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1. Vispareja informacija
1.1. Ievads

Govs piena olbaltuma alergija (GPA) ir izmainita im{inas sist€mas reakcija uz govs
piena saturo$am olbaltumvielam. Imiina sist€ma atbrivo virkne biologisku aktivu vielu, izraisot
alergisku reakciju.

Govs piens satur kazeTna un sitikalu frakcijas, katra no tam sastav no 5 olbaltumvielu
komponentiem. Persona var bt jiitiga pret vienu vai vairakiem olbaltumvielu komponentiem
katra grupa.

Govs piena olbaltuma alergija tiek iedalita péc simptomu sakuma laika un organu
sisteémas iesaistes. Ta tiek klasificeta ka:

e IgE radita govs piena olbaltuma alergija — akiits un biezi peksns sakums. Alergiska
reakcija var sakties tulit un Iidz pat vairakam stundam, parasti 20-30 miniites p&c
govs piena uznemsanas. Alergija rodas histamina un citu biologisko aktivo vielu
izdalei no tuklajam Siinam un bazofiliem leikocitiem ka atbildes reakcija uz govs
pienu;

e Ne-IgE radita govs piena olbaltuma alergija — parasti aizkavéta un nav akita. Ta
manifest&jas 1idz 48 stundam vai pat 1 nedglai péc govs piena uznemsanas. Saja
gadijuma tiek uzskatits, ka alergiju varétu izraisit T limfociti;

e Jaukta — IgE un ne-IgE radita alergiska reakcijas ietver abas reakcijas atbildes.

Partikas alergiju nedrikst jaukt ar partikas intoleranci, kura ir ne-imunologiska reakcija.
Tas iemesls varétu but fermentu deficits, biologiski aktivas vielas (arstniecisks efekts uz
organismu), daba sastopamas vielas.

Govs piena olbaltuma alergija ir viena no visbiezak sastopamam partikas alergijam bérnu
vecuma lidz 3 gadu vecumam ekonomiski attistitajas valstis. Otra visbiezaka partikas alergija
tiek uzskatita pret vistu olam.

Visaugstaka GPA izplatiba sastopama pirmaja dzives gada, t.i. 1,9-4,9% gadijumu.
Visbiezak ta skar zidainus (7% gadijumu), kuri sanem tikai maisijumu vai jauktu baroSanu
(krits barosana un maistjums). Ekskluzivi krits barotiem b&rniem var ari rasties govs piena
olbaltuma alergija piena olbaltumvielas dél, kas nonak mates piena, matei to uznemot ar uzturu.
Tomer ta sastopamiba ir ieverojami zemaka ka ar maistjumu vai jaukti barotiem zidainiem.
Tikai 0,5% gadijumu no ekskluzivi kriits barotiem zidainiem ir vérojamas, galvenokart, vieglas
vai vidgji smagas pakapes klmiskas reakcijas uz govs piena olbaltumvielam. Govs piena
olbaltuma alergijai ir labvéliga prognoze, jo lielaka dala bérniem ta izztd jau skolas vecuma,
un péc 6 gadu vecuma ta ir sastopama mazak ka 1% gadijumu.

GPA gadijuma klmiskie simptomi var paradities tilit un Iidz pat vairakam stundam
(IgE radita alergijas reakcija) péc govs piena olbaltuma uznemsanas, ietekméjot adu, elpoSanas
sisttmu un kunga-zarnu traktu lidz pat smagai organisma sist€émiskai reakcijai (anafilaksei),
kas potenciali var apdraudét dzivibu. Kliniskie simptomi var izpausties vélak pat lidz 72
stundam (ne-IgE radita alergijas reakcija) péc govs piena uznemsanas atkariba no adas,
gastrointestinalas simptomatikas iesaistes. Saja gadijuma kliniskas pazimes ir nespecifiskas.



Vadoties péc anamné&zes un pacienta objektivas apskates rezultatiem, virkne gadijumu griiti
atSkirt klinisko pazimi ka govs piena alergijas izpausmi. Tadél lidz §im bridim ir izaicindgjums
pareizi diagnosticét govs piena alergiju, samazinot uztraukumu pacientam un vina gimenei ne
tikai Latvija, bet ar1 Pasaul@.

Atbilstosa un pareiza diagnostika (specifiskie alergijas testi, uztura elaminacijas un
provokacijas testi) samazina risku hiper-, hipodiagnostikai un arstéSanas kliidas. Pareiza
diagnoze pacientiem lauj sanemt atbilstoSu uzturu, nodrosinot normalu augSanu un attistibu.
Savukart, ja dieta nav indic€ta vai turpina, kad b&mam jau ir attistijusies tolerance pret govs
pienu, var ietekm@t attistibu un dzives kvalitati gan bérnam, gan gimenei.

Algoritms ietver govs piena olbaltuma alergijas diagnostiku un arstéSanu bérniem lidz 3
gadu vecumam.

Algoritma merKkis ir:

1) Uzlabot bérnu ar govs piena olbaltuma alergiju apripes kvalitati, ietverot visus
veselibas apriipes [Tmenus, ka ar1 bérnu vecakus vai citus aprupétajus;

2) Nodrosinat savlaicigu diagnostiku un iespg&jami atraku arst€Sanas uzsaksanu;

3) Definét riskus ierobezojosus un veselibu veicinoSus pasakumus.

Merka grupas:

e (Gimenes arsti, pediatri;

e Slimnicu NMN arsti;

e Specialisti;

e Vecaki un apripétaji, kuru beérniem ir konstatéta govs piena alergija.



1.2. Pacienta centréta apripe

Sis algoritms ietver optimalu ricibas planu par bérniem lidz 3 gadiem, kuriem ir aizdomas
par govs piena olbaltuma alergiju. Arstniecibas un apriipes procesa iesaistitds personas
detalizeti skaidro par slimibas diagnostiku, gaitu, arst€Sanas iesp&jam un prognozi pacienta
vecakiem, apriipétajiem vai aizbildniem.

