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Profesor Maciej Kaczmarski, specjalista alergologii dzieciecej, byl gosciem doc. Jana Kochanowicza
podczas ostatniej audycji w Radiu Orthodoxia z cyklu ,,Pytanie do specjalisty”.

e Czym jest alergia pokarmowa?

To niepozadana reakcja organizmu ludzkiego, powodujaca u pewnych oséb dolegliwosci kliniczne po
spozyciu pokarmu. Alergia pokarmowa dotyczy najczesciej wieku dziecigcego, ale tego rodzaju
dolegliwosci wystepuja takze u oso bob dorostych. Problem polega na odmiennej reakcji organizmu
(nadwrazliwosci) na zawarte w produktach spozywczych sktadniki biatkowe (zrodto alergenow), ktore sa
glowng przyczyna dolegliwosci  klinicznych. Szacuje si¢, ze ok. 6-8% dzieci do 3 roku zycia reaguje
“niewtasciwie” na niektore pokarmy, czyli ma objawy alergii (nadwrazliwosci) pokarmowej.

o Jaki wplyw na wystapienie alergii u dziecka maja czynniki genetyczne? Czy jesli matka jest

alergiczka, dziecko bedzie chorowac?

Wiemy, Ze chorobami alergicznymi dotknigte sg przede wszystkim osoby obcigzone predyspozycja
genetyczng do ich rozwoju. O tej predyspozycji wnioskujemy na podstawie informacji o chorobach
alergicznych wystgpujacych w danej rodzinie. Jest to tzw. wywiad rodzinny. Choroby alergiczne moga
pojawi¢ si¢  takze w zdrowej rodzinie, w ktorej dotychczas takie choroby nie wystepowaly
(prawdopodobienstwo wynosi 0k.10 -15%). W rodzinach, w ktérych jedno z rodzicéw, oboje rodzice, czy
rodzenstwo dziecka chorowali lub choruja np. na astme alergiczng, pytkowice, alergiczne choroby skory
, prawdopodobienstwo wystapienia choroby alergicznej U dziecka jest zdecydowanie wyzsze. Uwaza sig,
ze jezeli oboje rodzice choruja na t¢ samg chorobe alergiczng to prawdopodobienstwo wystapienia alergii
u dziecka siega do 70%.



Choroba alergiczna rozwija si¢ jednak w okreslonych uwarunkowaniach. Pierwsza faza prowadzaca do
jej rozwoju  jest “uczulenie organizmu” na alergeny $rodowiskowe (zawarte np. w powietrzu, czy w
spozywanych pokarmach). Kazdy z nas po urodzeniu, otrzymujac pierwszy pokarm (mleko matki,
mieszank¢ mleczng), rejestruje w swojej “pamieci immunologicznej” kontakt ze sktadnikami tego
pokarmu. U dziecka nie obcigzonego rodzinnie chorobg alergiczng - jest to pamie¢ ,,dobra”, $wiadczaca
0 tym, ze dziecko bedzie dobrze tolerowaé spozywane pokarmy. Natomiast u wickszosci dzieci
urodzonych w rodzinach z predyspozycja do alergii, pierwszy kontakt ze szkodliwym alergenem
pokarmowym “uczula” dziecko, ktorego system odpornosciowy moze zareagowaé¢ nadmierng produkcja
specyficznego przeciwciata — IgE (np. przeciw biatkom mleka krowiego). Organizm takiego dziecka przy
kolejnym (powtarzalnym) spozywaniu tego samego “uczulajacego” pokarmu bedzie stymulowany do
produkcji tych przeciwcial. Proces ten bedzie poczatkowo przebiegat bez objawow klinicznych, ale po
przekroczeniu progu “indywidualnej tolerancji” na pokarm u dziecka wystapia objawy alergii
pokarmowej.

o Jak objawia sie¢ alergia pokarmowa?

