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Introducerea alergenilor
Fara Frica
in alimentatia bebelusului




1. Bun venit: De la ,Dar dacgd..?” la ,Md
descurc!”

2. Pe scurt: Cand si cum introducem alergenii

3. Ce este alergia alimentard?

o Alergia alimentard IgE-mediaté (imediatd)

e Alergia alimentar& non-Ige-mediata (intarziatd)

 SEIPA (sindromul de enterocolitd indusé de
proteinele alimentare)

e Cum se deosebeste alergia alimentard de
intoleranta alimentard?

4. Care bebelusi prezintd risc ridicat de alergii si ce
poti face

5. Cand se pot introduce alergenii? (pentru bebelusii
f&rd risc ridicat)

6. Alergenii principali in diversificarea de zi cu zi

7. Cum se introduc alergenii alimentari (pas cu pas)
e Inainte de aincepe
e Exemplu de program pe trei zile
e Mentinerea alergenului in dietd
e Cum oferim alergenii principali pentru a reduce

riscul de inec

8. Ce sd faci dacd bebelusul prezintd semne de
reactie alergicd

e Reactie usoard
 Reactie severd (posibil soc anafilactic)

9. Reactia la alte alimente, diagnosticare si
tratament
e Dacd bebelusul e alergic la un aliment,
va reactiona si la altele?
e Va scdpa copilul de aceastd alergie?
e Cum se testeazd alergiile alimentare?
e Managementul zilnic si imunoterapia
10. Din teorie in practicd: plan rapid pentru
introducerea alergenilor
1. Intrebdri frecvente cand incepi efectiv
introducerea alergenilor
12. Concluzie: Nu trebuie sd nu-ti fie teama, ci sa fii
pregatitd
13. Dovezi si lecturi suplimentare



Informatii importante
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Nicio parte a acestei publicatii nu poate fi reprodusd, stocatd intr-un sistem
electronic de arhivare sau transmisd sub nicio forma si prin niciun mijloc —
electronic, mecanic, fotocopiere, inregistrare audio/video sau altfel — f&rd
permisiunea scrisd prealabild a editorului, cu exceptia citatelor scurte in
recenzii sau a cazurilor permise de legea aplicabild.

Acest ghid este destinat exclusiv uzului personal si nu poate fi partajat,
vandut sau distribuit fard permisiune.

Acest ghid are exclusiv scop informativ si educational. Nu inlocuieste
ingrijirea medicalq, diagnosticul sau tratamentul.

Nu-ti poate spune exact ce sd faci in fiecare situatie sau pentru fiecare copil.
Nu inlocuieste sfaturile medicului de familie, ale pediatrului, alergologului,
dieteticianului sau ale serviciilor medicale locale.

Urmeazd intotdeauna recomanddrile cadrelor medicale, mai ales dacd
bebelusul a avut deja o reactie alergicd, are eczemd moderatd—severq,
alergii multiple, probleme respiratorii, crestere insuficientd in greutate sau
are orice altd afectiune.

Nu ignora si nu aména sa ceri sfatul medicului din cauza a ceea
ce ai cititin acest ghid.

Daca banuiesti ca bebelusul are o reactie alergica severa sau
este foarte bolnav, sund imediat la serviciile de urgenté (112in
Romania).

Autorul si editorul au avut grijd ca informatiile sd se bazeze pe ghidurile
curente la momentul redactdrii, Tnsd nu pot garanta cd acestea vor
rdmane la zi pe mdsurd ce recomanddrile se schimbad. Autorul si editorul
nu isi asuma raspunderea pentru pierderi, daune sau vatdmdri despre care
se sustine cd au fost cauzate, direct sau indirect, de informatiile din acest
ghid.



De la
,Dardaca...?”
la
,Ma descurc!”

Cine ai venit!

Dacd ai ajuns aici, probabil ca diversificarea nu ti s-a pdrut atat
de simpld precum ,dd-i méncare si fa poze cu fata aia dragutd”.
Poate cd esti:

e entuziasmatd sd-i oferi mancdaricg,

e daringrijoratd de alergii, reactii si ,sd nu fac ceva gresit”,

e si satuld de sfaturi contradictorii din toate padrtile.

Ai fGcut deja un pas important deschizdnd acest ghid:
in loc sd ghicesti sau sd eviti alergenii la nesfarsit, alegi sa-i
intelegi cu claritate si calm.

________________________________________

La final vei:

v/ putea explica pe scurt ce este si ce nu este o alergie alimentard;

v~ stidaca bebelusul tdu prezintd risc mai mare si ce inseamnd asta in
practicg;

v~ Sticum sd introduci pas cu pas alergenii principali, in texturi sigure, la
momente potrivite;

v~ recunoaste diferenta dintre simptomele usoare si cele serioase si vei

sti exact ce ai de facut;

putea discuta cu incredere cu medicul de familie, pediatrul sau

alergologul (dacd va fi cazul).

Pe scurt. mai putind panicd, mai multa liniste la masa.



Cum este structurat acest ghid?

Ca sa fie usor de urmarit si aplicat, vom parcurge pasii intr-o ordine clard
si logicad.
) cesuntalergiile, intolerantele si iritatiile de piele?

Ca sd nu confunzi roseata trecdtoare cu o alergie (si sd nu le treci
cu vederea pe cele reale).

O care bebelusi prezintd risc crescut?
Cum influenteazgd, in practicd, eczema, alergiile existente si istoricul
familial.

€ Alergenii principali in diversificarea de zi cu zi
Unde se gdsesc, cum verifici etichetele si ce pui, concret, in farfurie.

() cum introduci alergenii in sigurantd, concret
Cand, cat, ce texturi sunt sigure si cum 1i mentii in dietd.

@ ce facidacd bebelusul are o reactie alergicé

Cum recunosti simptomele usoare fatd de cele severe, cand
contactezi medicul si cGnd chemi ambulanta.

G Daca se confirma ca e o alergie
Cum gestiondm: teste, controale periodice si viata de zi cu zi.

Nu trebuie sa retii tot acum.
O ludm pe radnd impreund, pas cu pas.



De ce te poti baza pe ce vei afla in acest ghid?

Ghidul are la baza:

Ghiduri Q Informatii Q intrebéri reale de lo
actualizate ale medicale familii care se

unor organizatii explicate temeau sd introducd
recunoscute simplu $i clar, olergenii sau care pur
(NHS, EAACI, pentru pérmp $I simplu voiau sd ia
BSACI, ESPGHAN obositi: cele mai bune decizii
etc.); ’ pentru bebelusul lor,

exact ca tine.

Nu trebuie sa devii expertd.
Conteazd sa fii prezentd, calma si informatd pentru copilul tdu.

istitor:

Un punct de plecare lin

Majoritatea reactiilor la
bebelusi sunt usoare, iar
multi copii scapd de
unele alergii (in special la
lapte si ou) in anii
prescolari.

Introducerea timpurie siin
sigurantd a alergenilor, in jurul
varstei de 6 luni, precum si
mentinerea in alimentatie, in
mod regulat, a alergenilor
tolerati sunt printre cele mai
importante lucruri pe care le
puteti face pentru a ajuta
organismul bebelusului sa
invete cd aceste alimente sunt
normale.



Pe scurt: cand sicum
introduci alergenii

Introdu alergenii comuni in jur de 6 Dacd bebelusul are eczema
luni, cdnd bebelusul este pregatit moderatd-severa sau a fost
pentru solide: deja diagnosticat cu o alergie
e std in sezut de unul singur sau cu alimentaraq, introducerea
putin sprijin, alergenilor se face dupd un plan
e isi tine capul bine in sus personalizat, stabilit cu pediatrul
e duce singur obiecte la gurd. sau alergologul.

Introducerea alergenilor in jur de
6 luni ajutd organismul sd-i
tolereze si poate reduce riscul
unor alergii, mai ales la ou si
arahide. Amdénarea prea mult nu
aduce beneficii si poate creste
riscul de aparitie a unei alergii.

Reguli generale de siguranta:

9 Creste cantitatea treptat, pe parcursul a aproximativ trei zile: incepe
cu o cantitate foarte micd (varful unei lingurite), apoi mdreste
progresiv la mesele urmatoare, pdnd ajungi la aproximativ doud
lingurite, dacd bebelusul se simte bine.

Dupd ce un aliment este tolerat, pastreaza-Iin alimentatie de 1-2 ori
o - - ~ - ~ .o . . . . ~ .
‘ pe saptamana, in portii mici, potrivite varstei.

(@ Un plan usor de urmat: un alergen nou pe sdptdmand. Dacd incepi in
jur de 6 luni, pdnd la varsta de 1 an, bebelusul va fi incercat toti
alergenii principali, cu cateva saptdmani libere pentru atunci cand
bebelusul se imbolndveste sau pentru vacante.

Inainte sd vorbim despre cum se introduc alergenii, meritd sd intelegem bine
ce sunt alergiile. in urmdtoarea sectiune incetinim ritmul si explicdm, pe scurt,
ce este alergia alimentard, cum diferd de intolerantd si cum poate apdrea la

bebelusi. S& incepem!



@ Ce este alergia alimentara?

Alergia alimentard apare atunci cand organismul reactioneazd
la o proteind dintr-un aliment ca si cum ar fi ceva periculos.

Existda doud tipuri principale:

Alergia alimentard
IgE-mediaté (imediaté)

Ceinseamnd?

Organismul ,tine minte” un
aliment, iar cdnd este consumat
din nou, elibereazd substante
care provoacd rapid simptome.

» Lacat timp apare?
De la cateva minute pdnd la cel
mult 2 ore dup& masé (rareori,
unele simptome pot reapdrea
mai térziu in aceeasi zi).

Simptome:

Piele: urticarie (bubite care
provoacd mancdrime), inrosire,
umflarea buzelor, a pleoapelor
si/sau fetei.
Gura si cai respiratorii:
mancdrime sau furnicaturi in gurg,
voce ragusitd, suierat in respiratie,
tuse, dificultati de respiratie

Burtica: varsdturi bruste, dureri
de burtg, greatd.




SEIPA (Sindromul de enterocolité indusé
de proteinele alimentare)

Existd un tip de alergie alimentard
numit SEIPA (sindromul de
enterocolitd indusd de proteinele
alimentare). Nu e necesar sd retii

numele, dar poate fi util sa stii ce e.

Este o alergie alimentard
int@rziatd, non-IgE, care afecteazd
in principal intestinul. Dupd ce se
consuma@ alimentul care
declanseazd reactiaq, intestinul se
inflameaza.

