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Alergia e Intolerancia

* Conceptos
* :En Aumento ? Epidemiologia
* Factores Riesgo

* Papel Alimentacion
Tratamiento Prevencion.
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CONCEPTO ALERGIA-INTOLERANCIA

Reaccion adversa a un alimento

una respuesta clinica anormal atribuida a la
exposicion a un alimento o aditivo
alimentario

® Johansson SG, A revised nomenclature for allergy. An EAACI

position statement from the EAACI nomenclature task force. Allergy
2001; 56:813-824.
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ALIMENTOS. REACCION ADVERSA

Reaccion adversa a un alimento: respuesta clinica anormal
atribuida a la exposicion a un alimento o aditivo alimentario

A Reacciones a los alimentos toxicas:
Toxicidad general, contaminantes, afectan a cualquier individuo

B Reacciones a los alimentos no toxicas o de hipersensibilidad:

Dependen de una susceptibilidad individual y por lo tanto sélo afectan
a una parte de la poblacion. Se repiten cada vez que se produce la
exposicion a este alimento.

* Academia Europea de Alergia e Inmunologia Clinica
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Clasificacidon reacciones hipersensibilidad Alimentos

ALERGICAS NO ALERGICAS

*INMUNOLOGICO o*No INMUNOLOGICO

IgE mediada No IgE mediada

( Inmediata Esofagitis

Eosinofilica

Eccema

eFarmacologicas
G, » Déficit enzimatico
U_rt'_C_a“a, Enteropatia por
RiNItis, > alimentos
INTOLERANCIAS

Asma,

Anafilaxia )
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Intolerancia

 Compuestos Farmacologicos

e Cafeina Nerviosismo, temblor
Tiramina quesos curados Migrana
Histamina pescados Escombroidosis
Sulfitos. Urticaria, Asma

Glutamato de Sodio. Urticaria, Asma

* Enfermedades Metabodlicas
* Intolerancia lactosa Stos Digestivos

* |Intolerancia alcohol Cutaneos

* NEUROLOGICAS
e S. Auriculo-temporal: flush facial con alimentos acidos
* Rinitis gustatoria: rinorrea con alimentos caliente o especiados

. . . . i FUNDACION | ESCUELA DE
las aversiones a alimentos pueden simular reacciones adversas, pero no son reproducibles (1 SN ALIMENTACION
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Proteinas o glicoproteinas

alimentarias alergenicas

Elp.m. De 10-60 kDa
Relativamente resistentes a la
desnaturalizacion por calor y/o proteasas

NO GRASAS
NO HIDRATOS DE CARBONO

LECHE DE VACA

Alergia a proteinas de leche de vaca
Intolerancia Lactosa

‘;l Hospital Ramén y Cajal g;

Alérgenos de los alimentos

Nwveles de organizacion de las proteinas

Estructura primaria de las protoinas
Es la sequencia de una cadena de aminodcidos

Hof plegada Helice alfa

Estructura secundaria de las proteinas
‘ ocurre cuando o amindAcidos on la secuencia
‘ Interactuan a través de enlaces de hidrogeno

P Hoja plegada
» Estructura terclaria de las proteinis
2 ocurme cuando clertas atracciones estan presentos
~ ontre hélices alfa y holas plegadas
',—,’ = Hélice atfn ' "

ﬁg‘

LAY
@’ a7

Estructura cuaternaria de las proleinas
0% UNa Proteing quo consisto do mas do
una cadena de amnoacidos
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Las 15 familias de alérgenos mas importantes

A Number of allergens B Number of allergens
0 1 20 30 40 50 60 0 10 20 30 40 50 60
'l l Al 1 'l | J
Prolamin superfamily Prolumin superfamily g ]
Profilins w Profilins
'l'mpom)'mms Tropomyosins
EF hand domain | EF hand domain
Cupin superfamily Cupin superfamily |
Expansins, C-terminal domain Expansins, C-terminal domain
Bet v I-related proteins. | Bet v |-related proteins
Lipocalins Lipocalins
PR-1 protcins PR-1 proteins
Subtilisin-like serine proteascs | Subtilisin-like serine proteases
Trypsin-like serine proteases :ﬂ Trypsin-like serine profeases
Cascins j Caseins
Expansins, N-terminal domain, # Expansins, N-terminal donstin
Serum albumins E Serum albumins .
Thaumatin-like protems Phaumatin-like proteins
B Plants O Amimals Fungi O Bacieria B Inhalation O Ingestion 8 Sting, bite O Contuct

