
(Die Verantwortlichkeit für die Texte liegt ausschließlich bei den Autoren.)

Spezifische Immuntherapie (SIT) bei der Katze
Birgit HUNSINGER

Allergische Erkrankungen manifestieren sich bei der Katze
in vielfältiger Form. Neben allergischen Hauterkrankun-
gen in Form von miliarer Dermatitis, feliner symmetrischer
Alopezie, Erkrankungen des Eosinophilen Granulom-
Komplexes und fazialem Juckreiz werden auch Konjunkti-
vitis, Otitis sowie allergisches Asthma beschrieben.

Obwohl die Erkrankung für den Patienten nicht direkt
lebensbedrohlich ist, kann sie doch zu erheblichen Be-
schwerden durch Juckreiz, Atembeschwerden und durch
sekundäre Erkrankungen führen. Das kann so schwere
Formen annehmen, dass sogar eine Euthanasie erwogen
wird. Tierärzte und Tierhalter stehen den allergisch
bedingten Erkrankung bei der Katze, für die eine ätiolo-
gische Behandlung bis heute unmöglich ist, vielfach hilf-
los gegenüber.

Eine Erfolg versprechende Therapie mit dauerhafter
Wirkung stellt die allergenspezifische Immuntherapie
(SIT) dar. Voraussetzung für eine erfolgreiche SIT ist eine
abgesicherte Diagnose. Die Ergebnisse eines Intrakutan-
testes oder eines Serum-Allergietestes können die klini-
sche Diagnose bestätigen und ermöglichen dann ein
gezieltes Vorgehen gegen die relevanten Allergene. Ein
wesentlicher Faktor für den Erfolg ist darüber hinaus
eine konsequente Durchführung der Behandlung
oft über einen längeren Zeitraum, häufig über
Jahre und bei gutem Erfolg sogar lebenslang.

Was ist eine spezifische
Immuntherapie (SIT)?
Bei einer spezifischen Immuntherapie werden
dem Patienten graduell ansteigende Dosen von
reaktionsauslösenden Substanzen (Allergenen)
subkutan verabreicht. Die Patienten sollen hier-
durch eine gesteigerte Toleranz gegenüber den
Allergenen entwickeln, ohne dass es zu klini-
schen Symptomen kommt.

Wie wird eine SIT hergestellt?

Die spezifische Immuntherapie-Lösung wird für
jeden Patienten individuell zusammengestellt.
Grundlage für die Formulierung bilden die Tester-
gebnisse eines serologischen Allergie- oder eines
Intrakutantestes. Mittlerweile sind allergische
Erkrankungen bei der Katze eindeutig über Blut-
tests zu diagnostizieren. Der beste Zeitpunkt für
eine Blutentnahme ist, wenn der Patient deutliche
Krankheitserscheinungen zeigt, d. h. beginnend ca.
4-6 Wochen nach erstem Auftreten bis zum Abklin-
gen der Symptomatik.

Wie erfolgt die Therapie?

Anhand eines detaillierten Behandlungsplanes
erfolgt die Applikation subkutan in zunächst gra-
duell steigenden Dosierungen einmal wöchent-
lich. Nach Erreichen der Erhaltungsdosis kann
auf ein 2-4 wöchentliches Injektionsintervall
übergegangen werden. Dabei kommen zwei
unterschiedliche Konzentrationen des patienten-

spezifischen Allergenextraktes zum Einsatz. Eine Minde-
sttherapiedauer von einem Jahr wird empfohlen. Verein-
zelt können Anpassungen in Bezug auf Injektionsinter-
vall oder -dosis notwendig sein. Daher ist eine regel-
mäßige Therapiekontrolle durch den behandelnden Tier-
arzt zu empfehlen.

Mit welchem Therapieerfolg
kann ich rechnen?
In einer laborinternen Umfrage wurden Tierärzte mittels
Fragebögen zu ihren Erfahrungen mit der spezifischen
Immuntherapie bei der Katze befragt. Insgesamt wurden
die Daten von 98 Patienten ausgewertet, die mindestens
seit 1 Jahr therapiert wurden.

Vertreten waren Katzen im Alter zwischen 1 und 17
Jahren. Die Mehrzahl der Patienten war aufgrund von
Juckreiz (70,4 %) ohne oder mit gleichzeitig bestehender
Dermatitis hyposensibilisiert worden. Bei einem gerin-
gen Prozentsatz waren allergisches Asthma (9,2 %), Oti-
tis (7,1 %) oder Konjunktivitis (13,3 %) beobachtet wor-
den. Ein Therapieerfolg lag bei 72,4 % der Patienten vor,
wobei „Therapieerfolg" hierbei als symptomfreie oder
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DIAGRAMM 1: Therapieerfolg der spezifischen
Immuntherapie (SIT) bei Katzen.

deutliche Verbesserung der klinischen Symptomatik
definiert ist (vgl. Diagramm 1).