Sg trzy obszary dolegliwosci klinicznych, gdzie po wykluczeniu innych przyczyn, mozna podejrzewaé
proces alergiczny, zwigzany z nadwrazliwoscia pokarmows. Sg to zaburzenia zotadkowo-jelitowe,
wystepujace U dziecka po przyjeciu mieszanki mlecznej czy innego produktu (wymioty, masywne
ulewania, luzniejsze stolce z domieszka krwi, $luzu). Moze tez wystgpi¢ problem z oddaniem stolca
(przewlekte zaparcia). Takim objawem moga by¢ tez tak zwane kolki. Objaw ten wystepuje rowniez u
niemowlat zdrowych, u ktérych bdl ma charakter napadowy i ustepuje samoistnie - jest to wynikiem
fizjologicznego dojrzewania czynnosci przewodu pokarmowego u dziecka. U dzieci alergicznych bole
brzucha wystepuja w sposob przewlekty, dzieci stajg si¢ niespokojne, rozdraznione, odmawiajg
przyjmowania positku (np. mieszanki mlecznej).
Druga grupa dolegliwosci, to objawy skorne. Poczatkowo sg to zazwyczaj zmiany na policzkach, tutowiu,
konczynach w postaci grudek, plamek, reakcji rumieniowej. U niektorych dzieci przybieraja one charakter
atopowego zapalenia skory. Nalezy pamigtac, ze nie kazde dziecko z atopowym zapaleniem skory ma
wspolistniejaca alergie pokarmowa, jednak u wszystkich chorujacych nalezy takie powigzanie wykluczy¢
lub potwierdzi¢. Wiekszos¢ dzieci z atopowym zapaleniem skory i alergig pokarmowa jest uczulona na
biatka jaja kurzego, mleka krowiego, biatka roslinne (biatka zboz soja, ryz itp.).
Trzecia grupa to dolegliwosci oddechowe. Moga to by¢ objawy czestego lub statlego ““zatkania” nosa,
pokastywanie, uporczywy Kkaszel, a nawet zajecie oskrzeli i glosny, swiszczacy oddech. Objawom tym
najczesciej nie towarzyszy gorgczka, tymczasem te dzieci czesto leczone sg antybiotykiem, ktory nie
przynosi poprawy (wielokrotnie powtarzana antybiotykoterapia).

e Czy karmienie piersia ma wplyw na wystapienie alergii?

Od 30 lat $rodowisko pediatryczne promuje w Polsce karmienie naturalne i wiekszo$¢ polskich niemowlat
jest karmiona piersig do 4. lub 6. miesigca zycia. Karmienie mlekiem matki nalezy do czynnikow
prewencyjnych przed rozwojem u dziecka procesu alergicznego, w tym réwniez alergii pokarmowe;j.
Mleko matki zawiera bowiem biatko ludzkie, ktére nie uczula karmionego niemowlecia. U dzieci
karmionych wylacznie piersia zdarzaja si¢ jednakze objawy nadwrazliwosci, co nalezy powigzaé ze
sposobem odzywiania si¢ kobiety karmiacej. Ustalono, ze czgs¢ alergendw ze spozywanych przez kobiete
pokarmow przechodzi do gruczotu piersiowego i przedostaje sie do jej mleka. Te obce alergeny (biatko
mleka krowiego, biatko jaja, soi, orzechéw arachidowych itp.) uczulajg niektore niemowleta w trakcie
karmienia naturalnego.
o Jak wyglada diagnostyka alergii pokarmowej?

Alergia pokarmowa jest trudna do zdiagnozowania, gdyz nie ma jednego uniwersalnego testu
laboratoryjnego, rozstrzygajacego 0 rozpoznaniu tej choroby. Wynika to z faktu, ze za objawy kliniczne
moga odpowiadaé cztery mechanizmy patogenetyczne choroby alergicznej. Tymczasem mamy narzedzie
badawcze do pomiaru tylko jednego typu reakcji, ktory cechuje sie wystgpowaniem we Krwi lub skorze



osoby uczulonej biatka odpornosciowego (immunoglobuliny E - IgE). Tylko u tych dzieci, u ktorych
reakcja alergiczna oparta jest na takim mechanizmie (reakcja IgE-zlezna), testy skorne lub badanie krwi
daja wyniki dodatnie i stuza potwierdzeniu choroby. Ale takich dzieci w grupie chorujacych jest zaledwie
ok. 50%. Reszta chorujacy ma objawy alergii pokarmowej zwigzane z innymi mechanizmami reakcji
alergicznej, do wykrycia ktorych nie ma dostgpnych testow laboratoryjnych. U tych dzieci wyniki testow
skornych i testow z krwi sg ujemne i z tym wigze si¢ najwigkszy problem w postawieniu diagnozy.
Witasciwym narzgdziem diagnostycznym jest w takim przypadku tzw. biologiczna proba prowokacyjna z
pokarmem, ktory podejrzewany jest o powodowanie objawow. Rozpoznanie alergii pokarmowej nastgpuje
woOwczas po Wystapieniu U dziecka objawow klinicznych po podaniu szkodliwego pokarmu. Takie proby
powinny by¢ przeprowadzane pod kontrolg lekarza.
e (Czy dzieciom ponizej 3 roku zZycia mozna wykonywa¢ testy?

