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1. SANTRAUKA

Darbo tikslas:/vertinti maisto alergiy paplitimg tarp Vilniaus m. 5-9 klagimokint.
Taip pat nustatyti maisto alergijpaplitimg tarp mergadiy ir berniuky bei atskirose amziaus
grupese, iSsiaiskinti ir nustatyti pozymi bizdingy maisto produkt sukeltai alergijai,
paplitimg bei nustatyti maisto alergijas sukelién maisto produkg vartojimo papliting.

Metodika: Apklausti 540 Vilniaus miesto 5-9 kla<€i0-16 mat pagrindinig, viduriniy
mokykl; bei gimnazig mokiniai, sutik dalyvauti tyrime. Tyrimo tikslui ir uzdaviniams
pasiekti naudotas momentinis (paplitimo) epidengols tyrimas. Tyrimas buvo atliekamas
anonimires anketigs apklausos dmlu. Anketa sudaryta remiantis Pasaulio sveikatos
organizacijos klausimynu alergipi ligy paplitimui tirti. Duomemly suvedimui buvo
naudojamas statistinis paketas Epi Data, statisttuomen analiz atlikta naudojantis
statistiniu paketu SPSS 11.0 ir WinPepi 1.55 progagpanaudojant tradicinius statistinius
metodus. Maisto alergij paplitimas iSreiSkiamas procentaigyercio tikslumui jvertinti
apskagiuotas pasikliautinasis intervalas (P1) 95%, kategay duomen analizei panaudotas
x kvadrato metodas ir Fisher's tikslusis metodaszik®is veiksmi jvertinimui buvo
skariuojamas paplitimo rodiklj santykis PRR, 95% pasikliautinieji intervalai. Nimtas
statistinio reikSmingumo lygmue=0,05, p<0,05 — skirtumas statistiSkai reikSmingas.

Rezultatai: Maisto alergiy paplitimo rodiklis tarp Vilniaus m 5-9 klagimoking
sudag 12,8%. 1,3% respondensirgo dilggline, 1,9% - atopiniu dermatitu. Maisto alergij
paplitimas buvo panaSus tarp berniukr mergariy (12,7% ir 13,0% atitinkamai).
Sergamumas atopiniu dermatitu bei dlige tarp berniuk ir mergariy taip pat nesisky.
Atskirose amziaus grépe didzZiausias maisto alergipaplitimo rodiklis buvo vienuolikndie;

— 18,9%, SeSiolikmey — 16,7% ir penkiolikm&y — 16,0% grupse, vidutinis paplitimas —
dvylikmeiy — 11,0%, trylikaméy — 10,6%, keturiolikmé&y — 10,6% grupse ir maziausias
paplitimas buvo deSimtrieg grupsje — 8%. Seimose, kuriose yra sergan maisto
alergijomis Seimos nagj vaikai beveik 2 kartus daugiau serga maisto ajengis. Vaikai,
sergantys maisto alergijomis, dazniausiai skigidkizno kerimais (34,8%) aki aSarojimu ir
niezjimu (27,5%)ciaudulio priepuoliai (23,2%), odos niezuliu (21,7%ypavimo sunkumu
(18,8%), dusuliu (14,5%). Mokiniai, sergantys maistlergijomis, savo sveikatvertino
blogiau nei nesergantys. AlergiSki maistui vaikaZdiausiai teig, kad negali valgyti
svoginy taip teig 23,5% vaiky, 22% mokiny negali valgyti Sokolado, po 1&#respondent
negali valgyti pieno ir Zuvies, maziausiai mokinggzynajo, kad negali valgyti obualiir
vySny po 3,8% ir 3,0% vaiky negali valgyti persii. AlergiSkiems maistui vaikams pieno
(PRR=5,053; PI 95% 2,50-10,19; p=0,015), ZemwoffRR=10,667; Pl 95% 3,05-37,35;
p=0,018), rieSuty (PRR=10,667; Pl 95% 3,05-37,35; p=0,018) vartojsnielia didesa
rizikq susirgti atopiniu dermatitu.

ISvados: Tyrimas nustatyti maisto alergijpaplitimg tarp mokinig, norint iSsiaiskinti
maisto alergiy pozymius bei maisto alergijas sukelfars maisto produktus Lietuvoje iki Siol
dar nebuvo atliktas. Wey tyrimo duomenimis maisto alergijos — svarbi probée tarp
Vilniaus m. mokinj, tocel batina toliau pktoti mokslinius tyrimus Lietuvos mastu, skirtus
maisto alergij¢ ir jy rizikos veiksnj paplitimui vertinti.



FOOD ALLERGY PREVALENCE AMONG 5-th — 9-th FORMS
SCHOOLCHILDREN IN VILNIUS

SUMMARY

Research aim:To evaluate the incidence of food allergies amofig " grade
schoolchildren in Vilnius. Also to determine theidence of food allergies among girls and
boys as well as in separate age groups, to meaanck determine the incidence of food
allergy symptoms and to evaluate the incidenca@iisage of allergy evoking food products.

Methods:540 10-16 year old schoolchildren of th&8" grades from basic and high
schools in Vilnius, who agreed to take part in ifnestigation, were questioned. In order to
reach the investigation goal and accomplish itskéasa cross — sectional epidemiological
research was carried out. The research was perfdrmsing anonymous questionnaire
survey. The questionnaire was composed using Wdelalth Organization guidelines for
investigating the prevalence of allergic diseas®tistical package Epi Data was used to
compose data and statistical data analysis wasopered using statistical package SPSS 11.0
and WinPepi 1.55 program (applying traditional sséital methods). The prevalence of food
allergy is expressed using percents, confidenavat (Cl) 95% is determined for measuring
the evaluation accuracy andsquare method and Fisher's exact test are useddtegorical
data analysis. In order to evaluate the risk fastothe prevalence rate ratio (PRR) and
confidence interval (Cl) 95% were counted downti§tteal significance levet=0,05 was
used, p<0,05 — the difference is statistically gfigant.

Results Food allergy prevalence rate among th&®" grades schoolchildren was
12,8%. 1,3% respondents had urticaria, 1,9% - atogermatitis. The prevalence of food
allergy was similar among boys and girls (12,7% d#J0% respectively). The morbidity of
atopic dermatitis and urticaria among boys and ginvas also the same. The largest
prevalence of food allergy in different age growyss 11-year-olds — 18,9%, 16-year-olds —
16,7% and 15-year-olds — 16,0%, the mean prevalent2-year-olds — 11,0%, 13-year-olds
— 10,6%, 14-year-olds — 10,6% and the least prexadevas 10-year-olds — 8%. In families,
where there are family members having food allexgtbese diseases among children are
almost twice as frequent. Children, having foocergies, most often complained of: body
rash (34,8%), running eyes and itchiness (27,5%@eging attacks (23,2%), skin itchiness
(21,7%), hard breathing (18,8%), choking (14,5%hil@en, who have food allergies,
evaluated their health worse than healthy onesldtém having food allergies most often
claimed of not being able to eat onions — 23,5%dchin said so — 22% of schoolchildren
can't eat chocolate, 16,7% of respondents can’etaklk and fish, least children state they
are not able to eat apples and cherries (3,8% aj@¥@respectively) and 3,0% of children
can't eat peaches. Among children with food allesgeating milk (PRR=5,053; CI 95% 2,50-
10,19; p=0,015), strawberries (PRR=10,667; CI 95%0%37,35; p=0,018) and nuts
(PRR=10,667; Cl 95% 3,05-37,35; p=0,018) createatees risk of getting atopic dermatitis.

Conclusions: The research, intended for determining the prevadeof food allergy
among schoolchildren, in order to clarify food ajg symptoms and allergy evoking food
products has never been performed in Lithuania rfeeféccording to the results of our
research, food allergy is a serious problem amocigosichildren in Vilnius; therefore it is
necessary to expand scientific research nationwdé.ithuania, seeking to evaluate the
prevalence of food allergy and its risk factors d@agbrovide prevention.



2. ]VADAS

Mokslininky ir visuomers zZinios apie mitybos ir sveikatos ryds giléja. Netinkama
mityba gali lti onkologiniy, Sirdies kraujagyshi sistemos alergini ir daugelio kit ligy
priezastis. Alergija maistui ir jo naaliems ar dirbtiniams ingredientams sukelia daug
varginartiy fiziniy ar net psichologimi simptomy bei ktiniy ligy. Jungtirtje karalystje
atlikto tyrimo duomenys parégd jog daugiau nei 20% populiacijos sakosi dantys cl
vienokios ar kitokios alergijos maistui. Pastaruopetu kontraversiSki duomenys apie
genetiSkai modifikuotus maisto produktus, tokiugpk@omidorai, soja ir kt., suké maisto
alergijos baimes, kartais ir neracionalias [1].

Yra atlikta gana nedaug alergijos maistui papltirtyrimy atsitiktinai parinki
asmem grupese. Pacientai, kerantys ir besikreipiantys gydytojus @l alergijos maistui,
daZniausiai pasiskirsto taipéldgE sukelt; odh pazeidziatiy alergiju pacientai dazniausiai
yra konsultuojami dermatolaog astma sergantys kreipiagi pulmonologus, o pacientai,
turintys lokalyy gastrointestinini simptomy, yra konsultuojami gastroenterolpf®, 3, 4].

Siuo metu ara arba yra labai nedaug registruotos informacijodargios alergijos
maistui paplitimo kitima per pastaruosius kelis deSim@nues. Paplitimas ir jo kitimas labai
priklauso nuo visuomes supratimo ir mitybogprociy pokyiu. Alergija kanés pienui, kuri
ryskiai padaz&go pirmoje XX a. puge &l didéjancio pieno misini kiidikiams vartojimo,
dabar refja dl populiagjancio maitinimo kitimi ir karvés pieno hidrolizat vartojimo. IS
kitos pugs, visuomesas mitybosijprociai ir potencialiy maisto alergen (pvz. Zenés rieSutai,
soja) buvimagvairiuose maisto produktuose taip pat stipiiakoja ligotuma ir ligos daznio
skirtumusijvairiose pasaulio Salyse. Rjdntis potenciali maisto alergen pvz. kivi, mango,
vartojimas Europoje taip pat tutakos alergijos maistui paplitimo kitimui [5].

Tyrimas nustatyti maisto alergijpaplitima tarp mokini;, norint iSsiaiSkinti maisto
produkiy sukeltos alergijos pozymius bei maisto alergsukeliagius maisto produktus
Lietuvoje dar nebuvo atliktas. Tai yra nauja irwatt, kadangi pagal B. Wuthrich [6] per
pastaruosius du deSimtimgs akivaizdziai didja atopini ligu — ne tik alerginio rinito, bet
taip pat ir atopinio dermatito, kudazniausiai sukelia maisto alergenai [7]. Tai apsg

masy darbo tiks} ir uzdavinius.

Darbo tikslas
Ivertinti maisto alergij paplitimg tarp Vilniaus m. 5-9 klagimokiniy.



Darbo uzdaviniai
1. Nustatyti maisto alergij paplitima tarp mergaiiu ir berniuky bei atskirose
amziaus grugse.
2. ISsiaiskinti ir nustatyti pozymj bodingy maisto alergijoms, paplitim tarp
mokiniy.

3. Nustatyti maisto alergijas sukeli@an maisto produkt vartojimo paplitina.

Savarankiskai atlikti darbai:
% parengta tyrimui anketa (remiantis Pasaulio sveiairganizacijos klausimynu
alergirems ligoms iSaiskinti),
« atliktas Zvalgomasis tyrimas,
% duomenys suvestikompiutet,

+ atlikta duomen analiz.

Atliekant darb a, konsultavausi:
< prof. R. Dubakies, Vilniaus Universitetas Lietuvos alergologijos tras,
% doc. G. Surkiedy Vilniaus universitetas Medicinos fakultetas Vimares
sveikatos institutas,
% doc. K. Zagminas, Vilniaus universitetas Medicintekultetas Visuomers

sveikatos institutas.

3. LITERAT UROS APZVALGA
3.1. Alergineés ligos — visuomeds sveikatos problema

Alerginés ligos tampa ne tik asmens sveikatos, bet ir visrés sveikatos problema.
Kiek gi kainuoja vaily sirgimas alergiémis ligomis visuomenei? Norinivertinti kair
visuomenei, émeg reikéty atkreipti ne tiki ligu gydymo iSlaidas, bet irSeimy, auginaiuy
sergagius vaikus, prarandamas pajamas tdvy nedarbo diew skirty vaiky prieziirai, tuo
metu, kada jie & ligos negali lankyti ugdymgstaig,. Sioje situacijoje, & darbuotoj (tévy)
negatjimo dirbti, kertia ir darbdaviai. Sie savo ruo$tu praranda savdutrojus, tuo
sumazindami darbo produktyvamBitent Sie elementai ir lemia problemos aktuagum
visuomens sveikatos mastu.

Alerginés ligos yra dazfantis vaiky ir suaugusiju sveikatos sutrikimas visame
pasaulyje. Si ligy klinikos jvairumo ir kintamumo bei diglancio paplitimo priezastys vis dar

mazai istirtos. Nuolatinis alergipiligy gausgjimas per pastaruosius tris deSimting yra



susigs su didjanciu aplinkos uzterStumu, cheminipriemoniy naudojimu buityje ir
vakarietiSku gyvenimoimu. T&iau alergis ligos yra skirtingai paplitusios ne tikairiose
Salyse, bet ir tos geos Salies miestuose ir kaimo rajonuose. éfamdanoma, kad Sie skirtumai
priklauso nuo socialini ekonomini, ekologini;, genetini arba geografimi vietows
ypatumy. Tyrimai, atlikti buvusiose Ryt ir Vakan Vokietijose parod, kad yra nemazai
skirtumy tarp Vakan Europos ir Ry Europos, ypé& postkomunistini jos Saliy gyventoji
sergamumo alergémis ligomis. Senosiose Europog8gos Salyse jos vargina apie 35 proc.
Zmony. Manoma, kad taip yraét sterilios Zmog supawios aplinkos ir oro uzterStumo.
Vartojama vis nawj maisto produkt, medikament, pramogje ir aplinkoje vis daugiau
cheminiy medziag. Tokiomis glygomis atsiranda nawjalergen, be to, kinta jau zinomi [8].

3.2. Syvoky samprata
3.2.1. Alergijos samprata

Alergija — tai pakitusi organizmo reakcijaaplinka. Tai jau n@orasta organizmo
reakcija (alergia reakcija), kai padiga jautrumas vienai ar kelioms genetiSkai svetimoms
organizmui medziagoms po kartotinighgio su jomis. Vadinasi, ligonis, sergantis alergija,
labai jautriai, o kartais net itin stipriai reagagjtas medziagag, kurias beveik nereaguoja
sveikas Zzmogus. Tokio organizmo p&adjautrumo rezultatas — sgvzalojimas, savo audini
pazeidimas. Taod visi antigenai, sukeliantys alergines reakcijggjinami alergenais [9].

Alerginé reakcija — tai antikno ir alergeno g/eikos reakcija. Yra skiriami keturi
alerginy reakcip tipai. | tipo — anafilaksiés reaginigs reakcijos. Il tipo — citotoksés
reakcijos. Il tipo — tai pazeidimas imuniniais kpleksais. IV tipo — dtosios alergias
reakcijos. Tai T limfocij sukeltos reakcijos [7].

Pirmakart patek i organizma alergenai dar nesukelia ligos, bet organizjautrina,
sensibilizuoja (alergizuoja), t. y. pradeda gamamtiikinus. Kai kuriems Zmams gaminasi
ypa daug antikny. Dabar jaurodyta, kady kiekj lemia genetiniai (t. y. paveldimi) faktoriai.
Svarbiausias vaidmuo alergse reakcijose tenka aniikui imunoglobulinui E (IgE) [9].

