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Anotacija

Uztura bagatinaji ir paradzeti parasta uztura papildinasanai. To mark&juma atrodama informacija
nevienmér sniedz pietickamu informaciju patérétajam un veselibas apriipes specialistam. Saja darba tika
apskatitas uztura bagatinatajos biezak izmantoto aktivo vielu pielietoSanas iesp€jas dazadu veselibas
problému gadijumos, Ipasi pievérSot uzmanibu pediatrijas grupai un partikas nepanesibas un alergiju
gadijuma. Tika apkopota un analiz&ta zinatniska literatiira, kliniskas vadlinijas un normativie dokumenti.
Racionalai uztura bagatinataju lietoSanai butiski izvertet to sastavu, devas, atbilstibu un drosibu izveletai
pacientu grupai.

Gan partikas alergija, gan nepanesamiba abas ir saistibas ar organisma reakciju uz partiku. Partikas
alergiju izraisa organisma imiinas sistémas agresiva reakcija uz alergénu- partikas produkta specifisko
olbaltumu. Partikas alergijas izpausmes var but loti dazadas, un biezi simptomi ir pavisam nespecifiski.
Cilvekiem ar partikas alergiju jabut seviski uzmanigiem izvéloties produktus, ko ieklaut sava &dienkartg.

Ja cilveks ilgstosi uztura lieto tos partikas produktus, ko organisms nesp€j uznemt un parstradat,
tad organisms var sakt izstradat antivielas pret tiem, notiek zarnu glotadas kairinajums, imiinsist€ma visu
laiku strada pastiprinatas slodzes apstaklos, un tadgjadi attistas dazadas veselibas problémas. Partikas
produktu nepanesamibu médz dévét ari par slépto partikas alergiju, un vienigais veids, ka no tas izvairities,

ir noskaidrot, kuri partikas produkti vai to komponenti rada organisma iekaisigu reakciju.



SATURS

TBVAGS . ..o 3
1. Uztura bagatinataju izveles PamatOJUIMIS .........eueenttetteatte et et eete e ete e aeeeaeeaneeaaeenneennnns 4
1.1. Uztura bagatinajus regul&josie normativie dokumenti un atskiribas no zalem ................. 4
1.2. Uztura bagatinataju izv€les pamatojums atkariba no uztura paradumiem ...................... 5
2. Pamata uzturvielu racionala izmantoSana bérniem dazadas vecuma grupas un to devas ................ 7
B DR V173341 1 7
2.2, MINCTAIVICLAS ...ttt e e e 8
2.3 MIKIOBIBMENTE ... oeei e 8
2.4, AmInoskabes, MetaboITtl ........vviiiiiii 10
2.5, TAUKSKADES ...t 11
2.6. Probiotikas un prebiotikas ..o 11
3. Arstniecibas augu pielietosanas iesp&jas un droSa lietoSana berniem ......................ccooeeninnn.., 11
3.1. Situaciju analize, kuras ir racionali un dro8i izmantot arstniecibas augus ..................... 12
3.2. Arstniecibas augi, kurus nedrikst izmantot noteiktas bérnu vecuma grupas .................. 12
4. Uztura bagatinataju izmantoSanas iesp&jas dazados veselibas stavoklos ..., 13

4.1. Bérns, kuram ir alergija, astma, gluténa nepanesamibas t.s. celiakija, kolitu, u.c. ar partikas
nepanesibu vai alergiju saistitajam veselibas problémam ...................ocooiiiiiiiiin 13

4.2. Uztura bagatinataju pielietoSanas iesp&jas bérniem ar partikas nepanesamibu un partikas

alergiju praktiskie UZAeVUMI ... ... e 14
5. PArtikas NePanESTDAS ........iutiet ittt ettt ettt e 16
5.1 INCIABNCE .ottt 16
5.2, KIASTIIKACIIA .. vee ettt e 16
6. SASIMSANAS ...ttt e e e 20
6.1. LaKOZES INOIEIANCE .....eeeeiie e e 20
6.2. Fruktozes INTOIBraNCe ..........ouininiii 23
6.3. GalaKLOZBIMIJA ...ttt ettt e e e e e 24
7. Ar glutenu saistitas SHMTDAS .......o.iiti e e et 25
7.1, glutena NePANESTDA .....uuiti ittt e 25



7.2. kvieSu olbaltuma aler@ija ..........ovineiniitii i 25

7.3 CIIAKI A . e, 25
7.4. neceliakijas glut@na SENSILIVITALE ........uiuiieit i 26
8. Ne-IgE meditetas SaslimSanas ...........ovuiitiiniitii it et 26
8.1. ne-IgE meditéta partikas alergija ..o 26
8.2. uztura proteinu izraisits enterokolitisks sSindroms ..............c.ocviiiiiiiiiiiiiii i 27
9. Alergijas definicija. Terminologija. Alergisko reakciju klasifikacija ................ooooeviiiii.n. 30
TR 1 1<) <) | PR 30
| (o] o] | I N OO 30
9.3, ANATIIAKSE ... 30
9.4. alergisko un hipersensitivitates reakciju klasifikacija ..............ccoooviiiiiiiiiiniiiinnn 30
10, UZEUMB QIET@Ija .« ovvveininee e 32
20,10 AEFITCHJA ++- v v eeeeeee e et e et e, 32
10.2. uztura izraistto hipersensitivo reakciju klasifikacija ..................oooiiiiiiiiL. 32
11. Uztura alergijas diag@nostiKa ...........o.ouiiiii e 39
11.1. anamn@zes 1evakS$anas NOZIMTDA .........oueuiiniii i eeene e 39
11.2. adas dUriena tEST .......entt ittt 40
11.3. laboratoriskie 1ZMeKISJUMI ........oouiieiitiit it eeeeen 40
11.4. diagnostiskais izsl€gSanas- provokacijas tests ...........evuiieiuiiiiniiiiiiiiiiii e 41
12. Atopiskais dermatits (EKZEMA) .......oouiiniiie i e 45
12.1. definicija un terminolO@Ia ......c.ouvinitit it e 45
R A Te) (04 | - R PP 45
123, PALOGENCZE . .ovieitee et e e e 45
124, KITNISKE @IN@ ..o 46
12,5, dIAgNOSTIKA .. ..ottt e 47
12.6. diferencialdia@noStiKa .........c.oiiriieiit i 48
(O -1 T T SR 49
LAteratliras SATAKSES .. ...ttt e e e 51



Terminu skaidrojums un saisinajumi

Aminoskabes ir organiskas skabes, kas satur aminogrupu, no aminoskab@m organisms sintez€ sev
nepieciesamas olbaltumvielas, arT fermentus.

IgE - immunoglobulins E

Arstniecibas augi ir augi, kas satur dazadas organiskas vielas (alkaloidus, glikozidus, vitaminus, &teriskas
ellas, u.c.), kas nosaka to dziednieciskas 1pasibas

Funkcionala partika ir partika, kam pievienotas dazadas biologiski aktivas sastavdalas, kas uzlabo
veselibu, veicina organisma fiziologisko darbibu un samazina saslimstibas risku.

Mineralvielas ir neorganiskas vielas, kas ir neaizstajama uztura sastavdala, jo tas ir nepiecieSamas
organisma dzivibas procesiem un normalai attistibai.

Mikroelementi - Kimiskie elementi, kuru daudzums organisma ir niecigs, bet kuri nepiecie$ami normalam
dzivibas norisém.

Prebiotiki — nesagremojamas baribas sastavdalas, Skiedrvielas (fruktooligosaharidi)

Probiotikas - pro biotica — nozimé ,,prieks§ dzivibas” vai ,,dzivibai”, probiotikas ir dzivi mikroorganismi,
kuri noziméti pietieckama daudzuma dod labumu veselibai.

Taukskabes - Organiskas skabes, tauku, ellu galvena sastavdala.

TNF-a - Tumor necrosis factor alpha

Uztura bagatinataji ir partikas produkti parasta uztura papildinasanai un, kas ir koncentrétas uzturvielas
vai citas vielas ar uzturvertibu vai fiziologisku ietekmi, atseviski vai kombinacijas, un ko pardod devas,
tas ir, kapsulu, pastilu, tableSu, draZeju veida un citos lidzigos veidos, pulvera maisinos, ampulas,
pilinamas pudelités un cita lidzigd Skidruma un pulvera veida, kas paredzets uznemsSanai mazos un
nomeritos daudzumos

Veseliguma norade ir jebkura norade, kas pauZ, liek domat vai netieSi norada, ka pastav saikne starp
partikas produktu kategoriju, partikas produktu vai kadu ta sastavdalu un veselibu

Uzturvértibas norade ir jebkura norade, kas pauz, lieck domat vai netieSi norada, ka partikas produktam
ir seviski labveligas uzturipasibas

Vitamini ir organiski mazmolekulari ktmiski savienojumi, kas neliela daudzuma ir nepiecieSami normalai
organisma funkciju nodro$inaSanai un jauznem ar partiku, jo organisms tos nesp€j sintez€t (vai nespgj

sintezet pietickama daudzuma). Tie ir dzivajas Stnas noritoSo kimisko reakciju dalibnieki un katalizatori=



levads

Veseligam un sabalans€tam uzturam biitu janodroSina normalai attistibai un veselibai
nepiecieSamas uzturvielas atbilstoSos daudzumos [1-3]. P&tijjumi liecina, ka Latvijas iedzivotaju uztura
paradumi nav vienmer atbilstosi zinatniskam atzinam. Latvija ir viens no augstakajiem tauku pat€riniem
Eiropas Savieniba [4]. P&c SPKC 2018. gada aptaujas datiem treSdala iedzivotaju ikdiena lieto svaigus
darzenus un auglus [5]. Latvija veiktos petijumos tika noskaidrots, ka skoléni lieto parak maz auglus un
darzenus, izlaiz brokastis, sporto neatbilstosi fiziskam vajadzibam [6]. Uztura bagatinataji ir partikas
produkti parasta uztura papildinasanai. Tos izmanto gan vienveidiga uzutura papildinasanai, gan pie
paugstinatam fiziskam vai garigam slodz&m vai veselibas trauc€jumu gadijumos, kur nepiecieSamas diétas
korekcija [1]. Lai gan primari jamaina di€tas paradumi, cilvéki biezi izvélas kompensét nesabalanséto
uzturu ar uztura bagatinatajiem palidzibu. Cilveki ne vienmer apzinas droSu uztura bagatinataju lietoSanu
vai ar tiem saistitos veselibas riskus. ST briza uztura bagatinataju mark&uma un lietoSanas instrukcijas
nevienmer lauj pacientiem un veselibas apriipes specialistiem izvertet un drosi lietot uztura bagatinatajus
[3]. Lielaki riski nepareiziem uztura bagatinataju lietoSanas vai nesabalans€ta uztura paradumiem ir
pacientiem ar veselibas traucgjumiem, diétas ierobezojiem vai mazak aizsargatam pacientu grupam [7-
10].

Dazu slimibu gadijuma pareizi izvél€ta partika var but svarigakas un vienigas zales. lerobezojot
kadu produktu grupas sanemsSanu, jaatceras par pilnvertigu un pietickamu kaloraZas uzturu. Pilnveértigam
uzturam ir nozime daudzu gremosSanas slimibu profilaksé. Partikas nepanesiba ir organisma kliniskas
izpausmes jeb simptomi, ko rada jebkuras no partikas sastava esosajam vielam, tostarp partikas piedevas.

Nepanesiba sastopama pat biezak neka alergija, bet biezi abi jédzieni tiek jaukti [11,12].



1. Uztura bagatinataju izvéles pamatojums

1.1. Uztura bagatinajus reguléjoSie normativie dokumenti un atSkirtbas no zaléem

Merki — veidot izpratni par uztura bagatinataju normativo regul&jumu. Noskaidrot, ka noteikt uztura

bagatinaju lomu veseliga dzivesveida nodrosinasana.

Uzdevumi:

1. Iepazities ar uztura bagatinataju apriti un droSibu regul€joSiem normativiem aktiem. Noskaidrot
atSkiribas starp zalém un uztura bagatinatajiem.

2. lzvertet uztura bagatinataju mark&uma un reklama esoSo veseliguma un uzturvértibas norazu
atbilstibu zinatniskiem pétijumiem, noskaidrot, kam japiever§ uzmaniba mark&uma.

3. lzvertét drosa uztura bagatinaju nozimésanu.
Uztura bagatinataju definicija.

Visparpienemta uztura bagatinataju definicija. Uztura bagatinataji ir partikas produkti parasta
uztura papildinasanai un, kas ir koncentrétas uzturvielas vai citas vielas ar uzturvértibu vai fiziologisku
ietekmi, atseviSki vai kombinacijas, un ko pardod devas, tas ir, kapsulu, pastilu, tableSu, draZeju veida un
citos lidzigos veidos, pulvera maisinos, ampulas, pilinamas pudelités un cita lidziga skidruma un pulvera
veida, kas paredz€ts uznemsanai mazos un nomeéritos daudzumos [13]. Uztura bagatinataju sastava ietverto
vielu 1ss apskats: vitaminus un mineralvielas, augus un to dalas, aminoskabes, fermentus, metabolitus,
bakterijas un to kultiras. Uztura bagatinataju razoSana atlauts izmantot tikai tadus vitaminus un

mineralvielas un tados veidos, ka noteikts [14].
Uztura bagatinataju markejums.

Uztura bagatinataju mark&uma janorada vitaminu un mineralvielu daudzumu procentos no

ieteicamas diennakts devas, kas noradita normativajos aktos par partikas produktu mark&sanu [15-18].



Principi, ka noteikt, vai uztura bagatinataja sastavs ir atbilsto§s vecuma grupai, pacientu grupai,
zinatnes atzinumiem, lasot un parbaudot mark&jumu, reklamu [16]:
1. Veseliguma norazu registra izmantoSanas iesp&jas, lai izvertétu uztura bagatinataja lietderigumu
un parbauditu mark&juma ieklautas informacijas zinatnisko pamatojumu.

Veseliguma norade ir jebkura norade, kas pauz, liek domat vai netieSi norada, ka pastav saikne
starp partikas produktu kategoriju, partikas produktu vai kadu ta sastavdalu un veselibu, piemé&ram,
“A vitamins palidz uzturét normalu redzi”. Veseliguma norades ir atlauts lietot tikai tad, ja
produkta daudzums, ko pamatoti varétu uzskatit par sapratigi patéré€jamu, nodroSina nozimigu
norad@ min&tas uzturvielas vai citas vielas daudzumu. Tas nedrikst piedévet arstnieciskas Tpasibas

partikas produktiem.

