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Einleitung:

Der klinische Effekt der spezifischen Immuntherapie mit hochgereinigten, standardisierten
Allergenextrakfen bei IgE-vermittelten Erkrankungen ist efabliert und anerkannt. Allerdings
gibt es nur wenige Dafen zur Pravention von Neusensibilisierungen durch die spezifische
Immuntherapie mit einem einzelnen Allergen. Die vorliegende 6-Jahres-Studie untersucht
diesen Effekt der spezifischen Immuntherapie bei 138 Kindern unter 8 Jahren, die auf Haus-
staubmilben monosensibilisiert waren und unter infermittierendem Asthmalitten.

Material und Methoden:

Studiendesign: Offene, kontrollierte Parallelgruppenstudie
Patienten: n =138 (Verumgruppe: 75, Konfrollgruppe: 63)
Medikation: Subkutane Immuntherapie mit ALK-depot SQ

Hausstaubmilben Uber 3 Jahre, Erhaltungsdosis
50.000 SQ monatlich

Endpunkte: Nachweis von Neusensiblisierungen mit Pricktest und
Nachweis von spezifischem IgkE

Ergebnisse:

Im 6-Jahres-Follow-up hatfen in der ALK-depot SQ-Gruppe signifikant weniger Patienten
neue Sensibilisierungen enftwickelt (24,6 % vs. 66,7 %).
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Schlussfolgerungen:

In dieser Studie konnte nachgewiesen werden, dass nach einem 6-jahrigen Beobachtungszeit-
raum 75 % der Kinder, die auf Hausstaubmilben monosensibilisiert und 3 Jahre mit der spezi-
fischen Immuntherapie behandelt worden waren, keine weiteren Sensibilisierungen zeigten.
Dagegen hatften nur 33 % der Patienten in der Kontrollgruppe keine weitere Sensibilisierung
entwickelf. GemdaR den vorliegenden Daten kann die spezifische Immuntherapie die Enftwicklung
von Neusensibilisierungen bei auf Hausstaubmilben monosensibilisierten Kindern mit respirato-
rischen Sympfomen verhindermn.



