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Az allergia jelenlegi elofordulasa és kezelésének lehetosége
Debrecenben

Az allergia népbetegség lett, ami jelenleg vilagszerte az iparilag fejlett, varosia-
sodott orszagok lakossaganak 30-40 szazalékat érinti, igy Magyarorszagon is
legalabb 3 millio, Debrecenben mintegy 80-90 ezer ember életmindségét keseriti
meg. Ez a szam az utdbbi négy évtizedben duplazodott meg. Az egyre jobban
terjedd varosias életformaban ugyanis tobb, 1ényeges kornyezeti valtozas kelet-
kezett. [lyen példaul a természetes €s sziikséges mikroba tartalmu belsé kdrnye-
zet kiiktatdsa a kiilonbdzo tisztito szerek altal, a dominalova valt lakotelepi laka-
sok belsd kornyezetének romlédsa, valamint a fert6z6 betegségek szdmanak le-
csokkenése, ami egyébként nagy vivmany. Ezek azonban egyiittesen az immun-
rendszer miikodését ugy valtoztatjak meg — foleg kisgyermek korban —, hogy
nem a fertézésekkel szembeni fokozott védekezés mechanizmusa fejlédik ki,
er6sodik meg, hanem a hajlam az allergiara. Az ,allergia” sz6 nyelvészetileg
,.kiilonds, nem szokvanyos reakcidképességet” jelent, a koznapi nyelvben is
elterjedt fogalom. Ugyanakkor az ,,allergia” orvosi értelemben ,,gyulladas”, és a
szervezet altalanos védekezd rendszerének, az immunrendszernek a betegsége.
Kialakulasaban fontos szerepe van az 6roklott hajlamnak. A lényege, hogy az
immunrendszerben “antigén (allergén)-ellenanyag”, vagy ,antigén (allergén)-
specialis sejt” reakciok soran, fokozott érateresztd képességen alapulo ,,gyulla-
das”, mas néven ,tulérzékenységi reakcido” jon létre, ami azonban csak ,,bizo-
nyos” genetikai adottsagu emberek korében, és csak ,,bizonyos” anyagokkal,
»allergénekkel” szemben alakul ki. Ilyen anyagok lehetnek pl. a viragporok,
allatok szére, penészgombak, tovabba kiilonféle élelmiszerek, gyogyszerek, stb.
To6bb betegségtipusként, mas-mas tiinetek formajaban jelentkezik. Leggyakoribb
az orrnyalkahdrtya és a szem-kotohartya gyakran egyiitt mutatkozé gyulladasa,
de jol ismert a kiilonb6z6 bérgyulladasok sora, vagy a nehézlégzéssel jard horgd
asztma is. A legsulyosabb allergias allapot az ugynevezett ,,anafilaxias sokk”,
ami hirtelen kialakuld, életveszélyes betegség. Kifejlédhet rovarcsipést kdveto-
en, vagy bizonyos ¢lelmiszerek (pl. diofélék, tenger gyiimolcsei, hal) vagy
gyogyszerek (pl. penicillin) hatasara. Gyorsan, 2—4 ora alatt beindul. Jelentds
vérnyomaseséssel, tovabba fulladast okoz6 horgd gorccesel jarhat, ami a leggyor-
sabb szakellatast igényli. Az IgE tipusu immunglobulin altal kivaltott allergias
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gyulladésok mar 24 —36 o6ra alatt kialakulnak — ,korai tipustiak” —, mig a sejtek
altal elinditott formak 4872 ora alatt fejlodnek ki, ezért ezeket ,,késoi tipust”
allergias reakcioknak nevezik.

Az allergia kialakuldsanak mechanizmusa és diagnosztikajanak, tovabba ha-
zedben. Ebben dontd jelentdségli a tudomanyos megalapozottsagot jelentd mo-
lekularis (komponens alapt) diagnosztika és allergén specifikus immunterapia 1ij
ismereteinek megjelenése, ami a személyre szabott, ,,preciz” kivizsgalast és gyo-
gyitast teszi lehetévé. Ehhez az eszkdzok is széles korben elérhetoek lettek szer-
te a vilagon, bar Magyarorszagon jelenleg még a biztositd ezeket az eljarasokat
nem finanszirozza teljes korben. Remélhetbleg ez a probléma rovidesen megol-
dodik. Folyamatban van igéretes 01 eljarasok kidolgozasa is, pl. a belsé kornye-
zet megjavitasa, ,,renaturalasa” megfelelé mikroba eredetii termékekkel.

