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maisto provokacinis méginys.

SANTRAUKA. Alergija maistui — tai nejprasta, arba padidéjusio jautrumo, organizmo imuninés sistemos reakcija j jvairias
maisto sudedamasias dalis. Sergamumas alergija maistui, kaip ir daugeliu kity alerginiy ligy, pastebimai didéja. Alergija
maistui pasireiskia klasikiniais alergijos simptomais, kurie yra labai jvairls ir pazeidZia daugelj organy: oda, virSkinamajj
kanala, kvépavimo bei Sirdies ir kraujagysliy sistemas. Jtarti alergija maistui lengvai gali kiekvienas, taciau neretai sunku
ja biina atskirti ne tik nuo maisto sukeliamy nealerginiy padidéjusio jautrumo reakcijy, bet ir kity vidaus organy ligy.
Diagnostikos metodai: odos méginiai, specifiniy antikiiny tyrimai serume, eliminacijos ir provokacijos méginiai, padeda
tiksliai diagnozuoti alergija maistui, o tinkamas gydymas leidZia apsaugoti nuo sunkiy, net gyvybei pavojingy alerginiy
reakcijy, taip pat netinkamos mitybos dél nepagrjstai ribojamy maisto produkty.

PAPLITIMAS

Pastaraisiais deSimtmeciais pastebimai didéja serga-
mumas alerginémis ligomis, dazniau diagnozuojama ir
alergija maistui. Apklausy duomenys rodo, kad nuo 5
iki 35 proc. suaugusiyju mano, jog jie ar ju vaikai ken-
¢ia nuo alergijos maistui. Taciau tikrasis $iy ligy papli-
timas, kaip rodo tyrimy duomenys, yra toks: maistui
alergiski 6-8 proc. mazy vaiky ir 1,5-2,5 proc. suaugu-
sigju [1-4]. Alergija maistui dazniau nustatoma zZmo-
néms, sergantiems kitomis atopinémis ligomis: alergija
maistui diagnozuojama 33-37 proc. vaiky ir jaunuoliy,
serganciy vidutinio sunkumo ir sunkiu atopiniu der-
matitu, ir apie 6—8 proc. vaiky, serganciy astma [5, 6].
Maistas ir maisto papildai gali sukelti jvairiausiy
nepageidaujamy reakcijy — tai vadinama padidéjusiu
jautrumu maistui. Viena i$ $iy nepageidaujamy reakci-
ju yra alergija maistui. Europos alergology ir klinikiniy
imunology akademijos (angl. European Academy of
Allergology and Clinical Immunology, EAACI) sialymu,
2001 metais priimta nauja alerginiy ligy nomenklatara
[7]. Padidéjes jautrumas maistui skiriamas j padidéjusij
nealerginj jautruma maistui (anksc¢iau vadinta maisto
netoleravimu) bei alergija maistui, kai ai$kas imuni-
niai maisto ar jo papildy sukelty simptomy atsiradimo
mechanizmai. Alergija maistui — tai nejprasta, arba
padidéjusio jautrumo, organizmo imuninés sistemos
reakcija i jvairias maisto sudedamasias dalis. Alergi-
ja maistui gali buti dvejopa: sukelta imunoglobulino
(Ig) E ir sukelta ne IgE. Padidéjusj nealerginj jautruma
maistui lemianciy priezasciy jvairové labai didelé. Vie-
nos jy susijusios su organizmo ypatybémis, pavyzdziui,
metabolinémis ligomis — laktoze hidrolizuojancio fer-
mento laktazés jgimtu ar jgytu nepakankamumu, o ki-
tos — su pakitusiu organizmo atsaku j maiste esancias
farmakologiskai veiklias medziagas, pavyzdziui: kofei-
ng, tiraming, histaming, bei maisto papildus: tartra-
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zing, benzoine rugstj, sulfitus, nataralius salicilatus,
esancius vaisiuose, ir kitus. Maisto sukeltos toksinés
reakcijos taip pat laikomos nealerginiu padidéjusiu
jautrumu maistui.