Dazniausiai, lengviausiai ir gkgausiaijsijautrina asmenys, turintys paveldimolinkj
sirgti alergiremis ligomis, nedgE gamyly kontroliuoja genai. Pavelflisiems nepilnaverus
genus gaminasi labai daugE, kurie dalyvauja alergise reakcijose. Toks alergijos
variantas, kai lemiamas pavéjicho vaidmuo, vadinamaatopija. Klasikires 3 jos formos —

atopinis dermatitas, Sienlige ir alergiastma Graikiskai,a"“-,topos“ — nevietoje [10].



3.2.2. Dazniausios alergiés ligos

Dazniausios alergis ligos yra Sios:

+ alergire bronchire astma,

+ alerginis rinitas,

+« alergija vabzdzj ikandimams,

% atopinis dermatitas,

s dilgélin¢, Kvinkés edema,

+ alerginis kontaktinis dermatitas.

Apklausos, atliktogvairiose Salyse, ir odos alerginmnéginiy rezultatai rodo, kad net
42% apklaust Seimy yra nustatomi alergijos pozymiai. Labiausiai aile¢g ligos paplitusios
Jungtireje Karalystje — apie 28% Seim nurodo, kad serga astma, alerginiu rinitu arba
egzema [8].

Lietuvoje atliky tyrimy duomenimis, dvai, auginantys 20-48 én. amziaus vaikus,
alergines ligas nur@d2-4 kartus ré&au negu ki Saly tévai, o dazniausia vaikalergijos
forma yra odos alergija. Lietuviamgvams alergija aptinkama 4,5 karto dazZniau nei
mamoms. Dazniausiai jie alergiSki 2pkiiedadulkms. Net 36 proc. Lietuvos vaijkeige, kad

jlems pasireiSkia astmos simptoymors bronchié astma diagnozuota tik 6 proc. ig[8].

3.2.3. Alergenai

Organizmui svetimos medziagos vadinamos antigeMass.antigenai, kurie sukelia
alergines reakcijas, vadinami alergenais.

Dazniausi alergenai:

% maisto produktai,

% mikroskopiniai grybai,

+» namy dulkiy erkes,

« Ziedadulks [8].

Dazniausiai alergijas sukeliantys maisto produtegp vaik; (reciau tarp suaugusjiu)
yra kanés pienas ir jo produktai. Piene yra apie 10-14 iping galirciy jjautrinti organizm.
Varske, giris, sviestas, ledai, Sokoladas, tortai ir Kiti guktai, kuriuos gaminant vartojamas
pienas (taip pat ir ozkos pienas), gali sukeltrigjes simptona.

Daznai alergy sukelia ir kiauSiniai. Kietai virtas kiausSinis ysllpnesnis alergenas
negu minkstai virtas ar Zalias. Kadangairiy pauk$iy kiauSiny baltymai skiriasi, tai

organizmas gali dti jautrus tik kai kuriems iSyj KiauSinio baltymas vitelinas gali sukelti
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alergij, taciau trynys, ypa kietai virto arba dziovinto (kiauSipimilteliai) kiausSinio,jjautrina
reciau. [domu tai, kad kiauSiniams alergiski znéemeretai visiSkai nejauls vistienai.

Maisto alergij sukelia ir Zuvis bei jos produktai — sriubos, matai, uzpilai, ikrai,
taukai. Dazniausiai alergijsukelia firos Zuvys — merds, jaros lydekos, r&au — silkes,
piksos, plekSés. Kartais organizmasuba jautrus austms, krabams, é&ziams, omarams.
Retesni alergenai yra sazanas, sterkasélnjg vandem Zuvys. Beje, verdamos zuvies
vandens garuose taip pat yra alergeik juy antigeniSkumas Siek tiek silpnesnis.

Kur kas re&iau pasireiSkia alergija ésai. Dazniaujsijautrinama arklienai, retai —
kiaulienai, asienai, antienai, tgausiai — triuSienai, jautienai, verSienai ir axaenLaukiniy
gyvuliy mésa alergi sukelia itin retai.

Yra Zmoni, alergiSk Zzirniams, pupoms, Zaliesiems pipirams, ZemeSutams, tgau
— grikiams ir ryziy kruopoms. Siuos maisto produktus verdant ar kepaantigeniskumas
susilprgja.

Duonos ir pyrago gaminiuose taip pat yra aleugepieno, kiauSini, mieliy,
prieskonij.

Zinoma alergija vaisiams, uogoms ir dar&ms. DaZniatjjautrina citrusiniai vaisiai,
ypa apelsinai, réiau — mandarinai, bananai, abrikosai, figos, adsiir greipfrutai. Palyginti
retai jautrina obuoliai, treSss, baltieji serbentai. Dazniau pasitaiko alerggmaogms ir
braskms. 1S darzowi daZniausiai pasitaiko alergija pernokusiems ponaichs ir
geltonosioms morkoms, &iau — melionams, budms, salotoms, Sparagams, porams,

pastarnokams, petrazats, salierams, kaistams, ridikams, svagams cesnakams [11].

3.2.4. Maisto alergig simptomai

Alergijos maistui simptomai galidb labai jvairis. Simptomai gali pasirodyti labai
greitai, dazniausiai per kelias minutes po alergpatekimoj organizm. Labai daznai
pirmieji alergijos pozymiai yratlpy, skruost, liezuvio ir gomurio deginimas bei niezulys,
atsirandantis prtgus kelioms minutims po kontakto su alergenu, pvz. valgant kiauSjnius
rieSutus. Alergia reakcija gali paveikti ag plawius, virskinamji trakty ir sukelti tokius
simptomus kaip dilginé, bronchy spazmas, amimas ir viduriavimas. Vaikams alergija
maistui dazniausiai pasireiSkia odos, virSkinamtgkto ir kwpavimo taki reakcijomis.
Kadikiams ir maziems vaikams dazniausia alergijosstoaiforma — atopinis dermatitas.
Vyresniems vaikams ir suaugusiesientglibgesni alergijos maistui simptomai yra gerkl

edema, dilglin¢, anafilaksinis Sokas [12].
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Tokie vaikai daznai rodonvairiy specialybi gydytojamsjvairiai gydomi, bet efekto
nelina tol, kol nesurandamas ir nepasalinamas "kahemsto produktas. Tik pasalinus is
vaiko valgiara&io "kaltaji" produkt pradeda nykti i&rimai, pilvo skausmai, normalizuojasi
kvépavimas, temperata, limfmazgiai ir kt. Pirmieji alergijos maistuinsptomai gali atsirasti
nuo pat gimimo. Ypa& anksti tiems #dikiams, kurie turijgimta polinki sirgti alergiemis
ligomis. Sensibilizacijaigijautrinimas maistui) gali prasit ir dar negimus. kdikis gali jau
gimti su padidjusiu jautrumu daugeliui produktar kity grupu (vaisu, dulkiy ir t.t.)

alergenams [12].

3.3. Maisto alergijy paplitimas

Apie alergip maistui reiléty daugiau zinoti ne tik sergantiems aleégms ligomis.
Alergija maistui gana daznai yra pagringdindos, virskinimo trakto, kpavimo organ,
nerw sistemos, Slapimo ir kitorgam ligy kaltininké. Apie 0,5-6% gyventaqj yra pazeisti
alergijos maistui. Tarp sergéinju atopiniu dermatitu alergijmaistui turi apie 25%. Si liga
yra viena i$ dazniausi(85-100%) naujaginai ir pirmuyju dveju mety vaiky odos pazeidimo
priezasiy. O Stai IS 100 2-3 m. amziaus vaiksergatiu kvépavimo ir virskinimo trakto
ligomis, alergip maistui turi 55-60. Apie 43-47% vaik kuriems sutrikusi #&no
termoreguliacija (t.y. tempefat kina pakilusi iki 37,2-37,5 laipsnio), skundziasirgig
maistui [12].

Alergija maistui yra padigusio jautrumo kai kuriems maisto produktams orgama
buklé. Kiekvienam, toki organizmo bklg turinciam asmeniui gali #iti padickjes jautrumas
skirtingiems maisto produktams. Suvalgius tokiost@ipo kurio laiko gali prasiti alergire
reakcija, liga. Tam, kad prasin alergija maistui, didék reikSngs turi virSkinimo trakto
buklé. VirSkinimo traktas yra pirmasis barjeras tarprii$es aplinkos irjvairiy misy organ;.
Jo gleivire nuolat veikiamaijvairiy svetimpy medziag. Maisto produktuose yra sy
organizmui daug reikaling ir zalingy medziag. Sudtingos virskinimo trakto gleiviés
substancijos (makrofagai, sekreciniai Ig&airios chemids medziagos) nuolat kovoja su
svetimais ar Zalingais faktoriais ir juos nukenksaiVaikai, kurie turijgimta polinkj sirgti
alergiremis ligomis, Sitame pirmajame barjere galiéturivairiy sutrikimy: nepakankamai
sekrecinio IgA, silpnai funkcionuojantys makrofaggapadidjes Zzarnyno gleiviés
pralaidumas, gausus alergemsrautas, patenkantis zarnym nuolat persivalgant, silpna
Zarnyno raumean funkcija (daZznas viduwg uZzkiegjimas), nepakankamas ferment
dalyvaujaitiy virSkinant maisto produktus, kiekis. Alergijos il§styma labai stimuliuoja

ivairas virskinimo trakto parazitai (kiréhés, lamblijos ir kt.) Storajame zarnyne esanti
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mikroflora taip pat trukdo alergijai vystytis: s@zuoja fermentus (dalyvaujos maisto
virskinime) ir vitaminus (stimuliuojaius jvairias biochemines reakcijas, vyksim@s

kiekviename gyvame organizme), skatina angliavaimdeigima ir baltymy pavima. Storojo

Zzarnyno mikroflog reikia saugoti. Pazeidus mikroftor(ilgai ir netvarkingai vartojant
antibiotikus ar dl kity priezasiy) iSsivysto zarnyno disbiézkuri skatina sunkess alergijos
maistui vystymasi [12].

Per pastaruosius 5 metus supratimas apie su nmaistjusius alerginius sutrikimus
Zymiai pagefjo. Naujausi epidemiologiniai tyrimai [13] rodo,go4% amerikiéiy serga
alergija maistui. Sis paplitimas yra gerokai didesmei nustatytas praeityje. Be to, alergija
rieSuty sviestui tarp jaunesminei 5 met amziaus Amerikoje gyvendim vaiky per
pastaruosius 5 metus padvigjd Daug maisto alerganyra istirti molekuliniu lygiu, kuris
leido geriau suprasti daugelio alerginiigu imunopatogenez ir gallbat ateityje sukels
naujoviy diagnostikoje ir imunoterapijoje. Alergijmaistui gydyme iSlieka svarbus pacient
mokymas, kaip iSvengti svarbialergem, atpazinti ankstyvuosius alergs reakcijos
simptomus @l atsitiktinio kontakto su alergenu ir pradtinkama batinaja pagalla. Tatiau
rieSutams, ir daugelio imunomoduliagjrierapij tyrimai suteikia vilties, jog greitai gedime
gydyti pacientus, sergamis alergija maistui [13].

Alergija maistui kidikysteje ir vaikystje sukelia daugivairiu simptomy, kurie
daugeliui vaiky gali bati nereikSmingi, tuo tarpu kitiems vaikams gaiitid étiniai ir amas, o
retais atvejais pasibaigti mirtimi. Pagal dvigulelo, placebo kontroliuojamo maisto
provokacing méginiy tyrimo duomenis, dazniausi alergenai yra kampienas, kiausSinis, javai
ir Zuvis. Alergizuojatiio produkto paSalinimas iS dietos yra svarbus giydaaisto alergijas
vaikams. Kidikiams, sergantiems alergija kasvpienui, siloma vartoti pieno miSigius be
karves pieno baltym ir alerginy epitopy. Maitinimas kiitimi ir atjunkymas po Sesi
gyvenimo ngénesiy yra rekomenduojamas atopip linkusiy kuadikiy alergijos maistui
prevencijai [14].

Ispanijos mokslininkaivertino dazniausiai simptomus sukelian maisto produkt
paplitimg ir savybes 355 vaik kuriems diagnozuota IgE sukeliama alergija maispwpsje.
Tyrimo rezultatai paragl kad pagrindinai alergizuojantys maisto produkted kiauSiniai,
Zuvis ir kanés pienas. Po to seka vaisiai (persikai, migdolajraikiniai rieSutai), pupés
(leSiai, Zengs rieSutai ir pupos) ir kitos darZev (daugiausia satdrazy seklos). Pupeims
budingiausios Klinikits kryZzmirés reakcijos. Dauguma paciensergatiy maisto alergija,

reagavoj viem ar du produktus (86,7%). Tik 13,3% paciemeagavoj tris ar daugiau
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produkiy, daugiausia pupeles ir vaisius. Nustatyta, kad alergija madazniausiai prasideda
pirmaisiais (48,8%) bei antraisiais (20,4%) gyveminmetais. Alergija kawms pieno
baltymams, kiauSiniams ir Zuviai prasideda iki amtre;, o tai rodo aiSk ry§ tarp alergijos
ir alergizuojaiy produkt; jtraukimoj kadikio raciors. DarZzovi kilmés (vaisiai, pupéks ir
kitos darzos) alergija maistui prasideda po dviepet; [15].

ISAAC (International Study ofAsthma and Allergy i€hildhood) studija trij
pagrindiniy alerginy ligu — astmos, alerginio rinito ir egzemos — paplitimuistatyti pirma
karta panaudojo standartizuotus klausimynus ir videonagdz[16, 17]. ISAAC studijos
rezultatai patvirtino, kad alergijos simptomai Kkas labiau papkt Vakamn Europoje, net ir
neuzterstuose kaimiskuose rajonuose, negu buvusazsalistiese Salyse Centréfe ir Ryty
Europoje ir Suomijojejskaitant pramoninius Lenkijos, Estijos ir Rusijogestus [18]. Matyt,
gyvenimo lidas turi didef jtaka alergijos raidai, nes studijos rodo, kad besivystse Salyse
alergija kur kas daznesntarp zmoni, gyvenadiy geresamis socialigmis slygomis.
Alergija maziau paplitusi tarp Jungtje Karalystje gyvenagiy vaiky, migravusi iS Vakan
Indijos, negu tarpy broliy ir seset, gimusiy Anglijoje [19]. Todtl manoma, kad aplinkos
salygos didziausi itaka turi ankstyvojoje vaikysie.

Kaip minéta anksgiau, maisto produktai, sukeliantys su maistu ss&p alergines
reakcijas varijuoja iS vienos pisspagal amzi ir iS kitos pagal regionus bei mitybgsocius
ju populiacijose, &k rodo ligos paplitimavairove [5].