Spre deosebire de alergiile
imediate, de obicei nu apar bubite
(urticarie), dificultati de respiratie
sau umflaturi pe piele ori in jurul
gurii.

A\

Simptomele apar, de regulg,
la 1-4 ore dupd consumul
alimentului suspect (nuin
timp ce este consumat).

Simptomele pot include:

o vaArsaturi frecvente si intense

e copilul devine palid, moale,
foarte somnolent sau
neobisnuit de linistit;

e uneori diaree in decurs de

aproximativ 24 de ore;

e semne de deshidratare (f&rd
lacrimi la plédns, mai putine
scutece ude, gurd uscatd).

Pentru cd nu apar, de regulg,
simptome tipice de alergie, SEIPA
poate fi adesea confundat cuo
gastroenterita, mai ales dacd nu se
observa legdtura clard cu un anumit
aliment. Un medic alergolog te poate
ajuta s& identifici exact alimentul(ele)
implicat(e).



Intoleranta alimentara

Nu este alergie.

Este o reactie care nu implicd
sistemul imunitar.

Uneori, organismul

e nu produce suficientd enzimd
necesard digestiei (cum este
lactaza pentru digestia
lactozei).

e poate avea dificultatiin a
procesa anumiti carbohidrati
(de exemply, fructoza)

e poate fi sensibil la substante
naturale ori addugate (de
pildg, sulfiti).

La cat timp apare:

Adesea apare la cateva ore dupd
consum sau chiar a doua zi si se
agraveazd, de reguld, cu portii mai
mari.

Simptome:

In principal digestive cum ar fi
balonare, gaze, crampe
abdominale, scaune moi sau
diaree, uneori dureri de cap sau
inrosire a fetei la anumite
substante.

Testele pentru alergii ies, de obicei,

negative in caz de intoleranta.

Intoleranta — digestia.

Alergia alimentard

Reactie a sistemului imunitar la un
aliment.

La cat timp apare:

Reactia poate apdrea rapid (in
cateva minute pand la 2 ore) sau
mai tarziu, la cateva ore dupd ce
alimentul a fost consumat.

Chiar si o cantitate foarte mica
poate declansa simptome.
Simptome frecvente

Piele: urticarie, eruptie,
mancdrime, umflaturi.

Gura si gat: umflarea limbii sau a
gatului, mancarime, senzatie de
strdngere in gat.

Respiratie: suierat, tuse, respiratie
zgomotoasa sau dificild.

Stare generala: paloare,
moleseald, stare bruscd de rdu.

Testele alergologice sunt adesea
pozitive, dar trebuie interpretate
impreunad cu istoricul simptomelor.

Alergia — sistemul imunitar.



Care bebelusi prezintd risc

ridicat de alergii si ce poti face

Cine intra in categoria
~risc ridicat”?

Bebelusii cu eczema
;moderat&—sever&, n
special dacd a apdrut in
primele luni de viatd sau
dacd necesitd frecvent

tratament cu steroizi si
monitorizare medicald.

> Dacd bebelusul are deja
00) o alergie alimentard
diagnosticatd (de
exemplu, alergie la
proteina laptelui de
vacd).

Ce potiface?

Dacad bebelusul tdu are
E% risc crescut, discutd cu
medicul pediatru sau cu
un alergolog pentru a
primi indrumare despre
cand si cum sd introduci

alergenii in siguranta.

P Cere un plan
°=| personalizat pentru

copilul tau, care sa
includd: momentul
potrivit pentru incepere,
pasii de urmat, cum sa
monitorizezi eventualele
simptome si ce masuri
de urgentd trebuie luate
dacd este necesar.

Dacd existd istoric familial de
alergii (pdrinti sau frati cu
alergii alimentare, astm, rinita
alergicd, alergie la polen ori
eczema), fii mai atent/&:
informeazd-te despre semne,
citeste etichetele alimentelor si
monitorizeazd posibile reactii.
Nu aména introducerea
alergenilor doar din acest
motiv.



Cadnd se pot
introduce alergenii?
(pentru bebelusii féré risc ridicat)

injur de 6 luni

Dacd bebelusul tdu nu se incadreazd in
grupul cu risc crescut, poti incepe

- ‘ : introducerea alergenilor principali in jurul
\" N varstei de 6 luni, atunci cénd este pregdtit
g pentru diversificare.

De cein jurde 6 luni?

Introducerea alergenilor in jur de 6 luni
ajutd organismul sd invete sd tolereze
aceste alimente. Amd&narea nu aduce
beneficii si poate creste riscul de alergie
mai tarziu.

Cum ajuta?
De la 6 luni, dieta bebelusului ar trebui

sd devind tot mai variatg, iar alergenii
fac parte din aceastd varietate.

De ce sa NU te ingrijorezi?
Majoritatea reactiilor la bebelusi sunt
usoare, iar introducerea timpurie si in
sigurantd a alergenilor, in jurul varstei
de 6 luni, poate reduce riscul aparitiei
unor alergii, in special la ou si arahide.




@ Alergenii principali

Orice aliment poate declansa o reactie alergica.
Totusi, un grup mic de alimente provoacd maijoritatea alergiilor la copii.

Lapte (toate lactatele de la mamifere)

Lapte de vacq, caprg, oaqie, bivolitd etc.

Alimente: iaurt, branzd, unt, smantang, friscd, lapte praf

etc.

Pe etichetd poate apdrea: lapte, zer, cazeing, lactozg, solide

= € ) dinlapte etc.

7 #\‘ l » Laptele fard lactozd este tot lapte (alergia este la proteina
din lapte, nu la lactozd).

Oud (toate oudle de pasdre; cel mai des oué de géiné)
Include: albus, gdlbenus, ou intreg.

In alimente: prdijituri, clatite, produse pane, maionezd,
unele tipuri de paste, chiftele etc.

Pe etichetd poate apérea: ou praf (ou deshidratat), lizozim
(E1105), albumen/ovalbumind.

Arahide

Include: unt de arahide, faind de arahide, ulei de
arahide (presat la rece sau nerafinat poate contine
' proteind; cel rafinat, de obicei, nu, Insd verificd
intotdeauna eticheta).

Nucifere

Migdale, alune de pddure, nuci, cajuy, fistic, pecan, nuci
braziliene, macadamia.

In alimente: unt si pastd de nucifere, praline, martipan,
uleiuri din nucifere, pesto, granola, deserturi etc.

Susan
Include: seminte de susan, tahini, halva, ulei de susan

nerafinat (poate contine proteind).
In alimente: hummus, paini, bagels, biscuiti
sdro’gi/crackers, dressinguri, sosuri, batoane etc.




Soia

Include: boabe de soia, edamame, tofu, tempeh,
[ J— miso, f&ind de soiaq, proteind de soia/TVP, proteine de
= soia hidrolizate, sos de soiqg, lecitind de soia (E322).
%\ In alimente: pdine, mezeluri, produse ,fard carne”,
B% _ sosuri, ciocolate, unele formule pentru bebelusi etc.

~3

Gluten

Cereale care contin gluten: grdu, secarg, orz, spelt,
kamut/khorasan.

Ovazul nu contine in mod natural gluten, ci avening,
diferitd de glutenul din grdu, dar din aceeasi familie de
proteine; in plus, ovdzul este adesea contaminat cu
grau.

In alimente: pdine, paste, cereale, biscuiti, prajituri,
aluaturi pentru prajeli, pesmet, supe, sosuri etc.

Nu este o alergie alimentarad si nici o intolerantd. Este o afectiune autoimund
declansatd de gluten.

Dacd in familie existd un pdrinte sau un frate/sor& cu boald celiac, riscul este
mai mare. Dacd ai ingrijordri, discutd cu medicul despre cand si cum sd
introduci glutenul si dacd este nevoie de investigatii.

Predispozitia geneticd existd de la nastere, dar boala se poate manifesta la orice
varstd dupd ce glutenul este introdus — la cateva luni, dupd ani sau chiar la
maturitate.

Dacd este nevoie de teste, nu scoate glutenul din alimentatie inainte de analize,
pentru cd acest lucru poate masca boala.

Dacd bebelusul tdu consuma gluten si apar simptome persistente — diaree sau
constipatie care nu trece, dureri sau balonare abdominald, crestere insuficientd
sau lipsd de energie — vorbeste cu medicul.

Peste
Orice peste cu inotdtoare: somon, ton, pdstrdv, macrou,

sarding, ansoa etc.
In alimente: bastonase de peste, sos de peste, pastd
de peste, etc.




E211 E321
E951

Citeste intotdeauna lista
completd de ingrediente
(alergenii scris ingrosat si
de tip ,poate contine”).
Tine cont cd regulile de
etichetare diferd de la
tard la targ si retetele se
pot schimba. Verificd de
fiecare datd.

Fructe de mare
Fructele de mare sunt, de obicei, impdrtite in 2 categorii:

e Crustacee: crevete, crab, homar, rac, langusting, krill.

* Moluste: midii, stridii, scoici scallop, scoici, calamar,
caracatitd, sepie, melci.

« In alimente: amestecuri de fructe de mare, paellq,
sosuri, baze de supq, sushi, dim sum, bouillabaisse etc.

Telind

Include: tulpini, frunze, seminte, raddcing, condiment
cu telind etc.

In alimente: supe, baze de supd sau cuburi,
condimente, sosuri, mancaruri gata preparate.

Mustar
Include: seminte de mustar, mustar la borcan, faind sau

ulei de mustar.

,;‘.in alimente: sosuri, marinade, maionezd, amestecuri de
- “condimente, murdturi.

Lupin

Este o leguminoasd inruditd cu arahidele si soig; fdina de
lupin e folositd in unele produse de panificatie

Include: boabe de lupin si faind de lupin

in alimente: anumite paini, produse de patiserie, paste,
aluaturi, produse fard gluten sau produse hiperproteice.
Unele persoane cu alergie la arahide pot reactiona si la
lupin.

Dioxid de sulf [ Sulfiti (conservanti E220-E228)
Acestia sunt conservanti, nu alimente, dar sunt clasificati
ca alergeni. Se folosesc pentru a mentine alimentele
proaspete si pentru a pdstra culoarea si aroma.

In alimente: fructe uscate, unele sucuri, oteturi, cartofi
semi-preparati (ex. cartofi prdijiti congelati), unele murgturi,
gemuri.

La bebelusi: nu ii introducem ca pe ceilalti alergeni.

ideal este sa ii evitdm complet (alege produse fara sulfitati
addugati).

