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ALERGENY

Not only allergens: Nickel

S UMMARY

Nickel is a very common metal contained in many everyday objects and is the
leading cause of ACD (Allergic Contact Dermatitis). Consumption of nickel in
the diet leads to spongiotic dermatitis in a dose-related fashion in individuals
who are allergic to nickel. The presence of nickel in the diet (mainly plant
foods) in some nickel-sensitive subjects can provoke/aggravate eczema and
systemic contact dermatitis as well as cause extra-cutaneous symptoms
(respiratory, gastrointestinal, neurological). These symptoms defines the so
called Systemic Nickel Allergy Syndrome (SNAS), a condition successfully
treated by oral desensitization (NiOHT). Dietary modification by reducing
nickel intake leads to resolution of this dermatitis. Rarely it’s observed so
called “baboon syndrome”. Medical therapies include topical corticosteroid
and topical immunomodulators. A strict long-term diet with food with low
nickel content (at least 2-4 months) led to a progressive reduction of nasal
symptoms (rhinorrea, sneezing, nasal obstruction) and an improvement in
bronchial symptoms and functional parameter. The nickel allergic contact
dermatitis in children is underdiagnosed and undertreated, and its incidence
is increasing.

Nikiel jest pospolitym metalem obecnym w wielu przedmiotach
codziennego uzytku, a zarazem wiodacg przyczyng miejscowego
alergicznego kontaktowego zapalenia skory- MAKZS. Spozycie niklu w
diecie, przez osoby uczulone, prowadzi do zaleznego od dawki
gabczastego zapalenia skory.Obecnosé niklu w pokarmach, gtéwnie
roslinnych, moze u niektérych oséb uczulonych wyzwalaé, lub
zaostrzaé, wyprysk oraz wyprysk rozsiany (inaczej rozsiane kontaktowe
zapalenie skéry-RKZS), a takze powodowaé zmiany poza-skérne
(oddechowe, zotgdkowo-jelitowe, neurologiczne) nazywane uktadowym
zespotem alergii niklowej- UZAN. Rzadkim fenotypem jest zespo6t
posladkéw pawiana- ZPP. W przypadkach UZAN zanotowano udane
proby terapii, poprzez wytwarzanie doustne tolerancji na nikiel( WDTNi),
szczegolnie w objawach zotagdkowo-jelitowych, rownoczesnie z
tendencja do ustepowania zmian skérnych. Sposoby leczenia MAKZS i
RKZS obejmuja miejscowe kortykosteroidy oraz modulatory miejscowe.
Scista, dlugotrwata dieta oparta o pokarmy z niska zawartoscia niklu,
prowadzi w ciggu 2-4 miesiecy do stopniowego zmniejszenia objawéw
UZAN, w tym nosowych (wycieku, kichania, zatkania nosa) i
oskrzelowych, a takze poprawy parametrow czynnosciowych. Niklowe
AKZS u dzieci jest niedostatecznie diagnozowane i leczone, a
jednoczesnie coraz czestsze.
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Jony metali sg najczesciej uczulajgcymi haptenami. Sposrdd alergizujgcych metali
najwieksze znaczenie ma nikiel (Ni), ze wzgledu na tatwy i czesty kontakt w stopach
uzywanych do produkcji bizuterii ozdobnej [1] Nikiel zostat wyizolowany po raz pierwszy
przez szwedzkiego chemika Kronsztedta w roku 1751. Jest to metal ciezki o barwie
srebrno-biatej, wysoce oporny na korozje. Wystepuje w skatach, czesto wraz z zelazem,
czesto pojawia sie w tkankach ro$lin [2].

Tkanki roslin ladowych zawierajg cztery razy wiecej Ni niz tkanki zwierzat [3].

Nikiel jest bardzo pospolitym metalem znajdujgcym sie w wielu przedmiotach
codziennego uzytku, a jednoczesnie wiodgcg przyczyng zmian skérnych zlokalizowanych
w przylegtej okolicy, czyli klasycznego fenotypu MAKZS (miejscowego alergicznego
kontaktowego zapalenia skory) [4] Rozsiane kontaktowe zapalenie skéry — RKZS (ang.
systemic contact dermatitis-SCD) moze by¢ wywotane u os6b nadwrazliwych po
doustnym podaniu niklu [5]. Ostatnio Braga i wsp. [6] opisali kliniczny obraz zmian poza —
skornych (oddechowych, zotgdkowo-jelitowych, neurologicznych) nazywane uktadowym
zespotem alergii niklowej — UZAN (ang. SNAS — Systemic Nickel Allergy Syndrome) na
podstawie obserwacji 98 chorych z dodatnig prowokacyjng probg doustng.

