
                                                        ACHILLE  
 
L.Seno per 1 mese poi vari latti confort 
pancia piena d’aria, coliche, qualche rigurgito, 
dorme la notte ,crescita al 25°pct   
 
A  50 gg senza febbre  scariche diarroiche importanti ,sempre piu’ liquide  
 15-20 in 2 gg ,tracce di muco e sangue ,non vomito 
 
fa soia  per una settimana,alvo si normalizza 
Riprende formula e  anche aria nella pancia  
Dopo 1-2 settimane  :  
-scariche diarroiche semiliquide 10-15 
-presenza sempre piu’ netta di muco e sangue 
-no vomito no febbre  ,anche la mamma ha un disturbo intestinale  
 
Ricerche su feci  negative 
Prick test con latte e PbP  neg  
Pensando   una  ENTEROCOLITE ALLERGICA  
Inizia  idrolisato spinto e passa diarrea  
  



Prick test per latte  neg 
Emocromo con 460 eosinofili per mm3 
IgE anti latte neg 
 
Si arriva allo svezzamento 
 con idrolisato spinto  e senza PLV  
 
Va benino anche se un po’  noioso  per la pancia 
 
Introduce  un po’ di tutto a parte PLV 
a volte feci cambiano consistenza ma non piu’ diarrea  
 
a 11 mesi  
Achille inizia col parmigiano senza problemi  
e poi dopo l’anno fa anche latte di centrale  
 
Sembra una  proctocolite allergica     



In 10 aa 31 casi  
 
Inizia 2°-3° mese  
Buono stato di salute e accrescimento  
Sanguinamento rettale senza diarrea esplosiva  
 
Ragionevole togliere PLV ma non obbligatorio  
 
IgE neg 
Ipereosinofilia periferica e fecale  
Piastrinosi 
Non segni di infezione  
 
Reintroduzione PLV tra 8-18 mesi  
Improbabile presenza di malattia gastroenterica maggiore  



 asma da A A      5-7 %  
Gli alimenti piu’ frequenti    LATTE UOVO ARACHIDI  pesce  e frutti di mare  
Non ci sono manifestazioni isolate di asma da allergia alimentare  
Costante presenza di disturbi cutanei o gastroenterici associati  
cutipositivita’ piu’ elevata  e maggior numero di alimenti  positivi 
Individuare i casi di allergia alimentare con espressione asmatica 
 Attenzione  ai casi di AA nascosta : 
 asma con sforzo fisico (EIA),assunzione contemporanea di ASA , 
di additivi ,con infezioni intestinali  







Silvia 
DA ,asma in autunno inverno ,pollinosi  
PT Acari, graminacee, alternaria, olivo, cane e gatto. 
per alimenti  solo soia ++ ma senza sintomi  
Al 9 anni un compleanno in pizzeria 
 mangia pizza con noci, insalata di mare e beve coca cola. 
E dopo poco  compare: 
• Edema delle labbra 
• Orticaria al volto e tronco 
• Prurito in gola 
• Tosse 
• Difficoltà a deglutire 
• Lieve asma 



Silvia 

Dopo 5 mesi  mangia del pesce  che ha sempre mangiato  
Dopo  30 – 60 minuti compare:  
 
• Orticaria al volto e tronco 
• Fastidio e prurito in gola 
• Tosse secca insistente 
• Fischio  
 
A 10 anni festicciola . 
Mangia schiacciata con nutella, cocomero, melone. 
Dopo 30 minuti stessi sintomi 
Orticaria al volto 
Sensazione di gonfiore in gola con difficoltà a deglutire 
Tosse e asma 
 
Silvia ha sempre mangiato noci, noccioline, cocomero, melone, 
nutella, pesce 



 

Stessa reazione quando  assume un Kaki o 
diospero 

 
• Orticaria generalizzata, 
• Nausea e dolori addominali 
• Crisi asmatica lieve 

 
• Nei mesi successivi altri 2 episodi di lieve 

intensità  
• Con  finocchio  prurito e formicolio alla lingua 

e bocca 
 

Prick test: 
 
Pioppo, tiglio, olmo   +++ 
Nocciolo, ontano,platano, quercia ++ 
Coniglio    ++ 
Pesci (17)    negativi 
Ceci     +++ 



Silvia Prick by prick 
Noce   ++++ 
Melone   ++++ 
Cocomero                  ++ 
Ceci   + 
Lenticchie  + 

Viene valutata in un Centro universitario: 
Esegue prick by prick con frutta fresca: 
  pomfo  eritema 
Albicocca  5  10 
Ciliegia  4  8 
Fragola  4  10 
Nespola  4  8 
Prugna  3  6 
Mela rossa 1  2 
Pera  0  0 
Mela golden 0  0 

 con  Immunocap 
Trovata  
sensibilizzazione alla 
PROFILLINA    
            un  
PANALLERGENE 
comune a pollini e 
frutta e verdura  



Davide 
• Vive in campagna , 
• Pollinosi primaverile da sempre  
• saltuaria tosse  

 
• Graminacee 5-6 mm 
• Parietaria         3 mm 
• Artemisia         4 mm 
• Betulla             3 mm 
• Carpino            3 mm 