ETIOLOGIJA

Alergenais gali bati labai jvairtis maisto produk-
tai ir ju sudedamosios dalys. Stipriausi alergenai
yra baltymai. Dazniausiai alergizuoja Sie maisto
produktai: karvés, ozkos pienas, vistos kiausiniai,
kvieciai, Zuvis, véziagyviai, moliuskai, riesutai, vai-
siai, darzovés. Maisto produktai, dazniausiai su-
keliantys alergija vaikams ir suaugusiesiems, ski-
riasi. Vaikams ja sukelia karvés pienas, kiausiniai,
Zemés riesutai, kvieciai, soja, Zuvis, suaugusiesiems—
vaisiai ir darzovés [8, 9]. Kai kurie augalinés kilmés
maisto produktai pagal alergeny struktara panasis j
ziedadulkiy alergenus (bendri epitopai), taigi gali kil-
ti kryzminé alergija — ji vadinama oralinés alergijos
sindromu. Sis sindromas nustatomas daugiau nei pu-
sei alergija ziedadulkiy alergenams serganc¢iy asmeny,
jis yra vienas dazniausiy suaugusiyjy alergijos maistui
pozymiy [10]. KryZminés reakcijos galimos tarp ber-
7o ziedadulkiy alergenuy ir obuolio, kriausés, slyvos,
vysnios, persiko, abrikoso, nektarino, kivio, morkos,
bulvés, pomidoro, pankolio, petrazolés, saliero, $pi-
naty, graikinio ar lazdyno riesuty; alksnio ziedadulkiy
alergeny ir migdolo, lazdyno riesuty, obuolio, kriausés,
persiko, vysnios, saliero, petrazolés; kiecio (pelyno) ir
morkos, saliero, kalendros, pankolio, petrazolés.

PATOGENEZE

Alerginés reakcijos maistui skiriamos j sukeltas IgE ir
sukeltas ne IgE. Geriausiai iStirtos greitos padidéjusio
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jautrumo reakcijos (I tipo pagal P. Gell ir R. Coombs,
1963), kuriose dalyvauja IgE klasés antikanai, bazofilai
ir putliosios lgstelés. Esant paveldétam organizmo po-
linkiui gaminti didesnj kiekj specifiniy IgE klasés an-
tikany prie$ jprastines aplinkos medziagas, gaminasi
specifiniai IgE klasés antikanai ir prie$ tam tikry mais-
to produkty baltymus — alergenus. Sie antikinai jun-
giasi su pakartotinai j organizma patekusiais antigenais
putliyjy lasteliy, kraujotakoje cirkuliuojané¢iy bazofily
ir kity lasteliy, esanc¢iy audiniuose, pavirs$iuose, sinte-
tinami ir i$skiriami jvairas mediatoriai (histaminas),
sukeliamas audiniy pazeidimas. Dazniausi ir geriausiai
istirti alergijos maisto produktams atvejai esti lemiami
IgE sukeltos padidéjusio jautrumo imuninés reakcijos.
Ne IgE sukeltos imuninés reakcijos (IgG klasés antika-
ny, T limfocity), nors ir néra taip gerai itirtos, taciau,
be abejo, labai svarbios [11,12].

KLINIKA

Alergijos maistui klinikiniai simptomai labai jvairas
ir priklauso nuo daugybés veiksniy: maisto produkto
alergeno savybiy, individualiy organizmo ypatybiy,
alerginés ligos mechanizmo, net nuo aplinkos salygy ir
organizmo buklés, pavyzdziui, fizinio kravio (su mais-
tu susijusi fizinio kravio anafilaksija).

Alergija maistui pasirei$kia klasikiniais alerginiu
ligy simptomais, kurie yra labai jvairais pagal trukme,
intensyvuma ir vieta. Alergijos pozymiuy bina jvairiose
organy sistemose: odoje, virskinamajame kanale, kvé-
pavimo, $irdies ir kraujagysliy sistemose [13-17].

Klinikiniai simptomai suvalgius tam tikro maisto
produkto alergeno gali iSryskéti po keliy minuciy (su
IgE susijusi greita padidéjusio jautrumo imuniné reak-
cija) ar prabégus valandoms, jei alerginei reakcijai vyk-
ti svarbios T lgstelés. Vienais atvejais simptomai gali
buti pavieniai ir neryskas, kitais — pasireiskia daugelio
organy pazeidimo simptomai, kartais net pavojingi gy-
vybei, kaip antai anafilaksija. Nagrinéjant anafilaksijos
priezastis minima, jog daugiau kaip 30 proc. anafilaksi-
jos atvejy lemia maisto produkty alergenai [18-23].

