine der schénsten Vogelspinnen fiber-
haupt, die in 5t Lanka vorkomme und eine Kérperlinge von 60 mm (gemessen vom Beginn des Carapax
bis zum Ende des Abdomens, ohne Beriicksichtigung der Chelizeren und Spinnwarzen) erreicht. Sie wird
von den Eingeborenen gefiirchtet, die mit ihr gelegentlich heim PHicken der Kokosnisse in Berithrung
kommen. Wie alle Arten der Gattung gehért sic zu den baumbewohnenden Spinnen und entspricht damit
in ihrer Lebensweise der von amerikanischen Vogelspinnen der Unterfamilic Aviculariinae, obwohl sie
systematisch zur Unterfamilie Selenocosmiinae zahlt (Ravew, 1985). Mit dieser Spezies traten in der
Bundesrepublik und in der Schweiz in den vergangenen Jahren Zwischenfille auf, die ersten mit cingr asia-
tischen Vogelspinnenart.

In einem Fall kam es ein bis zwei Tage nach einem nicht sehr schmerzhaften Biff in Dig, IV zu starken Bewe-
gungseinschrankungen an der Fingergelenken und nach weiteren zwei Tagen zu Tumeszenzen der Meta-
karpalregion oberseits, die acht Tage lang anhielten. Wihrend dieser Zeit traten bei starker Beanspru-
chung der Hand in Dig, l11 und 1V Kriimpfe auf. In cinem anderen Fall verspiirte der Pacient kurze Zcit
nach einem Bif in den linken O'berarm etwa zwanzig Minuten anhaltendes heftiges Ziehen im Arm bis zu
den axilliren Lymphknoten. Poecilotheriabisse kénnen also weitaus folgenschwerer als Zwischenfille mit
gtoflen amerikanischen Vogelspinnen sein.

Von afrikanischen Theraphosidae gelten Tiere der weitverbreiteten Gattung Prerinochilus als fiir den
Menschen potentiell gefahrlich (MareTIC, LEREZ, 1979; BAcHMANN, 1982). In der Bundesrepublik ereignete
sich 1986 ein Zwischenfall mit einem jungen Tier einer nicht niher bestimmeen Art dieser Gattung bei
einem Zoohindler, der in den Daumen gebissen worden war. Obgleich die Injektionsstellen sofort mit
einem Giftentfernungsgerit abgesaugt wurde, verpiirte der Patient cowa cine Stunde lang ein sehr starkes
Brennen, war jedoch nach cinigen Stunden beschwerdefrei,

Inzwischen weifl man also, daB Vogelspinnen — es gibt davon rund 800 Arten — keineswegs fiir den
Menschen sonderlich gefihrlich sind.

So werden beispiclsweise in Burantan und in anderen Seruminstituten keine Immunseren gegen die Gifte
dieser Tiere hergestellt. Der Biff der amerikanischen Spezies ist in seiner Schmerzintensitit mit dem von
einem bis drei Bienenstichen vergleichbar; der Schmerz hilt meist nicht linger als zwei Stunden an. Allge-
meinsymprome fehlen (Scumipt, 1986, 1987).

Dain letzter Zeit gerade asiatische und afrikanische Vogelspinnen immer hiufiger importiert werden, wird
es sicherlich nicht ausbleiben, daff wir in Zukunft des Ofteren mit Zwischenfillen durch dicsc Ticre
konfrontiert werden. Immerhin schreibt SouthcoTT (1978) von der asiatisch-australischen Gattung Sele-
nocasmia, die bei Terrarianern sehr beliebt ist: »Bites from this genus are also stared to cause severe reac-
tions, «

Dafi alle Viagelspinnen, verglichen mirt echten Giltspinnen der Gattungen Phoneutria, Atrax, Latrodectus
und Loxosceles fiir den Menschen relativ harmlos sind, bleibt jedoch trotz der hier geschilderten
Zwischenfille unbestritten. Es ist auch schwer zu sagen, ob im Falle von Pterinochilus der Einsatz cines
Giftabsauggerats (Jucker, 1987) wesentlich zu dem blanden Verlauf beigetragen hat. Leider erfahre man
iiber die gefihrlichsten Giftspinnen, wie Phoneutria fera, Ph. nigriventer, Atrax robustus, A. formidabilis,
Loxosceles reclusa und L. baeta im Pschyrembel nichts. Auch einige dieser Spezies werden von Terraria-
nern hiufig gehalten.