2. Uzturvertibu norazu registra izmantos$anas iespgjas, lai izvertétu uztura bagatinataja lietderigumu
un parbauditu mark&juma ieklautas informacijas zinatnisko pamatojumu.
Uzturvertibas norade ir jebkura norade, kas pauz, lieck domat vai netieSi norada, ka partikas

produktam ir seviski labveligas uzturipasibas, pieméram, satur kalciju,; daudz proteina.

Alergeni markejuma.

Ipasa informacija, kas janorada mark&juma par alergéniem, pieméram, bridinajumi par laktozes,
fruktozes, saharozes daudzumu produkta [17].
1.2. Uztura bagatinataju izveles pamatojums atkariba no uztura paradumiem

DroSa uztura bagatinataju nozimésana. Pirms uztura bagatinataju lietoSanas nepiecieSams izvertet,
kadi ir esoSie uztura paradumi, vai uzturs ir sabalanséts un tiek uznemtas visas nepiecieSamas uzturvielas,
vitamini un mikroelementi un vai to lietoSana ir nepiecieSama.

Petijumu apskats par bérnu uztura paradumiem, veseliga dzivesveida piekopSanu, kas lauj izvertet,
kuras uzturvielu grupas ir biezak jakompensé. Auglu un darzenu patérin$ ka sabiedribas veselibas
indikators. Sabalanséta uztura nozime [19,24].

P&ttjumos apskatitie gadijumi, kad uztura bagatinataji ir lietderigi ka uzturvielu avots [19,24]:

1. Paaugstinatas slodzes gadijuma, kad nevar kompensét ar partiku;



2. Nesabalanséts uzturs, neveseligi uztura paradumi.
3. Vielu trikkums, ko izraisa hroniskas saslim$anas — uztura alergijas, partikas nepanesiba un saistitas

slimibas.
Aspekti, kas janem véra izvéloties uztura bagatinatajus [19,24]:

1. dzives posms (jaundzimusais, zidainis, bérns, pusaudzis);

2. dzivesveids (dieta, fiziskas aktivitates, kaitigie ieradumi);

3. lietoSanas iemesls — mazinat vielas trikumu (atraka iedarbiba, izmantosanas iesp&jas lidz sakartota
diéta), mazinat slimibu risku (an€mija, osteoporoze u.c.);

4. veidi, kados var kompensét uzturvielas trikumu riska grupai (skat.1. attelu).

Uztura
uzlabojumi

Funkcionala Uztura
partika bagatinataji

.attéls. Riska grupas nodroSinasana ar mikroelementiem.

Eiropas Kopienas majaslapa eso$as uzturvértibu un veseliguma norazu registra demostracija.
Pamatdarbibas, ka atlasit informaciju, parbaudit uztura bagatinataja veseliguma norades zinatnisko
pamatojumu, noteikt, kuros gadijumos $o noradi drikst izmantot un ta atbilst droSai lietoSanai. Bérniem
paredz&to uztura bagatinaju mark&uma, reklama biezak izmantoto norazu parbaude.

Diskusija

Diskusijas mérkis - veicinat auditorijas izpratni par sabalanséta uztura nozimi.



1. Analizgjot pé€tijumus par uztura paradumiem noteikt, kuras uzturvielu grupas biezak trikst
pediatrijas populacija.

2. Izvertet iesp&jas kompenset trukstosas vielas — veseligs un sabalanséts uzturs, uztura bagatinataji,
zales, funkcionala partika.

2. Pamata uzturvielu racionala izmantoSana bérniem dazadas vecuma

grupas un to devas

Merkis — noskaidrot uztura bagatinataju sastava ietilpstoSo aktivo vielu veidus, vitaminu,
mineralvielu, mikroelementu, probiotiku, skiedrvielu un tauksskabju funkcijas organisma, to Itmena
organisma izmainu pazimes un iemeslus, avotus, ieteicamas un tolergjamas devas b&rniem.

Uzdevumi:

1. Noskaidrot uztura bagatinataju sastava ietilpstosas aktivas vielas funkcijas, iesp&jas uznemt ar
partikas produktiem.
2. Apzinat malabsorbijas, gremoSanu ietekm&joSo slimibu un uztura ierobezojumu ietekmi uz

nozimigo vitaminu, mineralvielu, mikroelementu, probiotiku, Skiedrvielu un tauksskabju optimalu

uznemsSanu bérniem.

3. Uzzinat uztura vielas drosas devas saskana ar EFSA publikacijam.

2.1. Vitamini.

Nozimigakie un biezak izmantotie vitamini bérniem (ar uzsvaru uz partikas nepanesamibu, alergiju
un saistitam slimibam). UdenT §kistosie vitamini: B grupas vitamini, C vitamins. Taukos $kistosie vitamni:
A vitamins, D vitamins, K vitamins. To funkcijas organisma, triikuma pazimes, ieteicamas un toleréjamas

devas [25-29, 32].



Vecums A D E C Bl B2 B6 Folskabe B12

Mg pg mg mg mg mg mg Mg 174
7 - 12 ménesi 300 107 3 20 0,4 0,5 0,4 50 0,5
1-3gadi 325 10 4 27 0,5 0,7 0,6 70 0,7
4-6gadi 375 10 5 35 0,8 0,9 0,9 105 1,0
7 - 10 gadi,
2éni 500 10 7 45 1,0 1,2 1,1 165 1,7
meitenes 500 10 6 45 0,8 1,2 1,0 165 1,7
11— 14 gadi,
zéni 750 10 9 63 1,3 1,5 1,4 250 2,0
pierene 650 10 8 63 11 1,3 1,2 250 2,0
15 - 18 gadi,
zéni 900 10 10 75 1,4 1,7 1,6 300 2,0
meitenes 700 10 8 75 1,2 1,4 1,3 350 2,0
Pieaugusie:
viriesi 900 108 10 75 1,4 1,5 1,5 300 2,0
(201g>75g.v.) (1,2mg>61gv.) (1,3 mg>75g.v.)
sievietes 700 10° 8 75 1,1 1,5 1,3 400° 2,0
(20pg>75g.v.) (1,0mg>61gv.)
Sievietes gritniecibas 800 10%° 15 85 1,4 1,6 1,9 400 2,0
perioda
Sievietes laktacijas 1100 10 11 100 1,6 1,7 1,5 500 2,0
perioda

Attels Nr. 2. Ieteicamas vitaminu vid€ja devas [30].

7 Zidainiem Iidz 6 ménesu vecumam ir ieteicams uznemt 10 mikrogramus D vitamina diena
8 D vitamina 10 mcg atbilst 400 SV vienibam
9 Sievietem p&c reproduktiva vecuma ir ieteicams uznemt 300mcg folskabes diena '° Ziema sievietém griitniecibas perioda ir ieteicams lietot 15

meg D vitamina diena

2.2. Mineralvielas.

Nozimigakas un biezak izmantotas mineralvielas bérniem (ar uzsvaru uz partikas nepanesamibu,
alergiju un saistitam slimibam): kalcijs, kalijs, magnijs, dzelzs. To funkcijas organisma, trikuma pazimes,
ieteicamas un tolergjamas devas [25-28, 32].

2.3. Mikroelementi.
Nozimigakie un biezak izmantotie mikroelementi b&€rniem (ar uzsvaru uz partikas nepanesamibu,
alergiju un saistitam slimibam): cinks, vars, jods, flours. To funkcijas organisma, trikuma pazimes,

ieteicamas un tolergjamas devas [25,28, 32].
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Vecums K Ca P Mg Fe Zn J Se Cu

mg mg mg mg mg mg 714 us mg
7-12 ménesi 1100 550 420 60 8 5 70 15 0,3
1-3 gadi 1600 600 470 100 8 6 90 22 0,3
4 -6 gadi 1900 600 505 160 8 7 90 27 04
7 -10 gadi,
2éni 2650 800 540 240 10 9 120 35 0,5
meitenes 2450 800 620 240 10 8 120 35 0,6
11 - 14 gadi,
zéni 3400 900 700 315 11 11 150 50 0,8
meitenes 3000 900 700 280 11 9 150 45 0,8
15 - 18 gadi,
zeni 3500 1200 700 350 11 10 200 60 0,9
meitenes 3100 1200 700 280 15 8 200 50 0,9
Pieaugusie: %
viriesi 3500 800 600 350 9 9 200 60 0,9
sievietes
3100 800 600 280 15 7 200 50 0,9
Sievietes gritniecibas 3100 1000° 700 280 158 10 150-250 60 1,1
perioda
Sievietes laktacijas 3100 900 900 280 15 11 150-250 60 13
perioda

Attéls Nr.2 Ieteicamas mineralvielu un mikroelementu devas [30].

5 Gritniec€m pusaudzu vecuma, ka arT sievietém, sakot ar otro gritniecibas periodu

ir ieteicams uznemt 1300 mg kalcija.
6

Dzelzs papildus nepiecieSamibu griitniecem nosaka arstniecibas persona
individuali.

EFSA sniedz parskatu par vitaminu un mineralvielu drosam devam. Uzturvielas tiek iedalitas 3
grupas péc riska pardozet un blakusparadibam, vadoties no petijjumiem un novérojumiem. Attiecigi tiek
noteiktas 3 grupas [31].

Grupa Nr.1. Nav riska pardozet, maksimalo droSo devu nenosaka.

Vitamins B1 (mg) jeb Tiamins , vitaminsB2 (mg) jeb Riboflavins, biotins (ng), vitaminsB12 (ug)
jeb Kobalamins, Pantoténskabe (mg), vitaminsK (pg), Hroms 111 (mg) Grupa Nr.2. Zems risks pardozet—

maksimalas drosas devas:

pieauguSajiem bérni 4-10

. Vitamins B6 (mg) Piridoksins 18* 2.2*
. Vitamins C (mg) 1700 350
. Vitamins D (ng) 83.2 42.4
. Vitamins E (mg) 270* 98.6*
. Nikotinamids (mg) 820 162.7
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2.4.

. Molibdéns (pug) 350* 50*

. Fosfors (mQ) 1250* 550*
. Seléns (pg) 200 55

. Magnijs (mg) 250* 250*
. Folskabe (pg) 600 300

* Atkirigi dati par ieteicamo devu, tapéc nemtas vera petijumu maksimalas devas, var atSkirties no EFSA datiem

Grupa Nr. Augsts risks pardozet, maksimalas drosas devas

pieaugusie bérni 4-10
. Vitamins A (retinols) (ug) 1200 1000
. Beta-karotins (mg) 7 7
. Kalcijs Ca(mg) 1000 500
. Var$ Cu (mg) 2* 1*
. Jods I (ng) 200* 150*
. Dzelzs Fe (mg) 20*" *
. Mangans Mn (mg) 4* 1.5*
. Cinks Zn (mg) 15* 5*

* Atskirigi dati par ieteicamo devu, tapéc nemti véra pétijumu max devas, var atskirties no EFSA datiem »

atskiras gritniecem 30-60 mg
Tolerances vitaminiem un mineralvielam visparigs aprékins, plus kliida degradgjoties, EK 2012

UB sastava ietipstoSa deva max:
Vitamini +50%* —20% * C vit skidra veida var bat augstaka

Mineralvielas +45% —20%

Aminoskabes, metaboliti.

Cilvekam neaizvietojamas aminoskabes ir lizins, leicins, izoleicins, metionins, fenilalanins,

treonins, triptofans, valins, bérniem art histidins un arginins. Cilvéka organisms sanem aminoskabes ar

uztura olbaltumvielam, kas gremosSanas trakta fermentu (pepsina, tripsina u.c.) klatbtitn€ hidrolizgjas

(saSkelas, pievienojot tideni) Iidz brivam aminoskab&m, kuras uzsiicas asinis. No $STm aminoskabém

organisms sintez€ sev nepiecieSamas olbaltumvielas, arT fermentus.
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Ja uztura trukst kadas no aminoskabém, ta var sintez€ties organisma no uztura esoSajam

aminoskab&m — aizvietojamas.

Papildus lietotas aminoskabes var biit noderigas:

. veselibas problému mazinaSanai dazados dzives cikla posmos (pieméram, augla augSanas
ierobezojums, jaundzimuso saslimstiba un mirstiba, ar zidiSanu saistita zarnu disfunkcija
un izSkérdéSanas sindroms, aptaukoSanas, diabéts, sirds un asinsvadu slimibas,
metaboliskais sindroms un neaugliba);

. metabolisma transformaciju efektivitates optimizacija, lai palielinatu muskulu augSanu,
piena razoSanu, olu un galas kvalitati un sporta sniegumu, vienlaicigi noveérSot tauku

parpalikumu [32-35].

2.5. Taukskabes.

Tauksskabju veidi. Nepiesatinatajam taukskabém ir svariga nozime vielmaina, seviski
holesterina maina un organisma aizsargreakcijas. Nepiesatinato taukskabju nozime iekaisuma un alergisko
reaciju mazinasana, ietekme uz imiinam slimibam, ieteicamas devas, avoti — augu valsts un dzivnieku
izcelsmes, uztura bagatinataji [32-35].

2.6. Probiotikas un prebiotikas.

Mikrobioma funkcijas organisma. Probiotiku iesp&jamais pielietojums dazu slimibu un
veselibas traucgjumu gadijumos (caureja, alergija). Biezak izmantotas probiotikas bérniem. Probiotiku
veida un celma ietekme. Prebiotiku avoti un izmantosanas iesp&jas gremosanas traucgjumu gadijuma [32-
35].

3. Arstniecibas augu pielietoSanas iesp€jas un drosa lieto§ana bérniem

Merkis — skaidrot drosu un vecumam atbilstosu uztura bagatinatajos ietilpstoso arstniecibas

augu vai to aktivo vielu lietoSanu berniem ar gremoSanas trauc€jumiem.

Uzdevumi:
1. Veidot izpratni par drosSu augu lietoSanu. Princips “dabigs nav nekaitigs”.
2. Veidot izpratni, ka izv€leties vecumam atbilstosus arstniecibas augus un noteikt gadijumus, kad to

izmantoSana ir bistama.
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3. Situaciju analize, kuras ir racionali un drosi izmantot arstniecibas augus

Arstniecibas augi uztura bagatinatajos definicija: Arstniecibas augi, kurus izmanto pret
gremosanas traucéjumiem.