Fuente Via de exposicion
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Alimentos

* Huevo (aves)
e Lacteos (vaca, oveja, cabra)
e Pescados (blancos, azules, platiformes)

* Legumbres (lenteja, garbanzo, soja, judia, guisante,
haba, cacahuete)

* Frutas (rosaceas, curcubitaceas, platano, etc....)y
Hortalizas (zanahoria, lechuga, tomate.....)

* Frutos secos (almendra, cacahuete, avellana, nuez,
pistacho, anacardo ...)

* Mariscos (moluscos, crustaceos, cefalépodos)

e Cereales (Trigo, arroz)
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No

PRUEBA DE TOLERANCIA ORAL (Patron Oro)

Sintomas con alimentos

Si

Alergia
(por IgE)

No

Sensibilizacion

Alergia No IgE
No Alergia
(intolerancia)




EVOLUCION A LATOLERANCIA DEL
ALIMENTO
NO SIEMPRE

NO IGUAL PARA TODOS LOS ALIMENTOS

FUNDACION ?ESCUELADE )
. ALIMENTACION

‘;l Hospital Ramon y Cajal g;
i &




ALERGIA ALIMENTOS

P de ALERGIA

EVOLUCION ANALISIS DE KAPLAN

4 6

Anos de Evolucion

10

- leche

huevo

- f Seco

pescado

16
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Figure 3B. Frequency of Allergy to Foods Within Age Groups.
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EPIDEMIOLOGIA

* Prevalencia. Incidencia

e Percibida o Referida
e Confirmada

* Alimentos Implicados
e Sintomas. Graves (Anafilaxia)
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Prevalencia. Metodologia

* Estudios IgE, metodologia diagnostica adecuada

Variabilidad en los datos por diferencias metodologicas:
* Cuestionarios

e Pruebas Cutaneas, diversidad de extractos
* IgE especifica
* Provocacion oral simple, abierta, doble ciego con placebo

* Desconocemos el resto de “carga” que suponen las
no mediadas por IgE excepto la celiaca

| ESCUELA DE
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Epidemiologia

* Prevalencia de Alergia Percibida

e Reaccion adversa a un alimento el 35% de los padres de
ninos menores de dos
* El 38,4% de los escolares en Alemania

e 11,6% -12,4 de los Adolescentes en Gran Bretana

* Eggesbo M. Immunol 1999;10:122-132.
* Roehr CC. Allergy 2004;34:1534-41
e Pereira B. J Allergy Clin Immunol 2005;16:884-921
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EPIDEMIOLOGIA

Referida

RA

Confirmada

Referencia

INTHRIOS!

<5) Z1T103

20.000 1438 480
20% 12,4% 28%
1,8% 0,8% 8%
Lancet 1994 JACI 1994 Pediatrics
Poblacional Poblacional 1987

Alemania
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Epidemiologia

Referida 17% Metanalisis
USA

Confirmada 3-4% 8% 2010

1-10%

Referida 13% 12% Metanalisis
Europreval

Confirmada 3% 6% 2007
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Prevalencia
* Variabilidad por Edades  ° iggadén general. 1 al
* Variabilidad por _NO N
Geografia (paises) * Ninos pequenos. 6- 8%
e Cultural, introduccién, e Adultos 3-4%
COC'_nadO  Vardn ninos/ Mujer adultos
* Social
e Genética * Europa; Norte y Centro>
L Sur
* Asociacion a otras .
enfermedades * Australia
alergicas * Atdpicos 10%
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Epidemiologia

* Tendencia temporal: ¢esta aumentando la
alergia a alimentos?

