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Abstract: Food allergy is a major public health problem with an increasing prevalence that has been documented in 

the last few decades. It affects about 3-10% of children and up to 10% of adults. 

Food allergy can have negative consequences on the health, mental state and well-being of affected patients and 

their families. The precise diagnosis and treatment of the allergy for the patient are of great importance, both in the 

direction of avoiding allergens and immediate treatment, as well as in avoiding unnecessary dietary restrictions. 

A food allergy is an adverse reaction to food that is mediated by the immune system. Food allergy is integrated as 

part of a broader group of clinical entities labeled "food hypersensitivity," which includes any adverse reaction to 

food. If such an adverse reaction is immune mediated, it is a food allergy; if it is not immune mediated, it is referred 

to as food intolerance. 

Celiac disease is an immune reaction mediated by T cells, but it also has an autoimmune component. 

The diagnosis of IgE food allergies is made through a RAST test from a patient's blood sample by examining 

specific IgE antibodies to the allergen or by skin prick testing. 
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Резиме: Алергијата на храна претставува главен проблем на јавното здравје со зголемена преваленца која е 

документирана во последните неколку децении. Тоа влијае на околу 3-10% од децата и до 10% од 

возрасните. 

Алергијата на храна може да има негативни последици врз здравјето, менталната состојба и благосостојбата 

на засегнатите пациенти и нивните семејства. Прецизната дијагноза и третман на алергијата  за пациентот се 

од големо значење, како во насока на одбегнување на алергените и итен третман, така и во избегнување на 

непотребни ограничувања во исхраната. 

Алергијата на храна е несакана реакција на храна која е посредувана од имунолошкиот систем. Алергијата 

на храна е интегрирана како дел од пошироката група клинички ентитети означени како „преосетливост на 

храна“, која вклучува каква било несакана реакција на храна.  Ако таквата несакана реакција е имуно 

посредувана, тоа е алергија на храна; ако не е со имуно посредство, се означува како нетолеранција на храна. 

Целијачната болест е имунолошка реакција посредувана од Т-клетки, но има и автоимуна компонента. 

Дијагнозата на IgE алергии на храна се врши преку RAST тест од примерок на крв на пацинтот со 

испитување на специфични IgE антитела на алегенот  или  со кожно prick тестирање. 

Клучни зборови: глутен, алергиска реакција, специфични IgE антитела, нетолеранција на храна. 

 

1. ВОВЕД 

Алергијата на храна претставува главен проблем на јавното здравје со зголемена преваленца која е 

документирана во последните неколку децении. Тоа влијае на околу 3-10% од децата и до 10% од 

возрасните. 

Алергијата на храна може да има негативни последици врз здравјето, менталната состојба и благосостојбата 

на засегнатите пациенти и нивните семејства. Прецизната дијагноза и третман на алергијата  за пациентот се 

од големо значење, како во насока на одбегнување на алергените и итен третман, така и во избегнување на 

непотребни ограничувања во исхраната. 

Алергијата на храна е несакана реакција на храна која е посредувана од имунолошкиот систем. Алергијата 

на храна е интегрирана како дел од пошироката група клинички ентитети означени како „преосетливост на 

храна“, која вклучува каква било несакана реакција на храна.  Ако таквата несакана реакција е имуно 

посредувана, тоа е алергија на храна; ако не е со имуно посредство, се означува како нетолеранција на храна. 
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Целијачната болест е имунолошка реакција посредувана од Т-клетки, но има и автоимуна компонента. 

 

2. ДИЈАГНОСТИЦИРАЊЕ 

Дијагнозата на IgE алергии на храна се врши преку RAST тест од примерок на крв на пацинтот кое се прави 

со  испитување на специфични IgE антитела или  со кожно prick тестирање. 

Дијагнозата на интолеранција на храна е диференцијална дијагноза, во основа исклучувајќи ги другите 

можни причини за симптомите. Ова може да вклучува и тестирање за други состојби, како што е целијачна 

болест,  водење дневник за храна и обид за елиминациска диета за да се утврди проблематичната храна. 

Како дел од диференцијалната дијагноза на алергија на храна посредувана од IgE, може да се земат предвид 

алергиите на храна кои се не-IgE посредувани или се мешани IgE и не-IgE посредувани. Постојат и други 

причини за несакани реакции на храна што немаат имунолошки механизам и треба да се земат предвид како 

дел од диференцијалната дијагноза на алергија на храна посредувана од IgE. Таквите клинички состојби  

може да имаат  метаболно, фармаколошко или токсично потекло или може да имаат различен основен  

механизам на реакција. 

 

3. РЕЗУЛТАТИ 

Во мојата студијата учествуваа 514 пациенти кои имаа алергија на глутен, и дополнително беа тестирани за 

алергија на пченица, рж и овес. Алергијата на глутен беше докажана со анамнеза и беа направени 

испитувања на специфичното IgE кон алергените глутен, пченица, рж и овес во примерок од крв на 

пациентите. Анализите беа работени на автоматизиран имунолошки анализатор со 

имунохемилуминисцентен метод.  Резултатите беа интерпретирани  според RAST табела според која сите 

вредности поголеми од 0 класа се позитивен резултат. 

Сите испитувани пациенти имаа покачени вредности на специфични IgE антитела кон глутен. Од 

испитуваните пациенти 27% од пациентите со позитивни специфични IgE антитела за алергенот глутен имаа 

и  истовремено позитивен одговор на уште еден друг вид на житарка  (еден од видовите: пченица, рж или 

овес), 17% од пациентите беа со позитивни специфичени IgE антитела кон глутен и два други видови на 

житарки  (две житарки од групата :  пченица, рж или овес), а 2% беа позитивни на сите алергени 

истовремено. Всушност 10% од пациентите имаа позитивни специфични IgE антитела само на глутен без 

рекција на други житарки. 

 

4. ЗАКЛУЧОК 

Според тоа, може да заклучиме дека можно е да има форма на не-целијачна нетолеранција на глутен што е 

вистинска IgE алергиска реакција на глутен, а не целијачна болест. Разликувањето во дијагностицирањето 

на алергија и интолеранција е многу значајно за следење на болеста и терапијата. 
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