Arstniecibas augi, kurus tradicionali izmanto pret caureju (ozola miza, kumelites zieds).
Caureja ir biezi sastopama pie partikas nepanesamibas, tapéc pacientiem nepiecieSamas zinasanas par
uztura bagatinataju droSu un atbilstosSu lietoSanu. Vecumam atbilstoSa caurejas terapija — wdens
uznems$ana, elektrolitu atjaunoSana, Skiedrvielas, probiotikas, arstniecibas augi.

Arstniecibas augi, kurus tradicionali izmanto pret aizciet€jumiem. Antracénu savienojumi:
kriiklis, senna, ricinella. Briestvielas un slidvielas, pieméram, klijas, lins€klas. Sabalans€ta uztura nozime,
Skiedrvielu daudzuma uztura nozime. Skiedrvielu avoti. Dazadu $kiedrvielu ietekme uz gremosanas
sistému. Skiedrvielas uztura bagatinatajos ka védera izejas regulators, mikrofloras baribas avots,
iesp&jama ietekme uz kolitu un iekaisigu zarnu slimibu.

Arstniecibas augi, kurus tradicionali izmanto pret védera piSanos un gazém (fenhelis, kimenes,
kumelites, aniss) [37-40].

Arstniecibas augi, kurus nedrikst izmantot noteiktas bérnu vecuma grupas

Augu lietoSanas riski, piemérotiba bérniem. Augi, kurus nedrikst izmantot pediatrijas grupam —
antracénus, alkaloidus saturosi augi, arstniecibas augi, kuriem triikst izp&tés uz pediatrijas grupam [37-

41].

4. Uztura bagatinataju izmantoSanas iespéjas dazados veselibas
stavoklos

Merkis — noskaidrot uztura bagatinaju lietoSanas lietderigumu pacientiem ar partikas

nepanesamibu, partikas alergijam un saistitam komplikacijam.

Uzdevumi:
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1. Noskaidrot biezak trukstoSos vitaminus, mineralvielas un mikroelementus pacientiem ar partikas
nepanesamibu vai alergiju.

2. Dazadu uztura bagatinataju izmantoSanas iesp&jas partikas nepanesamibu vai alergiju simptomu
un komplikaciju kompensacijas iespgjas ar sabalansétu uzturu un uztura bagatinatajiem, to
izmantoSanas lietderigums.

3. Atpazit gadijumus, kad nepiecieSamas korekcijas uztura un iesp&jas papildinat ar uztura
bagatinatajiem.

4.1. Bérns, kuram ir alergija, astma, gluténa nepanesamibas t.s. celiakija, kolitu, u.c. ar partikas
nepanesibu vai alergiju saistitajam veselibas probléemam

Celiakija

Vitamini, mineralvielas un mikroelementi, kuri pietriikst saistiba ar baribas vielu uzsik$anas
traucgjumiem, to papildus uznemsanas iesp&jas ar uztura bagatinatajiem — Kalcijs, dzelzs, D vitamins, B
grupas vit. Ar celiakciju un gluténa nepanesamibu saistitas komplikacijas un slimibas, kas ir saistitas ar
uzturvielu trikumu: anémija, osteoporeze, cukura diabéts, dermatits. To kompesensacijas iesp€jas ar
uztura bagatinatajiem. Uztura bagatinataju mark&jums, kas attiecas uz celiakijas pacientiem [27-28,32].

Laktozes nepanesiba
Vitamini un mineralvielas, kuras pietriikst saistiba ar piena produktu izslégSanu. Kalcijas, D

vitamina papildus lietoSanas nozime. Pieverst uzmanibu uztura bagatinataja mark€umam par sastavu,

paligvielam [27-28,32].
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Fruktozes nepanesiba

Auglu un darzenu izslégSanas ietekme uz vitaminu, mikroelementu un mineralvielu uznemsanu.
C, K vitamina avoti, uztura bagatinataju lietderigums. Pieveérst uzmanibu uztura bagatinataja mark&umam
par sastavu, paligvielam [27-28,32].

Galaktozémija

Fruktozes, saharozes izslégSanas raditas uztura problémas. To izslégSanas ietekme uz vitaminu,
mikroelementu un mineralvielu uznemsanu un uztura bagatinataju lietderigums. Pievérst uzmanibu uztura
bagatinataja mark&jumam par sastavu, paligvielam [27-28,32].

Partikas alergijas

Uztura izmainu rezultata var rasties dazadu vitaminu, mineralvielu un mikroelementu trikums.

Alergijas dél izslégto produktu sastava eso$as organismam nepiecieSamas vielas nepiecieSams kompensét
uznemot, pirmkart, citus partikas produktus. Ja nav iesp&jams to panakt ar partikas produktiem, izvelas
attiecigos uztura bagatinatajus.

Alergéns un vielas, ko cilvéks zaudg tos izslédzot no uztura So produktu grupu [27-28,32].
Piemeéri:

* Zivis un juras produkti - niacins, vitamini B6, B12, A and E, fosfors, seléns, magnijs, dzelzs un
cinks. Ne zivju izcelsmes nepiesatinatas taukskabes (Omega 3). Pievérst uzmanibu uztura
bagatinataja mark&umam par izcelsmi (zivju ella, krila ella, haizvju Skrimsli u.c.).

* Raugs - B grupas vitamini. JapieverS uzmaniba uztura bagatinataju mark&jumam, jo tie var saturét
raugu.

» Kviesu alergija - B grupas vitamins, folskabe un dzelzs.

» Olas - B vit, dzelzs, biotins, folskabe, pantoténskabe, riboflavins, seléns un vitamini: A, D, E un

B12.
* Rieksti — niacins, magnijs, vitamini E un B6, mangans, pantoténskabe, hroms, folskabe, vars un
biotins.

* Soja - tiamins, riboflavins, dzelzs, fosfors, magnijs, kalcijs, cinks un vitamins B6.
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Atopiskais dermatits
Atopisks dermatits ka bieza komplikacija pie partikas nepanesamibas un partikas alergijas. Uztura
bagatinaji, kas varétu uzlabot adas stavokli partikas nepanesamibas izraisita atopiska dermatita gadijuma

[32].

4.2. Uztura bagatinataju pielietoSanas iespé&jas bérniem ar partikas nepanesamibu un partikas
alergiju praktiskie uzdevumi.

Situaciju uzdevumu risinajums.

Pielieto zinasanas par uztura bagatinatajos ietilpstoS§am aktivam vielam, t.sk. arstniecibas
augiem atbilstos$i pacientu grupai, vecumam un drosibas aspektiem. Komandai tiek piedavatas vairakas
situdcijas risinasanai. Atbildes prezente par&jai grupai.

Pieméri:

Bérns 8 gadi stidzas par muskulu sapém, vairs negrib piedalities sporta aktivitat€s, daudz laika
pavada iekStelpas (skola, miizikas skola, vieglatlétikas trenini). Ziemas sezona biezi slimoja. Bérnam ir
laktozes nepanesamiba, kas tiek labi kontroléta. Analizes uzrada 14 ng/ml (35 nmol/l) D vitamina (marta
meénesis).

Mazulis (3 ménesi) nemierigs, biezi raud nakti, pievelk kajinas véderam. Pirms dazam dienam
uzsakts piebarot ar maksliga piena maisijumu. B&rnam tiek dotas probiotikas (Lactobacillus reuteri),
simetikons, fenhela un kimenu t&ja 2 dienas.

Atrisini situaciju uzdevumus atbilstoSi miisdienu prasibam un zinatniskiem pieradijumiem savas
kompetences ietvaros.
» Kada veselibas probléma ir pacientam?
» Kadas uztura bagatinataju aktivas vielas var izmantot $aja gadijuma?
* Vai pacienta lietotas zales, uztura bagatinataji ir atbilstosi?
« Katra gadijuma japiemin iesp&jamas blakusparadibas, janem véra iesp&jamas kontrindikacijas,
alergiskas reakcijas, janem vera pacientu grupa.

* Sniegt ar1 veseliga uztura un dzivesveida padomus. Diskusija:
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Prezent€ situacijas uzdevumu analizes rezultatus kolégiem.
* Vai piekritat diagnozei un izvéletajam risinajuma?
» Kadas aktivas vielas/risinajumu izvél&tos Jus?
» Kadus aspektus vél nemtu véra?

Indivualais darbs — atrisina Iidzigu situaciju uzdevumu pastavigi.

5. Partikas nepanesibas
5.1. Incidence
Partikas nepanesiba ir organisma kliniskas izpausmes jeb simptomi, ko rada jebkuras no

partikas sastava esoSajam vielam, tostarp partikas piedevas. Nepanesiba sastopama pat biezak neka
alergija, bet biezi abi jédzieni tiek jaukti. Partikas nepanesibu var izraisit tas sastava eso$i toksini,
bakterijas, piedevas (sulfiti), ka arT gremosSanas procesam nepiecieSamo fermentu triikums zarnu trakta
(pieméram, trikst piena cukuru Skelosa fermenta laktazes) [11,12].

5.2. Klasifikacija

Toksiskas reakcijas (stafilokoku toksini).

Stafilokoki ir nekustigi, fakultativi anaerobi, katalazes pozitivi un sporas neveidojosi
mikroorganismi. Stafilokoki ir sfériskas formas Siinas, kuru diametrs ir 0,5-1,5 pum, tie dalas vairakas
plakn@s un no kliniska materiala sagatavota iztriepé novietojas pa vienai, paros vai grupas, kas atgadina
vinogu kekaru. Aleksandrs Ogstons bija pirmais, kur§, pétot strutas no abscesa, 1881. gada aprakstija
kekarus veidojoSos mikroorganismus. Vins ar1 noradija uz to patogenitati, demonstréjot bakteriju izraisitos
abscesus pelém un jurascticinam. 1960.gada stafilokoki tika iedaliti 6 apaksgrupas (biotipos), pamatojoties
uz koagulazes testu un sp&u fermentét oglhidratus. Stafilokoki ir toleranti pret palielinatu sals
koncentraciju un var augt, ja NaCl koncentracija barotné ir 10% un lielaka. AugSanas temperatiiras
intervals svarstas no 10°C lidz 45°C. Stafilokokiem ir augsta biokimiska aktivitate. Tiem piemit
saharolitiskas TpaSibas — mikroorganismi $kel laktozi, maltozi, glikozi, saharozi u.c., ka ar1 proteolitiskas

pasibas — tie Skidrina zelatinu, sarecina pienu, reducg nitratus nitritos [42, 43].
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Stafilokoki argja vide ir loti izturigi. To izdalitais toksins ir termostabils, lai to noarditu, produkts
jakarse (100°) pusotru lidz divas stundas. Uzturproduktos (ktukas, konservos, saldéjuma, kréma) istabas t°
stafilokoki loti strauji vairojas, un jau péc sesam lidz desmit stundam tajos rodas toksini, kas var izraisit
uztura toksikoinfekciju. Parasti uzturproduktus ar stafilokokiem infic€ cilveki, ja tiem uz rokam ir dazadi
strutaini adas bojajumi vai ari, ja tie slimo ar augsgjo elposSanas celu iekaisumu. Staph. aureus virulenci
nosaka liels virulences faktoru kopums, starp kuriem izdalitajiem toksiniem ir galvena loma. Daudzi
Staph. aureus toksini boja biologiskas membranas, izraisot $tinu navi. Jo ipasi Staph. aureus razo specigus
hemolizinus un leikotoksinus [42, 43].

Vienu Iidz Cetras stundas p&c infic€ta produkta lietosanas rodas slikta diisa, vemsana, sapes védera,
dazreiz caureja. Smagas saindéSanas gadijuma paaugstinas t°, var iestaties akiits sirds vajums, krampji.
Stafilokoku ierosinatam uztura toksikoinfekcijam raksturiga atra simptomu paradiSanas un tikpat atra
izzu8ana. Slimnieks parasti atveselojas divas lidz piecas dienas [44,42,43].

ArstéSana galvenais ir kunga un zarnu atbrivoSana no ierosinatajiem un toksiniem. Smagakos
gadijumos intravenozi ievada sals (Sol.NaCl 9%) skidumu, glikozi un citus, oralo rehidrataciju, ja nav
vemsSanas, absorbentus, dietoterapiju. Turpmakajas dienas pakapeniski pariet uz parasto uzturu [44].
Profilakse loti svariga PVD uzraudziba partikas riipnieciba un tirdznieciba, ka art sabiedriskaja &dinasana
stradajoso cilvéku regulara mediciniska parbaude. Partikas tehnologijas un realizacijas terminu, ka ari
personiskas higi€nas ievérosana, pareiza produktu uzglabasana [44]. Netoksiskas reakcijas:

1) Imunologisksas Partikas alergijas var iedalit divos tipos: IgE (imunoglobulinaE) izraisitas un ar

IgE nesaistitas.

a) IgE saistitas-gastrointestinala trakta hipersensitivitates reakcija vai oralas alergijas sindroms,
parasti skar gastrointestinalo traktu, adu, elpoSanas sisttmu un var rasties anafilaktiska
reakcija. Oralas alergijas sidroms - alergiska reakcija, kas veidojas ar IgE starpniecibu, rodas
péc uztura antigéna nonaksanas uz glotadas. Simptomi rodas dazu mintiSu vai stundu laika p&c
saskarsmes ar alergénu [45,46,47,48,49,50].

b) IgE nesaistitas alergiskas reakcijas - visbiezak sastopamas patologijas ir enterokolits un

celiakija. Patogenéze nav Tsti skaidra. P&c produkta lietoSanas veidojas T $tinu mediéts
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iekaisums gremosSanas trakta, ka rezultata veidojas palielinata zarnu sieninas caulaidiba,
malabsorbcija, dismotilitate. Aktivétas mononuklearas Siinas asinis, paaugstinats TNF-a
(Tumor necrosis factor alpha) un samazinata transformé&josa augsanas faktora — beta receptoru
ekspresija zarnu glotada, iep&jams, iesaistiti zarnu iekaisuma veidoSana. Noverots samazinats
seruma uztura specifisku IgG4 antivielu limenis un paaugstinats seruma IgA Iimenis
[45,46,47,48,49,50].