* Quetle: ScawanT, Gl D Araeebl. 85, eft 2829, 12, Jol 1988
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Tiere Spinnen I1-11.3.2

Vergiftungsweg:

Die Vergiftung erfolgt durch Bi. Jede Spinne hat zwei Kiefer (Cheliceren). Die Giftdriise befinder sich in
dem dicken, kopfnahen Segment und ist mit den Kieferklauen tiber einen Giftkanal verbunden, Durch
Druck auf den Giftapparat wird der Mechanismus ausgelést. Lyer Bi der Weibchen, besonders zur Zeic der
Fiablage, ist wesentlich gefdhrlicher.

Bei den meisten Spinnen reicht die Linge der Kieferklauen nicht aus, um die menschliche Haut zu durch-
dringen; dies gilt besonders fiir unsere heimischen Arten.

Toxine:

Peptide mit unterschiedlicher Kettenlinge (MG > 6000); biogene Amine, wie Histamin und Serotonin;
zahlreiche, noch nicht identifizierce Substanzen.

Gifrwirkung:

Meurotoxisch, kardiotoxisch, cytoxtoxisch, himolytisch.

Fast alle cchten Spinnen {Araneae) sind fiir ihre Beutetiere giftig, Aber in den meisten Fillen wirken die
kleinen Mengen Toxin, dic beim Biff in den Kreistauf eines Menschen gelangen, nur sehr schwach, wenn sie
iiberhaupr die menschliche Blutbahn erreichen. Die Giftklanen {Chelizeren) der meisten Spinnen sind gar
nichr in der Lage, das menschliche Tncegnment zu durchdringen.

Doch gibt es einige Ausnahmen.,

Spinnengift ist cinc farblose, etwas lige Fliissigkeit, das lyophilisierte Trockengift ein weitlliches bis gelhbli-
ches amorphes Pulver, Eine Larrodecrusart gibe pro Biff so viel Gift ah, daff damit etwa 50 bis 200 Miuse
zn je 20 g getdtet werden kénnen. Da der Mensch bisweilen eine zehnmal grolere Empfindlichkeit als die
Maus zeigt, kénnen Kinder und Jugendliche his 40 kg Kérpergewicht gefahrdet sein.

In Tralien rechnet man mit 30 Zwischenfillen pro Jahe, In den USA gibt es jahrlich neun bis zehn Todes-
falle, die auf das Konto der »Black Widow« gehen. Das Toxin dieser Spinne zeichnet sich durch eine
anfinglich stimulicrende, spiter aber suppressorische Wirkung auf kortikale und medullire Zentren
des Gehirns aus. An der Bifistelle treten heftige Schmerzen auf, die sich allmdéblich ausbreiten. Hinzu
kommen Spasmen der glatten Muskulatur, Brechreiz und Hypothermie. Schwere Tille duffern sich in
Paresen mit gleichzeitigen Konvuisionen und Respirationsversagen, das bis zum Atemstillstand filhren
kann.

Die DL, des Toxins der Woltsspinne Scaptocosa erythrognatha betrige 0,0009 mg/g Maus. Diese
Tarantel kdnnte mitcinem Bif 114 Miuse zu je 20 g Kérpergewicht titen. Vogelspinnen (Theraphosiden)
konnen pro Biff 8,9 mg Toxin (bezogen auf Lrockengift) sezernicren.

Die DL, des Giftes der gefihrlichen Acanthoscurria musculosa liegt bei 0,005 mg/g Maus. Sie vermag also
nur 60 Miuse pro Biff vu tdten, Das Vogelspinnengife zeigt cine ganz kurz stimulierende Wirkung, die von
ciner langen, hypnotischen, zentral bedingten suppressorischen Phase gefolge ist. Anschlicfende Librung
der Atemmuskulatier kann den Tod herbeifithren.

Uber die chemische Zusammensetzung der Spinnentoxine besteht noch keine villige Klarheit. Es handelt
sich um komplizicrte Lipoid-Pratein-Cemische mit zahlreichen freien Aminosduren und Enzymen wie
protevlytischen Fermenten, L-Aminosiuredehydrasen und Hyaluronidase. Das Gift der Taranteln und
Kammspinnen (Ctenidae) besteht im wesentlichen aus Proteinen, {reien Aminosiuren und Hiscaminen
{Bowun, 19573, Das Gift von Phoneutria weist 54 % Protcine und 26 % freie Aminosauren auf. Besonders
hach ist der Anteil an Glutaminsdure in allen Spinnengiften. Der toxische Effeke geht auf Proteinfraktionen
sueiick, Die Toxine der Schwarzen Witwe cnchalten sechs Proteinfraktionen, von denen nur eine fir die
Gittigkeit verantwortlich ist.

