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Шкірні тести для діагностики медикаментозної алергії негайного типу далеко не завжди можуть бути використані, для їх проведення існує досить багато протипоказань і достовірність цих тестів відносно невисока.

З метою виявлення гіперчутливості негайного типу використовують наступні in vitro тести: визначення активності триптази, концентрації специфічних імуноглобулінів Е у сироватці крові, тест активації базофілів в присутності потенційного алергену. Для виявлення гіперчутливості уповільненого типу використовують такі in vitro тести: визначення появи маркерів CD69 Т-лімфоцитів в присутності потенційного алергену, визначення рівнів цитокінів у супернатанті лімфоцитів після інкубації в присутності потенційного алергену.

Тест антигенної стимуляції клітин та його цитометричний варіант(Flow–CAST-FAST) є сучасними методами діагностики гіперчутливості негайного типу. Для оцінки контрольованої стимуляції клітин імунної системи алергенами групи пеніциліна за допомогою методу CAST/FAST був створений комплекс бензилпеніцилін-полілізин, а для оцінки алергенності метаболітів бензилпеніциліна була підібрана суміш мінорних детермінант.

Тест визначення триптази в сироватці крові на відміну від визначення специфічних імуноглобулінів до лікарських препаратів не залежить від виду лікарського засобу, тому існують значно ширші можливості його застосування. Тест активації базофілів, з використанням методу проточної цитометрії дозволяє виміряти in vitro рівень IgE-залежної відповіді на алергени у сенсибілізованих пацієнтів. Визначення активації Т-лімфоцитів по маркеру підвищеної регуляції рецепторів CD69 дозволяє завчасно встановлювати наявність сенсибілізації пацієнтів до лікарських засобів.

Триптазний тест, тест активації базофілів, тест трансформації лімфоцитів і тест антигенної стимуляції клітин стандартизовані, їх використання дозволить збільшити результативність діагностики медикаментозної алергії.