Epidemiologia

Pomiedzy rokiem 1994 a 2009 alergia na nikiel malata u mezczyzn (w wieku 18-30 lat)
oraz u kobiet (18-30 lat), jednak po roku 2000 nie obserwowano znamiennego spadku
uczulen na Ni u mtodych kobiet (1-17 r.z.) [7]. Alergiczne kontaktowe zapalenie skéry u
dzieci jest niedostatecznie diagnozowane i leczone, a jego czesto$¢ wystepowania
wzrasta [8]. Nikiel wywotuje wiecej przypadkow MAKZS niz wszystkie inne metale razem
wziete. Alergia ta wystepuje czesciej u kobiet niz u mezczyzn. Czestos¢ wystepowania
nadwrazliwosci na nikiel waha sie w granicach 4-13,1%, zaleznie od kraju. W$rod kobiet
w populacji ogoélnej okoto10% cierpi z powodu alergii na Ni, a liczba ta rosnie [2].
Uktadowy Zespot Alergii Niklowej (UZAN) zostat potwierdzony u niemal 6 % sposréd
okoto 1700 badanych, co wskazuje, ze moze stanowi¢ wazny stan alergologiczny, a nie
przypadkowe znalezisko [9]. Wtasna praktyka autora(KB) wskazuje na bardzo czeste
wspotistnienie objawow skornych oraz jelitowych. W literaturze najczesciej odnotowywano
objawy gastroenterologiczne (87/98), nastepnie skorne (52/98) oraz inne symptomy
uogolnione (37/98 chorych). W 16/98 przypadkow wystgpita towarzyszgca alergia
pokarmowa IgE — zalezna [9].

Patogeneza alergii kontaktowej na nikiel

Niektorzy pacjenci rozwijajg zmiany wypryskowe nawet po krotkim kontakcie z
przedmiotami wykonanymi ze stopdéw zawierajgcych Ni, u innych choroba rozwija sie
powoli, dopiero po wielu latach kontaktu ze skérg [2]. Srednie dzienne spozycie niklu (Ni)
wynosi okoto 0,3 — 0,6 mg/dobe. Metal ten jest trudno absorbowany w typowej diecie.
Wchtaniane jest tylko 1-10% spozytego Ni, przy czym mechanizm absorbcji pozostaje
niejasny [3]. Wykazano niedawno, ze Ni wywotywat zmiany typu RKZS po podaniu
jednorazowej dawki 5,6 mg, a u 1% badanych nawet w dopuszczalnej dla zdrowych
dawce dziennej 0,22-0,35 mg [5]. Nastepnie nikiel jest transportowany we krwi z
kompleksie z albuminami surowicy. Nie wykryto miejsc szczegdlnie gromadzgcych Ni,
chociaz w obrebie tarczycy i nadnerczy wystepuje stosunkowo wysokie stezenie, w
porownaniu do innych tkanek. Wiekszos¢ pochtonietego Ni jest wydalana przez nerki,
jako kompleksy nisko — molekularne. Czes¢ niklu wydala sie wraz z potem i zétcig [2].
Spozywanie niklu w potrawach prowadzi do spongiotycznego zapalenia skory zaleznego
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od przyjetej dawki u oséb uczulonych [10]. Sugeruje sie, ze interleukina 2 (IL-2) oraz 10
(IL-10)biorg udziat w mechanizmie wytwarzania doustnej tolerancji [9].