Govs piena alergijas gadijuma pamatarsté$ana ir eliminacija, t.i. govs piena izslégsana no
uztura. Loti svarigi arstniecibas un apriipes procesa iesaistitas personam izskaidrot bezpiena
diétas principus pacienta vecakiem, apripétajiem vai aizbildniem viniem saprotama valoda.
Vecakiem bérniem par 6 ménesSiem, kuri uztura sanem ne tikai mates pienu vai maisjjumu —
piebarojumu, ir nepiecieSama uztura specialista konsultacija, lai maksimali izslégtu alergéna
nonaksanu pacienta organisma. Uztura specialista konsultacija arT ir nepiecieSama ar kriiti
barojoSai matei, kurai ir jaievéro bezpiena di€ta, lai maksimali izslégtu potencialo alergénu
sava uztura, mazinot alergijas izpausmi vinas b&rnam. Bitiska nozime ir labai komunikacijai
starp primaras apriipes arstiem un specialistiem, tadejadi nodroSinot savlaicigu diagnostiku un
2.izveles arsteéSanas iespejas smagi noritosas ne-IgE raditas vai vidgji smagas-smagas IgE GPA
gadijuma.

Arstniecibas un apriipes personals sniedz detalizeti informaciju par ricibas planu pacienta
vecakiem, apripé&tajiem vai aizbildniem, ja vinu be&mam ir konstateta anafilakse pret govs
pienu.

1.3. Pamatprioritates ievieSot algoritmu:

1) Atpazitiespgjamas GPA pazimes beérniem lidz 3 gadu vecumam un izvertét beérnu
ar aizdomam par govs piena alergiju;

2) Ja atbilst situacijai, tad diagnostic€t un nodroSinat pareizu arstéSanas planu
primaras apripes I[Tmenim,;

3) Vajadzibas gadijuma, t.i. IgE raditas alergijas GPA, smagi noritoSas ne IgE
raditas GPA, bérnam nodrosinat specialistu konsultaciju un apriipi (diagnostiku,
arstesanu un dinamisko novérosanu);

4) Informet vecakus bezpiena di€tas ieveroSanu ka arst€Sanas un diagnostikas
metodi (eliminacijas-provokacijas tests) un tas nozimibu,

5) NepiecieSamibas gadijuma nodrosinat uztura specialista konsultaciju bérniem ar
govs piena olbaltuma alergiju, ipasi saistiba ar IgE raditu alergiju vai polivalentas
partikas alergijas gadijuma.

2. Rekomendacijas
2.1. Sakotngjais klniskais vertejums.

2.1.1. Anamnézes dati

Lai lemtu par talako ricibu (individuala pieeja katram gadijumam) govs piena olbaltuma
alergijas diagnostika, arstniecibas personai (gimenes arstam, pediatram) ir loti svarigi zinat
jebkura informacija par alergiju.



1.tabula.Jautajumi alergijas anamnézes precizéSanai

JAUTAT PAR:

e atopiskam slimibam gimené vecakiem un braliem, masam (atopiskais dermatits,
astma, alergiskais rinits vai partikas alergija),
— sniegta informacija par iesp&jamiem govs piena alergijas saistitiem
simptomiem rada ticamaku diagnozi, kas attiecas gan uz IgE radito, gan ne-
IgE radito alergiju,
e govs piena olbaltumu lietoSanu uztura (vai ir sanémis un cik daudz tiek uznemts),
Ekskluziva kriits baroSana — kad no mates uznemta uztura govs piena olbaltums

nonak mates piena (zemaks risks alergijas kliniskam
izpausmeém);

Jaukta baroSana — ar mates piena barotiem zidaini ir san@musi govs piena
olbaltumu, piem&ram papildus sanemot maisijumu
vai uzsakot piebarojumu;

Ar maisTjumu &dinatie zidaini — visbiezak sastopamas izpausmes $aja grupa.

e Sobrid esoSiem simptomiem, ietverot:
— Jair vairak ka viens simptoms, klinisko pazimju izpausmes secibu,
— klmisko pazimju sakumu,
— sakuma laiku p&c govs piena olbaltuma sanemsanas,
IgE radits — parasti tillit, bet var biit vairakas stundas,

ne-IgE radits — parasti péc dazam stundam vai pat p&c vairakam dienam;

— ilgumu, smaguma pakapi un biezumu,
— atkartota reakciju,
— piena olbaltuma apjomu un formu, kas var izraisit simptomus,
e informaciju par jebkadam bazam saistiba ar €dinasanas griittbam un/vai sliktu bérna
fizisko attistibu;
e informaciju par jebkadam uztura izmainam un redzamam izpausmem;
e informaciju par jebkuru ieprieks pielietotu arst€Sanu, ietverot medikamentus, ar to
saistitam kltniskiem simptomiem un jebkadam redzamam izpausmém.

2.2. Riciba ambulatora etapa

2.2.1. Kliniskais vertéjums

Govs piena alergija var radit dazadas intensitates simptomus. Govs piena alergijas
gadijuma var biit iesaistiti vairakas organu sisteémas, galvenokart ada, gremosanas un elposanas

sistéma. lesaistoties 2 organu sistémam, paaugstina govs piena alergijas diagnozes varbitibu.




Ja atopiska dermatita vai gastroezofageala refluksa gadijuma pirmas izvé€les arstéSanas

rezultati ir nesekmigi, ar lielaku varbtitibu jadoma par govs piena alergiju.

Vienlaikus izvertgjot pacienta simptomus, obligati javerte ar1 pacienta fiziskas attistibas
raditaji, izmantojot fiziskas attistibas vert€juma kartes. Rezultati var palidzet pienemt l€mumu
par talako ricibu saistiba par govs piena alergiju. Govs piena alergijas kliniskas pazimes péc

smaguma pakapes sk.2.attela.

2.tabula. Iespejamie govs piena olbaltuma alergijas simptomi un pazimes

Ne-IgE radita alergija IgE radita alergija

(agrak ka govs piena
nepanesamiba)
reakcija, kad klmiskie
simptomi paradas vairakas stundas
un pat lidz 72 stundam p&c govs
piena uznemsanas.

Velina Akuta  reakcija, kad kliniskie
simptomi var paradities loti strauji —
taltt un lidz pat vairakam stundam
(IgE radita alergijas reakcija) péc

govs piena olbaltuma uznemsanas.

