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Prescott, S. et al., WAO journal 2013

Nahrungsmittelallergien steigen an: 
„second wave of the allergy epidemic“

Prävalenz Nahrungsmittelallergien:

Ø Kinder:  6% - 8% 

Ø Erwachsene: 2% - 3%

Sicherer SH, Sampson HA. JACI 2014

Nahrungsmittelallergien steigen an: 
„second wave of the allergy epidemic“
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Grabenhenrich et al. J Allergy Clin Immunol 2016 

Die häufigsten Allergene bei Anaphylaxie

Turner P. et al J Allergy Clin Immunol in Pract. 2017 

Anaphylaxie durch Nahrungsmittel
Although food-related anaphylaxis is relatively common, fatalities
remain rare, with a reported range of:
- 0.03 to 0.3 deaths per million person years in the general population
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1. Diagnostik bei Nahrungsmittelallergien 
und Follow-up

2. Therapie von Nahrungsmittelallergien: 
was ist neu?

3. Prävention

1. Diagnostik bei 
Nahrungsmittelallergien 
und Follow-up
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Spezifisches IgE (Blut)
• kein Einfluss bei Medikamenten
• keine Exposition zum Allergen
• ca. 20% falsche negative 

Resultate
• besser als Hauttest bei: 

Dermographismus oder Ekzem
• quantitative Resultate
• molekulare Allergiediagnostik

Skin Prick Test
• geringe Kosten
• bessere Sensitivität 

(vor allem mit frischen
Lebensmitteln)

• sofortige Resultate 
• semi-quantitativ

Ø die Bestimmung von spezifischem IgE und die Hauttestung sind
grundsätzlich als gleichwertig zu betrachten.

Diagnostik

Allergenquelle     Allergen Spezifische Kreuzreagierende
Allergenkomponenten         Allergenkomponenten

= Komponente basierte Allergendiagnose (CRD)
Molekulare Allergiediagnostik
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Molekulare Allergiediagnostik

Bet v 1 Api g 1

Spezifisches IgE: 
gegen molekulare Allergenkomponente

Molekulare Allergiediagnostik

Beispiel:
o Ara h 2  (Erdnuss)

Ø Ersten drei Buchstaben vom Genus (Arachis)

Ø Erster  Buchstabe von der Spezies (hypogaea)

Ø Nummerierung entsprechend der Entdeckungsreihenfolge 
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Molekulare Allergiediagnostik

De Knop et al. PAI 2011

Molekulare Allergiediagnostik

Dang et al. JACI 2012

Sensitivität Spezifizität
IgE Peanut
>0.35 kU/l

91% 68%

IgE Ara h 2 
>0.35 kU/l

81% 93%
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Niggemann et al. J Pediatr Gastro Nutrition 2007

*Diagnostic decision points appear to be population, age, and allergen dependent

Nahrungsmittelallergie-
Follow-up:
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Natürlicher Verlauf: Nahrungsmittelallergie 
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Kindern mit Nahrungsmittelallergie: Follow-up

1x/Jahr*:

- spezifisches IgE und/oder SPT
- Information über unbeabsichtigte Expositionen einholen

ØUm die Entwicklung der oralen Toleranz zu bestimmen:  
OPT (1x/5-10 Jahren)

*Kann abhängig vom Nahrungsmittel variieren (Allergie auf bestimmte Nahrungsmittel wie Milch, Hühnerei, 
Weizen und Soja verschwinden im Kindesalter allgemein schneller als Erdnuss, Walnuss, Fisch und 
Schalentiere) und weniger häufige Tests wenn die Werte besonders hoch sind (z.Bsp. >20-50kU/L)

Sampson, H. et al. Food allergy: A practice parameter update-2014. JACI 2014 
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Anzeichen von persistierender 
Nahrungsmittelallergie sind:

§ Hohe spezifische IgE-Werte 

§ Grosse Reaktion beim Skin Prick Test (SPT)

§ Gleichzeitiges Auftreten von atopischen Erkrankungen

Anzeichen von persistierender Allergie auf 
Hühnerei sind:
- Population: food challenge-proven egg allergic and egg sensitised tolerant 

(n=451)
- Pos. sIgE auf Gal d 1 (Ovomucoid) at 1 year of age increased risk of

persistent egg allergy at 4 years by 2.5 fold
- The production of specific IgE to all four egg allergens (Gal d 1, 2, 3 or 5) 

increased the risk of having persistent raw egg allergy 4-fold

60%

93%

Dang T. et al. Allergy July 2018

27%

65%

0% 0%
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2. Therapie von 
Nahrungsmittelallergien: 
Was ist neu?

