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Neue Leitlinie zur Allergiepravention

So beraten Sie
lhre Patienten richtig

Vor dem Hintergrund der weiterhin hohen Préavalenz allergischer Erkran-
kungen und den nur eingeschréankten Moéglichkeiten einer kausalen
Therapie wurde jiingst die S3-Leitlinie Allergiepravention liberarbeitet.
Das Update bietet einige Neuerungen, die fiir die Beratung von Patien-
ten in der taglichen Praxis von Bedeutung sind.
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— Allergische Erkrankungen wie das al-
lergische Asthma, die allergische Rhini-
tis und das atopische Ekzem nehmen be-
reits seit Jahren und Jahrzehnten an
Hiufigkeit zu. Der Trend scheint unge-
brochen, was die Bedeutung einer effek-
tiven Pravention unterstreicht.

Doch wie ldsst sich konkret dem Auf-
treten einer allergischen Erkrankung
vorbeugen? Bei welchen Patienten be-
steht Handlungsbedarf? Antworten auf
diese Fragen gibt die neue S3-Leitlinie
Allergiepravention, in der einige bishe-
rige Empfehlungen revidiert und neue
Stellungnahmen verabschiedet wurden.

Schwangere zum Konsum von Fisch
motivieren

Die Leitlinie empfiehlt im Hinblick auf
die Allergiepravention eine ausgewoge-
ne und nihrstoffdeckende Erndhrung
von Sduglingen, Kleinkindern, schwan-
geren und stillenden Frauen. Dabei wird
vor allem der Konsum von Gemiise und
Obst wegen der Aufnahme von Anti-
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oxidanzien und prabiotischen Nah-
rungsinhaltsstoffen als giinstig angese-
hen. Letztere spielen moglicherweise
eine vorteilhafte Rolle bei der Ausbil-
dung einer komplexen intestinalen Mi-
kroflora, die wiederum einen giinstigen
Einfluss auf die orale Toleranzentwick-
lung haben kann.

Diitetische Einschriankungen sind
in der Schwangerschaft nicht ratsam. Al-
lerdings wird Schwangeren und Stillen-
den explizit zum Verzehr von Fisch ge-
raten. Denn dies scheint protektive
Effekte hinsichtlich der Entwicklung
atopischer Erkrankungen beim Kind zu
vermitteln.

Stillen - und Beikost ab dem fiinften
Lebensmonat

Nach wie vor wird ferner
dazu geraten, fir den Zeit-
raum der ersten vier Mona- £
te den Sdugling ohne Zufiit-
terung zu stillen. Denn das
Stillen scheint in puncto Al-
lergie praventiv wirksam zu
sein. Die Auffassung, |
dass durch lingeres,
ausschlieflliches Stillen
die praventiven Effekte
verstirkt werden, ist im
Hinblick auf die Allergiepravention
laut Leitlinie nicht evidenzbasiert. Es

gibt sogar Befunde, dass ein lingeres
Stillen das Allergierisiko des Kindes er-
hoht, wenn die Mutter selbst von Aller-
gien betroffen ist.

Ist das Stillen nicht oder nicht ausrei-
chend moglich, sollte Risikokindern
wihrend der ersten vier Lebensmonate
hydrolysierte Sduglingsnahrung gege-
ben werden. Sojabasierte Sduglingsnah-
rungen sind nicht zu empfehlen.

Nach wie vor sinnvoll ist jedoch die
bisherige Empfehlung, nach dem vollen-
deten vierten Lebensmonat wegen des
steigenden Naihrstoftbedarfs Beikost
einzufithren, da dies augenscheinlich
die Toleranzentwicklung fordert. Selbst-
verstdndlich kann und sollte auch dann

weiter gestillt werden.

Wenn es ein Haustier sein muss,
dann ein Hund.
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Stillen - in den ersten Lebensmonaten
die beste Allergiepravention.

Davon abgesehen gibt es offenbar keinen
Hinweis dafiir, dass didtetische Restrik-
tionen gleich welcher Art einen relevan-
ten Einfluss auf das Allergierisiko haben.
Esist ebenso wenig belegt, dass die Gabe
potenzieller Nahrungsmittelallergene
vor dem vollendeten vierten Lebensmo-
nat praventiv wirksam ist. Wohl aber
scheint Fischkonsum im ersten Lebens-
jahr eine gewisse protektive Wirkung zu
haben.

Da ein hoher Body-Mass-Index
(BMI) direkt mit einem erhéhten Asth-
marisiko assoziiert ist, sollte die Ent-
wicklung von Ubergewicht und Fettlei-
bigkeit bei Kindern verhindert werden.

Hund ja - Katze nein

Risikopersonen miissen sich laut Leit-
linie bei der Haltung von Haustieren
nicht generell zuriickhalten. Eine Aus-
nahme sind Katzen im Haushalt. In Fa-
milien mit erhéhtem Allergierisiko soll-
ten keine Katzen gehalten werden. Da
die Studienlage allerdings insgesamt wi-
derspriichlich ist, wird in den Leitlinien
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explizit keine Empfehlung zur Abschaf-
fung einer bereits im Haushalt lebenden
Katze ausgesprochen.