* Se han realizado muy pocos estudios
epidemiologicos en la misma poblacion y con la
misma metodologia para analizar cambios
temporales en la prevalencia
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* USA

* Trends In allergic conditions among children:
United States, 1997-2011. NcHs Data Brief 2013;121:1-8.

* Encuesta telefonica se concluye que entre los nifios
de 0 a 17 anos, la prevalencia de alergia Referida a
los alimentos aumento significativamente del 3,4% en
1997-1999 al 5,1% en 2009-2011

[1 19 ESCUELA DE
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EPIDEMIOLOGIA .ENFERMEDADES ALERGICAS

—— Urticaria RR=2.2 (2.1t024)

- ——~ Anaphylaxis RR=7.5 (6.6 to 8.6)

e Food allergy RR=58(5.110638)
Angio-oedema RR=1.7 (1.5to 1.9)

s 50
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Year

Trends in age and sex standardised admission rates for anaphylaxs,
angio-oedema, food allergy, and urticaria, with rate ratios (RR) and
95% confidence intervals, England 1990-2001

Increasing hospital admissions for systemic allergic disorders in England: analysis of national admissions data.
BMJ.2003;327:1142-3
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LA DE ALIMENTACION

Epidemiologia

Tasa de admisiones hospitalarias por una enfermedad alérgica
1993-2005

EAACI Epidemiology of Food Allergy
Allergy 2013

~— Atopic dermatitis

- Food anaphylaxis

Angioedema

- Total Anaphylaxis
Urticaria

/

YEAR

From Australian national hospital morbidity data. Rate per million population
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Estudio epidemiologico
ALERGOLOGICA

m Observacional descriptivo

m Recogida de informacion transversal
m En condiciones naturalisticas

m Multicéntrico estatal

Comparar 1992 = 2005

Muestra: 4029 pacientes, 1992
Muestra: 4.991 pacientes, 2005

[ﬂ | ESCUELADE _
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Cuestionarios
(historia clinica)
PC,

IgE suero,

Dietas de eliminacion,

Provocaciones
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Comparison of food allergy prevalence among Chinese infants in

Chongqing, 2009 versus 1999  Pediatrics intemational (2010) 52, 820-824

Nifios de 0 a 24 Meses

Table S Time trend of prevalence of parent-reported FA, positive SPT response and FA

1999 study (n = 314) 2009 study (n = 401) P-value
Positive number (n) % Positive number (n) %
Reported FA 43 13.7% 67 16.7% 0.268
SPT 3l 9.9% [}/ 18.0% 0,002
> A 1 35% 3| 17% 0,017 G
Cow's milk allergy 5 1.6% 14 3.5% 0.117
Egg allergy 9 2.5% 20 3% 0.154
Multi-FA . 1.3% ] 0.7% 0.041

FA, food allergy: SPT, skin prick tests.

FA diagnodstico PC y Provocacién Oral
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Epidemiologia

* Tendencia temporal: {esta aumentando la
alergia a alimentos? Si es posible en ciertas
zonas

 ¢Para algun Alimento en particular?

‘,.‘ Hospital Ramoén y Cajal E ?ESCUELADE,
— - ol ALIMENTACION
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Fruits M 333

Nuts . ; ; ; ! 26

Shellfish , . =’/
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Figure 2. Offending Foods in Alergoldgica-1982 and Alergologica-2005.
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Consultas totales:

2391 pacientes

. ¢

\\

FRUTAS

Alergia a alimentos
369 casos

LA

Alergia a Rosaceas
70,7 %

Otros
alimentos
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Prevalence of peanut and tree nut CACAHUETE

allergy in the United States determined
by means of a random digit dial
telephone survey: A 5-year follow-up

study
J Allergy Clin Immunol. 2003 Dec;112(6):1203-7

e Estudio transversal con cuestionario estandarizado
1997-2002. 4885 domicilios.

* Alergia referida a Frutos secos y Cacahuete
* No diferencias en adultos

* En ninos pasade 0,6 % a 1,2% de alergia a Frutos
Secos

* Alergia Cacahuete (0.4% in 1997 to 0.8% in 2002, P =0.05).