Symptome:

Der Biff ist entweder kaum spiirbar vder — je nach Art — sehr schmerzhaft, Bei nahezu allen Arten komme
es zu Ratung und Schwellung sowie zu schmerzhafren Muskelverhirtungen im Bereich der betroffenen
Gliedmafen. Lokale Nekrosen und Sekundirinfektionen sind haufig. Je nach Art kann es zu Tachykardie,
Schwindel, Blutdruckanstieg, Fieber und verstirkter Schweincigung kommen. Sehr haufig ist eine Abdo-
minalsvmptomatik mit Erbrechen, Ubelkeit und Tenesmen {es wurden schon einige Operationen unter der
[Nagnose »akutes Abdomen« nach Spinnenbissen durchgefithrt}, Auch zentrale Stérungen mit Schsti-
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m-11.3.2 Spinnen Tiere

rungen, Atemnot und 'L'od durch Atemldhmung sind beschrieben. Geftrchtet sind die durch einige Arten
hervorgerufenen intravasalen Gerinnungsstirungen, die zum L'od im hdmorrhagischen Schock oder zum
DIC-Syndrom fiihren konnen.

Nachweis:
DC: GC; Identifizierung des Ticres,

Therapie:

1) Giftspinnenbisse erfordern eine Serumrthcerapie. Dic wichtigsten Antisera werden in Deutschland
vorritig gehalten. Noch zwolf Stunden nach einem Biff ist mit einer ausreichenden Wirkung dicscr Sera
zu rechnen.

Alle lebensbedrohlichen Zwischenfille sind durch Herz- und Kreislaufversapen provoziert. Es ist daher
moglichst frihzeitig cine Plasma(-expander}-Substitution anzustreben.

3) Glukokorticoidgabe:

80-200 mg Volon A Solubile i.v.

Bei Krimpfen Valium 1.v,, evtl, Kurarisicrung.

Lokal Ruhigstellung, Alkoholumschlige, Tetanusprophylaxe,

2

4
5

Serumzusammenscizung:

Das trivalente Spinnengift-Immunserum besteht aus einer Mischung des gereinigten, monovalenten Spin-
nengift-Immunsera »Sora Anti-Ctenico« und »Soro Anti-Licosico« sowie einer Quote Skorpiongift-
lmmunserum, das gegen das Gift der Skorpione Tityus bahiensis und Tityns serrulatus wirksam ist.
Simeliche Quoten werden durch Hyperimmunisicrung von Fferden mit den Giften verschiedener Spinnen
und Skorpione der obengenannten Gattungen gewonnen.

Indikation:
Behandlung von Spinnenbissen und Skorpivnstichen.

Anwendung und Dosicrung:

Var der Injektion ist durch Befragung und Anwendung spezieller Teste (Intrakutan- bzw. Konjunktival-
Methode) festzustellen, ob Anaphylaxe oder Allergic vorliegt.

Das Immunserym ist intramusuklar zu injizieren. Je friher man es verwendet, desto besserist der therapen-
tische Frfolg.

Leichte Fille: 5 mlim,

SchwereFille: 10 mlim.

Sind nach 6 Stunden noch toxische Symptome vorhanden, jst eine Wicderholungsdosis vor 10 ml ange-

ZEIgL.

Tespethoden:

0,1 ml $pinnengift-Immunserum wird mit 0,9 ml physiclog. MaCl-Losung verdiinnt.

a) Iintrakutancest
0,1 ml digser 1: 10 verdiinnten Losung wird an der lnnenseite des Unterarms intrakutan appliziert.
Bildet sich innerhalb der nichsten 15 Minuten eine starke Quaddel mic Erythem an der Injektionsstelle,
so liegt Uberempfindlichkeir gegen Pferdcciweiff vor.
Bei anamnestisch festpestellter Allergie sind aus Vorsichtsgriinden 0,05 ml des 1 : 1000 verdiinnten
Spinnengift-Immunserums zu verwenden.

)y Konjunktivaltest
1 Tropfen der 1: 10 verdiinnten Lisung Spinnengift-Immunserum wird in den Konjunktivalsack
gegeben. Treten innerhalb der nichsten 15 Minuten Juckreiz, Tranenflu®, Lidédern und konjunktivale
Raérung auf, so ist der Test positiv.
Beide Ergebnisse sind in gleicher Technik und Dosis am anderen Arm oder Auge mit phys. NaCl-
Léasung zu kontrollieren.

o
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Allgemeine Regeln bei Injektionen von heterologen Immunsera:

Lo RO

. Gerrlibte Immunsera oder solche mit {iberschrittener Laufzeit sind nicht zu verwenden.

