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UVOD

Osetqivostnaalergeneizhraneposredo
va na IgEantitelimamožedanastaneuga
strointestinalnomtraktuilikaoposle
dicaosetqivostinainhalacionealerge
ne.Glavnialergeniuhraniklasifikovani
kaonutritivnialergeniklase1sugliko
proteinirastvorqiviuvodi,kojisuter
mostabilniiotporninaproteazeiluče
weželudačnekiseline.Proteinikravqeg
mleka,soje,kikirikija,jaja,brašnairibe
pripadajuovojgrupialergena.Nutritivni
alergeniklase2sutermolabilniprotei
niosetqivinalučeweželudačnekiseli
ne.Onisuodgovornizanastanakunakrsne
reaktivnostiizmeđupolenaivoćaipovr
ća,jerimajuistovetneilihomologneIgE
vezujućeepitope[1].

Alergijanahranusemožeispoqitina
različitenačine,akliničkisimptomiva
rirajuodlokalnihpromenaoralnemukoze
doanafilaktičkereakcije.Kodveomaose
tqivihosobamogudasejaveisistemskere
akcijenakonkontaktasalergenimaizhra
neputemkožeiudisawem[2].Sledipri
kazpetorodecesadokazanomnutritivnom
alergijomkodkojesejavilasistemskaana
filaktičkareakcijaposlepoqupca.

PRIKAZI BOLESNIKA

Prikaz broj 1

Rečjeojedanaestomesečnomženskomodoj
četusasistemskomreakcijomnaproteine
kravqegmleka.Simptomiuvidugenera
lizovaneurtikarije,angiedemaišišta
wauplućima(„vizinga”)prviputsuseja
vilišestmeseciporođewu,nakonprvog
kontaktaskravqimmlekom.Tadajeotkri
venvisoknivospecifičnogIgEuserumu
(Uni CAP System, Phar ma cia Up psa la, Swe den) 
naproteinekravqegmleka,kojijebiokla
se6(f2>100kUA/l).Detejepodvrgnutodije
tibezproteinakravqegmleka,akonzumi
ralojesojinomleko.Nijeimalonikakvih
alergijskihsimptomadošesnaestogmeseca,
kadasusepojaviliotokicrveniloobra
zaiintenzivansvrabupredelulicaioko
očiju,nakončegasejavilaurtikarijanali
cu,vratuitrupuuzpojavuvizinga.Majkaje
rekladajeneposrednoprepoqupcapopi
lakravqemlekoipojelaparčekravqegsi
ra.Detejeimalotzv.pozitivnuporodičnu
anamnezuuvezisalergijama.

Ispitivawebolesnikajeobuhvatalo:od
ređivawespecifičnihIgEantitelanapro
teinekravqegmleka,kožnotestirawesko