A tudoményosan megalapozott diagnosztikus és kezelési modszerek pozitiv
eredményeit azért kell hangsulyozni, mivel a tudomanyosan meg nem alapozott,
alternativ és természetgyogyasz beavatkozasok sok embert téveszteneck meg
napjainkban. Nem lehet tagadni, hogy sok ilyen beavatkozas okozhat atmeneti
javulast egyes betegeknél a ,,placebo” hatas alapjan. Ez azt jelenti, hogy — mu-
tatva az allergias személyek ,.kiilonleges™ alkatat és idegrendszerét is —koziiliik
harombol akar két személynek is ,,beadhat6” jo talalasban barmivel kapcsolat-
ban, hogy az adott kezelés vagy anyag csokkenteni fogja a panaszait. Néha ez
valdban meg is torténik. A korrekt orvosi magatartas a placebo alkalmazaséaval
kapcsolatban az, hogy ha valakinél hatasos, meg kell hagyni a beteget ennek
folytatasaban. De fel kell vilagositani, hogy ez nem az ,,0ki” kezelés, amiben
ugyanis harombol harom betegnél varhato a tényleges javulas. Ha az illetd mégis
a placebo kezelést vallalja, és pénze is van erre, meg kell hagyni a valasztasaban.

Tovabbi divatos és elterjedt tévtan — kiillondsen a természetgyogyaszati ké-
szitmények reklamjaiban —, hogy egyes névényi kivonatok, vitaminok vagy as-
vanyi anyagok ,,immunrendszert erdsitd” (,,fiatalitd”’) képességgel rendelkeznek.
Fontos tudni, hogy az immunrendszert csak aktivalni, mitkddésben tartani lehet,
példaul a védooltasok antigénjeivel vagy kiilonb6zé mikrobakbol szarmazo inge-
rekkel, de ,,erésiteni” nem.

Minden allergias betegnél hangstlyozni sziikséges a személyes felel0sség
¢s aktivitas fontossagat, ugyanis az egyéni megfigyelésekre alapozva, az allergén
elkertilésével vagy kiiktatasaval ki lehet védeni a koros tiinetek 1étrejottét.

Fontos tudni, hogy a szezonalis, kiils6 allergének (foleg viragpollenek) altal
inditott 1égti allergia, aminek {06 tlinetei az orrnyalkahartya és a szem kot6hartya
gyulladasa, bar sok embert érint, nem fedi le az allergiasok teljes korét. Nagyon
sok ember szenved a bels6, hazi allergének (hazipor atkak, penészgombak, cso-
tany, haziallat szor, stb.) altal kivaltott panaszoktdl is. Ezek allando irritalo hata-
suknal fogva dontd jelentdségliek egy-egy allergias betegség elérehaladdsnak
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fenntartasdban. Végiil és nem utolsé sorban szamolni kell az ételallergiasok kb.7
szazalékot kitevo jelentékeny aranyaval is.

A legtobb allergia csecsembkorban indul el tehéntej és csirketojds allergia-
val, ami egyébként felndtt korban is a vezetd két ételallergia-tipus. Fontos ezek-
nek az eseteknek a minél kordbbi felismerése, ugyanis a csokkentett allergén
hatasu tapszerek adasaval sok esetben megakadalyozhatd az allergia tovabbfej-
16dése, az ujabb és ujabb allergénekkel szembeni érzékennyé¢ valas, tovabba
megelozhetd a bdérgyulladasok, stulyosabb esetekben pedig a horgd asztma és
kronikus orrnyalkahartya-gyulladas kialakulasa. Nem ritka, az esetek kb. felében
igaz, hogy az allergia még a kisgyermekkorban ,.kin6hetd”. Fontos tény azonban
az is, hogy a kiilonboz6 1éguti allergének koziil a hazi, belso allergének felerdsi-
tik a koros folyamatok terjedését. Hat éves kor alatt példaul Debrecenben még
alig talalunk parlagfii allergiat, ami felndtt korban mar a dominalé 1éguti aller-
gén. Ezért lenne nagy jelent6ségli a hazi por, poratka vagy ehhez kapcsolodo
mas, belsd léguti allergének mennyiségének csokkentése a haztartdsokban kor-
nyezetbarat takaritasokkal, fejlett haztartasi kulturaval. (Szényegpadlé és hazial-
latok kiiktatasa a lakasbol a kisgyerekek mell6l!)

