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IgG4 als Marker für Toleranzentwicklung

Schwedische Forscher bezogen 123 
Kinder unter zwei Jahren, die an 

Ekzemen litten, in ihre Studie ein. Bei 
60 der 89 gegen Ei oder Milch sensibili-
sierten Kinder konnte im Provokations-
test eine Nahrungsmittelallergie bestä-
tigt worden. Diesen Kindern wurde eine 
Eliminationsdiät empfohlen. 24 Kinder 
reagierten allein positiv auf Ei, elf nur 
auf Milch und 25 auf beide Allergene. 

In einer aktuell vorgelegten Publi-
kation bewerteten die Autoren Tester-
gebnisse zum Zeitpunkt des Studienein-
schlusses und im Alter von 4,5 Jahren: 
Im Alter von 4,5 Jahren konnten 37 zu-

pern war bei Kindern mit späterer Tole-
ranzentwicklung höher. Am höchsten 
war dieser Quotient bei den Kindern, die 
initial zwar zirkulierende IgE-Antikörper 
gegen Ei oder Milch aufgewiesen, aber 
im Hauttest nicht positiv reagiert hatten. 
Die Eliminationsdiät beeinflusste diesen 
Antikörperquotienten über einen Zeit-
raum von sechs Wochen weder im Se-
rum noch im Speichel.

Fazit: Entgegen früherer Studien ist 
nach dieser Untersuchung nicht das 
spezifische IgE, sondern das spezifische 
IgG

4
 bzw. das Verhältnis von IgG

4
 zu 

IgE der beste Prädiktor für eine Toleranz-
entwicklung bei früher Nahrungsmit-
telsensibilisierung. fk

Tomičić S et al. High levels of IgG4 anti-
bodies to foods during infancy are asso-
ciated with tolerance to corresponding 
foods later in life. Pediatr Allergy Immunol 
2009; 20: 35–41

vor gegen Ovalbumin sensibilisierte Kin-
der wieder Ei essen sowie 28 der kleinen 
Milchallergiker wieder Milch trinken 
und wurden daher als tolerant einge-
stuft. Von den übrigen reagierten im 
Alter von 4,5 Jahren noch sieben auf Ei, 
zwei auf Milch und vier auf beide Aller-
ge ne.

Die Kinder mit Toleranzentwick-
lung hatten bei Studieneinschluss höhere 
IgG

4
-Antikörpertiter gegen Ovalbumin 

bzw. β-Laktoglubulin aufgewiesen als die 
Kinder, die später weiter auf Ei oder 
Milch reagierten. Auch das Verhältnis 
von spezifischen IgG

4
- zu IgE-Antikör-

Viele Kinder mit Ekzemen und einer nachweisbaren Sensibilisierung 
 gegen Nahrungsmittel vertragen diese Substanzen später wieder 
 problemlos. Dabei scheinen die spezifischen IgG4-Antikörper für die 
 Toleranzentwicklung prognostisch relevant zu sein.

Kontrastmittelallergie: Hauttests  sinnvoll

Allergologen aus zwölf europäischen 
Studienzentren testeten bis zu 13 

Kontrastmittel bei 220 Personen mit 
vorangegangener Überempfindlichkeits-
reaktion auf ein jodiertes Kontrastmittel. 
Das Ereignis musste mindestens eine 
Woche zurückliegen, im Median lag zwi-
schen Reaktion und Hauttests ein halbes 
Jahr. Als Kontrollen dienten 71 noch 
nicht mit Kontrastmitteln in Kontakt ge-
kommene Personen und elf Probanden, 

die bisher Kontrastmittel gut toleriert 
hatten. Die Tests bestanden aus Prick-
test, Intrakutantest und Patchtest.

Die Hauttestspezifität lag zwischen 
96 und 100%. Optimal war ein Zeit-
raum von zwei bis sechs Monaten zwi-
schen Reaktion und Test, dann reagier-
ten jeweils bis zu 50% der zuvor bereits 
von einer Überempfindlichkeitsreaktion 
Betroffenen auf den Hauttest positiv. Bei 
vorangegangener Soforttypreaktion er-

Überempfindlichkeitsreaktionen auf jodierte Kontrastmittel
sind nicht selten. Eine europäische Studiengruppe hat nun den 
 prädiktiven Wert von Hauttestungen überprüft.

wies sich der Intradermaltest als die sen-
sitivste Untersuchung. Bei Nicht-Sofort-
typreaktionen (> 1 h) musste das späte 
Ablesen des Intradermaltests mit einem 
Patchtest kombiniert werden, um eine 
ausreichende Sensitivität zu erreichen.

Die vor einer Kontrastmittelgabe 
übliche Frage nach bisher schon aufge-
tretenen Reaktionen scheint nach den 
Studiendaten für eine Risikoabschätzung 
nicht ausreichend: Knapp die Hälfte der 
Probanden hatte eine allergische Reakti-
on auf das Kontrastmittel entwickelt, 
ohne vorher jemals ein solches erhalten 
zu haben.