. Strenge Indikationsstellung Fir jede Immunserumapplikation, insbesondere beim Allergiker,

. Jede Injcktion hat langsam zun erfolgen.

. Sterile Spritze und Kaniile sowie Adrenalin 1 : 1000 miissen griffbereit sein.

. Intravensise jektionen beim Allergiker sind moglichst zu vermeiden (Ausnahme: Botulismus,

Gasidem, Schlangenbif}.

. Jede intravendse Injektion ist erst 2030 Minuten nach einer tolerierten intramuskuliren Probeninjek-

tien vorzunchmen. Das Riistzeug der medikamentosen Schocktherapie hat bereitzuliegen.

. Wihrend der Injektion ist der Empfénger sorgfiltig auf beginnende Schocksymptoime zu beobachten

und wenigstens 30 Minuten nach der Injektion unter rztlicher Konteolie zu halten.

. Die Moglichkeit des Auftretens einer Serumkrankheit sollte im Interesse des Vertrauensverhiileisses

Arzt/Patient erwihnt werden.

Nebenrcaktionen:

a)

=

o

=

Anaphylaktischer Schock

Durch sorgfiltige anamnestische Befragung und Anwendung der Testmethoden ist diese Komplikation
weitgehend vermeidbar. Liegt Anaphylaxie vor, kann wic folgt desensibilisiert werden:

1 ml des 1 : 10 verdinnten Immunserums (0,1 ml Immunserum + 0,9 ml physiol. NaCl-Lsg.) s.0.,
30 Min. spater 0,5 ml unverdiinnees Immunserum i.m. Bei voller Verrriglichkeit wird nach weiteren
30 Min. die vorgesehene volle Dosis appliziert.

Tritt bereits nach der ersten, desensibilisierenden Dosis ein anaphylaktisches Syndrom auf, so ist der
geplante Injektionsmodus auszusetzen. Neben parenteraler Antihistaminika-Behandlung ist der Blut-
druck bis zur Normalisierung zu kontrollieren, Danach Wiederholung der ersten Dosis subkutan, Bei
voller Tolerierung wird dic Hauptdosis 30 Minuten spéter nachinjiziert, Ist die intravenése Injektion
aus vitaler Indikation unumganglich, sind vorher Kortikostercide intravends sowie Antihistaminika
intramuskulir zu geben und das Immunserum moglichst zu verdinnen (5 % Glukose-T.sg-).

Primire Allergie

Durch anamnestische Befragung des Erkrankten und Testung {s. 0.) kann die primire Allergie fast
immer erkannt werden. Da hier eine Desensibilisierung nicht méglich ist, wird bei Vorliegen einer
Allergie gegen Plerdeeiweiff im Hinblick auf die vorliegende vitale Tndikatien folgendes Vorgehen
empliohlen;

intramuskulir Antihistaminika und 1,0 ml Adrenalin 1: 1000 sowie 40 mg Urbason solub iv.,
anschlieflend die Gesamtdosis. Liegt keine unmittelbar drohende Lebensgefahr vor, wird medika-
mentds in gleicher Weise vorgegangen, das Immunserum jedach in refrakter Dosis wie folgt gegeben:
0,2 ml 1 : 10 verdannt s.c, 30 Min. spater 0,2 ml unverdiinnt s.c., nach weiteren 30 Min. bei voller
Tolerierung der vorhergehenden Dosis dic Hauptdosis s.c. oder Lm.

Scrumskrankheit

Serumskrankheit tritt nach etwa 6—10 Tagen auf, wenn noch kreisende Eiweifireste mit bereits gebil-
deten humoralen Antikorpern gegen Plerdeciweif} in Reaktion treten; sie wird durch urtikarielles, mehr
oder weniger generalisicrtes Erythem mit Juckreiz, gelegentlich Fieber, Lymphdriisenschwellung und in
seltenen Fillen Gelenkbeschwerden gekennzeichnet.

i Spatallergische Reaktion

Sie kommt duBerst selten als sogenannte seragenetische Polyneuritis vor und hat in der Regel eine guce
Prognose.

Therapie der Nebenreaktionen:

aj

Schock (Anaphylaxe und Allergic}

1,0 m1 Adrenalin, 1 : 1000 subkutan (Kinder 0,5 ml), Bei Bedarf kann die Dosis wiederholt werden.
Gleichzeitig sind 50—200 g Prednisolon (Urbason solubile 40160 mg) i. v. und Anthistaminika i.m.
zu verabreichen. In akut bedrohlicher Situation kann auch ¢,1 mi Adrenalin 1 : 1000 {(oder 1 ml einer
10fach mit physiolog. NaCl-Losung verdiinnten Stammldsung) intravends appliziert werden.

