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immunglobulin E nin (igE) nin kesfi diger immunglobulinlerden ¢ok sonra olmustur. Hipersensitivite
reaksiyonlarindan sorumlu boyle bir yapinin varliginin ilk isaretleri 1921 de Prausnitz ve Kustner
tarafindan gésterildi.Ama molekiilii 1967 de ishazaka ve ekibi buldu. 1968 de Diinya Saglk
Orgiiti(WHO) immiinglobuliner icin referans merkezi bu antikoru igE olarak isimlendirdi (1).Epsilon
agir zinciri iceren bir monomer olan igE ml de 2.4 ng miktariyla digerleri arasinda en diisiik diizeyli
immunglobulindir(0.0001%).Bu disiik diizeyi ifade edebilmek icin icin KU/I veya iU/ml birimleri
kullanilmaktadir.Diizeyi dogumla birlikte artar.Ergenlikte 200 iU nun Ustline ¢ikar.Normal eriskinde
100 IU/ml Gin altinda seyreder.200 iU/ml iistiindeki degerler alerjiyi isaret etmekle birlikte atopik
hastalarda 1000-10.000 iU/ml ye kadar ¢ikabilir(2)

igE ,reseptorlerine yiiksek afinitede baglanma 6zelligi ile diisiik diizeylerine ragmen , digerlerine gére
cok hizli ve tiim sistemleri etkileyebilen biyolojik yanit olusturabilme kapasitesine sahiptir. Bu
reseptorler tzerinden gelistirdigi reaksiyonla bircok alerjik hastalik patogenezinde yer alir(3).
Komlemani aktive etmedigi ve opsonizasyona katilmadigi icin immiin olaylarda fazla roli olmadigi
diusindlse de , dustik afiniteli reseptorlerine ( dendritik hiicreler ve B hiicreleri) baglanarak hiimoral
immiin cevabin  énemli bir baslaticisidir(4). Distik igk diizeyleri(<2.51U/ml) bazi kombine immiin
yetmezliklerde raporlanmistir. Selektif iglE eksikliginde ise diger immunglobulinler normal olup,
klinik anlami ise acik degildir.Humoral immiin cevabi baslatabilmesi ve mukozal yogunlugu dikkate
alindiginda eksikligi durumunda mukozal imminite etkilenmekte ve sinopulmoner enfeksiyonlara ve
otoimmiiniteye sikca rastlanabilmektedir(5,6).Glnlik pratikte ise dusik IgE diizeylerinde immiin
yetmezlikler mutlaka arastiriimalidir(7). IgE eksikliginde alerjik hastaliklarin tanisinda kullanilan
klasik yontemlerin yeterli olmayabilir.Bu durum spesifik IgE ve deri tesleri ile birgok ¢alismada
gosterilmistir.Bu durumda alerjik hastalik distinilen vakalarda provokasyon testleri ve yeni tani
yontemleri gerekebilecektir. (8.9.10).

immunglobulin E yiiksekliginde ise ilk planda alerjik hastaliklar akla gelse de ,evrim agisindan igE nin
alerji patolojisine katkida bulunmak tizere gelistigi kesin degildir. Bugiin igE cevabinin Yeryiiziindeki
yasamin ilk dénemlerinde, parazit yikli bir ortamda ,tlriiniin hayatta kalmasi icin parazit
enfeksiyonlarindan insani korumak icin gelisen bir savunma silahi oldugu
disinilmektedir(1).Ginumizde hijyen , sanitasyon onlemleri ve alt yapi yatirmlari ile parazitlerin
azaldigi gelismis tlkelerde, alerjik hastaliklarin artmasi tersine Afrika gibi endemik parazit
bolgelerinde azalmasi bu savi desteklemektedir.Helmint parazitler ¢ok hiicreli parazitler olup
makrofajlarin fagosite edemiyecegi kadar biyiktiirler. Bunlara immiinolojik yanit igE’nin yiikselmesi,
mastositlerde artma ve eozinofili seklinde kendini gésteren TH2 cevaptir(11).Paraziti kaplayan iglE
antikorlari eozinofillerin yiiksek afiniteli reseptori ile (FceR1) ile baglanir.Eozinofilin protein ve
toksinlerinin etkisiyle parazitin tutundugu yerden atilir veya olir. Dokuda ise yogun eozinofiik
infiltrasyon granulom olusuna yol agabilir(12).Glinllk pratigimizde genellikle alerji ile
dzdeslestiginden IgE yiiksekligi nedeniile konsulte edilen cok sayida hastayla karsilasabiliriz.Ama
atopik hastaliklar disinda tam da yukardaki nedenlerden parazitik enfeksiyonlari bu durumda ilk
siralarda duslinebiliriz.Turkiye yari ihman iklim kusaginda yer aldigindan parazit agisindan zengindir
ve sosyoekonomik diisiik standartlarda yasayan kesimde parazit sikligi halen yiksektir. Parazitler
barsak [imeninde, epitelde,barsak duvarinda bulunabilir.Yasam donglsi esnasinda ise kan ve lenf
yoluyla dokulara da yerlesebiir.Parazitlerden en ¢ok igE yiiksekligine , eozinofili ile birlikte yol



acanlari genelde doku goécl ve yerlesimi yapanlardir. Askaris ve Toxocara bu yolla Loffler
sendromuna yol agmasi agisindan 6zellikle dnemlidir. Akciger ,karaciger, merkezi sinir sistemi
yerlesimi yapabilen ve anafilaksi nedeni de olabilen Ekinokok parazitleri de Ulkemiz agisindan
6nemini korumaktadir(13) .Globallesen diinyada lilkemiz i¢cin endemik olmasa da turizm is ve egitim
nedeni ile Schistosoma ve Fasciola’yi da akilda tutmak gerekir. ishal karin agrisi gaz gerginlik bliyiime
gelisme geriligi anemi gibi klasik parazitoz bulgulari disinda anafilaksi ,lrtiker ,mesane tutulumunda
kanl idrar, karaciger ve safra yollari tutulumunda sarilik,akciger tutulumunda solunum belirtileri
gelisebilecegi hatirda tutulmali ve tanii¢in parazitin farkh evrelerine gore tani girisiminde
bulunulmahdir .

Diger taraftan belirgin iglE yiiksekligi ile giden diger bir grup hastaliklar immiin yetmezlikler olup
HiperigE sendromu,Wiskot Aldrich sendromu ,ipex sendromu Ommen ve atipik komplet DiGeorge
sendromu bunlarin arasinda sayilabilir(2.3). Bu immiin yetmezlikler ayni zamanda belirgin atopik
dermatit le seyredebildikleri icin alerji ve pediatri pratiginde mutlak hatirda tutulmasi gereken
hastaliklardir(14). Ayrica ,alerjik fungal siniizit ve bronkopulmoner aspergilloz. inflamatuvar
hastaliklardan Churg Straus sendromu malinitelerden Hodgkin lenfoma ve IgE myeloma,enfeksiyon
hastaliklarindan tiiberkiiloz,infeksiyoz mononukleozis , igE yiiksekliginde iliskili klinik tablolarda
dusiiniilmesi gerekir(15,16).Jivenil sistemik lupus eritematozisde IgE yiiksekliginin ise alerji ve
parazitolojik hastaliklardan bagimsiz hastalik aktivasyonu ile iliskili oldugu gosterilmistir(17). Son
yillarda yiiksek igE diizeylerinin insanlarda ateroskleroz riskini artirdigini gésteren calismalara da
rastlanmaktadir(18).
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