De ce ii mentiondm? Dacd apare o reactie dupd consumul
unui aliment ambalat, faptul cd stii despre sulfiti te va ajuta
sd identifici ce a declansat-o.



Cum se introduc alergenii alimentari
(pas cu pas)

inainte de aincepe

w/ Alege o zi in care bebelusul nu este bolnav (nu are febrg,
enteroviroze etc).

w/ Preferabil dimineata sau la inceputul dupd-amiezii, ca sd il poti
monitoriza cel putin 2 ore inainte de somn. in plus, ziua e mai usor
sd iei legatura cu medicul, dacd e nevoie.

w/ Evitd sd oferi un alergen nou la cind sau inainte de culcare, decat
dacd va ramane treaz cel putin 2 ore si poti sa 1l tii sub observatie.

Y/ Asigurd-te cd un adult poate supraveghea bebelusul tot timpul.

Introdu doar un singur alergen nou o datd. Pentru restul mesei,
oferd doar alimente pe care bebelusul le-a mai consumat si nu a
avut simptome de alergie.

Exemplu de program
Treceti la pasul urmator doar dacd totul a mers bine la cel anterior.

Masa 1 (mic dejun):

e Prima expunere: pe varful Masal (mic dejun): Masa 1 (mic dejun):
uneilingurite. Continuati  * % linguritd. * llinguritd.
masa in mod obisnuit cu
alimente cunoscute (fard
alte alimente noi). Masa 2 (pranz): Masa 2 (pranz):

e Dupd 10-15 minute — % e % lingurita. e 2lingurite.
de lingurita.

Masa 2 (pranz):
e % delingurita.



Mentinerea alergenului in dietd

Dacd bebelusul tolereazd un alergen, continua sa il oferi 1-2 ori pe
saptamana, in portii mici si texturi adecvate varstei.

De ce? Expunerea regulatd ajutd corpul sd ,invete” cd alimentul este
normal. Pauzele foarte lungi pot face organismul ,sd uite” cd acel
aliment e sigur, iar unii copii pot re-dezvolta sensibilitate dupd pauze

indelungate.
Sugestii practice
Un alergen nou pe sdptamana
Pdstreazd o evidenta Dacd incepi in jur de 6 luni,
scurta despre: ' pdand la 1 an copilul va fi
—1.* ce alergen qi oferit incercat toti alergenii principali,
—//e cantitatea cu cateva saptdmani de
— 1 o |aceord rezervd pentru perioade de
e eventualele boald sau aglomerate
simptome. (sarbatori, vacante etc).

Cum oferim alergenii principali
pentru a reduce riscul de inec

Arahide

Forme sigure:
e unt de arahide subtiat pdnd curge cu apd caldg, lapte
matern sau formulg;
%&' e pufuleti cu arahide care se topesc in gurg;
e pudrd de arahide amestecatd in terci sau iaurt.
Evita: arahide intregi sau bucdati, unt nesubtiat.

Nucifere (migdale, alune de p&dure, nuci, cajuy, fistic,
pecan, nuci braziliene, macadamia)

Forme sigure:

e nuci mdcinate fin in terci sau iaurt, unturi de nuci

subtiate pand devin fluide.

Evita:

e nuciintregi sau bucdti;

e unt nesubtiat.




Ou

Forme sigure:

ou bine gdatit, adicd albusul si gdlbenusul sa fie complet
coagulate, (omletd tdiatd in fasii, ou batut, ou in clatite,
chiftelute, pdine cu ou, dacd glutenul a fost deja introdus).

Evita:
oul moale sau crud.

Lapte (toate lactatele de la mamifere: vacd, caprd, oaie,
bivolitd)
Forme sigure:
e iaurt, smantdnd, mascarpone, ricotta;
e |apte gatit in terci sau sosuri.

Evita:
e bucdti mari sau tari de branzg;
e brdnza cu textura “cauciucatd”.

De retinut: nu se oferd lapte de vacd ca bduturd
principald inainte de 12 |uni.

Soia
Forme sigure:
e tofu (moale sau mediu, bastonase sau cuburi mici,
pasat sau piure);
e jaurt de soia;
e soia mAacinatd addugatd in sosuri.

Evita:
e edamame cu coqjd tare (serveste piure, pasat si fard
coqjd);
e sos de soia.



Gluten (grau, secarg, orz etc.)
Forme sigure:
e paste foarte moi;
e bastonase de pdine, usor prdijitd, cu un strat subtire de
crema tartinabilg;
e cereale pentru bebelusi din grau;
e grisin lapte;
e clatite moi.
Evita: bucdti tari si crocante, biscuiti sau crackers uscati.

%

Peste

Forme sigure:

* peste bine gdatit, faré oase (verificd de fiecare datd cu
atentie sd nu aibd oase chair dacd ai cumpdrat deja
dezosat);

e peste la conservé (in suc propriu sau ulei). Evit&
saramura si conservele cu sare addaugatad.

Evita:

e bucdati mari, fibroase;

e oasele sau pieleq;

e pestele uscat sau afumat.

Fructe de mare (crustacee si moluste)

Forme sigure:

e bine gdtite, tocate fin sau mdruntite, amestecate in
preparate moi (dupd ce copilul gestioneazd bine
texturile complexe).

Evita:
e bucatiintreqi;
e scoica si cozile.

Telind
Forme sigure:
e tulpini sau raddcing bine fiartd, pasatd sau maruntitd,
tdiatd bastonase sau cuburi moi;

e blenduitd in supe sau piureuri.
Evita: tulpini si bucdati crude.




Susan
Forme sigure:
« tahini subtiat pand devine fluid (tahini este o pastd find
obtinutd din seminte de susan mdcinate);
e hummus (contine tahini).
\ Evita:
e pasta de tahini nesubtiatg;
e susan crocant;
e batoane cu susan;
e halva.

Mustar

Forme sigure:

e mustar din borcan amestecat in piure, iaurt, méancare pasatd

. sau gatit in sosuri, dressinguri, marinate;

e intins subtire pe alimente care merg cu mustar.
Exemple: sos iaurt + mustar pentru bastonase de legume;
piure de cartof dulce + mustar; piure de cartof + mustar; piure
de linte sau ndut + mustar; conopidd in sos de brdanzad si
mustar; carne de pui sau curcan fardmitatd cu piure de mere
+ putin mustar.
Evita:

e mustar iute sau picant;

e mustarul care contine miere.

Lupin

Nu se gdseste mereu usor in supermarketuri. Cautd la raioanele
fard gluten, in magazine naturiste sau online.

Cea mai simpld optiune: alimente care deja contin fdind de
lupin (unele tipuri de paste sau paine fara gluten).

Nu pentru bebelusi: boabele de lupin la borcan sunt de obicei
foarte sdrate si au coaja groasa.

O altd optiune este fdina de lupin. Addugd putin in cldtite, briose
sau sosuri.

Dacd nu gdsesti de cumpdrat acum, retine pentru cdnd vei avead
nevoie. Cand oferi bebelusului un produs ambalat, citeste
etichetaq, iar dacd contine lupin, introdu-1 ca pe orice alergen
nou.



Ce sd faci daca bebelusul prezinta
semne de reactie alergica

De obicei, reactiile la bebelusi sunt usoare.
Totusi, este bine sa stii ce semne sd urmdaresti si cand trebuie sd actionezi.

Reactie alergicd usoara

Simptome:

e MmAancdrimi nazale sau nas
care curge, stranut;

e senzatie de mancadrime in
qurg;

 cateva bubite (urticarie);

e mancdrime usoard a pielii;

e greatd usoard sau
disconfort abdominal;

e un singur episod de
varsatura.

Simptomele pot fi usoare
sau severe. Cu cat sunt mai
multe simptome si cu cat
sunt mai intense, cu atat
reactia e mai serioasa.

Nu este reactie alergica:

Alimentele acide precum rosiq, citricele si
fructele de pddure pot irita pielea din jurul
gurii si pot provoca o roseatd temporard, usor

de confundat cu o alergie.

Dacd roseata e doar acolo unde mancarea d

Ce poti sa faci:
Opreste imediat masa.
Sterge gura si fata bebelusului.
Tine-l1anga tine si urmadreste-|
atent.
Nu ii mai oferi alimentul suspect
pAnd nu ai discutat cu un medic.
Contacteazd medicul in aceeasi zi.
Noteazd ce a méncat, cat a
mancat, la ce ord si ce simptome
au apdrut.
Dacd este posibil, fa fotografii sau
un scurt videoclip al reactiei pentru
a le argta medicului.

atins pielea (buze si béarbie), iar bebelusul e

bine de altfel, probabil e iritatie, nu alergie.

Ce poti sa faci:

& Dacd roseata se extinde sau
apar si alte simptome
(bubite pe corp, umflarea

« Cldateste usor zona cu apd, tamponeazd fetei, dificult&ti de respiratie,
pAand se usucd si aplicd un strat subtire varsaturi), este putin

de cremd-bariera.

probabil sa fie doar o iritatie

e Dacd nu esti sigur(&) ca e iritatie: opreste de contact. Poate fi o reactie

hrdnirea alimentului, clateste si usucd
pieleq, fd poze si vorbeste cu medicul

inainte de a-I oferi din nou.

alergicd. Monitorizeazd
bebelusul si actioneazd in
functie de simptome. Dacd
apar semne severe, sund la
urgente.



Reactie severd (posibil soc andfilactic)

a Sund imediat la serviciile de urgentd

dacd bebelusul tdu prezintd oricare dintre urmdatoarele:

e dificultati de respiratie, suierat, tuse persistentd, @
2 respiratie zgomotoasd sau greoaie;

-
-

« umflarea fetei, buzelor, limbii si/sau gatului;
e voce rdgusitd sau sldbitd;
e urticarie sau eruptie pe suprafete intinse; o
e varsdturi repetate;
e copilul devine foarte palid, moale, somnolent sau
@ lesing;
e piele palidd sau albdstruie, mai ales in jurul buzelor

sau fetei.

Dacd apare chiar si unul dintre aceste simptome (sau mai multe
simultan), este o urgentd medical&. Nu astepta sd apard toate.

