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Wprowadzenie

W diagnostyce nadwrazliwo$ci typu opodznionego na leki, stanowigcej czgsto wyzwanie
w praktyce klinicznej, coraz wigksze zastosowanie znajdujg badania in vitro na hodowlach

komoérkowych.

Przypadek pacjentki 66-letniej, ktora zglosita wystapienie pokrzywki i1 obrzeku warg
po zastosowaniu klindamycyny (czas wystgpienia objawdéw trudny do ustalenia) oraz osutki
polekowej po podaniu penicyliny. W toku diagnostyki wykonano punktowe testy skorne i testy
$roédskorne z klindamycyng oraz amoksycyling z kwasem klawulanowym uzyskujac wyniki
ujemne. Po 72 godzinach po przeprowadzeniu doustnej proby biologicznej z klindamycyna
u pacjentki wystapily zmiany rumieniowe na konczynach goérnych, a nastgpnego dnia
dodatkowo zmiany drobnogrudkowe. W doustnej probie biologicznej z amoksycyling i kwasem
klawulanowym nie zaobserwowano objawow nadwrazliwosci. Celem poszerzenia diagnostyki
pobrano krew zylng celem stymulacji in vitro hodowli komoérkowej limfocytéw T badanymi
antybiotykami (klindamycyng oraz amoksycyling) z oceng CD40L, CD69 w cytometrii
przeplywowej oraz stezen 1L-2, IL-4, IL-6, IL-10, [IFNgamma, TNFalfa w supernatancie.
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Wyniki

Uzyskano wysoki indeks stymulacji klindamycyna w [IFNgamma (37,3), IL-10 (21,3), TNFalfa
(8,2), IL-6 (4,1). Wyniki indeksu dla amoksycyliny byly ujemne (nie przekroczyty 2.2

dla wszystkich oznaczen).

Whioski

Biorac pod uwage cato$¢ obrazu klinicznego oraz wyniki badan in vitro potwierdzono alergie

typu op6znionego na klindamycyng, jednoczesnie nie potwierdzono alergii na amoksycyling.

Brak konfliktu intereséw autorow.

Praca nie byla prezentowana na Miedzynarodowym Kongresie PTA.



