
Wen es juckt, kratzt wider besseres Wissen
Ob ausgelöst durch Urtikaria, Ekzeme, Insektenstiche, Nesseln, zu trockene Haut oder eine versteckte 

Krankheit: Juckreiz löst automatisch den Drang zum «Kratzen» aus – wohl wissend, dass dadurch alles 

noch schlimmer wird. Doch, wie entsteht der so plagende Juckreiz, der sich auf unterschiedlichste Art 

zeigen kann? Was sind die wahren Ursachen?

Juckreiz, auch Pruritus genannt, ein 
«unangenehmes, subjektives Symp-
tom, mit dem Wunsch zu kratzen» um-
schreibt eine Sinnesempfindung der 
Haut. Er entsteht unabhängig von der 
Schmerzempfindung, indem die ober-
flächlichen Nervenendigungen der Haut 
auf verschiedene Botenstoffe reagieren. 
Diese Botenstoffe bestimmen auch die 
Art des Juckens. Es wird unterschieden 
zwischen einem reinen Jucken, einem 
stechenden oder brennenden Jucken 
oder einem schmerzhaften Kribbeln in 
der Haut. Diese Juckempfindungen wer-
den über die Nervenbahnen des Rücken-
marks zum Gehirn transportiert, wo un-
mittelbar das Kratz-Verlangen ausgelöst 
wird. Durch das Kratzen wird die Haut 
geschädigt und entzündlich verändert, 
was wiederum den Juckreiz verstärkt – 
es entsteht ein Teufelskreis, auch Juck-
reiz-Kratz-Zyklus genannt.

Von akut bis chronisch
Die Ursachen sind vielfältig. Ein aku-
ter Juckreiz hat die wichtige Funktion 
auf Fremdeinfluss, z. B. durch Insekten, 
Parasiten oder schädliche Pflanzenbe-
standteile (z. B. Brennnessel) aufmerk-
sam zu machen. Dieser akute Juckreiz 
hält meist nicht lange an und ist einfach 
zu behandeln. 

Chronischer Juckreiz bleibt dage-
gen länger bestehen, ist in den meisten 
Fällen therapeutisch schwer zu beein-
flussen und bedeutet daher eine schwere 
körperliche und seelische Belastung. 
Als Ursache kommen zum Beispiel 
Störungen der Leber- oder Nierenfunk-
tion, Vitaminmangel, Erkrankungen des 
Nervensystems, Schilddrüsenfunktions-
störungen oder auch selten bösartige Er-
krankungen in Frage.

Auch viele Hauterkrankungen füh-
ren zu oft unerträglichem Juckreiz. Am 
häufigsten sind ekzematöse Hauterkran-
kungen die Ursache von Juckreiz mit 
akut auftretendem Hautausschlag. Ge-
legentlich machen sich auch noch nicht 
vollständig ausgebrochene Erkrankun-
gen über den Juckreiz bemerkbar. Um 
diesem auf die Spur zu kommen, sind 
bei der Ursachensuche unter Umstän-
den die Zusammenarbeit verschiedener 
Fachrichtungen erfordert (Haut- oder 
Nervenärzte, Allergologen, Internisten, 
eventuell Frauen- oder Kinderärzte, Ra-
diologen, Psychosomatiker).

Wie entsteht Juckreiz?
Die Entstehung von Juckreiz ist bislang 
noch nicht vollständig geklärt, doch gibt 
es verschiedene Hypothesen, so z. B. diese: 
Ein schwacher Reiz (Stimulus) regt vor al-
lem die Nervenfasern der Oberhaut (Epi-
dermis) an, was als Juckreiz empfunden 
wird. Ein starker Reiz erregt eher die tie-
fer liegenden Nervenfasern und wird dem 
zentralen Nervensystem als Schmerz ge-
meldet. Dabei hat man herausgefunden, 
dass Schmerz den Juckreiz zu hemmen 
scheint. Das würde erklären, warum man 
sich bei massivem Juckreiz bis auf das Blut 
kratzt. Der dadurch ausgelöste Schmerz ist 
besser zu tolerieren als der Juckreiz. 

Bei chronischem Juckreiz, zum Bei-
spiel bei Neurodermitis (atopisches Ek-
zem), verändern sich die äusseren Ner-

venendigungen, wodurch ein normaler 
mechanischer Reiz oder ein Schmerz-
reiz als Juckreiz empfunden werden.

Auch trockene Haut kann Juckreiz 
hervorrufen. Ist die Haut zu trocken, ent-
stehen in ihrer äussersten Schicht soge-
nannte Fissuren, Risse. Dadurch sind 
die Nervenendigungen der oberflächli-
chen Hautnerven direkt der Luft ausge-
setzt, was zu einer erhöhten Sensibilität 
der Nerven und Leitfähigkeit von Reizen 
führen kann. Wird die Haut mit einer fett-
haltigen Salbe behandelt, lässt auch der 
Juckreiz nach. Besonders anfällig dafür 
sind ältere Menschen. Man spricht dann 
vom sogenannten Altersjuckreiz (Pruri-
tus senilis). Auch Patienten mit Neuro-
dermitis haben in der Regel sehr trockene 
Haut, welche stark juckt. Durch Kratzen 
können sekundäre, den Juckreiz verstär-
kende Entzündungen entstehen.