Potentieller immuntherapeutischer Effekt 
von gebackener Milch und Ei

• Etwa 70% der Kuhmilch- und Hühnerei-allergischen 
Kinder tolerieren gebackene Milch und Ei.

• Die Toleranz gegenüber gebackener Milch und Ei in der 
Nahrung kann die Lebensqualität erhöhen, da weniger 
Einschränkung notwendig ist.

• «Konsum von gebackener Milch und Ei könnte die Zeit zur 
Toleranz auf normale Milch und Ei reduzieren».

Leonard et al. JACI August 2012
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Esmaeilzadeh et al. PAI 2018

Potentieller immuntherapeutischer Effekt 
von gebackener Milch und Ei

- 84 patients (6 months-3 years old) diagnosed with allergy to cow’s 
milk and were tolerated baked milk (OFC with muffin)

- Control group: avoidance of any milk products for one year
- Intervention group: consume baked milk in the form of muffin for 6 

months, and then to consume baked cheese in the form of pizza 
for another 6 months

- Results: after one year tolerance to unheated milk:
- Intervention group: 88.1 % (37/42) 
- Control group: 66.7 % (28/42)
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Netting M. et al. WOA Journal 2017

- Double blind RCT, children 6mo-5yrs with IgE mediated egg allergy, 
and tolerant to baked egg

- Control group: n=22, egg free diet
- Intervention group: n=21: 1.3g Protein (1/4 egg) 2-3x/week for 6 

months
- Results: after 6 months raw egg tolerance : 

- Intervention group: 23.5% (4/17)
- Control group: 33.3%  (6/18)

- No difference between 2 groups regarding sIgE

Potentieller immuntherapeutischer Effekt 
von gebackener Milch und Ei

Immuntherapie für Nahrungsmittelallergien-
die Zukunft? 

Die Behandlung hat zwei Ziele:

1. Klinische Desensibilisierung: tolerieren von grösserer 
Menge, bevor eine allergische Reaktion stattfindet

2. Andauernde klinische Toleranz : nach Behandlung
-> Sustained Unresponsiveness
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Jones SM and Burks WA, NEJM 2017

Immuntherapie für Nahrungsmittelallergien:
Vergleich von verschiedenen Verabreichungswege

Jones SM and Burks WA, NEJM 2017

Immuntherapie für Nahrungsmittelallergien:
Vergleich von verschiedenen Verabreichungswege

OIT
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Jones SM and Burks WA, NEJM 2017

Immuntherapie für Nahrungsmittelallergien:
Vergleich von verschiedenen Verabreichungswege

SLIT

Jones SM and Burks WA, NEJM 2017

Immuntherapie für Nahrungsmittelallergien:
Vergleich von verschiedenen Verabreichungswege

EPIT
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Kobernick AK and Burks WA, Allergology International 2016

Immuntherapie für Nahrungsmittelallergien:
Vergleich von verschiedenen Verabreichungswege

Hussey Freeland and al., Seminars in Immunology 2017

Oral ImmunoTherapy (OIT) for food allergy

Initial escalation 
day: 0.1-6 mg

Maintenance dose: 
300-4000 mg
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Pajno GB et al. Allergy Sept. 2017

EAACI guidelines:

• Immuntherapie für Nahrungsmittelallergien 
könnte empfohlen werden: für eine 
Desensibilisierung bei Kindern ab 4-5 Jahre 
mit Kuhmilch-, Ei-, oder Erdnuss-Allergie.