Ce sa faci:

e Opreste imediat hrdnirea.

e Suna la 112 si spune clar: ,soc anafilactic”.

e Solicitd o ambulantd pregdtitd pentru tratarea socului anafilactic.
Echipajul are adrenalina (epinefring) si alte tratamente necesare
in astfel de situatii.

e Asazd bebelusul intins pe spate, cu picioarele usor ridicate. Dacd
varsq, intoarce-| pe o parte. Aceastd pozitie ajutd la mentinerea
circulatiei, deoarece pe parcursul unei reactii severe, tensiunea
poate scddea rapid. Pozitia culcatd ajutd sdngele sd ajungd la
inima si creier.

e Dacd bebelusului i-a fost prescris un auto-injector cu adrenaling,
administreazd-| imediat in partea externd a coapsei, in timp ce
astepti ambulanta.



@ Reactia la alte alimente,
diagnosticare si tratament

Dupd o reactie alergicd la un aliment, cei mai multi pdrinti se intreaba:

e Va reactiona copilul meu si la alte alimente?
e Se poate trata sau alergia ramane pe viatd?

e Cum se diagnosticheazd si dacd existd tratament?

In aceastd sectiune gdsesti o explicatie simpld, care te ajutd

sd intelegi la ce sd te astepti si ce sd discuti cu medicul.



Un copil cu alergie alimentard este mai predispus la alte alergii,
comparativ cu un copil fard alergii. Insd asta nu inseamnd automat cd
va reactiona la multe alimente. Fiecare aliment trebuie evaluat
separat, in functie de istoricul copilului si, atunci cand este necesarr,
prin teste si provocdri alimentare efectuate sub supraveghere
medicald.

Un concept important aici este reactivitatea incrucisatda. Aceasta
apare atunci cdnd organismul confundd proteine asemdndtoare din
alimente diferite si reactioneazd la ambele.

Pentru a intelege mai bine, iatd cateva exemple frecvente:

Multi bebelusi care reactioneazd la laptele de vacd reactioneazd si
la alte lactate de mamifere (de exemplu: caprd, oaie, bivolitd),
pentru cd proteinele sunt foarte asemdndtoare.

Unii reactioneazd si la carne de vitd, dar mai rar.

La inceput, majoritatea copiilor cu alergie la ou de gdind
reactioneazd la toate formele (ou copt, omletd etc.), desi unii
tolereazd mai devreme oul bine gdtit fatd de cel gatit moale.
Alergia la oul de gdind nuinseamnd automat alergie la alte oud de
pasdre (ratd, prepelitd etc.). Medicul alergolog te va ghida cand si
cum sd le introduci.

'@ Intre unele nucifere existd reactivitate incrucisatd (de exemplu: caju-
fistic, nucc“:l—peccln). De aceeaq, uneori, se recomandd evitarea tuturor
nuciferelor pdnd cdnd testele sau provocdrile alimentare clarificd ce
se poate consuma in siguranta.



Alergia la arahide

@ Arahidele sunt leguminoase (rudd cu mazarea, fasoleaq,
lintea, soia). Multi copii alergici la arahide au teste
pozitive si la alte leguminoase, dar alergia clinicd reald
la acestea este mult mai rard.
La copiii alergici la arahide, riscul de alergie la nucifere e
mai crescut, ins& nu in cazul tuturor. Ce nuci se evitd, se
decide individual, impreund cu specialistul.

Alergia la peste

Deseori, alergia la un peste inseamna reactii la mai multe
specii, Insd nu intotdeauna. Unii copii tolereazd anumiti
pesti.

Decizia de a evita toti pestii sau doar anumite tipuri, se ia
impreund cu alergologul.

Alergia la fructe de mare

Alergia la fructele de mare este adesea impartitd in doud
categorii: crustacee (creveti, crab, homar etc.) si moluste
(midii, stridii, calamar etc.). Unele persoane reactioneazd
la ambele categorii, in timp ce altele doar la una dintre
ele. Testele alergologice si provocdrile alimentare ajutd la
clarificarea acestui aspect.

Susan, soiq, alte seminte si leguminoase

Alergiile la susan, arahide, nucifere si alte seminte se pot
suprapune, insd aceasta diferd mult de la persoand la
persoand. Persoanele alergice la arahide pot reactiona si
la lupin.

O reactie la un aliment aratd cd existd o predispozitie alergicd, dar nu
inseamnad cd bebelusul va reactiona la toti alergenii alimentari. Ce
trebuie evitat complet, ce se poate testa si ce se introduce sub
supraveghere medicald se stabileste impreund cu medicul alergolog,
nu acasa.




Va scapa copilul de aceasta alergie?

Nu existd un singur raspuns general valabil pentru toate alergiile. G
Unele sunt frecvent depdsite in timp, in timp ce altele au o

probabilitate mai mare de a persista. ,iaﬂ

La unii copii, acest lucru se Intdmpld in anii

Alergiile care au cele mai mari  prescolari, la altii poate dura mai mult, pand in
sanse sd se rezolve in copildrie  scoala primard sau chiar inceputul

sunt cele la: adolescentei. De obicei, alergologul
e |lapte de vacg, reevalueazd situatia prin teste repetate dupd o
e OU, perioadd de evitare strictd a alimentului. Dacd
e grau, rezultatele sunt incurajatoare, se poate
e soia. planifica o provocare alimentard sub

supraveghere medicald pentru a verifica dacd
alergia a fost depdsitd.

Alergiile cel mai probabil sa

persiste toata viata Aceste alergii tind s& persiste mai des
(desi nu intotdeauna) pand la varsta adultd.
. Totusi, unii copii le pot depdsi, inclusiv
e |a arahide, . p. p P . .
. alergia la arahide si la anumite nuci,
¢ |a nucifere, ) . e
mai ales atunci cdnd sunt monitorizati
e |a susan,

la peste si fructe de mare.

atent de un specialist.

% Alergii non-IgE si SEIPA

Multe alergii non-IgE digestive (de exemplu colita la proteina laptelui sau
forme mai usoare de SEIPA — Sindromul de enterocolitd indusd de
proteinele alimentare) se amelioreazd si se rezolvé péné la 3-5 ani. De
aceed, medicii si dieteticienii stabilesc reevaludri periodice si, la momentul
potrivit, reintroduceri sau provocdri atent supravegheate.

Ce influenteazd sansa ca o alergie sa dispara?

Factori importanti includ:

tipul alimentului;

severitatea si tiparul reactiilor;

rezultatele testelor in timp;

tendinta alergica generald a copilului tdu (eczema,
astm, rinitd alergicd si alte alergii alimentare).

Medicul alergolog iti poate spune care sunt sansele ca
alergia copilului tdu sa fie depdsitd.



Cum se testeaza alergiile alimentare?

Niciun test nu e perfect.
Diagnosticul se pune combindnd doud aspecte:

e istoricul detaliat al reactiei;
o testele potrivite, alese pe baza acelui istoric.

Pentru alergiile IgE-mediate (reactii imediate)

Test cutanat

Se aplicd o picaturd din alergen pe piele (de
obicei pe antebrat sau pe spate), apoi zona

este intepatd usor. Dacd existd sensibilizare

alergicd, apare o micd umflaturd (bubitd) la
locul testdrii. Testul aratd dacd existd

sensibilizare, dar nu poate prezice cat de
severd va fi reactia.

IgE specifice (analiza de sange)

Mdsoard nivelul de anticorpi IgE directionati
impotriva unui anumit alergen. Sunt utile
atunci cand testarea cutanatd nu poate fi
efectuatd (de exemplu, in caz de eczemd
severd sau dacd se administreazd anumite
medicamente).

Totusi, un rezultat pozitiv in absenta
simptomelor nu inseamnd automat ca existd
o alergie clinica.

Teste pe componente

Ele fac parte din categoria testelor de IgE
specifice, dar sunt mai detaliate. In loc s&
masoare IgE pentru alimentul ,,in ansamblu”,
ele mdsoard IgE pentru anumite proteine
specifice din acel aliment. Aceste teste pot
ajuta la estimarea riscului de reactie sila
luarea deciziei privind o eventuald provocare
alimentard. Totusi, istoricul detaliat al copilului
si interpretarea rezultatelor de catre un
specialist raman esentiale.




Provocarea alimentard orald

Ramane testul care oferd cea mai clard confirmare
a alergiei. Copilul primeste doze mici, care se cresc
treptat, sub supraveghere medicalg, cu tratament
de urgentd pregatit. Este indicatd cand existd
neconcordante intre teste si istoric, ori pentru a
verifica dacd alergia a dispdrut.

Pentru alergii non-IgE si SEIPA

Acestea nu ies deseori la testele de sange si/

sau piele, sau sunt prea putin utile.

Diagnosticul se stabileste pe baza istoricului

detaliat, a elimindrii alimentului suspect si a
reintroducerii acestuia (uneori ca provocare A
formald, monitorizat&) pentru a vedea dacd
simptomele reapar.

In SEIPA, din cauza riscului de varsaturi severe, ‘\ & JE
letargie si tensiune scdzutd, provocdrile se fac de -
reguld in spital, nu acasa.

Teste de evitat

m Testele ,alternative” vandute direct publicului (teste IgG, analizd
@ 7 7\ fir de pdr, testare Vega, ,teste de intolerantd”) nu sunt validate
(’/ stiintific si nu sunt recomandate. Pot duce la restrictii alimentare
inutile, anxietate si nutritie deficitard.



Exista tratament pentru alergia alimentara?

In prezent, nu existd un tratament care sd vindece alergiile alimentare.
Pentru majoritatea copiilor, ceea ce functioneazd este gestionarea atentd de zi
Cu zi.

Gestionarea de zi cu zi

Inseamnd evitarea alimentului/alimentelor declansatoare
(fara a elimina grupe intregi ,doar ca sd fim siguri”) si un plan
scris pentru situatii de urgenta.

Un plan scris pentru situatii de urgenté care

sd precizeze:

o semnele timpurii pe care sd le urmdresti;
e cdand s& dai antihistaminice (dacd medicul
0= recomandd, pentru reactii ugoare);
O f' /. e cand s& folosesti auto-injectorul cu adrenaliné (dacd
L — este prescris);
e cdnd sd suni la ambulanta.

Sprijinul unui nutritionist pediatru este
foarte important atunci cadnd sunt
excluse alimente importante din dietd.
Un nutritionist te poate ajuta sd te asiguri
cd alimentatia ramane echilibratd si
nutritivd, sd gdsesti alternative sigure (de
exemplu, pentru calciu si proteine dacd
lactatele sunt excluse) si s& planifici in
sigurantd diversificarea si alimentatia pe
termen lung.

Pentru alergiile non-IgE si SEIPA, de obicei
se recomandda:
e evitarea strictd a alimentului o perioaddg;
e reevaludri periodice la specialist;
e reintroducere sau provocare planificatd
atunci cand copilul este mai mare si
existd sanse ca alergia sd fi trecut.