Obiegowa opinia, gloszaca, ze testy wykonuje si¢ dopiero po skonczeniu 3 roku zycia nie jest
uzasadniona. Testy nalezy wykonywaé wtedy, Kkiedy jest taka potrzeba. Unika si¢ wprawdzie
wykonywania testow skornych w okresie pierwszego potrocza czy roku zycia dziecka, ze wzglgdu na
odmiennos$ci budowy skory i reaktywnos$¢ na badane alergeny. Nie oznacza to jednak, ze nie mozna badan
przeprowadzi¢. Jesli sa wskazania, wykonuje si¢ je w kazdym wieku. Wariantem zastgpczym testow
skornych jest u najmtodszych dzieci badanie krwi na obecnos¢ przeciwciat uczulajacych w klasie IgE.

e Jakie leczenie jest najskuteczniejsze?

Alergia to choroba, w ktorej leczeniem przyczynowym jest usuniecie szkodliwego alergenu z otoczenia
chorego. W alergii pokarmowej trzeba unika¢ pokarmow, ktore szkodzg.

W najmlodszym okresie zycia czynnikiem przyczynowym dolegliwosci alergicznych jest najczesciej
biatko mleka krowiego. Jesli mamy potwierdzenie tej diagnozy, eliminujemy produkty mleczne i mleko z
diety dziecka. Jak wiadomo, w pierwszym i drugim roku zycia dziecka mleko jest bardzo waznym
sktadnikiem diety, zrédtem biatka, elementem budulcowym. Dlatego trzeba zadba¢, aby w miejsce
eliminowanego z diety mleka krowiego podawa¢ matemu dziecku ekwiwalent tego pokarmu, czyli
leczniczo-odzywcza mieszanke mlekozastgpcza (produkt, w ktorym frakcja biatkowa jest tak
rozdrobniona, ze nie uczula tak jak petna frakcja biatka mleka krowiego). Dzieciom starszym nalezy
wprowadzi¢ jako zrodlo biatka migso (z wylaczeniem cieleciny i wolowiny). Niezbedna jest takze
wiasciwa suplementacja wapniem.

Jesli dziecko jest uczulone na biatka jaja kurzego, nalezy z jego diety eliminowac¢ jaja i produkty
zawierajgce jajo. Przestrzegam przed podawaniem dziecku jaj przepiorczych w miejsce eliminowanych jaj
kurzych. To sa takie same jaja, o podobnym sktadzie biatkowym, r6znia si¢ tylko wielkoscig. Podobnie
jest z zastgpowaniem mleka krowiego mlekiem kozim. Ono tak samo uczula, poniewaz biatka mleka
koziego i ich alergizujace wiasciwosci sg podobne, jak w przypadku biatek mleka krowiego.
Obserwowana niekiedy przez rodzicow parodniowa poprawa, jest zwigzana prawdopodobnie z innymi,
pozabiatkowymi, sktadnikami tego mleka.

Niezwykle wazne jest, aby dziecko leczone z zastosowaniem eliminacji niektorych pokarméw miato
zapewniona zbilansowang ilo$ciowo i jakoSciowg diete. Nie moze 0no ponosi¢ szkody w postaci
nieprawidtowego rozwoju (zbyt mate przybieranie na wadze czy opdéznione wzrastanie). Jezeli dziecko na
takiej diecie jest niedozywione, to oznacza, ze dieta zostala Zle dobrana. Zywienie powinno by¢
zbilansowane w taki sposob, aby dziecko normalnie si¢ rozwijato. Przestrzegam rowniez rodzicow przed
samodzielnymi decyzjami o eliminacji pokarmow z diety dziecka, bez medycznego uzasadnienia.

o Kiedy wida¢ efekty diety eliminacyjnej?

Jesli przyczyng dolegliwos$ci u dziecko sg biatka mleka krowiego poprawa powinna nastgpi¢ szybko - w
parg godzin do paru dni po odstawieniu mleka. Poprawa jest zauwazalna z dnia na dzien, chociaz potrzeba
trochg czasu na oczyszczenie biologiczne organizmu. Niemowle inaczej si¢ zachowuje, uspokaja sie,
poprawia mu si¢ apetyt, ustepujg inne dolegliwosci.



¢ Kiedy wkraczac z leczeniem farmakologicznym alergii pokarmowej?