Zidainiem pirmaja dzives gada nenobriedusas zarnu glotadas imiinas sistémas dé] ne-IgE
mediéta partikas alergija ir sastopama daudz biezak neka IgE mediéta alergiska reakcija. Zarnu
trakts partikas alergijas gadijuma var tikt skarts visa ta garuma. Simptomi parasti attistas
vairaku stundu laika p&c &diena lietoSanas, tade] biezi ir griiti tos saistit ar kadu konkr&tu uztura
produktu. Nav specifisku diagnostisku metozu ne-IgE medi&tu partikas alergiju diagnostikai.

P&dgjo gadu laika ne-IgE mediétu GI partikas alergiju atpaziSana ir uzlabojusies, tacu vél
joprojam pastav daudz neatpazitu gadijumu apgritinatas diagnostikas dél [45,46,47,48,49,50].
Jaukta tipa — Eozinofils zarnu trakta ickaisums — eozinofils ezofagits, eozinofils gastrits,

enterits, gastroenterits, kolits. Var attistities jebkura vecuma. Pozitivas IgE antivielas50%

pacientu. Prognoze: parasti persistgjosi simptomi [45,46,47,51,52,47].

2) Ne-imunologiskas reakcijas

Biogeénie amini - mikroorganismu darbibas d€l resnaja zarna no aminoskab&m var rasties biogénie

amini - organiskas bazes, kas satur aminogrupas [20,21].

Biogéno aminu nosaukumi ir atvasinati no aminoskabé&m, no kuram tie radusies:

Tiramins no tirozina,
Histamins no histidina,
Triptamins un serotonins no triptofana,

Prolamins no prolina [20,21].

Normala vielmaina biogénie amini cilvéka organisma veidojas niecigd daudzuma tikai ribosomas.

Nozimiga daudzuma tie varétu rasties, ja disbakteriozes gadijuma parmeérigi savairotos netipiska

resnas zarnas mikloflora [53].
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Biogénie amini rodas dazos augos. Bakteriju darbibas dgl, tie var rasties ar1 dzivnieku izcelsmes
produktos, tos gatavinot (siera, desas) un ilgstosi glabajot (zivis).

= Daudz biog€no aminu ir: siera (tiramins, 2-feniletilamins); dazas desas (histamins, tiramins);
Sokolade (2-feniletilamins).

= Mazak to ir: aptuveni divas ned€las glabatas zivis (histamins); bananos (tiramins, serotonins);
apelsinos (tiramins); rauga ekstrakta (tiramins).

* Maz aminu ir: ali (tiramins); vina (tiramins. 2-feniletilamins); skab&tos produktos (histamins);
vina etik1 (histamins); tomatos, sarkanajas plumes, kartupelos, spinatos (tiramins); valriekstos
(serotanins) [20,21].

Biogénie amini, kas uznemti ar uzturu ietekmé kaveésanas un ieroses procesus galvas smadzenu
garoza un zemgarozas centros, rada asinsspiediena novirzes, parmainas organisma. Pat nieciga
koncentracija biogénie amini ietekm& dazadu organu funkciju. Pieméram histamins paplasina kapilarus
u.c. sikos asinsvadus, palielina kapilaru caurlaidibu, pastiprina salsskabes sekréciju kungi, adas
hiperémiju. Organisma tas atrodas saistita veida dazados organos (plausas, aknas, ada), ka ar1 trombocitos

un leikocttos. Iekaisuma un alergijas gadijuma histamins atbrivojas — rodas adas apsartums un nieze.

Biogénie amini, kas veidojas resnaja zarna puSanas bakteriju ietekmé (kadaverins, putrescins),
dalgji uzstcas asinis un ir indigi organismam. Fermenti aminoksidazes aknas atindé biogénos aminus -
rodas amonjaks un netoksiski produkti. Var art iestaties anafilaktiskais Soks, bet tas ir retums. Parasti §adas
iedarbibas nav, jo organisma biogénie amini tiek atri noarditi. So procesu katalizé monoaminoksidaze. Ja
tiek lietoti medikamenti, kas kavé monoaminoksidazes darbibu (dazadi antidepresanti, preparati pret
parkinsonismu), ir iesp€jamas spécigas ieprieks minétas reakcijas. Var iestaties pat peksna nave, ja liela
daudzuma &sti produkti, kas satur biogénos aminus, it Tpasi siers [44,42,43].

Metaboliskas - Laktozes intolerance

Neparastas reakcijas uz partiku novérojis un aprakstijis Hipokrats (460-379 g.p.m.€) un Galéns
(131-210). Aprakstitas adas, kunga un zarnu trakta problémas p&c govs piena vai kazas piena lietosanas
uztura.

Laktozes (piena cukura) nepanesiba ir parmantots tievo zarnu membranas enzima — laktazes dal&js

vai pilnigs trilkums. Piena cukurs tiek saSkelts bridi, kad piens (vai pienu saturo$i produkti) nokliist tiesa
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saskaré ar pie tievo zarnu Siinu membranas piesaistito laktozi. Ja laktazes triikst, piena cukurs netiek
saskels un §is disaharids (piena cukurs) neuzsiicas, tapec laktozes daudzums zarnas ieveérojami palielinas.
Nesagkelto laktozi fermenté daudzas zarnu mikrofloras baktérijas. Sa procesa rezultata no laktozes
monosaharidi neveidojas, bet veidojas taukskabes, gazveida savienojumi CO2, H2, un citi starpprodukti,
kas izraisa védera uzpiiSanos, pastiprinatu gazu izdali, tidenainu caureju, pat védersapes. Laktazi neliela
daudzuma izdala zarnu mikrofloras baktérijas (Aspergillus Niger, Aspergillus Oryze). Tomér $o baktériju

razotas laktazes nepietiek, lai kompensétu laktazes trikumu, kas radies zarnu epitélij$inu defekta del

[53,54,12].

Laktozes avots — jebkura ziditaja piens un ta produkti (laktoze nav juras lauvas mates piena).
Oglhidratu (laktozes) daudzums mates piena ir gandriz 2 reizes augstaks neka govs piena. Laktoze ir
nepiecieSama, lai veidotos galaktolipidi, kuri veicina zidaina centralas nervu sistémas attistibu, B grupas

vitamini un bifido faktors, kam ir nozime mazula imtnsist€émas stabilizéSana [53,54,12].

6. SaslimsSanas

6.1. Laktozes intolerance

Laktozes nepanesamiba pasaulé (procenti no populacijas): pasaulé veiktie petijumi. Daniem 34%;
somiem 16-17%; igauniem 22-32%; lietuvieSiem 39%; franctiziem 42%; italiem 71%; japaniem 100%.
Pasules regionos: Ziemeleiropa 5-15%; Dienvideiropa 50-65%; Afrika 70-90%; Centralazija 70-90%;
Austrumazija 90-100%; Ziemelindija 25%; Dienvidindija 70%; Dienvidamerika 65-75%; Baltadainie
amerikani 15%; Melnadainie amerikani 80%. Arpus Ziemeleiropas un Centraleiropas populacijas un tas
pecnacgjiem Amerika un Australija 70-100% no pieauguSajiem nepanes laktozi, tatad nedzer pienu vai
dara to minimali [54].

Laktazes (enzima) aktivitate atkariba no vecuma. Cilvéka organisms sak izstradat laktazi vél pirms
dzimsanas - aptuveni no embrija 10 -12 ned€lu vecuma, §1 fermenta Itmenis sak palielinaties aptuveni 34.
gestacijas nedéla, sasniedzot maksimumu 37. - 40. nedéla. TieSi tapec no laktazes nepietickamibas
visbiezak cie§ neizn@sati bérni: vinu zarnu trakts nav sasniedzis nepiecieSamo jaundzimuSajam tik
nepiecieSama fermenta [imeni. Bez iejaukSanas no malas tada laktazes nepietiekamiba pariet tris 11dz Cetru

meénesSu vecuma (kad fermenta aktivitate sasniedz normu). Visaugstaka laktazes aktivitate ir 2- 12 ménesu
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vecuma. Turpmak ta samazinas, dazados pétijumos tick minéti dazadi vecumi- bet péc 12 ménesu vecuma
laktazes aktivitate samazinas. Piena cukura nepanesamiba parasti sakas divu Iidz seSu gadu vecuma.
Laktazes aktivitate pakapeniski samazinas péc tam, kad b&érnu parstaj barot ar kriiti. Pieauguso vecuma

laktazes aktivitate ir 10% no jaundzimusa laktazes aktivitates [54].

Laktozes nepanesibas formas:

1. ledzimta (genétiski noteikta) — ferments nesintez&jas, ir neaktiva forma vai sintez&jas

nepietiekami. Saja gadfjuma simptomi saglabajas visu miZu, ja zarnu trakta ievada laktozi
saturo$us produktus [54].
2. Parejosa (islaiciga forma) — kliniskie simptomi vérojami dzives pirmajos divos lidz tris
ménesos. Zidainim v&dersapes, meteorisms, gazu uzkrasanas, zarnu spazmas, nemiers, bieza
véderizejalidenainas, putainas, zalu nokrasu, skabu (zems pH) smaku féces. Neskatoties uz ilgstosu
diareju (caureju), intoksikacijas simptomi nav izteikti, laktozes nepanesibai nav raksturiga
vems$ana (var but tikai atgriiSana). Laktozes nepanesibas raksturiga aina — mazula nemierigums
baroSanas laika un p&c tas. Bérns sakuma aktivi ziz kriiti, bet péc kada laika vinu sak mocit
védersapes, sak traucet gazes. Bérns ir kaprizs, rausta kajas, spiez tas pie védera, atsakas no kriits.
Tadi bérni biezi médz bt nemierigi, daudz raud. Biezi starpenes rajona adas iekaisums [54].

3. Sekundara (parejosa forma) - izraisa tievo zarnu bojajosi faktori: virusu, bakteriju
gastroenterokolits, celiakija, alkohols, badoSanas un citi. Laktozes intolerancei raksturigie
simptomi neilgu laiku - dazas dienas lidz dazas ned€las péc minéto faktoru novérsanas, jo epitélija
Stinu spgja razot laktazi atjaunojas pilna apjoma daZzu ned€lu (pat dazu dienu) laika. Ta ka Rota
viruss skar tieSi tas tievas zarnas Siinas, kas nepartraukti izstrada laktazi, bérniem, kuri tiek ziditi,
slimibas simptomi ir loti izteikti. PEc Rota virusa infekcijas parslimoSanas jebkuram mazulim var
paradities laktozes nepanesiba, ari tad, ja ieprieks tada nav bijusi [54].

Ja stidzibas tomer ir stipri traucgjoSas, pasliktina dzives kvalitati, tad izvéles arstéSana ir
aizvietojosa terapija ar ekzogéno laktazi (beta-galaktozidazi). ArstéSana ar ekzogéno laktazi ir
izvéles metode pacientiem, kam laktazes deficits ir liels un piena produkti izraisa izteiktus

trauc€jumus. Ekzogena laktaze lauj uznemt laktozi saturosus produktus.
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Ekzogenas laktazes lietoSana. Laktazes preparati veselibai nav kaitigi, tievas zarnas sp&ju
izstradat laktozi saskelo$us enzimus tie nemazina. Sos medikamentus var lietot ilgstosi, pat gadiem
ilgi. Laktazes preparatus drikst nozimét ar1 zidainiem, kam laktazes nepietiekamiba izraisa kolikas.
Ekzogena laktaze noder ar tad, ja piena un piena produktu nepanesiba ir neliela. Laktazes
aktivitate ievérojami mazinas vecaka gadagajuma cilvékiem, tapec laktozes nepanesibu viniem
sastop biezi. Ja pienu un piena produktus seniori lietot vélas, tad piena izraisitu sidzibu noverSanai
viniem var rekomendet ekzoggnas laktazes preparatus. Laktaze jalieto &Sanas laika (vienlaicigi ar
pienu, vai ta produktiem), jo enzima lietoSana pirms vai péc €Sanas gremosanas trauc€jumus
nenovers [55].

Laktazes deva japielago individuali- jaizvélas tada deva, kas pilnigi novers piena vai piena
produktu izraisitus gremoSanas trauc€jumus. Optimalo devu vieglak pielagot tad, ja izmanto
preparatus, kuros laktazes deva ir stingri noteikta (standartizeta). Ja ekzogeénas laktozes preparatus
lietot nav iesp&jams, jaievero bezlaktozes di€ta, kuras pamata ir vispargjs veseligs uzturs, izslédzot
no ta produktus, kuri satur laktozi [54,55].

» Diéta ar samazinatu laktozes daudzumu - no uztura tick maksimali izsl€gti produkti, kuri
satur laktozi;

» Laktozes daudzums diéta var sastadit 8§ — 10 g. Bezlaktozes di€ta — ne vairak ka vienu g
laktozes;

> Sis diétas merkis ir samazinat vai pilniba novérst tos kunga — zarnu trakta simptomus,
kuri rodas pie disaharida — laktozes uznemSanas ar uzturu;

» Laktoze primari atrodama piena produktos, bet ta var biit arT ka sastavdala daudzos citos
partikas produktos;

» Atkariba no individualas panesamibas, ierobezojot vairak vai mazak laktozi saturoSus
produktus uztura, var samazinat simptomus;

» Ripigi jalasa rupnieciski razoto partikas produktu etiketes, uz kuram ir jabtt noraditam vai
nu pasas laktozes saturs produkta vai ari citi produkti, kuri satur laktozi,

» Laktozes avoti partikas produktos ir sekojosi piena produkti: piens, biezpiens, vajpiena

pulveris, saldais un skabais kr&jums, paninas.;
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» Citi produkti, kuri var saturét laktozi, ir: maize, konfektes, cepumi, atras &dinasanas
produkti (hotdogi, burgeri utt.), dazadas mérces, desas, zivju izstradajumi, krémzupas,
gatavas putras, sasaldéti produkti, Sokolade un Sokolades dz€rieni, salatu merces, cukura
aizvietotaji un arm medikamenti.

» Pastavéjusa kefira (riiguspiena) dala laktozes jau ir saskelta [55].

Laktozes (piena cukura) intolerances noteik$ana: Udenraza elptests veicams tuk3a dasa. Iepriekseja
diena izvairities no parliekas oglhidratu (ipasi 1eni asimil§jamo) lietoSanas, izslégt 1€ni asimil&jamos
ogludenrazus saturoSu produktu (piemé&ram, pupas, zirnus) un kliju lietoSanu. Laktozes intoleranci noteikt
tikai p&c simptomiem ir griiti, jo daudzas slimibas izraisa lidzigus gremosanas traucgjumus. Parasti tiek
izmantoti dazadi elpas testi, kuru laika p&c laktozes iedzerSanas tiek noteiktas izelpoto gazu izmainas.