KRATAK SADRŽAJ
Uvod In ge sti ja (uno še we hra ne, teč no sti, le ko va u te lo kroz usta) je naj če šći na čin na stan ka aler-
gi je na hra nu. Kod ve o ma ose tqi vih oso ba, kod ko jih je za stu pqen vi sok ni vo spe ci fič nih IgE an ti te-
la u kr vo to ku na uzroč nik aler gi je, si stem ske re ak ci je mo gu da se ja ve na kon kon tak ta s vr lo ma lim 
ko li či na ma aler ge na iz hra ne pu tem ko že ili udi sa wem. Kli nič ki simp to mi va ri ra ju od po ja ve bla-
ge ur ti ka ri je na li cu i an gi o e de ma do si stem ske ana fi lak tič ke re ak ci je.
Pri kaz bo le sni ka Pri ka za ni su slu ča je vi ana fi lak tič ne re ak ci je na sta le na kon po qup ca, tj. kon-
tak ta pu tem ko že, kod pe to ro de ce ko ja su ima la već do ka za nu aler gi ju na hra nu. Kod sve de ce su po-
sto ja le ja sna anam ne za i kli nič ka sli ka nu tri tiv ne aler gi je po sre do va ne IgE, po vi še ne vred no sti 
ukup nog i spe ci fič nog IgE i po zi tiv na po ro dič na anam ne za u ve zi s aler gi ja ma. Ve o ma ma le ko li či-
ne aler ge na na usna ma bi le su oki dač za po kre ta we si stem ske ana fi lak tič ke re ak ci je pri kon tak tu 
s oso ba ma kod ko jih je već po sto ja la re ak ci ja na aler ge ne iz hra ne.
Za kqu čak Na ve de ni pri ka zi ne dvo smi sle no uka zu ju na to da je neo p ho dan do dat ni oprez u is hra ni 
de ce sa do ka za nom nu tri tiv nom aler gi jom. Ro di te qi i qu di iz oko li ne ove de ce mo ra li bi da vo-
de ra ču na o to me šta su po je li pre ne go što ih po qu be, što va ži i za ado le scen te s ovom aler gi jom. 
Ta ko đe bi ih tre ba lo oba ve sti ti o uzroč ni ci ma aler gij ske re ak ci je i na we ne mo gu će po sle di ce.
Kquč ne re či: aler gi ja; ana fi lak sa; po qu bac
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mercijalnodostupnimalergijskimekstraktimakra
vqegmlekaiodređivaweukupnognivoaIgE.Speci
fičnaIgEantitelanaproteinekravqegmlekaklase
6idaqesubilazastupqena,aukupninivoIgEjebio
petputavećiodreferentnihvrednosti.Nekoliko
sekundinakonprimenealergenakravqegmlekatokom
kožnogpriktestapojavilisuseotokicrvenilona
mestugdejeizvedentestikašaq.Detejeodmahpri
miloantihistaminikper os.

Prikaz broj 2

Devojčicauzrastadesetgodinaimalajeanafilaktič
nureakcijuneposrednoposlesvakogkontaktashra
nomkojausebisadržiribu.Prvisimptomi,uvidu
urtikarijeikašqa,javilisuseutrećojgodinisve
ganekolikominutanakonkonzumirawaribqečorbe.
Upetojgodiniimalajesličnureakciju,generalizo
vanuurtikarijuivizing,nakonkonzumirawašara
na.Dvegodinekasnije,petminutaposlekontaktas
zamrznutomharingom,došlojedosvrabaiotokapr
stadesneruke,azatimicelešakeipodlaktice,dabi
seunarednihdesetakminutajavilageneralizovana
urtikarijapraćenakašqem.Detejebilonatzv.eli
minacionojdijeti,tokomkojenijesmeladajedemor
skuirečnuribu.Udevetojgodiniboravilajeupro
storijigdesespremalarečnariba,kadajeponovodo
živelaangioedemivizing.Udesetojgodinijebila
narođendanskojproslavigdejenakonpoqupcadru
garicekojajepolasataranijepojelasendvičstuwe
vinomdošlodopojavesimptomakojisusenajpreis
poqiliintenzivnimsvrabomugrluiočima,apotom
serazviliugeneralizovanuurtikarijuiangioedem
kojisubilipraćenikašqemivizingom.Detejeod
mahprimiloantišokterapiju.

Ispitivawebolesnicejeobuhvataloodređivawe
specifičnogIgEnamorskuribuharinguitunu,ukup
nognivoaIgEikožnotestiraweskomercijalnodo
stupnimalergijskimekstraktimamešavinemorskei
rečneribe.Sobziromnatodaodređivawespecifič
nogIgEnašaranazasadnijekomercijalnodostupno,
primewenjeWe stern imu no blottest,kakobisepomoću
wegaotkrilialergenišarana.SpecifičnaIgEnaha
ringu(f205:71,3kUA/l)subilaklase5,anatunu(f40: 
100kUA/l)klase6.UkupninivoIgEjebiotriputave
ćiodreferentnihvrednostizauzrastdeteta.Kožni
priktestovisubilipozitivni30×45 mmnameša
vinumorskeribe,25×40 mmnamešavinurečneri
be,akontrolnihistaminjebio5×15 mm.TestomWe-
stern imu no blototkrivenojepetalergenašaranamo
lekularnemase1245kD.

