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OZET

Gida alerjisi ya da gida maddelerine karsi asiri hassasiyet glinimuzde pek ¢ok insani ilgilendiren dnemli bir konudur.
Her yil milyonlarca insan gidalara alerjik reaksiyonlar vermektedir. Codu gida alerjisi nispeten daha kiiglk belirtiler
gbsterirken, bazi gida alerjileri siddetli etki géstermekte ve insan hayatini tehdit edebilmektedir. Alerjiye neden olan
gida maddelerinin diyette fark edilmesi ve diyetten cikariimasi énemlidir. insanlarda alerjiye neden olan gidalar
arasinda sit, yumurta, findik, fistik, susam, balik ve kabuklu su Grinleri sayilabilir. Su Urinleri insan beslenmesinde
protein agiginin kapatiimasi agisindan buylik énem arz etmektedir. Bu derlemede gida alerjisi, su Urtnleri alerjisi ve
islemenin alerjenler Uzerine etkisi hakkinda bilgi verilmistir.

Anahtar Kelimeler: Gida alerjisi, Alerjen, Balik, Kabuklu su Urinleri, Yumusakca

Sea Food Allergy
ABSTRACT

Today, food allergy or food hypersensitivity is an important issue concerning many people. Each year, millions of
people have allergic reactions to foods. While most of the food allergies show relatively minor symptoms, some of
them show major symptoms and can threaten human life. It is important to distinguish and remove foods that may
cause allergy in diet. The foods that may cause allergies in humans include milk, egg, nuts, peanuts, sesame, fish and
shellfish. Sea foods are important for human nutrition to reduce protein deficiency. In this review, information about
food allergy, sea food allergy and impact of processing on allergens are presented.

Key Words: Food allergy, Allergen, Fish, Shell fish, Mollusk

1. GIRIS bebeklik caginda gida intoleransi ya da alerjisine sahip

olup olmadiginin tespit edilebilmesidir. Gida alerjisi ya
Beslenme; insanin  buyUmesi, gelismesi, fizyolojik da intoleransina sahip bireylerin yasam kaliteleri hangi
islevlerini  silrddrebilmesi igin gerekli olan &geleri gidaya intolerans ya da alerjik reaksiyon gdsterdiklerinin

vicuduna alip kullanabilmesi olarak ifade edilebilir. belirlenmesi kosuluyla iyilestirilebilir.

Dengeli beslenme aliskanhd cocukluk c¢agdinda )

kazanilan, ileriki yaslarda saglkli ve kaliteli yasam Insanlarda gérllen gida alerjisi ve gida intoleransi
tarzini getiren bir yaklasimdir. Dengeli ve saglikl benzer semptomlar gOsterdiginden genellikle

beslenmenin hassas noktalarindan biri de kisinin yine karistinimaktadir ve ikisinin nasil ayirt edilebilecegine
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dair tartismalar sUrmektedir. Gida alerjisi; normalde
yararli olan gida bilesenlerinin-genellikle proteinlerin-
normal olmayan hizli immunolojik reaksiyonlari olarak

tanimlanir ve gida intoleransindan farkhdir. Gida
intoleransi  bagisiklik sistemiyle ilgili olmayan bir
reaksiyondur. Gida alerjisinden farkli olarak gida

intoleransi semptomlari glnlerce surebilir (Van Putten
ve ark., 2006; Mills ve Breiteneder, 2005)

Gidalar insan vicudunda birgok reaksiyona neden
olabilir. Gidalara bagh go6zlenen bu reaksiyonlar her
zaman alerji degildir. Gidalarla olusan reaksiyonlarin bir
kismi, o gidayl tuketen her insanda olugabilecek
reaksiyonlardir. Bu reaksiyonlar gida icerisinde bulunan
toksik madde ve mikroorganizma kaynakl olabilir. Ya da
bazi insanlarda bulunan enzim eksiklikleri de belli
gidalar vicuda alindiginda alerjik olmayan reaksiyonlara
neden olabilir. Gida alerjileri ve gesitli gidalarin yol actigi
intoleranslar  gidalara  karsi  gosterilen  bireysel
reaksiyonlardir (Demirci, 2003).Toplumda yasayan her
birey yas, cinsiyet, aktivite, genetik Ozellikler, saghk
durumlar gibi pek c¢ok yoénden birbirlerinden farklilk
gbstermektedir. Bu nedenle her bireyin ayn gidaya
gosterdigi reaksiyonda farklidir.