[q | ESCUELADE
. ALIMENTACION
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CACAHUETE

Rising prevalence of allergy to peanut in children: Data from 2
sequential cohorts (| Cia mmung W02 1107849)

Comparacion de dos Cohortes secuenciales en el mismo area
Isle of Wight

1989 (n=1218) y 1994 (n=1273)
Evaluados a los 4 anos de Nacimiento

X 2 Alergia percibida a cacahuete. 0,5%-1% (p=0.02)
x3 Sensibilizacion 1,2%- 3,3% (p<0,001)
Alergia Confirmada 1,5%

“-‘ Hospital Ramoén y Cajal p AESE | Gcueane
contigo

..... ~ ALIMENTACION
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El paciente
puede
presentar un
amplio
abanico de
sintomas que
van desde
sintomas
muy leves
hasta
cuadros
graves de
shock
anafilactico
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LT e R T I

Cutaneous OAS Digestive Anaphylaxis Bronchospasm  Rhinitis EIA

@Cow's milk COEgg @ Fish £1Nuts mFruits & Shelifish B Legumes

* OAS indicates oral allergy syndrome; EIA, exercise-induced anaphylaxis.

Figure 4. Clinical Presentation of Reactions to Foods*.
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Anafilaxia

* En Australia, EE.UU y en Alemania

cacahuete, frutos secos, leche y huevo < 18 anos

cacahuete y frutos secos, el marisco Adultos

* Poblacional Alcorcon (Madrid) Causa Anafilaxia
pescado (17,5%)
marisco (15,8%)

frutos secos \ semillas (14,17%), increased risk for anaphylaxis

mezcla de alimentos (13,3%)
leche (10,9%)
frutas (10,8%)
huevo (10,1%)

g s ———— PEE | S
“- Hospital Ramén y Cajal el oty |



* Asociacion a otras enfermedades alérgicas

Food Allergy as an antecedent to Asthma The A Iler‘ arc h
the Atopic March 9y M

.

|
*ﬁﬁ\
~Q

-
sequential development
with persistent food allergy

Relative Frequency

() ﬁg sequential development
S ‘ with transient food allergy

EAACT Global Atlas on Asthma 2013

Trabajos prospectivos en lactantes confirman que la sensibilizacion frente a alimentos en esta época
de la vida predice un desarrollo posterior de rinitis y asma alérgico. The MAS Study Group, Germany

Pediatr Allergy Immunol. 1998 May;9(2):61-7.

‘ 8 Food allergy and Pollen Allergic Rhinitis
Cross reactivity

- 40% RA padecen alergia a Frutas

= cross-reactivity hay
fover - foever
+A - = A
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Prevencion

* Tendencia a mayor frecuencia en ciertos paises

e Multifactorial
e FACTORES DE RIESGO

ERE) | ESCUELADE |
. ALIMENTACION




Factores Genéticos, Epi genéticos y Ambientales para AA mediada IgE
0

Genetic factors/family history of atopy W o
« Mutations T Ex o
e Eczema Initiation of Exposure to R pollutants
e Asthma broast-tasding sunlight/vitamin D (e g., tobacco smoke)

W |
5 Prenatal > > Permatal> > Postnatal> / “ﬂ

Fetal epigenetic modmcatlon
o DNA methylation
» Histone modification
e Chromatin alteration

Parental age

Infant dietary factors
» Breast-feeding/formula

» Maternal diet during breast-feeding

« Age at introduction of solids,
allergenic foods

« Probiotics, vitamin supplements

Q@
5
@9
s
>
L
-~
[~
g
£
23
£
Q

Maternal exposure:

« Antibiotics \ /
« Probiotics, vitamin supplements i o > = 2 e
oiato © hp? : ~ T e Factors associated with the “hygiene hypothesis
eqg., ate. fish ol = S = 5 5 e
(g e ) « TSanitation, immunization, antibiotics use
*Oom n
° e linfections

Diet, food allergens . : :
: = Exposure to farm animals, domestic pets, endotoxin

» I Microbial load in food, water
* Presence of siblings

Estilo de Vida Occidental Tan TH. The role of genetics and environment in the rise of
childhood food allergy. Clin Exp Allergy 2012; 42:20-29.