Tyrimy duomenimis [20] alergija kaés pienui pagal paplitimlabai skiriasi: nuo
0,3% iki 7,5%. Kohortigje studijoje, kurios metu 144aHikiai buvo stebimi prospektyviai
nuo gimimo iki 4,5 met amziaus, alergija pienui iSsivgsd%. Atliekant tyrima [21],
panaudojant dvigubai akmetodika, nustatytas alergijos késwienui paplitimas buvo lygus
2,2%. Kitos dazniausiai vaikams nustatomos alesgijoa kiauSiniui, sojai, citrusiniams
vaisiams, Zews rieSutams ir, kai kuriose paijo valstylese, Zuviai. Suaugugy alergiu
palet Siek tiek kinta ir alergija darzéms tampa dominuojanti.
priklauso nuo paplitugimitybosiprociu, ypa kadikysteje. Paprastai, alergija kaxw pienui ir
kiausSiniui, atsirandanti pirmaisiais gyvenimo mstasnyksta sulaukus 1-3 meamziaus.
Taciau apie 15-25% tdikiy, sergagiy alergija pienui ir/ar kiauSiniui, nepasveikstaewg
laika. 1S kitos puss, alergija zers rieSutams ir zuviai dazniausiai iSlieka ilgia@][2

Buvo tiriama alergija maistui 866 piy, antyju ir SeStju mety amziaus vaig

grupije Suomijoje, Helsinkio regione. Diagrniozémeési ligos istorija ir maisto produkto
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vaisiais ir kiauSiniais. Alergijos maistui paplita® buvo lygus 19% vienarimety amziaus
grupsje, padicjo iki 27% trepy mety amziuje ir po to krito iki 8% SeSarmet vaiky grupsje.
Dazniausiai alergizuojantys maisto produktai yrxusiniai vaisiai, pomidorai, kiauSiniai,
brasks ir Zuvis. Tyrimo duomenys pargdkad alergija maistui yra paplitusi tarp Suomijos
vaiky [23].

Tulazos (Prangzija) mokyklose buvo atliktas kryzminis, apraSomsasapklausa
paremtas tyrimas, siekiant nustatyti alargiaistui paplitina tarp mokini. Pirmasis tyrimo
uzdavinys buvo apibEti alergijos maistui paplitim Antruoju uzdaviniu buvo siekiama
nustatyti pagrindines alergijos charakteristikastudniose mokyklose, 150 klasibuvo
iSdalintos anketos (iS viso 3500). g@inta buvo 77,6% (2716). IS 192 (7,0%) anksu
.raip” atsakymu (atsakymasklausim: ,Ar sergate alergija maistui?*) 182 buvo nurod@amo
tikros alergijos maistui (6,7%). Sergamumas bugu$y6,7%. Pagrindiniai maisto produktai,
sukeliantys nepageidaujamas reakcijas buvo ésapienas 11,9%, kiauSiniai 9,4%, Kivi
vaisiai 9,0%, Zews rieSutai 8,2%, zuvis 7,8%, kiti rieSutai 7,8%kievets 5,3%. Alergija
maistui pasireisk odoje 62,7%, virSkinimo trakte 30,3%, dpavimo sistemoje 6,9% ir
iSsivyst anafilaksinis Sokas 4,9%. Gauti rezultatai pardad Tutizos mokyklinio amziaus
vaiky populiacijoje maisto alergijos paplitimas atitinkai 6,7%. Kargs pienas, kiausiniai ir
Zzenes rieSutai dazniausiai sukeldavo alergizgzotiniai vaisiai, $ziagyviai ir kiti rieSutai

pasiro@ esantys gana nauji alergenai [24].

3.3.1. Atopinis dermatitas

Atopinis dermatitas (AD) yra dazna vaikkiga. Jis prasideda pirmaisiais gyvenimo
metais. Dazniau juo sergama Seimose, kuriose pr@im sergatiy ligoniy. Manoma, kad
apie tr€dalis atopiniu dermatitu sergén vaiky véliau suserga bronchine astma. Atopinis
dermatitas yra étiné odos liga, kuriai tdingi nieztintys, uzdegiminiai odos Zzidiniai.
Imuniniai mechanizmai svaiib atopinio dermatito atsiradimui,ctau ne visada atopinis
dermatitas yra alergirliga. Atopinis dermatitas galiali klasifikuojamas: atopinis dermatitas,
Besnierio niezulys, egzema:udikiu (aminé, léting), tikroji (endogenig alergire),
neurodermitas: atopinis, difuzinis (Broca) [7].

Lietuvoje atopinio dermatito paplitimas yra nuakv 15%. Suaugusiy, kurie sirgo
arba serga atopiniu dermatitu iki 60% palikupseérga atopiniu dermatitu, jei serga asuat,
tikimybé sirgti vaikams iki 81% [25].

Atopini dermatig dazniausiai sukelia maisto alergenai. DaZniausstmaalergenai

kudikiams: karg¢s pieno baltymai, kiauSiniai, kvigi, zuvis, soja. Vyresniems vaikams ir
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suaugusiems: kaég pieno baltymai, kiauSiniai, kwimi, zuvis, soja ir dar zeés rieSutai
(arachiai), lazdya rieSutai [7].

Dazniausiai vailf tarpe pasitaikanti maisto sukelta alergija yraepimis dermatitas.
Sveikatos informacijos centro duomenimis (2002)etlvoje registruota 22652 vaik
sergadiy atopiniu dermatitu. Per pastaruosius penkeriususnsuaugugjy sergamumas
beveik nepakito, o tarp vailis iSaugo beveik du kartus. Epidemiologirtyrimy duomenys
[26, 27] parod, kad Lietuvoje atopinis dermatitas diagnozuotas dpbo vaiky, nors Sios ligos
pozymiy turi dvigubai daugiau vaik (A. Valiulis ir bendraautoriai, 2000), o atopinio
dermatito simptomai rasti 17% vaikJ. Bojarskas ir bendraautoriai, 2000).

Mokslinéje literatiroje nurodoma, kad 80% atopiniu dermatitu setgarnvaiky
alergiski maistui [28]. Jei vaikas turi pavétgl polinki, beveik kiekvienas maisto produktas
gali sukelti alergi. Ta&iau dazniausiai pasireiSkia alergija k&svpienui, kiauSiniams,
ivairioms gtdinems kultiroms, ypé& kvieciams, Siek tiek &iau isijautrinama Zuviai,
rieSutams, citrusiniams vaisiams. Sokoladas, kak&easervantai bei stabilizuojamosios
medziagos, taip pat sirupo formos vaistai ir B geupitaminai gali sukelti pseudoalergines
reakcijas [29].

Ivairiose pasaulio Salyse labiausiai alergiSgrodukt; saraSas gerokai skiriasi.
Alergija maistui priklauso nuo vaiko amziaus, Sesruei Salies mitybos tradigij tatiau
maisto alergenai: pienas, soja, kiauSiniai, &g rieSutai ir Zuvis dazniausiai ajpinami
kaip vieni pagrindini, salygojantiy susirginy atopiniu dermatitu. TeorisSkai alerginieakcij
gali sukelti visi maisto produktai, kursudttyje yra baltyny [30].

Kiek vyresniems vaikams liggali iSprovokuoti aplinkos alergenai (nandulkiy
erkés, Ziedadulks), o kontaktiniai alergenai (metalai, lateksastfymaerines medziagos,
chemirés medziagos, sintetika) dazniau paZeidzZia paauigBuaugusiju oda. Alergijai turi
itaka ir emocinis stresas, klimatalggos, odos iSsaggmas [29].

Atopinis dermatitas turi daug skirtingpavadininy nuo prurigoiki neurodermatito.
Diferencire diagnostika daznai tma sudtinga, ypatingai ankstyvoje vaikgge. Dél
pavadinimy gausos ir skirting diagnosting kriteriju literatiroje randama labaijvairiy
duomem apie atopinio dermatito paplitgj5].

Pastaruoju metu intensyviai tygjamas atopinio dermatito paplitimaB. Wuthrich
[6] su kolegomis apzvetg25 000 vaik duomenis penkiose Europos valsig. Schultz
Larsen [31] studijoje buvgraukti duomenys iki 1991-1992 mt padarytos tokios iSvados:
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« Per pastaruosius metus dramatiSkai pgdidergamumas iki 7 mgamziaus.
< Atopinio dermatito sergamumas svyruoja nuo 10 2l Siek tiek daugiau serga
moten nei vyn.

% Ligos persistavimo po brendimo lygis yra 10-15%.

s 10-20% sergatiy vaiky suserga astma.

Sie duomenys rodo, kad atopinis dermatitas tapcelelidisuomeés sveikatos
problema Europoje.

Keletas tyriny parod [31, 32], kad atopinio dermatito paplitimas pelekepastanjy
deSimtméiy didéja. Atopinio dermatito sergamumas Kopenhagoje btilko0,1% 1952
metais [33], o Ciuriche 0,1-0,5% 1960 metais [34]o tarpu vail, gimusiy iki 1960 met,
sergamumas svyravo nuo 1,4% iki 3%, o gimysd 1970 met sergamumas padig iki
8,9-20,4%. 1990-1994 m. daugelyje EuroposuSséirgamumas yra mazdaug 12%cjaa
varijuoja nuo 9% iki 24%. Atopinis dermatitas yrpagingai sunki bklé dél daznai ilgos
trukmes ir persistavimo, zalingo poveikio gyvenimo kokyledazno rySio su alergine astma
[5].

Keletas ¢lesny tyrimy parod [35], kad 45-60% #dikiy atopinis dermatitas, pirm
karta pasireiSks kidikysteje, iSlieka ir jiems suaugus, celesnio respiracini simptomy
atsiradimo rizika yra apie 40-60% (alergija zied&dons 41,5%, nuolatinis rinitas 25%,
astma 25%). Sie skaai yra Zymiai didesni nei ankiswu nustatyta ir vaikams bei jauniems
Zmorems, gimusiems po 1980 mettopinis dermatitas ir kartu es@rs atopires biklés taps

rimta visuomeas sveikatos problema.

1 lentek. Atopinio dermatito paplitimas kai kuriose Europayse.

Salis Metai Paplitimas (%)
Danija 1990 m. 7

Suomija 1989-1990 m. 9,7

Vokietija 1989-1990 m. 20,2

Vengrija 1990-1995 m. 6,1

Ispanija 1994 m. 1,3
Portugalija 1995 m. 11,2

Svedija 1991 m. 18,3
Sveicarija 1995 m. 12,6

Saltinis: European allergy white paper [5]
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3.3.2. Dilgglineé

Tai nieztintis odos &imas — balkSvos ar rausvos spalvosk3tes, dazniausiai
pranykstagios per 24 val. [36].

Dilgéliné gali bati aming, kai simptomai iSnyksta per 6 sav., bdin¢, kai kerimai
tesiasi ilgiau nei 6 sav. 12-23% zmarkarty per gyvenim yra tugje aminj dilgéliny bérima.
10% sirgusi amine dilgzline, susergastine liga [36].

Dazniausiosdtinés dilgelinés priezastys yra:

% maistas (kiauSiniai, Zuvis, rieSutai, vaisiai inkt

¢ vaistai (penicilinas, sulfanilamidai, hormonai tr)k

s Ziedadulks, peésiai, gyviny plauky daleks ir kt.,

s vabzdZzi (biciu, SirSi) nuodai,

¢+ jvairios infekcijos.

Be alergires kilmés dilgelinés yra fizikines dilgelinés formos, kurias sukelia Saltis,
Siluma, sauds spinduliai, vibracija, trynimas ir kt. [36].

Sergantiesiemsetine dilgeline, 50% atvej prieZzasties nustatyti nepavyksta, dod
diagnozuojama taip vadinama idiopatidilgéling. 45% atvej sergantiemsétine dilgeline,
atlikus sudtingus tyrimus diagnozuojama autoimuhidilgéliné. 5% atvey léting dilgéling
sukelia maisto priedai (dazai, konservantai ir [@9).

Speciali dilglinés forma yra angioedema — Kviskk edema. 50% sergan létine
dilgéline bana ir angioedema. ilingi staigis lapy arba vok patinimai. Vietiniai patinimai
gali bati ir kitose kino dalyse bei gleivisse. Jatiamas nedidelis skausmingumas ar
deginimas. Niegimo beveik nebna [36].

Kvinkés edema galiiii pavojinga, jeigu prasideda burnos gledyearba gerklose,
nes tuomeikvepiamas oras sunkiai pateniasépavimo takus, ligonis gali uzdusti [36].

Nepaisant dtinés dilgglinés daznio yra atlikta labai mazai epidemiologiryrimy
apie jos paplitim ir pasiskirstym. Atliktas vailky populiacijos tyrimas Ispanijoje. Buvo
apklausta 5003 respondentai. Nustatytas 0,686¢é6 dilgelinés paplitimas. Liga aiskiai
daZnesatarp mergaiiy nei tarp berniuk, kai OR=3,82 [37].

3.4. Maisto alergijy ypatumai jvairiose vaiky amziaus grupse
3.4.1. Iki 1 mey amziaus

Paprastai naujagimis yra sveikas. Pirmosios probemisiranda pragus kidikiui
duoti kanés pier: jam gali prasiéti pilvuko skausmai, viduriavimas irémimas. Evai

daznai pastebi §i simptomy ry§S su maitinimu, bet gydytojams dar sunku ¢sgpir apie
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alergijos buvim. Dazniausiai virskinimo sistemos simptomai paskia kidikiams,
maitinamiems miSinukais, pagamintais Kervpieno pagrindu, tsau retais atvejais ir
naftiraliai maitinamiems #dikiams hina Sie simptomai, nes alergizuojantys maisto batym
patenka iri motinos piea. Tokiu atveju, maitinanti mama &in vengti pieno produki
kargs pieno ir kiauSini. Karngs pienas gali sukelti ne tik alergines, bet ir kiés pasalines
reakcijas, kaip enterokaditdéel pieno baltyny netoleravimo ar lakt@s netoleravim dél
laktazs trikumo. Tiksli diagno& nustatoma kruoggai surinkus anamnez radus kraujuje
specifinius IgE antiknus prie$ karés pieno baltymus, atliekant RAST tyrrar/ir odos drio
méginius, taip pat gavus teigiamefekt po pieno pasalinimo iS vaiko dietos, jopyactjus
vartoti wl atsirad simptomai taip pat patvirtina diagrozJeigu kdikiui jau duodami ir
produktai, kuriuose yra kviey, gali tekti atlikti plomjuy Zarn; biopsip ir nustatyti, ar ara
kraujuje antikinuy prie$ gliadina, kadangi panasius virskinimo sistemos simptomlissgé&elti
ir celiakija (gliutenire enteropatija) [38].

Kadiki, kuriam nustatyta alergija kaiw pienui, rekomenduojama maitinti misiniais,
pagamintais baltym ar kazeino hidrolizat pagrindu. Daugumatklikiu puikiai toleruoja
Siuos miSinius, bet apie ti@alis y tampa alergiSkais ir jiems. PrieS pradedant maitin
kargs pieno pakaitalais kartais rekomenduojama atRAST ir/ar odos drio méginius su
jais, nes Siuose misinukuose galtilkkarvés pieno baltym pédsak;. Visiems Kidikiams, ilgy
laika maitinamiems kars pieno pakaitalais, kurisuctyje néra kalcio, reikia papildomai |
skirti. Taip pat kdikiams iS Seim, kuriose yra alergiskasmen, papildomi maisto produktai
ar sultys tuéty bati pradedami duoti ne ankigu kaip Sedt gyvenimo néneg. Palaipsniui
pradedami duoti ryziai, &iau miezires kruopos ir aviziniai dribsniai, sultys, vaisiai i
darzows, jautiena. Kiausini vistienos, Zuvies ir kvigy milty produkty geriau vengti iki 9-
12 menesiy amziaus. Nauji maisto produktai &t bati pradedami duoti po vienir tik po
viemg naup produkt per savaii [38].