Anders sieht die Situation bei Hunden
aus, denn die Hundehaltung ist offen-
sichtlich nicht mit einem hoheren Risi-
ko fiir Allergien verbunden. Es gibt aus
einer Metanalyse sogar Daten, wonach
das Halten von Hunden mit einer signi-
fikanten Risikoreduktion von 28% fiir
das atopische Ekzem und einer nicht si-
gnifikanten Risikoreduktion von 23%
fiir Asthma verbunden ist.

Bei der Beratung ist ferner darauf
hinzuweisen, dass ein Innenraumklima,
das das Schimmelpilzwachstum begiins-
tigt zu vermeiden ist. Keinen Einfluss
auf die Entwicklung von Allergien ha-
ben hingegen milbenallergendichte Ma-
tratzentiberziige, wobei zu bedenken ist,
dass es sich hierbei um eine Empfehlung
zur Primérpréavention, nicht aber zur Se-
kundérpréivention handelt.

Moglichst den Kaiserschnitt
vermeiden
Wer in seiner Praxis schwangere Frauen
berit, sollte sie - so eine neu in die Leit-
linien aufgenommene Empfehlung - da-
ritber informieren, dass Kinder, die
durch Kaiserschnitt auf die Welt kom-
men, ein erhohtes Allergierisiko und
speziell ein erhohtes Asthmarisiko ha-
ben. Dies sollte bei der Wahl des Ge-
burtsverfahrens berticksichtigt werden.
Erwihnenswert ist in diesem Zusam-
menhang auch, dass es keine Belege
dafir gibt, dass Impfungen das Allergie-
risiko erhohen, wohl aber Befunde,
wonach Impfungen das Allergierisiko
senken konnen. Daher wird empfohlen,
alle Kinder entsprechend den STIKO-
Empfehlungen impfen zu lassen.

Cave Tabakrauch

Kein Zweifel besteht daran, dass sowohl
die aktive wie auch passive Exposition
gegeniiber Tabakrauch das Risiko fiir
Allergien und speziell fiir die Entwick-
lung von Asthma steigert und daher zu
vermeiden ist. Das gilt laut Leitlinie
schon in der Schwangerschaft und sollte
daher bei der Beratung schwangerer
Frauen unbedingt auch Erwédhnung
finden.

Denn bei intakter Schleimhaut ist
das Risiko, dass eine Pollenbelastung
zur Allergieauslosung fihrt, gering.
Anders sieht das aus, wenn Schleim-
hautldsionen, wie sie durch das Rau-
chen induziert werden koénnen, be-
stehen. Bei Kindern in Haushalten, in
denen geraucht wird, heilen Schleim-
hauthautldsionen im Zusammenhang
mit Atemwegsinfektionen langsamer
ab, so dass im Falle einer Pollenbelas-
tung das Allergierisiko steigt. Auf3er-
dem ist die Zilienfunktion und damit
die Reinigungsfunktion in den Atem-
wegen infolge der Inhalation von Ta-
bakrauch gestort. Kinder, die dem Pas-
sivrauchen ausgesetzt sind, werden so-
mit Pollen und andere Allergene nur
verzogert aus ihren Atemwegen entfer-
nen konnen, was ebenfalls das Allergie-
risiko steigert.

Auch Innenraumschadstoffe wie zum
Beispiel Formaldehyd und fliichtige or-
ganische Komponenten, wie sie durch
neue Mobel sowie bei Maler- und Reno-
vierungsarbeiten freigesetzt werden,
konnen das Asthmarisiko erhéhen. Des-
halb sollte die Exposition gegeniiber sol-
chen Innenraumschadstoffen moglichst
gering gehalten werden. Da auch die Ex-
position gegeniiber Stickoxiden und
Feinstaubpartikeln mit einem erh6hten
Asthmarisiko behaftet ist, sollte die Be-
lastung mit KFZ-bedingten Emissionen
moglichst gering gehalten werden.

Die neue Allergieleitlinie enthalt ne-
ben den Empfehlungen auch einige

»Stellungnahmen®. Darin wird beispiels-
weise darauf hingewiesen, dass ein pra-
ventiver Effekt von Probiotika wie auch
von Pribiotika bislang nur fiir das ato-
pische Ekzem gezeigt werden konnte.
Beim Vitamin D ist die Datenlage der-
zeit widerspriichlich, so dass allgemeine
Empfehlungen nicht méglich sind. Nicht
geschlossen sind die Biicher zudem bei
den potenziellen Zusammenhingen
zwischen dem Auftreten von Allergien
und der Einnahme spezieller Arzneimit-
tel wie Antibiotika und Paracetamol, da
»potenziell verzerrende Einflussfaktoren®
in den Studien nicht ausgeschlossen
werden konnen.
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