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Under temats rubrik »Immunterapi vid
astmay/allergi« kan vi i dag sammanfatta
nya kunskaper om en 100 ar gammal be-
handlingsmodell och samtidigt beskriva
en snabb och spdnnande utveckling av
nya mdjliga behandlingsmetoder. Vi ser
ocksa ett mojligt paradigmskifte nar det
giller att forebygga allergisk sjukdom.
Med hjilp av kunskaper om basal im-
munologi och immuncellernas funk-
tion, interaktioner, specificitet, igen-
kidnning, aktivering, reglering och fram-
kallande av tolerans har vi i dag tillgang
till ett antal immunmodulerande prepa-
rat. Det finns manga majligheter att pa-
verka immunsystemet, t ex vid cancer-
behandling med cytostatika och vid an-
emi med hematopoetiska tillvaxtfakto-
rer samt med vil etablerad farmakote-
rapi som kortikosteroider och férebyg-
gande som vid vaccination.

Vid astma och allergi har nya vigar 6pp-
nats genom TNF-blockerarna, monoklo-
nala antikroppar som binder immunglo-
buliner (IgE) eller cytokiner (interleu-
kin 5 [IL-5]) och inhibition av IL-4Ra,
som blockerar bindning avkomplex med
IL-4 och IL-13.

De forsta tva behandlingsmetoderna
beskrivs i temat. IL-4Ro-behandlingen
beskrevs av Wenzel och medarbetare i
Lancet i oktober 2007. Studier av be-
handling med anti-IL-5-antikroppar
har hittills gett nedslaende sma effekter
vid allergisk astma. En utmérkt sam-
manfattning av de resultat som hittills
uppnatts med ny immunmodulerande
behandling publicerades nyligen [1].

Den fortfarande helt dominerande im-
munmodulerande behandlingen vid ast-
ma och allergi, utéver kortikosteroider,
ar allergenspecifik immunterapi. Redan
iborjan av forra seklet provades mojlig-
heten att paverka den allergiska reaktio-
nen med allergeninjektioner. Behand-
lingen visades ha effekt och har sedan
utvecklats, framfor allt sedan man bor-
jade kunna identifiera allergenernas
molekyldra komponenter och darmed

kunde standardisera framstillningen av
allergenextrakt for diagnostik och be-
handling.

Hyposensibilisering, allergivaccina-
tion eller allergenspecifik immunterapi
ar tre olika bendmningar pé en behand-
ling som bygger pa injektioner med suc-
cessivt 6kande dos av allergener i avsikt
att framkalla tolerans [2]. Mekanismer-
na har tills nyligen varit lite kinda. I dag
vet vi att behandlingen inducerar tole-
rans genom effekter pa T-cellsniva, vil-
ket beskrivs i temat.

Under senare ar har utvecklingen av al-
lergenextrakt natt en ny fas i och med att
rekombinanta allergener kan framstillas
for samma anvindning. Resultaten fran
de forstaimmunterapistudierna med re-
kombinanta allergener och peptider be-
skrivs i temat. Forhoppningarna om be-
handling med rekombinanta allergener
ir att uppna béttre effekt in med konven-
tionella extrakt med mindre risk for sy-
stemreaktioner och till 14gre kostnad.

Ett orosmoment med den subkutana
injektionsbehandlingen med allergener
har alltid varit risken for svar allergisk
reaktion. Sublingual behandling innebér
dels minskad risk for allvarlig biverkan,
dels att behandlingen kan genomforas i
hemmet. Studier av prevention av luft-
vagsallergi med sublingual allergenbe-
handling till smabarn med fédodmnes-
allergisk sjukdom dr pabérjade i Austra-
lien.

De nya teorierna om mdgjligheterna
attinducera tolerans har bl a beskrivits i
en 6versiktsartikel [3]. Annu finns inga
resultat, men inom en 5-10-arsperiod
kan nya angreppssitt komma att intro-
duceras.

REFERENSER

1. Casale TB, Stokes JR. Immunomodulators for al-
lergic respiratory disorders. J Allergy Clin Im-
munol. 2008;121:288-96.

2. Joint Task Force on Practice Parameters; Ameri-
can Academy of Allergy, Asthma and Immunolo-
gy; American College of Allergy, Asthma and Im-
munology; Joint Council of Allergy, Asthma and
Immunology. Allergen immunotherapy: a prac-
tice parameter second update. J Allergy Clin Im-
munol. 2007;120(3 Suppl):S25-85.

3. Hamelmann E, Beyer K, Gruber C, Lau S, Matri-
cardi PM, Nickel R, et al. Primary prevention of
allergy: avoiding risk or providing protection?
Clin Exp Allergy. 2008;38:233-45.

1931