Factores de Riesgo

Factor

Efecto sobre la alergia a alimentos

Factor

de riesgo

Exposicion microbiana

Animales domésticos

Nacimiento por cesarea

Hermanos

Guarderia

Infecciones

Uso de antibidticos

Historia familiar

Factor protector

Contradictorio

Factores genéticos

Atopia

Sexo

Edad materna

Etnia

Factores socioecondmicos

Lactancia

Introduccion alimentos

Suplementos dietéticos

Farmacos antiacidos
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Prevencion

Conceptos generales
e iQué poblacion? Atodpicos
e iQué grupo de edad? Intrauterina Lactantes
e ¢Qué modificacion se puede realizar?

Restriccion alimentos Actualmente NO SE RECOMIENDA
Introduccion Temprana
Intervencion dietética —
* Pro bidticos
e Vitamina D No datos concluyentes
* Suplementos de Acidos grasos

R

i | ESCUELADE
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Introduccion Temprana Estudio LEAP

640 ninos aleatorizados a consumir o evitar cacahuetes hasta los 60 meses de edad.

Criterio de Inclusidn: 4-<11 meses; con dermatitis atdpica grave o alergia a huevo

PC cacahuete Negativa — cohorte de intervencidon primaria n=542
PC cacahuete Positiva — cohorte de intervencion secundaria n= 98

Cada cohorte se aleatorizé para comer o evitar cacahuete
Los que debian consumir cacahuete se llevé a cabo una prueba de provocacion con cacahuete

2 g (-PC) and 3.9 g (+PC). Si era positiva se les mantenia en evitacion.

Consumo de Cacahuete: 6 g proteina de cacahuete por Semana
Distribuido en tres o mas alimentos (Mantequilla, aperitivos..)
Adherencia 92%

Variable Primaria : Alergia o no confirmada de Eficacia por PO a los 60 meses

i | ESCUELADE
. ALIMENTACION
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A Intention-to-Treat Analysis

SPT-Negative Cohort SPT-Positive Cohort Both Cohorts
(N=530) (N=98) (N=
P<0.001 40 P=0.004 0 P<0.001

353%

La introduccidon temprana de cacahuete en la dieta
puede prevenir el desarrollo de la alergia a este
alimento en los pacientes con alto grado de alergia
(Tanto en los sensibilizados como en los no )

34.0%

d

30 30+

Prevalence of Allergy

204 204 17.3%
13.9%
10+ 10+ 10+
0.4% 0.0% 0.3%
o 0- 0-
Avoidance  Consumption Avoidance  Consumption Avoidance  Consumption
Group Group Group Group Group Group

C Intention-to-Treat Analysis (worst-case imputation)

SPT-Negative Cohort SPT-Positive Cohort Both Cohorts
(N=542) (N=98) (N=640)
40— P<0.001 407 350, P=000¢ 40~ P<0.001
5
: 30+ 30+ 304
s
S 20 204 204 168%
-§ 13.3%
10.6%
g 10 10 104
& 37% 479
0 0- 0-
Avoidance  Consumption Avoidance  Consumption Avoidance  Consumption
Group Group Group Group Group Group

Du Toit et al. NEJM 2015



B Levels of IgG4 and IgG and Ratio of IgG4:IgE

58 Peanut Avoidance Peanut Consumption
— Trajectories of Participants with === Group Mean [ Density of Distribution o
Peanut Allergy at 60 mo Y 5.0
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Consensus communication on early peanut introduction and
the prevention of peanut allergy in high-risk infants

INTERIM GUIDANCE REGARDING EARLY PEANUT

I TRODUCTION

Based on data genemted in the LEAP trial and existn

idelines, the following inténm guidance is suggested to ass

* clinical decision making of health care providers: o

» There is now scientific evidence (Level | evidence from
randomm zed controlled trial) that health care providers shou
recommend mtroducing peanut-contsiming products into the
diets of “high-nsk™ mfants early onin life (between 4 and 11
maonths of age) in countries where peanut allergy is prevalent
because delaying the introduction of peanut can be associated
with an increased risk of peanut allergy.

