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Ozet

Summary

Son yillarda, 6zellikle endiistrilesmis tilkelerde allerjik
hastaliklarin prevalansinda bir artis oldugu saptanmistir. Bu
gelismekte olan iilkelerinde sorunu olmasina ragmen, konunun
icerigi tam olarak aydmnlatilamamisti. Bu g¢alismada, Bati
toplumlarindan farkli ¢evre ve toplumsal aligkanliklart olan
bolgemizde, 237 allerji 6ykiisii olan hastada (164 yetigkin ve
73 ¢ocuk) atopi/non-atopi yiizdesi ve allerjenlerin dagilimini
saptamak icin, inhalan tarama allerjenleri (ALATOP®), besin
tarama allerjenleri (FPSE®), total ve spesifik IgE seviyeleri
Ol¢lilmiistiir.

Cocuk ve yetiskinlerde atopi yiizdesi sirasiyla, %45 ve
%47 olarak bulunmustur. Erkek cocuklarda atopi yiizdesi
(%31) kiz c¢ocuklarindan (%13) daha yiiksek saptanmustir.
Halbuki, yetiskinlerde atopik kadinlarin yiizdesinin (%25),
erkeklerden (%21) daha fazla oldugu bulunmustur. Cocukluk-
ta en sik goriilen inek siitii iken yetigkinlerde Lolium perenne
olarak tespit edilmistir. Ayrica, yetiskinlerdeki atopik ve non-
atopik bireylerin total IgE seviyeleri arasinda istatistiksel
olarak anlaml fark bulunurken (p<0.001), bu iligki cocuklarda
bulunamamustir (p>0.05).

Sonug olarak, her iki gruptaki allerjenlerin dagilimi, fark-
11 gevrelerdeki allerjenlerin yapisi, miktari, yas, cins gibi bazi
faktorler ile etkilestigi sonucunu desteklemektedir.

Anahtar Kelimeler: AlaTOP®, FP5SE®, Allerjenler, Atopi,
IgE
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In recent years, an increase in the prevalence of allergic
diseases has been reported, particularly in industrialised coun-
tries. It is also a problem in non-industrialised countries, but its
extent is less well documented. In this study, inhalant screen-
ing allergens (AlaTOP®), food screning allergens (FPSE®), to-
tal and specific IgE levels were measured in 237 allergic pa-
tients (164 adults and 73 children) to examine distribution of
allergens, percentage of atopy/non-atopy among allergic chil-
dren and adults in a developing country which has different en-
vironments and societies from Western countries.

The percentages of atopy were in children and in adults
were 45% and 47%, respectively. The percentage of atopic
males in the group of children (31%) was higher than for fe-
males (13%) while atopic females (25%) were more than males
(21%) in adults. Most frequent allergen in childhood were cow
milk while it was Lolium perenne (grass) in adults. Total IgE
levels were found statistically different between atopic and
non-atopic subjects in adults (p<0.001). This relationship was
not found in children (p>0.05).

It is concluded that the distribution of allergens in both
groups have been changing with many factors such as age, sex,
the amount and nature of allergens in different environments.