Alergija maistui kinta Zmogui augant. Apie 85 proc.
vaiky iki 5-10 mety ima toleruoti (susiformuoja klini-
kinis toleravimas) tokius maisto produktus kaip pie-
nas, kiau$iniai, bet tik 20 proc. — Zemeés rieSutus. [vai-
riose amziaus grupése klinikiné alergijos maistui raiska
esti skirtinga, pavyzdziui, vaikystéje daznesnis atopinis
dermatitas, o jaunystéje ir suaugus — anafilaksija, dil-
géling, angioedema, oralinés alergijos sindromas ir kt.
Padidéjusio alerginio jautrumo maistui (arba alergijos
maistui) klinikiné raiska apibadinama 1 lenteléje.

DIAGNOSTIKA

» Kruopsciai surinkta anamnezé — vienas svarbiausiy
maisto alergijos diagnostikos metody. Svarbu issi-
aiskinti paveldimumg, naujai atsiradusios ar/ir pa-
umeéjusios alerginés ligos simptomus, jy atsiradimo
laika, trukme, intensyvuma ir sasaja su alergenu.
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Paprastai ligos simptomai i$nyksta nevartojant tam
tikro maisto produkto ir pasikartoja vél ji suvalgius.
Pravartu visa tai registruoti simptomuy dienyne.
Pacientams, kuriems alergija maisto produktams
pasirei$kia amine dilgéline ar anafilaksija, simpto-
my ir maisto produkto rys$ys akivaizdus kaip ir pati
diagnozé. Pacientams, sergantiems létinémis aler-
ginémis ligomis, kaip antai atopiniu dermatitu ar
astma, sunku nustatyti priezastinj alergena, todél
butini papildomi tyrimai. Nemaziau svarbu i$siais-
kinti kitas ligas ir bukles (pavyzdziui, anatominius
vir$kinamojo kanalo nenormalumus, medziagy
apykaitos sutrikimus, kasos nepakankamuma, zar-
nyno infekcines ar navikines ligas, neimunines pa-
didéjusio jautrumo maistui reakcijas), kuriy simp-
tomai panasas j alergijos maistui simptomus.

+ Vaikams ir paaugliams itin svarbu jvertinti fizine
raidg, lytinj branduma, suaugusiesiems — oda, po-
odinj sluoksnj, raumenis. Alergijos maistui sukel-
tam malabsorbcijos sindromui budinga mazéjantis
svoris, nuovargis ir bendras silpnumas, vaikams ir
paaugliams — raidos sulétéjimas, o esant ryskiam
pazeidimui — maisto medziagy, vitaminy ir mine-
raliniy medziagy nepakankamumo simptomai.

+ Alerginiai odos dario méginiai su standartizuotais
alergenais ir durio-dario méginiai su nataraliais
maisto alergenais yra svarbus nustatant IgE sukel-
tas alergines reakcijas maisto produktams. Teigiami
odos durio méginiai rodo, kad yra susidare specifi-
niy IgE antikany prie$ tam tikrus maisto alergenus.
Odos lopo méginys padeda diagnozuoti tas maisto
alergines ligas, kuriy patogenezé — ne IgE sukeltos
imuninés reakcijos [24, 25]. Neigiami odos mégi-
niai nepaneigia alergijos maisto produktams.

+ Specifiniai IgE klasés antikanai jvairiems maisto
produktams nustatomi kraujo serume radioaler-
gosorbentiniu (RAST) metodu. Gali bati atliekami
ir kiti specifiniai tyrimai, jei yra indikacijy: alerge-
no sukeltas mediatoriy i$silaisvinimas (histamino,
triptazeés), IgG4 klasés antikanai, alergeno suzadin-
ta limfocity stimuliacija.

» Padidéjes eozinofily kiekis kraujyje, sekrete ir virs-
kinimo sistemos organy gleivinéje, kaip ir padide-
jes bendrasis imunoglobulino E kiekis, jei néra kity
priezasciy, gali buti laikomas alergijos maisto pro-
duktams simptomu.

+ Eliminacijos méginys - jtariamo maisto produkto
nevartojant iSnyksta alergijos simptomai.

+ Maisto provokaciniai méginiai.