Ada e Nieze e Nieze
e FEriteéma e FEriteéma
e Atopiskais dermatits e Akiita natrene (lokala vai
generalizéta),

e Akiita angioedema (liipu, sejas
tuska, ka arT ap actm)

e Akiits atopiska dermatita
uzliesmojums
GremoSanas | e Kolikas e Lipu, meéles un auksleju
sistéma e VemsSana angioedeéma

GERS bez arsteSanas efekta
Apetites trikums/ nepatika pret
pienu
Bieza, s$kidras konsistences
vedera izeja

Veédera izeja ar ieverojamu
asins un/vai glotu piejaukumu
Perianals apsartums
Aizcietgjumi

Balums un nogurums
Diskomforts saistiba ar véderu
Fiziskas attistibas aizture kopa
ar vismaz vienu vai vairakiem

gastrointestinaliem

Nieze ap muti

Peksnas un loti izteiktas kolikas
Slikta dusa, vemSana

Caureja




simptomiem (ar vai bez veéra
nemamam atopiska dermatita
simptomiem)

Elposanas
sistema
(parasti

kopa ar citiem

e Apaksgjo elpcelu simptomi
(klepus, spiediena sajiita kriits,
sek3ana ¥ tahipnoje)

e Apaksgjo

elpcelu  simptomi
(klepus, spiediena sajita kriits,
s€ksana vai tahipnoje)

simptomiem) Augsgjo elpcelu  simptomi
(deguna  nieze,  SkaudiSana,
rinoreja vai aizlikts deguns (ar vai
bez konjuktivita))

Citi simptomi | Sokam Iidzigi simptomi ar smagu | Anafilakse, PIES

metabolo acidozi, vemsSanu un
diareju) — partikas inducéts
enterokolita sindroms (PIES)

2.2.2. Izmekl&jumi

Pilna asins analize, izvértgjot Hb Iimeni un eozinofTlo leikocttu skaitu,

Kopigais un specifiskais seruma IgE

Eliminacijas-provokacijas tests (di€ta) pacientiem ar vieglas- vidgji
smagas pakapes ne-IgE raditu govs piena olbaltuma alergiju primaras
apriipes IimenT (skatit 32 un 3® attélu, kliniska cela 3., 4. soli) un
pacientiem ar IgE raditu govs piena alergiju (4.att€ls, kliniska cela 6.soli)

2.2.3. Diferencialdiagnoze

Govs piena alergijas diferencialdiagnostika ietver:

uztura nepanesamibu (intoleranci), pieméram laktozes nepanesamibu —
védersapes un caureja pec laktozes saturosa produkta lietoSanas;
= japiezimé, ka laktozes nepanesamibas simptomi ir reti jaunakiem

bémiem par 6 gadiem, bet iegiita vai

sekundara laktozes

nepanesamiba var bit, kad ir bojatas tievas zarnas, piemeéram, pec

infekcioza rakstura gastroenterita;

alergiskas reakcijas uz citiem partikas alergéniem (ka vistu olas, soju,
kviesiem) vai citam substancém (ka dzivnieku adas epit€liju, pelgjumu un

putekliem);

anatomisku patologiju ka Mekela divertikuls;

vielmainu saslimsanas;
hroniskas iekaisigas zarnu slimibas;

celiakiju, ja pacients uztura sanem gluténa saturosu produktus;

aizcietSjumus;
gastroenteritus;




e cksokrinas aizkunga dziedzera mazsp&ju (cistiska fibroze, Schwachman-
Diamond sindroms).

e infekcijas, piemeram, urincelu infekciju.
2.2.4. ArstéSana

Vai pacients sanem ekskluzivo barosanu, jauktu baroSanu vai govs piena saturoSu
maisijumu, $aja gadijuma pamatarsteésanas princips ir eliminacija, t.i. bezpiena diéta.

3.tabula. Rekomendacijas kriits barotiem un maisijumu barotiem zidainiem

Edinasanas veids Rekomendacijas

Ekskluzivi kriits barotie | ¢ Veicinat kriits baroSanu.

zidaini e Ja simptomi liecina par govs piena alergiju, matei ievérot
bezpiena dietu un nepiecieSamas papildus lietot kalciju
1000mg un D3 vitaminu 10mkg ikdiena.

e Ja nepiecieSsams papildus sanemt maisijumu, tad pirmas
izveles maisjums ir loti hidroliz€ts maisijums Iménesi. Ja
nav uzlabosSanas, tad jaapsver par aminoskabju maistjumu
izmantoSanu Iménesi. Ja ir smagi norito$i simptomi, tad

aminoskabju maisijums ir pirmas izvéles maisijums

Jaukta baroSana/ ar |Ja zidainim ir kriits baroSana un ve€rojami simptomi p&c

maisijumu barotie | maisijuma uzsakSanas, matei netiek rekomendéts izslégt no

zidaini uztura piena saturoSus produktus.

e Lot hidroliz&ts maisijums — 1ménesis

e Janav uzlabosanas, tad apsver par aminoskabju maisijumu
1 ménesi (nepiecieSama specialista konsultacija).

e Ja ir smagi noritoSa simptomatika, tad aminoskabju

maisTjums tiek izmantots ka pirmas izv€les maisjjumu.

1) Augsti hidrolizetie maistjumi

Sada veida maisTjums ir gatavots no govs piena olbaltumvielam (pamata piena sikalas,
retak tiek izmantot kazeins). Olbaltumvielas ir augsti hidrolizEtas, lai imiina sist€ma tas
neatpazitu un izvairitos no alergiskas reakcijas. Pamata Sie maisijumi ir ieteicami ka pirmas
izveles maistjumi.

2) Aminoskabju maistjumi

Maisijums satur tikai brivas aminoskabes (100%) un tiek uzskatitas par ne-alergiskam.
Sie maisijumi ir ieteicami ka otras izvéles maisijumi, bet smagi noritoSas alergijas
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gadijuma tos var izmantot ka pirmas izvéles maisijumu. Tos rekomende specialisti,
apstiprinot ar specialistu konsilija lemumu.

