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Role alergenové imunoterapie v ordinaci internisty

stav a kvalitu Zivota. Proto musi byt pacient dUkladné vysetfen kompe-
tentnim specialistou a nelze se pfi indikaci lé¢by opirat pouze o vysledky
hodnot specifickych IgE protilatek. Mechanismy AIT nejsou dosud zcela
objasnény a zndmé mechanismy ilustruje schéma 1.

Alergoidy

Alergoidy jsou chemicky modifikované alergeny, které jsou v ddsled-
ku modifikace méné alergenni (méné nezadoucich ucinkd), vice imu-
nogenni (snazsi dosazeni dostatecné davky alergenu, moznost kratsiho
podavani) a jsou lépe odolné proti proteolyze (moznost kombinovat
alergeny s proteolytickou aktivitou v jednom pfipravku). Mechanismus
Ucinku AIT neni do detailt zndm, do popredi vyzkumu se stéle vice
dostavajf slizni¢ni dendritické burky a regula¢ni subsety T lymfocyt(
a Blymfocytl (Treg a Breg), pro jejichz indukci je nezbytna dostatecna
doba podavani AIT. Tyto pfistupy uzivaji kratsi IéCebné rezimy, napfi-
klad se tfemi az Sesti pfedsezonnimi injekcemi pro pylovou alergii.
Neni proto divu, Ze v nejlepsim pfipadé prokazaly pouze skromnou
uc¢innost a zddné vyhody z hlediska bezpelnosti ve srovnan( s delsimi
cykly v pribéhu nékolika let s pouZitim konvenénich standardizovanych
alergenovych extraktl. Zatim nejsou zadnd pfima srovnani s témito
pistupy a konvencnimi alergenovymi extrakty.

Chemicka modifikace alergent pomoci glutaraldehydu nebo for-
maldehydu za vzniku alergoidd, se zménénou terciarni strukturou
a snizenou alergenicitou prokdzala mirnou Ucinnost, ale Zddné zjevné
vyhody oproti standardnim extraktim, pokud jde o snizenf alergickych

nezadoucich Gcinkd.

AIT uastmatu

V poloviné 90. let minulého stoleti byla publikovdna metaanalyza
poukazujici na skute¢nost, Zze AT je Ié¢ebnou moznosti u vysoce selek-
tovanych pacientl s alergickym astmatem. V nasledujicich letech fada
dalsich studii a metaanalyz opakované reportovala snizeni symptom(,
snizeni bronchidlni hyperreaktivity a redukci uzivanf protiastmatické
medikace u SCIT i SLIT oproti placebu. SublingudIni imunoterapie na
rozto¢e domaciho prachu (house dust mite sublingual immunothera-
py, SLITHDM) prokdzala signifikantni snizeni symptom a signifikantni
redukci dennf davky inhalacnich kortikosteroidd a béhem pétiletého
sledovani (tfi roky Ié¢by, dva roky poté sledovani) snizeni rizika rozvoje
astmatu u déti. Ucinek lé¢by byl natolik vyznamny, Ze byla SLITHDM
implementovana do guidelines Global Initiative for Asthma (GINA 2020)
pro 1é¢bu lehkého az stfedné tézkého asthma bronchiale dospélych
a déti starsich 12 let.

Peroralni AIT potravinovych alergii
Peroralnf imunoterapie potravinovych alergif je stéle pfevazné

intenzivné studovanou oblasti moderni alergologie. Uz v roce 2017
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VNITRNI LEKARSTV(

obsahoval doporuceny postup European Academy of Allergy & Clinical
Immunology (EAACI) pro AlT, ze perordlni AIT mUze byt zvazena u déti
od Ctyf az péti let s perzistujici IgE zprostfedkovanou alergif na kravské
mléko, slepicf vejce a arasidy. Vétsina studii prokazovala Ucinek desen-
zibilizace u 60-80 % lécenych déti, ¢imz se zvysi prah pro reaktivitu
pfi ndhodném poziti alergenu. Pocatkem roku 2020 byl americkou
Food and Drug Administration (FDA) schvalen v USA prvni pfipravek
pro perordlni AT u alergie na arasidy u déti Palforzia (peanut allergen
powderdnfp). Uziva se jako prasek zamichany do jidla, po titraci s dav-
kou v fadu tydnt je denné podavana udrzovaci ddvka. Lécba zvysuje
tolerovanou déavku alergenniho proteinu, sou¢asné je ale nadale nutné

pokracovat v eliminac¢ni dieté.

Zaver

Internisté by dnes méli védét, Ze alergolog disponuje uznavanou
metodou AlT, jejiZ i¢innost a pomer riziko/pfinos je nesrovnatelneé vyssi
nez tzv. desenzibilizace v letech minulych. Doslo k vyvoji novych ga-
lenickych forem, zejména rychle rozpustnych sublingudlnich tablet,
snaze pouzitelnych u détf a vyrazné zvysujicich adherenci pacient(
k této 1écbé. Drive byly pro tento Ucel pouzivané jen injekeni formy
alergend, a pokud byly na trhu peroréini kapky (na cukr pro déti), nebyly
vstfebatelné z dutiny Ustni a jejich skute¢na biologickd dostupnost byla
problematickd. Vysledky byly také tim padem nestandardni. U nékterych
alergenovych vakcin byl dolozen v posledni dobé i chorobu modifikujici
Ucinek, coz zadna farmaka v alergologii neuméji. Pfitom cena AIT nenf
tak astronomickd jako u biologické 1é¢by a nema jeji Uskali ani nebyl
dolozen rozvoj nasledné autoimunity po jejim uziti. Podani AIT ma své
vymezené indikace a kontraindikace. Je zndmo, ze AIT ma mnohostranné
priznivy vliv. Terapie AIT zmimuje klinickou symptomatologii alergické
rinokonjunktivitidy, zabranuje rozsifenf i na jiné pylové alergeny a snizuje
riziko rozvoje astmatu. Jeji mechanismus Uc¢inku neni zatim zcela objas-
nén. Dule7Zita je aktivace predevsim tzv. regulacnich bunék, zejména T
a B lymfocytl navozujicich postupné urcitou toleranci k pfislusnému
alergenu, s produkci protizanétlivych cytokind, zejména IL10, a tvorbou
blokujicich protildtek izotypu IgG4. Ve ve vysledku vede k urcité zpét-
novazebné blokaci specifickych IgE protilatek (cestou blokujicich 1gG4)
a inhibici Th2 odpovédi jako takové. Zkugenosti s AT jsou v CR velmi
bohaté u déti i dospélych, s pyly i roztodi. V posledni dobé jsou k dis-
pozici i studie s robustnimi daty nejen o rinokonjunktivitidé, ale i o vlivu
AIT na asthma bronchiale. TéméF skokové se zmeénila situace v oblasti
galenickych forem AIT. Velmi se v praxi poslednich let i u nds osvédcily
sublingudlInf rychle dispergovatelné tablety nerozlidujici davku pro déti
¢i dospélé vyzadujici kazdodenni aplikaci jednotné davky, coz nesmirné
usnadriuje adherenci k 1é¢bé a velmi vyrazné zlepsuje i Iécebné vysledky,
kterymi se samozfejmé Ucinnost méfi. Zajemce o hlubsi ponor do velmi

zajimavé oblasti nezbyva neZ odkazat na oborovou literaturu.
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