
Зарубежный опыт

10 Вестник аллерголога-иммунолога для врачей I № 01 (03) I Февраль 2022

Автор подборки: Литовкина Алла Олеговна, врач – аллерголог- иммунолог, младший научный сотрудник ФГБУ «ГНЦ Институт иммунологии» ФМБА России.

Вопрос о раннем введении пищевых 
аллергенов с целью предупреждения 
развития пищевой аллергии к ним 
в будущем остается до конца неяс-
ным в связи с противоречивыми дан-
ными различных клинических иссле-
дований. Группой японских ученых 
было проведено рандомизированное 
контролируемое исследование влия-
ния раннего введения молочной сме-
си на дальнейшее развитие аллергии 
к белкам коровьего молока (БКМ). 
В исследовании принял участие 491 
новорожденный из четырех госпи-
талей Окинавы. Участники иссле-
дования случайным образом были 

распределены в две группы. Пер-
вой группе, состоящей из 242 детей 
в возрасте от 1 до 2 месяцев, родите-
ли давали минимум 10 мл молочной 
смеси ежедневно. Вторая группа из 
249 детей не получала дополнитель-
но молочную смесь. В обеих груп-
пах матерям было рекомендовано 
продолжать грудное вскармливание 
как минимум до 6 месяцев. В слу-
чае необходимости докорма второй 
группе рекомендовали использовать 
детские смеси на основе соевого бел-
ка. В возрасте 6 месяцев всем детям 
провели оральный провокационный 
тест для оценки развития аллергии 

к БКМ. В первой группе детей, по-
лучавших молочную смесь, аллер-
гия к БКМ развилась у двоих из 242 
(0,8%). Во второй группе у 17 детей 
из 249 (6,8%) была подтверждена 
пищевая аллергия к БКМ. В обеих 
группах около 70% детей к шести-
месячному возрасту все еще нахо-
дились на грудном вскармливании. 
Таким образом, Sakihara и соавто-
ры показали, что стратегия раннего 
«знакомства» детей в возрасте 1–2 
месяцев с аллергенами коровьего 
молока в виде молочной смеси по-
могает предотвратить развитие ал-
лергии к БКМ в будущем.
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Раннее «знакомство» с белками коровьего 
молока предотвращает развитие пищевой 
аллергии к коровьему молоку [1]

Альфа-гал-синдром – это тяжелая 
аллергическая реакция на мясо мле-
копитающих, развивающаяся через 
несколько часов (6–8 часов) после 
его употребления, обусловленная 
IgE-сенсибилизацией к галактозе- 
альфа-1,3-галактозе. Данный син-
дром был впервые описан в 2002 году. 
Группа исследователей из Швеции 
проследила, как развивается аль-
фа-гал-синдром в популяцион-
ном исследовании когорты BAMSE 
(Barn/Children Allergy/Asthma Milieu 
Stockholm Epidemiologic). Исследова-
тели изучили данные 2 201 человека 
из популяционной когорты BAMSE 
(n = 4089), отслеживаемых с рожде-
ния и до раннего взрослого возраста, 
из городских и пригородных районов 
Стокгольма, где распространен клещ 
Ixodes ricinus. Когда участникам было 
4, 8 и 16 лет, исследователи проанали-
зировали образцы крови на наличие 
специфических IgE к 14 распростра-

Альфа-гал-синдром: укусы клещей, полисенсибилизация 
и мужской пол являются факторами риска [2, 3]

Новый взгляд на появление пище-
вой аллергии в ходе эволюции как 
защитного механизма иммунной 
системы приведен группой исследо-
вателей во главе с Esther Florsheim. 
Пища является одновременно источ-
ником необходимых питательных 
веществ и потенциальным источ-
ником смертельных токсинов и па-
тогенов. Следовательно, в ходе эво-
люции развились многочисленные 
сенсорные механизмы для контроля 
качества пищи на основании при-

сутствия и соотношения полезных 
и вредных питательных веществ. Ра-
нее к таким защитным механизмам 
относили восприятие запаха и вку-
са, а также хемосенсорные системы 
кишечника. В данной статье авторы 
выдвигают новую теорию, согласно 
которой аллергический иммунный 
ответ является еще одним меха-
низмом, участвующим в контроле 
качества пищевых продуктов путем 
защиты против пищевых антигенов, 
связанных с вредными веществами.

Пищевая аллергия  
как биологическая система  
контроля качества пищевых 
продуктов [4]

ненным пищевым и аэроаллергенам. 
У участников в возрасте 24 лет снова 
были определены специфические IgE 
к этим аллергенам, а также специфи-
ческие IgE к альфа-гал; также они за-
полнили опросник о симптомах аллер-
гии и укусах клещей. В возрасте 24 лет 
в исследуемой популяции к альфа-гал 
были сенсибилизированы 5,9% участ-
ников, что сходно с распространен-
ностью сенсибилизации к сое (5,5%) 
и пшенице (6%). Участники, которые 
были сенсибилизированы к альфа-гал, 
значительно чаще были сенсибилизи-
рованы к другим продуктам питания, 
таким как арахис, соя, пшеница, моло-
ко, яйца, рыба или к аэроаллергенам, 
включая аллергены кошки, собаки, 
лошади, пыльцы, клещей и плесени. 
Кроме того, 24% участников исследо-
вания были сенсибилизированы к дру-
гим продуктам питания. Хотя 81,4% 
участников исследования отметили, 
что их кусал клещ, их доля достигла 

93% среди 129 участников, сенсибили-
зированных к альфа-гал, из них 44,2% 
были укушены в течение предыдущих 
двух лет. Кроме того, исследователи 
обнаружили значительно большую 
IgE-реактивность к альфа-гал среди 
мужчин, чем среди женщин (8,9% про-
тив 3,4%). Но исследователи не обна-
ружили различий в средних уровнях 
специфических IgE к альфа-гал между 
мужчинами и женщинами.

Так как отмечается увеличение 
частоты клинических случаев аль-
фа-гал-синдрома, исследовательская 
группа из Арканзаса во главе с Керти-
сом Хедбергом провела опрос среди 
врачей общей практики и педиатров, 
чтобы оценить осведомленность об 
этом состоянии. Результаты опроса 
были представлены на ежегодной на-
учной конференции Американского 
колледжа аллергии, астмы и иммуно-
логии (ACAII). Среди 39 опрошенных 
врачей 12,8% респондентов не зна-

ли об альфа-гал-синдроме, пока не 
получили анкету, а 2,6% не знали об 
основных проявлениях этого синдро-
ма. Эти участники были исключены 
из анализа. Из оставшихся 33 врачей 
54,5% заявили, что в настоящее время 
у них нет пациентов с альфа-гал-син-
дромом. Все они знали, что говядина 
может вызвать альфа-гал-синдром, 
однако только 60,6% знали, что свини-
на также может спровоцировать его. 
Около трети респондентов знали, что 
симптомы обычно появляются в те-
чение 2–8 часов после употребления 
красного мяса. Только 6,1% знали, что 
более 20% жителей Арканзаса имеют 
лабораторно подтвержденную сенси-
билизацию к альфа-гал, а 81,8% счита-
ли, что распространенность составля-
ет 10% или меньше. Кроме того, 87,9% 
правильно определили «исключение 
всех продуктов из мяса млекопита-
ющих» как главную рекомендацию 
для пациентов с этим заболеванием.
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