e Infants with carly-onset atopic disease. such as severe
eczemna, or egg allergy in the fist 4 to 6 months of
life (see Box | for example LEAP criteria) might benefit
from evaluation by an allergist or physician trained in
management of allergc diseases in thisage group to dingnose
any food allergy and assist in implementing these suggestions
regarding the appropriateness of early peanut mtmoduction.,
Evaluation of such patients might consist of peforming
peanut skin testing, in-office observed peanut ingestion, or
both, as deemed appropn ate after discussion with the family,
The chimcian can perform an observed peanut challenge
for those with evidence of a positive peanut skin test response
to determine whether they are clinically reactive before imiti-
ating at-home peanut mtrodoction. Both stmtegies wene used
in the LEAP study protocol.

Allergy, JACI, 2015



Intervenciones Dietéticas para la Prevencion de la Alergia

« LEAP (Learning Early About Peanut Allergy, KCL)

« PEAAD (Preventing Peanut Allergy in Atopic Dermatitis, Charite)
« HEAP (Hens Egg Allergy Prevention, Charité)

« EAT (Enquiring About Tolerance, KCL)

« STAR (Solids timings for Allergy Research, Perth, Australia)

« BEAT (Beating Egg Allergy, Sydney, Australia)

« STEP (Starting Time for Egg Protein Australia)



V ENCUENTRO ESCUELA DE ALIMENTACION
FUNDACION EROSKI

TRATAMIENTO
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V ENCUENTRO ESCUELA DE ALIMENTACION
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Dieta de eliminacion

* Unico tratamiento universalmente aceptado de Ia
alergia a los alimentos

* Imprescindible: diagndstico correcto con una
identificacion exacta del o de los alimentos
implicados

* Aunque parece sencillo sobre el papel nada mas
lejos de la realidad

FUNDACION 9ESCUELADE .
. ALIMENTACION
ddddd C»Oﬂ'f!ﬁo ‘




V ENCUENTRO ESCUELA DE ALIMENTACION
FUNDACION EROSKI

Problemas de las dietas de eliminacion

 Evitar el alimento tal cual y en cualquier forma de
presentacion, incluso si aparece como ingrediente en otros
alimentos preparados

e Puede ser necesario evitar alimentos con reactividad
cruzada

* Si es necesario eliminar varios grupos de alimentos pueden
producirse alteraciones en los habitos alimenticios y
trastornos nutricionales. Supervision por dietista (nifnos en
edad de crecimiento)

| ESCUELADE |
. ALIMENTACION

‘;.‘ Hospital Ramoén y Cajal g



V ENCUENTRO ESCUELA DE ALIMENTACION

FUNDACION EROSKI

Problemas de las dietas de eliminacion

* Vigilar el etiquetado de todos los alimentos

Vigilancia constante
Estrés

Hacer la compra es complicado, consume tiempo y
generalmente es mas caro

Limita la vida social del paciente y sus familiares
Repercusiones negativas en la vida laboral y escolarizacion
Deterioro en la calidad de vida del alérgico y sus familiares

* Ingestiones accidentales frecuentes

* Pacientes con anafilaxias por alimentos dificiles de evitar
porgue pueden encontrarlos como alérgenos ocultos (alto

riesgo de nuevas reacciones graves)

- [PEE
R, Hospital Ramén y Cajal Fj; cortipo §

| ESCUELADE |
ALIMENTACION



Medicacion de rescate

* Plan de accion

/

* Personalizado
* Por escrito, revisarlo con regularidad

* Para el paciente, sus familiares y sus cuidadores (casa,
escuela)

* En pacientes con riesgo de anafilaxia, dar adrenalina
auto-inyectable

* Antihistaminicos, corticoides orales y BMM de accion
rapida inhalados.



