Allergiatesztek

Els6sorban fontos kiemelni, hogy 6nmagaban egyetlen allergiateszt
sem meérvado, eredményiiket minden esetben a panaszokkal, tiinetekkel
osszevetve Kell értékelni. Minden allergiavizsgalatnal elengedhetetlen a
paciens részletes kikérdezése és alapos orvosi vizsgalata.

Alabb részletesen olvashatok az egyes allergiavizsgalatok, eldnyeik,
hatranyaik, alkalmazhat6saguk.

In vitro - laboratoriumi korilmények kozott, vérmintabdl végzett
— vizsgalatok

Ossz IgE szint meghatarozas

A vérben Kkeringé IgE tipusd ellenanyagok 0ssz-szintjének
meghatarozasa, tekintet nélkul arra, hogy milyen allergén ellen
termel6édnek. Emelkedett 0ssz. IgE szint lehetséges fennallé allergias
tiinetek esetén és anélkil is. Atopias alkatu egyének 0sszIgE szintje gyakran
emelkedett, akkor is ha ekcémajuk éppen tiinetmentes.

Allergén-specifikus IgE szint meghatarozas

Ezzel a teszttel az I. (azonnali) tipusu allergias rekciék vizsgalhatok.
Azt mutatja ki, hogy a paciens szervezetében képzddtek-e az allergénnel
szemben IgE tipusu ellenanyagok. A vizsgalat elénye, hogy a pacienst nem
terheli (egyszerd vérvétel sziikséges hozza) és tiinetes idészakban, illetve
antihisztamin gyogyszer szedése mellett is elvégezhetd. Hatranya, hogy a
kapott eredmény nem mindig all parhuzamban a klinikai tlinetekkel. Az
allergias folyamat osszetett, és az a tény, hogy egy allergénnel szemben
magasabb ellenanyag szint mutathaté ki, még nem jelenti egyértelmuen azt,
hogy az tiinetekben meg is nyilvanul. Masrészrol ezzel az eljarassal csak a
vérben keringd ellenanyagokat lehet kimutatni, el6fordulhat, hogy ezek
szintje &tmenetileg a vérben a kimutathatdsag értéke ala csokken, ilyenkor
alnegativ leletet kaphatunk. Fentiekbdl érthetd, hogy a specifikus IgE
vizsgalat leletét csak a tliinetekkel 6sszevetve lehet értékelni.

Specifikus IgG tesztek

Ilyenkor a karosodott vagy még éretlen (Ujsziilott és csecsemdkor)
bélfalon at a véraramba juté anyagok ellen képzédott IgG tipusu
ellenanyagok szintjét vizsgaljuk. A vizsgalatot altalaban a specifikus IgE
teszthez hasonlb6an ugynevezett panelekben végzik, a paciens életkoranak,
tiineteinek és taplalkozasi szokasainak megfelelden kialakitott élelmiszer-
sorokkal. CsecsemOkorban felmertil6é taplalék-érzékenység (pl. tej, tojas,



szbja) gyanujakor a specifikus IgE vizsgalat mellett feltétleniil érdemes ezt a
tipusu vizsgalatot is elvégezni, mert az éretlen bélfalon, konnyebben jutnak
at a nem megfelelGen elbontott tapanyagok, foképp nem megfeleld taplalas,
esetleg gyulladasos bélbetegség egylittes fennallasa esetén.

LTT teszt - lymphocyta transzformacios teszt

Ezt a vizsgalatot leggyakrabban gyogyszerérzékenység igazolasara
végzik. A vizsgalat soran a betegbdl vérvétel soran nyert fehérvérsejteket a
kérdéses allergén (gyogyszer) jelenlétében 5-7 napig tenyésztik.
Tulérzékenység esetén a fehérvérsejtek jellegzetes atalakuldson mennek
keresztil. A vizsgalat érzékenysége 70 % kortili, vagyis pozitiv esetben az
allergia kimondhat6, de ha a teszt eredménye negativ, az nem zarja ki az
allergiat. Ennek oka részben az, hogy a gydgyszerek a hatéanyagon kivil
mas, Un. segédanyagokat is tartalmaznak, valamint a hatéanyagok a
szervezetben tobbféle bomlastermékre bomlanak, melyek mind
onmagukban is okozhatnak allergias tluneteket. A vizsgalat hatranya
tovabba, hogy bonyolult, koltséges, specialis felszereltséget és szakértelmet
kivan, ezért csak kevés laboratoriumban végzik.