Kudikysteje atopinis dermatitas yra daznas susirgimas. Beprgs pasireiskia tarp 2
ir 4 ménesiy amziaus, o daznai iSnyksta iki 2-3 meRaudoni, Serpetojantys ir nieztintys
kudikio skruostai yra pirmas atopinio dermatito po¥ynKasant ar trinant tokius skruostus
greitai gali atsirasti Slapiuojantys ir infekuoéisii veido ir galvos odoje. Kai kuriems vaikams
dermatitas pasireiSkia iSplitusiu ant liemens,agal tiesiamyju pavirsiy ar uzpakaliuko
raudonu dminiu kérimu. Bérimas gali atsirasti pragus kadikiui duoti kiauSinius, kviéiy
produktus ar kamrs piera. Pradzioje atsiranda dibnis bérimas su iSplitusiu raudoniu, po to
pasireiSkia tipiSkas atopinio dermatitérimas. Jis yra ypatingai nieztintis,éiau kasymas

gali sunkiai pazeisti ad Paiméjima gali sukelti tokie nealerginiai dirgikliai, kaimfiekcija,
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muilas, vilnoniai drabuziai, gausus prakaitavimasemnocinis stresas. iidikiai, sergantys
atopiniu dermatitu, daznai suserga antriniais détais, sukeltais auksinio stafilokoko
(Staphylococcus aureus)n#likio atopinio dermatito prie#tros ir gydymo bendrieji principai
buty sekantys: specifinio maisto alergeno nustatymigsgigos patvirtinimas radus kraujuje
specifinius IgE antiinius atliekant RAST ir/far odosido meéginius; teigiamas eliminacés
dietos poveikis; pazeistodos ploti apsauga nuo traum vengiant dirgikly poveikio,

kasymosi ir antrias odos infekcijos gydymas tinkamais antibiotik&i9][

3.4.2. Nuo 1 iki 3 meq amziaus

Odos reakcijos daznai yralggotos IgE antiknu sukeltos maisto alergijos. Jos
pasireiSkia arbamia dilggline, ar ktine egzema. Kai vaikas iSauga iS sauskedmivystykl,
atopinio dermatito gydymas tampa lengvesnigrirBy lokalizacija palaipsniui keéiasi:
kudikysteje jie dazniausiai ina ant liemens ir veido,élfau labiau beria lenkiamuosius
galiniy pavirSius. Labai fidingas odos sausumas ir stiprus niezulys. Dazneayaampa
irzliu, nervingu, hiperaktyviu. Siame amzZiuje vaskealgo praktiSkai visus maisto produktus,
todkl alergijos prieZasties paieSka tampadésimgiesne. Svarbu vaiko dietos neapriboti labai
grieztai, nes tai gali sukelti mitybos nepakankarpuRaprastai pirmiausia, remiantis ligos
anamneze, RAST ir/ar odosircb méginiais, siloma laikytis dietos, kurioje éna jtariamo
produkto, dvi savaites. Teu sunkiais atvejais gali tekti taikyti sttothgesnius gydymo
metodus [39].

Sioje amziaus gruge virskinimo simptomai yra maziau idreiksti n@idikystje. Virs
2 m. amziaus alergija kars pienui tampa labai reta. Rjdnt pieno baltym toleravimui ir
iSnykus klinikiniams simptomams, Kulaika kraujuje gali iSlikti specifiniai IgE antiinai.
Taigi vaikui, kuriam kdikysteje nustatyta alergija kaés pienui ir kuris laikosi specialios
dietos, kas 12 ém. tyrimai tugéty bati pakartojami, o ligonige atliekami provokaciniai
testai. Be pieno, daznai IgElggotas alergines reakcijas, pasireiSkias virsSkinamajame
trakte, sukelia kiauSinio baltymas, k&g, zZuvis, soja, zeds ir lazdyno rieSutai. Jos
pasireiSkiaamiais skrandzio skausmaisg¢maimu, viduriavimu, kurie susjj su tam tikro
maisto valgymu, o jo nevalgant simptomai pilnutiiiyksta. Sokoladas, citrusiniai vaisiai,
Zemuogs ar brasSks taip pat gali sukelti nespecifines reakcijas. m&tus nevartgj kokio
nors maisto produkto, vaikaiéNau pradeda jj toleruoti, t&iau alergija Zerss rieSutams
paprastai neiSnyksta vaikui augangtihiai simptomai ar simptomai, atsirandantydiau
(leto tipo hiperjautrumo reakcijos) sunkiau pasiduggdymu eliminacine dieta injmetu

specifiniai IgE antiknai kraujuje nustatomi retai [38].
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Reikty taikyti eliminacirg dieta, kuri teoriSkai atrodo gana aiski, bet praktis&anku
visiSkai pasalinti iS dietos kolprodukt. Pvz. soja pldai naudojama kaip sk@rsuteikianti
medziaga, kiauSiniai yra beveik visuose kepiniu@seto, galimos ir kryzmies reakcijos tarp
giminingy maisto produkt, vaisy ir Ziedadulky. Laikantis eliminacias dietos svarbu, kad
pasalinti iS dietos maisto produktaiith pakeisti kitais, atitinkahais savo maistine verte.
Sakysim, nevartojant pieno, gali péidrikti kalcio. Jeigu iS dietos paSalintas daugiau negu

vienas produktas, reiky patyrusio dietologo konsultacijos [38].

3.4.3. Virs 3 iki 7 mety amziaus

Sio amziaus vaikas labai intensyviai bendraujaitaisk einaj mokykla, taigi, ketiasi
jo aplinka ir p kontroliuoti darosi vis sunkiau. Tuo @a metu svarbu, kadévai
nepersistengt saugodami vaikir neribot; jo emocinio bei socialinio vystymosi. Mokyklos
personalas téty bati informuotas apie vaiko alergij jos simptomus ir provokuojaius
veiksnius, naudojamus vaistus. Svarbu surasti psgyen saugant vaiknuo kenksming jam
salygu, tuo p&iu neuzgoziant jam svarpdalyky [39].

Umios virSkinimo sistemos problemog! dalergijos paprastai jau nebevargina Sio
amziaus vailf. Vaikas pradeda suprasti, koks maistas jam netinka vengia. Tdiau
duodant vaikui, kuris buvo alergiSkas kokiam majshaup produkt, zinomy kaip stipg
alergen, reikia kiti atsargiems [39].

Kuadikysteje prasidjusio atopinio dermatito eiga paprastai pagesulaukus 2-4 m.,
bet daznai gali & pasireisti. Vaiko oda, ygaranky, pastoviai ina sausa; zZiegnpaprastai
buna pameéjimas. RySkesnis tampa galy lenkiamyju pavirSy odos pazeidimas. Veidas
pazeidZziamas maziau, iSskyrus jsapie burg ir ausis. Paméjima gali sukelti ne tik senai
Zinomi alergenai, bet ir nauji. Bag¢jima provokuoja ir nuovargis, infekcija, karstis arti&al
Atopinio dermatito, dilglinés ir kontaktinio dermatito imunologiniai iSsivystgm
mechanizmai skirtingi. Kontaktinis dermatitas étihné dilgéliné paprastai yra neatos
reakcijos.Umi dilgéline kartais sukeliama IgE antiky ir tuomet jos priezastimitima maistas
ar vabzdai jgélimas. Kartu linanti angioedema galiab pavojinga gyvybei, ypatingai
pasireiSkianti gerklose. Vaikai, alergiski kokianaisto produktui, tuity jo absoligiai vengti
[38].

3.4.4. Virs 7 mey iki 15 mety amziaus
AlergiSkas vaikas jatia, kad yra kitoks nei jo bendraamziai. Jam reilgdis specialus

gydymas ir jis negali dalyvauti uzklasgje veikloje taip pat aktyviai kaip ir kiti. Mediciniu
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poziiriu, jo alergija yra tokia kaip ir iki tol, bet pgiologine prasme viskas pasidaro
sucttingiau. Normal paauglysis nepriklausomys porei tévai daznai sutinka su
padictjusiu rmpegiu dél vaiko sveikatos. Traalis vaiky, buvusi alergiSkais maistui, $i
alergija ,iSauga”, tuo tarpu likusiems ji pasilieka; be toks vaikas galisijautrinti naujiems
maisto produktams, pvz. darZons, vaisiams ir rieSutams. Valgynprociai tampa laisvesni;
suvalgius hamburggrledy ar saldainir nezinant apie juose esams ,paséptus” alergenus,
galima sulaukti grsmingos alergiks reakcijos. Sioje amZiaus géj@ daznests
anafilaksires reakcijos nei jaunesniems vaikams. damkiy vaiky saugumo labui svarbu
iISmokyti juos susileisti adrenalino injekgijr visuomet neSiotisijsu savimi. Mokyklos
personalas téty bati informuotas apie vaiko alergijr jo psichologir biiklg [38].

4. TYRIMO METODAI IR APIMTIS
4.1. Tyrimo apimtis

Buvo apklausti Vilniaus miesto 5-9 klasl0-16 mej pagrindiniy, viduriniy mokykhy
bei gimnaziy mokiniai, sutik dalyvauti tyrime. Vidutinis titi asmen amzius 12,66 met
(min. — 10 mai, max. — 16 met SD=1,429 metai). Vilniaus visuome&nsveikatos centro
visuomers sveikatos saugos skyriaus duomenimis Vilniaustmipagrindigse, vidurirgse
mokyklose ir gimnazijose mokosi: penkklasyy — 6392, Segt— 7001, septint — 7279,
astunty — 7699, devint — 4959 mokiniai (i$ viso — 33 330 mokiniai). Laakias maisto
alergijy paplitimas buvo numatomas 15%, o paklaidos ribodas 3%. Tyrimo imtis
apskafiuota naudojant statistinpaket EPI INFO, 6 versy. Reprezentatyviam tyrimui
reikéjo apklausti 540 mokin. ISplatinta 710 ankef surinkta ir iSanalizuota 540 anket
(atsako daznis 76,1%).

4.2. Tyrimo tipas
Tyrimo tikslui ir uzdaviniams pasiekti naudotas neortinis (paplitimo)

epidemiologinis tyrimas. Jo svairbprivalumai: trumpa tyrimo truké ekonomiskumas.

4.3. Tyrimo metodika

Tyrimas buvo atliekamas anonimg anketiis apklausos imlu. Anketa (1 priedas)
sudaryta remiantis Pasaulio sveikatos organizaklgssimynu alergini ligy paplitimui tirti.

Anketa papildyta klausimais, skirtaigvertinti moksleiviy vartojamus maisto
produktus, sukeliatius alergij.

Anketa sudaro 28 klausimai suskirstytiris dalis:
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« bendrieji duomenys (lytis, amzius, Seimos ¢&isg alergija Seimoje, alergijos
priezastys, varginantys negalavimai),

% duomenys apie difding, jos simptomus, maisto produktus, kunegali valgyti.
Respondentklausiama, kas nustaliga, nuomon apie dilglinés priezastis,

« duomenys apie atopindermati, simptomus, nuo kada prgd varginti
negalavimai, ar Siuo metu yra igjilsimptomai, taip pat maisto produktai, kurie
gakjo sukelti ligg. Taip pat respondent klausiama apie Zalingugprocius
(rikyma).

Anketoje buvo naudojami apizimai:

Alergija yra ngprasta reakcija aplinkoje esatias mumsjprastas medziagas: maisto
produktus, namp dulkes, mikroskopinius grybus, augafiedadulkes, vabzdgi nuodus,
naminiy gyvinéliy kailj, buitines chemines medziagas, vaistus ir kt.

Alergija pasireiSkigvairiais pozymiaisgiauduliu, sloga, aki aSarojimu, paraudimu,
bérimais, patinimais, vargin&mu odos niezuliu, viduriavimu, pilvo skausmais Ipgitimu,
sausu kosuliu, dusulio priepuoliais (Zmogui surkydpti ora), galvos skausmais, svaigimu.

Dilgélinei badingas odos i&limas, iSplitusios, ryskios, nieztims rupks arba
patinimai su raudonais paktzess.

Atopinis dermatitas yra niezZtintis odos déimas, trunkantis savainis, menesiais ar
net metais. Ypajis vargina vaikus iki 2 metamziaus. Vaikamsina iSbertas veidas, oda

ranky ir kojuy sulenkimuose.

4.4. Kintamosios
Analizuojamas maisto alergipaplitimas pagalvairias kintamsias:
< pagal moksleiwui lyti (berniukai, mergaés),
% pagal moksleivi amziy (nuo 10 ikil6 mey),
% pagal Seimynia suckti (ar turi mam, téti),
« pagal subjektywy sveikatos vertinimp (labai gera, gera, patenkinama, bloga, labai
bloga),
% pagal Seimos narisirgimg alergiremis ligomis,
% pagal varginatius negalavimus (dusulys, &vavimo sunkumas, kosulys, daznas
skrepliavimas, daznos slog@saudulio priepuoliai, aki aSarojimo arba ni€¢mo
priepuoliai, gomurio niezulys, dazni galvos skausmiasSkinimo sutrikimai, kino

bérimai, odos niezulys),
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% pagal maisto produktus ¢®a, pienas, vargkkiauSiniai, zuvis, obuoliai, vysnios,
persikai, braskés, zemuogs, Sokoladas, apelsinai, morkos, rieSutai, 8wag kt.
produktai),

< pagal dilglinés pozymius (Brimas, niezulys, kt.),

% pagal atopinio dermatito pozymius (odos sausumasganas odos ¢ébmas,
uzsieses odos niegimas, kasymosi zygs, retkatiais Slapiuojanti oda, odos
sustogjimas, kt.),

% pagal atopinio dermatito ligos praazi

% pagal fikymo iprocius.

4.5. Duomem rinkimas ir tvarkymas

Anketa buvo patikrinta Zvalgomojo tyrimo metu, Eplsiant 15 mokini. Kappa
koeficientas buvo paskaiiotas naudojant MedCalc progrando reikSm svyravo nuo 0,57
iki 0,84. Pakoreguotos anketos buvo iSplatintosimaqkarpe.

Ankety platinimo principai: susitarus su mokykhadovais, d anket; iSdalijimo
mokykly moksleiviams, tam tikras anketkatius susitartam laikotarpiui buvo paliekamas
mokykly visuome®rs sveikatos prieiros specialistams. Po deSimties dieanketos buvo
surenkamos.

Surinky anket; duomenys buvo koduojami ir suvedami naudojantBgia prograra
i kompiutef ir analizuojami statistiniu paketu SPSS 11.0, &mkesusegamog segtuvus ir
saugomos. Priefredant ir koduojant anketos duomepisompiutei kiekviena anketa buvo

patikrinama.

4.6. Darbo organizavimas

Tyrimas buvo atliekamas gavus Vilniaus miesto mabkykadow leidima atlikti
mokiniy anketirg apklaug, ir atskirai tariantis su mokyklvisuomegs sveikatos prie#dros
specialistais @ pagalbos iSplatinant anketas. Anketos anonimiSkaisuztikrina duomem

konfidencialum. Tyrimo dalyviai nepatirs jokios rizikos susijusieu tyrimu.

4.7. Duomem analize

Duomenm suvedimui buvo naudojamas statistinis paketadDiapa, statistié duomemn
analiz buvo atlikta naudojantis statistiniu paketu SPSS0 lir WinPepi 1.55 programa
panaudojant tradicinius statistinius metodus. Redpotai, neatsakiusieji klausimus, i

tyrimo imti nebuvo itraukti. Maisto alergij paplitimas iSreiSkiamas procentaigzercio
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tikslumui jvertinti apskatiuotas pasikliautinasis intervalas (Pl) 95%, kategg duomem
analizei panaudotaskvadrato metodas ir Fisher's tikslusis metodas.

Rizikos veiksni jvertinimui buvo skaiiuojamas paplitimo rodikli santykis PRR,
95% pasikliautinieji intervalai.

Naudotas statistinio reikSmingumo lygmuae0,05, p<0,05 — skirtumas statistiSkai

reikSmingas.