Der Ursache auf der Spur
Wichtig für die Ursachensuche ist auch 
die medizinische Vorgeschichte (Anam-
nese) der Betroffenen, nicht zu verges-
sen die Familienanamnese. Der Fragen-
katalog ist deshalb umfassend und will 
unter anderem Antworten auf:

•	 Wann hat der Juckreiz begonnen
•	 Wann am häufigsten? (zeitlicher Zusammen-

hang) 
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Was kann einen Juckreiz auslösen oder 
verstärken?

•	 Hauttrockenheit
•	 Überhitzte Räume
•	 Raue Kleider, zum Beispiel aus Wolle
•	 Kontakt mit hautschädigenden Substanzen 

wie z. B. entfettende Alkoholumschläge, Par-
fums, Nagellackentferner, Eispackungen

•	 Häufiges Waschen und/oder Baden
•	 Genussmittel wie Alkohol, scharfe Gewürze, 

heisse Getränke usw.
•	 Kratzen mit Hilfsmitteln wie Bürsten, scharfe 

Gegenstände, zum Beispiel Messer etc.
•	 Chronischer Stress

Was hilft bei Juckreizattacken

•	 Tragen von luftiger, nicht-synthetischer Klei-
dung

•	 kühlende feuchte Umschläge, z. B. mit 
schwarzem Tee

•	 lauwarmes Duschen und regelmässiges Ein-
cremen zur Rückfettung der Haut

Ausserdem stehen eine Reihe von Cremes, 
Lotionen, Gels oder Sprays mit juckreizlin-
dernden Substanzen zur Verfügung, die je-
weils für eine kurze Zeit den Juckreiz unter-
drücken. Unter Umständen muss auch eine 
orale Therapie dazu kombiniert werden.



Wen es juckt, kratzt wider besseres Wissen
•	 Wann ist er am schlimmsten
•	 Wie stark ist der Juckreiz?
•	 Wie oft juckt es? 
•	 Wurde er seit Beginn stärker?
•	 Was geschah vor dem Juckreiz? (mögliche aus-

lösende Faktoren)
•	 Wo juckt es?
•	 Werden Medikamente eingenommen?
•	 Kam es früher schon zu Juckreiz-Attacken?
•	 Besteht aktuell eine Erkrankung etc.?
•	 Juckt oder brennt es eher? 

Je nach Ergebnis der Untersuchung hilft 
ein Bluttest, eine Ultraschall- und Rönt-
genuntersuchung oder auch eine Haut-
biopsie auf der Suche nach der Ursa-
che weiter.

Therapie
Die Therapie von Juckreiz sollte sich 
immer nach der Grunderkrankung rich-
ten. Die meisten Juckreizformen spre-
chen gut auf eine konsequente, mehr-

mals täglich angewandte, rückfettende 
Pflegetherapie mit möglichst neutraler 
Grundlage (keine Duftstoffe, keine Kon-
servierungsmittel) an. Antihistaminika 
sind bei vielen chronischen Juckreizfor-
men von begrenztem Wert. Gemäss neu-
eren Studien werden hochdosierte Anti-
histaminika (Antiallergika) angewendet, 
welche nicht nur einen Effekt gegen das 
Histamin aufweisen, sondern auch ent-
zündungshemmend wirken.

Kortisonpräparate wirken entzün-
dungshemmend und reduzieren da-
durch kurzfristig den Juckreiz; nach 
dem Absetzen kommt es jedoch meist 
zu einem Rückfall. Eine goldene Re-
gel beim akuten Juckreiz ist folgende: 
Statt zu kratzen, sich ablenken oder die 
juckende Stelle mit Umschlägen kühlen. 
Zu starke mechanische Reizungen durch 
Kneifen, Kneten oder Reiben können 

kontraproduktiv sein und indirekt wie-
der eine Entzündung und Juckreiz aus-
lösen, wenn dadurch die Haut verletzt 
wird. 

Juckreiz bleibt eine sehr unange-
nehme Empfindung, die nur schwer zu 
verdrängen ist und die Lebensqualität 
massiv beeinträchtigt. Die Behandlung, 
vor allem des chronischen Juckreizes, 
braucht die ganze Aufmerksamkeit des 
Arztes und das Zusammenspiel zwi-
schen Ärzten und Patienten.
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Ihr Schlafzimmer. Die Allergiehölle auf Erden? 
Es lauern mehr Allergieursachen in unserem Alltag, als wir ahnen. Eine gezielte Prävention hilft Allergien 
zu vermeiden und zu verbessern, anstatt sie aufwändig zu behandeln, und sorgt so für mehr Lebensqualität. 
Alles über aktuelle Forschung, Prävention und geeignete Produkte für einen allergiefreien Alltag finden Sie 
auf allergieprävention.ch – auch für Ihr Schlafzimmer.
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