Placebu kontroliuojamas dvigubai aklas maisto provo-

kacinis méginys (angl. double-blind, placebo-control-

led food challenges, DBPCFC) yra ,auksinis standar-
tas“ diagnozuojant maisto produkty sukeltas alergines
ligas, padedantis parinkti tinkama gydyma ir apsaugoti
nuo nereikalingo maisto produkty ribojimo, galin¢io
sukelti augimo ir raidos sutrikimus. Gali buti daromas
ir viengubai aklas ar tiesiog atviras provokacinis meégi-

nys [26, 27].

Indikacijos: patvirtinti konkretaus maisto produk-
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1 lentelé. PADIDEJUSIO ALERGINIO JAUTRUMO MAISTUI (ALERGIJOS MAISTUI) KLINIKINE RAISKA (adaptuota pagal A. H. Sampson, 2005)

Liga Mechanizmas Simptomai Diagnostika
Oralinés alergijos IgE sukeltas Lapy, gomurio, lieZzuvio niezulys, dilg¢iojimasir/ ~ Anamnezé, teigiami OM (durio-dario), ir/ar
sindromas ar angioedema, kartais lydimi sunkumo pojucio ~ MPM (teigiami su Svieziais maisto produktais,
kratinéje ar kity organy simptomy neigiami su termiskai apdorotais)
Alerginis eozinofilinis IgE sukeltas Gastroezofaginis refliuksas, pykinimas, vémimas, ~ Anamnezé, ODM, endoskopija ir biopsija,
ezofagitas ir/ar ne IgE protarpinis pilvo skausmas bei padidéjes dirglu-  eliminaciné dieta ir MPM
sukeltas mas, miego sutrikimas ir atsako j jprastinj gastro-
ezofaginio refliukso ligos gydyma nebuvimas
Alerginis eozinofilinis IgE sukeltas Pasikartojantys pilvo skausmai, dirglumas, Anamnezé, ODM, endoskopija ir biopsija,
gastroenteritas ir/ar ne IgE ankstyvas sotumo pojutis, protarpinis pykinimas,  eliminaciné dieta ir MPM
sukeltas svorio mazéjimas ir/ar raidos sutrikimas

Maisto baltymy sukel-
tas enterokolitas

ne IgE sukeltas

Besitesiantis vémimas ir viduriavimas, kartais su
kraujo priemaisa, lemiantys dehidratacija, raidos
sutrikimus ar svorio mazéjima (vémimas papras-
tai tesiasi 1-3 val. po valgio), meteorizmas

Anamnezé, neigiami ODM, eliminavus jtaria-
mus maisto baltymus simptomai isnyksta per
24-72 valandas, provokacija sukelia vémima,
trunkantj 1-2 valandas, apie 15 proc. atvejy
blna hipotenzija

Maisto baltymy sukel-
tas proktokolitas

ne IgE sukeltas

Kraujo priemaisa iSmatose, dazniausiai pasireiskia
pirmaisiais gyvenimo ménesiais

Anamnezé, neigiami ODM, eliminavus maisto
produkty baltymus per 72 val. kraujavimas
praeina; endoskopija ir biopsija; MPM sukelia
kraujavima per 72 val.

Maisto produkty
baltymy sukelta entero-
patija — gliutenui jautri
enteropatija (celiakija)

ne IgE sukelta

Burnos opos, pykinimas ir vémimas, viduriavi-
mas, steatoréja, dujy kaupimasis Zarnyne, svorio
mazéjimas ir raidos sutrikimas

Anamnezé, simptomy isSnykimas taikant eli-
minacineg dietg, MPM, endoskopija ir biopsija.
Celiakija — IgA antigliadininiai ir antitransgliu-
taminazés antiktnai

Anafilaksija (su maistu IgE sukelta Staiga prasidedantis sleikstulys, pykinimas, vé- Anamnezé, teigiami ODM ar specifiniai IgE
susijusi, fizinio krdvio mimas, spazminio pobudzio pilvo skausmai, kity  klasés antiktnai, MPM, (fizinio kravio méginys)
anafilaksija) organy ir sistemy pazeidimas

Umine dilgeéliné ir IgE sukelta Niezulys, pukslés ir/ar tinimas Anamnezé, teigiami ODM ar specifiniai IgE
angioedema klasés antiktnai, MPM

Létine dilgéliné ir IgE sukelta Niezulys, pukslés ir/ar tinimas, trunkantys ilgiau Anamnezé, teigiami ODM ar specifiniai IgE

angioedema

nei 6 sav.