Imunoterapie (desensibilizare)

(In prezent disponibil& doar in centre specializate)

In prezent se efectueazd studii despre desensibilizarea copiilor la anumiti
alergeni alimentari.

M in cazul arahidelor, unele tari au programe de
A' imunoterapie orald pentru copii, derulate in centre
\ specializate: doze initiale foarte mici, crescute gradual sub

—

monitorizare, urmate de o dozd de intretinere zilnicd acasa.

La ora actualg, se fac in continuare studii pentru imunoterapia la alte
alimente (lapte, ou) si pentru plasturi aplicati pe piele (imunoterapie
epicutanatd).

Aceste tratamente nu se fac acasd cu alergeni alimentari
obisnuiti. Pentru cd pot provoca reactii, inclusiv soc andfilactic,
ele se fac in centre specializate, cu selectie si monitorizare
atentd. Nu vindecd alergia, dar pot creste cantitatea toleratd
inainte de a avea o reactie, astfel scdzand riscul la expuneri
accidentale mici.

Cat de des se face reevaluarea si retestarea?

De regulg, alergologii si pediatrii recomanda:

o control periodic (de pildd la 12-24 luni) pentru
alergiile care deseori trec de la sine (lapte, ou,
grau, soia, multe non-IgE);

» repetarea testelor cutanate sau de sénge pentru
a decide dacd si cdnd se face o provocare
supravegheatd pentru a verifica dacd alergia a
dispdrut;

Suport si informare pe termen lung pentru
alergiile care de obicei raman pe tot restul vietii
(arahide, nucifere, susan, peste, fructe de mare),
mai ales cand copilul incepe cresa, gradinita sau
scoala si participd la mai multe activitati.

Nu reintroduce acasd un aliment care a provocat o reactie
imediatd sau orice aliment asociat unei reactii severe, decat
dacd ai un plan scris de alergolog.




Din teorie in practica: plan rapid
pentru introducerea alergenilor

Pastreazd aceastd listd la indeméné — contine tot ce ai nevoie pentru
situatiile de moment, fdra sa fie nevoie sa recitesti tot ghidul.

J Tnainte s& incepi

» Bebelusul are aproximativ 6 luni si e pregatit pentru solide.

» Bebelusul se simte bine: nu are febrd, ,stomac deranjat” sau nu
e racit.

 Aiales o masd dimineata sau la inceputul dupda-amiezei.

e Un adultil/o poate supraveghea cel putin 2 ore dup& masé.

e Introduci un singur alergen nou; restul alimentelor sunt deja
testate si tolerate.

e Alergenul e oferit in textura potrivita varstei.

J Primele 3 zile cu un alergen nou

Ziua 1: o cantitate foarte mic& (pe varful linguritei) la prima masé
(micul dejun); dacd e totul bine si bebelusul mai vrea, dupd 10-15
minute, oferd % linguritd. La urmatoarea masé (pranz), incé %
linguritd dacd bebelusul nu aratd semne de alergie.

Ziua 2: % linguritd la micul dejun; incd % linguritd la prénz dacd
bebelusul se simte bine.

Ziua 3: 1 linguritd la micul dejun; 2 lingurite la prénz dacd bebelusul
nu are simptome de reactie alergica.
Maresti cantitatea doar dacda bebe nu a avut simptome la pasul anterior.

J Continuarea consumului alergenilor care au fost tolerati:

e Dupd ce un aliment e tolerat, ofera-11-2 ori pe saptamana in portii
mici, potrivite varstei.

 Evitd pauzele lungi (decat daca ti-a recomandat medicul).

 Tine un jurnal simplu: data, alergenul, cantitateaq, ora si orice simptom
(in acest ghid este inclus un model de jurnal pentru introducerea
alergenilor).



Q\ Cand te opresti si suni medicul (in aceeasi zi)

Cand apar simptome usoare precum:

cAteva bubite sau urticarie;

curge nasul, bebelusul se scarpind la nas, stranut, mancdrime in
gqurg;

greatd usoargd, disconfort abdominal;

vomitd o singurd datg;

Ce faci: opresti alimentul, nu il mai oferi padnd nu vorbesti cu medicul;
notezi tot si, dacd poti, faci poze/video.

@ Cdand suni imediat la urgente

o respiratie dificilg, suierdtoare sau tuse persistentd;

« umflarea fetei, buzelor, limbii sau gatului; voce régusitd/slabitd;
e eruptie extinsd pe corp;

o vArsdturi repetate;

¢ bebelusul devine foarte palid, moale, somnolent sau leging;

o piele palidd/albdastruie, mai ales in jurul buzelor sau fetei.

Dacd apare oricare dintre aceste simptome dupd consumul unui aliment,
sund imediat la urgente. Cere o ambulantd care e pregdtitd pentru soc
andfilactic. Tine bebelusul intins pe spate, cu picioarele usor ridicate (sau
pe o parte dacd varsd). Dacd aveti auto-injector cu adrenaling, foloseste-|
imediat si asteaptd ambulanta.

Dacd bebelusul a avut orice reactie imediatd la un aliment, are eczemd
moderatd—severd dificil de controlat sau evitati una ori mai multe grupe
alimentare importante si te ingrijoreazd cresterea sau nutritia bebelusului,
discutd cu medicul de familie despre trimitere la alergologie si, la nevoie, la
un nutritionist pediatru.



Cand treci de la teorie la practicd, lucrurile nu sunt mereu perfecte.
Bebelusul se imbolndveste, bunicii vin cu sfaturi, uiti s& notezi ceva in jurnal
si, dintr-o datg, te intrebi dacd nu cumva ai gresit tot.

Aceastd sectiune rdspunde celor mai frecvente intrebdri de tipul ,Dar
dacd..?”, ca sd te ajute sG mergi mai departe cu mai multd incredere, fard
sd te simti coplesitd.

Bebelusul e racit, ii ies dintii sau pare mai mofturos.
Mai introduc un alergen?

Dacd are febrd, ,stomac deranjat” sau pur si simplu nu e in apele lui, de obicei e
mai bine s amani. Cel mai bine ar fi sa incepi sd introduci un alergen nou intr-o
zi in care e bebelusul e bine. Unele boli pot cauza eruptii pe piele, varsaturi sau
scaune moi ce pot fi confundate cu alergia.

Doar eruptia dentard (salivd multd, roade mult, e usor morocdnos) nu e un motiv
sd amani, dar dacd nu esti sigurd, f& o pauzd si incearcd in altd zi. O scurtd
int&rziere nu afecteazd progresul.

Am inceput un alergen, apoi am fécut pauzé (boald, vacantd).
Trebuie sd o iaude la zero?

De obicei nu trebuie sd revii la un varf de linguritd. E suficient sa:

e reiei cu o cantitate mai micd decdat inainte sa fi luat pauzao;

e alegi o zi linistitd (bebelusul este bine, tu esti disponibild);

o cresti treptat cantitatea pe parcursul a cdtorva mese.
Gdandeste-te la asta ca la re-introducere, nu ca la inceput de la zero.

Bebe a refuzat alimentul alergen. Daca nu il va accepta niciodata?

Incearca s&:
e schimbi forma (de exemplu: arahide mdcinate in terci, nu pe linguritd; ou in
clgtite, nu omletd);
¢ il combini cu alimentele pe care deja le preferd, in loc s il oferi singur;
e ii permiti sa exploreze in ritmul lui, fard presiune.
Dacd bebelusul tot refuzd, poti pune o cantitate micd pe varful degetului si freacd
delicat interiorul buzei.



@ Bebe are roseatd in jurul gurii dupa rosii, fructe de padure,
citrice. E alergie?

Alimentele acide pot irita pielea la contact si pot cauza:

e roseatd doar in zona atinsg;

o fdArd alte simptome; bebelusul e de altfel bine.

Ce poti face:

e sterge si cldteste cu apd, apoi usuci prin tamponare;

e poti aplica cremd-barierd in strat subtire;

e faci o pozd si notezi ce a mancat.
Dacd roseata se extinde, apar bubite in alte zone, umflare, dificultati in respiratie sau
varsaturi repetate, trateazd ca posibild alergie si cere ajutor medical. Dacd nu esti
sigurd, fd o pauzd la acel aliment si discutd cu medicul inainte de a-I| reintroduce.

Bebelusul isi face greatd la méncare. E alergie?

De cele mai multe ori, gagul (reflexul de greatd) este un mecanism normal de
protectie, mai ales cand bebelusul incearcad texturi noi.
Cel mai probabil este:

¢ legat de texturd sau de dimensiunea bucdtii;

e apare fard alte semne, cum ar fi urticaria, umflaturile, dificultatile de respiratie sau

eruptiile pe piele.

Dacd apar semne care sugereazd o reactie alergicd — bubite, umflare, respiratie
greoaie sau zgomotoasd, varsdturi repetate sau stare evidentd de disconfort —
urmeazd planul de actiune si cere ajutor medical.

Cat timp trebuie sd monitorizez bebelusul dupa ce ii dau un
alergen nou?

La reactiile imediate (IgE), simptomele apar de reguld in cateva minute pand la 2
ore dupd masa.

Monitorizeazd bebelusul cel putin 2 ore dupd ce a consumat alergenul. De aceeq,
dimineata sau inceputul dupd-amiezii sunt ideale.

Reactiile intarziate (tulburdri digestive, agravarea eczemei) pot apdrea mai tarziu.
Aici ajutd sd tii o evidentd a alergenilor introdusi si a simptomelor.



Trebuie neapdrat sa introduc un alergen nou pe saptamana?
Mi se pare mult.

Nu trebuie s& urmezi un program rigid.
,Un alergen nou pe s@ptdmand” este doar un ghid orientativ, nu o reguld strictd. iti
oferd un ritm clar si realist si lasd loc pentru sdptdmanile in care apar rdceli, vacante
sau pur si simplu zile mai aglomerate.
Dacd intr-o sdptdmand nu reusesti sd introduci ceva nou, este perfect in reguld.
Cel mai important este:

e sd introduci alergenii in sigurantd si cu atentie;

e sd continui sd oferi regulat alergenii deja tolerati;

e sd tii minte cd progresul construit in timp conteazd mult mai mult decét ce se

intdmpld intr-o singurd sdptdmangd.

@ Bebelusul are deja o alergie alimentara diagnosticata.
Trebuie sa evit toti ceilalti alergeni?

Nu neapdrat.