Mi a helyzet Debrecenben annak a 2005-6s vizsgalatnak az alapjan, amelyet
a III. Belgyogyaszati Klinika Regionalis Immunoléogiai Laboratériuma kezde-
ményezett, orvosnal panaszokkal megjelent személyeknél?

1. téablazat
Etelallergének 1 évnél fiatalabb gyermekeknél (csecsemdknél)

Betegek szama 361 (100%)
Pozitivitas 18 (5%)
Allergének eléfordulasa

Tojasfehérje 44,8%
Tehéntej 20,7%
Mogyoro 13,8%
Buzaliszt 6,9%

Fo6ldimogyoro 6,9%
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2. tablazat

Betegek szama 66

Pozitivitas 3

Allergének eléfordulasa
Libatoll 2/3
Csirketoll 1/3
Tehénszor 1/3
Macskaham 1/3
Loszor 1/3

3. tablazat

Etelallergének 1-6 éves gyermekeknél

Betegek szama 818 (100%)
Pozitivitas 141 (17.2%)
Allergének eléfordulasa

Tojasfehérje 34,2%
Tehéntej 21,0%
Buzaliszt 3,1%
Foldieper 2,9%
Fo6ldimogyord 2,5%
Kivi 2,5%
Oszibarack 2,3%
Szoja 1,9%
Mogyor6 1,6%
Paradicsom 1,4%
Dinnye 0,8%
Di6 0,6%
Kokusz 0,6%
Mandula 0,6%
Narancs 0,2%
Hal 0,2%

Léguti allergének 1 évnél fiatalabb gyermekeknél (csecsemdknél)
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4. tablazat

A léguti allergének megoszlasa a 34 egyetlen allergénre pozitiv

1-6 éves gyermekeknél

Esetszam Allergének

Esetek szama

Betegek 818 (100%)

Negativ személyek | 704 (86,1%

Allergias személyek | 114 (13,9%)

Egy allergén pozitivi-

X 34 Tehénszor
tas

10 (29.4%)

(penész)

Alternaria alternata

7 (20,6%)

Atka (hazi por) 6 (17.6%)

fumigatus (gomba)

Hazipor 4 (11,9%)
Csétany 3(8,8%)
Atka (liszt) 2 (5,9%)
Csirketoll 1(2,9%)
Aspergillus 1(2,9%)

Tobb allergén poziti-
vitds

80

5. tablazat

Léguti allergének a 80 tobb allergénre pozitiv gyermekeknél (818 személybol)

Allergének eléfordulasa
Atka (hazi por) 15,4%
Atka (liszt) 15,1%
Héazipor 14,5%
Tehénszor 8,8%
Csirketoll 7,7%
Parlagfii 5,7%
Lészér 4,0%
Alternaria alternata (penészgom- 3.7%
ba)
Libatoll 2,8%




434

SIPKA SANDOR

Pulykatoll 2,6%
Macskaham 2,3%
Fenyércirok 2,0%
Aranyvessz6 1,7%

Csotany 1,4%
Aspergillus fumigatus (gomba) 1,1%
Homoki ballago6fii 1,1%
Kutya hamszovet 1,1%

6. tablazat

A leggyakrabban eléforduld élelmiszer allergének
az orvoshoz fordul¢ teljes lakossag korében 2005-ben

Pozitiv mintak
Allergének szama
(1526 mintaban)

Tojasfehérje 88

Banan 84

Tehéntej 65

Paradicsom 24

Dinnye 18

Narancs 12

Foldimogyord 11

Eper 10
Bizaliszt 9
Oszibarack 8
Szojabab 6
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7. tablazat
A leggyakrabban el6fordulo 1éguti allergének az orvoshoz fordulo
teljes lakossag korében 2005-ben