4. tabula. Indikdcijas sintétisko aminoskabju maisijumu nozimeSanai

e Anafilakse pret govs pienu anamngze

e Reakcija uz vienu vai vairakiem augsti hidroliz€tiem maisijumiem

e Fiziska attistibas aizture ka papildus simptoms par aizdomam par GPA

e Smagas pakapes simptomu un polivalenta partikas alergija

e  Apsvert kriits barotiem bé&rniem, matei ievérojot bezpiena di€tu, saglabajas vidgji

smagas-smagas pakapes alergiskie simptomi

3) Sojas saturoSie maisijumi

Sojas saturoSie maistjumi GPA gadijuma:

neizmanto diagnostikas laika (eliminacijas dicta)

nerekomendé€ zidainiem, kas jaunaki par 6 ménesSiem fitoestrogénu satura
del. Tie samazina mineralvielu un mikroelementu absorbciju;

nav pirmas izveles maisjjums b&rniem ar pieraditu govs piena jutibu,
laktozes nepanesamibu, galaktokinazes deficitu vai galaktozémiju, un
izmanto tikai arkartgjos gadijumos;

pastav risks krusteniskai alergiskai reakcijai pret sojas olbaltumu govs
piena alergijas gadijuma (IgE radita GPA gadijuma apméram 18%, ne-IgE
radita GPA — 40%). Pastav baZas par fitatu, aluminija un fitoestrogénu
koncentraciju sojas piena.

2.2.5. Komplikacijas

Govs piena alergija var bt iemesls sliktai apetitei un malabsorbcijai, tadél
iespgjama:

— hroniska dzelzs deficita anémija,

— fiziskas attistibas atpaliciba ka sekas augoSam b&rnam.

Péc govs piena olbaltuma uznemS$anas sensibiliz€tiem b&rniem ir reti
zinojumi par anafilaktiska Soka gadijumiem, kas izraisija navi.

Heiner’s sindroms, piena radita plausu slimiba, ir reta govs piena alergijas
komplikacija b&riem. Smagos gadijumos var pievienoties plausu
hemosideroze, par kuru var liecinat anémija vai klepus ar asins piejaukumu
krepas.

2.2.6. Rekomendacijas vecakiem apriipei ambulatora etapa

Informacija par alergiskas reakcijas veidu, smagu reakciju risku
Informacija par alergijas ietekmi uz citam manipulacijam , tai skaita
vakcinaciju

Pamatarstésanas principi
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e Diagnostikas procesa detalizets izklasts/apraksts
— Eliminacijas digta — provokacijas tests
e Informacija par bezpiena di€tas ieveroSanas pamatprincipiem matei,
ieklaujot rekomendacijas par papildus Ca un D3 vitamina uznemsSanu, vai
uztura specialista konsultaciju (skatit 32 un 3° att€lu, kliniska cela 3.-6. solim)

2.2.7. Specialista konsultacijas indikacijas un stacioné$anas indikacijas

S.tabula. Indikacijas konsultacijai pie specialistiem (bérnu alergologs, bernu
gastroenterologs, uztura speciilists)

Indikacijas konsultacijai pie specialista (bérnu alergologs vai bernu gastroenterologs)

ar ne-IgE raditu govs piena alergiju

e Neskaidra diagnoze

o Fiziskas attistibas aizture

e Nav efekta no pirmas izvéles arst€sanas (maisijuma)

e Smagi norito$s atopiskais dermatits ar aizdomam par polivalentu partikas alergiju
(beérnu alergologs)

o Partikas inducéts enterokolita sindroms (bérnu gastroenterologs)

Indikacijas konsultacijai pie specialista (bernu alergologa) ar IgE raditu govs piena

alergiju

e Nav efekta no nozimétas eliminacijas diétas

e Parliecinosi dati par IgE raditu alergiju

e Polivalenta alergija

e Viena vai vairakas akitas sistémiskas alergiskas reakcijas

e Ar aizdomam par vienu vai vairakam aizkavétam alergijas reakcijam, ipasi no adas
un elpoSanas sist€mas puses

e Vecakiem aizdomas par GPA, bet nav datu anamnéze

Indikacijas konsultacijai pie uztura specialista

e Polivalenta partikas alergija
e IgE raditu alergiju
e Bazas par pietiekosu kalorazu/uzturvertibu ikdiena

Indikacijas STACIONESANALI

e Neskaidra diagnoze, kas nopietni ietekm& pacienta vispargjo stavokli (vidgji
smags/smags vispargjais stavoklis)

e Fiziskas attistibas aizture

e Nav efekta no pirmas izvéles arst€Sanas (maisijuma)

e Smagi norito$s atopiskais dermatits ar aizdomam par polivalentu partikas alergiju
(beérnu alergologs)

e Partikas inducéts enterokolita sindroms (bérnu gastroenterologs)
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e Smagi noritoSa IgE radita govs piena alergija, anafilakse

2.3. Riciba slimnicas neatlieckamas palidzibas nodala

2.3.1. Klinisks vertéjums

Ja ir aizdomas par govs piena olbaltuma alergiju, precizét anamnézes
datus, sk.2.1.1.

Izvertet, vai kltniskie simptomi varétu atbilst govs piena olbaltuma
alergijai, sk. 2.2.1.

Pacienta vispargja stavokla un fiziskas apskates vert&jums, ieskaitot
fiziskas attistibas raditajus

Par anafilaksi sk.2.6.2.

2.3.2. Izmekl&jumi

Pilna asins analize, izvertgjot Hb Iimeni un eozinofilo leikocitu skaitu
Triptaze, ja bijusi anafilaktiska reakcija vai aizdomas par mastocitozi
Citi izmeklgjumi, vadoties pec pacienta vispargja stavokla vertg§juma

(individuala pieeja pacientam)

2.3.3. Diferencialdiagnoze

Skatit.2.2.3.

2.3.4. Arsté$ana

Pamatarstésanas principi sk.2.2.4.

Individuali pielagota arstésana situacijai, vadoties pec pacienta vispargja
stavokla un objektiva vertgjuma

Par anafilaksi sk.2.6.2.

2.3.5. Komplikacijas

Skatit.2.2.5.

