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Bereits jeder vierte Erwachsene ist der
Meinung, verschiedenartigste Beschwer-
den der Haut, der Atemwege oder des
Darmtraktes auf eine Nahrungsmittel-
unvertréglichkeit zuriickfithren zu kon-
nen. Patienten mit diesen oft schwerwie-
genden Symptomatiken bevolkern daher
in grof3er Zahl die Allgemein- oder Fach-
arztpraxen.

Am héaufigsten werden Juckreizschiibe,
nesselsuchtartiger Hautausschlag, Durch-
fall, Koliken, Kopfschmerzen, Miidigkeit
und vieles mehr angegeben, die den Start-
schuss fiir eine langwierige und oftmals
frustrane allergologische Abkldrung ab-
geben.

Echte IgE-vermittelte Nahrungsmit-
telallergien sind insgesamt eher selten
nachzuweisen. Sie setzen sich gewisser-
mafen meistens auf eine Pollenallergie,
die bereits in der Jugend oder im frithen
Erwachsenenalter erworben wurde,
indem sie als Kreuzallergie durch che-
mische Ahnlichkeit von den Antikor-
pern erkannt werden.

Im Sinne der Darwin’schen Evolution
der Arten haben sich auch Proteine evo-
lutiondr entsprechend zu Proteinfami-
lien entwickelt. Von den bereits iiber
10.000 beschriebenen Proteinfamilien
provozieren nur ganz wenige eine aller-
gische Immunreaktion. Der Grofteil
kann auf vier in folgenden dargestellten
Familien zuriickgefiihrt werden.

Die Prolamin-Superfamilie steht hier
an erster Stelle. Sie zeichnet sich durch
einen &duflerst hohen Gehalt an den
Aminosiduren Prolin und Glutamin aus,
die besonders in den Samenspeicher-
proteinen, in Getreiden und der grofen
Gruppe der Griser vorkommen. Am
haufigsten sind allergische Reaktionen
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gegen Getreideprolamine bei Weizen
beschrieben, wobei das Omega-5-Glia-
din und das Glutenin am wichtigsten
sind. Diese Strukturen haben sich offen-
sichtlich als Verteidigungsstrategie der
Pflanzen gegen Insektenfra3 entwickelt,
die den Schadinsekten, die sie fressen
wollen, durch Beeintriachtigung der Ver-
dauungsenzyme den Appetit auf sie ver-
derben sollen.

Die Cupin-Superfamilie ist die zweite
Familie, zu der Speicherproteine, die
einen groBen Anteil der menschlichen
Erndhrung ausmachen, gehoren. Das
Hauptallergen ist das Viciline, das be-
sonders in der Sojabohne und der Erd-
nuss Bedeutung hat. Allergene dieser
Gruppe kommen auch in der Walnuss,
im Sesamsamen, in der Linse, der Hasel-
nuss, der Cashewnuss und im gelben
Senfsamen vor.

Die Profilin-Familie stellen meist sehr
kleine zytoplasmatische Proteine dar,
die in allen eukaryotischen Zellen vor-
kommen. Darunter das bekannte Bet v
2 der Birkenpollen und das Hev b 8 aus
Hevea brasiliensis, dem Latex. Auch bei
der Nahrungsmittelsymptomatik von
Melonen, Zitrusfriichten und Tomaten
spielen diese Profilinproteine eine
grof3e allergologische Rolle.

Die Bet-v-1-Superfamilie ist das Haupt-
allergen der Birkenpollen und wurde
1989 entdeckt. Diese Strukturen kom-
men héufig in Bakterien, Pflanzen und
im Tierreich vor. Fiir die Antikorper zum
Verwechseln dhnliche Oberfldchenstruk-
turen finden sich in verschiedensten
Lebensmitteln und sind fiir die Entwick-
lung einer Kreuzreaktivitdt wichtiger als
die reine Aminosduresequenz. Durch
die Proteinfaltung an der Oberfliche
liegende Strukturen konnen von den

herannahenden Antikorpern besser
erkannt werden als verdeckte. Neben
dem Apfel — besonders aus neueren
Ziichtungslinien — zeigen besonders die
Kirsche, der Sellerie, die Sojabohne und
die Karotte dhnliche Strukturen. Noch
nicht ganz klar ist, warum bestimmte
Proteinarchitekturen besser in der Lage
sind, das Immunsystem eines Atopikers
eher zu sensibilisieren als andere Ober-
flichenmuster.

