Dla pacjentow z alergig na jad owaddéw mamy skuteczne i bezpieczne leczenie
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O uczuleniu i alergii na jady owadéw btonkoskrzydtych rozmawiamy z prof. Maritg Nittner-Marszalskg z Kliniki
Chordb Wewnetrznych, Pneumologii | Alergologii, Uniwersytetu Medycznego we Wroctawiu.

Film YouTube: https://www.youtube.com/watch?v=k5H3Iu3fFSs
Jak duzo pacjentéw w Polsce cierpi na uczulenie na jady owadoéw btonkoskrzydtych i jakie badania nalezy wykonaé, aby stwierdzi¢ takie uczulenie?

Zeby precyzyjnie odpowiedzieé na to pytanie, musimy rozdzielié dwa pojecia: uczulenie i alergie. Uczulonych jest bardzo wiele os6b. Nawet kilkadziesiat procent
populacji moze by¢ uczulona na jad owadéw tzn. mie¢ dodatni wynik badan diagnostycznych. Natomiast alergia na jad owadéw to zupetnie inne zjawisko. To sg
ci chorzy, ktérzy sg uczuleni, ale rbwnoczes$nie prezentujg objawy po uzadleniu, czyli uzadlenie moze by¢ bezobjawowe klinicznie, i wtedy pacjent ma dodatnie
wyniki np. testéw skdérnych na jad. Tych pacjentéw w ogéle sie nie obawiamy. Oni majg dobra prognoze i moga zy¢, nie obawiajgc sie kolejnych uzadlen.
Natomiast ta grupa pacjentéw, ktéra jest uczulona i po uzgdleniu do$wiadcza réznego typu objawéw od bardzo tagodnych do cigzkich, to pacjenci, ktérych
nazywamy alergikami na jad. To zupetnie dwie osobne grupy. Jezeli méwimy o pacjentach majgcych alergie na jad owadéw btonkoskrzydtych, to wedtug
statystyk badan epidemiologicznych, w tym réwniez polskich, ta grupa jest stosunkowo liczna, bo tagodnych form miejscowych reakcji do$wiadcza nawet do 20
procent populacji; a tych powaznych, ktére my nazywamy uogélniong, systemowg alergia na jad owadéw do 6-7 procent, i najciezszych — anafilaksji po uzadleniu
doswiadcza 1-3 procent populacji. Sa to wiec liczby znaczace, bo 1-3 procent populaciji to duzo. Ci pacjenci sg zagrozeni nawet ryzykiem $mierci z powodu
uzadlenia przez owada. Grupa pacjentéw, ktéra reaguje powaznie tzn. ma objawy systemowe, prezentuje po uzadleniu $wiad catego ciata, pokrzywke, czyli bgble
zlokalizowane na cafej powierzchni ciata, obrzek tkanki podskérnej, duszno$¢ (zwigzang z przelykaniem czy to ptucna, bronchospastyczng). Moga wystapic¢
powazne reakcje jak zajecie uktadu sercowo-naczyniowego, spadek ci$nienia, utrata $wiadomosci a nawet zatrzymanie krgzenia i rytmu serca, to takie bardzo
dramatyczne przypadki. Liczba zgonéw z powodu alergii na jad owadéw nie jest doktadnie znana. Oczywiscie istniejg statystyki, niemniej obawiamy sie, ze one
nie sg wtasciwie oszacowane, co znaczy, ze liczba tych przypadkoéw jest znacznie wigksza. Dlaczego tak jest? Dlatego, ze pacjent, ktory np. po uzadleniu przez
owada na dziatce ma zatrzymanie krazenia, jest traktowany jak pacjent majacy udar albo zawat serca, niekoniecznie identyfikuje sie u niego te rzeczywista
przyczyne. | dlatego sadzimy, ze liczba przypadkéw cigzkiej anafilaksji zakoriczonej zgonem po uzadleniu jest wigksza niz sagdzimy obecnie.

Na czym polega leczenie i jak dlugo trwa u pacjentéw uczulonych na jad owadow?

Po tych wszystkich dramatycznych wiadomosciach moge w koncu przekaza¢ dobrg informacje pacjentom, a mianowicie taka, ze pacjenci z alergig na jad
owado6w, wszyscy pacjenci majacy te najciezsze formy reakcji, moga otrzymac bardzo skuteczne i bezpieczne leczenie. To leczenie to immunoterapia jadem,
ktora jest w Polsce obecnie prowadzona w sieci bardzo wyspecjalizowanych osrodkéw, gdzie doswiadczony personel kwalifikuje pacjentéw do odczulania,
nastepnie prowadzi ich wedtug $cisle okre$lonych protokotéw. Ten proces jest dtugotrwaly. Trzeba powiedzie¢, ze moment uzyskania ochrony dla takiego
pacjenta jest szybki, bo juz po kilku godzinach, czyli zastosujemy bardzo szybki protokét odczulania, albo po kilku tygodniach przy wolniejszym protokole lub po
kilkunastu tygodniach, jezeli uzyjemy najwolniejszy z protokotéw pacjent jest chroniony. Jezeli pacjent trafia do nas przed sezonem np. w kwietniu, maju, to mamy
dla niego metode, by go przed najblizszym sezonem ochroni¢. Ale jest to ochrona po krétkim cyklu krétkotrwata, musi po nim nastgpic¢ 3-, 5-letni system kolejnych
szczepien tzw. podtrzymujacych, w trakcie ktérego pacjent otrzymuje co miesigc czy co 6-8 tygodni kolejna iniekcje jadu i po zakoriczeniu catego cyklu, a wiec po
5 latach ta ochrona jest diugotrwata tzn. ze pacjent po zakoriczeniu szczepienia przez kolejne kilkanascie do dwudziestu lat jest bezpieczny. | to uzyskujemy. To
jest naszym celem. Takze metoda jest wysoce skuteczna. Najskuteczniejsza forma immunoterapii.

Materiat powstat w ramach kampanii edukacyjnej "Zerwij z alergig - wybierz zdrowie" pod patronatem Polskiego Towarzystwa Alergologicznego

Wiecej informacji na temat kampanii na stronie: https://www.facebook.com/Zerwij-z-alergi%C4%85-wybierz-zdrowie-357336154910860/
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