In vivo - kozvetleniil a paciensen - végzett vizsgalatok

Karcolasos (intrakutan vagy Prick) teszt

Az egyik legrégebben hasznalt allergia vizsgalati teszt. Lényege, hogy
a gyanuba Kkerilt allergén anyagokat a bdrre cseppentik, majd egy ti
segitségével a bOr rétegei kozé juttatjak (karcoljak). Az igy bekeriilt anyag,
amennyiben a szervezet tulérzékeny vele szemben, gyorsan (atlag 15-20
percen belil) aktivalja az [ tipusu (IgE kozvetitette) allergias
valaszreakciot, és a karcolas kornyékén viszketd borpir, duzzanat alakul Ki.
A teszt csak negativ és pozitiv kontroll mellett értékelhet6. A negativ
kontrollban fiziologias s6oldatot, a pozitiv kontrollban hisztamint karcolnak
a bor ald. Normal esetben a negativ kontroll kérnyékén nem alakul ki
valaszreakcio, mig a pozitiv kontroll kérnyékén tipusos voros-duzzadt
(csalanfoltszer() borelvaltozas jelenik meg.

Ez a teszt jol alkalmazhatd 1éguti allergének és rovarcsipés allergia
kimutatasara, élelmiszer talérzékenységben értéke kétséges. Elonye, hogy
gyorsan eredményt ad, 20 perc mulva az eredmény leolvashaté. Hatranya,
hogy kivitelezése kissé Kkellemetlen, illetve az alabbi esetekben nem
végezheto:

- a koérel6zményben szereplé anaphilaxias reakcio, gégeddema,
allergias eredeti nehézlégzés, kiterjedt, 6démas csalankitités esetén

- ha a pacines antihisztamin illetve belsd szteroid, citosztatikus illetve
immun-moédosité kezelésben részesiil



- fennallo kiterjedt/sulyos allergias tiinetek esetén (kiterjedt allergias
ekcéma, csaldnkitités, aszthmas tilinetek, sulyos szénanathas panaszok)
- terhességben

Ratevéses (epikutan vagy patch) borteszt

Ratevéses borprobat els6sorban a bdrrel érintkez6 anyagok altal
kivaltott bérreakciok (kontakt dermatitisz/ekcéma) vizsgalatara végziink. A
vizsgalattal els6sorban a késdi tipusu (IV. tipusu allergias valaszon alapul6)
bérrekciokat teszteljiik.

A vizsgalat menete: a hat borére a vizsgalt allergénekkel atitatott kis
lapocskakat ragasztunk. A lapocskakat 24 é6ra mulva tavolitjuk el (addig
ledzniuk, elmozdulniuk nem szabad!), a helyiiket megjeldljiik a késdbbi
leolvasas megkonnyitésére. Az eredményt (bdérreakciot) a felragasztashoz
képest 48 és 72 ora (2 illetve 3 nap) mulva olvassuk le. Bizonyos
allergéneknél sziikség van tovabbi megfigyelésre, 5 illetve 7 napos
leolvasasra is.

Pozitiv esetben az allergén anyag bdrrel vald érintkezése helyén és
kornyéken viszketd, ekcémara jellemz6 borgyulladas alakul ki.

A tesz el6bnye nagyfoki megbizhatésaga, hatranya nehézkes
kivitelezése, és a tobbszori leolvasas sziikségessége. A teszt nem végezhetd
bels6 szteroid, immunmodulator vagy antihisztamin gyogyszerek
szedésekor, ha vizsgalt tertilet nem tiinetmentes, illetve ha az szteroid vagy
immunmodulator ken6csokkel kezelt.

Az epikutdn tesztet ritkabban a borrel érintkez6 anyagok altal
kivaltott csalankitités (in. kontakt urticaria) vizsgalatara is hasznaljuk. Ez
esetben korai reakciot vizsgalunk, az allergént tartalmazé lapocska
felragasztasa utan 20, 40 illetve 60 perccel is leolvasast végziink. Pozitiv
esetben a felragasztott allergén kortl a boron tipusos csalankitités alakul ki.