Dacd existd deja o alergie, riscul e mai mare decat la un copil fard alergii, insd asta
nu inseamnad cd va reactiona la toate alimentele. Pot exista reactii incrucisate cu
proteine asemandtoare. Asta nu inseamnd automat cd toate alimentele inrudite vor
declansa reactii, ci doar cd existd o probabilitate mai mare. Ce eviti, testezi sau
introduci sub supraveghere se decide impreund cu alergologul.

~Te grabesti, asteapta sa fie mai mare.” Cum raspund?

E firesc ca generatiile mai vechi sd recomande amdanareq, pentru cd asa se fadcea
pe vremuri.
Poti explica, bland, ca ghidurile actuale:
e recomandd introducerea in jur de 6 luni, cnd bebelusul e pregdtit pentru solide;
e aratd c& amanarea unor alergeni (ex.: ou, arahide) poate creste riscul la unii
copii.
Exemplu de rdspuns:
“Nu fac experimente pe copilul meu. Asta e, de fapt, recomandarea medicala
actualizatd: cantitati mici si sigure, introduse devreme, pentru ca organismul sa
invete cd aceste alimente sunt normale, nu periculoase.”

Nu trebuie sd convingi pe toatd lumea. Rolul tdu e sd iei cele mai bune decizii pentru
copilul tau.



@ Am ratat intervalul 6-12 luni. Copilul e mai mare. E prea térziu?

Nu, nu e prea tarziu.
Principiile rdman aceleasi: cantitati mici, texturi sigure, un singur alergen nou o datg,
monitorizare.

Dacd e mai mdrisor si n-a primit anumiti alergeni (mai ales cu eczemd sau istoric de
reactii), discutd cu alergologul.

Cel mai bun moment sd incepi este acum.

@ Trebuie sa tin o evidenta detaliatd a alergenilor la nesfarsit?

Nu neapdrat, dar poate fi de mare ajutor.
A tine evidenta e cel mai util:
¢ |lainceput, cdnd introduci multe lucruri noi;
e cdndincerci sd faci legaturd intre simptome si alimente.
Dacd totul merge bine, poti lua notite ocazionale sau chiar renunta. Trebuie s& simti
cq iti este de folos, nu o povarad.

Bunicii si rudele mai in varstad isi amintesc vremuri in care se vorbea mult mai putin
despre alergii, existau mai putine recomanddri si ,reguli” aproape deloc. Multi copii
au fost bine, dar unii nu au fost.

Acum intelegem alergiile mult mai bine. Sfaturile de azi se bazeazd pe cercetdri mai
noi, care aratd cd modul si momentul in care introducem anumite alimente pot
influenta riscul de alergie la unii copii.

Nu ,inventdm” reguli ca sa fie mai greu, ci folosim stiinta actualizatd ca sd le ddm
bebelusilor cea mai bund sansd sd fie sdndatosi.

Cum poti r@spunde:

LAti facut tot ce ati putut cu informatiile de atunci si va sunt recunoscdtoare. Atunci
nu se stia atat de mult despre alergii. Acum stim mai multe, asa cd urmez ce
recomandda medicii acum. Dacd peste ani sfaturile se vor schimba iar, sper ca si
copilul meu sd facad la fel pentru copiii lui.”



Mi-e teama ca nu imi voi da seama ca bebe are o reactie severa

E firesc sd simti asta.
Faptul ca iti faci griji aratd cd esti o mama grijulie.

Nu uita cd reactiile severe au, de obicei, semne clare:

dificultdti de respiratie, umflare la fatd, limbd, gat, urticarie cu alte simptome,
molesealq, lesin.

Dacd apare doar unul dintre aceste simptome, trateazd situatia ca pe o urgenta si
sund la 2.

Nu ti se cere s@ pui diagnostic; rolul tdu este sd observi si sd actionezi.
Dacd ceva nu e in regula:
e opreste masa;
¢ suni medicul sau la urgente, in functie de simptome;
¢ spui clar: ,Md& ingrijoreazd cd bebelusul meu ar putea avea o posibild reactie
alergicd.”
Nu esti singurd in asta. Rolul tdu este sd reactionezi cdnd este nevoie, nu sd fii
perfectd.

Mi s-a spus sd nuii dau bebelusului fructe rosii, albus de ou,
peste, fructe de mare (si alte alimente ‘alergene’) pand dupé1an.

Chiar si un cadru medical mi-a spus asta.

Aceasta este o recomandare mai veche, folositd mult timp mai ales in anii 2000.

In timp, s-a observat cd evitarea alergenilor alimentari nu a redus alergiile ci, in
multe tari, numdrul cazurilor a continuat sa creasca.

Studiile mai recente (ex. LEAP 2015 pentru arahide si EAT 2016 pentru mai multi
alergeni) aratd cé& introducerea timpurie, in forme sigure, poate reduce riscul de
alergie.

De aceeaq, dacd cineva iti spune sd asteptati pdnd dupd 1 an, fard vreo-un motiv
medical, de multe ori este un sfat din recomanddri mai vechi. In acest ghid gdsesti
recomanddrile actuale: alergenii se introduc cand bebelusul e pregdtit pentru solide,
cate unul pe rand, in cantitati mici si apoi mentinuti regulat in alimentatie dacd sunt
tolerati.

Dar dacd eu sunt alergicd la un aliment, cum i-1 dau bebelusului?

Dacd alergia ta este severd, nu manipula alergenul si nu il oferi singurd acasd. Dacd
este posibil, roagd un alt adult care nu este alergic sd ii ofere alimentul, folosind
cateva mdasuri simple de sigurantd: mdnusi, ustensile separate, curdtenie atentd si
evitarea atingerii propriei fete pdnd dupd spdlarea pe maini.



@ Concluzie

Nu trebuie sa nu-ti fie teamd deloc.
Este suficient sa fii pregatita.

Opreste-te un moment si gdndeste-te la cat de mult ai progresat.

La inceput, alergiile fdceau ca diversificarea
sd pard neclard si coplesitoare. Fiecare
aliment nou venea cu un ,Dar dacd..?” siun
nod in stomac.

Ins& acum:

« Stii ce este (si ce nu este) o alergie alimentard.

o Intelegi dacd bebelusul tdu are risc crescut si ce
inseamnad asta in practica.

« Identifici alergenii principali si unde se pot ,ascunde”
pe etichete.

e Ai pasi clari, practici si usor de urmat pentru a
introduce alergenii in siguranta.

o Deosebesti reactiile usoare de cele serioase si stii ce ai
de facut.

o Intelegi ce urmeaz& dupd o reactie: testare,
monitorizare, sanse de a scdpa de alergie.

 Airdspunsurilaindemdand pentru cele mai frecvente
intrebdri de tipul ,Dar dacé..?". P

Aceasta este o schimbare mare: ai trecut de la
teamd la incredere, cu un plan practic.



Hai sd transformdm toate acestea in beneficii reale, pe care tu si
bebelusul tau le puteti simti.

Acum qi:

Claritate
.., Poti explica pe scurt diferenta dintre alergie, intolerantd, iritatie si o

simpld boald trecdtoare.

Doar acest lucru elimind o mare parte din confuzie.

Un plan
e\, Acum nu doar stii ca alergenii trebuie introdusi in diversificarea
f‘;«j/ bebelusului. Stii concret cdnd sd incepi, cat sa oferi, in ce texturi,
cum sa cresti treptat cantitatea si cum sa i mentii in alimentatie.

O masura de protectie

Stii cum aratd reactiile usoare, dar si cele severe si pe cine suniin
fiecare situatie.

Asteptdrirealiste

Maijoritatea reactiilor la bebelusi sunt usoare; multe alergii (lapte,
ou) pot trece de la sine; o alergie nu inseamna cé ,toate
alimentele sunt periculoase”.

incredere in tine
O[{«::] Acum stii ce intrebadri sd pui medicului de familie, pediatrului sau

() alergologului.

Si, cel mai important, ai trecut de la

.Mi-e teamad si nu stiu ce sa fac”

JIncd am emotii, dar stiu pasul urmdtor.”



Ce inseamnd pentru bebelusul tau

Cand pui asta in practicd, bebelusul tdu beneficiazd in mod real, in
cAteva moduri importante:

¢ Introducdnd la timp alimente variate, bebelusul primeste
nutrientii necesari pentru crestere si dezvoltare, iar expuneread
repetatd la gusturi si texturi il ajutd sd aibd o relatie sandtoasd
cu mdncarea.

e Sanse mai mari de a tolera alergenii principali.

e Dacd apare o alergie, o recunosti din timp si stii cum sd o
gestionezi. Eviti sa tr@iesti ani intregi in care te intrebi “Oare de la
asta sd fie? Oare am voie sd i dau asta?”

e Mese mai linistite: mai putind teamd, mai multd conectare,
curiozitate si invatare.



Schimbdrile mari incep intotdeauna cu pasi mici, usor de facut.

Nu trebuie s& schimbi totul peste noapte. Alege acel pas mic chiar acum!

Dacd incd nu ai inceput

e Alege un alergen cu care vrei sd incepi.

e Alege o dimineatd sau inceputul unei dupd-amiezi, in urmdadtoarele 7 zile.
e Noteazd-ti un plan simplu pe 3 zile.

e Pregdteste alimentul intr-o texturd sigurd, potrivitd varstei.

Dacd ai inceput deja:

e Verifica ce ai introdus deja si alege ce mentii regulat sdptdmana asta
(ex: arahide de 2 ori/sdptdmana, ou de 2 ori/sdptdmand). Noteazd-ti
intr-un meniu s@ptdmanal cand sd le oferi.

e Foloseste jurnalul pentru introducerea alergenilor (inclus in ghid):
Tipdreste-| si tine-11n bucdatarie.

e De fiecare datd cand introduci sau reintroduci un alergen, noteazd ce
ai oferit, cantitatea si orice simptom observat. Asa nu mai trebuie sa tii
minte totul, ai toate informatiile la un loc si o poti ardta medicului, la
nevoie.

Dacd bebe prezintd risc crescut sau dre deja o alergie

e Programeazd o consultatie cu medicul de familie, pediatrul sau
alergologul.
e la cu tine intrebdrile si planul pe care I-ai pregdtit si spune:
LAsta am invatat. Putem adapta un plan potrivit pentru bebelusul
meu?”

Dacd incd te simti foarte ingrijoratd

» Reciteste capitolele despre semnele de reactie severd si mdsurile
de urgentda (capitolul 8).

e Tipdreste planul rapid inclus in acest ghid (capitolul 10) si pune-I pe
frigider. De multe ori, faptul cd ai un plan clar ,in caz de urgentd” iti
reduce teama aceea constantd din fundal.