5. REZULTATAI IR J U APTARIMAS
5.1. Tyrimo populiacijos apibadinimas

IS 540 apklaust vaiky, 273 buvo mergais ir 267 berniukai. Atitinkamai 50,6% ir
49,4%, (2 lente).

2 lenteb. Apklausoje dalyvavugsberniuky ir mergariy skarius

Lytis AbSO'J.“'?S Procentai P1 95%
skatiai

Berniukai 267 49,4 45,15-53,66

Mergaits 273 50,6 46,25-54,77

Apklausoje dalyvavo: 26 (4,8%) deSimties met13 (20,9%) vienuolikos mgt 109
(20,2%) dvylikos met, 123 (22,8%) trylikos met 113 (20,9%) keturiolikos met50 (9,3%)
penkiolikos mei, ir 6 (1,1%) SeSiolikos metmoksleiviai, (3 lente).

3 lentek. Apklausoje dalyvavugsiasmen skarius pagal amziaus grupes.

Amzius Agljggilg}ls Procentai P195%
10 mety 26 4,8 3,17-6,77
11 met 113 20,9 17,57-24,45
12 mety 109 20,2 16,88-23,67
13 mety 123 22,8 19,30-26,41
14 mety 113 20,9 17,57-24,45
15 mety 50 9,3 6,95-11,84
16 mety 6 1,1 0,41-2,15
Viso 540 100,0 -

Vidutinis berniuky amzius buvo 12,68 metai (min. — 10 metmax — 16 me,
SD=1,406 mef). Vertinant pagal amziaus grupes, daugiausiai bapklausta 14 met
amziaus berniuk (4 lentet).
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4 lenteé. Apklausoje dalyvavugsberniuk; skarius pagal amziaus grupes.

Amzius Agiggilg}ls Procentai Pl 95%
10 mety 10 3,7 1,81-6,33
11 mety 53 19,9 15,24-24,83
12 mety 63 23,6 18,63-28,86
13 met; 62 23,2 18,29-28,46
14 met; 46 17,2 12,90-21,97
15 mety 31 11,6 8,03-15,71
16 mety 2 0,7 0,09-2,08
Viso 267 100,0 -

Vidutinis mergakiy amzius buvo 12,64 metai (min. — 10 memax — 16 me,
SD=1,453 mef). Vertinant pagal amziaus grupes, daugiausiai bapklausta 13 met
amziaus mergaiy, (5 lentet).

5 lenteé. Apklausoje dalyvavugsimergatiy skarius pagal amziaus grupes.

Amzius Ats)igggls Procentai Pl 95%

10 met; 16 5,9 3,39-8,93
11 mety 60 22,0 17,21-27,07
12 mety 46 16,8 12,61-21,50
13 mety 61 22,3 17,54-27,46
14 met; 67 24,5 19,56-29,81
15 mety 19 7,0 4,24-10,26
16 met; 4 15 0,40-3,19
Viso 273 100,0 -

5.2. Maisto alergijy paplitimo ypatumai

Tiriant maisto alergij paplitimg radome, kad 69 (12,8%) vaikai serga Siomis ligomis
468 (87,2%) — neserga. Vilniaus m. mokitiuvo klausiama, ar jie sirgo maisto alergijomis
praeityje? Tarp vaik kurie sirgo apklausos metu ir agia sirgusi maisto alergijomis buvo
daugiau 66 (95,7 %), nei tarp mokiniy, kurie apklausos metu nesirgo 159 (34,0%) Sis
skirtumas yra statistiSkai patikimas (p<0,001)leftek).

Vilniaus m. mokiniai beveik du kartus daugiau sedjargija maistui, nei nustat
Tulizos (Prangzija) mokslininkai. Jie atliko Talkzos mokyklose kryzmin aprasSoryji,
apklausa parerttyrima, siekiant nustatyti maisto alergijpaplitima tarp mokinig. Ju

duomenimis alergija maistui sirgo 6,7% mokifi2z4]. Amerikiesiuy mokslininkai nusta jog
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maisto alergiy paplitimas tarp mokimi 4% [13], tai tris kartus maziau neguisn gautas
rezultatas. Didesmmaisto alergij paplitima rado Suomijos mokslininkai. Helsinkio regione
buvo tiriama alergija maistui, diagnozemési ligos istorija ir maisto produktpasalinimu iS
raciono bei provokaciniais éginiais. Alergijos maistui paplitimas buvo lygus%ieneri
mety amziaus grugge, padiajo iki 27% trepy mety amziuje ir po to krito iki 8% SeSarimeiy
vaiky grugje [23].

6 lenteb. Maisto alergij; paplitimas tarp respondemt

Sergantys maisto alergijomis mokiniai n:439 Nesetgmmaisto alergijomis n=468
Anksgiau yra sirg maisto alergijomis n=225
Abs.sk % P1 95% Abs.sk % Pl 95%
66 95,7 87,82-99,08 159 34,0 29,69-38,32

v’=89,995  p<0,001

Nors maisto alergij paplitimas tarp berniuk buvo mazesnis 12,7%, nei tarp

mergatiy 13,0%, tédiau Sis skirtumas yra statistiSkai nepatikimas, (pe®,05), (7 lenté).

7 lenteb. Maisto alergij paplitimas priklausomai nuo lyties

Lytis Serga maisto alergijomis

Abs.sk % P195%
Berniukai n=267 34 12,7 8,98-16,98
Mergaits n=270 35 13,0 9,20-17,21

¥*=0,000 p=1,000

Tiriant maisto alergij paplitima tarp moking, atsizvelgiani ju amzi, nustatme, jog
deSimties met amziaus grugje serga 8,0%, vienuolikos meamziaus grugje serga 18,9%,
dvylikos mety amziaus gruge serga 11,0%, trylikos ir keturiolikos meamziaus grugse
serga po 10,6%, penkiolikos meamziaus gruge serga 16,0%, SeSiolikos meamziaus
grupsje serga 16,7% vaik tafiau gautas skirtumas yra statistiSkai nereikSmirjga®,05), (8
lentek).
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8 lentek. Maisto alergij paplitimas tarp moking, atsizvelgiani jy amzi

IS viso Serga maisto alergija
Amziaus grup n=537 n=69

Abs.sk Abs.sk % P195%
10 mety 25 2 8,0 0,98-21,12
11 mety 111 21 18,9 12,11-26,67
12 mety 109 12 11,0 5,82-17,49
13 mety 123 13 10,6 5,75-16,55
14 mety 113 12 10,6 5,61-16,89
15 mety 50 8 16,0 7,17-27,24
16 mety 6 1 16,7 0,42-52,18

v*=5,814 p=0,444 df=6

Analizuojant maisto alergij paplitima atskirai tarp berniuk ir merga€iu atskirose
amziaus grugse nustatyta, kad deSimties ir vienuolikos umamziaus gruise sergatiu
berniuky buvo (10,0% ir 18,9% atitinkamai), o sergan mergatiu — (6,25% ir 18,3%
atitinkamai), téiau gauti skirtumai statistiSkai nereikSmingi (p8%®), Dvylikos, trylikos,
keturiolikos, penkiolikos ir SeSiolikos mgtamziaus grugse berniulg, sergatiy maisto
alergijomis, buvo (11,1%, 8,1%, 10,9%, 16,1% irf080,atitinkamai), o sergé&n mergatiy —
(10,9%, 13,1%, 10,4%, 15,8% atitinkamai)¢ida gauti skirtumai statistiSkai nepatikimi
(p>0,05), (9 lente).

9 lenteb. Maisto alergijomis sergafiy berniuly ir mergatiy pasiskirstymas atskirose

amziaus grugse

Berniukai n=34 Mergais n=35
Amziaus - — 2
un: IS viso IS viso X p
grupe amziaus|Abs.sk % amziaus |Abs.sk %
grupsje grupsje
10 mety 10 1 10,0 16 1 6,25 -
11 mety 53 10 18,9 60 11 18,3 0.000 1,000
12 mety 63 7 11,1 46 5 10,9 '
13 mety 62 5 8,1 61 8 13,1 0,381 0,537
14 mety 46 5 10,9 67 7 10,4 - 1,000
15 mety 31 5 16,1 19 3 15,8 -
16 mety 2 1 50,0 4 0 - - 0,333

p=0,8871
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Vertinant mokiny atsakymus pagal tai ar yra Seimajést ir mama nustame, kad
dauguma mokinj, sergatiiy maisto alergijomis, turi ir mamm ir tét; 91,3%, o turi &j arba
mam 8,7% respondent galima teigti, jog Seimos séiis netuéjo jtakos mokini maisto

alergiju vystymuisi, nes statistiSkai patikimo skirtumoptgrupiy néra (p>0,05), (10 lenté).

10 lenteé. Sergadiy ir nesergaiiy maisto alergijomis mokigipasiskirstymas pagal Seimos
sudtj

Maisto alergijos
% . Serga Neserga
Seimos suétis n:699 n:46§
Abs.sk.| % P195% | Abs.sk. % Pl 95%
Neturi nei mamos, ne¢vo 0 0 0,00-5,21 1 0,2 0,01-0,79
Turi tik mamg (tétj) 6 8,7 3,26-16,33 51 10,0  8,22-13,8Y
Turi ir mama ir &tj 63 91,3 | 82,03-96,690 416 | 88,9| 85,69-91,57

p=0,7210

11 lentetje matome, kad mokiniai, kurie neserga maisto gtergs savo sveikat
vertino geriau nei sergantys. 84,8% nesefgamaiky savo sveikat vertino labai gerai arba
gerai, o tarp sergan; respondent labai gerai ir gerai vertingn; sveikat — 68,1%. Blogai ir
labai blogai savo sveikatvertino 7,2% sergdi, tuo tarpu nesergam respondent 1,5%.
Tyrimo duomenimis, respondentsveikatos bklés vertinimui tugjo jtakos sergamumas
maisto alergijomis. Sis skirtumas yra statistifkatikimas (p<0,001).

Mokslininkai, tyr respondent poziiri | savo sveikat yra nustat, kad savo sveikatos
vertinimui turi jtakos sergamumagrairiomis ligomis [39]. Nors risy respondentai dar
nesuaug, taiau sergamumas maisto alergijomis yra prieZzastiskdrios jie savo sveikat
vertino blogiau nei nesergantys.

Yra zinoma, prastesnis savo sveikatos vertinimdsidasiai atspindi emoagritamp,
psichologinius sunkumus [40].

1994 m. Pirm karta Lietuvoje pagal tarptautentyrimy program buvo atlikta mokini
apklausa, kurios duomenys patpdad mazdaug kas penktas mokinys laiko save ,aelab
sveiku“, o kas tr&ias — ,nelabai laimingu“. Laigs vertinimas neatsiejamas nuo asmens
sveikatos: ,labai laiming® mokiniy buvo tris kartus daugiau ,visiSkai svefknegu , nelabai
sveily” grupéje, o tokiy, kurie ,nesijadia laimingi“ buvo beveik tris kartus daugiau ,nedéab

sveily” negu ,visiSkai sveily" grupéje (A. Zaborskis ir bendraautoriai,1996) [41].
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Palyginus Lietuvos mokini poziiri 1 savo sveikat su 24 kity pasaulio Sali
duomenimis, Lietuvos mokiniai patenkpaiy nesveikiausj ir nelaimingiausi grupg [42].

11 lenteb. Sergadiy ir nesergadiy maisto alergijomis mokini subjektyvus sveikatos

vertinimas

_ Maisto alergijos
Subjektyvus

; Serga Neserga
sveikatos 69 168 ’
vertinimas n= n= X p

Abs.skl % PI95% | Abs.sk. % Pl 95%

;2?;' 9€1a, | 47 | 68,1| 55,79-78.49 397 84|8 81,25-87.980,592 | 0,001
Patenkinama 1. | 5, 6l 15053538 64 137 10,69-16,92.819 | 0,028
Bloga, labai | 5 | 75| 53919438 7| 15 060-278 ] 0,012
bloga

v’=15,722  p<0,001

IS 12 ir 13 lenteli duomem matome, kad tiek mergaiy, tiek berniuky subjektyvus
sveikatos vertinimas statistiSkai patikimai (p<0Q,0ariklauso nuo to, ar serga maisto
alergijomis. Tiek sergantys berniukai, tiek sekgas mergaits savo sveikatvertino blogiau,
nei nesergantys.

Tyringjant mokyklos ir Seimos aplinkos fiySu moksleivi sveikata, nustatyta, kad
mergatiy savijauta mokykloje buvo geresmegu berniuk, bet jos dazniau, negu berniukai,
teige, kad jadiasi nelabai sveikos ir laimingos. Mokslajvsavijauta mokykloje teigiamai
koreliavo suy mokymosi pasiekimais, savo sveikatos ir laiminguradinimu. Tevy pagalba
vaikui ir domgjimasis jo mokykliniu gyvenimu teigiamai koreliagn vaiko savijauta. Kaau
dideli tevy reikalavimai vaikui tugjo neigiamositakos jo sveikatos ir laimingumo savivertei
[43].
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12 lenteé. Sergadiy ir nesergaiiy maisto alergijomis berniukpoziiris § savo sveikat

Subiek Berniukai
s:eifatgg\;/us Serga maisto alergijomis Neserga maisto alergijomis
ini =34 n=233
vertinimas n p
Abs.sk.| % P195% Abs.sk. % Pl 95%
;2?;' 9era, | 25 | 7355| 55,64-86,70 205 | 88,0 | 83,10-91,83 0,032

Patenkinama i

6 17,6| 6,76-31,90 25 10,7  7,06-15,00 0,252

Bloga, labai
bloga

3 8,8 | 1,86-20,23 3 1.3 0,27-3,0|8 0,029

p=0,0178

13 lenteé. Sergadiy ir nesergaidiy maisto alergijomis mergéiy poZziiris ;| savo sveikat

Mergaits

Subjektyvus
sveikatos Serga maisto alergijomis| Neserga maisto alergijomis
vertinimas n=35 n=235 X2 p

Abs.sk] % P195% | Abs.sk. % Pl 95%
gg?;l 9€ra, | oo | 62,0| 44,92-77,88 192 817 76,16-86,37 5485 D01
Patenkinama,, |5, 4 | 1685.4748 39 | 16,6 12082160 3513 0061
Bloga, labai |, | 57| 070.1533 4| 17  047-374 | 015
bloga

v*=7,191 p=0,027

Daugelis mokslinink teigia, kad alergija tai — paveldima liga, tai\pdina atrastas
alergijos genas. Tad jei alergiski yéaadi, tikétina, kad Sios ligos neiSvengsuryaikai [5].

Paveldima ne konkreti liga, bet polinkis sirgtirgi@émis ligoms. Dideséyra mamos
itaka — jei mama yra atopiSka, t.y. serga bet kakeagine liga, tikimyb, kad vaikas bus
alergiskas, yra 60%, jei alergisSkasig — tikimyb: 40%, o jei alergiSki abwvai, tikimybe
iISauga iki 70%, askinantis anamaeeikia nepamirsti ir senalibei ccdziy — alergija gali bti
paveldta ir IS jy [44].

ISanalizavus maisto alergijpaplitima tarp Seimos nari paaiskjo, kad Seimose,
kuriose yra sergaiy Seimos natj, vaikai beveik 2 kartus dazniau serga vienoki&itkia
alergija maistui, negu Seimose, kurioséran sergatiy asmen. Gautas skirtumas yra
statistiSkai patikimas (p<0,05), (14 lerdel
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14 lenteé. Sergadiy ir nesergaiiy maisto alergijomis mokinipasiskirstymas pagal Seimos
nariy sirgimg alerginemis ligomis

Mokiniai

Serga maisto alergijomis Neserga maisto alergijomﬁs
n=69 n=468 r? p

Abs.sk.| % P195% | Abs.sk. % P195%

Seimos nariai

Yra sergatiy

< . 26 37,7| 26,29-49,33 94 | 20,0/16,55-23,83
seimos narj

9,739| 0,002

Néra sergadiy

< : 43 62,3| 49,83-73,29 374 | 80,0 75,99-83,42
Seimos natj

Alerginés ligos dazniausiai lydimos ne pavienio simptomoalergirems ligoms
budingo simptoma komplekso, toél tyrimu buvo siekiama iSsiaiSkinti kokie negaladm
buvo kidingi sergantiems maisto alergijomis ir ja nesetigams mokiniams.