Tomér $ie testi ir neprecizi un aiznem vairakas stundas [54,55].

6.2. Fruktozes intolerance

ledzimta fruktozes nepanesiba ir autosomali recesivi parmantota slimiba. Slimibas pamata
visbiezak ir punktveida mutacija (vienas aminoskabes nomaina) enzima aldolazi B kodgjosa géna, kurs
lokalizéts 9. hromosoma. Mutacijas rezultata rodas fruktozes, saharozes un sorbita metabolisma
trauc€jumi, kas izpauZzas ka cukura toksicitate ar nopietnu mérka organu bojajumu un iesp&jamu letalitati.
Slimibas izplatiba Eiropa 1:30 000—1:20 000 jaundzimusSo. Heterozigotu, asimptomatisku géna n€sataju
biezums populacija 1:70. AtsevisSkos zinojumos heterozigotiem biezak aprakstita hiperurikémija, slimibas
simptomus gé€na nésatajiem nenovéro [56,57,58,49,12].

Fruktoze ir viens no galvenajiem saldinatajiem cilvéku uztura, tas globalais patérins arvien pieaug.
Attistitas valstis cilveks uznpem 50—100 g fruktozes diena. Briva forma ka monosaharids ta atrodama
medi, auglos un daudzos darzenos, kopa ar glikozi ta veido disaharidu — saharozi, ko satur riipnieciski

raZzotie partikas produkti. Sorbits plasi ir auglos un darzenos, aknas sorbita dehidrogenazes ietekme tiek
konvertéts fruktoze [56,57,58].

Kliniskas izpausmes — pirmas kliniskas izpausmes paradas, sakot zidaina piebarosanu ar fruktozi
un saharozi saturoSiem produktiem. Simptomi var paradities arT agrak, ja bérna uztura tiek lietoti maisjjumi
vai medikamenti, kuru sastava ir Sie oglhidrati. Biezakas izpausmes ir kunga—zarnu trakta traucgjumi:
atkartotas sliktas duiSas, vemSanas, védera uzpiiSanas, védera sapju epizodes, ka ar akiitas hipoglikémijas
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péc fruktozes lietoSanas uztura. Smagakos gadijumos, 1pasi péc fruktozes intravenozas ievades, novéro
laktacidozi, komu, akiitu aknu un nieru mazsp&ju ar iesp&amu letalitati. Novero arT raksturigas
biokimiskas izmainas: hipermagnémiju, hiperurik€miju un hipofosfatémiju. Kopuma slimibas gaita ir
labveliga, ja no uztura pilniba izslédz fruktozi un to saturoSus produktus. Ja agrini un absolti izslédz
nev€lamos partikas produktus un medikamentus, prognoze ir laba gan neirokognitivas attistibas, gan
kopgjas veselibas un dzivildzes zina. Turpreti, ja di€tas ierobezojumi tiek ieveroti nepilnigi, attistas
augsanas aizture, hroniska aknu un/vai nieru mazspéja [56,57,58,49].

Diagnozi apstiprina molekulara ALDOB géna analize — mutacijas pieradisana. Gadijumos ar
spilgti izteiktu klinisko ainu un negativu molekularas géna testéSanas rezultatu, t.i., mutaciju neizdodas
pieradit, diagnozi iesp&jams apstiprinat, veicot aldolazes B aktivitates noteikSanu aknu parauga. Latvija So
izmekl&jumu neveic [56,57,58].

ArsteSanas stiirakmens ir fruktozi, saharozi un sorbitu saturo$u partikas produktu, zidainu
maistjumu, medikamentu izslégSana no uztura. Akitas intoksikacijas perioda terapija ir simptomatiska:
glikozes intravenoza ievade hipoglikémijas kup@sanai, aknu un nieru bojajuma simptomatiska arstéSana,
metaboliskas acidozes korekcija, vitalo funkciju stabilizacija. Fruktozi saturoSo produktu lietoSanas

partrauksana simptomus un metaboliskas izmainas parasti novers jau dazas dienas [56,57,58,49].

6.3. Galaktozemija

Oglhidratu vielmainas saslim$ana, kura parmantojas péc autosomali - recisiva tipa. Sastopamiba
1:20 000 dzivi dzimuSo jaundzimusSo. Slimiba saistita ar fermenta galaktozes - 1- fosfaturidiltransferazes
iztrikumu vai akiitu tas darbibas trauc€jumiem (pazeminatu darbibu), kuras rezultata galaktoze nevar
parversties glukozeé. Organisma uzkrajas galaktoze, kas toksiski iedarbojas uz organismu un boja aknas,
acis, nervu sisttmu. Slimibas pamata galaktoze neparstradajas organismam nepiecieSamaja glikoze.
Patogenézes pamata trukst ferments — galaktoze- 1- fosfaturidiltransferazes aktivitates nepietickamiba.
Neparstradata galaktoze toksiski iedarbojas uz galvas smadzeném, hepatocitiem un nieru S$iinam
[59,56,57,58,49].
Kliniskas izpausmes: liela bérna dzimSanas masa (virs 5kg); bérns atsakas no piena (art mates);

péc baroSanas- vemsSana, caureja; ikterus; asinsizplidumi ada un glotadas; palielinas akna un liesa; bérns
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uzbudinats, nemierigs; neirologiskas izmainas; attistibas aizkavéSanas- svars, garums, gariga atpaliciba
[59,56,57,58].

Diagnostika: anamnéze, galaktozes tests, galaktozes daudzums asinis un urina.

ArstéSana:

- Dietoterapija- bez kriits piena &dinasana.

- Medikamenti- galaktozes vielmainas uzlabosanai;

- Simptomatiska terapija.

Pirmajas dzives dienas baro bez kriits piena, lieto piena aizstajejus, kas nesatur laktozi, kas satur

sojas, mandelu pienu, olas, augu ellu. Putras gatavo darzenu novarijumos [59,56,57,58,49].

7. Ar gluténu saistitas slimibas (incidence, etiopatogeneze, kliniska
aina, diagnostika, arsteSanas principi)

Par gluténa kaitigo ietekmi uz veselibu informacijas nebija 1idz pat 20. gadsimta 40. gadiem, kad
niderlandie$u arsts Willem Dicke atklaja, ka gluténs ir tieSs celiakijas izraisitajs. Pirms $1 atklajuma
mirstiba no celiakijas bija agrina un 100% gadijumu [60,61,62,53].

7.1. Gluténa nepanesiba

Ar gluténa nepanesibu (intoleranci) miisdienu medicina ir saistitas un stingri pieraditas tikai tris
saslim$anas — celiakija (1% populacija), kvieSu olbaltuma alergija (0,1%), neceliakijas gluténa
sensitivitata (10%) [53].

7.2. KviesSu olbaltuma alergija

Ta ir klasiska alergiska reakcija, ta var izpausties ne tikai kunga un zarnu trakta ar védersapem,
vedera uzpusanos, $kidru véderizeju, bet ari ar alergiskam iesnam, natrenes tipa izsitumiem uz adas,
bronhialas astmas lekmé&m vai smagakos gadijumos pat anafilaktisku reakciju. Parasti kviesu olbaltumu
alergija tiek diagnosticéta jau bérniba, vidgji ¢etru-se§u ménesu vecuma, ja bérns sanem kviesus saturosus

produktus. Reti (0,1%) kvieSu olbaltuma alergiju noveéro ari pieauguso populacija [60].
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7.3. Celiakija

Unikals autoimiinas saslimSanas modelis. Imunologisku mehanismu noteikta sist€miska
saslim8ana, ko izraisa gluténs un lidzigie prolamini genétiski predisponétiem individiem un to raksturo
dazadu gluténa atkarigu simptomu un pazimju kombinacija, specifisko antivielu klatbiitne, HLA
DQ2/DQS8 haplotipi, enteropatija, simptomu uzlaboSanas, uzsakot bezgluténu dietu. Celiakijas arstéSana -
stingra agluténa di€ta miiza garuma, pacienta noverosana, ta lidzestibas un dzives kvalitates izvert&jums.

Ilgstosi nediagnosticéta un nearstéta, ta veicina autoimiinas slimibas citos organos, onkologiskas
saslim$anas. Veicinosie faktori- vides, emocionalie, psihiskie faktori. Slimibas aktivizé$anos var veicinat:
zidaina baroSana ar gluténu saturoSiem produktiem, pubertate, griitnieciba, stresa situacijas, virusu
infekcijas, smekesanas partrauksana u.c. [60,61,62,50].

Diagnostika: simptomi, loti ripiga anamnéze; specifiski laboratoriskie raditaji: audu
transglutaminazes IgA, kopgjais IgA, duodena distalas dalas biopsijas histologisks izveértéjums, genétika
uz celiakiju (HLA DQ 2, HLA DQ 8) [60,61,62,50].

7.4. Neceliakijas gluténa sensitivitate

Neceliakijas gluténa sensitivitate jeb jutigums tiek uzskatits par, ne $is, ne tas”. Pacients, sanemot
gluténu saturoSus produktus, izjiit védera uzpusanos, védersapes, skidru véderizeju. Reiz€ém vérojami
izsitumi uz adas, nogurums, griiti koncentréties. [zmeklgjot pacientu, visi rezultati (augs€ja endoskopija,
alergijas testi, specifiskas asins analizes) ir negativi. Uzsakot stingru agluténu di€tu, simptomi izzid,

pacienta passajuta uzlabojas [53,50].

8. Ne-IgE meditétas saslim$anas (incidence, etiopatogeneze, kliniska
aina, diagnostika, arsteSanas principi)

8.1. Ne-IgE meditétas partikas alergijas

Ne-IgE mediétas partikas alergijas izraisa reakcija, kas saistita ar citiem imiinsist€émas faktoriem,
bet ne IgE antivielam. Reakcijas neparadas nekavéjoties péc €diena uznemsanas un parasti attiecas uz
reakcijam kunga-zarnu trakta, pieméram, vemsana, védera uzpusanas un caureja. Ne-IgE mediétas partikas
alergijas mehanisms vél nav skaidri saprotams. Lai gan imiinsistéma ir iesaistita, IgE antivielas nav

saistitas ar $o stavokli, 1idz ar to radies termins “ne-IgE mediéta” partikas alergija [45,46,47,63].
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Ta ka pie $T1 partikas alergijas tipa simptomi parasti paradas novéloti, ir griitak saistit saikni starp
partiku, kas izraisa alergiju un simptomiem. Visbiezakie ne-IgE medi&tu alergiju izraisoSie partikas
produkti ir govs piens un sojas olbaltumvielas zidainu vecuma, un kviesi vecakiem b&rniem. Atskiriba no
IgE mediétas partikas alergijas, ne-IgE partikas alergijas loti reti ir dzivibai bistamas, jo tas nerada
anafilaksi. Biezi simptomi ir diskomforts védera, vemSana un caureja. Dazos gadijumos, var bt arT tiesi
pretéji - aizciet€jums vai kolikas. Simptomi biezi vien paradas novéloti (stundas- dienas), atSkiriba no IgE
medi&tas alergijas, kur tie biezak rodas 5 - 30 mintsu laika péc &diena uznemsanas [45,46,47,63].

Lielaka dala nesaistitu partikas alergiju ietekmg tievo zarnu (enteropatija), ari celiakiju var uzskatit
par vienu no veidiem. Neimiinoglobulina E (IgE) medictie apstakli ietver kombinétus IgE un $iinu
meditus apstaklus, piemeram, atopisko dermatitu (AD) un eozinofilo ezofagitu (EoE), un T-Sunu
mediétas slimibas, pieméram, partikas proteinu izraisitu enterokolita sindromu (FPIES), alergiska
proktokolita un enteropatijas sindromus [64,65,66].

Atskiriba no IgE mediétas partikas alergijas, $aja situacija nav pieradita asins vai adas testu
noderiba, lai noteiktu alegijas izcelsmi. Tapéc ne-IgE mediétas partikas alergijas diagnozi vajadzétu
apstiprinat ar pilnu slimibas anamn€zi un vérojot simptomu mazinasanos, kad “vainigais” partikas
produkts tiek izslégts no uztura, ka ar1 simptomu atkal paradiSanos, ja konkréto partikas produktu atsak
lietot uztura. Sis process var aiznemt vairakas nedélas vai ménesus, lai to pabeigtu, un tick saukts par
izslég8anas un atkartotas izmantoSanas parbaudi [64,65,66].

Testa atkartotas izmantoSanas aspekts, kas nozimé, ka konkréto produktu ir atkal jaatsak lietot
uztura, péc simptomu mazinasanas, ir loti svarigs, jo ir jaapstiprina saikni starp So partikas produktu un
alergijas simptomiem. Reizém likvidé$anas un atkartotas lietosanas tests nedod parliecinoss rezultats un
tas ir javeic otrreiz. Lielaka dala arstu iesaka, ka no “aizdomas turama” partikas produkta jaatsakas uz
divam nedélam. Ja simptomi izzud, $is produkts ir pakapeniski jaastak lietot, lai novertétu, vai simptomi
atkal paradisies. Svarigi $aja testa ir atceréties, ka vienlaicigi var nonemt tikai vienu partikas veidu [67].

8.2. Uztura proteinu izraisits enterokolitisks sindroms

Olbaltumvielas ir biitiskaka dzivo organismu sastavdala, kas sastav galvenokart no aminoskabém.
Olbaltumi tiek izmantoti arT energijas iegtisanai 1 g proteina dod 4 kcal. Vélamais proteinu daudzums

dienair 10 - 15 % no kopgja kaloriju daudzuma, aptuveni 75 g olbaltumvielu diena pieauguSam cilvékam,
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kas atbilst aptuveni 0,8 g olbaltumu uz 1 kg kermena masas diena, bet, piem&ram, zidainiem ir jauznem

2,0 g olbaltumu uz 1 kg kermena masas diena [68,69].

Uztura olbaltumus veido aptuveni 20 dazadas aminoskabes. Astonas no tam ir neaizstajamas jeb
esencialas aminoskabes, kas organisma nevar sintez€ties un, tapec tas ir obligati jauznem ar uzturu
(zidainiem ir 10 neaizstajamo aminoskabju). Pargjas ir aizstdjamas aminoskabes, kas organisma veidojas
no neaizstajamam aminoskabém vai art tieck uznemtas ar uzturu [68,69,70,71,49].