Neben den echten IgE-vermittelten
Allergien, die oft schwere und auch
rasch eintretende Reaktionen hervorru-
fen konnen, sind fiir die Alltagspraxis
Intoleranzreaktionen von noch grof3erer
Bedeutung, die ohne erkennbaren Ein-
fluss des Immunsystems auftreten. Auch
hier halt sich unser Verstidndnis iiber die
Zusammenhinge noch in engen Gren-
zen. Bestimmte Lebensmittelanteile
bleiben aufgrund eines Enzymmangels
unverdaut im Darm zuriick, weil das
Enzym, das zum Aufspalten notwendig
ist, eben nicht in ausreichender Menge
vorhanden ist oder ginzlich fehlt. Hier
kommt es am hiufigsten zu abdominel-
len Erscheinungen, wie Bldhungen,
krampfartigen Durchfillen und Koli-
ken; Reaktionen im Nasobronchialbe-
reich, den Augen und der Haut sind hier
untergeordnet bedeutsam. Eine Mitre-
aktion der Haut mittels Juckreiz wird
jedoch oft beobachtet. Typisch hierfiir
sind die bekannte Laktose- und Fruk-
toseintoleranz fiir deren ordnungsge-
miBe Verdauung eben das notwendige
Enzym, etwa die Laktase, fehlt.

Ein hiufiges Problem ist die Histamin-
intoleranz, wobei hier ein biogenes
Schliisselamin nicht rasch genug abge-
baut werden kann, meist infolge eines
Mangels an Diaminoxydase (DAQO). Der
Wiener Allergologe Reinhard Jarisch
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hat ausgedehnte Untersuchungen zu
diesem komplexen Thema publiziert und
ein wenig Licht in den dunklen allergo-
logischen Dschungel gebracht. Thera-
peutisch ist neben Vermeidung von his-
taminreichen Nahrungsmitteln, etwa
Dauerwurst, alter Speck oder unsauber
gekelterter alter Rotwein, die orale
Gabe der abbauenden Diaminoxydase
oder der viel verwendeten Antihistami-
nika zur Linderung moglich.

Laboruntersuchungen - spezifische
RAST-Befunde — sind bei der Entlar-
vung der Nahrungsmittelunvertréglich-
keit leider nur selten hilfreich; neben
Prick- und Intracutantests ist bei klini-
scher Brisanz unter stationdren Sicher-
heitsvorkehrungen die Provokationstes-
tung am ehesten zielfiihrend. Bei klinisch
geringeren Problemen sind Rotations-
didten und auch der Versuch, das krimi-
nologische Gespiir des Patienten ver-
mehrt einzubinden, diagnostisch effektiv.
Oft bleibt aber eine wissenschaftliche si-
cherheitsbringende Abkliarung auf3erhalb
unserer medizinischen Moglichkeiten.

Um das komplexe Bild mit
einer typischen Erfahrung
abzuschlieBen

Eine duflerst vertrauenswiirdige und
kompliante Patientin berichtete mir,
dass sie nach dem Genuss von chinesi-
schen Pinienkernen eine Woche Un-
wohlbefinden und vor allem Bitterkeits-
gefiihl hatte, verbunden mit sonstigem
wesentlichen Geschmacksverlust.

Sie googelte im Internet und fand
heraus, dass viele Menschen das gleiche
erlebt hatten, italienische Pinienkerne
dieses Bitterkeitsgefiihl nicht hervorru-
fen und das Ganze in einer Woche weg
sei. Genauso war bei der Patientin der
Verlauf.

Ein Patient, der zu Allergien neigt,
sollte stets fiir einen unerwarteten aller-
gologischen Schub vorbereitet sein. Je
nach Schwere seiner bisherigen Sympto-
matik sollte der Patient immer Medika-
mente fiir den Notfall bereithalten.
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