Sergadius maisto alergijomis dazniausiai vargina odospsamai, j1 bina 50%
maisto alergijos atve] Pagrindiniai odos alergijos simptomai yra pasijantys rimai. Ir
toliau vartojant alergyj sukelusi produkt, bérimai pletiasi, odos plotai pradeda Slapiuoti,
stipreja niezulys. VirSkinamojo trakto simptomai — taispartojantys spazminiai pilvo
skausmai, atpyligimai (kadikiams), ¥¥mimas, viduriavimas, gleivingos, kartais kraujingos
iISmatos, dipy ir gomurio niezulys. VirSkinamojo trakto simptarbina 20%. alergij maistui
atvep. Kvépavimo tak simptomai panas kaip sergant persalimo ligomis, tai daznos slpgos
kosulys, karkalai platiuose, pasundfes ikvépimas ar iSképimas. Kvpavimo tak
simptomai sudaro 20% [11].

Misu tyrimo rezultatai sutapo su itautoriy duomenimis. Nustaime, kad vienas
daZniausiai pasireiSkign simptom; sergant maisto alergija -ako kérimas. Jis pasireigk
beveik 10 kari dazniau sergantiems, nei nesergantiems alergigtumanokiniams (34,8% ir
3,6% atitinkamai). Zymiai daZniau sergantys vaikaZzymi aki aSarojim ir niezjima
27,5%,¢iaudul 23,2%, nei nesergantys (akasarojimas ir niggimas 6,6% giaudulys 5,3%).
StatistiSkai patikimai dazniau sergantiems vaikgasireiSkia dusulio priepuoliai — 14,5%.
Nustatme, kad beveik vis simptomy paplitimas sergai ir nesergadiy mokiniy grupese
statistiSkai reikSmingai skiriasi (p<0,05), kosubavima vienodai daznai nur@dsergantys
alergija maistui ir ja nesergantys vaikai, (15 &)t

Literatiiros Saltini duomenimis maisto alergipagrindiniai simptomai panas. Labai
daZznai pirmieji alergijos pozymiai yraigu, skruost, liezuvio ir gomurio deginimas bei

niezulys, atsirandantis gfjas kelioms minutms po kontakto su alergenu. Alergireakcija
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gali paveikti od, plawius, virskinamji trakia ir sukelti tokius simptomus kaip ditiné,

bronchy spazmas, &mimas ir viduriavimas. Vaikams alergija maistui diakisiai pasireiSkia

odos, virskinamojo trakto ir Kpavimo tak reakcijomis [5, 12].

15 lenteé. Sergadiy ir nesergaiiy maisto alergijomis mokinipasiskirstymas priklausomai

nuo varginaiiy negalaviny

Maisto alergijos

L Serga Neserga
Negalavimai ~ _ 2
(vargina) n=69 n=468 X p
Abs. 1o | prosw | APS| o | plosw
sk. sk.

Dusulys 10 | 145| 7.17-2364 11 2.4 1,18-3.90 ;
— <0,001
vepavimo 13 | 18,8| 10,43-28,80 24 | 51| 3,31-7,30 -
sunkumas
Kosulys 20 | 29,0 18,69-40,15 92 | 19,7| 16,15-23,37 2,630 | 0,105
Daznas 7 | 10,1 4181822 15 3.2 1,80-4,98 ; 0,015
skrepliavimas
Daznos slogos | 5, | 34| 23714630 97 | 20.7| 17.14-24.51 6.025 | 0014
C;f‘e“‘t‘j)':i‘;i 16 | 232| 13,87-33,76 25 | 53| 3.49-7.55 24687
Zk_lo Al | <0,001
Kiuasarojmas 14 | 75| 17.46-3857 31 | 66| 454-9.04| 2871
niezxjimas
Gomurio niezulys ¢ | g7 | 32616339 6| 13 047-2.48 - 0,002
Dazni galvos 23 | 33,3| 22,44-44,70 76 | 16,2| 13,01-19,7110,576| 0,001
skausmai
Virskinimo 10 | 145| 7,17-2364 30 64 4737-880 4586 0,032
sutrikimai
Kuno berimal 24 | 34.8| 23,71-4632 17 | 36| 213550 78,398
— <0.001

0S niezulys 15 | 21,7| 12,71-32,1p 13 | 2.8 | 1,49-4.45 ;

Analizuojant berniul ir mergaéiy, sergafiy maisto alergijomis, negalavimus

pastebjome, kad berniukus dazniau nei mergaites varginookbkerimai, kosulys, akj

aSarojimas ir niegimas, odos niezulys, o mergaites dazniau nei bkus vargino daznos

slogos ir dazni galvos skausmaigiga gauti skirtumai statistiSkai nepatikimi (p>0)05
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Virskinimo sutrikimus berniukai nur@d4 kartus daugiau nei mergstir tas skirtumas

statistiSkai patikimas, nes p<0,05, (16 letjtel

Daugelio negalavimp pasireiSkimo tarp Biy nenustato ir Zagrebo (Kroatija)

mokslininkai, yra iSskiriama tik akiaSarojimas dazniau pasitaikantis tarp benpjds].

16 lenteé. Sergaidiy maisto alergijomis berniukir mergakiy pasiskirstymas priklausomai

nuo varginaiiy negalaviny

Maisto alergijos

Negalavimai Sergant)_lzferniukai Sergaﬂio_s3rgergaiés ,
(vargina) n= n= X p

Abs. | o | prosw | APS| o | Plosu

sk. sk.
Dusulys 6 | 17.6| 6,76-31,.90| 4 | 11.4 3.20-23.68 - 0,513
Kvépavimo 7 | 206| 870-3546| 6 | 17,1 6,56-31,06| 0,003 0,954
sunkumas
Kosulys 10 | 29,4| 15,10-4552 10 | 28.6| 14,64-44,36 0,000 | 1,000
Daznas 4 |118| 3302433 3| 86 1,80-19,68 ; 0,710
skrepliavimas
Daznos slogos | 11 | 3541 17.39-4871 13 | 37.1| 21,47-53.51 0027 | 0,869
Ciaudulio. 8 | 23510753891 8 |229|1042-37.90 0,000 | 1,000
priepuoliai
Akiy asarojimasit 1o | 5941 15104550 9 | 257|12.49-41.17 0.006 | 0,941
nieZjimas
Gomurio niezulys| 5 | g5 1862023 3| 86 1,80-19.68 - 1,000
Dazni galvos 8 | 235|10,75-38,91 15 | 42.9|26,32-59,30 2,095 | 0,148
skausmai
Virskinimo 8 |235/10,75-3891 2 | 57| 0,7-15,33 ; 0,045
sutrikimai
Kuno berima 12 | 35,3/ 19,75-51,83 12 | 34,3 19,13-50,53 0,000 | 1,000
Odos niezulys o | 265[12984226 6 |17.1| 6,56-31,06|/ 0419 0,51F

Tyrimu buvo siekiama iSsiaiskinti, kokie simptontaivo kidingi mokiniams, kurie

praeityje sirgo maisto alergijomis. Rezultatai migrdkad Sie mokiniai statistiSkai patikimai

daugiau skungsi: kiino kérimais, odos niezuliu, dusuliu (p<0,001), taip p@udulio
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priepuoliais, k¢pavimo sunkumu, akiaSarojimu ir niegimu (p<0,05), negu nesiggnaisto
alergijomis mokiniai, (17 lenté).

17 lenteé. Mokiniy, pazyndjusiy, kad sirgo maisto alergija praeityje, pasiskirsgsn
priklausomai nuo varginafiy negalaviny

Maisto alergijos

Negalavimai Sirgo Nesirgo 2

(vargino) n=226 n=307 X P
Abs.sk| % P195% | Abs.sk. % Pl 95%

Dusulys 37 | 16.4] 1182146 19 | 6.2 | 3,77-9.14 13,292<0,001

Kvépavimo 43 | 19.0| 14,13-24.38 30 | 9.8 | 6,69-13.33 8.665| 0,003

sunkumas

Kosulys 103 | 45.6| 38,96-52,09129 | 42,0| 36.44-47,580,533| 0,465

Daznas

o 26 | 11,5| 7,65-15,96 20 6,5 | 4,02-953 3,502 0,061
skrepliavimas

Daznos slogos | g6 | 45 5| 35.05-4897 97 | 31.6| 26.43-36,906,210| 0,013

Ciaudulio. 50 | 22,1| 16,89-27,75 34 | 11,1| 7,79-14,8111,152 0,001
priepuoliai
Akiyasaroimas| o | 15451 13732390 29 | 9.4 | 6,42-12,95 8,639| 0,003
ir niezjimas

"2

Gomurio niezulys 15 | 66| 376.1022 8 | 26 | 113466 4194 0041

Dazni galvos 66 | 29,2| 23,36-35,.29 58 | 18,9| 14,67-23,457,186| 0,007
skausmai

Virskinimo 40 | 17,7 12,96-22.92 38 | 12.4| 891-16282.540| 0,111
sutrikimai

Ktuno berimai

73 | 32,3| 26,25-38,93 17 55| 3,26-8,35] 64,544
<0,001

Odos niezulys 38 | 16.8| 12,18-21,95 7 2,3 | 0,92-4,22| 33,717

Tyrimo rezultatai rodo, kad 5,8% serdganir 10,1% nesergain; maisto alergijomis
mokiniy rako, bet Sis skirtumas yra statistiSkai nereikSmindp>0,05). Pask&avus
paplitimo rodikliy santyk nustatme, kad ikymas (PRR=0,575; Pl 95% 0,21-1,55) nebuvo
rizikos veiksnys susirgti maisto alergijomis, bat s$tatistiSkai nepatikima, nes p>0,05, (18
lentek).
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18 lente¢. Maisto alergij paplitimas tarp mokini priklausomai nuo#kymo

Maisto alergijos
Riik Serga Neserga PRR Pl 95% 5
ukymas n=69 n=466 ol P
Abs.sk. % Abs.sk. %
Rako
N 4 58 | 47 | 103 55751 0.21-1,58 0,833 | 0,361
Neruko 65 94,2 419 89,9

5.3. Dilgélin és paplitimo ypatumai

Tiriant dilgélinés paplitimy tarp 10-16 met amziaus mokinj nustagme, kad 7 (1,3%)
dabar serga, o 25 (4,6%) sirgo ahéa Sia liga. Nustatyta, kad berniukai diige serga du
kartus dazniau, nei mergast (1,9% ir 0,7% atitinkamai), bet Sis skirtumas gtatistiSkai
nereikSmingas p>0,05, (19 lerdel

Epidemiologing tyrimy apie dilglinés paplitima negausu. Atliktas vaikpopuliacijos
tyrimas Ispanijoje nustatyti didjnés paplitimp. Buvo apklausta 5003 respondentai.
Nustatyta, kad dilgine sirgo 0,6% vailf. Liga dazneshtarp mergaiiy nei tarp berniu,

kai OR=3,82 [37]. Apie dilginés paplitiny tarp Lietuvos vailk duomem néra.

19 lente¢. Dilgelinés paplitimas tarp berniukir mergariy

Lytis Serga dilgline n=7
Abs.sk % P195% p
Berniukai n=266 5 1,9 0,61-3,82
. 0,281
Mergaits n=272 2 0,7 0,09-2,04

Pagrindiniai dilglinés simptomai yra #no kérimas ir odos niezulys. Wy atlikto
tyrimo duomenimis, tarp sergén ir sirgusiy dilgéline mokiny kiino niezulys papligs
(80,0% ir 55,0% atitinkamai), o odogrbnas (20,0% ir 80,0% atitinkamai),ctau gauti
skirtumai statistiSkai nereikSmingi (p>0,05), (20iiet).
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20 lenteé. Dilgelinées simptom paplitimas tarp sergafiy ir sirgusiy vaiky.

Dilgéline
. . Serga Sirgo
Simptomai n=5 n=20 p
Abs.sk| % P195% | Abs.sk. % Pl 95%
Berimas 1 20,0/ 0,51-60,24 9 45,0| 23,06-66,500,615
NieZulys 4 80,0 28,36-99,87 11 | 55,0| 31,53-75,59,322

IS 69 mokiniy, kurie pazymjo, kad Siuo metu skundziasi alergija maistui,2ik2,8%)

nurock, kad serga dilgine, 6 (8,7%), kad sirgo diidine anksiau, (1 pav.).

8,7%

88,5%

ONeserga dilgline B Serga dilgline O Sirgo dilg:line ‘

1 pav. Dilgglinés paplitimas tarp sergaiy maisto alergijomis mokini

Dauguma moksleivi 67,9%, atsakydamiklausinmy apie dilglinés priezastis, nurad
tik po viern priezast Dilgélinés priezagiy struktiroje pirmoje vietoje buvo maistas, taip
teige 29,1% respondent (21 lentet).
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21 lenteé. Dilgeélinés priezasiy strukiira

Dilgélinés priezastys Abs.sk. %
Maistas 233 29,1
Saldis gerimai 108 13,5
Bités igelimas 118 14,8
Sir&sigelimas 90 11,3
Skruzas jkandimas 73 9,1
Penicilinas, aspirinas ar kiti vaistai 99 12,4
Kitos priezastys 79 9,9

Tyrimo rezultatai parog kad alergisSki maistui vaikai, kurie pazgm, kad yra
sergantys dilgine daugiau alergiski kiauSiniams, brasls, Zemuogms, Sokoladui,
apelsinams, nei nesergantys¢ida gauti skirtumai statistiSkai nereikSmingi (p3%),
Paskatiavus paplitimo rodikly santyk, paaiskjo, kad kiauSini (PRR=2,035; Pl 95% 0,39-
10,62; p=0,427), bradki(PRR=4,833; Pl 95% 0,85-27,38; p=0,212), Zemu@gRR=5,524;
Pl 95% 0,96-31,92; p=0,190), Sokolado (PRR=1,5483 0,30-7,95; p=0,526), apelgin
(PRR=1,841; Pl 95% 0,35-9,55; p=0,462) vartojimagdorizikos veiksniai susirgti difdine,
taciau statistiSkai nepatikimi, nes p>0,05, (22 le¥)tel

22 lenteé. AlergiSky maistui, sergatiy ir nesergawiy dilgeline mokinig, netoleruojami
maisto produktai

Produktai Serga dilgline Neserga dilg/ine PRR Pl 95% 0
n=3 % n=116 %

Mésa - - 15 12,9 - - -
Pienas - - 17 14,7 - - -
Varske - - 12 10,3 - - -
KiauSiniai 1 33,3 19 16,4 2,035 0,39-10,6P,427
Zuvis - - 17 14,7 - - -
Obuoliai - - 6 5,2 - - -
VySnios - - 7 6,0 - - -
Persikai - - 6 5,2 - - -
BraSkes 1 33,3 8 6,9 4,833 0,85-27,38,212
Zemuogs 1 33,3 7 6,0 5,524 0,96-31,92,190
Sokoladas 1 33,3 25 21,6 1,547 0,30-7,95 0,526
Apelsinai 1 33,3 21 18,1 1,841 0,35-965 0,4p2
Morkos - - 8 6,9 - - -
RieSutai - - 8 6,9 - - -
Svodinai - - 34 29,3 - - -
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Gauti duomenys rodo, kad 14,3% sexkganr 8,8% nesergay dilgéline mokiniy
rako, bet Sis skirtumas yra statistiSkai nereikSmsnga0,05, taip pat nusias paplitimo
rodikliy santyk nustatme, kad #ikymas (PRR=1,621; Pl 95% 0,26-10,19; p=0,481) buvo
rizikos veiksnys susirgti ditdine, bet tai statistiSkai nepatikima (p>0,05), (e8tek).