Dopdki proces zywienia dziecka nie jest bardzo ztozony, najczesciej wystarczy odpowiednia dieta
eliminacyjna. Gdy dziecko jest starsze, idzie do ztobka, przedszkola, diete wspomagamy
farmakologicznie. Podobnie, gdy dieta nie daje wystarczajacych efektow (np. w alergicznych zmianach
skornych), nalezy dodatkowo zastosowac leki antyalergiczne.

o Jakie moga by¢ objawy nierozpoznanej alergii?

Dzieci, u ktorych ze wzgledu na dolegliwosci wskazujace na alergi¢ pokarmowsg stosowano W okresie
niemowlgcym diete eliminacyjna, najczesciej powracaja do normalnego zywienia. Cz¢$¢ z tych dzieci, w
momencie pdjscia do ztobka lub przedszkola zaczyna systematycznie chorowac, Pojawia si¢ katar, kaszel,
stany podgoraczkowe, dzieci przerywaja chodzenie do przedszkola, bo sa “przezigbione”. Czgsto
dochodzg do tego problemy oddechowe (“zablokowany” nos, chrapanie, oddychanie przez usta,
powickszone migdatki, nawracajgce zapalenia uszu). Tacy pacjenci sg leczeni powtarzajgcg si¢
nieskuteczng antybiotykoterapia, cze$¢ poddawana jest roznym zabiegom laryngologicznym. Nalezy bra¢
pod uwagg, ze mogg to by¢ objawy nierozpoznanej, przetrwatej alergii pokarmowej w wieku
przedszkolnym, powigzane ze stymulujacym dziataniem alergendw na uktad limfatyczny gardta i btong
Sluzowa gardla i nosa. Sytuacje taka nalezy wiazac¢ ze sposobem zywienia dzieci w ztobku lub
przedszkolu, gdzie kilkakrotnie otrzymujg positki mleczne lub zawierajace produkty mleczne. U takich
dzieci nalezy rozwazy¢ przeprowadzenie diagnostycznej proby wyeliminowania pokarméw mlecznych
przez okres kilku tygodni i oceni¢ jej efekty kliniczne.

e Czy jest mozliwe, aby 3 letnie dziecko nagle uczulilo si¢ na kota, ktory jest w domu od 6 lat?

W alergii wszystko jest mozliwe. Jednak reakcja uczuleniowa na alergeny wystgpitaby u dziecka
zdecydowanie wczesniej. Sa to zazwyczaj reakcje gwaltowne, wystepujace po kontakcie z sierScia
(pogtaskaniu psa, kota). Objawy to: kichanie, tzawienie, katar, wysypki na skorze rak. Jesli kot jest w
domu od okresu przed urodzeniem si¢ dziecka, t0 raczej powinno sprzyja¢ nabyciu przez dziecko
tolerancji na tego rodzaju alergeny. Ze wzgledu na IgE-zalezny charakter tego uczulenia watpliwosci
powinno sie wyjasni¢ badaniami testowymi.

o Czy roczne dziecko moze by¢ uczulone na pylki?

Jak kazda choroba alergiczna, pytkowica moze rozpocza¢ si¢ w kazdym wieku. Jednak ten rodzaj alergii
wystepuje najczesciej W wieku starszym (mtodziez, dorosli) i bardzo rzadko ujawnia sie we wczesnym
dziecinstwie. Poniewaz pytkowica jest zwigzana z mechanizmem IgE-zaleznym alergii odpowiedz na to
pytanie mozna uzyska¢ badaniem poziomu przeciwciat IgE w surowicy krwi dziecka (tak zwany panel
wziewny).

e (Czy z alergii pokarmowej mozna wyrosnaé?

Wigkszos¢ dzieci (ok. 80 proc.) z udokumentowang alergia na biatko mleka krowiego lub inne pokarmy
powinno z niej wyrosna¢ do 5-6 roku zycia. Opdzniony proces wyrastania dotyczy dzieci z alergia
pokarmowa IgE-zalezna. W wieku starszym reakcje nie sa zazwyczaj tak gwattowne i nasilone, jak w
wieku mlodszym, jednak osoby te moga chorowaé przez cale zycie. Wskazane jest dalsze unikanie
konsumpcji szkodzacych produktow pokarmowych. Nalezy pamietaé, ze pacjenci z alergia pokarmowg
(szczegolnie IgE-zalezng) sg predysponowaniu do rozwoju alergii powietrznopochodnej. Chorzy z alergia
pokarmowa i ich otoczenie winni by¢ $wiadomi zagrozenia, jakim jest popokarmowy wstrzas
anafilaktyczny. Reakcja taka dotyczy gtdwnie 0sob z alergia pokarmowa IgE-zalezna.