• Negli ultimi due anni reazioni tipo SOA lieve con un numero 
sempre maggiore di alimenti che cessano con interruzione 
assunzione  

• e talvolta con antistaminico   
 
 

 
• - pisellini 
• - patate 
• - carote 
• - insalate in genere 
• - mela 
• - pera 
• - banana 
• - pesca 
• - ciliegie 
• - arachidi 
• - nocciole 

 
 
 

 
• Anche Davide risulta positivo alla PROFILLINA  

 
 

Davide 



Ilaria 13 aa  
Dermatite atopica nei primi aa  
Ha sempre avuto problemi  
con la frutta fresca e con i succhi di frutta 
 di pesca e mela  mal di pancia e nausea  
 
A 5 aa un episodio di prurito orofaringeo 
 ed eritema al volto  seguito da 
 angioedema regredito spontaneamente  
 dopo succo alla pesca 
 
Saltuaria orticaria quando toccava una pesca fresca  
Per un po’ tolta la pesca dalla dieta  
Finisce al PS dopo che ha bevuto un frullato con 
banana e mela e un po ‘ di succo alla pesca  fa 
infusione liquidi,cortisonici e antistaminici  
 
Valutazione allergologica  pesca e mela 3 mm 
Netta per LIPID TRANSFERT PROTEIN    6 mm 



Plant‐derived Panallergens 

Profilin 

PR‐10 Polcalcin 

nsLipid TransferProtein 









Profiline 
Molti pollini contengono 

profilina allergenica e 
tra questi: 

• Graminacee 
• Artemisia 
• Betulla (Bet v 2) 
•  anche latice (Hev b 8) 

Le profiline si trovano 
in  alimenti vegetali 
Pera (Pyr c 4), ciliegia 
(Pru av 4), pesca (Pru 
p 4) 
Nocciola (Cor a 2), 
arachide (Ara h 5) 
Sedano (Api g 4) 
Banana (Mus p 4), 
ananas (Ana c 1) 
Melone (Cuc m 2) 
Pomodoro (Lyc e 1) 
Soia (Gly m 3) 



Betulla verrucosa e panallergeni 

CBP 

Mothes N et al Int Arch Allergy Immunol. 2004 Dec;135(4):357-
3  

Termolabile, si 
associa ad OSA e a 
reazioni allergiche a 
frutta e vegetali 
nell’Europa del Nord 

 





  





Francesco   
 
Allergico da sempre agli acari  
rinite perenne e asma episodico 
terapia costante per la rinite  
 
episodio di SOA  minestra di pesce   con vari 
crostacei portato al PS fatta anche adrenalina 
 per areosol 
 
Vive sul mare il pesce lo ha sempre mangiato  
Dopo questo episodio tollera pesce cucinato 
 lesso o al forno  
Se assaggia cacciucco  subito fastidio tipo SOA  
 
Rast da                   600 IgE totali 
Acari                       >100 UI/ml 
Gamberetto          27 UI/ml   
 
Prick test  
Acari               4  mm 
Gamberetto  3 mm 
Alimentari allargati circa 40 allergeni neg  
LPT e Profillina neg  



Hugh Sampson –  
 JACI 2004 

  







Lieve ( cute e sottocutaneo) 
Eritema generalizzato, 
orticaria, 
edema periorbitario o 
angioedema 
 
Moderata  
(interessamento 
respiratorio,cardiovascolare 
o gastro-intestinale) 
Dispnea, stridore, wheezing, 
nusea,vomito, stordimento 
presincope), 
sudorazione, senso di 
costrizione alla gola o al 
torace o dolore addominale 
 
Severa (ipossia, ipotensione 
o interessamento 
neurologico) 
Cianosi o sat. O2≤ 92%, 
ipotensione,confusione, 
collasso, perdita di coscienza 
o incontinenza 



• Indicazioni alla prescrizione di Adrenalina 
autoiniettabile  
 

• Assolute  
• Bambino con precedente episodio di anafilassi grave 

 
• Relative  
• Precedente episodio di anafilassi moderata grave associata a : 
•   
• -eta’ >di 5 aa  
• -asma bronchiale in terapia preventiva 
• -precedente episodi di A da frutta con guscio pesci e crostacei  
• -dopo ingestione di minime quantita ,inalazione o contatto  
• -da grano , da esercizio fisico ,interessamento delle vie respiratorie 
• -zone con difficoltà di accesso al PS 
• -dermatite Atopica  
• -valori di IgE >10.000  
• -in terapia con ACE inibitori o B.bloccanti 
•   








	Slide Number 1
	Slide Number 2
	Slide Number 3
	Slide Number 4
	Slide Number 5
	Slide Number 6
	Silvia
	Silvia
	Slide Number 9
	Silvia
	Davide
	Slide Number 12
	Ilaria 13 aa 
	Slide Number 14
	Slide Number 15
	Slide Number 16
	Slide Number 17
	Profiline
	Betulla verrucosa e panallergeni
	Slide Number 20
	Slide Number 21
	Slide Number 22
	Slide Number 23
	Slide Number 24
	Slide Number 25
	Slide Number 26
	Slide Number 27
	Slide Number 28
	Slide Number 29
	Slide Number 30
	Slide Number 31