Allergének Pozitiv mintak szama
(1526 mintaban)
Parlagfii 75
Atka (liszt) 66
Hazi por 62
Atka (hazi por) 57
Angolperje 33
Borjupazsit 28
Csirketoll 27
Fekete {irom 26
Perjék, aranyvessz6 25
Alternaria alternata

(penészgomba) 24
Tehénszoér 22

Ezekbdl az adatokbol az latszik, hogy 1 éves kor alatt az étel allergének do-
minalnak. Ezutan 1-6 éves korban a 1éguti allergének kozott a bels6, a lakasok-
ban el6forduld allergének jelentésége emelhet6 ki, amelyek ellen a csaladok — az
emlitett modon — sajat maguk sokat tehetnek. Feln6tt korra pedig mar a kiilsé
léguti allergének a donté provokalo tényezok, amikkel szemben csak szervezett
tarsadalmi 6sszefogas lehet eredményes.

Altalanos elvek és j6 tanacsok az allergiaval kapcsolatban

1. Az allergiat ugy tekintsiik, hogy szakemberek altal, tudomanyosan meg-
alapozott modszerekkel — elvileg — hatékonyan gyogyithato betegség lett. A be-
tegeknél jelentds életmindség javulas érheto el.

2. A minél korabbi diagnozis felallitasa és a kezelés megkezdése javasolt.
Ehhez Debrecenben az orszadgos atlagnal jobb feltételek allnak rendelkezésre
alapszinten a biztosito 4ltal finanszirozott formaban.

3. A korszerii kivizsgalasoknak és kezeléseknek azonban szakmai elveken
alapuldan és féleg centrumokban kell torténnie, amihez a biztosito altal fedezet-
ten, minden jogosan raszoruld szamara elérhetden sziikséges megteremteni a
mitkodo finanszirozasi keretet Magyarorszagon is a kdzeli jovoben.
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4. A kivizsgélasban és kezelésben nélkiilozhetetlen a beteg aktiv részvétele
az allergén felismerésben, tovabba annak lehetOség szerinti keriilésében.

5. A kivizsgalas soran pontosan meghatarozott indikaciok alapjan valtozat-
lan jelentdséggel sziikség van a boérprobdkra és a hagyomanyos laboratériumi
vizsgalatokra.

6. A tisztazatlan esetekben valik sziikségessé a ,,molekularis (komponens)
alapu” diagnosztika a tényleges allergén(ek) megtalalasahoz, tovabba az esetle-
ges allergén keresztreakciok kizarasédhoz. (JOl ismert a parlagfii pollen és a diny-
nye allergénjének keresztreakcioja).

7. Az ,allergén specifikus immunterapia” tobb (3—5) éves kezelést jelent,
aminek soran a koros tiineteket okozo IgE tipusu ellenanyag-termelés atalakitasa
torténik meg a tiinetet nem okozo IgG tipusuva. Ennek a korszerii és hatékony
kezelésnek van régebbi ,,injekcios” és Gjabb, mostanra jobban elterjedt, ,,szajon
at” alkalmazott formaja, melyeknek a biztositd altal torténd finanszirozasat biz-
tositani kell a jovoben minden raszoruld szamara az orszagban.

8. Az allergia kezelésének jelenlegi modszerei:

— egyéni allergén felismerés és kertilés, ha lehetséges
— pontos allergén kimutatas:
borprobak, allergén specifikus IgE kimutatas
komponens alapt allergén diagnosztika
— célzott, gyulladas gatlo gyogyszerek alkalmazasa
— személyre szabott, allergén specifikus immunterépia.

A zaro gondolat: Bar az elmilt negyven évben az allergias betegek szama
megduplazddott vilagszerte, igy Debrecenben is, ez a betegség mostanra elvében
¢s gyakorlataban gydgyithatova valt. A dontd kérdés a korszerl kivizsgalas és
kezelés elérhetévé tétele minden raszoruldé szamara, tovabba tarsadalmi szint(i
Osszefogas a megvaltozott kdrnyezet negativ hatasainak csokkentésére.