Key Words: AlaTOP®, FP5SE®, Allergens, Atopy,
IgE
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Son yillarda, 6zellikle gelismis tilkelerde aller-
jik hastaliklarin prevalansinin arttigi gdzlenmekte-
dir. Aynt durum gelismekte olan iilkelerde de
goriilmesine ragmen konu ile ilgili yeterli aragtirma
sonuglar1 elde edilememistir. Bu artisin hayat stan-
dardi, cocukluk cagindaki atesli enfeksiyonlar,
evcil hayvanlarin beslenmesi, nemli evlerde yasam,
ortamda bulunan mantarlar, mekanik ventilasyon
gibi bir ¢cok degiskene bagli oldugu diisiiniilmekte-
dir (1-5). Allerjik hastaliklarin prevalansini etkile-
yen esas etkinin ise farkli ¢evrelerdeki allerjenler
ve bunlarin dogasindan kaynaklandig1 goriistine yer
verilmektedir. Allerjik hastaliklarin tespitinde kul-
lanilan laboratuar parametrelerinden serum total
IgE seviyesi normalde ¢ocuklukta yavas bir artis
gosterirken yasamin ikinci dekatinda eriskin se-
viyesine eristigi ve genellikle, kisilerin maruz
kaldig1 allerjen miktar1 ve sayisina bagl olarak to-
tal IgE seviyesinde artis meydana geldigi ileri sii-
rilmistir (1,6-10). Atopik hastaliklarin gelisme-
sinde diger nedenler arasinda neonatal ve kordon
kanindaki IgE seviyesindeki artig, yenidoganin
erken beslenmesi, annenin sigara kullanimi, hava
kirliligi ve viral enfeksiyonlarin etkili oldugu
diisiiniilmektedir (11-12). Tiirkiye'de bu etkilerin
bazilar1 daha 6nce yapilmis bazi ¢aligmalarda gos-
terilmektedir (13-19). Ne yazik ki, atopik allerjiyi
tespit etmede "gold standart" olarak kullanilabile-
cek bir yontem heniiz bulunamamuistir. Bu nedenle
atopi tanimlanmasinda degisik kriterler esas ali-
narak tanimlama yapilabilmektedir (1,5,18,20,21).
Atopik hastaliklarin yas, cinsiyet, irk ve genetik
faktorlerle degismekte oldugu acikca ifade edil-
mektedir (4,6-9). Allerjik hastaliklarin teshis ve
tedavisi pahali oldugu gibi klinik olarak da diger
etyolojilerden ayirmak zordur. Bu nedenle, aller-
jinin saptanmasinda non-invaziv, ¢abuk, giivenilir
ve ucuz tarama yoOntemlerine ihtiya¢ duyulmak-
tadir. Bu amagla bir¢ok arastirmact farkli yontem-
ler ve bunlarin karakteristik performansini in-
celeyen caligmalar yapmistir (20-26). Fakat, farkl
cevre ve toplumlarda yasayan insanlarda allerjen-
lerin se¢imi ve bu testleri standardize etmek zordur.
Son yillarda, alternatif ve destekleyici bir tarama
metodu olarak allerjenlerin saptanmasinda Immu-
lite®, [Diagnostic Products Corporation (DPC®)]
kullanilmas1 6nerilmektedir. Bu calismada, total
IgE, inhalan, besin tarama allerjenleri ve spesifik
IgE paneli gibi in vitro allerji testlerini kullanarak,
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eriskin ve ¢cocukluk caginda Gaziantep Bolgesinde
goriilen allerjenlerin dagilimi1 ve bunlarin yas ve
cinsiyete gore degisiminin saptanmasi amagclan-
mistir.

Hasta Secimi ve Orneklerin Toplanmas:

Bu calismaya, Gaziantep Universitesi Arastir-
ma ve Uygulama Hastanesine Haziran 1996-
Agustos 1997 tarihleri arasinda, allerji sikayeti ile
gelen 164 eriskin ve 73 cocuk olmak iizere toplam
237 birey dahil edilmistir. Hastalar klinik muayene,
aile dykiisii, en az bir pozitif spesifik IgE degeri
gbzontline alinarak degerlendirildikten sonra yetis-
kin ve ¢ocuk hasta grubu atopik ve non-atopik der-
matit, astma ve rinit olarak simiflandirilmistir (1).
On ml vendz kan alinarak, yarim saat oda sicak-
liginda koagiile olmak {iizere bekletildikten sonra
2500-3000 rpm'de 15 dakika santrifiij edilerek,
ayrilan serum analiz siiresine kadar -20°C'da sak-
lanmistir. Hastalarin yas, cinsiyet ve klinik tanilar
Tablo 1'de verilmektedir.