Obraz kliniczny alergii na nikiel

Obraz kliniczny alergii kontaktowej na ten metal jest najczesciej typowy dla wyprysku
kontaktowego (obecnos¢ zmian chorobowych w miejscu kontaktu z haptenem), cho¢
mogg tez pojawiac sie zmiany wypryskowe odlegte i uogdlnione, szczegolnie w
przypadku spozycia doustnego haptenu u osobnikéw uczulonych [11] , a takze w wyniku
kontaktu drogg powietrzno — pochodng [12]. Jak chodzi o zalezne od niklu objawy
zotgdkowo-jelitowe, podobnie jak tzw. zespdt przewlektiego zmeczenia, fibromialgie, bole
gtowy, epizody nawracajgcych przeziebien, dotychczasowe dane z piSmiennictwa wcigz
sg niejednoznaczne, nadal brakuje badan jasno i wiarygodnie potwierdzajgcych ich
zwigzek z alergig na nikiel [4]. Ostatnio potwierdzono czeste wystepowanie objawow
skornych i gastro — enterologicznych w UZAN, podczas gdy inne symptomy (zawroty, béle
gtowy itp.) nie wystgpity u zadnego z badanych [6]. Jak chodzi o choroby drég
oddechowych, rola niklu w pokarmach jest podnoszona, lecz wcigz nie zostata
potwierdzona, przynajmniej zdaniem czesci badaczy [4]. Jednoczes$nie wykazano,ze
Scista, dtugotrwata dieta oparta o pokarmy z niskg zawartoscig niklu, prowadzi w ciggu 2-
4 miesiecy do stopniowego zmniejszenia objawow nosowych (wycieku, kichania, zatkania
nosa) i oskrzelowych, a takze poprawy parametréowczynnosciowych.W klasycznym
odniesieniu do powtok skornych istnieje szeroki wachlarz klinicznych przejawéw alergii na
nikiel — od “dishydrotycznego” wyprysku rgk i stop, po ,zespot posladkow pawiana” [13].
Natomiast przewlekta pokrzywka zwigzana ze spozyciem niklu w diecie oraz z
odpowiedzig immunologiczng typu | jest skrajnie rzadka. Opisano takze pojedyncze
przypadki rumienia wielopostaciowego oraz zapalenia naczynh (vasculitis) po spozyciu
niklu [2].

Ukladowy zespét alergii niklowej (UZAN)

W dawniejszych publikacjach nazywano go ,osobliwo$cig alergii na nikiel”, podkreslajgc
fakt, ze ,zaostrzenia zmian skérnych nastepujg w wyniku przenikania alergenu per os z
pozywieniem, zwtaszcza roslinnym” [14] (zachowano oryginalng pisownie ,alergenu”, dzis
hapten plus biatko ustrojowe — KB) Dowiedziono, ze doustne lub pozajelitowe podawanie
niektorych ,alergenéw kontaktowych” (w oryginale: contact allergens) moze wyzwalac¢
wypryskowe reakcje skorne ,z wewnatrz” ("from inside") u osdb uczulonych, a fenomen
ten nazwano uktadowo wzbudzonym wypryskiem ("systemically-induced eczema") lub
krwiopochodnym wypryskiem kontaktowym ("hematogenous contact eczema") [13].
Ostatnio pojawia sie coraz wiecej danych, ze obecnosc¢ niklu w pokarmach, gtéwnie
roslinnych moze u niektorych osob uczulonych wyzwalac lub nasila¢ wyprysk oraz
wyprysk skorny uogolniony,czyli rozsiane kontaktowe zapalenie skéry — RKZS, a takze
powodowac zmiany pozaskorne (oddechowe, zotadkowo-jelitowe, neurologiczne).
Objawy te, pojawiajgce sie w odpowiedzi na spozycie zawierajgcych nikiel pokarméw i
napojéw, u oséb z dodatnimi wynikami ptatkowych testow naskorkowych zdefiniowano
jako UZAN [9]. Zwigzek AKZS i styczno$ci z niklem pozostaje poza dyskusjg i jest
zgodnie, powszechnie potwierdzony w literaturze. Sytuacja jest jednak nieco inna w
odniesieniu do UZAN. Ta ostatnia forma choroby ma zdaniem Pizzutelli i wsp. [4] dwa
warianty — miejscowy wyprysk systemowy obejmujgcy tylko skére w roznych okolicach,
takze odlegtych od miejsca kontaktu z metalem, inaczej jednonarzgdowe rozsiane
kontaktowe zapalenie skory (RKZS) oraz/lub wariant poza — skorny, czyli wtasciwy
uktadowy w sensie wielonarzgdowym (UZAN) w tym wspomniane wyzej dolegliwosci
gastrologiczne, i/lub laryngologiczne, pulmonologiczne i neurologiczne.Uwaza sie jednak,
ze wystepowanie objawow UZAN przy normalnej podazy dziennej niklu w diecie jest
bardzo kontrowersyjne [4]. RKZS moze by¢ wyzwalane u os6b nadwrazliwych na Ni po
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doustnym narazeniu na pokarm z wysokg zawartoscig niklu, takiego jak kakao. W Polsce
opisano przypadek nieatopowego nastolatka, u ktérego stwierdzono RKZS (w oryginale
AKZS przyp. KB) po kontakcie z niklem, kobaltem i palladem, przy czym zaostrzenia
zmian skornych pojawiaty sie gtéwnie po spozyciu bogatego w te metale kakao [15]. Mniej
wiadomo o wywotywanym przez nikiel zapaleniu btony sluzowej nosa czy tez astmie.
Dotychczas opisywano sporadyczne przypadki zwigzane z narazeniem zawodowymi.
Ostatnio przedstawiono grupe 20 chorych z jednoznaczng alergig na nikiel i alergicznym
niezytem nosa, w tym 11 miato astme. Uzyskano potwierdzenie diagnozy za pomocag
testow ptatkowych i punktowych z siarczanem niklu oraz donosowej prowokac;ji z niklem.
Ponadto wykonano CT zatok przynosowych, spirometrie, dooskrzelowg prowokacje
metacholing czy doustng prowokacje siarczanem niklu [16].

