Besteht ein Zusammenhang zwischen
Hausstaubbelastung und Allergierisiko?

Altere Studien weisen auf einen linearen Zusammenhang zwischen der
Hohe der Hausstaubmilbenexposition und der Haufigkeit einer ent-
sprechenden Sensibilisierung hin. Eine aktuelle Studie aus Australien und

Die Menge an in Kinderbetten vorhandenem Haus-
staub korreliert nicht mit dem Risiko fiir Allergien.
S
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Schweden zeigte jetzt neue und dazu kontrare Resultate.

in Forschteam untersuchte insgesamt

516 Kinder mit einem erhéhten Ri-
siko fiir Asthma bronchiale. Vorausset-
zung war ein an Asthma erkrankter El-
ternteil oder ein an Asthma erkranktes
Geschwisterkind. Aus den Betten der
Kinder wurde Hausstaub gewonnen
(fiinfmal im ersten Lebensjahr, dann
zweimal jihrlich) und darin die Konzen-
tration des Milbenallergens Derp1 ge-
messen. Im Alter von fiinf Jahren wurden
die Kinder einem Pricktest mit Derp 1
sowie neun weiteren Allergenen unterzo-
gen. AufSerdem befragten die Arzte die
Eltern iiber Symptome der Kinder und
iiber ein eventuell aufgetretenes Asthma

bronchiale.

Bei insgesamt 45% der Kinder war
zumindest ein Pricktestergebnis positiv,
34,1% der Kinder wurden positiv auf
Hausstaubmilben getestet. Asthma hat-
ten 22,4% der Kinder, eine atopische
Dermatitis 21,7% und 31,9% hatten im
vorhergehenden Jahr eine Wheezing-Epi-
sode (bronchiale Obstruktion) erlitten.

Die Allergologen fanden aber keinen
linearen Zusammenhang zwischen der
gemessenen mittleren Konzentration an
Hausstaubmilbenallergen iiber die fiinf
Jahre und der Entwicklung eines Asthmas
oder einer Sensibilisierung gegen Derp 1:
Die niedrigste und die héchste Exposition
waren jeweils deutlich seltener mit einer
Sensibilisierung oder mit Asthma assozi-

Mildern Prebiotika eine Hyperbilirubinamie?

Hat die Supplementierung von Sauglingsnahrung mit Prebiotika einen
Einfluss auf den Bilirubinspiegel der Neugeborenen? Eine Studie sollte
klaren, wie grof3 der Effekt der Oligosaccharide tatsachlich ist.

ass Erndhrung und gastrointestina-

le Faktoren einen wesentlichen
Einfluss auf den Verlauf der Bilirubin-
spiegel bei Neugeborenen haben, ist seit
Generationen bekannt. Prebiotika —
nicht resorbierbare Oligosaccharide, die
in der Muttermilch in relevanten Men-
gen enthalten sind — werden seit einigen
Jahren auch Siuglingsmilchnahrungen
zugesetzt. Die Auswirkungen solcher
Prebiotika auf die Bilirubinspiegel in den
ersten vier Lebenswochen wurden jetzt
von einer italienischen Arbeitsgruppe
prospektiv untersucht. Hierzu wurden
nicht gestillte Kinder entweder mit einer
mit Prebiotika angereicherten kommer-
ziellen Siuglingsformula oder mit einer
Placeboformula ernihrt, die statt Prebio-
tika Maltodextrin enthielt. Im Verlauf
wurden die Bilirubinspiegel transkutan
in regelmifligen Abstinden bis zum 28.

padiatrie hautnah 6 -2009

Lebenstag gemessen. Insgesamt wurden
39 Kinder in der Prebiotikagruppe und
37 in der Placebogruppe in diese Studie
aufgenommen.

Wesentliche Unterschiede fand man
zunichst bei der Stuhlfrequenz, die in der
Prebiotikagruppe 3,4 + 0,7 und in der
Placebogruppe 1,7 + 0,9 betrug. Ab dem
dritten Tag zeigten sich auch signifikant
niedrigere Gesamt-Bilirubinspiegel.

Kommentar: Bei den Herstellern von
Sduglingsmilch gibt es zwei verschiedene
Strategien, einen zusitzlichen, nicht nut-
ritiven Benefit fiir die Kinder zu induzie-
ren: Eine Gruppe von Herstellern sup-
plementiert mit Prebiotika, die Konkur-
renz mit Probiotika. Die hier vorgestell-
te Studie wurde insofern auch von einem
Nahrungsmittelhersteller gesponsert. Die
ermittelten Effekte der Prebiotika auf

iert als die mittleren Allergenkonzentratio-
nen. Ein dhnlicher, aber nicht signifikanter
Trend zeigte sich bei den Ekzemen.

Kommentar: Dieser Untersuchung zu-
folge besteht kein linearer Zusammen-
hang zwischen der Der-p-1-Exposition
und der spezifischen Sensibilisierung ge-
gen dieses Milbenallergen. Auch Asthma
bronchiale oder Neurodermitis konnten
bei hsherer Milbenexposition nicht ver-
stirkt nachgewiesen werden.

Dr. Ulrich Mutschler

Tovey ER et al. Nonlinear relationship of
mite allergen exposure to mite sensitiza-
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Stuhl und Bilirubinspiegel sind durchaus
plausibel und entsprechen der langjih-
rigen Erfahrung: Neonatologen wissen,
dass eine Erhéhung der Stuhlfrequenz,
z.B. durch die Gabe von Laktulose, zu
einer vermehrten Ausscheidung von Bi-
lirubin und Bilirubin-Metaboliten im
Stuhl fithrt und damit zu einer Senkung
der Bilirubinspiegel. Dies bestitigt die
vorliegende Untersuchung mit anderen,
nicht resorbierbaren Kohlenhydraten.
Die Ergebnisse bieten ein weiteres Ar-
gument fiir eine solche Supplementierung
von Nahrungen. Kritisch sei allerdings
anzumerken, dass die transkutane Biliru-
binmessung methodisch gewisse Limita-
tionen hat und dass mit dieser Untersu-
chung zwar ein laborchemischer Effekt,
aber noch kein klinischer Benefit bewiesen
ist. Zu fordern wire, dass durch eine sol-
che Nahrung einem relevanten Prozent-
satz von Kindern Phototherapien oder
zumindest Bilirubin-Laborkontrollen er-
spart bleiben kénnten. Dr. Martin ClaBen

Bisceglia M et al. The effect of prebiotics in
the management of neonatal hyperbilirubin-
emia. Acta Pediatrica 2009; 98:1579—-81
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