Yontemler

Total IgE seviyesi, inhalan tarama allerjenleri
(AlaTOP®), besin tarama allerjenleri (FPSE®), spe-
sifik IgE (ALLERgen®) seviyeleri tretici fir-
malarin 6nerdigi sekilde Immulite® otomatik ana-
lizori ile saptanmistir. Immulite® (DPC®), kemilu-
minesent enzim-isaretlenmis kalitatif ve kantitatif
immunoassay teknigi olup, spesifik ve total IgE
antikorunun serum miktarini saptamak icin dizayn
edilmis bir cihazdir.

Besin allerjenleri, FPSE® panelin icerigi asagi-
da verilmektedir: f; (egg white), f, (cow milk), f;
(codfish), f, (wheat), f; (peanut) ve f}, (soybean).

AlaTOP®, serumdaki inhalan allerjenlerine
spesifik IgE antikorlarmin kalitatif saptanmasi i¢in
dizayn edilmistir. AlaTOP®un igerigi asagida ve-
rilmektedir: Timothy grass, Bermuda grass, birch
tree, Japanese cedar tree, ragweed, plantoin, parie-
tera, D. Pteronysinus, cat epithelia, dog epithelia,
Penicillium notatum ve Alternaria tenvis.

Immulite® total IgE kat1 faz, iki uglu kemilu-
minesans enzim immunometrik assay ise serumda-
ki total IgE'nin kantitatif 6l¢timiine olanak vermek-
tedir. Total IgE'nin c¢alisma araligi 1-2000 kU/I
olarak alinmustir. Uretici firma tarafindan verilen
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normal degerler ¢ocukta 17-55 kU/I ve yetiskin-
lerde 25-91 kU/I'dir.

Allertech microplate otomatik analizor ise
immunoenzimatik yakalama metodu olup,
ALLERgen® kitlerini (Biochem. Immunosystems,
Italy s.p.a.) kullanarak, onyedi adet spesifik IgE
saptanmistir. Spesifik IgE panelinin igerigi asagida
verilmektedir: Lolium perenne (gs), Secale cerale
(g1»), Penicillium notatum (m,), Platanus acerifolia
(t;1), Artemisia vulgaris (wg), house dust (h;), cat
epithelia (e,), dog epithelia (e,), cat dander (e,q),
cow milk (f,), maize (f5), tomato (f,s5), ovalbumin
(fs7), egg yolk (f35), chicken meat (fg;), dermato-
phagoides pteronysinus (d;), dermatophagoides
farinae (d,). Spesifik IgE sonuglart 0.36 kU/I
tizerinde pozitif, saptama limiti olarak 0.36-18
kU/L. kabul edildi.

Istatistik

Istatistik testlerin tiimii MedCalc® (Maria-
kerke, Belgium) istatistik software programi kul-
lanilarak yapilmistir. Sekil, Box-Whisher multiple
variables plots and dots grafik teknigi ile
cizilmistir. Verilerin istatistiksel karsilastiriimasi
icin ise Mann -Whitney U-testi kullanilmistir ve
onemlilik seviyesi p<0.05 olarak kabul edilmistir.

Sonuclar

Bu c¢alismada toplam 237 hastadaki, eriskin
atopik sayis1 78, cocuk 33 ve non-atopi sayis, eris-
kin 86, ¢ocuk 40 olarak belirlenmistir. Cocuk ve
eriskinlerdeki allerjik atopi ylizdesi sirasiyle, %45
(33/73) ve %47 (78/164) (Tablo 1). Cocuk grubun-
daki atopik erkeklerin ytlizdesinin (%31), kizlardan
(%13) daha fazla oldugu saptanirken, eriskinlerde,
kadin hastalarin atopi oraninin (%25), erkeklerden
(%21) daha yiiksek oldugu tespit edilmistir.

