Veranderungen der
Lymphozytenpopula-
tionen bei Kindern mit
atopischer Dermatitis
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Eine atopische Dermatitis prasentiert
sich mit 2 hauptsachlichen Befunden,
einer entziindlichen Reaktion der
Haut und einer allergischen Disposi-
tion unter Vermittlung von Immun-
globulin E (IgE). Dabei geht die atopi-
sche Dermatitis im Kindesalter oft der
Entwicklung einer allergischen Rhini-
tis und eines allergischen Asthmas
voran, der sog. atopische Marsch.

Bei der Pathogenese der atopischen Der-
matitis sollen sowohl T- als auch B-Lym-
phozyten eine wesentliche Rolle spielen,
wobei bei Erwachsenen die Hautverdn-
derungen vor allem von T-Lymphozyten
vermittelt werden, ebenso sind Inter-
aktionen zwischen den beiden Lympho-
zytenpopulationen an der Entwicklung
der Atopie beteiligt. Wie es aber dazu
kommt, ist bislang weitgehend unklar.
Forscher aus den USA haben sich daher
die Frithphase der Erkrankung angese-
hen und Kinder im Alter <5 Jahre mit
neu diagnostizierter atopischer Derma-
titis untersucht.

Tali Czarnowicki und Kollegen haben
dazu 27 Kinder mit einem Durchschnitts-
alter von 1,5 Jahren, bei denen maximal
6 Monate vor der Studie eine atopische
Dermatitis gesichert worden war, in eine
Laborstudie aufgenommen. Als Kontroll-
gruppe dienten 15 etwa gleichaltrige
Kinder (im Mittel 2,2 Jahre) ohne Hauter-
krankungen und ohne allergische Eigen-
oder Familienanamnese. Weiterhin wur-
den den Kindern 34 erwachsene Patien-
ten (Durchschnittsalter 45,6 Jahre) mit
moderater bis schwer atopischer Derma-
titis und 27 gesunde Erwachsene (Durch-
schnittsalter 40 Jahre) gegeniiberge-
stellt.

Die Wissenschaftler untersuchten nun
im peripheren Blut der Teilnehmer mit
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» Kleinkinder mit atopischer Dermatitis im Frithstadium zeigen im Blut Verdnderungen so-
wohl der B- als auch der T-Zellen, in den Hautldsionen tiberwiegen dagegen die T-Zellen.
Quelle: Coors E. Atopische Dermatitis. In: Moll I, Hrsg. Duale Reihe Dermatologie. 8. voll-
standig Gberarbeitete Auflage. Stuttgart: Thieme; 2016

Immunfdrbung die einzelnen B- und T-
Lymphozyten-Subpopulationen und be-
stimmten Gesamt-IgE-Konzentration
und Konzentrationen verschiedener spe-
zifischer IgE-Antikérper. Dariiber hinaus
wurden bei einigen Teilnehmern Biop-
sien aus den Hautldsionen (14 Kinder, 32
Erwachsene) und aus gesunder Haut (12
Kinder, 16 Erwachsen) entnommen und
mit immunhistochemischen Methoden
untersucht; als Kontrollen dienten hier
Biopsien von 7 Kindern und 14 Erwachse-
nen der Kontrollgruppen.

Die Auswertung ergab
= in den Hautbiopsien bei den Kindern

- niedrigere Zahlen von B-Lympho-
zyten (CD20-positiv) sowohl in der
Kontrollgruppe als auch in gesun-
der Haut und Hautldsionen der
Patienten im Vergleich zu Erwach-
senen,

- inden Ldsionen eine massive Zu-
nahme der T-Lymphozyten, die
zwar tendenziell, aber nicht signifi-
kant hoher lag als bei den Lasionen
der Erwachsenen;

= im peripheren Blut bei den Kindern

- mit atopischer Dermatitis gerin-
gere Anteile von B-Lymphozyten
(CD19- und CD20-positiv) als bei

den Kontrollen, die aber in beiden
Gruppen hoher lagen als bei den
jeweiligen Erwachsenen,

- einen hoheren Anteil von T-Lym-
phozyten (CD3-positiv) bei den
Patienten als bei den Kontrollen;

= im Serum bei den Kindern

- bei den Patienten im Vergleich zur
Kontrollgruppe haufiger spezifi-
sche IgE-Antikérper; dabei fanden
sich signifikante positive Korrela-
tionen von Lebensalter und IgE-
Konzentrationen u. a. gegen Bir-
kenpollen, Staphylococcus-aureus-
Enterotoxine und Hausstaubmilben
(Dermatophagoides sp.). Dariiber
hinaus zeigten sich positive Korre-
lationen von IgE gegen Staphylo-
kokken-Enterotoxin B, Dermato-
phagoides pteronyssimus und
Krabben mit der Schwere der
Erkrankung, gemessen mithilfe des
SCORAD-Scores.

AuRerdem fanden die Wissenschaftler in
der pédiatrischen Kontrollgruppe ein
vermindertes Verhaltnis von B-Lympho-
zyten zu T-Lymphozyten mit zunehmen-
dem Alter. Bei den padiatrischen Patien-
ten zeigte sich demgegentiber ein posi-
tiver Zusammenhang dieses Verhdltnis-
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ses mit der Zahl von B-Gedachtniszellen
ohne Klassenwechsel (Expression von
IgD und CD27). SchlieBlich ergab die
Cluster-Analyse bei den Kindern mit ato-
pischer Dermatitis Gruppierungen von
spezifischen IgE-Antikérpern und Alter,
Zahl der T-Helferzellen (TH 1 und TH 2),
Gesamt-IgE-Konzentrationen und den
Subklassen der B-Ged&chtniszellen.

FAZIT

Nach diesen Daten zeigen sich bei
Kleinkindern mit atopischer Derma-
titis im Frithstadium im Blut Veran-
derungen sowohl der B- als auch der
T-Zellen, in den Hautldsionen tiber-
wiegen dagegen T-Zellen. Weitere
Studien mussten klaren, ob friihzeiti-
ge Interventionen zur Einschrankung
der T-Zell-Aktivierung den Verlauf
von der Dermatitis hin zu weiteren
Atopien verhindern kénnen.

Dr. Elke Ruchalla, Bad Dirrheim
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