Niklowy zespot posladkéw pawiana — NZPP (ang. Baboon
syndrome)

Typowy objaw stanowig zaczerwienione symetrycznie posladki, co przypomina wyglad
tejze czesci ciata u pawiana. Oprocz typowej lokalizacji bywa zajeta gérna wewnetrzna
cze$¢ uda i pachwiny. Pacjenci ogdlnie czujg sie dobrze, nie zgtaszajg dodatkowych
skarg. Osobliwa lokalizacja zmian nie zostata wyjasniona. Poniewaz przyczyng zespotu
jest doustne spozycie niklu w pokarmach, niektérzy autorzy wtgczajg go do RKZS. ZPP
moze wystgpic takze po ampicylinie oraz miedzi [17]. Zdaniem piszgcego to opracowanie
ZPP mozna wigza¢ z wydalaniem niklu wraz katem, zwlaszcza przy niedostateczne;j
higienie lub zbyt duzej podazy Ni w pozywieniu.

Przedstawione fenotypy kliniczne alergii kontaktowej na nikiel przedstawia Tabela 1.

TABELA 1 Gtéwne fenotypy alergii kontaktowej na nikiel wg propozycji K Buczytko
i danych literatury [4,5,6,9,13,17,18,19,20,21]

Nazwa fenotypu i jej skrét ||Synonimy

Miejscowe alergiczne Contact dermatitis -CD, kontaktowe zapalenie skory,
kontaktowe zapalenie skory ||alergiczne kontaktowe zapalenie skory -AKZS, wyprysk,
— MAKZS Eczema

Rozsiane kontaktowe Systemic Contact Dermatitis —SCD. Uktadowe
zapalenie skory — RKZS kontaktowe zapalenie skory, ,zjawisko id”

Systemic Nickel Allergy Syndrome- SNAS,
Hematogenous contact eczema, Krwiopochodny wyprysk
kontaktowy

Uktadowy zespot alergii
niklowej — UZAN

Niklowy zespét posladkow

pawiana — NZPP Baboon syndrome

Diagnostyka alergii na nikiel
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Odpowiednio przeprowadzony wywiad z uwzglednieniem mozliwosci kontaktowego
zapalenia skory oraz wykonanie testéw ptatkowych pozostajg ztotym standardem
diagnostyki [8]. Testy ptatkowe (inaczej testy naskorkowe, kontaktowe, ang. patch tests)
stanowig od dawna codzienny standard w alergii na nikiel. Zwykle stosuje sie ,TRUE test”
lub ,Europejskg Serie Podstawowg”(dawniej ,Standard Europejski”). Wazne jest
wykonanie testu na pallad, metal o wiasciwosciach zblizonych do niklu. Dodatnie testy na
nikiel wystepujg w Europie u 19,7 % badanych, a w Polsce u 24,5%. Dodatnie wyniki dla
palladu w Polsce to 15,6% [18]. Wyniki panelu testow ptatkowych z haptenami odczytuje
sie po 24 oraz 72 godzinach. Zaniechanie ostatniego odczytu jest btedem w sztuce. W
Centrum Alergologii w £odzi po wykryciu alergii kontaktowej na nikiel zazwyczaj
przeprowadza sie celowany wywiad weryfikujgcy ewentualnos¢ wystepowania objawow
uktadowych. Niektorzy postulujg dodatkowo odczyt po 7 dniach [18]. Wedtug wiasnych
doswiadczen autora (KB) test ptatkowy z niklem jest technikg przydatng takze w UZAN.
Niektorzy autorzy wymieniajg test srédskorny, ktéry ich zdaniem pozwala na wykrycie
alergii kontaktowej juz po 24 godz. Cechuje sie wiekszg czutoscig od testu ptatkowego.
Nie jest stosowany w alergii na nikiel [18].