Cocuk ve yetiskin bireylerdeki spesifik serum
IgE degerlerinin dagilimi Tablo 2'de goriilmektedir.
Cocukluk caginda en sik goriilen allerjen olarak
inek siitli (%12.3) saptanirken, eriskinlerde bunun
Lolium perenne (%27.1) oldugu goriilmiistiir.
Ayrica, eriskinlerle karsilastirildiginda, ¢ocukluk
caginda Dermatophagoides pyteroysinus, Dermato-
phagoides farinea, ovalbumin, cat epithelia, egg
yolk, Penicillium notatum ve Platanus acerifolia
allerjilerinin daha fazla oldugu da goriilmiistiir.
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Calisma grubunda yer alan hastalarin spesifik
IgE degerlerinin hastalik grubuna gore dagilimi da
Tablo 3'de verilmektedir. Tablo incelendiginde ast-
ma, rinit ve dermatitli hastalarin en fazla Lolium
perenne antijenine karsi antikor olusturduklari
(strastyle, %23.7, %19.0 ve %20.4), bunu Secale
cereale izlerken (sirastyle, %16.5, %13.9 ve %10.2)
dermatitli hastalarin %15.5'inin ev tozu akarindan,
%12.3"iniin ise inek siitiinden etkilendigi goriil-
mustir.

Atopik ve non-atopik eriskin bireylerin serum
total IgE seviyeleri (ortalama + SE kU/1) sirasiyle,
370 £ 57 ve 84 + 28 bulunmustur. Erigkin grubunun
atopik ve non-atopik bireylerinin total IgE kon-
santrasyonlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli
fark oldugu saptanmistir (p<<0.001). Buna karsin,
bu iliski ¢ocuklarda bulunamamistir (p>0.05).
Atopik ve non-atopik ¢ocuklarin serum total IgE
seviyeleri sirastyle, 93 + 53, 86 =40 (ortalama + SE
kU/1) olarak bulunmustur (Sekil 1).

Tartisma

Allerjinin kompleks bir mekanizmasi oldugu
bilinmesine ragmen bilim adamlar stirekli yeni
yaklagimlar gelistirmektedirler. T-helper lenfosit-
lerin differansiyasyonunun sitokinler tarafindan
allerjik yanit olusturdugunu destekleyen deneysel
caligmalar bulunmaktadir. Bakteriyel ve viral en-
feksiyonlarin TH2 hiicrelerinin gelisimini inhibe
etme yoniinde sitokinleri etkiledigi bilinmektedir
(27,28). Bu karisik mekanizma aydinlatilmaya
calisilirken, deneysel olarak teshisde kullanilabile-
cek yontemlerin olusturulmasi, ¢ok cesitli etkene
bagli olan hastaligin teshis edilmesi de tartigmali
olmaktadir. In-vitro allerji tarama testleri kul-
lanilarak bir ¢ok calisma yapilmistir. Baz1 arastir-
macilar in-vitro testlerin allerji teshisi i¢in uygun
bir 6lgme bi¢imi olmadigimi diigiiniirken, bazilart
deri testinin uygulanamadigi durumlarda diger bul-
gularla birlikte degerlendirilebilecegini, bir kisim
arastirmacilar ise her iki yontemin sonuglarinin bir-
birleri ile korele oldugu goriisiinii savunmaktadir
(20-25,29). Tschopp ve arkadaslar1 8329 gelisi-
giizel ornekleme ile secilmis bireyin total serum
IgE, besin tarama testi (Phadiatop) ve deri testi
sonuglarindan testin etkinligini arastirmistir. Besin
tarama testinin allerjik astma ve rinit igin sensi-
tivitesini deri testinden daha yiiksek bulunmustur

T Klin Allerji-Astim 2000, 2
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Tablo 1. Allerjik hastalarin cinsiyet, yas, atopi, non-atopi ve tanilarina gére dagilimi
Cocuk Eriskin

Atopik Non-atopik Atopik Non-atopik
Erkek/Kadin Orani 23/10 24/16 36/42 42/44
Yas Ortalamasi (y1l) 6.1 28.6 33.1
Aralik (y1l) (1-12) (2-12) (21-49) (24-57)
Tani
Astma 14 34 30
Rinit 18 36 42
Dermatit 21 22 18

Table 2. Allerjik cocuk ve yetiskinlerdeki spesifik
IgE'lerin dagilimi

Tablo 3. Hastaliklara gore spesifik IgE degerlerinin
dagilimi

Spesifik IgE'lerin

Dagilimi (%)