2.3.6. Observesanas indikacijas

N.B. Pé&c anafilaktiskas reakcijas pacientam v€lams atrasties stacionara novérosanai vél

Nestabili pacienta vitalie raditaji
Pacientam dzivibai apdraudosas pazimes

vismaz turpmakas 24 stundas. Pirms izrakstiSanas no stacionara, ja iespgjams, janosaka
potencialais riska faktors, jaapmaca pacients adrenalina autoinjektora lietosana un jaizsniedz
recepte ta iegadei. Obligati jasniedz rekomendacijas ambulatori versties pie alergologa
turpmakai diagnostikai, terapijas un profilaktisko pasakumu plana izveidei. (skatit 2.6.2.)

2.3.7. Stacioné$anas vai specialista konsultacijas indikacijas

Skatit.2.2.7.
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2.3.8. Stacioné$anas indikacijas ITN

e Pacienta stavokla pasliktina§anas observacijas nodala
e Pacientam dzivibai apdraudoSas pazimes
e Apgriitinata pacienta vitalos raditaju stabilizacija

2.3.9. IzrakstiSanas indikacijas

e Stabils pacienta veselibas stavoklis
e Pacientu var arstét ambulatori
e Pacienta vecaki gatavi pildit rekomendacijas

2.3.10. Rekomendacijas vecakiem apriipei ambulatora etapa

e Skatit 2.2.6.
e Detalizéta informacija par ricibu anafilakses gadijuma (sk.2.6.1 un 2.6.2.):

— Pirms izrakstiSanas no stacionara, ja iesp&jams, janosaka potencialais
riska faktors,

— jaapmaca pacienta vecaki adrenalina autoinjektora lietoSana un
jaizsniedz recepte ta iegadei;

— Obligati jasniedz rekomendacijas ambulatori vérsties pie alergologa
turpmakai diagnostikai, terapijas un profilaktisko pasakumu plana
izveidei.

2.4. Riciba intensivas terapijas nodala

2.4.1. Stacioné$anas ITN indikacijas

e Pacienta stavokla pasliktinaSanas observacijas nodala
e Pacientam dzivibai apdraudosas pazimes
e Apgriitinata pacienta vitalos raditaju stabilizacija

2.4.2. Klinisks vertéjums

e Pacienta vispargja stavokla un fiziskas apskates vert€jums, ieskaitot
fiziskas attistibas raditajus

e Liclaka uzmaniba pazimém par atopisko dermatitu, astmu, alergisku
rinitu, natreni, kvinkes tisku, anafilaksi

e Smagi noritoSa neprecizeti gastrointestinali simptomi un nav parliecinosu
datu par infekciju, kirugisku, metabolo saslim$anu

2.4.3. Izmekl&jumi

e Pilna asins analize, izvertgjot Hb Iimeni un eozinofTlo leikocitu skaitu

e Seruma IgE

e Triptaze, ja bijusi anafilaktiska reakcija vai aizdomas par mastocitozi

o (Citi izmekl&jumi, vadoties pec pacienta vispargja stavokla vertgjuma
(individuala pieeja pacientam)
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2.5.

2.4.4. Diferencialdiagnoze

e Sk.2.2.3.
2.4.5. Arsté$ana

e Pamatarstesanas principi sk.2.2.4.

e Individuali pielagota arstéSana situacijai, vadoties p&c pacienta vispargja
stavokla un objektiva vertgjuma

e  Par anafilaksi sk.2.6.2.

2.4.6. Komplikacijas

e Asfiksija
e Aspiracija
e Soks, DIK

2.4.7. lzrakstiSanas indikacijas no ITN

e  Stabili vitalie raditaji
e  Stabils pacienta vispargjais stavoklis un arst€Sana turpinama stacionara
nodala

Riciba specialista konsultacija vai Dienas stacionara

2.5.1. Specialista konsultacijas indikacijas

e Skatit.2.2.7.

2.5.2. Klinisks vertejums

e Jair aizdomas par govs piena olbaltuma alergiju, precizét anamnézes
datus, sk.2.1.1.

e Izvertet, vai kliniskie simptomi var€tu atbilst govs piena olbaltuma
alergijai, sk. 2.2.1.
—  Izvertét simptomu smaguma pakapi

e Pacienta vispargja stavokla un fiziskas apskates vert€jums, ieskaitot
fiziskas attistibas raditajus
— Apsvert, vai pacienta stavokli pielauj turpinat izmekleSanu pec

rekomendg@ta plana ambulatori vai stacionara

2.5.3. Izmekl&jumi

e Pilna asins analize, izvert&jot Hb Iimeni, kopgjo leikocttu un eozinofilo
leikocTtu skaitu

e Seruma un specifiskais IgE

e Adas diiriena tests, adas aplikacijas tests

e Eliminacijas-provokacijas tests

e Triptaze, ja bijusi anafilaktiska reakcija vai aizdomas par mastocitozi
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e  (Citi izmekl&jumi, vadoties pec anamnézes, kltniskam pazimém un

pacienta objektiva stavokla verte§juma

— Biokimijas laboratoriskie raditaji : aknu funkcijas testi, kopg&jais
olbaltums, albumins, kopgjais seruma IgA

— Celiakijas diagnostikas serologiskie testi, ja pacients jau kadu laika
periodu uztura lieto gluténa saturoSus produktus

— Pankreatiskas elastazes aktivitate féces

— Gremosanas trakta endoskopiskas izmekl€sanas metodes
(fibroezofagogastroduodenoskopija, fibrokolonokskopija)

- Citi

2.5.4. ArstéSana

e PamatarstéSanas principi sk.2.2.4.
e Individualo simptomu noteikta arstéSana

2.5.5. Indikacijas dinamiskai novéroSanai

e Pacienti ar smagi noritoSu ne-IgE radita govs piena olbaltuma alergiju

e Pacienti ar vid&ji smagi- smagi noritosa IgE radita govs piena alergiju

e ArstéSana sintétisko aminoskabju maistjums

e Pacienti ar polivalentu alergiju

e Anafilakse anamngzg

e Pacientiem, kuriem nepiecieSams veikt govs piena tolerances testu dienas
stacionara