A photo-patch teszt a kontakt fényérzékenység vizsgalatara szolgal .
A feltételezetten borérzékenységet okozé anyaggal atitatott lemezkéket a
hat két kiilonb6z6 helyére helyezik 48 érara, majd az egyik teriiletet enyhe
borpirt okoz6é nap- vagy ultraibolya sugarzasnak teszik ki . Ha a proba
pozitiv , a fénynek Kkitett teriileten hélyagképzodéssel jaro , kifejezettebb
reakcio észlelhetd.

A ratevéses bOrpréba specidlis alkalmazdsa az ugynevezett atopy
patch teszt. Ennek soran atopias dermatitiszben szenved6 pacienseknél
vizsgaljuk léguti vagy taplalék allergének szerepét a bdértiinetek
stulyosbodasaban.



Diétak mint vizsgalati modszerek

A taplalékok okozta allergids vagy intolerancian alapulé
tiinetek/betegségek kivizsgalasa az egyik legnehezebb feladat. A vérbdl
végzett tesztek eredménye nem mindig all parhuzamban a tlinetekkel,
illetve nem minden taplalék-allergénre dolgoztak ki vértesztet.
Ilyen esetekben lehet szerepe az alabbi modszereknek:

Taplaléknaplo:

Igen hasznos és Kkoltségmentes moddszer az élelmiszerekkel
osszefiiggd tlinetek vizsgalatdban, els6sorban a korai reakciok esetén
(csalankitités, hasmenés). Hatranya, hogy nagyfoku rendszerességet igényel
a pacienstol.

Lényege: a paciens egy erre rendszeresitett napléban idéponthoz kototten
feljegyzi minden étkezését (a f6étkezések kozotti ,nassolast”, italfogyasztast
is). Az ételek részletes leirasara van sziikség (pl. nem csak ,pizza” hanem:
pizza Margherita vagy tenger gyumolcsei pizza, stb.) A naplé egy masik
rovataban (vagy akar egy masik ugyanolyan napléban), szintén idéponthoz
kototten feljegyzi tiinetei megjelenését és er6sségét.

A két rovatot illetve naplot néhany hetes periddus utan Osszevetjuk, és
ennek alapjan valasztjuk ki a tovabbiakban részletesen vizsgalni kivant
élelmiszereket.

Elvonasos diéta:

Ha egy vagy két élelmiszer keriil gyaniba, ennek elhagyasa utan
vizsgaljuk a tiinetek valtozasat. Pl. tej esetén a tejtermékek, és a tejet
nyomokban is tartalmazo6 élelmiszerek szigoru elhagyasa utdn néhany
héttel vizsgaljuk a kordbbi panaszok (hasmenés, bortiinetek) valtozasat.
Amennyiben egyértelmii javulas kovetkezik be, és mas tényezok
(gyogyszerelés, egyéb betegségek lezajlasa, véddboltas, stb.) kozben nem
valtoztak, ez indirekt modon wutal az élelmiszer koroki szerepére.
Megerdsitésként vizsgalhaté a taplalék visszaadasa, és ennek kapcsan az
eredeti tiinetek ismételt megjelenése. A vizsgalat kivitelezése és értékelése
nehézkes, hiszen jelen vilagunkban az 0Osszetett, gyari készitési
élelmiszerek miatt korilményes egy élelmiszert teljesen kihagyni a
taplalkozasbol, valamint a vizsgalt id6szakban a tobbi kornyezeti
tényezonek viszonylag allandénak kell lennie.

Terheléses vagy hozzaadasos diéta:

Amennyiben a fenti modszerek egyikével sem sikeriil kdzelebb jutni a
tiineteket kivalté élelmiszer(ek)hez, megkisérelhet6 az Un. terheléses vagy
hozzaadasos diéta.



Ebben az esetben a paciens meghatarozott ideig (altaldban 3 nap) csak
alacsony allergéntartalmu taplalékot fogyaszt (pl. f6tt rizs, f6tt burgonya,
viz) ez az ungynevezett null-diéta. Amennyiben tlinetei megsziinnek
lépcsdzetesen Keriilnek bevezetésre a kiilonb6zd élelmiszerek, a kevésbé
erds allergénekt6l az erOsebben allergizalé tapanyagok felé haladva,
naponta 1 Uj ételféleség bevezetésével. Amennyiben a tipusos tiinetek
megjelennek, a legutobb bevezetett taplalékot el kell hagyni, majd néhany
nap varakozas utan, tiinetmentesség esetén a taplalékok hozzaadasa
folytatédhat. A vizsgalat soran csak nativ (adalékanyagot, fliszereket nem
tartalmazoé taplalékok fogyaszthatok). A vizsgalat végén megkisérelhetjiik
az adalékolt élelmiszerek bevezetését is, de tudnunk kell, hogy pl. egy
egyszerd bolti kenyér is tobb mint tizféle adalékot tartalmazhat!!!