Intreabd-te: ,Care e urmdtorul meu pas mic?”
Scrie-|.

Stabileste o datd.
Asa incepi.



Esti exact genul de pdarinte
pentru care a fost creat acest ghid

Nu esti aici din intdmplare.
Esti aici pentru cd iti pasd cu adevdrat.

Te informezi, verifici si cauti solutia cea mai bund pentru copilul tdu.
Asta aratd cd esti un pdrinte atent si implicat, intr-o lume plind de
sfaturi care se bat cap in cap.

Acest ghid nu are rolul de a te face sa-ti ignori instinctele, ci iti
ofera:

e structurd, nu haos;
¢ informatii demne de incredere, nu presupuneri;
e un plan de actiune practic, pas cu pas.



Vor mai exista momente cu emotii: un aliment nou, o
iritatie ciudatg, o zi in care bebe nu se simte bine si
care te pune pe ganduri.

E in regula.

Diferenta acum e ca:
e stii ce e o alergie alimentarg;
e stii cum sd introduci alergenii in sigurantd;
e stii ce semne de avertizare sd urmdresti;
e stii cdnd si cum sa ceri ajutor.

Nu trebuie sa fii fard fricd ca sa-ti hranesti
copilul bine.

Trebuie doar sa fii pregdtitd, informatad si
dispusad sa faci urmdtorul pas mic.

Ai demonstrat deja asta ajungdnd pdnd
qQici.

Cdand te simti pregdtitd, uitd-te inapoi peste
capitolul 10: ‘Din teorie in practica: plan rapid

@ pentru introducerea alergenilor’ si alege de
unde sd incepi.

Hai ca poti. lar copilul tau va fi mai sandtos si mai fericit
cd ai invatat toate acestea pentru el.



Nu este nevoie sd citesti toate sursele de mai jos ca sd folosesti acest ghid
in sigurantd. Le-am pus aici ca sa poti verifica informatiile, dacd simti
nevoia.

Informatiile din acest ghid se bazeazd pe recomanddri nationale si
internationale actuale despre alimentatia bebelusilor, alergii si soc
anafilactic. Dacd vrei sd citesti mai mult sau sd verifici sursele originale, iatd
cdteva documente importante:

*  INSP [ CNSMF - Ghid de preventie Vol. 6: alimentatia 0-2 ani

Document oficial folosit in asistenta medicald primarg; include recomanddri
despre preventia alergiilor.
PDF complet:

«  ANSVSA - Alergenii alimentari

Prezentare oficiald a celor 14 alergeni reglementati in UE, explicatd pe intelesul
consumatorilor.
Prezentare generald:

- ANPC [ Regulamentul (UE) 1169/2011 - Informarea consumatorilor
despre produsele alimentare

Baza legald europeand (in roménd) pentru etichetare, inclusiv modul in care
trebuie evidentiati alergenii pe etichete
PDF complet:_

«  NHS - Alergii alimentare la bebelusi si copii

Prezentare clard a simptomelor, a modului de diagnostic si a pasilor de urmat dacd
suspectezi cd bebelusul tdu are o alergie alimentara.

«  NHS - Alergii alimentare la bebelusi (diversificare in siguranté)

Sfaturi practice despre cum sd introduci alimentele alergene la inceputul
diversificdrii si c@nd este cazul sd ceri ajutor medical de urgentd.


https://anpc.ro/galerie/file/alege/2019/Regulament_1169_2011.pdf?utm_source
https://anpc.ro/galerie/file/alege/2019/Regulament_1169_2011.pdf?utm_source
https://anpc.ro/galerie/file/alege/2019/Regulament_1169_2011.pdf?utm_source
https://www.nhs.uk/baby/weaning-and-feeding/food-allergies-in-babies-and-young-children/?utm_source=chatgpt.com
https://www.nhs.uk/baby/weaning-and-feeding/food-allergies-in-babies-and-young-children/?utm_source=chatgpt.com
https://www.nhs.uk/best-start-in-life/baby/weaning/safe-weaning/food-allergies/?utm_source=chatgpt.com

 Ghidurile EAACI privind alergia alimentaréd IgE-mediaté (diagnostic si
management)

Ghiduri europene pentru specialisti, care stau la baza modului in care medicii
diagnosticheazd si gestioneazd alergiile alimentare imediate.

Prezentare generald:

Ghid de management:

e Ghiduri internationale de consens pentru SEIPA (sindromul de
enterocolitd indusd de proteine alimentare)

Explica ce este SEIPA, simptomele tipice (la 1-4 ore dupd masd),

alimentele declansatoare frecvente si cum se gestioneazd.
Rezumat PubMed:

¢ NICE - Ghidul CG134: Andfilaxie — evaluare si trimitere dupd
tratamentul de urgenté (UK)

Recomanddri despre ce ar trebui sd se intdmple dupd un episod de

andfilaxie, inclusiv trimiterea cdtre un specialist in alergologie.
Prezentare generald:

¢ Resuscitation Council UK - Tratamentul de urgenta al andfilaxiei

Ghid din UK folosit pentru pozitionare (intins pe spate, cu picioarele

ridicate), utilizarea auto-injectoarelor cu adrenalind si managementul de
urgentd.
Rezumat online:

Documentul integral (PDF):

e Studiul LEAP - introducerea timpurie a arahidelor la sugari cu risc crescut

Studiu de referintd care aratd cd introducerea timpurie si consumul
regulat de arahide pot reduce riscul de alergie la arahide.
Articol NEJM:

¢ Ghidurile ESPGHAN pentru boala celiacd la copii

Ghid pediatric european despre diagnosticarea bolii celiace, riscul genetic si
de ce nu trebuie eliminat glutenul inainte de testare.

Ghid PDF:


https://hub.eaaci.org/resources/guidelines/?utm_source=chatgpt.com
https://hub.eaaci.org/resources/guidelines/?utm_source=chatgpt.com
https://eaaci.org/guidelines-position-papers/eaaci-guidelines-on-the-management-of-ige-mediated-food-allergy/?utm_source=chatgpt.com
https://eaaci.org/guidelines-position-papers/eaaci-guidelines-on-the-management-of-ige-mediated-food-allergy/?utm_source=chatgpt.com
https://eaaci.org/guidelines-position-papers/eaaci-guidelines-on-the-management-of-ige-mediated-food-allergy/?utm_source=chatgpt.com
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/28167094/?utm_source=chatgpt.com
https://www.nice.org.uk/guidance/cg134?utm_source=chatgpt.com
https://www.nice.org.uk/guidance/cg134?utm_source=chatgpt.com
https://www.resus.org.uk/sites/default/files/2021-05/Emergency%2520Treatment%2520of%2520Anaphylaxis%2520May%25202021_0.pdf?utm_source=chatgpt.com
https://www.resus.org.uk/library/additional-guidance/guidance-anaphylaxis?utm_source=chatgpt.com
https://www.resus.org.uk/library/additional-guidance/guidance-anaphylaxis?utm_source=chatgpt.com
https://www.resus.org.uk/library/additional-guidance/guidance-anaphylaxis?utm_source=chatgpt.com
https://www.resus.org.uk/sites/default/files/2021-05/Emergency%20Treatment%20of%20Anaphylaxis%20May%202021_0.pdf?utm_source=chatgpt.com
https://www.resus.org.uk/sites/default/files/2021-05/Emergency%20Treatment%20of%20Anaphylaxis%20May%202021_0.pdf?utm_source=chatgpt.com
https://www.espghan.org/dam/jcr:a82023ac-c7e6-45f9-8864-fe5ee5c37058/2020_New_Guidelines_for_the_Diagnosis_of_Paediatric_Coeliac_Disease._ESPGHAN_Advice_Guide.pdf
https://www.espghan.org/dam/jcr:a82023ac-c7e6-45f9-8864-fe5ee5c37058/2020_New_Guidelines_for_the_Diagnosis_of_Paediatric_Coeliac_Disease._ESPGHAN_Advice_Guide.pdf
https://www.espghan.org/dam/jcr:a82023ac-c7e6-45f9-8864-fe5ee5c37058/2020_New_Guidelines_for_the_Diagnosis_of_Paediatric_Coeliac_Disease._ESPGHAN_Advice_Guide.pdf

 Food Standards Agency (UK) - Cei 14 alergeni principali si regulile de
etichetare

Explicatie oficiald a celor 14 alergeni reglementati si a modului in care
trebuie evidentiati pe etichetele alimentelor.

Ghid general privind etichetarea alergenilor:

Prezentare rapidd a celor 14 alergeni:
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	Care bebeluși prezintă risc ridicat de alergii și ce poți face
	Cine intră în categoria „risc ridicat”?
	Ce poți face?

	Când se pot  introduce alergenii?
	(pentru bebelușii fără risc ridicat)
	În jur de 6 luni
	De ce în jur de 6 luni ?
	Cum ajută?
	De ce să NU te îngrijorezi?

	Alergenii principali
	Lapte (toate lactatele de la mamifere)
	Ouă (toate ouăle de pasăre; cel mai des ouă de găină)

	Arahide
	Nucifere
	Susan
	Soia
	Gluten

	Boala celiacă
	Pește

	Fructe de mare
	Fructele de mare sunt, de obicei, împărțite în 2 categorii:
	Crustacee: crevete, crab, homar, rac, langustină, krill.
	Moluște: midii, stridii, scoici scallop, scoici, calamar, caracatiță, sepie, melci.
	În alimente: amestecuri de fructe de mare, paella, sosuri, baze de supă, sushi, dim sum, bouillabaisse etc.

	Țelină
	Include: tulpini, frunze, semințe, rădăcină, condiment cu țelină etc. În alimente: supe, baze de supă sau cuburi, condimente, sosuri, mâncăruri gata preparate.

	Muștar
	Include: semințe de muștar, muștar la borcan, făină sau ulei de muștar. În alimente: sosuri, marinade, maioneză, amestecuri de condimente, murături.

	Lupin
	Este o leguminoasă înrudită cu arahidele și soia; făina de lupin e folosită în unele produse de panificație Include: boabe de lupin și făină de lupin  În alimente: anumite pâini, produse de patiserie, paste, aluaturi, produse fără gluten sau produse hiperproteice.  Unele persoane cu alergie la arahide pot reacționa și la lupin.

