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 Terapia antidotal: no se producen aún antivenenos efectivos para uso 
terapéutico. 

 Admitir en la UCI para el envenenamiento grave. 

5. Sugerencias 

Lo más indicado en lo referente a las picaduras por abejas es la prevención Los 
pacientes que hayan experimentado reacciones alérgicas sistémicas deberían ser 
orientados a medidas preventivas tendientes a minimizar la exposición a nuevas 
picadas, tales como: 

 Evitar los lugares en que pudiese haber abejas. 

 El uso en las zonas de riesgo de ropas coloridas o perfumes. 

 Se sugiere uso de zapatos con medias, pantalones largos y camisas con 
mangas largas. 

A los pacientes con historia de reacciones anafilácticas con riesgo de vida, 
podría estar indicado sugerirles la realización de un esquema de desensibilización. 

La inmunoterapia con extractos de venenos purificados se ha demostrado 
efectiva en gran cantidad de pacientes alérgicos a los venenos de abejas 

También para los ataques masivos, lo más indicado sería la prevención de los 
accidentes, sin embargo, eso solamente es posible cuando se tiene noción de la cercanía 
del peligro, tanto sea por la presencia de panales de producción de miel o salvajes. 

Cuando se produce el ataque masivo, la única medida a tomar para prevenir 
las picaduras es correr 100 ó 200 metros, cubriéndose la cabeza, o sumergirse bajo 
agua, medidas poco convencionales para prevenir una patología o un accidente, pero 
sumamente útiles en estos casos. 

Por otra parte, con una atención adecuada se registró sobrevida a más de 
2000 picaduras. 

 
 

 

 