Gidalarin  olumsuz reaksiyonu, gidalarin viicuda
alinmasi ile gbézlenen normal olmayan olaylar olarak
tanimlanir ve gidalarin istenmeyen reaksiyonlari ana
hatlar ile ikiye ayrilir. Bunlar toksik ve toksik olmayan
reaksiyonlardir. Toksik bilesenlerden kaynaklanan
reaksiyonlar genel olarak dogal vyollarla, besin
maddeleriyle ya da bu materyallerle gereginden fazla
kontamine olan kisilerde g&6zlenir. Toksik olmayan
reaksiyonlar ise bireysel duyarliliga dayanir (Untersmayr
ve Jensen-Jarolim, 2006).

Yunan ve Roma literatirlerinde gidalarin olumsuz
reaksiyonlari Uzerine bilgiler mevcut olmasina ragmen
19. yy baslarina kadar bu konu ile ilgili ¢alismalar
Klinisyenler tarafindan yapimamistir. insanlarda gida
alerjisine neden olan faktorlerin ilki 1921 yilinda Carl
Prausnitz ve Heinz Kistner’in bir ¢alismasi ile ortaya
konmustur. Prausnitz ve Klstner'in yaptigi bu calisma,
balik eti alerjisi ile ilgili ¢igiracan bir calismadir.
CGalismada Praustnitz’de balik etini yedikten ¢ok kisa bir
stre sonra 6n kol kisminda deri degisiklikleri gbzlenmis
ve bu bdblgeye Kistner serumu olarak adlandirilan
serum enjekte edilmistir (Prausnitz ve Kistner, 1921).
Daha sonralari Prausnitz-Kistner testi (P-K test) spesifik
alerjenlere karsi bir hastanin reaksiyon gosterip
gbstermedigini belirlemek igin kullanilan immunolojik bir
test olarak kullaniimigtir (Anonim, 2011a). 1969 yilinda
Bennich ve ark.(1969) tarafindan IgE teriminin ortaya
konmasi ise alerji aragtirmalarinin miladidir (Untersmayr
ve Jensen-Jarolim, 2006). IgE protein yapisinda olan bir
makro molekuldur (Mills ve Breiteneder, 2005).

insanlarda alerjiye neden olan gidalar arasinda findik,
fistik, un ve soya, inek sitl, yumurta, balik ve kabuklu
alerjenleri sayilabilir (Mills ve Breiteneder, 2005). Dinya
genelinde artan protein ihtiyaci nedeniyle su Urtnlerine
olan talep her gecen giin artmaktadir. Artan talep ve su
OrGnlerinin  katki maddesi olarak cesitli besinlerin
iceriginde kullaniimasi ile birlikte su Urinleri alerjisine
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sahip bireylerin gida segimi konusundaki
hassasiyetlerinin de artacagr aciktir. Bu amagla
hazirlanan derlemede su Urtnleri alerijisi ve alerji benzeri
rahatsizliklar, su Grtnleri alerji prevalansi, semptomlar
ile tedavi ve teshis yontemleri, gida isleme yéntemlerinin
alerjenler Uzerine etkisi hakkinda bilgi veriimeye
calisiimistir.