Préby prowokacyjne w UZUN

W znakomitym podreczniku Edwarda Rudzkiego z roku 1986 [14] znajduje sie informacja,
ze ,jedng z metod diagnostycznych w nadwrazliwosci na metale byto doustne podawanie
pacjentom, jako prowokacji — 2,5 mg niklu, 3 mg kobaltu i 2,5 mg chromu”. Braga i wsp.
[6] opublikowali w 2013 roku opinie, ze ztotym standardem powinna by¢ doustna proba
prowokacyjna (oral nickel challenge) oraz specjalna dieta diagnostyczno — terapeutyczna
“‘BraMa —Ni”, ktora okazata sie bardziej specyficzna i czuta niz klasyczna lista zakazéw. W
niedawnym podreczniku alergologii Radostaw Spiewak [18] przytacza test prowokadiji
doustnej miedzy innymi z niklem piszac ,Wykonanie testu wymaga starannego
wywazenia miedzy potencjalnymi korzysciami, a ryzykiem, poniewaz systemowe podanie
haptenu moze prowokowac erytrodermie — uogolnione, nasilone zapalenie skory, niekiedy
konieczna moze by¢ natychmiastowa hospitalizacja i intensywne leczenie”. W tym
miejscu nalezy przestrzec PT Czytelnikow przed pochopnym stosowaniem prowokaciji.
Estlander i wsp. [19] opisali test prowokacji donosowej niklem za pomocg kawatka
bawetny o $rednicy 1-2 mm, impregnowanego roztworem NiSO4 o stezeniu 10mg/ml, po
uprzednim podaniu soli fizjologicznej jako placebo. Prébke umieszczano w przednim
otworze nosa na 1 godzine. Technika ta wydaje sie bezpieczniejsza, ale nie zostata
szerzej zweryfikowana, stad stuzy raczej celom naukowo-badawczym.

Postepowanie w alergii na nikiel

Unikanie wykrytej alergii wywotanej haptenami niklu w stopach stanowi wcigz pierwszy
cel leczenia. [8] Jednak postepowanie dietetyczne w alergii na nikiel jest zdaniem
niektérych badaczy kontrowersyjne i powinno by¢ ograniczone do bardzo sporadycznych
przypadkow RKZS [4].Z drugiej strony, w ubiegtym roku Mislankar i wsp. [10] dowiedli, ze
zmiana diety prowadzgca do zmniejszenia spozycia pokarmow z niklem prowadzi do
ustgpienia zapalenia skory. Wydaje sie, ze przytoczone watpliwosci i sprzecznosci
wynikajg z mato znanej zawartosci niklu w pokarmach. Aktualne informacje na ten temat,
sprawdzone w codziennej praktyce przedstawiono w Tabeli 2 oraz 3.

TABELA 2 Orientacyjna lista pokarméw z duza, mata zawartoscia lub brakiem niklu
(zmodyfikowano na podstawie ulotki Allergopharma)

Duza zawartosc¢ Mata zawartos¢ niklu Brak niklu
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Wisnia

Gruszka, banan

Jabtko, rodzynki, daktyle

Herbata zielona lub
,mocna”’ czarna bez
dodatkow

Kawa,zwitaszcza ,po
turecku”Kakao i
czekolada w ptynie

Herbata ,staba”, krotko parzona
z mlekiem lub cytryng, ,staba”
kawa instant z mlekiem

Woda mineralna, napoje “light”,
soki warzywne, Cola,
lemoniady, toniki, rumianek,

Ketchup, koncentrat
pomidorowy

Chrzan, grzyby

Musztarda, kiefki, pieczarki

Czekolada twarda,
mleczna

Wyroby czekoladopodobne

Karmel, marmolada, miod

Sledzie, tunczyk,
makrela, sardynka

Szczupak, skorupiaki

t 0sos, sardela, kawior

Ser topiony

Sery twarde i pottwarde,

Sery biate, sery miekkie,lody,

serwatka mleko (takze w proszku)
Sos sojowy Wycigg drozdzy Sos ,Worchester”
Wino, piwo Ocet, rowniez winny Alkohole wysokoprocentowe

Orzechy, orzeszki

Siemne Pistacje Winogrona, cytrusy

Warzywa Fasola, groch, pomidor, Ogorek, korniszony, ziemniak,
konserwowane, soczewica, szpinak oliwki konserw.