Prikaz broj 3

Šesnaestomesečnebliznakiwesudobileangioedem,
generalizovanuurtikarijuikašaqneposrednona
konpoqupcastarijegbrata,kojijepretogapojeočo

koladnikolač.Onesuudesetommesecuporođewudo
živelegeneralizovanuurtikarijuposleprvogkon
taktasjajima.Šestmesecisubilenaeliminacionoj
dijeti,bezkonzumirawajajainamirnicakojeihuse
bisadrže.Imalesu„pozitivnu”porodičnuanamne
zuuvezisalergijama.

Ispitivawebolesnicajeobuhvatilokožneise
rološketestoveskomercijalnodostupnimalergen
skimekstraktima.Kodjednedevojčicekožniprik
testovisubilipozitivniinabelance(10×25 mm) 
inažumance(8×20 mm),akoddrugesamonabelan
ce(15×30 mm),dokjekontrolnihistaminbio5×10 
mm.KodprvedevojčicespecifičnaIgEantitelana
belance(f1: 23,3kUA/l)subilaklase4,anažumance
(f75:0,85kUA/l)klase2,akoddrugenabelance(f1:92,9
kUA/l)klase5.SpecifičnaIgEantitelanamleko,bra
šno,sojuikakaobilasunegativna.NivoukupnihIgE 
antitelabiojedesetputavećiodreferentnihvred
nostikodobebliznakiwe.

Prikaz broj 4

Petnaestogodišwadevojčicaatopijskekonstitucije,
salergijskimrinitisomisenzibilizacijomnapole
netravaunekolikonavratajeimalaanafilaktičke
reakcije(svrabiotokždrela,generalizovanaurti
karija,angiedem,kašaq)nakonkonzumirawanamir
nicakojeusebisadržekikirikiiostalekoštuwa
veplodove.Simptomealergijskogkonjunktivitisai
rinitisajeosećalatokomboravkauprostorijigde
senalazeoviplodovi(kikiriki,indijskiorah,le
šnik,badem,orah,...).Nekolikominutanakonštoju
jemomakpoqubiojavilisuseotokisvrabuprede
luždrela,otokjezika,usanaiočiju,kowunktivitis,
rinitis,generalizovanaurtikarija,kašaq,otežano
disaweismawewekrvnogpritiska.Ustanovqenoje
dajetridesetminutaprepoqupcawenmomakjeopu
terskikirikijem.Simptomisunestaliposlepri
meneantišokterapije.

SpecifičniIgEnakikiriki(f13>100kUA/l)bio
jeklase6,anamešavinupolenatrava(g×1)klase4.
UkupninivoIgEjebiodesetputavećiodreferent
nihvrednostizawenuzrast.PrimenomWe stern imu-
no blottestaotkrivenojeosamalergenakikirikija
molekularnemase6714kD.

DISKUSIJA

AlergijanahranuposredovanaIgEantitelimajerela
tivnočestaudečjemuzrastu(68%).Alergijanakra
vqemlekosejavqaukod23%dece,najajakod1,6%,
nakikirikikod0,5%,anaribukod0,1%dece[3].
Nutritivnaalergijanajčešćenastajeingestijom,a
kliničkisimptomivarirajuodlokalnihpromena
oralnemukozedosistemskeanafilaktičkereakci
je.Kodosobaspotvrđenomanafilaktičkomreakci
jomnaalergeneizhraneslučajnikontaktsveomama
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lomkoličinomovihalergenaputemkožeiliudisa
wemmožedovestidofatalnihsistemskihreakcija
[2,4,5,6].Urtikarijanalicuiangioedemisuopisa
nikoddecealergičnenaproteinekravqegmleka[2]
iribe[7]poslepoqupcawihovihroditeqaiqudi
izokolinekojisukonzumiralimleko,odnosnoribu
nekolikominutapretogčina.Anafilaktičkereak
cijesutakođeopisanekododraslihosobaalergič
nihnakikiriki[5],ribu,voćeipovrće[8,9],ajavi
lesuseneposrednonakonpoqupcawihovihpartne
rakojisukonzumiralituvrstuhranenekolikomi
nutailisatiprepoqupca.