2.5.6. Stacioné&$anas indikacijas

e Skatit.2.2.7.
e Tolerances tests stacionara, sk.tabulu

6.tabula. Indikacijas govs piena ievieSanai uztura stacionara apstaklos (specialista
uzraudziba)

e Jebkada vidgji smaga-smaga vélina tipa alergiska reakcija anamnézg (pieméram,
partikas inducéts enterokolita sindroms)

e IgE radita alergija

e NepiecieSams noverot iesp&jamas reakcijas del

e Pastavigi sanem astmas profilaktisko arst€Sanu

e Polivalenta alergija anamn&z¢

e Vecaki, kuri nespgj saprast piedavato protokolu

2.5.7. Rekomendacijas vecakiem apriipei ambulatora etapa

e Skatit 2.2.6.
e Apsvert uztura specialista konsultaciju
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e Detalizéta informacija par ricibu anafilakses gadijuma (sk.2.6.):

— Pirms izrakstiSanas no stacionara, ja iesp&jams, janosaka potencialais
riska faktors,

— jaapmaca pacienta vecaki adrenalina autoinjektora lietoSana un
jaizsniedz recepte ta iegadei;

— Obligati jasniedz rekomendacijas ambulatori vérsties pie alergologa
turpmakai diagnostikai, terapijas un profilaktisko pasakumu plana
izveidei.

2.6. Dzivibu apdraudoSu pazimju novértéSana un riciba
2.6.1. Vecakiem

e Ricibas algoritms anafilakses gadijuma:

7.tabula. ANAFILAKSES simptomi un medikaments
. . Adrenalins - -
Simptomi hatl Antihistamins
(EpiPen)

Tikko lietots produkts (partika, medikaments) vai +
insektu dzeliens, simptomu vél nav
Mutes dobums: nieze, knudinasana, [tpu vai méeles +
pietukums
Ada: nieze, niezosi izsitumi - +
Ada: sejas un/vai ekstremitasu (pédu, plaukstu) + +
pietukums
Rikle: sausums, pietilkuma sajiita, rejoss klepus + +
Veders: slikta diisa, sapes védera, vemsana, caureja - +
Elpceli: Tsa, atra elposana, klepus, spiedosa sajtita

o1 + -
krutis, s€kSana
Apzina: neskaidra redze, gibSana + -
Sirds: atrs pulss, zems spiediens, bala, zilgana ada, +
ltpas
Ja reakcija progrese (iesaistitas vairakas organu + +
sisteémas)

2.6.2. Veselibas apriipes profesionaliem

Anafilakse — smaga, dzivibu apdraudosa sist€miska alergiska reakcija ar akiitu sakumu,
elposanas un/vai kardiovaskulariem simptomiem, ar/bez adas un glotadu izpausmém. Ricibas
planu skatit kliiska cela 8.-10.solim.

8.tabula. ANAFILAKSES vérteSanas kriteriji

ANAFILAKSE ir loti ticama, ja ir viens no tris sekojoSiem krit€rijiem:
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1. Akuts sakums (minites vai stundas) ar adas un/vai glotadu simptomiem (piem.,
generaliz&ta natrene, nieze, apsartums vai lipu, méles un uvulas pietikums);

UN vismaz 1 no SEKOJOSIEM:

a. ElpoSanas traucgumi (piem., elposanas nepietickamiba, stridors, bronhu
obstrukcijas pazimes, samazinats PEF*, hipoksémija),

b. Samazinats asinsspiediens vai ar to saistita organu disfunkcija (piem., kolapss,
sinkope, spontana urinacija, defekacija);
VAI

2. Divi vai vairaki no sekojosiem kriterijiem, kas attistas tiilit (miniites vai stundas)

pEc saskares ar iespéjamu alergénu:

a. Adas — glotadas simptomi (generaliz&ta natrene, nieze vai apsartums, lipu —
méles — uvulas pietikums),

b. ElpoSanas traucgjumi (piem., elpoSanas nepietickamiba, stridors, bronhu
obstrukcijas pazimes, samazinats PEF*, hipoksémija),

c. Samazinats asinsspiediens vai ar to saistita organu disfunkcija (piem., kolapss,
sinkope, spontana urinacija, defekacija),

d. Persistgjosi gastrointestinali simptomi (piem., Iekmjveida sapes veédera,
vemsana);

VAI

3. Samazinats asinsspiediens p&c saskares ar zinamu alergénu (miniites vai stundas):
a. Zidainiem un bérniem: zems vecumam atbilstoss sistoliskais spiediens vai
sistoliska spiediena samazinaSanas par 30%**,
b. Pieaugusajiem: sistoliskais spiediens <90 mmHg vai vairak par 30%
samazinajums no personiga zinama sistoliska spiediena zemakas robezas.