No aminoskabém organisma veidojas dazadi olbaltumi — oligopeptidi, polipeptidi, proteini.
Proteini ir olbaltumi, kas sastav tikai no aminoskab&m. Fibrillarie proteini veido skrimslus, pléves, cipslas.
No proteiniem un proteidiem veidojas fermenti jeb enzimi, hormoni, balsta olbaltumi (kologéns, elastans,
keratins), strukttras proteini (piem&ram, aktins, miozins muskulaudos), plazmas proteini (piemé&ram,
albumini), transporta proteini (pieméram, hemoglobulins), antivielas, asins recé€Sanas faktori, antigéni
(piem&ram, asinsgrupu antigéni), rezerves proteini (galvenokart aknas, liesa, muskulatiird). Proteini ir gan
dzivnieku, gan augu izcelsmes produktos, pieméram, olas, pupinas, vistas, liellopu gala. Olbaltumi
gremosSanas traktd sadalas Iidz aminoskabém. Tas uzsticas, un organisma (galvenokart) aknas no
aminoskabém veidojas jauni, organismam specifiski olbaltumi. Olbaltumu deficita apstaklos bé&rniem
paléninas gariga un fiziska attistiba. PieauguSajiem olbaltumu deficita dé] rodas muskulu vajums,
miegainiba, samazinas sp&ja pretoties infekcijam. Zarnas tiek sagremoti 77-90% olbaltumu: augu
olbaltumu 77- 88%; galas, zivju olbaltumu 91- 97%; piena, siera olbaltumu 92- 98%; olu olbaltuma 94 -
100% [68,69,71,48].

Olbaltumi, kas nav uzstikusies tievaja zarna, nonak resnaja zarna, kur tos sadala mikroorganismi,
kas rada izkarnfjumu smaku, ka arT gazes. Dala no $Im vielam resnaja zarna uzsiicas un nonak aknas, kur
notiek to atindéSana. Galaprodukti tiek izvaditi caur nierém ar urinu. Toksisko vielu daudzums, kas rodas
resnaja zarna ir atkarigs no olbaltuma daudzuma produktiem, kuri tos satur, no gremosSanas procesiem

tievaja zarna un mikrofloras sastava [70,71,49].

Definicija — Partikas olbaltumvielu izraisits enterokolits (FPIES) ir gastrointestinala partikas
alergija, kas tipiski izpauzas zidainu vecuma un parasti izztd lidz tris gadu vecumam [50].
Kliniska aina- FPIES parasti skar zidainus un mazus b&rnus un izraisa vems$anas simptomus un asinainu
caureju, kas izraisa dehidrataciju un Soku péc noteiktu partikas produktu patérina. Ja simptomi ir hroniski,
FPIES var izraisit svara zudumu un atbilstoSas augSanas trikumu. FPIES izraisa imiina reakcija, ko izraisa
parasts partikas produkts, un to neizraisa patiesa alergiska reakcija. FPIES var tikt sajaukts ar partikas
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alergijam, jo reakcija notiek péc kairinoSo partikas produktu patérina. Ta ka lielaka dala bé&rnu ar FPIES
nerada alergiskas antivielas pret KZT kairinoSo &dienu, alergijas testi neko neuzradis. FPIES Simptomi
visbiezak rodas dazu stundu laika péc partikas produktu €Sanas. Atkartotas smagas vemsanas epizodes
sakas tris stundu laika p&c &Sanas un caureja piecu stundu laika. Bérns atri atlidenojas, var biit zems
asinsspiediens un miegainiba. Bérnam biezi nepiecieSama neatlieckama mediciniska palidziba. Lai gan
FPIES var atdarinat partikas alergiju, simptomi parasti sastav tikai no kunga un zarnu trakta slimibas
simptomiem, bet citas organu sistémas neietekmé [72,73,74].

Pieméram, smagas partikas alergijas parasti izraisa natreni un sejas pietikumu, un var izraisit
elposanas sistémas traucgjumus, pieméram, klepu vai sékSanu. Partikas izraisitie alergiskie simptomi
paradas daudz atrak, neka FPIES simptomi — visbiezak dazu mintisu laika p&c &Sanas, nevis vairaku stundu
laika. Partikas produkti, kas izraisa FPIES- visbiezak uz piena un sojas bazes izstradajumi zidainiem.
Daudzi zidaini ar FPIES reagés gan uz pienu, gan soju. Reakcijas uz maksligo maisijumu zidainiem parasti
rodas pirms viena gada vecuma, biezi vien daZzu ned€lu laika péc adaptéta maisijjuma ievieSanas €dienkarte.
FPIES izraisa ar cietie partikas produkti, Tpasi graudaugi un pakSaugi, ar1 majputnu gala. Citi partikas
produkti, ar kuriem saistits FPIES — sarkanie un baltie kartupeli, dazadi augli, zivis un vézveidigie.
Visbiezak sastopamais cietais graudaugs, kas izraisa FPIES, ir risu graudaugi, bet to var izraisit arT citu
graudaugu veidi, jo berniem ar FPIES uz vienu graudaugu tipu ir 50% iesp€ja izveidot FPIES uz citu
graudaugu veidu. Olas reti izraisa FPIES [73,74].

Bérniem, kas vecaki par 1 gadu, reti attistas primars FPIES, iznemot, ja partika biezi tiek uznemtas
zivis un vézveidigie, kas, ka zinams, izraisa FPIES pat vecakiem bérniem un picaugusSajiem [75].

FPIES diagnostika

Parasti FPIES nevar diagnosticét loti ilgu laiku. Tomér janem véra, ka pie FPIES, alergijas testi
parasti ir negativi, un tadgjadi tiek ignoréti klasiski ,,hipoalergiski” partikas produkti, ka pieméram, risi un
majputni. Tadel FPIES diagnoze parasti tiek noteikta kltniski, jo nav pieejams diagnostikas tests diagnozes
apstiprinasanai [72,76,77,11].

Terapija un profilakse

ArstéSanas pamata ir izvairisanas no kairindgjuma izraiso$ajiem partikas produktiem un no tiem

partikas produktiem, kas parasti izraisa FPIES. Ja bérnam ir FPIES, ko izraisa govs piena maisijums,
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jaizvairas ar1 no sojas formulas maisijuma, nemot véra, ka beérnam simptomi paradisies aptuveni 50%
gadijumos. Ja iesp&jams, loti ieteicama ir ekskluziva baroSana, tas parasti atrisina problému [78,72,73,

76,77,11,12].

9. Alergijas definicija. Terminologija. Alergisko reakciju
klasifikacija
Alergija ir imiinsistémas reakcija uz citadi nekaitigu vielu, kuras dél tiek bojati audi un rodas
slimibas kliniski simptomi.
Hipersensitivitate ir visu veidu organisma nepareizas reakcijas pret uzturvielam, partikas
piedevam, medikamentiem, psihologiskas reakcijas uz argjas vides faktoriem [79; 80].
9. 1. Alergeni
Par alergéniem sauc antigénus, kas veicina imunologiskas hipersensitivitates vei—dosanos.
Alergens ir jebkurs antigéns, kas izraisa alergiju [79].
9.2. Atopija
Atopija ir individa vai genétiska predispozicija sintezét Ig E antivielas pret aler-géniem maza deva,
kuras d€| attistas simptomi. Par atopiju v€lams saukt alergisku predispoziciju, bet ne slimibas un
gadijumus, kad pieradita pavairota Ig E sintéze [79].
9.3. Anafilakse

Anafilakse ir smaga, dzivibai bistama generaliz&ta sistémiska hipersensitivitates reakcija [79].
9.4. Alergisko un hipersensitivitates reakciju klasifikacija

Alergiskas hipersensitivitates reakcijas var klasificét dazadi.

. P&c imiinmehanisma: humoralas un celularas.
. P&c simptomu attistibas laika: atras un vélinas.
. I-IV tipos péc Gela-Kumbsa klasifikacijas atkara no imiinmehanisma.

Alergisko reakciju imtinmehanismi ir loti komplicéti. Tapéc alergisko reakciju daliSana tipos péc
Gela-Kumbsa klasifikacijas ir loti vienkarSota, bet to joprojam lieto.

| tips — Ig E mediétas reakcijas

32



Alergeéns reagé ar Ig E, kas pievienots tuklo $tinu virsmai, ta degranulé un atbrivo kimiskos

alergiju. P&c tam seko eozinofilija un hronisks iekaisums, ko vismaz dal&ji izraisa T limfocitu sekretétie
citokini. I tipa hipersensitivitates pieméri ir alergisks rinits un astma, vairums anafilaktiska Soka un dazi

natrenes un angioedémas gadijumi.

Il tips — humorali citotoksiska reakcija

Saja gadfjuma antigéns atrodas uz §iinas vai bazalas membranas virsmas. Ta ir vai nu svesa, vai
Stnas sintez&ta molekula (pieméram, asins grupas antigéns). Cirkul&josas Ig G vai Ig M antivielas reagé
ar antigénu, kas saistits ar $iinas membranu, un aktivé komplementa kaskadi. Tap&c tiek bojata Siinas
membrana un ta lizjas. II tipa reakciju pieméri ir asins transfiizijas reakcijas, medikamentu izraisita

hemolitiska anémija, granulocitop€nija un trombocitopénija.

I11 tips - iminkompleksu reakcija

Imiinkompleksus veido cirkulgjosi antigéni un specifiskas, visbiezak Ig G klases, antivielas. Tie
aktivé komplementa kaskadi, kuras komponenti piesaista neitrofilos leikocttus, kas atbrivo lizosomalos
enzimus. Antigéna un antivielas reakcija biezi notiek perivaskulari, izraisot vaskulitu. Lidzigu
iminkompleksu izraisitu adas vaskulitu atrod ari serumslimibas, sist€miskas sarkanas vilkédes,
reimatoidala poliartrita un Sénleina-Hénoha hemoragiskas purpuras gadijuma.

IIT tipa hipersensitivitates simptomi paradas 4-6 h péc alergéna ekspozicijas. Ta ir velina tipa
reakcija. III tipa reakcijam galvenas Siinas iekaisuma infiltrata ir neitrofilie leikociti.

IV tips - celularas imunitates reakcija

Stinu imunitates reakcija ir klasiska aizkavéta hipersensitivitate, kuras kliniskie simptomi attistas
24-48 h péc antigéna ekspozicijas. Sai gadljuma antigéns saistas ar specifiskiem receptoriem uz T
limfocttu virsmas. Ja antigéns ir Siinas virsmas dala, pieméram, virusu infic€tas $linas virsmas dala,
imiinreakcija notiek starp citolitisko T limfocitu un tiecamstinu, kas tiek lizeta. Sensibilizétie T limfociti
darbojas arT ar atbrivoto citokinu palidzibu. Citokini mobiliz€ citas nesensibiliz&tas Stinas, rada iekaisumu
un audu bojajumu, veido milzu un epiteloidalas Siinas. Aizkavéta hipersensitivitates reakcija visbiezak

veidojas persistéjosas mikrobu infekcijas gadijuma. Labi zinami IV tipa hipersensitivitates piemeri ir
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Mantu reakcija pret tuberkulinu un alergiska kontaktekzéma. IV tipa alergijas gadijuma $tnas ickaisuma

infiltrata ir T limfociti, monociti, makrofagi un epiteloidalas $tnas [79].

10. Uztura alergija

10.1. Definicija

Uztura alergija - organisma hipersensitivitates reakcija pret eksogénisku vielu vai stimulu, kas
rodas imunobiologiska reakcija.

Alergens - svesa olbaltumviela vai hapténs, ko atpazist alergén-specifiskas imtinas sist€mas $iinas,
veicinot specifiskas imunologiskas reakcijas veidoSanos.

Paaugstinata jutiba jeb sensibilizacija - stavoklis bez klmiskiem simptomiem, kad nosakamas

specifiskas IgE antivielas.

Nepanesiba jeb intolerance - neimunologisku mehanismu raditas kliniskas izpausmes (piem.,
laktozes intolerance).

Daudzi cilveki (lidz pat 25%) uzskata, ka tiem ir uztura alergija. Izmekl&jumos ticami pieradamas

reakcijas ir 6-10 % bérnu vecuma lidz 3 gadiem un tikai 1-2 % pieauguso [75;79].

10.2. Uztura izraisito hipersensitivo reakciju klasifikacija

Simptomi atkariba no patogenézes.
€Sanas. Zidainiem (2-11 meén.), kuriem ir alergija pret govs pienu, tas konstaté 52% gadijumu.

Slimniekiem, kam doming vélinas alergiskas reakcijas, simptomu intensitate var bit atkariga no
apésta uztura daudzuma. Vé&linas reakcijas parasti rodas péc 24-48 h péc alergiju izraiso$a produkta
lietoSanas vai pat vairaku diennaksu laika péc alergiju izraiso$a produkta €Sanas.

Ig E un ne-Ig E mediéto (noteikto) alergisko reakciju izpausmes dazadas organu sistémas atkara
no to patogenézes.

Gastrointestinala sistéma.

a) IgE noteiktas reakcijas:
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 oralas alergijas sindroms (orala un perorala nieze, angioedéma, "mutes stivums");
» '"gastrointestinala anafilakse" (vems$ana, caureja, krampji);
 alergiskais eozinofilais gastroenterits;

» zidainu kolikas (apméram 15% zidainu ar kolikam).
b) Ne-Ig E noteiktas reakcijas:

* uztura izraisits enterokolits (1 -3 h p&c baribas uznemsanas);
* uztura izraisits proktokolits (2-12 h p&c baribas uznemsanas).
» Uztura izraisita enteropatija ("celiakijai lidziga" vemsana, steatoreja, masas zudums,
malabsorbcija).
Ada.
a) IgE noteiktas reakcijas:
 akiita un hroniska natrene, angioedéma;
+ atopiskais dermatits.
b) Ne-Ig E noteiktas reakcijas:

* herpesveida dermatits;

* kontaktdermatits;

» atopiskais dermatits.
Elpcelu sistéma.

a) IgE noteiktas reakcijas:

* rinokonjunktivits;

* Dbalsenes tuska;

* astma.

b) Ne-Ig E noteikta reakcija:

* heinera sindroms.
Generalizéta alergiska reakcija
a) IgE noteikta:

+ anafilakse

Faktori, kas var samazinat imiintoleranci pret uzturu:

Uztura izraisitas reakcijas gadijuma ir vairaki faktori, kas mazina imtintoleranci.
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JaundzimusSiem un zidainiem:
 zarnu nenobriedums;
» parejoss Ig A deficits;
» atopisks stavoklis;
» vides faktori (tabakas diimi, gaisa piesarnojums);
+ virusinfekciju iminsupresorais efekts.