23 lenteé. Rzkymo paplitimas tarp sergan ir nesergawdiy dilgéline respondent

Dilgéliné
Rikymas Serga n=7 Neserga n=454| PRR P195% p
Abs.sk. % Abs.sk. %
Riko 1 143 40 8.8 1,621 | 0,26-10,19 0,481
Neriko 6 85,7 414 91,2

5.4. Atopinio dermatito paplitimo ypatumai

Tyrimo duomenimis nustatyta, kad atopiniu dermagitga 10 (1,9%) mokinj iS ju —
2,2% berniuk ir 1,5% - mergadiy, taiau Sis skirtumas statistiSkai nereikSmingas (p=),0
(24 lentet).

24 lenteé. Atopinio dermatito paplitimas priklausomai nudid

Lytis Atopinis dermatitas

Abs.sk % P195%
Berniukai n=267 6 2,2 0,83-4,33
Mergaits n=272 4 1,5 0,40-3,20
p=0,543

Respondent buvo klausiama, ar jie sirgo atopiniu dermatitagityje? Tarp vailk,
kurie sirgo Sia liga apklausos metu ir afilits sirgusi atopiniu dermatitu buvo daugiau 7
(70,0%), nei tarput mokiniy, kurie apklausos metu nesirgo 38 (7,2%), ir Sistgkas yra
statistiSkai patikimas (p<0,001), (25 leg)el

Literatiros Salting duomenimis Lietuvoje atopinio dermatito paplitimaa nuo 7 iki
15%. Suaugusju, kurie sirgo arba serga atopiniu dermatitu iki 6@4likuoniy serga
atopiniu dermatitu, jei serga abivai, tikimybé sirgti vaikams iki 81% [25].

Sveikatos informacijos centro duomenimis (2002gtlvoje registruota 22652 vaik
sergadiy atopiniu dermatitu. Per pastaruosius penkeriususnstiaugusju sergamumas

beveik nepakito, o tarp vaikis iSaugo beveik du kartus. Epidemiologinyrimy duomenys
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[26, 27] parod, kad Lietuvoje atopinis dermatitas diagnozuotas 4po vaiky, nors Sios ligos
pozymi turi dvigubai daugiau vaik o atopinio dermatito simptomai rasti 17% waik

25 lenteé. Atopinio dermatito paplitimas tarp respondent

Sergantys atopiniu dermatitu mokiniai Nesergantys atopiniu dermatitu mokinia
n=10 n=529
Anksciau yra sirg atopiniu dermatitu n=45
Abs.sk % P195% Abs.sk % P195%
7 70,0 34,75-92,51 38 7,2 5,13-9,53

p<0,001

Analizuojant duomenis nustahe, kad dazniausiai atopiniu dermatitu pradedaisirg
nuo 6,284,11 mety amziaus, tdau statistiSkai reikSmingo skirtumo atopinio detitoa
susirgimo pradzios tarp sirgudr sergadiyjy Sia liga grupi (p>0,05) ira.

Tyrimo metu nustatyta, kad tarp ser@anir sirgusiy anksiau atopiniu dermatitu
mokiniy labiausiai papli simptomai: odos sausumas (50,0% ir 35,6% atitird{gmaudonas
odos krimas (40,0% ir 60,0% atitinkamai), uzsits odos niegimas (50,0% ir 51,1%
atitinkamai), kasymosi zyas (50,0%ir 55,6%), taau gauti skirtumai statistiSkai
nereikSmingi (p>0,05), (26 lentgl

26 lenteé. Sergawiyjy ir sirgusiy atopiniu dermatitu mokinisimptony paplitimas

Atopinis dermatitas

. . Serga Sirgo
Simptomai n=10 n=45 Y
Abs.sk.| % PI195% | Abs.sk. % P195%

Odos sausumas 5 50,0 | 18,71-78,.80 16 | 35,6 | 21,87-49,92 0.480

Raudonas odos

. 4 40,0 | 12,16-70,0f 27 60,0 | 44,33-73,66 0,304
bérimas

UZsiteses odos

s 5 50,0 | 18,71-78,80 23 51,1 | 35,77-65,44
nieZjimas

S 1,000
Kasymosi zynss 5 50,0 | 18,71-78,80 25 | 55,6 | 40,00-69,61

Retkatiais

O 3 30,0 | 6,67-60,01 8 17,8 8,00-30,07 0,400
Slapiuojanti oda

Odos sustgjimas | 200 | 252-4828 5| 111 3,71-21.67 0,599
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Analizuojant atopinio dermatito paplitinpagal tai, kas nustatiga, buvo nustatyta,
kad tiek tarp serga&ny, tiek tarp sirgusi atopiniu dermatitu mokini daugiausiai lig nustag
gydytojas (40,0% ir 48,0% atitinkamai), saévai (10,0% ir 24,4% atitinkamai), patys taip
galvoja (20,0% ir 11,0%), nezino (30,0% ir 11,1%irdtamai), gauti skirtumai statistiSkai
nereikSmingi (p>0,05), (27 lentgl

27 lenteé. Atopinio dermatito paplitimas pagal tai, kas ratgtigq

Atopinis dermatitas
. Serga Sirgo
Kas nustat liga? n=10 n=45 p
Abs.sk| % P195% | Abs.sk. % P195%
Gydytojas 4 40,0 | 12,16-70,0y 22 48,9 | 33,70-63,31L 0,733
Salk tévai 1 10,0 | 0,25-33,63 11 244 12,88-37,80,430
Pats (pati) taip galvoja 2 20,0 | 2,52-48,25 5 11,1 3,71-21,67 0,599
Sale Kiti - - - 2 4,4 | 0,54-12,02 -
Nezino 3 30,0/ 6,67-60,01 5 111  3,71-2167 0,149

Vaikai, kurie pazymjo, kad yra alergiski maistui, dazniausiai tgigad negali valgyti
svodiny taip teig 23,3% vaiky, 226 mokiniy negali valgyti Sokolado, po 18« respondent
negali valgyti pieno ir Zzuvies, maziausiai mokingazyngjo, kad negali valgyti obuali ir

vysSniy po 3,8% ir 3,00 vaiky negali valgyti persik, (2 pav.).
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30

mésa
pienas
varske
kiausSiniai
Zuvis
obuoliai
vysnios
persikai
braskés
Zemuogs
Sokoladas
apelsinai
morkos
rieSutai

svogdinai

22,0

23,5

%

2 pav. Vail, alergiSky maistui, netoleruojami maisto produktai
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Analizuojant vaik atsakymus, kurie pazyjo, kad yra alergiSki maistui ir serga

atopiniu dermatitu nustane, kad patikimai didesnis skais mokiniy sergagiy atopiniu

dermatitu netoleruoja pieno, Zzemuggr rieSuiy (p<0,05). Paskaiavus paplitimo rodikl
santyk, paaiskjo, kad pieno (PRR=5,053; Pl 95% 2,50-10,19; p=9)01zemuogi
(PRR=10,667; Pl 95% 3,05-37,35; p=0,018), rie5(RRR=10,667; Pl 95% 3,05-37,35;
p=0,018) vartojimas kelia didesnizika susirgti atopiniu dermatitu, (28 lentgl

28 lenteé. AlergiSlky maistui, sergatiy ir nesergawdiy atopiniu dermatitu mokimni

netoleruojamo maisto produktai

Sergantys atopinit  Nesergantys

Produktai dermatitu atopiniu dermatitas PRR P195% p
n=4 % n=128 %

Mésa - - 11 8,6 - - -
Pienas 3 75,0 19 14,8 5,053 2,50-10,1®015
Varske 1 25,0 13 10,2 2,462 0,42-14,510,365
KiauSiniai 2 50,0 15 11,7 4,267 1,44-12/68,080
Zuvis 2 50,0 20 15,6 3,200 1,11-9,23 0,129
Obuoliai - - 5 3,9 - - -
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VySnios - - 5 3,9 - - -
Persikali 1 25,0 3 2,3 10,667 1,40-81,48,117
Braslkes 1 25,0 7 55 4,571 0,72-28,910,224
Zemuogs 2 50,0 6 4,7 10,667 3,05-37,39,018
Sokoladas 2 50,0 27 21,1 2,370 0,84-6,68 0,210
Apelsinai 2 50,0 18 14,1 3,556 1,22-10,36,109
Morkos 1 25,0 7 55 4,571 0,72-28/9,224
RieSutai 2 50,0 6 4,7 10,667 3,05-37,368,018
Svodinai - - 31 24,2 - - -

Mokslinéje literatiroje nurodoma, kad 80% atopiniu dermatitu setganvaiky
alergiski maistui [28]. Jei vaikas turi pavétgl polinki, beveik kiekvienas maisto produktas
gali sukelti alergy. Taiau dazniausiai pasireiSkia alergija k&svpienui, kiauSiniams,
ivairioms gtdinems kultiroms, ypé& kvieciams, Siek tiek &iau isijautrinama Zuviai,
rieSutams, citrusiniams vaisiams. Sokoladas, kak&easervantai bei stabilizuojamosios
medziagos, taip pat sirupo formos vaistai ir B geupitaminai gali sukelti pseudoalergines
reakcijas [29].

Ispanijos mokslininkaivertino dazniausiai simptomus sukeliapn maisto produkt
paplitimg ir savybes 355 vaik kuriems diagnozuota IgE sukeliama alergija maispwpsje.
Tyrimo rezultatai parag kad pagrindinai alergizuojantys maisto produktea kiauSiniai,
Zuvis ir kanés pienas. Po to seka vaisiai (persikai, migdolajraikiniai rieSutai), pupés
(I¢Siai, Zends rieSutai ir pupos) ir kitos darzes/(daugiausia satgrazy scklos) [15].

Tulaizos mokslininkai nustét kad pagrindiniai maisto produktai, sukeliantys
nepageidaujamas reakcijas — Karpienas 11,9%, kiauSiniai 9,4%, kivi vaisiai 9,02émes
rieSutai 8,2%, zuvis 7,8%, kiti rieSutai 7,8% iekets 5,3% [24].

Zinoma alergija vaisiams, uogoms ir dar&mg. DaZniaujautrina citrusiniai vaisiai,
yp& apelsinai, réiau — mandarinai, bananai, abrikosai, figos, aisiir greipfrutai. Palyginti
retai jautrina obuoliai, tresss, baltieji serbentai. Dazniau pasitaiko alergigmBaogms ir
braSkms. 1S darzowi dazniausiai pasitaiko alergija pernokusiems ponaichs ir
geltonosioms morkoms, d@au — melionams, buéms, salotoms, Sparagams, porams,
pastarnokams, petrazats, salierams, kaistams, ridikams, svagamscesnakams [11].

Tiriant rikyma tarp atopiniu dermatitu sergan ir nesergaéiy mokiniy, rasta, jog
rakantys asmenys suaat0% sergatiy ir 9,5% nesergainy atopiniu dermatitu. Paskaavus
paplitimo rodikliy santyk paaiskjo, jog rikymas (PRR=1,054; Pl 95% 0,16-6,89; p=1,000),

kelia rizika susirgti atopiniu dermatitu, bet tai statistiSkapatikima, (29 lenté).
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29 lenteé. Atopinio dermatito paplitimas tarp mokinpriklausomai nuo#kymo

Atopinis dermatitas

Rikymas Serga n=10 Neserga n=527 PRR P195% p

Abs.sk. % Abs.sk. %

Riko
ol 1 10,0 50 9.5 1,054 0,16-6,89 1,000

Nertko 9 90,0 ar7 90,5

5.5. Riakymo paplitimo ypatumai

Kai kurie alergij simptomai gali bti susig su ikymu, to&l pagal anketoje sudarytus
klausimus panagriéjome moking rakymo iprocius, (30 lented). Nors berniukaiirko dazniau
negu mergaits, ta&iau gautas skirtumasera statistiSkai reikSmingas (p>0,05). ISwigrime

sutikusiy dalyvauti mokini; 9,5% yra @ikantys.

30 lenteé. Rikymo paplitimas tarp berniukr mergakiy

Lytis Riko

Abs.sk % P195%
Berniukai n=266 28 10,5 7,11-14,48
Mergaits n=272 23 8,5 5,44-12,03

v*=0,452 p=0,501

Misy tyrimo duomenys panas i kitu mokslininky duomenis. KMU Socialiss
pediatrijos laboratorijos tarptautinio 11, 13 ir dfet; vaiky gyvensenos tyrimo duomenimis
(A. Zaborskis, J. Makari) 11 megrupeje maziausiai kagtper savai ar dazniaujskaitant ir
rakantius kasdien, tko 2,2% respublikos berniuykir 0,3% mergaiiy. Sis skalius tarp
trylikamegiy iSauga atitinkamai iki 9,8% ir 2,3%, o tarp perikimeciy — iki 28,1% ir 10,5%.
Remiantis ¢ p&iy tyréju 1994 m. atliktos mokyklinio amziaus vailapklausos duomenimis
[43], galima tvirtinti, kad Lietuvos mokyklosaiko 11,3% 11-15 metamZziaus berniuk ir
3,6% to paties amziaus mergai Rukarciy mokiniy procentas labai digh su amziumi.
Vilniaus visuomegs sveikatos centro visuomensveikatos saugos skyriaus atlikto tyrimo
duomenimis kasdieriko 24,4% Vilniaus miesto 8-11 klasmokiniy. 28,3% fikyti pradeda
badami 11 mei ar jaunesni. 12-13 mefpaband rakyti 28,4% vaik;, 14-15 mei — 17,9%

vaiku. Visose klagse reguliariai daugiatiko berniukai negu mergas [46].
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Tiriant rakarciy ir nerkarciy berniuky simptomy pasiskirstym nustaéme, kad
rakantys berniukai dazniau skundziasi kosuliu 39,8%krepliavimu 17,9% negu ridantys

ir gautas skirtumas statistiskai reikSmingas (pSJ,(B1 lented).