* Jzelpas maksimuma pliisma

**Zems sistoliskais spiediens bérniem: 1 ménesis — 1 gads <70 mmHg
1 -10 gadi 70 mmHg + [2 x vecums]
11-17 gadi <90 mmHg

17




1.attels. Ricthas plans anafilakses gadijuma

TIKAI angioedEma vai natrene
- p/fo antihistamini

Pacientus ar respiratoriem simptomiem pirms

I PIRME ZVELE | OTRA ZVELE | mslaovac |
s
4 T Hipotensija vai a nav ustabeianis /v ADRENALINE titrét devu {;;o T i
(skat.kritrijus 21pp.). o R s 0.1 - 1 pgfkg/min max 10 | | g sn 2 gaci 25 mg
/M AUGSSTILBA AREIA T o m“';}’“ singdm pg/min) fidz sasniegrs efekts 2-5 gadi 25-5mg
MALA ADRENALINE - 5ol NaCl 0,5% 20mi kg - Atkirtat Sodeuma levada tikai pieredzéjis >5 gadi 5-10mg
1:1000 (0, 1%) ifvvaiifo ek specidlists val
NEATSKAIDOT ~TRe0l TN - ADRENALINE ifv ifv vai ifm CLEMASTINE
i <6 gadi 0,15 mL <12 gadi  0,025mg/kg/dn
&= 12 gadi 03mL (" = &1
2 )'!Jg:dl 0.5mlL Stridors la respirators distress [T Zreizés
g a « Skiibekiis 68 fmin wal naw usbolanis 5= 10 miindfus baiks: >L2gadi Iml,
- Pussdidus poticiia 5 = 10 minigu Lsikci: - Atirtot 5. ADRENALINE
& ﬂ 0,01 mi/kg {max 0,5mL) ‘ - Inhalét 5. ADRENALINE ‘ « Yo ADRENALINE * 0,1% 4.5 mL inhalicis ""?" kontrob 3das
0,15 4-5 il aprvért Yvipinals - At fm simpromus
BpIVERT sgrinu ;':me - Bwanie TN ADRENALINE I
ADENALINE oo, v \,—/ ifv METHYLPREDNISOLONE
@ - impriaks bijusi smaga
a‘ alerjska reakoja r—.\ -2 mefkx max 100 ml
E R sikiana Ia respirators distress la nav urtabodands wal
ot _ - Siibaklis 6-8 L/min wai naw urlabolanis 5— 10 mindfu bild: pfo PREDNISOLONE
‘.Ir-d'ﬂ_u.fr‘t'-'ﬂt'l’d'l'lll - Pissslitut posicii » 5 = 10 miniSu Laild: * - Atidiriot 5. SALBUTAMOL Img/kg (max 75 mgl,
slergénu - inhakit 5.5ALBUTAMOL « iffrm ADRENALINE 2,5 mg inhaliciu
g - pacientam bronhisid 25mg ifv pisnia - Apavirt ifm 1ai novirsty véfinus
asma ADRENALINE respiraterus simpromus
2 \. AN\
2 .
.E MowErotana:

Sirdsdarbibas,
elpoianas apstiiands -

ABC algornms

- j pacientam astma,inhalés S SALBUTAMOL 2.5 mg

- povéro 4 stundas (iespijams, 5 ir agrinas anafilakses izpausme)
Angioedéma vai ndtrene un persisifjoia vemiana un/vai sipes
widers - apsvér ifm ADRENALINE

izrakstifanas ir jinovéro vismaz 68 stundas
stacionird.

Pacientiem ar hipotensiju val kolapsu
nepieciefama nepdriraukta monitoréiana 12 - 24
stundas.

Pirms izraksiféanas no staciondra obligita
alergologa konsultacijal

9.tabula. Rekomenddcijas pacientam ar anafilaksi, izrakstot no slimnicas

1. | Recepte adrenalina auto injektoram Epi Pen vai Epi Pen Jr, antihistamTnam,
kortikosteroidam, aerosolam Ventolin pec klinikas;

2. | Apmactt lietot ar autoinjektoru.

3. | Izsniegt planu, kad pie kadiem simptomiem, kada seciba, jalieto autoinjektors,
antihistamini, citi medikamenti.

4. | IzvairiSanas pasakumu plans, ja iesp&jama $ada profilakse.

5 | Nozimgt alergologa konsultaciju.

6. Inform&t, apmacit radiniekus, skolu, b&rnudarzu darbiniekus ka rikoties
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2.7. Medikamentus, kurus nevajadzetu lietot

Medikamentus, kas var nodarit kait€jumu vai to blaknu risks parsniedz
iespgjamo ieguvumu.

2.8. Riskus modific€josie faktori

Digtas neieveérosana

Pacienta vecaku, apriipétaju vai aizbildnu nespéja izprast probleému
Zems higiénas limenis, sekundara infekcija

Smagas iedzimtas iegiitas citas saslim$anas

Anafilakses riska faktori:

Zinama atopija pacientam,

Atopiskais dermatits,

Alergisks rinits,

Bronhiala astma,

SievieSu dzimums.

Elposanas sistémas un sirds-asinsvadu sist€mas patologijas,
Fiziska slodze,

Akttas infekciju slimibas, drudzis,

Emocionals stress

2.9. GPA specifiskas pazimes

GPA specifiska ar to, ka to nosaka viens c€lonis — govs piena olbaltums, bet katram
pacientam ta izpauzas gan dazadas kombinacijas ka dazadu organu bojajums, gan smaguma
pakapes var atSkirties katram individam. ArstéSanas princips ir viens — eliminacija, bet katram
individam eliminacijas pakaps nepiecieSamiba ir atskiriga.
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2.attels. Govs piena alergijas kliniskas pazimes péc smaguma pakapes

dita GPA

Viegla — videji smaga

radita GPA

Galvenokart 2-72 stundas péc

govs piena uznemsanas

Ar maisfjumu, ar mates pienu

barotiem vai jaukta tipa

barotiem sakuma posma

Dazi no siem simptomiem

Neefektiva arstefana,

piem.atopiskais dermatits vai

GER. paaugstina alergijas
varbatibu

Gremosanas sistéma

nemierigs - «kolikas»
veméana-»reflukss»-GERS
bieza. skidras konsistences
vedera izeja

aizcietgjumi —  mikstas
konsistences ar izteiktu
sasprindzinajumu
Diskomforta sajata védera,
sapiga «purkikinasana»
asing un/vai glotu
picjaukums fécds praktiski
veseliem bérniem

Ada

Nieze, apsartums
Nespeeifiski izsitumi
Vid&ji smagi persistéjods
atopisks dermatits

Galvenokart 2-72 stundas péc
govs piena uznemsanas
+ Ar maisfjjumu. ar mates pienu
barotiem vai jaukta tipa
barotiem sakuma posma
Viens vai vairaki sekojofi smagi
un persistéjosi simptomi:
» Gremosanas sistéma
— caurgja, veméana,
vedersapes.
— atteikums vai nepatika pret
gdienu,
— ievérojams asing un/vai
glotu pigjaukums fecss.
— neregulara vai diskomforta
radoga veédera izeja
un
+/- fiziskas attistibas aizture

» Ada
— Smagi noritofs atopisks
dermatits
+/- fiziskas attistibag aizture

Pamata talit-dazu minasu laika

(var bat lidz pat 2 stundam)

péc govs piena olbaltuma

uznemsanas

Pamata ar maisfjumu vai

jaukta tipa barotiem sakuma

posma

Viens vai vairaki simptomi:

Ada

— Akata nieze, apsartums,
natrene, angioedéma

— Akats «uzliesmojums»
persistgjofam  atopiskam
dermatitam

Gremosanas sistéma

— Vemsana, caureja,
vedersapes/kolikas

Elposanas sistema

— Akats rinits un/vai
konjuktivits

Smaga

IgE radita GPA

Nekavgjosa reakcija
smagu elposanas
un/vai
kardiovaskularas
sistémas pazimém
(veti smagas
gremodanas sistémas
pazimes)
Neatliekama
arstésana un
stacionésana
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3.2attels. Diagnostikas un arstéSanas taktika ne-IgE GPA gadijuma

Viegli un vid€ji smagi norito$as ne-IgE raditas govs piena alergijas diagnostikas un arsté§anas taktika

(sakotngji nav nepieciefams veikt ada diriena testu vai noteikt specifisko IgE seruma)

EKSKLUZIVA KRUTS BAROSANA

Stingra bezpiena diéta matei
* Tkdienu matei lietot papildus kaleiju un D vitaming
= Atopiskd dermatita gpadijumi vai smagi noritoSas kliniskas pazimes no
gremosanas sistémas puses apsvert vistas olas izslégSanu no mates uztura
/ienoties par elimindcijas digtu 1idz 4 ned&lam vai vismaz lidz 2

JAUKTI VAI AR MAISITUMU BAROTI

Stingra bezpiena dieta
Tikai ar maisTjumu barotiem zidaigiem
= Megingjums ar loti hidrolizétu maistjumu

= Ja aizdomas, ka simptomi saistiti tikai ar govs piena maisijumu, veicinat un

atbalstit kriits baroSanu, matei nemainot uzturn (lietot piena produktus ki
ieprieks), bet nomainot maisijumu uz augsti hidrolizetn maisijumu

* Vienoties par elimindcijas digtu lidz 4 ned&lam vai vismaz Iidz 2

nedglam

BET ir ATZDOMAS par GOVS PIENS UZTURA

GPA: Mijas apstiaklos

* Izslégt matei no uztura, Mitei pakipeniski uztura ieviest govs piena
produktus ikdiena 1 nedélas laika

Tastick darits -4 nedelas péc ebminacijas distas

piemeram. vista ol
» Specialista konsultacia
JA NAV aizdomas par
GPA
= Matei atbilstois uzturs

uzsakianas

bez ierobeZouumiem Atfjaunojas

SIMPTOMI

Nav simptomu
NAV GPA

Atkartoti izslést govs piena safuroSus

‘. : produktms no mates uzhra.
Simptomi
nav saisifti Ja simptomi neparprotami fzziid tad

GPA ir ASTIPRINATA.

Javelak nepiecie3ams maisiums. tad
ieteikt loti hidrolizétos maisfjumus. Ja
nepanes, tad sintétisko aminoskibju
maisjumu.

GOVS PIENS UZTURA BET ir ATZDOMAS par
Mijas apstiklos (provekacijas tests) GPA:
Govs piena satuross maisjums *  Specidlista konsultacija
Tas tiek darits 2-4 ned€las pec elimmacijas diftas un e par
uzsakianas sintstisko aminoskabm
maisiumun
JA NAY aizdomas par
GPA
Nav simptomu » NeierobeZots uzturs
NAV GPA — uzhurs bez
ierobeZojumiem

Atjaunojas
SIMPTOMI

Veicinat kriits baroSanu vai atkartoti sakt
loti hidrolizétos maisijumus. Smmptomi
nav saistiti
Ja simptomi neparprotani izzod, tad

GPA ir ASTIPRINATA.

G TURPINAJUMS g



3.0 attéls. Diagnostikas un arstéSanas taktika ne-IgE GPA gadijuma
TURPINAJUMS

Bezpiena dieta Iidz 9-12 men.vec.
Govs piena ievieSana uztura pec noteikta plana vai uzrandziba, lai noteiktu, vai ir iegiita tolerance.
Ieviesana pec plana vai uzraudziba — atkariba no atbildes uz uzdoto jautajumu:

«Vai Sobrid pacientam ir atopiskais dermatits vai jebkad ir bijusi dtra tipa alergiska reakcija?»

Sobrid nav atopiskais dermatits un Sobrid

Pozitiva anamneze par atra tipa alergiskas
anamneze nav datu par atra tipa alergiskas m :
reakcijas simptomiem atopiskais dermatits reakcijas simptomiem
{nav nepieciefams noteikt seruma specif. IgE vai (noteikt seruma specifisko IgE (noteikt seruma specif. IgE vai veikt adas diriena
xrci}ct adas duriena testu) testu)
ATSAKSANA UZTURA MAJAS
APSTAKILOS — provokacijas tests

(parbaudit ieguto toleranci)

vai veikt adas duriena testu)

Sertificeta bernu alergologa
Apamneze nav datu par atra tipa alergiskas .
‘s A : konsulticija un dinamiska noverosana
reakcijas simptomiem
ATSAKSANA UZTURA MAJAS
APSTAKLOS (provokicijas tests)

Parbaudit iegtto toleranci
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4.attels. IgE radita govs piena olbaltuma alergijas diagnostikas un arstésanas algoritms

Pacients ar aizdomam par I

raditu GPA: izvertet kliniskas pazimes
( skattt 2.tabulu un 2.attglu)

L

r

Dzivibai bistama reakcija
ANAFILAKSE
(sk. kliniska cela 8.-10.soli)

X

r

sk. kliniska

Seruma specifiskais
IgE Adas diiriena tests

cela 6. soli

i

Anamngze
(sk.4.1.1.)

v

Seruma specifiskais
IgE Adas diiriena tests
sk. kliniska cela 6. soli

/\

POZITIVS Negativs POZITIVS Negativs
r r r v
NAV
Fokuseta Specifiskais . .
Orala provokacija aizdomu par specifisku
eliminacijas digta partikas alergéens partikas alergénu

v

Orala partikas provokacija
(laiks, devas, npemot véra

anafilaktiskas reakeijas smagumu)

4 v

Fokuseta
Cita diagnoze
eliminacijas dieta

|

Orala partikas provokacija
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