Bérniem, pusaudziem un pieaugusSiem:

+ zarnu kairinajums (partikas piedevas, krasvielas u.c);

*  paraziti;
» gastrointestinala kandidoze;

« alkohols.

Uztura ierosinato imiinreakciju tipi

Uztura alergija var izpausties péc L, III un IV imiinreakciju tipa.
a) Imunologiska Ig E mediéta uztura alergija.
Ta ir tuliteja tipa hipersensitivitates reakcija - sakas daZzu miniiSu vai stundu laika. Taja iesaistas
antivielas, un no tuklajam S$Gnam atbrivojas histamins. Tapéc rodas iekaisums un tiiska. Pat neliela

alergéna proteina dalina var izraisit atbildreakciju, kuras izpausmes ir anafilakse, natrene, angioedéma,

rinits, astma, vemsana, diareja.
Ig E mediétas alergiskas reakcijas klasiski iedala divas fazes.

Pirma faze ir sensibilizacijas faze - saskare ar alergénu, kas veido imunologiskas atminas reakciju.
ST faze ir genétiski predisponétiem individiem (atopiskiem slimniekiem). Kad alergéns noklast cilvéka
biosisteéma, tas tiek uztverts par sveskermeni. Tiek ierosinata imtnreakcija, kuras gaita notiek Ig E sintéze.

Otra faze ir efektoriska faze - atkartota saskare izraisa alergisku iekaisumreakciju, ko savukart ierosina

daudzo iekaisuma mediatoru sekrécija un atbrivoSanas.

b) Ne-Ig E noteikta uztura alergija.

Imtinkompleksu noteiktas reakcijas (I tips) simptomi sakas 4-12 h laika. Notiek komplementu
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aktivacija. Aktivétie komplementi var ierosinat C3 un C5a anafiltokstnu veidoSanos, kas sp&j veicinat
tuklo Stinu degranulaciju. Izpausme ir gastrointestinala asinoS$ana, enteropatija ar proteinu zudumu,
malabsorbcija, plausu slimibas, vaskulits, purpura.

c) Veélinas T $tnu mediétas (IV tips).

Uztura alergijas reakcijas parasti izpauzas péc 24 stundam. Tipisks piemérs ir kontaktdermatits
[79].

Uztura alergijas kliniskas izpausmes.

Uztura alergijas simptomi var but dazadi. Tie var aptvert visus cilvéka organus un biezi paradities slépta

veida (skat. 1. tabulu) [75;82;81,79].

1.tabula. Uztura izraisitas alergijas biezakie simptomi

Gastrointestinala Ada Elpceli Acis Citi
sistema
Veédersapes Natrene Rinoreja Nieze Anafilakse
VemSana Ekzéma Nieze deguna Apsartums Galvassapes
Slikta diisa Angioedéma | Klepus, elpas trikums | Tiska Migréna
Diareja Piesartums Seksana
Kolikas Laringospazmas

Uztura alergija ir tikai dala no partikas izraisitam hipersensitivitates reakcijam. Biezakie

uztura alerggni ir piens, olas, kvieSu milti, soja, zemesrieksti un zivis.

Biezak sastopamo uztura alergénu raksturojums:

Govs piens [81:79].

Govs piena olbaltumu alergiju (GPOA) izraisa imiinreakcija pret vienu vai vairakiem piena

olbaltumiem.

Galvenie govs piena alergéni proteini 3,2g/100ml:
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* Deta-laktoglobulins - 10% no kopgja proteinu daudzuma, potenciali spécigakais alergéns (nav
mates piena);

+ alfa-laktalbumins - 4% (kopigi epitopi ar olas baltumu);
* kazemi - 80% no kopgja piena proteinu daudzuma (molekulmasa 20-24 tukstoSi daltonu),

termoslabils, rezistents pret kunga skabi.
GPOA sastopama 2 - 7,5% bérniem (nozime precizai diagnostikai!). Lielakajai dalai bérnu GPA
attistas pirmaja dzives gada, biezi parejosa — [idz viena gada vecumam remisija 60-80%.
GPOA sastopama zidainiem ar ekskluzivu kriits barosanu, dal&ju kriits baroSanu, ievieSot govs
pienu uztura. Ta ir biezak bérniem ar atopiju gimeng.
Kazas piens.

* 80 % gadijumu krustota reakcija ar govs pienu;

* augsta osmolaritate;

» mineralvielu un vitaminu lidzsvara trukums.

Soja.

* 15% gadijumu krustotas reakcijas ar govs piena olbaltumu;

* agrina vecuma - lidz pusgadam, §a iemesla d¢l lietojama govs piena alergijas gadijuma. Tad
lieto hidrolizatus.

Vistas olas.

* Ovalbumins 64%.
* Ovomukoids 9%.

* Konalbumins 14%.

* Lizozims 34%.
* Ovoglobulins 9%.
* Olas dzeltenuma stiprakais antigéns - alfa livetins.

Stiprs alergéns ir olas baltums. Galvenie ir divi antigéni: ovalbumins - termolabils,
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ovomukoids - termostabils. Vistas olu antigéni darbojas par histamtnatbrivotajiem. Krustotas reakcijas ar
vistas un putnu seruma antigéniem. Alergija pret olam ir noturigaka par piena olbaltuma alergiju. Lidz
cetru gadu vecumam remisija ir 60-70% gadijumu.
Graudaugi.
» galvenie antigéni ir albumins un globulins;
» krustota reakcija ar graudzalu ziedputekSniem.

Graudaugu antigéni atrodami arT alkohola (pieméram, viskija). KvieSu antigéns darbojas par

histaminliberatoru.

Zemesrieksti.

* satur divus galvenos alergénus Arah-1 un Arah-2, kas ir termostabili;
* biezi ir dazadu meércu un saldumu sastava;

* izraisa smagas reakcijas;

* parasti cilvéks nezaudg reaktivitati pret zemesriekstiem. Zivis.

* termostabils antigéns;

* alergenitate piemit ar1 zivs smakai un izgarojumiem gatavoSanas laika;
* krustota reakcija starp sugam,;

» saldiidens zivim piemit mazaka alergenitate neka salstidens zivim;

* nav krustotas reakcijas ar vézveidigiem,;

* parasti cilvéks nezaude reaktivitati pret zivs antigénu.

Klasifikacija [79].

IgE medigta GPOA:
* 52-58% no GPA,;

* simptomi attistas dazu mindisu - 2 h laika;

» alergiskas reakcijas attistiba iesp&jama no 1 piliena piena (lidz >150ml);
* parasti izpauZzas ka natrene, angioedéma, vemSana, AD uzliesmojums;

« parasti pozitivi ADT, spec IgE;

» palielinats risks citu alergisku slimibu attistibai (BA, AD, rinokonjunktivits). NelgE mediéta GPOA:
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* sastopama apméram 42%;

* Ne-IgE mediéta, parasti iesaistiti celulari mehanismi;

* simptomi attistas dazu stundu - dienu laika;

* parasti izpauzas ka AD vai GI trakta darbiba trauc€jumi (uztura inducéts enterokolits, enteropatija,

proktokolits);

» griitak diagnosticgjamas.

GPOA Kliniskas izpausmes: [81;79].

» GPA nav specifisku simptomu!

* simptomi dazada smaguma pakapes.

2.tabula. GPOA kliniskas izpausmes

Viegla vai vidgji smaga forma:

Gastrointestinalais |[Bieza tgriisana
trakts Vemsana
(50-60%) Diareja
Aizcietgjumi
Kolits
Sapes védera
Ada Atopisks dermatits
(50-60%) Angioedéma
Natrene

Lipu pietukums

Respiratora sistéma

Deguna teceSana

(20-30%) - NAV  |Klepus
Vispargji Distress
Smaga forma
Gastrointestinalais | AugSanas aizture Fe deficita anémija
trakts Endoskopiski/histologiski apstiprinata
enteropatija vai smags kolits.
Ada Eksudativs /smags AD
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Respiratora sistéma | Akiita balsenes tiiska (vai bronhu
obstrukcija ar apgriitinatu elposanu)

Visparigi simptomi | Anafilakse

Bérniem ar ekskluzivu kriits barosanu reti (0,5% gadijumu) ir smagi simptomi.
GPOA jadiference no citam patologijam, kam var bt lidzigas kliniskas izpausmes:

* metabolas slimibas;

* anatomiskas izmainas;

« celiakija;

* citas enteropatijas;

» aizkunga dziedzera darbibas traucgjumi (CF);

* Ne-imunologiskas izmainitas reakcijas uz pienu (laktozes intolerance);

» alergija uz citiem partikas produktiem (olas, kviesi, soja, u.c); * infekcijas;

* GEAS - iespgjams GPA izpausme.

11. Uztura alergijas diagnostika
11.1. Anamnézes ievak§anas nozimiba
Anamnéze un fizikala izmekl&é$ana: Gimenes anamnéze, atopija gimeng. Jaizverté simptomu attistiba
saistiba ar govs piena lietoSanu uztura (Izoléta pozitiva anamnéze vai kliniska aina neapstiprina GPA
diagnozi) [79].

11.2. Adas diiriena testi (ADT)

Jebkura vecuma lieto Adas diriena testus (ADT), lai noteiku sensibilizaciju pret uzturu. Katras
metodes jutigums un specifiskums atkarigs no slimnieka vecuma un test&jama produkta [80].

3.Tabula. Adas diiriena testa papulas lielums, kas liecina par parliecinosu alergiju

100% diagnostika > 2 gadi <=2gadi
Govs piens >=8 mm >=6mm
Olas >=7mm >=5mm
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Zemesrieksti >=8mm >=4 mm

* nozime tilit€jas jeb IgE medictas alergijas gadijuma, norada uz sIgE antivielu saistiSanos ar adas
tuklajam $tinam;

* jutiba 31,8%, specifiskums 90,3%;

« izoléts pozitivs ADT neapstiprina GPA;

* drosi, viegli pielietojami;

« pozitivi ADT var ilgstosi saglabaties p&c kliniskas tolerances attistibas;

* nevar lietot slimibas uzliesmojuma laika.

11.3. Laboratoriskie izmekléjumi
Specifiskais IgE:
* norada uz organisma sensibilizaciju;

» noder IgE-mediétu alergisku reakciju atpazisanai;

* jutiba - 20,5%, specifiskums - 88,9%;
* nenorada alergijas smagumu;
* S0 testu var izmanot antihistamina preparatu lietoSanas laika, slimibas uzliesmojuma laika.

4.Tabula. Specifiska Ig E norma dazadiem produktiem, prognozgjot klinisku reakciju

Alergéns KUA/1 Jutigums Specifiskums
Olas >2 gadi 7 61 95
Olas <=2 gadi 2

Piens > 1 gads 1S 57 94
Piens <=1 gads 5

Zemesrieksti 14 57 100
Zivis 20 25 100
Soja 30 44 94
Kviesi 26 61 92
Lazdu rieksti 15

Specifiskais 1gG:
* 19G 75-80% no kopgja antivielu daudzuma organisma;
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* 1gG ir getras apakslases (IgGl >50%, [gG4 <5%);

» zidainiem ar atopiju un bez tas pirmas antivielas pret biezakajiem uztura alergéniem ir IgGl klases;

« uzskata, ka IgG4 veidojas ka fiziologiska imtinas sistémas atbildes reakcija uz uztura alergénu,
pieaugums saistits ar tolerances attistibu;

* S0 Ig noteikSana veicina neprecizu uztura alergiju diagnostiku.

Spec. IgG noteikSana netiek rekomend@ti alergiju diagnostika!

* atopijas aplikacijas testi;

» pielietojami ne-IgE medi&tu, velinu alergisku reakciju diagnostika;

* test€jamo produktu (svaiga veida vai pulveri) pielimée pie adas uz 48h, rezultatu nolasa p&c 72h; * pozitivs

tests neapstiprina GPA diagnozi [82.].

11.4. Diagnostiskais izslégSanas - provokacijas tests
GPA aizdomu gadijuma eliminacijas dieta divas lidz Cetras (seSas) ned€las, izsledzot govs
piena produktus no b&rna un /vai mates uztura, ja baro ar kruti.

Piena produkti:

* piens;

* skabpiena produkti, jogurts;
* siers;

* siera merces;

* sviests;
* sukalas.

Produkti, kas var saturet pienu:

* Sokolade un konfektes ar kr&§juma pildijumu;
* konditorejas izstradajumi;

« deserti;

* sald€jums;

* margarins;
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* baltas mérces; * baltmaize.

Piena sastavdalas (uz etiketém):

* laktalbumins;
* laktalbumina fosfats;
* laktoglobulins;

» kazeins vai natrija kazeins;
» laktoze (piena cukurs).

Starptautiskas vadlinijas uztura alergijas diagnostika neiesaka lietot limfocTtu citotoksiskuma

testu, bazofilo leikocitu degranulacijas testu vai Ig G (apakSgrupu) merfjumus.

Atopijas aplikacijas tests (AAT) ir labs diagnostikas veids cilvékiem ar ekzému. Bet di€tu nevar

balstit tikai uz AAT rezultatiem [79].

Aizdomas par vieglu vai
vidé&ji smagu GPA Aizdomas par smagu GPA:

(simptomi, anamnéze) Trauksmes simptomi — Gl
simptomi un/vai smags AD +
aug$anas aizture

4
1.Turpina krits baro$anu
2.Matei eliminacijas diéta 2-4
nedélas, Ca preparati, nelietot OLU N4

Specialista konsultacija
Matei eliminacijas diéta
+Ca

leviest mates leviest GP produktus
uztura GP. mates diéta

Meklét citu
Nav simptomu] Ir simptomi

iemeslu

Meklét citu |emeslu Turpinat ehmmécuas
Alergija pret olu? diétu, Ca prep.