	Dioxid de sulf / Sulfiți (conservanți E220–E228)
	Aceștia sunt conservanți, nu alimente, dar sunt clasificați ca alergeni. Se folosesc pentru a menține alimentele proaspete și pentru a păstra culoarea și aroma. În alimente: fructe uscate, unele sucuri, oțeturi, cartofi semi-preparați (ex. cartofi prăjiți congelați), unele murături, gemuri. La bebeluși: nu îi introducem ca pe ceilalți alergeni. ideal este să îi evităm complet (alege produse fără sulfitați adăugați). De ce îi menționăm? Dacă apare o reacție după consumul unui aliment ambalat, faptul că știi despre sulfiți te va ajuta să identifici ce a declanșat-o.

	Cum se introduc alergenii alimentari
	(pas cu pas)
	Înainte de a începe
	Exemplu de program
	Ziua 1
	Ziua 2
	Ziua 3


	Menținerea alergenului în dietă
	Sugestii practice

	Cum oferim alergenii principali  pentru a reduce riscul de înec
	Arahide
	Forme sigure:

	Nucifere
	Forme sigure:
	Evită:


	Ou
	Lapte
	Forme sigure:
	Evită:

	Soia
	Forme sigure:
	Evită:

	Gluten
	Forme sigure:

	Pește
	Forme sigure:
	Evită:

	Fructe de mare
	Forme sigure:
	Evită:

	Țelină
	Forme sigure:

	Susan
	Forme sigure:
	Evită:

	Muștar
	Forme sigure:

	Lupin
	Ce să faci dacă bebelușul prezintă semne de reacție alergică
	De obicei, reacțiile la bebeluși sunt ușoare.  Totuși, este bine să știi ce semne să urmărești și când trebuie să acționezi.
	Reacție alergică ușoară
	Simptome:
	Ce poți să faci:
	mâncărimi nazale sau nas care curge, strănut;
	senzație de mâncărime în gură;
	câteva bubițe (urticarie);
	mâncărime ușoară a pielii;
	greață ușoară sau disconfort abdominal;
	un singur episod de vărsătură.
	Oprește imediat masa.
	Șterge gura și fața bebelușului.
	Ține-l lângă tine și urmărește-l atent.
	Nu îi mai oferi alimentul suspect până nu ai discutat cu un medic.
	Contactează medicul în aceeași zi.
	Notează ce a mâncat, cât a mâncat, la ce oră și ce simptome au apărut.
	Dacă este posibil, fă fotografii sau un scurt videoclip al reacției pentru a le arăta medicului.
	Simptomele pot fi ușoare sau severe. Cu cât sunt mai multe simptome și cu cât sunt mai intense, cu atât reacția e mai serioasă.
	Nu este reacție alergică: Alimentele acide precum roșia, citricele și fructele de pădure pot irita pielea din jurul gurii și pot provoca o roșeață temporară, ușor de confundat cu o alergie.
	Dacă roșeața e doar acolo unde mâncarea a atins pielea (buze și bărbie), iar bebelușul e bine de altfel, probabil e iritație, nu alergie.

	Ce poți să faci:
	Clătește ușor zona cu apă, tamponează până se usucă și aplică un strat subțire de cremă-barieră.
	Dacă nu ești sigur(ă) că e iritație: oprește hrănirea alimentului, clătește și usucă pielea, fă poze și vorbește cu medicul înainte de a-l oferi din nou.



	Reacție severă (posibil șoc anafilactic)
	Ce să faci:

	Reacția la alte alimente, diagnosticare și tratament
	Dacă bebelușul este alergic la un aliment,  va reacționa și la altele?
	De reținut:
	Va scăpa copilul de această alergie?
	Alergii non-IgE și SEIPA
	Ce influențează șansa ca o alergie să dispară?

	Cum se testează alergiile alimentare?
	Pentru alergiile IgE-mediate (reacții imediate)
	Test cutanat
	IgE specifice (analiză de sânge)
	Teste pe componente

	Provocarea alimentară orală

	Pentru alergii non-IgE și SEIPA
	Teste de evitat
	Există tratament pentru alergia alimentară?
	Gestionarea de zi cu zi
	Un plan scris pentru situații de urgență care să precizeze:
	Imunoterapie (desensibilizare)

	Cât de des se face reevaluarea și retestarea?
	Din teorie în practică: plan rapid  pentru introducerea alergenilor
	Păstrează această listă la îndemână — conține tot ce ai nevoie pentru situațiile de moment, fără să fie nevoie să recitești tot ghidul.
	Înainte să începi
	Primele 3 zile cu un alergen nou
	Continuarea consumului alergenilor care au fost tolerați:
	Când te oprești și suni medicul (în aceeași zi)
	Când apar simptome ușoare precum:

	Când suni imediat la urgențe

	Când ceri trimitere la specialist
	Întrebări frecvente când începi efectiv să introduci alergenii
	Bebelușul e răcit, îi ies dinții sau pare mai mofturos.  Mai introduc un alergen?
	Am început un alergen, apoi am făcut pauză (boală, vacanță). Trebuie să o iau de la zero?
	Bebe a refuzat alimentul alergen. Dacă nu îl va accepta niciodată?

	Bebe are roșeață în jurul gurii după roșii, fructe de pădure, citrice. E alergie?
	Bebelușul își face greață la mâncare. E alergie?
	Cât timp trebuie să monitorizez bebelușul după ce îi dau un alergen nou?
	Trebuie neapărat să introduc un alergen nou pe săptămână?  Mi se pare mult.
	Bebelușul are deja o alergie alimentară diagnosticată. Trebuie să evit toți ceilalți alergeni?
	„Te grăbești, așteaptă să fie mai mare.” Cum răspund?
	Am ratat intervalul 6–12 luni. Copilul e mai mare. E prea târziu?
	Trebuie să țin o evidență detaliată a alergenilor la nesfârșit?
	“De ce atâtea reguli? Noi v-am dat de toate și n-ați pățit nimic.”
	Mi-e teamă că nu îmi voi da seama că bebe are o reacție severă
	Mi s-a spus să nu îi dau bebelușului fructe roșii, albuș de ou, pește, fructe de mare (și alte alimente ‘alergene’) până după 1 an. Chiar și un cadru medical mi-a spus asta.
	Dar dacă eu sunt alergică la un aliment, cum i-l dau bebelușului?
	Concluzie
	Nu trebuie să nu-ți fie teamă deloc.  Este suficient să fii pregătită.

	Cu ce rămâi, concret, după acest ghid
	Acum ai:

	Ce înseamnă pentru bebelușul tău
	Următorul pas: pune în practică un singur lucru mic
	Schimbările mari încep întotdeauna cu pași mici, ușor de făcut.
	Dacă încă nu ai început
	Dacă ai început deja:
	Dacă bebe prezintă risc crescut sau are deja o alergie
	Dacă încă te simți foarte îngrijorată

	Ești exact genul de părinte  pentru care a fost creat acest ghid
	O mică ultimă încurajare
	Dovezi și lecturi suplimentare
	Nu este nevoie să citești toate sursele de mai jos ca să folosești acest ghid în siguranță. Le-am pus aici ca să poți verifica informațiile, dacă simți nevoia. Informațiile din acest ghid se bazează pe recomandări naționale și internaționale actuale despre alimentația bebelușilor, alergii și șoc anafilactic. Dacă vrei să citești mai mult sau să verifici sursele originale, iată câteva documente importante:
	INSP / CNSMF – Ghid de prevenție Vol. 6: alimentația 0–2 ani
	ANSVSA – Alergenii alimentari
	ANPC / Regulamentul (UE) 1169/2011 – Informarea consumatorilor despre produsele alimentare
	NHS – Alergii alimentare la bebeluși și copii
	NHS – Alergii alimentare la bebeluși (diversificare în siguranță)

	Ghidurile EAACI privind alergia alimentară IgE-mediată (diagnostic și management)
	Ghiduri europene pentru specialiști, care stau la baza modului în care medicii diagnostichează și gestionează alergiile alimentare imediate. Prezentare generală: https://hub.eaaci.org/resources/guidelines/  Ghid de management:https://eaaci.org/guidelines-position-papers/eaaci-guidelines-on-the- management-of-ige-mediated-food-allergy/
	Ghiduri internaționale de consens pentru SEIPA (sindromul de enterocolită indusă de proteine alimentare)
	Explică ce este SEIPA, simptomele tipice (la 1–4 ore după masă), alimentele declanșatoare frecvente și cum se gestionează. Rezumat PubMed: https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/28167094/
	NICE – Ghidul CG134: Anafilaxie – evaluare și trimitere după tratamentul de urgență (UK)
	Recomandări despre ce ar trebui să se întâmple după un episod de anafilaxie, inclusiv trimiterea către un specialist în alergologie. Prezentare generală: https://www.nice.org.uk/guidance/cg134
	Resuscitation Council UK – Tratamentul de urgență al anafilaxiei
	Ghid din UK folosit pentru poziționare (întins pe spate, cu picioarele ridicate), utilizarea auto-injectoarelor cu adrenalină și managementul de urgență. Rezumat online: https://www.resus.org.uk/library/additional-guidance/guidance-anaphylaxis  Documentul integral (PDF): https://www.resus.org.uk/sites/default/files/2021-05/Emergency%20Treatment%20of%20Anaphylaxis%20May%202021_0.pdf
	Studiul LEAP – introducerea timpurie a arahidelor la sugari cu risc crescut
	Studiu de referință care arată că introducerea timpurie și consumul regulat de arahide pot reduce riscul de alergie la arahide.
	Articol NEJM: https://www.nejm.org/doi/full/10.1056/NEJMoa1414850
	Ghidurile ESPGHAN pentru boala celiacă la copii
	Ghid pediatric european despre diagnosticarea bolii celiace, riscul genetic și de ce nu trebuie eliminat glutenul înainte de testare.
	Ghid PDF: https://www.espghan.org/dam/jcr:a82023ac-c7e6-45f9-8864-fe5ee5c37058/2020_New_Guidelines_for_the_Diagnosis_of_Paediatric_Coeliac_Disease._ESPGHAN_Advice_Guide.pdf
	Food Standards Agency (UK) – Cei 14 alergeni principali și regulile de etichetare
	Explicație oficială a celor 14 alergeni reglementați și a modului în care trebuie evidențiați pe etichetele alimentelor.
	Ghid general privind etichetarea alergenilor: https://www.food.gov.uk/business-guidance/food-allergen-labelling-and-information-requirements-technical-guidance-general-background-on-allergens Prezentare rapidă a celor 14 alergeni: https://www.food.gov.uk/business-guidance/allergen-guidance-for-food-businesses

