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BESIN ALERJiLERI TANI
VE TEDAVISINDE GUNCEL
YAKLASIMLAR

Gizem ATAKUL!

GIRIS
Besin alerjisi, alinan besin protein antijenine kars1 gelisen, immiin sistemin
anormal bir yanit1 olarak tanimlanmaktadir (V. Altta yatan immiin mekanizma

immiinglobulin E (IgE) aracily, hiicre aracili ya da miks tip olabilir . Tablo 1'de
besin iligkili alerjik hastaliklar altta yatan mekanizmaya goére 6zetlenmistir.

Tablo 1. Besin liskili Alerjik Hastaliklar

—[ IgE aracili J
* Anaflaksi
+ Urtiker/Anjioddem
*Oral Alerji Sendromu
*Rinokonjuktivit
* Astim

[ Miks Tip
* Atopik dermatit
*Eozinofilik gastrointestinal hastaliklar
* Astim

- )

[ Hiicre Aracili J

*Besin proteini iliskili enterokolit sendromu
*Besin protein iligkili proktokolit

Besin alerjisi; cocuklar ve aileler i¢in hayat kalitesini etkileyen, 6nemli dere-
cede morbidite nedeni olan ve hayati tehdit eden anafilaksi gibi reaksiyonlarla da
sonuglanabilen bir saglik problemidir.

1
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