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Inleiding
Er zijn verschillende soorten allergische reacties. De meest voorkomende is de IgE-
gemedieerde allergie (type I allergie). Stoffen die zo’n reactie veroorzaken, noemen we 
allergenen. Sommige allergenen ademt u in, zoals huisstofmijt, pollen, dierenharen of 
schimmelsporen. Die noemen we luchtwegallergenen. Ze kunnen klachten geven aan uw 
neus, ogen of longen (zoals astma).
Als u allergisch bent, maakt uw lichaam speciale afweereiwitten aan tegen die 
allergenen. Die heten IgE-antistoffen.

Hoe stellen we een allergie vast?
We kunnen deze IgE-antistoffen aantonen met een huidtest of bloedtest (RAST). Een 
positieve test betekent niet altijd dat het allergeen ook echt uw klachten veroorzaakt. 
Daarvoor is soms extra onderzoek nodig. We doen dan een provocatietest. Bij zo’n test 
brengen we u opnieuw in contact met het allergeen, maar dan onder controle.
In de meeste gevallen is een provocatietest niet nodig. Uw verhaal en een duidelijke 
uitslag van de huid- of bloedtest zijn dan genoeg.

Wanneer is een provocatietest wel nodig?
Soms is een provocatietest toch belangrijk. Bijvoorbeeld bij:
klachten door uw werk (beroepsallergie)
besluit over een allergievaccinatie
controle of zo’n vaccinatie werkt
twijfel of u wel of geen huisdier kunt houden
We doen de provocatietest via de ogen (conjunctiva), neus (neusprovocatie) of longen 
(bronchiale provocatie). In deze folder leest u meer over de neusprovocatietest.

Wat is het doel van de neusprovocatietest?
We onderzoeken of een stof (zoals een allergeen of histamine) direct neusklachten 
veroorzaakt. Zo weten we zeker of u echt allergisch bent voor die stof.
Soms betekent dat dat u het allergeen moet vermijden. Denk aan:

• geen huisdier houden
• ander werk zoeken
• een langdurige behandeling starten (bijvoorbeeld allergievaccinatie)

Als u niet op het allergeen reageert, maar wél op een prikkelstof zoals histamine, dan is 
uw neusslijmvlies overgevoelig of overprikkelbaar. Ook dan kunnen er maatregelen of 
behandelingen nodig zijn.

Neusprovocatietest
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Hoe verloopt de test?
Als u binnenkomt, wacht u eerst 15 minuten. Dan kan uw neus wennen aan de 
temperatuur binnen. Tijdens het wachten mag u geen warme dranken drinken omdat dat 
invloed kan hebben op het resultaat van de test. Water mag wel.

De test zelf
We geven stapsgewijs een neusspray in één neusgat. Tussen de sprays door 
beoordelen we uw klachten.
De test duurt meestal een uur. Uw neus moet tijdens de test in normale toestand zijn. Bij 
griep of verkoudheid kunt u de test beter uitstellen. Overleg dan eerst telefonisch.
Vooraf controleren we of uw neus goed open is. Tijdens de test kunt u op de volgende 
manieren reageren:

• niezen
• loopneus
• verstopte neus
• slijm achter in de keel
• tranende, prikkende of jeukende ogen
• vol gevoel in uw hoofd

Als u moet niezen, telt u het aantal keren. U mag uw neus niet ophalen. U krijgt een 
trechter om het vocht op te vangen.
Meld het direct als u zich grieperig voelt of kortademig wordt.
De hoeveelheid spray hangt af van hoe gevoelig uw neus is. De test stopt zodra er 
genoeg reactie is. Tussen elke spray zit 5 tot 10 minuten pauze.

Na afloop
U snuit uw neus. Daarna controleren we uw klachten nog een keer.
U krijgt medicijnen om eventuele klachten, zoals een verstopte neus, snel te verlichten. 
Soms krijgt u ook een vragenlijst mee voor thuis. Daarop kunt u invullen of u later alsnog 
klachten krijgt.

Bijwerkingen van de test
De test is veilig. U kunt klachten krijgen zoals:

• niezen
• jeuk aan neus of ogen
• neusverstopping
• loopneus
• drukkend gevoel in de bijholten

Deze klachten verdwijnen meestal snel. In zeldzame gevallen ontstaat er een allergische 
reactie. De arts kan dan meteen helpen. Krijgt u later alsnog klachten? Neem dan contact 
op met uw arts.
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Medicijnen die de uitslag kunnen beïnvloeden
Sommige medicijnen beïnvloeden de test.

• Stop met neussprays 1 tot 3 weken van tevoren. Overleg dit met uw arts.
• Stop met anti-allergie medicijnen (antihistaminica) 3 dagen van tevoren.

Uw arts vertelt u precies welke medicijnen u niet mag gebruiken.

Middel: Merknaam: 
Acrivastine Semprex 
Alimemazine Nedeltran 
Cetirizine Zyrtec 
Cinnarizine Cinnipirine 
Clemastine Tavegil 
Cyclizine Marzine 
Cyproheptadine Periactin 
Deptropine Deptropine FNA 
Desloratidine Aerius 
Dexchloorfeniramine Polaramine 
Dimenhydrinaat Dramamine 
Dimetidine Fenistil 
Ebastine Kestine 
Fexofenadine Telfast 
Hydroxyzine Atarax/Navicalm 
Ketotifen Zaditen 
Levocetirizine Xyzal 
Loratidine Claritine/Allerfree 
Mebhydroline Incidal 
Meclozine Suprimal 
Mizolastine Mizollen 
Oxatomide Tinset 
Oxomemazine Doxergan 
Promethazine Phenergan 
Terfenadine Triludan (Forte) 

Meer informatie nodig?
Heeft u na het lezen van deze informatie nog vragen? Of denkt u dat u een allergie 
heeft? Neem dan contact op met uw huisarts. Bent u al onder behandeling in het 
ziekenhuis? Neem dan contact op met uw allergoloog.


