ie Prdvalenz allergischer Erkrankungen

steigt weltweit dramatisch an. Insbeson-

dere im Kindesalter ist dieser Anstieg pro-
blematisch, denn bereits heute haben mehr als
30 Prozent aller Kinder eine allergische Erkrankung.
Bei der Entwicklung allergischer Erkrankungen
spielen viele Faktoren eine Rolle. Zweifellos sind
genetische Faktoren wichtig, aber sie kbnnen den
deutlichen Anstieg der Allergieprdvalenz nicht er-
kldren, der seit einigen Jahrzehnten zu beobachten
ist. Einiges spricht dafir, dass Umweltfaktoren eine
wichtige Rolle spielen sowie Lebensstilanderun-
gen, wie verstarkte Hygiene, kleinere Familien und
die fur westliche Industrienationen typische Er-

néhrung.

Regelméssig werden neue Studien zu Nahrungs-
mittelallergien durchgefiihrt und neue therapeuti-
sche Optionen entwickelt. So hat sich die orale
Immuntherapie bei Nahrungsmittelallergien in den
letzten Jahren zu einem wichtigen Bereich der
Allergieforschung entwickelt. Fir die meisten Kin-
der konnte damit eine Desensibilisierung erreicht
werden. Die allergenspezifische orale Immun-
therapie bei Nahrungsmittelallergien befindet sich
allerdings noch in Entwicklung und es wird zurzeit
diskutiert, ob diese Option bereits fiir den Einsatz
in der klinischen Praxis geeignet ist.

Trotz intensiver Forschung zu den Méglichkeiten
einer Allergieprévention gibt es derzeit noch kaum

wirksame Strategien, um Kinder vor der Entwick-

Allergien im Kindesalter

Schwerpunkt dieser Ausgabe sind die Nahrungs-
mittelallergien. Mehrere Autorinnen und Autoren,
die sich mit nahrungsmittelallergischen Patienten
befassen, erldutern wichtige Aspekte sowohl/ aus
einem medizinisch-therapeutischen als auch sozio-
6konomischen Blickwinkel und nicht zuletzt auch
aus der Sicht Betroffener.

Nahrungsmittelallergien werden, nach respiratori-
schen Allergien wie Asthma oder allergischer Rhi-
nitis, auch als «zweite Welle der allergischen Epi-
demie» bezeichnet. Man nimmt an, dass sich ihre
Prédvalenz in den letzten zehn bis zwanzig Jahren in
einigen Ldndern verdoppelt oder gar verdreifacht
hat. Nahrungsmittelallergien betreffen mittler-
weile weltweit 6 bis 8 Prozent aller Kinder. Die
durch Nahrungsmittelallergien bedingte Beeintrach-
tigung im Alltag hat einen grossen Einfluss auf die
Lebensqualitdt. Die Spanne der Symptomatik
reicht von leichten Beeintrdchtigungen Uber
schwere Reaktionen bis hin zum lebensbedrohli-
chen anaphylaktischen Schock. Im Kindesalter sind
Nussallergien die héaufigste Ursache fir schwere

Reaktionen.
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lung allergischer Erkrankungen zu schitzen. Re-
gelméssig werden neue, interessante Daten zur
immunologischen Rolle des Mikrobioms und seiner
Bedeutung fir die Entwicklung allergischer Er-
krankungen bekannt. Daraus kénnten neue Stra-
tegien zur Allergieprdvention erwachsen, die auf
der Beeinflussung des Mikrobioms beruhen. In die-
ser Ausgabe diskutieren wir darum auch die Rolle
verschiedener Probiotika auf Allergien, nicht nur
im Hinblick auf die Prévention, sondern auch als
therapeutische Option.

Dartber hinaus finden Sie in dieser Ausgabe prak-
tische Hinweise zur Durchfihrung einer allergen-
spezifischen Desensibilisierung bei Asthma oder
allergischer Rhinokonjunktivitis sowie zur Behand-
lung von S&duglingen mit atopischer Dermatitis.
Angesichts der Héaufigkeit von Allergien im
Kindesalter hoffe ich, dass wir lhnen mit dieser
Ausgabe der PADIATRIE auch fiir lhre Praxis wert-
volle Erkenntnisse und Empfehlungen vermitteln
kénnen.
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