Bei anhaltendem Kreislaufversagen ist dic Adrenalin-Gabe mit gleichzeitiger Volumensubstitution als
Dauvertrapf indiziert, z. B. 5-10 ml Adrenalin 1 : 1000 in 500 ml physiolog. NaCl-Lésung. Einstellen
der Tropfzahl in, unter Blutdruckkontrolle.
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Is) Serumkrankheit
Kalziumpriparate intravends. Antihistaminika peroral. Quilendes Hautjucken wird durch 1,0 ml
Adrenalin 1 : 1000 subkutan fast schlagartig, aber nur fiir gewisse Zeit beseitigt.

Zusiteliche Behandlung:

Eine lokale Behandlung von Bifiverlctzungen durch giftige Ticre ist stets angebracht. Die BifSregion wird
mit Wasscr und Seife gewaschen, mit Jodtinktur desinifiziert und anschliefend mit Kompressen behandelr,
die in Wasser oder Natriumbikatbonat gettinkt werden. Solleen sich blischenformige Infiltrate bilden,
werden sie mit einem desinfizierten Instrument gedffnet und mit Mercurochrom oder Subfonamid behan-
delt. Fithrt man diese Mafinahmen moglichst frithzeitig durch, so lassen sich Abzesse und Ulzerationen
verhindern. Zur Allgemeinbehandlung empfehlen sich Kardiaka und bei Schmerzen Analgetika. Bei
umfangreichen petechialen Blutungen mit Schocksymptomen ist eine Volumensubstitution, evtl. auch eine
Bluttransfusion durchzufithren.

Lagerung und Haltbarkeit:
Spinnengilt-lmmunserum ist im Kithlschrank bei +20 bis +10° anfzubewahren und bis zu dem auf der
Packung angegebenen Datum verwendbar.

Handelsform:

Ampulle mit § mi

Hersteller:

Behringwerke, Marburg-Lahn,

Latrodecsmus (Schwarze Wirwe):

Auch in Siideuropa.

Sperifisches Serum 5§ ml iom; i.v. schneller wirkend, langsam injizieren; 1lerstetler: Immunologisches
Institut Zagreb; dazu Kalzium i.v., am besten mit einem Antihistaminika, auch Magnesium sulfuricum
und Prostigmin, gut sind Antibiotika, schlecht jedoch Kortikosteroide.

Vogelspinnen:
Haare kéinnen Juckreiz hervorrufen.
Behandlung: Antihistaminika

Tarantel:
Keine stirkere Giftwirkung, bienenstichihnlich, hiufig mit Schwarzer Witwe verwechselt.

Siidamerikanische Giftspinnen:

Pheneutria (den Menschen anspringend) durch Bananenimporte eingeschleppt.

In 2—3 % der Fille kénnen Reaktionen auftreten, gewdhnlich nach 7—12 Tagen, Schockreaktionen wenige
Minuten nach Injektion bei Allergikern. Dagegen Adrenalin-1nj.-Pat, lingere Zeit beobachten. Bei varaus-
gegangener Schutzimpfung Testung mit (1,2 ml s.c., wenn nach % Stundc keine Reaktion, kann die ganze
Dosis gegeben werden. Bei vorhandener Reaktion Antihistamine i.m. und Kalzium i.v. Bei Schock 0,5 bis
1,0 ml Adrenalin 1 : 1000, evtl. Wiederholung nach 1 Stunde.

Besonders zu beachten:

Gegen die gefihrlichsten Spinnenarten sind spezifische Antisera vorhanden, Die zustizlichen Therapie-
mafnahmen richten sich nach dem klinischen Befinden des Patienten. Die Tetanusprophylaxe muf obliga-
torisch durchgefithrt werden, Vor lokalen Behandlungsversuchen durch Inzision, Kryotherapie, Pinse-
lungen mit Kaliumpermanganat, Ausbrennen und Schmerztherapie mit Barbituraten oder Opiaten muf§
nachdriicklich gewarnt werden.

Mormalerweise gretfen die Spinnen nur an, wenn sie sich bedroht fithlen. Wihrend der Paarungszeit bis zum
Schliipfen der Jungen sind die Weibchen besonders angriffslustig. In dieser Zeitist besondere Vorsichrgeboten.
Spinhen sind sehr mitzliche Tiere, die Schadinsekten vernichten. Sie sind Angstlich und versuchen zu
flichen. Ihr negatives Ansehen innerhalb der Beviilkerung verdanken sie dem immer noch vorhandenen,
mystifiziecten Unwissen,
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