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nicht von der Kleidung bedeckte
Hautareale beschränkt, reagieren bereits
bei sehr viel niedrigeren Dosen als
Patienten mit einem unauffälligen
Ekzemmuster. Bei Patienten mit einer
hinweisenden Anamnese zeigen sich
öfter positive APT-Reaktionen.

Grundlagen noch offen
Welche genauen immunologischen Vor-
gänge durch den Atopie-Patch-Test
erfasst werden, ist derzeit aber noch
nicht bekannt. So zeigen die Ergebnisse
verschiedener klinischer Untergruppen
von Patienten mit einem atopischen
Ekzem, dass nur bei einem Teil von
ihnen die Aeroallergene bei Kontakt mit
der Haut ekzematöse Erscheinungen
auslösen können. 

Im Vergleich der Methoden APT,
Pricktest und RAST wird keine
100%ige Übereinstimmung gefunden,
jedoch eine hochsignifikante Assoziati-
on. „Dies ist ein Hinweis darauf, dass
der APT eine etwas andere Dimension
der atopischen Hautentzündung erfasst,
die nicht mit der klassischen IgE-ver-
mittelten Soforttyp-Reaktion überein-
stimmt“, so Darsow.

Kutane Provokation
Kommerziell verfügbar sind die Aller-
genpräparationen momentan noch
nicht, letzte Standardisierungsfragen
werden derzeit in einer europäischen
Multicenterstudie geklärt. Auch muss
noch festgelegt werden, für welche Neu-
rodermitispatienten diese Diagnose-
methode sinnvoll ist. Doch könnte in
nicht allzuferner Zukunft der Atopie-
Patch-Test als ein „kutaner Provokati-
onstest für atopische Ekzeme“ dienen,
vergleichbar mit den bronchialen oder
nasalen Provokationstests. Auch der
ATP mit Nahrungsmittelextrakten wird
weiter untersucht.

Darsow: „Mit dem APT verfügen
wir hoffentlich bald über ein praktika-
bles Verfahren für die Routinediagno-
stik, mit dem die klinische Relevanz
IgE-vermittelter Sensibilisierungen bei
Patienten mit einem atopischen Ekzem
beurteilt werden kann.“ bk

Darsow U
Seminarvortrag anlässlich 21. DGAI-
Kongresses, München, 1999.

Das atopische Ekzem stellt nicht nur
an das therapeutische Können des

Arztes hohe Anforderungen. Auch die
Diagnose und vor allem die patho-
physiologische Zuordnung, so A. Kapp
(Hannover), ist ein Problem. Darauf
weisen auch die für dieses Krankheits-
bild verwendeten unterschiedlichen Be-
zeichnungen wie Neurodermitis, atopi-
sche Dermatitis oder – teilweise noch
verwendet – endogenes Ekzem hin.

Kritische Diagnosestellung
Die Diagnose beruht nach wie vor in
erster Linie auf dem klinischen Erschei-
nungsbild – Morphe und Lokalisation
der Hautveränderungen – und der
Anamnese – atopische Eigen- und
Fremdanamnese sowie Juckreiz. Der
Juckreiz gilt unumstritten als Leitsym-
ptom des atopischen Ekzems. Beachtet
werden sollte, dass sich diese Atopie-
form auch z.T. in lebensaltertypischen
Symptomen manifestieren kann, begin-
nend im Säuglingsalter mit einem
Milchschorf, dann dem Beugenekzem
und weiteren Ekzemformen beim Kind
und Jugendlichen und schließlich beim
Erwachsenen als Prurigo.

„Es existieren heute leider noch ver-
schiedene Diagnosekriterien für die
atopische Dermatitis, die unterschied-
lich gut evaluiert sind und damit nicht
unbedingt für eine hohe Reproduzier-
barkeit der Diagnosestellung geeignet
sind“, umriss Kapp die Schwierigkeiten.
Daher sind z.B. auch die Patienten-
kollektive in klinischen Studien nicht
immer vergleichbar.

Wie beim Asthma unterscheidet
man bei der atopischen Dematitis eine
endogene und exogene Form. Dabei
nimmt der intrinische, also nicht IgE-
vermittelte Typ heute zwar offensicht-
lich zu, ist aber noch vergleichsweise
schlecht erforscht. Fortschritte wurden
dagegen bei der Aufklärung allergischer
Mechanismen der atopischen Dermati-
tis erzielt. Bei dieser extrinsischen Form
ist ein erhöhtes Gesamt-IgE bzw. ein
erhöhtes spezifisches IgE, vor allem ge-
gen Inhalations- und Nahrungsmittel-
allergene, zu finden. 

Aeroallergen-Kontaktallergie?
Die Auslösung des klinischen Erschei-
nungsbildes erfolgt am häufigsten über
die Haut. „Eine besondere Rolle spielen
hierbei die T-Lymphozyten,  Langer-
hanszellen wie auch eosinophile
Granulozyten“, sagte Kapp. Mediatoren
der Eosinophilen wie das eosinophile
kationische Protein (ECP) wurden bei
Atopikern in erhöhter Konzentration
im Serum und Urin gefunden und als
Atopie-Aktivitätsmarker vorgeschlagen.

Das atopische Ekzem könnte also
u.a. als eine Art „Kontaktallergie auf 
Aeroallergene“ angesehen werden. Eine
kutane Provokationstestung beispiels-
weise mit Hilfe des Atopie-Patch-Tests
macht daher Sinn – auch wenn die Aus-
sagekraft dieses Tests noch weiter eva-
luiert werden muss. bk

Kapp A
Plenarvortrag anlässlich 21. DGAI-
Kongresses, München, 1999.

Atopische Dermatitis

„Asthma der Haut“ – ein 
multifaktorielles Geschehen
Das atopische Ekzem ist nicht nur ein diagnostisches und therapeu-
tisches Problem – auch die Pathophysiologie wird noch heftig disku-
tiert. Wie beim Asthma muss auch bei dieser Atopieform zwischen
einer intrinsischen und einer extrinsischen Form unterschieden
werden. Die allergologisch-immunologischen Mechanismen des
IgE-vermittelten Ekzems sind dabei schon recht gut erforscht.



<<
  /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