31 lentet. Rikarviy ir nerizkarciy berniuky simptony pasiskirstymas

Berniukai n=266

Negalavimai 2
(vargina) Riiko n=28 Neiiko n=238 X P

Abs.sk.] % P195% | Abs.skl % Pl 95%
Dusulys 4 143 | 4,03-29.16 11 46 | 233762 - | 0,050
Kvépavimo 3 10,7 | 2.27-2429 15 63| 357971 - | 041F
sunkumas
Kosulys 11 | 39,3|21,50-57,863 40 | 16,8| 12,29-21,806,783| 0,009
Daznas 5 17,9 | 6,06-33,78 12 50 | 2.63-8158 - | 0,028
skrepliavimas
Daznos slogos| ¢ 28,6 |13.22-4628 38 | 160/ 11552087 - | 0,112
Ciaudulio. 3 | 107 22724290 14 | 59| 325920 - | 040D
priepuoliai
Akiy asarojimas 71 | 0881897 14 | 59| 325920 - | 0670
ir nieZjimas
Gomurio 2 71 | 0,88-1897 4 1,7 | 046-365 - | 0128
niezulys
Dazni galvos 6 21.4| 8,30-38.08 27 | 11,3| 7,61-1566 - | 0,133
skausmai
Virskinimo 2 71 | 0881897 14 | 59| 325920 - | 0670
sutrikimai
Kuno kerima 3 | 107 2272429 14 | 59| 325920 - | 040D
Odos niezulys | 3.6 | 0.09-12,77 14 59 | 325920 - | 1,000

Analizuojant fikarciy ir nefikantiy mergatiy simptomy pasiskirstym nustagme,
kad imkartios mergaiks dazniau skundziasi daznomis slogomis 39,1%, dazgalvos
skausmais 34,8%, kosuliu 26,1%¢pavimo sunkumu 17,4% negu fkarcios, ta&iau gauti

skirtumai statistiSkai nereikSmingi (p>0,05), (&2tet).
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Mergaits n=272
Negalavimai Ruko Nerko 2 | b
(vargina) n=23 n=249
Abs.sk.] % PI95% | Abs.sk. % Pl 95%

Dusulys 1 43 | 0111544 5 20 | 0.66-404 - | 0414
Kvépavimo 4 | 174 495391 15| 60 341929 - 0064
sunkumas
Kosulys 10,23- 17,82-

6 261 | 4d's7 57 | 229 | g0 | 0008| 0929
Daznas ] ] ; 5 20 | 066-408 - | 1,000
skrepliavimas
Daznos slogos 19,71- 21,13-

9 391 | £q3a 66 | 265| 55 | 1108| 0293
Ciaudulio. 1 43 | 011-1544 23 | 92 |595131p - | 0,704
priepuoliai
Akiy asargmas) 17,4 | 4,95-3491 30 | 12,0 8,28-16,36 - | 0,506
Ir niez2jimas
Gomurio ] ] ; 6 24 | 089-464 - | 1,000
niezulys
Dazni galvos 16,38- 18,19-
kausal 8 348 | giay 58 | 233| Lo, | 0952| 0329
Virskinimo 2 87 | 1,07-22.84 21 84 | 530-12,18 - | 1,000
sutrikimai
Kano kerima 1 43 | 011-1544 23 92 | 5951312 - | 0,704
Odos niezulys | 43 | 011-1544 12 | 48 | 251780 - | 1,000

Panagrigjome, kaip fikantys ir nefikantys vaikai subjektyviai vertina savo sveikat

IS 33 lentels matome, kadikantys berniukai statistiSkai patikimai blogiau tugs savo

sveikat, nei netikantys (p<0,05), taau tarp tikarciy ir nefikanciy mergagiy mes neradome

statistiSkai patikimo skirtumo subjektyviam svetawertinimui (p>0,05), (34 lentgl

S. Vainauskas tgs rikymo jtaka savo sveikatos vertinimui tarp 11, 13, 15 imet

mokiniy savo sveikatos vertinimo iraikymo — iikantys mokiniai savo sveikatvertino

blogiau nei narkantys [47].
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33 lenteé. Berniuly bendros sveikatosiklées pasiskirstymas pagatkymy

Berniukai
\?éjrtt)ijr?il:;ygvsus sveikatos Riko Neriko 0
n=28 n=238
Abs.sk| % P195% | Abs.sk. % P1 95%
Labai gera, gera 18 | 64,3|44,06-80,60 211 | 88,7 83,92-92,36 0,002
Patenkinama 8 28,613,22-46,28 23 | 9,7| 6,23-13,72 0,008
Bloga, labai bloga 2 7,2 0,88-18,97 4 1,6 0,46-3,650,123
p=0,0025
34 lenteé. Mergatiy bendros sveikatosikles pasiskirstymas pagadkyny
Mergaits
Subjektyvus sveikatos Riko Neriko
vertinimas n=23 n=249 P
Abs.sk.| % P195% | Abs.sk. % Pl 95%
Labai gera, gera 15 | 65,2|42,73-82,80 200 | 80,3 74,83-85,01| 0,107
Patenkinama 7 30,413,21-50,22 44 17,7\ 13,14-22,64| 0,160
Bloga, labai bloga 1 4,3 0,11-1544 5 2,0 0,66-4,08 0,414

p=0,1873

Nagrirgjant raikymo intensyvum, gauti rezultatai rodo, kad daugiau nei 20 cigare
per dier suiiko 28,6% berniuk ir 19,0% mergdaiy, 10-20 cigar&y per dien suiiko 17,9%
berniulky ir 23,8% mergdiy, 6-10 cigaréiy per diem sufiko 53,6% berniuk ir 57,1%

mergatiy, tatiau gautas skirtumas statistiSkai nereikSminga®,i5), (35 lente).

35 lenteé. Mokiniy pasiskirstymas priklausomai nuo lytiesdikymo intensyvumo

Cigareiy skatius Berniukai n=28 Mergais n=21

per dien Abs.sk.| % PIO5% | AbssK. % Pl 95%
6-10 15 53,6 | 33,87-71,33 12 571  34,02-76,94
10-20 5 179 | 6,06-33,73 5 23, 8,22-43,66
>20 8 286 | 13,22-46,28 4 19,4 5,45-37,89

v*=0,681 p=0,712

Tyrimo duomenimis nuo tkymo intensyvumo mokini subjektyvus sveikatos
vertinimas nepriklauso, nes p>0,05, (36 lextel
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36 lenteé. Mokini pasiskirstymas pagal subjekiyvsveikatos vertinign ir rikymo

intensyvum
. . . Daugiau kaip 20 cigats

Subjektyvus sveikatos 6-10 cigaréiu per diem g per cFI)ierac gatey
vertinimas P

Abs.sk.| % P195% | Abs.sk. % P1 95%
Labai gera, gera 18 | 66,6| 46,04-82,79 6 50,0 21,09-76,62] 0,478
Patenkinama 7 25,911,11-43,65 5 41,7 15,17-69,21) 0,455
Bloga, labai bloga 2 7,4 0,91-19,64 1 8,3 0,2128/4 1,000
IS viso 27 | 100,0 - 12 | 100,q - -
p=0,651

6. ISVADOS IR PASIULYMAI
6.1. ISvados

1. Maisto alergiyp paplitimo rodiklis tarp Vilniaus m 5-9 klasimokiniy sudag
12,8%. 1,3% respondensirgo dilgline, 1,9% - atopiniu dermatitu.

2. Maisto alergiyy paplitimas buvo panaSus tarp bermiuk mergatiy (12,7% ir
13,0% atitinkamai). Sergamumas atopiniu dermatguddgéline tarp berniuly ir
mergactiy taip pat nesiskyr

3. Atskirose amziaus gripe didZiausias maisto alengipaplitimo rodiklis buvo
vienuolikmeiy — 18,9%, SeSiolikmgy — 16,7% ir penkiolikm&uy — 16,0%
grupése, vidutinis paplitimas — dvylikndey — 11,0%, trylikamé&u — 10,6%,
keturiolikmeiiy — 10,6% grupse ir maziausias paplitimas buvo deSimtme
grupsje — 8%.

4. Seimose, kuriose yra sergan maisto alergijomis $eimos nayivaikai beveik 2
kartus daugiau serga maisto alergijomis.

5. Vaikai, sergantys maisto alergijomis, dazniausikunsksi: dusuliu (14,5%),
kvépavimo sunkumu (18,8%)iaudulio priepuoliai (23,2%), akiaSarojimu ir
niezjimu (27,5%), kino kerimais (34,8%), odos niezuliu (21,7%). Sie simptoma
tarp sergaiyjy maisto alergijomis lyginant su nesergais, paplit labiau. Sis
skirtumas statistiSkai reikSmingas (p<0,001).

6. Sergamumas maisto alergijonitakojo vaiky poziiri | savo sveikat Mokiniali,
sergantys maisto alergijomis, savo sveikaertino blogiau nei nesergantys
(p<0,05).

7. AlergisSki maistui vaikai dazniausiai teigkad negali valgyti svagw taip teig

23,%% vaiky, 226 mokiniy negali valgyti Sokolado, po 184« respondent negali
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valgyti pieno ir zuvies. Maziausias mokinskatius nurod, kad negali valgyti
obuoliy ir vySniy po 3,84 ir 3,0% vaiky negali valgyti persik.

8. AlergiSkiems maistui vaikams pieno (PRR=5,053; B4692,50-10,19; p=0,015),
Zemuogi (PRR=10,667; Pl 95% 3,05-37,35; p=0,018), rig{®RR=10,667; PI
95% 3,05-37,35; p=0,018) vartojimas kelia didestizika susirgti atopiniu
dermatitu.

9. Nustatyta, kad vaik rikymas n@akojo maisto alergy ar maisto alergij
simptomy paplitimui.

6.2. Pasiilymai
Maisto alergijos — aktuali visuoménsveikatos problema tarp mokinButina pktoti

mokslinius tyrimus maisto alergipaplitimui tarp vaik bei jy rizikos veiksni nustatymui.
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PRIEDAI

1 priedas. Maisto alergiy paplitimo jvertinimo anketa

Mielas moksleivi,

Pastaruoju metu vis daugiau wvailserga alergikmis ligomis. Norint § iSvengti,
butina Zinoti Su ligu atsiradimo priezastis. Maloniai praSome atidZierspaityti anket ir
atsakytii jos klausimus. Tai busisu svari pagalba mazinant alerginiigu paplitima tarp
vaiky.

Anketos duomen anonimiSkumas garantuojamas. Nei pa¥sydhei vardo raSyti
nereikia.

Dékojame.

Vilniaus universiteto Medicinos fakulteto visuonersveikatos specialistai.

Zenklu X* pazynek tinkantio atsakymo langgl

1. Tavo Iytis:

1 berniukas; [0 mergai¢
2. Kiek Tau mai? (rasyk) .......coooovvniinnennnnn.
3. Kiek turi broly?  (rasSyk).......ccoevvvvvveiiiiiiinnnnnnnnn.
4. Kiek turi sesey? (raSyk) .......ccceeeeeeeeiieeeeeeiinieennnns
5. Ar turi &t;? HASYK) e
6. Ar turi mam? {raSyk).....oeeeeiiieee
7. Kaip Tu vertini savo sveika® :

] labaigera

[0 gera

0 patenkinama
[0 bloga

] labai bloga

8. Maisto alergijos yra padiflisio jautrumo kai kuriems maisto produktams orgara
bukl¢. Maisto alergijos pasireiSkigvairiais pozymiais:¢iauduliu, sloga, aki aSarojimu,
paraudimu, Brimais, patinimais, varging&mu odos niezuliu, viduriavimu, pilvo skausmais bei
putimu, sausu kosuliu, dusulio priepuoliais (Zmogunlsu iSkwpti org), galvos skausmais,
svaigimu.

Kas iS tavo Seimos narserga maisto alergijomis?:

tetis

mama

sesuo

brolis

niekas neserga

oooonO



O nezinau

9. Ar Tu Siuo metu sergi maisto alergijomis?:

[0 taip, sergu
[0 ne, nesergu
0 neZinau

10. Ar Tu kada nors sirgai maisto alergijomis?:

[0 taip, sirgau
[0 ne, nesirgau
0 neZinau

11. Ar Tu Zinai maisto alergijprieZzastis?:

1 taip, Zinau
O ne, nezinau

12. Ar Tave Siuo metu vargina Sie negalavimai? :

dusulys

kvépavimo sunkumas
kosulys

daznas skrepliavimas
daznos slogos
¢iaudulio priepuoliai
akiy aSarojimo arba niefimo priepuoliai
gomurio niezulys
dazni galvos skausmai
virskinimo sutrikimai
kiino kerimai

odos niezulys

OoboOOoOoOoOoOoooond

13. Ar Tave kada nors vargino Sie negalavimai? :

dusulys

kvépavimo sunkumas
kosulys

daznas skrepliavimas
daznos slogos
¢iaudulio priepuoliai
akiy aSarojimo arba niefimo priepuoliai
gomurio niezulys
dazni galvos skausmai
virskinimo sutrikimai
kiino kerimai

odos niezulys

OoboOOoOoOoOoOoooond
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14. Dilgelinei badingas odos islsimas, iSplitusios, ryskios, nieztios rupks arba patinimai
su raudonais pakraais.

Ar Tu Siuo metu sergi ditdine (nepainiok Sif pozymi; su blaki; jkandimu)?:

O
O
O
O

ne, nesergu
taip, sergu, bet gydytojai nenustat
taip, sergu, gydytojai nustat
nezinau

15. O gal ankSau sirgai dilgline (nepainiok Sif pozymiy su blaki ikandimu)?:

O
O
O
O

ne, nesirgau

taip, sirgau, bet gydytojai nenustat
taip, sirgau, gydytojai nustat
nezinau

16. Kokios, Tavo nuomone, ddlinés priezastys?:

oooooOood

maistas

saldis gerimai

bités jgélimas

Sir&sjgelimas

skruzas jkandimas

penicilinas, aspirinas ar kiti vaistai
kitos priezastys

nezinau

17. Ar yra tokiy maisto produkt, kuriu Tu negali valgyti? :

O
O

ne, tokiy produkt; néra
taip, as negaliu valgytigiprodukty (pazyntk):
mésa

pienas
varske
kiauSiniai
Zuvis
obuoliai
vysSnios
persikai
brasks
Zemuogs
Sokoladas
apelsinai
morkos
rieSutai
svogdinai

kiti produktai

O0O0OoOoOoO0Ooooooooon

18. Jei sergi ar sirgai didine, kokius Sios ligos pozymius pastgh:
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O bérimas
L0 niezulys

19. Atopinis dermatitas yra nieztintis odoséigimas, trunkantis savainis, nenesiais ar net
metais. Ypd jis vargina vaikus iki 2 metamziaus. Vaikamsina iSbertas veidas, oda rank
ir koju sulenkimuose.

Ar Tu Siuo metu sergi Sia liga?:

] taip, sergu
0 ne, nesergu
L nezinau

20. O, gal, Tu anks$au sirgai atopiniu dermatitu ?:

] taip, sirgau
0 ne, niekada nesirgau
L nezinau

21. Jei sergi atopiniu dermatitu, kadiga nusta¢? :

0 gydytojas

O sale tévai

[0 as pats (pati) taip galvoju
O salke kiti

0 nezinau

22. Jei sirgai atopiniu dermatitu, kadiga nusta¢? :

gydytojas

sal¢ tévai

as pats (pati) taip galvoju
sale Kiti

nezinau

OoooonO

23. Jei Tu sergi ar sirgai atopiniu derrmatitu, ikiskSios ligos pozymius pastghi?:

odos sausumas

raudonas odoscbimas
uzsitses odos niegimas
kasymosi Zyras

retkaciais Slapiuojanti oda
odos sustajimas

kiti pozymiai

Ooo0oooOood

24. Kiek Tau buvo met kai susirgai Sia liga? (parasyk)

25. Ar dabar 23 klausime iSvardyti simptomai dar



26. Ar yra tokiy maisto produkt, kuriy Tu negali valgyti? :

0 taip, yra
L ne, rera

0 ne, tokiy produkt, néra

O

taip, as negaliu valgytigiprodukt; (pazyntk):

O0O0OoOoOoO0OoooooooOon

27. Ar Tu ikai? (pazynak):

O
O

28. Jei tikai, tai kiek cigar&iy per dien? (pazynek):

ooonO

taip
ne

mesa
pienas
varske
kiauSiniai
Zuvis
obuoliai
vysSnios
persikai
brasks
zemuogs
Sokoladas
apelsinai
morkos
rieSutai
svoginai
kiti produktai

maziau nei 6 cigaretes
6-10 cigaréiuy

10-20 cigareéiy

daugiau kaip 20 ciga&ay
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Dékojamel!