klasés antiklnai, eliminaciné dieta, MPM

Atopinis dermatitas

IgE sukeltas ir
ne IgE sukeltas

Ryskus niezulys, badingos pazeidimo vietos,
egzema

Teigiami OM (ODM ar AOM), IgE antikunai,
eliminaciné dieta, MPM

Kontaktinis dermatitas

Ne IgE sukeltas

Niezulys ir egzema

Anamnezé, AOM

Herpetiforminis der-
matitas

Ne IgE sukeltas

Niezulys, gallniy tiesiamuyjy pavirsiy ir sédmeny
papulovezikulinis iSbérimas

Anamnezé, odos biopsija (IgA depozitai),
IgA antigliadininiai ir antitransgliutaminazés
antikanai, endoskopija

Alerginis rinokonjunk- IgE sukeltas Akiy raudimas, niezulys, asarojimas, voky Anamnezé, ODM, eliminaciné dieta ir MPM
tyvitas paburkimas ir paraudimas, nosies uzburkimas,
¢iaudulys, niezulys, rinoréja
Astma IgE sukelta ir Kosulys, dusulys, Svokstimas Anamnezé, ODM, eliminaciné dieta ir MPM
ne IgE sukelta
Heiner sindromas Gali bati ne IgE  Infiltratai plau¢iuose, hemosiderozé, gelezies Anamnezé, eozinofilija periferiniame kraujyje,
(maisto sukelta plauciy  sukeltas stokos anemija, raidos sutrikimai plauciy audinio biopsija, eliminaciné dieta

hemosiderozé)

Santrumpos: OM - odos méginys, ODM — odos dario méginys, MPM — maisto provokacinis méginys, AOM - aplikacinis odos méginys.

to netoleravima; nustatyti greito tipo (IgE sukelta) ir
léto tipo (ne IgE sukelta) isijautrinima maistui; nustaty-
ti jautruma sulfitams ar/ir kitiems maisto papildams.
Kontraindikacijos: absoliuciosios: néstumas, aminés
infekcinés ligos, létinés dekompensuotos ligos, buvusi
sunki anafilaksija; santykinés: alerginés ligos paameéji-
mas, buvusios sisteminés anafilaksinés reakcijos.
Salygos maisto provokaciniam méginiui atlikti
Meéginys daromas alerginés ligos remisijos metu. Jei
pacientas serga ir kitomis alerginémis ligomis, pavyz-
dziui, astma, vaisty, vartojamy astmai gydyti, dozé su-
mazinama iki maziausios veiksmingos, nutraukiamas
antihistaminiy vaisty vartojimas. Eliminaciné dieta

30

taikoma ne trumpiau kaip 2 savaites iki provokacinio
méginio. Tiriamas maisto produktas turi bina sausas,
pasléptas kitame maiste ar kapsulése. Maisto kiekis
didinamas ir duodamas valgyti tam tikrais tarpais iki
jprastinés dozés. Stebimi odos, kvépavimo sistemos,
virskinamojo kanalo simptomai. Stebimos gyvybinés
funkcijos, turi bati paruo$ta gaivinimo priemonés ir
vaistai, nes galimos sunkios anafilaksinés reakcijos.
Tyrimas nutraukiamas, kai atsiranda pastebimy simp-
tomy. Stebéjima butina testi, nes gali kilti vélyvyjy
alerginiy reakcijy. Neigiamas méginys patvirtinamas
atviru tam tikro produkto suvalgymu. Visi duomenys
tiksliai fiksuojami medicininéje dokumentacijoje. Jei
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tikimasi sisteminiy reakcijy, maisto provokacinis mé-
ginys atliekamas ligoninéje, priziarint gydytojui. Kai
meéginys atliekamas ambulatorinémis sglygomis, simp-
tomus pacientas zymi dienyne pats, jiems isryskéjus
turi nutraukti méginj ir kreiptis j gydytoja.

Kartoti provokacinius méginius rekomenduojama
kas 6—12 meénesiy vaikams iki 3 mety ir kas 1-2 metus
vyresniems nei 3 mety vaikams.

+ Kiti tyrimo metodai: vir§kinimo sistemos organy ty-
rimai, endoskopija, biopsija ir histologinis tyrimas
prie$ provokacinj ar eliminacijos méginj ir po jo.

Alergijos maistui diagnostikos schema pateikiama
2 lenteléje.