Spesifik IgE paneli Cocuk Yetiskin
(n:73) (n:164)

Platanus acerifolia (t;) 9.5 8.4
Lolium Perenne (gs) 12.3 27.1
Secale creale (g;,) 6.8 18.7
Cat epithelia (e;) 6.8 6.5
Dog epithelia (e;) 1.3 0.9
Cat danger (e;q0) 4.1 1.8
Penicillum notatum (m;) 4.1 1.8
Dermatophagoides sinus (d;) 2.7 1.8
Dermatophagoides farinae (d,) 4.1 1.8
House dust (h;) 9.5 11.2
Artemisia vulgaris (wg) 5.4 5.6
Cow milk (f,) 12.3 0.0
Maize (fg) 2.7 2.8
Tomato (fs) 2.7 6.5
Ovalbumin (fg7) 11.0 7.4
Egg yolk (f75) 2.7 1.8
Chicken meat (fg3) 1.3 0.9

(swrastyle, %72.5, %65.4 ve %77.1, %68.4, p<0.01
ve p<0.001). Fakat allerjik rinit ve astma disinda,
degerlendirildiginde deri testinin hem IgE hem de
besin tarama testinden daha iyi sonug verdigi diisii-
nillmiistiir. Baska bir caligmada spesifik IgEmin
astmatik ve non-astmatik bireylerde teshiste yarar-
lanilabilecegi diigiiniilmektedir (23,29).

Cocuklarin biiylimeye bagli viicut gelisim-
lerinin farkli olmasi nedeni ile allerjenlerden et-
kilenmeleri de yetiskinlerden farkli olmaktadir.
Cocuklarin ve yeni doganin beslenme sekilleri ve

T Klin J Allergy-Asthma 2000, 2

Spesifik IgE Paneli Astma  Rinit  Dermatit
(%0) (%) (%)
n:89 n:110  n:78
Platanus acerifolia (t;;) 6.4 9.5 8.7
Lolium Perenne (gs) 23.7 19.0 20.4
Secale creale (g;,) 16.5 13.9 10.2
Cat epithelia (e;) 2.7 9.5 8.8
Dog epithelia (e;) 1.2 0.9 2.8
Cat danger (e1¢g) 33 4.7 1.8
Penicillum notatum (m;) 1.8 2.7 -
Dermatophagoides sinus (d;) 1.8 4.7 2.7
Dermatophagoides farinae (d;) 1.8 4.7 1.8
House dust (h;) 6.4 7.1 15.5
Artemisia vulgaris (wg) 32 2.7 6.3
Cow milk (f;) 2.8 1.8 11.3
Maize (fg) 32 23 2.9
Tomato (f5) 12.9 7.1 -
Ovalbumin (fg7) 9.6 7.1 3.8
Egg yolk (f75) 1.8 2.3 2.3
Chicken meat (fg3) 0.9 1.0 0.9

cevresel faktorlerin allerjiyi nasil etkiledigi birgok
calismada degisik yontemlerle incelenmistir
(6,7,9,12,13). Yiiksek risk tastyan ¢ocuklarin uzun
siire izlenmesi sonucu gelisen allerjinin yeni
doganin beslenme sekli ile iliskili olmadigi
goriilmistiir (30). Bu calismada, yetigkinlerde en
sik goriilen allerjen Lolium perenne (%27.1),
cocuklarda ise inek siitii (%12.3) olarak bulunmus-
tur. Ayrica ¢ocukluk donemin yetiskinlere oranla
besin allerjisinin daha fazla oldugu saptanmuistir.
Atopinin, erkek ¢ocuklarda kizla ¢cocuklara oranla
yiiksek oldugu goézlenmistir (13).
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Sekil 1. Atopik ve non-atopik bireylerde total IgE dagilimi (A: atopik ¢cocuk, B: non-atopik ¢ocuk, C: non-atopik yetiskin, D: atopik
yetiskin). Merkezdeki kutu 25-75 persantile arasindaki degerleri temsil etmektedir. Orta ¢izgi ise median degerini vermektedir.
Minimum ve maksimum degerlerin gosterildigi ¢izgi u¢ degerler olarak verilmistir.