Pajno GB et al. Allergy Sept. 2017

Oral ImmunoTherapy (OIT) for food allergy
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Ø Für IgE-vermittelte Nahrungsmittelallergie

ØDesensibilisierung: 80% (bei OIT mit Kuhmilch-, 
Ei-, oder Erdnuss-Allergie).

Ø Toleranz (sustained unresponsiveness) wird 
nur in etwa 30-50% der Fälle erreicht

Oral ImmunoTherapy (OIT) for food allergy: Efficacy

- 10-20% reagieren mit schweren allergische 
Reaktionen, die eine Injektion von Adrenalin 

notwendig machen

- hohe Non-Compliance aufgrund von Reaktionen 

(häufig gastrointestinale Nebenwirkungen) und 

den langen Zeitperioden der Desensibilisierung

- Erhöhtes Risiko für Eosinophile Oesophagitis

(EoE) (2.7%)

Virkud JACI 2017

Oral ImmunoTherapy (OIT) for food allergy: Safety
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Oral ImmunoTherapy (OIT) for food allergy: Probiotics

Tang M. et al. JACI 2015

1-10 years

No OFC 

No control with 
OIT alone or probiotic alone

- Lactobacillus rhamnosus CGMCC 1.3724: 
2x1010 CFU once daily for 18 months 

- OIT: peanut protein 2g daily

Desensitization (T1) after 18 months:
- Probiotic/OIT: 90% to 4g peanut
- Placebo/placebo: 7% to 4g peanut

SU (T2) after 2-5 weeks discontinuation:
- Probiotic/OIT: 82% 
- Placebo/placebo: 3%
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3. Prävention: 

Titel / Autor / Ort / dd.mm.yyyy 40
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Studiengruppe: Instruktionen bis zum Alter von 5 Jahren:

Einnahme
(Consumption group)

Einnehmen von erdnusshaltigem Snack 3x pro 
Woche (6 gr. Erdnussprotein wöchentlich)

Vermeidung
(Avoidance group)

Keine erdnusshaltigen Nahrungsmittel essen

LEAP (Learning Early About Peanut allergy) Study:

• Randomisierte klinische Studie, um Strategie zur Prävention von
Erdnussallergie bei Kindern zu finden.

• 640 Kinder im Alter zwischen 4 und 11 Monaten, mit erhöhtem Risiko
für Erdnussallergie: Hühnereiallergie und/oder schwerem Ekzem
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Du Toit G. et al.  NEJM 2015

80%

Lack G. JACI 2012

Duale Allergen Expositions-Hypothese:
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Perkin M. et al. NEJM, May 2016

• 20% tieferes relatives Risiko für Nahrungsmittelallergie in der Gruppe mit früher
Einführung, in einer Intention-to-treat Analyse, obwohl statistisch nicht signifikant.

• In der Per-Protocol Analyse bestand ein signifikantes 67% tieferes relatives Risiko für
Nahrungsmittelallergie

Perkin M. et al. NEJM, May 2016
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Roduit et al. JACI 2012

*adjusted for farmer, center breastfeeding, parental history of allergies 

Einführung von Beikost im ersten Lebensjahr und 
atopische Dermatitis: PASTURE Studie

Nahrungsmittel-Diversität im 1.Lebensjahr und 
atopische Dermatitis

Roduit et al. JACI 2012*Diversity score with major food items: vegetables or fruits, any cereals, meat, bread, cake and yogurt
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Roduit et al. JACI 2014

Nahrungsmittel-Diversität im 1.Lebensjahr und 
Asthma und Nahrungsmittelallergie

Asthma Nahrungsmittelallergie

Take home message:

• Nahrungsmittelallergien steigen an

• Molekulare Allergiediagnostik: bessere Spezifizität

• Potentieller immuntherapeutischer Effekt von 
gebackener Milch und Ei: unklar

• OIT ist eine potentielle Therapie für Kinder mit 
Kuhmilch-, Ei-, oder Erdnussallergie

• Frühe Einführung von Beikost könnte einen 
präventiven Effekt gegen Nahrungsmittelallergien 
haben (Ei/Erdnuss)
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Vielen Dank für Ihre Aufmerksamkeit