GYDYMAS

Pats pagrindinis ir veiksmingiausias alergijos maistui
gydymas — nustatyto maisto produkto nevartojimas.
Jeigu alergine liga sukelia ne vienas, o keletas mais-
to produkty, reikalinga dietologo konsultacija. Retais
atvejais vyresniems vaikams ir suaugusiesiems dél su-
siformavusio imuninio toleravimo alergija maistui gali
praeiti, tada tam tikro maisto vartojima galima atnau-
jinti. Vis délto, net ir atsiradus imuniniam maisto to-
leravimui, alergija Zemés rieSutams ir zuviai paprastai
lieka visg gyvenima.

Medikamentinis gydymas priklauso nuo alerginés
ligos mechanizmo, alergijos simptomy, jy intensyvu-
mo. Dazniausiai gydoma H, receptoriy blokatoriais ir

2 lentelé. ALERGIJOS MAISTUI DIAGNOSTIKOS SCHEMA

Anamnezé, fizinis tyrimas,
diagnostiniai méginiai
2 1
Galima alergija maisto Diagnozuojamos kitos ligos —

produktams néra alergijos maisto
) produktams
Eliminaciné dieta
N 1
Pagéréjo Nepageréjo - néra alergijos
) maisto produktams
Patvirtinanti dieta ar/ir
provokacinis méginys
l

Teigiamas provokacinis Neigiamas provokacinis
méginys méginys — maisto produktas
) grazinamas j dietg
Maisto produktas lieka
pasalintas, numatoma
pakartotiné provokacija
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gliukokortikosteroidais. Kilus sunkiai sisteminei aler-
ginei reakcijai skiriama epinefrino: suaugusiesiems—
0,1 proc. 0,3-0,5 ml j raumenis ar poodj (kartojama kas
15-20 min.), vaikams — 0,01 ml/kg 0,1 proc. tirpalo i
raumenis ar poodj, bet ne maziau kaip 0,1 ml, kartoja-
ma kas 10—15 min. [29].

Specifiné imunoterapija — vertingas gydymo budas
sergant oralinés alergijos sindromu.

PROFILAKTIKA

Ilgalaikis maitinimas motinos pienu ir vélyvas papildo-
mas primaitinimas (ne anksciau kaip nuo 4 mén.), ne-
vartojimas tokiy maisto produkty kaip karvés pienas,
soja, kiausiniai, zZuvis, riesutai, citrusiniai vaisiai, pade-
da apsisaugoti nuo alerginiy ligy atsiradimo [30-32].
Jei reikia anksti primaitinti didelés rizikos grupés ka-
dikj (vienas i$ pirmos eilés giminiy serga alergine liga),
rekomenduojama iki 4 ménesiy skirti visiskai hidroli-
zuoty baltymuy misiniy.

Patikimai apsaugoti nuo maisto alergijos simptomuy
gali eliminacija — nustatyto maisto produkto pasalinimas
i§ mitybos. Tai néra paprasta, nes dauguma produkty
sudétiniai, be to, kai kurie jy gali bati jvairiai vadinami.

Pacientams, kuriuos buvo istikusios sunkios maisto
sukeltos anafilaksinés reakcijos, rekomenduojama vi-
suomet turéti su savimi Zymenj apie alergija maistui,
mokéti atpazinti pirmuosius alergijos simptomus ir
Zinoti nuoseklius veiksmus jiems atsiradus, turéti nea-
tidéliotinai pagalbai butinas priemones, mokéti naudo-
tis epinefrino autoinjektoriumi.

FOOD ALLERGY
leva Bajoriuniene

Clinic of Pulmonology and Immunology
Kaunas University of Medicine

Key words: food hypersensitivity, food allergy, diagnosis, double blind placebo
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Summary. Food allergy is the immune system’s of the human organism unusual
or hypersensitive reaction to various food components. The number of food allergy
cases has been increasing noticeably, as well as the number of other allergic diseases.
Food allergy symptoms are numerous and may be harmful to many organs, such
skin, gastrointestinal tract, respiratory and cardiovascular systems. Food allergy
can be suspected in many cases but it is often difficult to distinct from nonallergic
hypersensitive reactions caused by food components and other internal diseases.
Methods for diagnosis are skin tests, specific antibody analysis in serum, elimination
diet and food challenge. They help to precisely diagnose food allergy, while proper
treatment allows to avoid both complicated and possibly even life-threatening allergic
reactions and improper nutrition caused by ungrounded food restriction.
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