Etwa jeder 7. Patient (16,3 %) war unter der spezifi-
schen Immuntherapie völlig symptomfrei. Weitere 10,2%
zeigten eine leichte Verbesserung der klinischen Sympto-
matik, mit einer Begleittherapie waren die Krankheitser-
scheinungen jedoch in der Regel gut beherrschbar. In
17,4 % der Fälle verlief die Therapie mehr oder weniger
erfolglos, jedoch wurde bei keinem der Patienten eine
Verschlechterung der Symptome beobachtet.

Die besten Therapieerfolge zeigten sich bei den Pati-
enten mit kurzer Krankheitsdauer. 1-2 Jahre), die rasch
nach Krankheitsbeginn hyposensibilisiert wurden. Über
80% von ihnen sprachen mit deutlicher Symptombesse-
rung bis hin zur Symptomfreiheit auf die Therapie an.
Die Erfolgsaussichten der SIT sanken jedoch auf etwa
40%, wenn die Katzen vor Therapiebeginn schon länger
als 6 Jahre unter der allergischen Erkrankung litten (vgl.
Diagramm 2).

Während das Alter der Patienten kaum Einfluss auf
den Erfolg der SIT hatte, scheint tendenziell eine Abhän-
gigkeit von der in der SIT enthaltenen Allergenzahl vor-
zuliegen, jedoch konnte auch bei 2/3 der Patienten, die
mit einer SIT behandelt wurden, die bis zu 10 Allergene
enthielt ein guter Therapieerfolg erzielt werden (vgl.
Diagramm 3).

Erste Behandlungserfolge stellten sich bei über 66 %
der Patienten bereits innerhalb der ersten 8 Wochen
nach Therapiebeginn ein. Dies trug generell zu einer
guten Akzeptanz dieser Behandlungsform bei den Pati-
entenbesitzern bei. Teilweise traten deutliche Symptom-
Verbesserungen jedoch erst verzögert ein, so konnten bei
7,1 % der Katzen erst nach Ablauf von 4 Monaten Erfol-
ge beobachtet werden.

Spezifische Immuntherapien, die in der Praxis durch
den behandelnden Tierarzt durchgeführt wurden zeigten
deutlich bessere Behandlungserfolge als solche, die an
die Tierhalter abgegeben wurden (vgl. Diagramm 4).

So waren 23,2 % der vom Tierhalter durchgeführten
SIT mehr oder weniger erfolglos, während dies nur bei
9,5 % der durch den Tierarzt behandelten Katzen der Fall
war.

Welche Nebenwirkungen sind möglich?
Nur in Ausnahmefällen kam es zur lokalen Schwellung
an der Injektionsstelle (2 %), die sich aber innerhalb
weniger Stunden wieder zurückbildete. Es ist hilfreich,
den Tierbesitzer im Vorfeld von diesen möglichen
Nebenwirkungen zu berichten, um vorzeitige Thera-
pieabbrüche zu verhindern. In extrem seltenen Fällen
soll auch eine permanente Verschlechterung der klini-
schen Symptomatik vorkommen, die jedoch bei keinem
Tier unserer Befragung beobachtet wurde.

Schlussfolgerung

1. Voraussetzung für eine Erfolg versprechende Therapie
ist der möglichst frühe Einsatz der spezifische
Immuntherapie; am besten etwa 1-2 Jahre nach Auftre-
ten der ersten Krankheitserscheinungen sowie eine kon-
sequente Durchführung der Behandlung oft über einen
längeren Zeitraum, häufig über Jahre.
2. Bei optimaler Durchführung und engmaschiger Kon-
trolle hat der Tierarzt mit der spezifischen Immunthera-
pie bei einem großen Prozentsatz der an allergischen
Erkrankungen leidenden Patienten einen potenten Bau-
stein zur Abschwächung klinischer Symptome in der
Hand; dies trifft insbesondere dann zu, wenn die Anzahl
der Allergene im einstelligen Bereich liegt.
3. Der Therapieerfolg ist umso größer, je engmaschiger
der Tierarzt den Verlauf kontrollierend begleitet.
4. Die SIT zeichnet sich durch extrem geringe Nebenwir-
kungen aus und kann ein wirksames Hilfsmittel zur
Kundenbindung sein.
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DIAGRAMM 2: Therapieerfolg in Abhängigkeit von der
Krankheitsdauer vor Beginn der SIT.

DIAGRAMM 3: Therapieerfolg in Abhängigkeit von der
Allergenzahl.

DIAGRAMM 4: Therapieerfolg bei Durchführung der SIT
durch Tierarzt bzw. Tierhalter


