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Verbessern Sie die Diagnostik mit ImmunoCAP® Allergenkomponenten



Auswahl der geeigneten spezifischen
Immuntherapie (SIT)

* Der Erfolg einer Insektengift-SIT ist wahrscheinlicher, wenn die Auswahl der
Immuntherapie auf einer primaren Sensibilisierung gegen Bienen- und/oder
Wespengift basiert.’

“Da die SIT eine aufwéndige und fiir den Patienten belastende Behand-
lung ist, welche in der Regel liber einen lédngeren Zeitraum (drei bis fiinf
Jahre) angewendet wird, ist die korrekte Diagnose, die Auswahl geeig-
neter Patienten und die Identifizierung von Primé&rsensibilisierungen
auf spezifische Allergene wichtig flir das optimale und kosteneffiziente
Patientenmanagement.”

WAO — ARIA — GA2LEN Konsensdokument Uber Molekulare Allergiediagnostik?

Doppelpositivitat - ist es wirklich eine
Bienen- und/oder Wespengift-Allergie?

* Positive Testergebnisse gegen Insektengiftextrakte beruhen nicht immer
auf einer primaren Sensibilisierung.®
D 4
* In vielen Fallen verursachen IgE-Antikorper gegen CCD* Doppelpositivitat,
haben jedoch nur selten klinische Relevanz.'34

| \\/ \\/ \\/ \\// \

ANANANANA

Bis zu 50 % der Insektengift-Allergiker zeigen positive
Testergebnisse gegen Bienen- und Wespengiftextrakte.?

*Kreuzreaktive Kohlenhydratdeterminanten (Cross-reactive Carbohydrate Determinants)

ImmuoCAP

ALLERGEN COMPONENTS



Neue ImmunoCAP Bienengift-
Allergenkomponenten fur lhre Diagnostik

* Apim 3 und Api m 10 kdnnen in SIT-Extrakten unterreprasentiert oder
nicht enthalten sein.®>® Eine spezifische Immuntherapie kdnnte bei Patienten,
die gegen diese Komponenten sensibilisiert sind, weniger erfolgreich sein.

* Die Erweiterung der Diagnostik mit Api m 1 und Api m 10 um die
Insektengiftkomponenten Api m 2, Api m 3 und Api m 5 verbessert die
diagnostische Spezifitat und ermdglicht eine fundiertere Entscheidungs-
grundlage fur die SIT.”8

Verbesserte Diagnostik mit ImnmunoCAP
Bienengift-Allergenkomponenten

* Bei Doppelpositivitat gegen Bienen- und Wespengiftextrakt ermdglicht
die erweiterte Diagnostik mit Allergenkomponenten zwischen primarer
Bienen- und/oder Wespengiftsensibilisierung zu differenzieren und somit
die geeignete Immuntherapie flr Ihren Patienten auszuwahlen.’

Apim1 72,2 %
Apim 1+10 86,8 %
Api m 1+3+5+10 91,0 %
Api m 14+2+3+5+10 93,1 %
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Prozentsatz von Patienten mit Bienengiftsensibilisierung, getestet
mit verschiedenen Kombinationen an Bienengift-Allergenen (n=144).
Adaptiert nach Kohler et al.”




Wahlen Sie die passende SIT - empfohlenes Testprofil

ImmunoCAP . e o
Gesamtextrakte Bienengift (i1) + Wespengift (i3) Tryptase
* falls beides positiv
ImmunoCAP Biene: Wespe:
Allergenkomponenten rApi m 1 (i208), rApi m 3 (i215), rApi m 10 (i217) + rVes v 1 (i211), rVes v 5 (i209)
rApim1,rApim 3 rApim1,rApim 3 | rApim1, rApim 3 rVesv rVesv
und/oder rApi m 10 und/oder rApi m10 und/oder FADi m10 4 und/oder rVesv5 und/oder rVesv 5
negativ positiv positiv positiv positiv
rApi m2 (i214) und/
oder rApi m5 (i216)
positiv
Eignung fiir SIT mit Bienengift Bienengift + Wespengift Wespengift

“Eine Tryptase-Messung wird vor Beginn einer SIT empfohlen.”
Leitlinien der EAACI, AAAAI, WAO, ICON14911

¢ Bestimmen Sie die Tryptase-Basalkonzentration lhrer Patienten mit Insektengift-Allergie vor
Beginn der SIT. Patienten mit erhdhtem Tryptasewert haben ein erhohtes Risiko fur schwere
Reaktionen.'?

* In Bienengiftextrakten, die fur die Immuntherapie verwendet werden, kénnen Api m 3 und
Api m 10 unterreprasentiert sein.5®

* Sowohl Bienengift- als auch Wespengiftallergene weisen CCDs mit identischer Struktur auf.
Deshalb fuhren IgE-Antikdrper gegen CCDs zu doppelt positiven Testergebnissen mit Bienen-
und Wespengiftextrakt. Sie haben jedoch nur selten klinische Relevanz.' 4 Zur Abklarung von
CCD-Kreuzreaktionen steht Ihnen die Allergenkomponente CCD Kohlenhydrat-Determinante
MUXF3 (0214) zur Verflgung. Die rekombinanten Insektengift-Komponenten enthalten keine
CCDs.




ImmunoCAP Allergenkomponenten helfen lhnen,
doppelpositive Testergebnisse zu entschlisseln

CCD-freie Insektengiftkomponenten ermdéglichen:

Echte Doppelsensibilisierung gegen Bienen- und Wespengift von
CCD-bedingter Kreuzreaktivitat zu unterscheident#13.14

* Bienengift: rApim 1, rApim 2, rApi m 3, rApi m 5 und rApi m 10
* Wespengift: r'\Ves v 1 und rVes v 5

* Feldwespengift: rPol d 5

Die passende Insektengift-SIT fur das Sensibilisierungsprofil des
Patienten6.” auszuwahlen.

rVesv 5 rApim 3

rApi m 5 - f\t/

rApi m 1 y ‘
; ) rApi m 2

rApi m 10

“Der Nachweis von rekombinanten Insektengiftallergenen erméglicht
die Unterscheidung zwischen primérer Insektengiftsensibilisierung
und CCD-bedingter Kreuzreaktividt bei Patienten mit doppelpositiven
IgE-Testergebnissen aus konventioneller, extraktbasierter Insektengift-
Testung.”

WAO — ARIA — GA2LEN Konsensdokument Uber molekulare Allergiediagnostik?




ImmunoCAP Allergenkomponenten fiir eine
prazisere Allergiediagnostik

Diagnostizieren Sie differenzierter.

ImmunoCAP Allergenkomponenten unterstitzen Sie dabei,

,echte” Allergien von Kreuzreaktionen zu unterscheiden.?

Treffen Sie eine fundiertere Entscheidung.

Eine differenziertere Diagnostik hilft Innen, die richtigen Empfehlungen
auszusprechen und das optimale Behandlungskonzept zu entwickeln.
Erméglichen Sie mehr Lebensqualitat.

Mit dem richtigen Patientenmanagement verbessern Sie das
Wohlbefinden und die Lebensqualitat Inrer Patienten.
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