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material und methoden:                                                                                  

studiendesign:   randomisierte, doppelblind plazebokontrollierte 
  multizentrische studie
Patienten:   n = 438 (sit: n = 213, Plazebo: n = 225)
medikation:   sit-gruppe: 75.000 sQ-t Phleum pratense (15 μg Phl p 5) täglich, 
  16 Wochen vor beginn der Pollenflugsaison und während der 
  gesamten Pollenflugsaison 2009
endpunkte:   Kombinierter rhinokonjunktivitis-, symptom- und medikamenten- 
  score, Lebensqualität, immunologische Parameter: igg4 und
  ige-blockierender Faktor, sicherheit

einleitung:

Die spezifische immuntherapie wird in nordamerika in der regel subkutan durchgeführt. Die 
sublinguale Anwendungsform etabliert sich in europa aufgrund des besseren sicherheitsprofils 
immer mehr. in europäischen studien konnte deren Wirksamkeit bei Kindern und erwachsenen 
bereits nachgewiesen und in metaanalysen bestätigt werden. Aufgrund möglicher unterschied-
licher sensibilisierungsmuster und vorkommen von Pflanzenarten in nordamerika können diese 
ergebnisse jedoch nicht ohne Weiteres übertragen werden, sondern es müssen studien in nord-
amerika durchgeführt werden.

ergebnisse:    
                                                                                          
• signifikante verbesserung des kombinierten symptom-/medikamentenscores gegenüber 
     Plazebo im mittel um 20 %
• signifikante verbesserung der Lebensqualität um 17 % über die gesamte Pollensaison.  
    Die variabilität in den ergebnissen in bezug auf die Arbeit von Dahl et al.(2006) ist 
    zumindest teilweise mit einer schwächeren gräserpollensaison zu erklären
• signifikante verbesserung der Asthma-symptome und des Asthma-medikamentenver-
    brauchs gegenüber Plazebo
• immunologische Parameter: signifikanter Anstieg des igg4-spiegels und des  
    ige-blockierenden Faktors in der behandlungsgruppe
• sicherheit: hauptsächlich leichte und vorübergehende Lokalreaktionen, keine schwer- 
     wiegenden nebenwirkungen



schlussfolgerungen:                                                                                                   

mit der vorliegenden studie konnte die Wirksamkeit von grAzAx mit Wiesenlieschgras bei nord-
amerikanischen Patienten bestätigt werden, die auf verschiedene gräser allergisch waren (wie 
z.b. roggen, Wiesenschwingel, Wiesenrispengras, Knäuelgras, ruchgras). Die therapie wurde 
im Allgemeinen gut vertragen.

Kombinierter symptom- und medikamentenscore
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* Allergen-immuntherapie-tablette
**gPs: gräserpollensaisonstart gPs**

Pollenanzahl

starttag der definierten saison (tag 0)

gra
s

baum

gräser Ait*                         Plazebo                        gräserpollenflug                        baumpollenflug                                 

modifizierte Abbildung