1. Shéma. Algoritms GPOA diagnostikai un arstéSanai zidainiem barotiem tikai ar kriti.
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Aizdomas par GPA +/- pozitivi sIgE,

LViegla-vidéji smaga gaita Smaga gaita
v V
Augstas pakapes hidrolizéti leviest aminoskébjtj
L maisijumi 2-4 ned. ] r maisijumu
4 N /4 v
F(Iiniski Iabo§anés] [?liniski liboianés]
W
Eovokéciias testS] [Mekiét citu iemeslu] [ Provokacijas
ar govs pienu testi stacionara
apstakjos

[Nav simptomﬂ [Simptomi atjaunojas]
V

Y
leviest uztura Augstas pakipes
govs pienu hidrolizéti maisijumi
6 ménesus vai lidz 9-

12 ménesu
vecumam

2. Shéma. Algoritms GPOA diagnostikai maksligi barotiem zidainiem.

GPOA diagnostika nevajag lietot nestandartizetas, nepieraditas diagnostikas metodes.
Spec 1gG4
* 19gG 75-80% no kopgja antivielu daudzuma organisma;
* IgG ir 4 apaksklases (IgG 1 >50%, IgG4 <5%);
» zidainiem ar atopiju un bez tas pirmas antivielas pret biezakajiem uztura alergéniem ir IgG1 klases.

Uzskata, ka 1gG4 veidojas ka fiziologiska imiinas sistémas atbildes reakcija pret uztura

alergénu, pieaugums saistits ar tolerances attistibu.

Ba histamina atbrivoSanas reakcija.

Matu analize.

Elektrodermali testi.

Sejas termografija un citi.
Alternativas govs pienam:

* sojas maistjumi -17,3% bérnu ar GPA ir krusteniskas alergiskas reakcijas ar sojas maisijumiem.
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* netiek rekomendéti [idz 6 méneSu vecumam citu ziditaju piens - augsta krustoto reakciju iesp&jamiba
starp govs, kazas un aitas pienu.

Visu testu rezultatus pareizi var interpretét tikai specialists.
Visprecizaka diagnostika ir uztura provokacijas tests arsta uzraudziba.
Kad veikta diagnostika, jaizstrada piemeérota diéta.

Prognoze

« apméram 80% gadijumu Iidz piecu gadu vecumam GPA izzad (attistas kliniska tolerance);

* Spec IgE mazinaSanas parasti saistita ar tolerances attistibu;

* persistgjosa GPA saistita ar augstakiem govs piena Spec E ltmeniem pirmajos divos dzives gados;

» alergija pret vairakiem govs piena alerg€niem saistita ar ilgaku GPA saglabasanos.

Kopsavilkums

* GPA ir imunologiska reakcija pret piena proteiniem;

» kriits barosana nepasarga no GPA attistibas;

» agrina diagnostika un adekvata terapija samazina augSanas aiztures risku,

« ADT, aplikacijas testi, specIgE neapstiprina GPA diagnozi;

» eliminacijas diéta un dubultakls placebo kontroléts uztura provokacijas tests ir GPA zelta standarts;

» digta bez govs piena produktiem - galvenais terapijas princips;

+ maksligi barotiem bérniem, kam pozitivs provokacijas tests - augstas pakapes hidrolizéti maisijumi, dita
bez govs piena produktiem;

* ja simptomi neizzid - aminoskabju maisijums;

* smagas GPA gadijuma ar dzivibu apdraudoSiem simptomiem - aminoskabju maisijums;

* nepreciza diagnostika veicina nevajadzigus di€tas ierobezojumus!
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12. Atopiskais dermatits (Ekzéma)

12.1. Definicija un terminologija

Atopiskais dermatits (AD) ir hroniska, recidivéjosa adas iekaisumslimiba, kam raksturiga nieze,

atopija un dazada veida izsitumi ar noteiktu lokalizaciju.

Par ekzému sauc vairakas adas slimibas ar noteiktu klinisku ainu, kam raksturigs genétiski noteikts
adas aizsargsistemas defekts. Pastiprinatais jutigums ir ekzémas biitiba, ka tas ir arT astmas un alergiska
rinita gadijuma. Atopiskiem individiem (b&rniem, jauniem cilvékiem) iekaisumu nosaka Ig E raditas
reakcijas, tapec var runat par atopisku ekzému. Sados gadijumos joprojam runa par atopisku dermatitu. Ja
imiinmehanisms ir neskaidrs, atopija nav konstateta, slimiba jasauc par ekzému vai neatopisko ekzému.
Atopija saistita ar Ig E sensibilizaciju, tad¢] atopiska ekzéma japierada ar Ig E noteikSanu vai adas testiem
[81;79].

Izplatiba

Aptuveni 45% b&rnu AD sakas pirmaja dzives pusgada. Picaugusiem AD pacientiem tikai 16,8 %

gadijumu slimiba sakusies péc pusaudzu vecuma [79].

12.2. Etiologija

AD etiologija un patogenéze ir multifaktoriala:
* Alergeni
» Mikroorganismi

* Autoantigéni

e Stress

* (enétiskie un citi riska faktori

12.3. Patogenéze
Pirms ekz&mas biezi rodas nieze. KasiSanas izraisa adas noberzumu, kas veicina iekaisumu.
Hronisks iekaisums, kasiSana, berz&Sana izraisa adas sabiez€jumu (lihenifikaciju). Epidermalas barjeras

disfunkcija ir priekSnoteikums, lai ada iekltitu alergéni vai citi kairinataji.
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AD slimniekiem ir mazinats niezes slieksnis, kas izpauzas ar adas hiperreaktivitati un kasiSanos

péc saskares ar alergéniem, kairino$am vielam, mitruma mainu, svisanu. Nieze var biit visu dienu, bet

vairak ta ir nakti, traucg€jot slimniekam gulét un pazeminot dzives kvalitati. Niezes mehanisms AD

gadijuma ir sarezgits un maz pétits [79].

12.4. Kliniska aina

AD kliniska aina mainas Iidz ar vecumu. Parasti Skir tris slimibas stadijas:

1) zidainu stadiju no 3 - 4 ménesu
l1dz divu gadu vecumam;

2) bérnu stadiju 2-12 gadu vecuma; 3)

jaunie$u un pieauguso stadiju [79].

5. Tabula. Atopiska dermatita kliniskas pazimes

Obligatas pazimes
(jabut vienmer)

Svarigas pazimes (ir
vairumam slimnieku)

Nespecifiskas pazimes
(palidz diagnosticét AD)

Nieze Sakas agrina bérniba Netipiska asinsvadu reakcija
(bala seja, baltais
dermografisms)

Ekzéma Atopija: Hiperlinearas plaukstas,

(akdita, subakiita, hroniska) - personiska vai gimenes  |ihtioze

anamneze;

- Ig E reaktivitate

Lokalizacijas, morfologijas
parmainas dazada vecuma:

- seja, kakls, ekstensoru
virsma

zidainiem un b&rniem;

- fleksoru virsma pasreiz vai
agrak jebkura vecuma;

- cirk$nos, padus@s niecigi

Adas sausums

Adas parmainas ap acim

Hroniska vai recidiv€josa gaita

Adas
ausim

parmainas ap muti,

Lihenifikacija
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12.5. Diagnostika

Diagnostikas kritériji — lai apstiprinatu diagnozi, nepiecieSami vismaz 3 lielie un 3 mazie AD kritériji [79].

6.Tabula. J. M. Hanifina un G. Rajkas kritériji (1980)

Pamata (lielie) kriteriji Papildu (mazie) kriteriji

1. Nieze 1. Adas sausums, generalizéts (kseroze)

2. Tipiska morfologija un lokalizacija: |2. Ihtioze/palmara hiperlinearitate/, keratosis pilaris
- fleksurala lihenifikacija vai (generalizéta adas zvino$anas)

linearitate pieaugusiem;

- sejas un ekstensoru virsmas
bojajums

dii be | 3. Talitgja (1. tipa) adas reaktivitate

4. Paaugstinats Ig E limenis

5. Agrins sakums

3. Hronisks vai hroniski recidivéjoss 6. Nosliece uz adas strutainam infekcijam (Staph. aureus,
dermatits herpes simplex)

4. Personiska vai gimenes anamné&zé |7. Nosliece uz nespecifisku plaukstu un pedu dermatitu
atopija (astma, alergisks rinits vai
atopisks dermatits)

8. Knupisa ekzéma

9. Lupu ekzéma (elheilits)

10. Recidivejoss konjunktivits

11. Darjé-Morgana infraorbitala kroka

12. Keratokonuss

13. Prieks€ja subkapsulara katarakta

14. Periorbitali tumsaka ada

15. Sejas eritéma/ balums

16. Pityriasis alba

17. Priek$€jas kakla krokas/horizontalas/

18. SviSanas radita nieze

19. Vilnas un kimikaliju nepanesiba

20. Perifolikularas adas akcent&jums/ada ka brugakmens/
21. Uztura nepanesiba

22. Slimibas gaitu ietekm€ vides un emocionalie faktori

23. Baltais dermografisms/vélinais nobal&jums

Inhaléto vielu izraisitu alergisku reakciju diagnostika
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Biezi AD slimniekiem konstat€ sensibilizaciju pret inhalétam vielam. Alergéni var radit AD

uzliesmojumu, gan tos inhal&jot, gan nonakot tiesa saskaré ar adu, gan apédot. Sensibilizaciju var noteikt
ar adas diriena testiem (ADT), ja ada ir tira, vai asinis nosakot specifiskos Ig E.

Diagnostika labi noder ar1 AAT testi. Svarigakie alergéni ir majas puteklu ercites, dzivnieku
mati, ziedputek$ni. Majas puteklu €rciSu nozimi AD attistiba pierada daudzi petijumi, kur iegiits pozitivs
rezultats gan ar aplikacijas testiem, gan augsti specifiskiem Ig E titriem pieaugusiem un b&rniem p&c
septinu gadu vecuma. Art majas puteklu €rciSu izskausana devusi labus rezultatus.

Kontaktalergija.

PieauguSiem AD slimniekiem biezi rodas kontaktsensibilizacija pret lokaliem medikamentiem. Ja
ekzéma pastiprinas, ar aplikacijas testu jaizslédz kontaktdermatita iesp&jamiba. AD slimnieki nav vairak
sensibilizeti ka pargjie cilveki.

12.6. Diferencialdiagnostika

Svarigakais ir diferencét dazadas ekzémas un dermatita formas [79.;81].

——

Dermatitﬂ

—— = \\\,
> \J =
e . i = S — - ——
Ekzéma Kontaktdermatits ‘ Citas dermatita
S - ‘ formas
// \ / \
pd N\ e %
g 1
Atopiska NeatoplSkal { Alergisks | |Nealergisks
ekzéma ekzéma | kontakt- ‘ kontakt- ‘
! dermatits | | dermatits ?

2.Attéls. Dermatita veidu iedalijums péc PVU nomenklatiiras 2003. g. [83;79;80].
Dermatits ir lokals adas iekaisums. Dermatits ir ekzéma, kontaktdermatits un citas dermatita

formas (skat. 2.att€lu). Pirmsskolas vecuma b&rniem médz biit ekz€ma bez atopijas. Neatopiskiem b&rniem
ar ekzému ir mazaks risks, ka viniem bis astma, neka atopiskiem individiem. DaZreiz tomér neatopiska

ekzéma bérniem kliist atopiska. Abus ekzémas veidus skirt ir svarigi, lai noteiktu prognozi. Citas dermatita

formas:

1. numularais dermatits,
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2. fotosensitivais dermatits,
3. dishidrotiska ekzeéma,
4. seborejiska ekzéma.
Atopiska ekzéma uz rokam un kajam jaskir no psoriazes uz plaukstam un peédam un no mikozes.
Jaatceras arT par kaski.
Diferencialdiagnostika akiita AD gadijuma (eksudacija, mitroSana) ir citada neka hroniska AD
gadijuma (lihenifikacija).
Ja terapija nav efektiva, jadoma par retam slimibam. B&rniem un pieauguSiem var biit vitaminu
deficits un laundabigas slimibas, Tpasi adas T $tnu limfoma mycosis fungoides.
AD var bt saistits ar $adam slimibam:
1. Alergiskas slimibas:
- alergisks rintts;
- astma;
- uztura alergija.

2. Imundeficita slimibas:
- Viskota-Oldri¢a sindroms;
- ataksija, teleangiektazija; -

hiper-1g E sindroms.
12.7. Terapija
AD terapijas izv€li nosaka ta smaguma pakape [83;79].

7.Tabula. AD terapijas pakapienveida shema
Smags AD 4.pakape  |Sisteémiska terapija (CyA) vai UV terapija
Vidgji smags AD |3.pakape  |Vidgji vai stipri LKS un/vai LKI*

Viegls AD 2.pakape |Viegli, vidgji stipri LKS un/vai LKI*

Tikai sausa ada l.pakape |Pamatterapija: adas mitrinasana, mikstinaSana; noverst saskare ar
kairinataju; specifisko veicinoSo faktoru noteikSana un novérsana

Paskaidrojums: LKS - lokalie kortikosteroidi, LKI - lokalie kalcineirina inhibitori, CyA - ciklosporins A,

* - péc divu gadu vecuma.
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Lokala terapija

Pamatterapija - mikstinosi, mitrinosi lidzekli.

Mitrie apliekamamie.

Lokala antimikrobiska terapija.

Lokalie kortikosteroidi (LKS). Lokalie

kalcineirina inhibitori.

8.Tabula. LKS iedalijums péc darbibas stipruma

Stipra darbiba

Vidgji stipra darbiba

Viegla darbiba

Clobctasol propionate 0,05%
(Dermovate)

Klobetazona butirats 0,05% (Emovate)

Hidrokortizons
1%

0,5-

Fluocinonids 0,05% (Topsym)

Betametazons 0,05%, 0,1% (Betnovate)

Fluocinolona acetonids 0,025% (Flucinar)

Triamcinolona acetonids 0,025 (Ftorocort)

Sistémiska terapija
Antimikrobiska terapija.

Sistéemiskie kortikosteroidi.

Lai gan kortikosteroidus perorali biezi lieto adas slimibu arstéSana. Péc peroralo KS lietoSanas

atcelSanas biezi atkal ir uzliesmojums. IlgstoSa KS lietoSana perorali saistita ar nopietnam blakném, kas ir

labi dokumentgtas (traucéta augSana, osteoporoze, katarakta, limfopenija). Akiita uzliesmojuma gadijuma

var lietot 1su kursu, bet vajag attur€ties no ilgstoSas peroralas terapijas un lietoSanas bérniem.

Ciklosporins A.
Antihistamini. Fototerapija.
Iminterapija.

Jaunas terapijas metodes.

Izglitosana.

AD primara un sekundara profilakse.
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