Margaryna Pasztetowa, pasztet Masto,

Kukurydza, soja

Satata, kapusta pekinska,
rabarbar, szparagi, pietruszka,
cebula

Kapusta kiszona, morela,
melon

Ptatki owsiane,
produkty z owsa

Gryka, proso, kleiki, proszek do
pieczenia
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TABELA 3 Zestawienie ilosSciowe pomiaréw stezenia niklu w mg/kg wybranych

produktow wg poréwnanych zrodet [22,23,24]

Produkty zawierajgce duzo niklu||Produkty zawierajace mato niklu
(ponad 5,6 mg/kg) (ponizej 0,22 mg/kg)

Herbata zielona 235 Mleko 0,003- 0,02
Gatka muszkatotowa ||150 Jaja 0,002- 0,03
Czekolada 28 Ttuszcze 0,03
Kakao 12,3 Owoce 0,03
Herbata czarna 12-65 Drob 0,04
Chipsy ziemniaczane ||12,7 Ryby (niektére) 0,08

Kawa instant 1,3 Ziemniaki 0,1

Ziarna zb6z 0,17- 12,6 |(Warzywa 0,9- 0,11
Orzechy rozne 0,99- 5,29 |[Cebula 0.02

Farmakoterapia obejmuje miejscowe glikokortykosteroidy (GKS) lub immuno-modulatory,
w ciezkich przypadkach GKS doustne, cho¢ nadal brak prospektywnych,
randomizowanych préb klinicznych u dzieci [8].

Dla poprawy unikania zrodet haptenu niklu dostepne sg testy z dimetyloglioksymem
(DMG),stuzgce do wykrywania Ni. W obecnosci jonéw niklu DMG zabarwia sie na
czerwono. Czutosc¢ testu wynosi 10 ppm, podczas gdy u wiekszosci oséb objawy
chorobowe pojawiajg sie przy wiekszych stezeniach [18]. Na koniec tego akapitu warto
przytoczy¢ opinie, ze Scista, diugotrwata (2-4 miesigce) dieta z pokarmami o niskiej
zawartosci niklu prowadzi do stopniowej redukcji objawow nosowych (wycieku, kichania,
zatkania nosa) oraz do poprawy symptomoéw oskrzelowych, fgcznie z parametrami
czynnosciowymi [16]. W rozumieniu autora (KB) daje to asumpt do wykonywania testow
ptatkowych z Ni takze w czesci przypadkow niezytu nosa czy astmy, ale takie podejscie
wykracza poza obowigzujgce zalecenia konsensusu (ARIA).

Wytwarzanie doustnej tolerancji niklu (WDTN).
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Do badania skutkéw podawania doustnego niskich dawek niklu w celu wytworzenia
tolerancji na nikiel (WDTN) Minelli i wsp. [20] wigczyli 36 chorych z UZUN. Leczenie
rozpoczeto po 4 tygodniach diety niskoniklowej (DNNi). Podawano doustnie dawki
wzrastajgce od 0,3 nanograma do 1,5 mikrograma Ni /tydzien, a nastepnie przez 12
miesiecy dawke podtrzymujgcg (1,5 mikrograma /tydzien).Wyniki 24 badanych (w istocie
23, bo jeden nie ukonhczyt proby) poréwnano z grupg 12 oséb pozostajgcg wytgcznie na
DNNi. Chorzy mieli ratunkowo leki antyhistaminowe i miejscowe sterydy. Punktowa ocena
objawéw UZAN ujawnita istotng poprawe w grupie WDTN w poréwnaniu do samej diety
nisko — Ni. 12 chorych z grupy WDTN uzyskato tolerancje na pokarmy z niklem, lecz
zaden z grupy DNNi. Jednoczesnie znamiennie spadto uwalnianie cytokin IL-13, IL-5 oraz
IFN-g, lecz tylko w grupie aktywnej. Niedawno wykazano ponownie skutecznos¢ doustne;j
desensybilizacji w leczeniu objawéw UZAN [9] Przeprowadzono tez pierwsze
randomizowane, podwojnie zaslepione, kontrolowane placebo badanie, ktére wykazato,ze
doustne wytarzanie tolerancji na nikiel u chorych z objawami UZAN jest mozliwe,
bezpieczne i skuteczne [21].
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