Unašemraduprikazanojepetdevojčicakojesune
posrednoposlepoqupcaimalegeneralizovaneanafi
laktičkereakcije,ajednaodwihianafilaksuopa
snupoživot.Svedevojčicesuimalejasnuanamnezu
ikliničkuslikunutritivnealergijeposredovane
IgEantitelimasvisokimstepenomalergijskesenzi
bilizacije(specifičniIgEodklase4doklase6),po
višenimukupnimnivoomIgEantitelimaipozitiv
nomporodičnomanamnezomuvezisalergijama.Dve
odwihsuimaleianafilaktičkereakcijenakonudi
sawaisparewaprispremawuribeilinakonboravka
uprostorijigdesenalazekoštuwaviplodovi.Zbog
svegapomenutog,ovimdevojčicamanisurađeniprik
testovisasvežimnamirnicama,nitidoznoprovoka
tivnitestovi,jersmosmatralidauwihovimsluča
jevimaoninisubilineophodni,čimejeizbegnuti
mogućiokidačzapokretawenoveanafilakseputem

kontakta.Koddevojčicesalergijomnaproteinekra
vqegmlekajenakonprimenejednekapikomercijal
nodostupnogalergijskogekstraktakravqegmlekado
šlodosistemskeanafilaktičkereakcije.Devojči
casalergijomnakikirikiimalajeanafilaksuopa
snupoživotkojajebilaizazvananesamokontaktom
mukozeustaialergenakikirikijaizpquvačke,odno
snoprekousanaijezika,većiodređenimstepenom
inhalacionogizlagawaalergenukikirikija.Ovosu
dosadprviprikazanislučajevianafilaktičnereak
cijenastalenakonpoqupcakodnas,itokoddecekoja
suimalavećdokazanunutritivnualergiju.

Veomamalekoličinealergenanausnamamoguda
bududovoqanokidačzapokretawesistemskeanafi
laktičkereakcijekontaktomkodosobaspotvrđenom
alergijomnaalergeneizhrane.Roditeqiiqudiiz
okolinedecekojaimajuovuvrstualergijemoralibi
dapoveduračunaotomeštajeduprenegoštoihpo
qube,štovažiizaadolescentesnutritivnomaler
gijom,kojibitrebalodapredočesvompartnerusvoju
atopijskukonstituciju,odnosnodaukažunauzročni
kealergijskepreosetqivostnaodređenuvrstuhrane.
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SUMMARY
Introduction Ingestion is the principal route for food allergens 
to trigger allergic reaction in atopic persons. However, in some 
highly sensitive patients severe symptoms may develop upon 
skin contact and by inhalation. The clinical spectrum ranges 
from mild facial urticaria and angioedema to lifethreatening 
anaphylactic reactions.
Outline of Cases We describe cases of severe anaphylactic 
reactions by skin contact, induced by kissing in five children 
with prior history of severe anaphylaxis caused by food inges
tion. These cases were found to have the medical history of IgE 
mediated food allergy, a very high total and specific serum IgE 
level and very strong family history of allergy.

Conclusion The presence of tiny particles of food on the kiss
er’s lips was sufficient to trigger an anaphylactic reaction in 
sensitized children with prior history of severe allergic reaction 
caused by ingestion of food. Allergic reaction provoked with 
food allergens by skin contact can be a risk factor for general
ized reactions. Therefore, extreme care has to be taken in avoid
ing kissing allergic children after eating foods to which they 
are highly allergic. Considering that kissing can be a cause of 
severe danger for the food allergic patient, such persons should 
inform their partners about the  risk factor for causing their 
food hypersensitivity.

keywords: allergy; anaphylactic reaction; kiss
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