Mit SLIT gegen Hausstaubmilbenallergie

Das Paul-Ehrlich-Institut hat die Zulassung
der sublingualen Immuntherapie (SLIT)
ACARIZAX® gegen Hausstaubmilbenaller-
gie aufKinder und Jugendliche ab 12 Jahren
erweitert. ACARIZAX® ist seit 2016 in
Deutschland verfligbar und war bisher nur
flr Erwachsene zugelassen, um die Ursache
einer hausstaubmilbeninduzierten allergi-
schen Atemwegserkrankung in den oberen
und unteren Atemwegen zu bekampfen.
Die erweiterte Zulassung deckt nun auch
Patienten im Alter von 12-17 Jahren mit
moderater bis schwerer hausstaubmilben-
induzierter allergischer Rhinitis ab, die trotz
der Verwendung symptomlindernder Me-
dikamente Beschwerden haben.

Die Zulassung basiert auf Daten des globa-
len klinischen Entwicklungsprogramms von
ACARIZAX®, deren Ergebnisse das glinstige
Wirksamkeits-, Sicherheits- und Vertraglich-

keitsprofil der SLIT-Tablette bestatigten.
Dabei wurde gezeigt, dass die SLIT-Tablette
die allergischen Beschwerden im Jugend-
alter signifikant reduzieren kann. Dies hat
auch positive Auswirkungen auf die schuli-
schen Leistungen, denn in Studien wurde
nachgewiesen, dass Kinder und Jugend-
liche mit allergischen Beschwerden bei
Prifungen schlechter abschneiden als Mit-
schiiler ohne Allergien.

Eine frihzeitige Behandlung, welche die
Ursache der Krankheit bekdampft, ist gerade
bei Hausstaubmilbenallergikern besonders
wichtig, da ihre allergische Rhinitis haufig
progressiv verlauft und sie ein dreifach er-
hohtes Risiko haben, an Asthma zu erkran-
ken. ACARIZAX® ist die erste Hausstaubmil-
ben-SLIT, die in Europa zugelassen ist. Zu-
demiist es die erste zugelassene spezifische
Immuntherapie Gberhaupt, zur Therapie

Rickgang von Pneumokokken-Serotypen

— Die Einfihrung der héhervalenten
Pneumokokken-Impfstoffe wie dem 13-va-
lenten Konjugatimpfstoff Prevenar 13°
(PCV13) im Jahr 2009 ist mit einer signifikan-
ten Reduktion der im Impfstoff enthaltenen
Serotypen bei Kindern mit invasiven und
nicht invasiven Pneumokokken-Erkrankun-
gen verbunden. Dies belegen aktuelle Stu-
dien, die im Rahmen der 35. Jahrestagung
der European Society for Paediatric Infec-
tious Diseases (ESPID) vorgestellt wurden.
Eine der Studien zeigt, dass bei Kindern

unter 2 Jahren mit einer invasiven Pneumo-
kokkenerkrankung (IPD) fiir den Zeitraum
Juli 2015 bis Juni 2016 kaum noch PCV13-
Serotypen nachgewiesen werden. Dem-
nach handelte es sich nur noch bei lediglich
18 der untersuchten 100 IPD-Isolate um
PCV13-Serotypen. Eine besonders deutliche
Reduktion zeigt sich bei den Serotypen, die
nichtin PCV7, aber in PCV13 enthalten sind:
Serotyp 1 und 6A sind um 100% zurlickge-
gangen, 7F um 89 % und 19A noch um 75 %.
Serotyp 3 zeigte keinen Riickgang, Serotyp

Lactobacillus reuteri gegen funktionelle

Bauchschmerzen

— BiGaia® Kautabletten stellen als diateti-
sches Lebensmittel fur besondere medizini-
sche Zwecke (bilanzierte Didt) eine Thera-
pieoption fir Kinder und Jugendliche mit
funktionellen Bauchschmerzen dar. BiGaia®,
in dem Lactobacillus reuteri enthalten ist
und das sich in der Behandlung von Saug-
lingskoliken bewdhrt hat, verringert die
Haufigkeit und Starke von funktionellen
Bauchschmerzen, die nicht durch andere
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Erkrankungen oder Beschwerden erklarbar
sind.

Das neue apothekenexklusive Praparat ge-
hort zu den wenigen Produkten in dieser
Indikation, deren Wirkweise durch Studien
belegt ist. Drei Studien an Kindern und Ju-
gendlichen konnten zeigen, dass die
Schmerzhaufigkeit und -starke durch den
Verzehr von BiGaia® Kautabletten signifi-
kant reduziert werden konnte [Jadresin O et
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Hausstaubmilben, auf deren Kot der
Mensch allergisch reagieren kann.

eines nicht gut kontrollierten allergischen
Asthmas von Erwachsenen, wenn gleichzei-
tig eine allergische Rhinitis vorliegt.

Nach Informationen von ALK-Abell6 Arznei-
mittel

5 tritt in Deutschland nach wie vor duBerst
selten auf. Diese Zahlen sprechen fur den
Erfolg der hohervalenten Pneumokokken-
Impfung. Um Herdenimmunitat zu gewahr-
leisten ist eine Impfung gegen Pneumokok-
ken dennoch nach wie vor sehr wichtig.
Die Sténdige Impfkommission (STIKO)
empfiehlt die Pneumokokken-Impfung fir
Sauglinge und Kleinkinder bis 2 Jahre nach
dem 2+ 1-Impfschemaim Alter von 2,4 und
11-14 Monaten mit einem Pneumokokken-
Konjugatimpfstoff wie Prevenar 13°.

Nach Informationen von Pfizer

al. J Pediatr Gastroenterol Nutr 2017;64:925-
9; Weizman Z et al. J Pediatr 2016;174:160-4.
el; Romano C et al. J Paediatr Child Health
2014;50:E68-71]. In einer 2016 veroffentlich-
ten Studie waren die Kinder mit BiGaia®
80% der Studienzeit schmerzfrei.
Lactobacillus reuteri stimuliert und unter-
stlitzt die natirlichen Verdauungsprozesse.
Durch die Starkung der Darmbarriere und
die Linderung von Entziindungsprozessen
im Darm wird die Schmerzwahrnehmung
reduziert.
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