Fazit: Hauttestungen mit jodierten Kon-
trastmitteln zeigen eine hohe Spezifität 
und ermöglichen bei rund 50% der Pati-
enten den Nachweis einer immunolo-
gischen Überempfindlichkeitsreaktion. 
Die Autoren dieser Studie empfehlen 
Hauttestungen als geeignete Maßnahme, 
um das Risiko einer Kontrastmittelreak-
tion besser abschätzen zu können. fk

Brockow K et al. Skin testing in patients 
with hypersensitivity reactions to iodin-
ated contrast media – a European multi-
center study. Allergy 2009; 64: 234–41

Tabelle. Reaktionen bei Kontrastmittelüberempfindlich keit bei 220 Patienten
Symptom Soforttyp < 1 h (%) Nicht-Soforttyp > 1 h (%)
Urtikaria 33 19
Angioödem 25 24
Exanthem 12 67
Erythem 11 9
Dyspnoe 30 7
Übelkeit/Erbrechen 18 6
Blutdruckabfall 16 0
Kollaps 11 3



<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /None
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Gray Gamma 2.2)
  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Error
  /CompatibilityLevel 1.4
  /CompressObjects /Off
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Perceptual
  /DetectBlends true
  /DetectCurves 0.1000
  /ColorConversionStrategy /LeaveColorUnchanged
  /DoThumbnails true
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedOpenType false
  /ParseICCProfilesInComments true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams true
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize true
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveDICMYKValues true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveFlatness true
  /PreserveHalftoneInfo false
  /PreserveOPIComments false
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts false
  /TransferFunctionInfo /Apply
  /UCRandBGInfo /Preserve
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile (Color Management Off)
  /AlwaysEmbed [ true
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /CropColorImages true
  /ColorImageMinResolution 150
  /ColorImageMinResolutionPolicy /Warning
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 150
  /ColorImageDepth -1
  /ColorImageMinDownsampleDepth 1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterColorImages true
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.40
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.76
    /HSamples [2 1 1 2] /VSamples [2 1 1 2]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 15
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 15
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /CropGrayImages true
  /GrayImageMinResolution 150
  /GrayImageMinResolutionPolicy /Warning
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 150
  /GrayImageDepth -1
  /GrayImageMinDownsampleDepth 2
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterGrayImages true
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.40
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.76
    /HSamples [2 1 1 2] /VSamples [2 1 1 2]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 15
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 15
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /CropMonoImages true
  /MonoImageMinResolution 1200
  /MonoImageMinResolutionPolicy /Warning
  /DownsampleMonoImages true
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 600
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /CheckCompliance [
    /PDFA1B:2005
  ]
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /PDFXOutputConditionIdentifier ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName ()
  /PDFXTrapped /False

  /CreateJDFFile false
  /Description <<


    /CHS <FEFF4f7f75288fd94e9b8bbe5b9a521b5efa7684002000410064006f006200650020005000440046002065876863900275284e8e55464e1a65876863768467e5770b548c62535370300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200036002e003000204ee553ca66f49ad87248672c676562535f00521b5efa768400200050004400460020658768633002>
    /CHT <FEFF4f7f752890194e9b8a2d7f6e5efa7acb7684002000410064006f006200650020005000440046002065874ef69069752865bc666e901a554652d965874ef6768467e5770b548c52175370300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200036002e003000204ee553ca66f49ad87248672c4f86958b555f5df25efa7acb76840020005000440046002065874ef63002>
    /CZE <>
    /DAN <>
    /DEU <>
    /ESP <>
    /ETI <>
    /FRA <>



    /HUN <>
    /ITA (Utilizzare queste impostazioni per creare documenti Adobe PDF adatti per visualizzare e stampare documenti aziendali in modo affidabile. I documenti PDF creati possono essere aperti con Acrobat e Adobe Reader 6.0 e versioni successive.)
    /JPN <>
    /KOR <FEFFc7740020c124c815c7440020c0acc6a9d558c5ec0020be44c988b2c8c2a40020bb38c11cb97c0020c548c815c801c73cb85c0020bcf4ace00020c778c1c4d558b2940020b3700020ac00c7a50020c801d569d55c002000410064006f0062006500200050004400460020bb38c11cb97c0020c791c131d569b2c8b2e4002e0020c774b807ac8c0020c791c131b41c00200050004400460020bb38c11cb2940020004100630072006f0062006100740020bc0f002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200036002e00300020c774c0c1c5d0c11c0020c5f40020c2180020c788c2b5b2c8b2e4002e>
    /LTH <>
    /LVI <>
    /NLD (Gebruik deze instellingen om Adobe PDF-documenten te maken waarmee zakelijke documenten betrouwbaar kunnen worden weergegeven en afgedrukt. De gemaakte PDF-documenten kunnen worden geopend met Acrobat en Adobe Reader 6.0 en hoger.)
    /NOR <>
    /POL <>
    /PTB <>


    /SKY <>

    /SUO <>
    /SVE <>
    /TUR <>

    /ENU <FEFF004a006f0062006f007000740069006f006e007300200066006f00720020004100630072006f006200610074002000440069007300740069006c006c0065007200200039002000280039002e0034002e00350032003600330029002e000d00500072006f006400750063006500730020005000440046002000660069006c0065007300200077006800690063006800200061007200650020007500730065006400200066006f00720020006f006e006c0069006e0065002e000d0028006300290020003200300031003100200053007000720069006e006700650072002d005600650072006c0061006700200047006d006200480020>
  >>
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [595.276 841.890]
>> setpagedevice