Ez a vizsgalat a pacienst6l igen nagy egytlittmiikodést kivan, végzése
csak kitarté egylttmiikodés esetén lehet sikeres.

Provokacios tesztek

Provokacios teszteknél a vizsgalt allergént a bejutds szokasos moddjan
(els6sorban a tapcsatornan keresztiil) bejuttatjuk a paciens szervezetébe,
és megfigyeljiikk, hogy megjelennek-e az allergids reakciéra jellemzd
tiinetek. Ez a vizsgalati modszer igen kockazatos (minden esetben magaban
rejti a Kkiterjedt, heveny allergids reakciok lehetdségét), ezért kizardlag
korhazi koriilmények kozott, intenziv apolas feltételeinek megléte mellett,
nagyon indokolt esetben végzik.

Gyodgyszer provokdcioé drogprovokdcids teszt (DPT), Kizaro6lag korhazi
korulmeények kozott, erre felkésziilt intézményben végezhetd, szigoru
szabalyok és javallat mellett. Indokolt lehet példaul, ha a koérel6zmény
alapjan nem egyértelmd az allergia, az in vitro tesztek eredménye
bizonytalan vagy negativ, és a gyogyszer szedése a paciens szamara
életfontos. Hasznalatos még ismert gyogyszerérzékenység esetén hasonld
hatasi masik gyogyszerrel valo keresztallergia tesztelésére is. Elvégzése
tilos sulyos betegségben szenved6knél, terheseknél, illetve ha a betegnél
korabban sulyos gyogyszerallergias reakcié zajlott.

Elelmiszer illetve adalékanyag provokdcié Amennyiben a tébbi
allergiateszt és a diétas eljarasok sem hoznak eredményt, megkisérelhet6 a
gyanuba kerilt élelmiszerekkel illetve élelmiszer adalékokkal végzett
provokacids teszt, természetesen korhazi koriilmények kozott. Ilyenkor
ynulldiéta” mellett a gyanuba keriilt anyagok meghatarozott adagjat szajon
at adjak be a paciensnek és figyelik az allergias reakcio létrejottét. A
vizsgalat csak tlinetmentes, paciensnél végezhet6 és fontos, hogy a vizsgalat
elétt 4 nappal (96 oraval) a beteg ne szedjen triciklikus
antidepresszansokat (kedélyjavitok), antihisztaminokat (allergia ellenes



szerek) és béta-agonistakat (szintén allergia ellenes szerek). A megfigyelés
a tlinetek megjelenéséig vagy tiinetmentes esetben legalabb két napig tart.

Alternativ allergia vizsgalatok

Tekintettel az allergias betegségek osszetett jellegére, és egyes esetekben az
allergén azonositasanak nehézkességére, sokan fordulnak az alternativ
medicindhoz (értsd nem hagyomanyos ,nyugati” tipusu orvoslas) allergias
vagy annak vélt panaszaik korismézésére, kezelésére. Emlitést egy
mostanaban terjedd, és nem csak az allergoldgiaban hasznalatos eljarasrol,
a biorezonanciardl tennék. Az eljaras elve, hogy minden atomnak egyedi
rezgéskibocsatasa van, és a rezgés akkor is jellemz0 lesz ra, ha molekulakba
rendezddik, a molekulak szovetekké, a szovetek szervezetté allnak ossze. A
vizsgalat sordn e rezgéseket vezetik (az EKG-hoz hasonlé moédon) egy
komputerbe, és a szamitégép specifikus hullamok képében képes
megkiilonboztetni az egészségestdl eltérd rezgéseket. Az eljarasrél még
nincsenek széles kori osszehasonlité vizsgalatok, igy egyeldre azt
mondhatjuk, hogy eredménye rairanyithatja a figyelmet egy-egy allergén
koroki szerepére. Célszerli azonban az eredményt egyéb fent felsorolt
valamely eljarassal megerdsiteni, illetve az allergén elhagyasa utan
(amennyiben az elhagyhat, pl. élelmiszerek) a tiinetek valtozasat értékelni.
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