Cevresel farkliliklar, beslenme bi¢imindeki
degisiklik, yasam kosullari ve hijyene bagl
degisiklik hem yetiskin hem de cocuklarla ilgili
yapilan c¢alismalarda allerjen dagilimlarinin
degisimine neden olmaktadir (17-20). Bolgemiz,
sosyo-ekonomik olarak gelismekte olan, ¢cok gog
alan ve farkli etnik gruplar blinyesinde tasiyan bir
ildir. Bu bdlgenin temizlik ve beslenme aliskanligi,
iklimsel ozellikleri enfeksiyonlar ve salmonella,
amebiasis gibi hastaliklarin yaygin olmasina neden
olmaktadir. Buna bagli gelisen, parazit enfeksiyon-
larinin total IgE konsantrasyonlarini artirdigi bilin-
mektedir. Bolgemizde bu farkliliklarin allerjik
reaksiyonlar1 ne yonde etkiledigi konusunda daha
once yapilmis caligma bulunmamaktadir.
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Inhalan ve besin panelleri bir ¢ok iilke kosul-
lar1 degerlendirilerek, hazirlanmasina ragmen aller-
jenlerin ¢ogu bu bolgede bulunmamaktadir. Orne-
gin, Tirkiye'de yasayan insanlarin biiylik ¢ogun-
lugu ev hayvanlar1 beslememektedir. Ayrica,
ambrossia bu bolgede yetismemektedir. Gelismis
iilkelerde kullanilan temizlik makinalarinin ¢ogu
mite'lar1 ortamdan uzaklastirmaktadir. Gelismekte
olan {ilkelerde ise yasam kosullar1 ¢ok steril ol-
madigindan insanlar bir¢ok allerjene c¢ok kiigiik
yastan itibaren maruz kalmaktadirlar. Buna ek
olarak, Bolgemizde soya fasulyesi (f};) ve morina
balig1 (f;) tiikketimi ¢ok az fakat domates tiikketimi
¢ok fazladir (f,5). Halbuki, bu besin panelinde yer
almamaktadir. Yirminci yiizyilin ikinci yarisinda,
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yeni tarim teknolojilerinin 6zellikle seraciligin uy-
gulama alanlarin1 genisletmesi ile besin intoleran-
sinin arttig diisiiniilmektedir. Ornegin, olgunlas-
mamig domatesin olgun domatesten ¢ok daha fazla
allerjik oldugu bulunmustur. Boylece, biitiin yil
boyunca allerjenlerle karsilagma olasilig1 artmak-
tadir. Bununla birlikte, daha 6nce yapilan calis-
malar besin sindirildiginde klinik semptomlarla bir-
likte, spesifik IgE antikorlarinin pozitif degerlerine
hastalarin sadece %30-40'inda rastlanmistir (31).

Yetiskin ve ¢ocuklarda, besin ve inhalan tara-
ma testleri ve total IgEmin karakteristik perfor-
manslarimi inceledigimiz bir ¢alismada, yetiskin-
lerde bu testlerin sensitivitelerinin (besin: %70, in-
halan: %83), cocuklardan (besin: %72, inhalan: 79)
daha yiiksek oldugu bulunmustur. Total IgE igin
sensitivite (yetigkin: %84, cocuk: %57) olarak bu-
lunmustur. Cocukluk déneminde total IgE i¢in sen-
sitivitenin diisiikk olmasi, bu testin yetiskinlerde
¢ocuklardan daha giivenilir olarak kullanilabile-
cegini diisiindiirmektedir (26).

Sonug olarak, allerji taramalarinda, in-vitro
testlerden yararlanilirken, kitlerin igeriginin segi-
minde, ¢evresel faktorler, iklim sartlari, beslenme
aligkanliklar1 ve bolgede bulunan olas1 enfeksiyon-
larin goz Oniine alinmasi, bu testlerden daha etkin
bir yararlanim saglayacaktir.
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