V ENCUENTRO ESCUELA DE ALIMENTACION
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Panorama poco halagleno

* Dieta de eliminacion + Medicacion de rescate
e NO CURA LA ALERGIA A LOS ALIMENTOS

* Aceptable en lactantes alérgicos a leche:
* Hidrolizados extensivos PLV/soja son buenas alternativas
* Entorno familiar adecuado
* Desarrollo frecuente de tolerancia

......... "DESCUELA DE
“- Hospital Ramon y Cajal E U | Erosici I
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éPor qué no cambiar el alimento?

Tratamiento Actual

» Varias formas de INMUNOTERAPIA
Especifica con alimentos:

SLIT con cacahuete

SLIT con avellana

SLIT con melocoton PROTEINAS ALERGENICAS
Oral con Leche y Huevo Mal d1

> BIOLOGICOS (Omalizumab) Mal d2



http://es.wikipedia.org/wiki/Imagen:Apples.jpg
http://es.wikipedia.org/wiki/Imagen:Apples.jpg
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Alimentos hipoalergénicos

* |dentificacion de variedades naturales
hipoalergénicas

e Control de los procesos de crecimiento, cosecha,
manipulacion y almacenamiento

* Procesado
* Modificacion genética (OGM)

TLEaaed | ESCUELADE |
. ALIMENTACION
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Variedades naturales hipoalergénicas:
manzana, Mal d 1

Cultivar ranking 21 Apple cultivars (April 2001)
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|dentificacion de variedades naturales hipoalergénicas

e Una variedad hipoalergénica para un determinado alergeno puede no
serlo para otro. Ej: Mald 1 —Mal d 3

 De manera que para poder recomendar una variedad como
hipoalergénica:
* Diagnostico molecular del paciente

* Conocer contenido de alérgenos del alimento (etiquetado?) y la
variabilidad dentro de una variedad

* Gravedad de |la potencial reaccion
 PODCCP

* Dificil de llevar a la practica, especialmente en alergias potencialmente
graves (LTPs)
BEm | s,
. ACION
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Control de los procesos de crecimiento, cosecha, manipulaciény
almacenamiento

« Util en proteinas de defensa vegetal: reduciendo el estrés se disminuye
su expresion y disminuiria el contenido de alérgenos.

 Madurez:
* Manzana: aumenta Mal d 1-2-3
* Mango: no cambios en alergenicidad
e Quitinasa de judia verde: inducida por etileno

* Almacenamiento:

* Manzanas almacenadas a 32C, y atmdsfera controlada (2.5%02,
1%C02): disminuye Mal d 1-3, en comparacion con las almacenadas a
2°C en aire normal.

" ?ESCUELADE )
. ALIMENTACION
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Procesado

Objetivo: modificar la estructura terciaria de las proteinas, y en
consecuencia los epitopos conformacionales.

Pero, puede tener el efecto contrario si se forman nuevos epitopos
0 Se exponen otros.

Térmico
* Destruye PR10, profilinas, quitinasas, BSA, a-livetina
* Reacciones Maillard, aumentan alergenicidad de BLG, cacahuete
* No afecta LTP, taumatinas (S-S)

Hidrdlisis enzimatica
e Caseina, proteinas séricas lacteas: férmulas hipoalergénicas

Ultrafiltracion

- . - - TS | ESCUELA DE
“: Hospital Ramén y Cajal s U | Erosici I
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Modificacion genética

* Proteinas alergénicas, cambio de aa
e Disminucion de la alergenicidad
* Cacahuete

King N, Helm R, Stanley JS, et al. Allergenic characteristics of a modified peanut
allergen. Mol Nutr Food Res 2005; 49:963-971.
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TRATAMIENTO

FUTURO

Alimentos
hipoalergénicos

Anti-IlgE

Medicacion \
de rescate }

Inmunoterapia
con alergenos

....... on 9 ESCUELA DE
[q -E ROSKI ALIMENTACION
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* MUCHAS GRACIAS

* belen.hoz@salud. madrid.org

‘;.‘ Hospital Ramoén y Cajal m ,p
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