2. SU URUNLERI ALERJISI

Su Urlnleri icerisinde 6zellikle baliklar yiksek kaliteli
protein icerikleri nedeniyle insan beslenmesinde
O6nemlidir fakat bunlar ayni zamanda gida alerjilerinin en
dnemli nedenleri arasinda gésteriimektedirler. icerdikleri
yiksek degerli ve farkl &zelliklerdeki maddeler
nedeniyle 6zellikle balik ve kabuklu su Urtnleri ylUksek
alerjen gidalardir. Bilinen en 6nemli balik ve kabuklu
alerjenleri; parvalbumin, jelatin, hemosyanin, amilaz ve
tropomyosindir (Hamada ve ark., 2003; Untersmayr ve
Jensen-Jarolim, 2006; Suma ve ark.,, 2007; Taylor,
2008; Hossny ve ark., 2010).

Su Urunlerinden kaynaklanan pek ¢ok reaksiyon alerjik
Urtnlerin tiketimi, Grinlerle direkt temas, solunumu ya
da dUrlnlerle capraz kontaminasyonyolu ile meydana
gelir (Bahna, 2001; Tan ve ark., 2001; Hossny ve ark.,
2010). Tuketimdeki alerjilere ek olarak, balik ve kabuklu
deniz Urlnleri mesleki anlamda da 6nemli alerjenlerdir.
Bu alerjiyi olusturan (neden olan, meydana getiren)
alerjenler calisanlara direkt temas ya da solunumu
yoluyla gegebilir. Van Do ve ark. (2005), balik alerjisinin
genel olarak Norveg gibi kiyi, balik sanayisi ve tiketimin
gelistigi  Ulkelerde  goérlldiginl, balik  alerjisinin
alerjenlerin hava yoluyla solunmasi, fileto ¢ikarma
esnasinda deri ile kontakt ve pismis balik yemeklerinin
tiketimi ile ortaya ciktigini bildirmiglerdir. Balik ve
kabuklu deniz Urlinleri hem c¢ocuklar hem de
yetigkinlerde gbzlenen IgE aracili gida alerjileri
reaksiyonlarinin en yaygin nedenlerinden ikisidir
(Hossny ve ark., 2010).

Ballk ve amfibilerin farkl tlrleri arasindaki capraz
etkilesimden sorumlu alerjen “parvalbumin”dir. Bu
proteinler beyaz etlerin kas sarkoplazmasinda kalsiyum
gecisini kontrol eder ve molekiler agirhdin yaklasik
12kD’sine sahiptir. Parvalbuminler termal ve enzimatik
bozulmaya karsi dayaniklidir (Untersmayr ve ark,,
2006). Onemli parvalbuminlerden biri de ilk kez Baltik
morinasindan (Gaduscallarias) izole edilen Gad c1’dir.
Bir digeri Atlantik salmon baligi etinden izole edilen ve
Salmo salar (Sal s1) olarak adlandirilan parvalbumindir
(DasDores ve ark., 2002). Hamada ve ark. (2003) ise
sirasiyla Scomberjaponis, S. australasicus ve S.
scombrus'tan Sco j1, Sco al ve Sco s1 kodlu esas
alerjenleri belirlemiglerdir.

Bilinen en temel balik alerjeni olan parvalbumine ek
olarak, jelatin (tip 1 kolajen) pek ¢ok balik tirl deri ve
kasindan tespit edilen yeni ve 6nemli bir alerjendir
(Hamada ve ark., 2003). Kabuklu deniz Uriinlerinden
tespit edilen majér alerjen bir kas proteini olan
“tropomyosin”dir. Tropomyosin sadece kabuklu alerjeni
degdil, pek ¢ok yumusakga tlriinde de bulunan bir
alerjendir. Midye, istiridye, kalamar, deniz kulagi gibi
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yumusakgalarda da kirlilige maruz kalmalari durumunda
gida alerjenleri gorilmektedir (Hossny ve ark., 2010).
Tropomyosine ilaveten, yumusakgalarda myosin agir
zinciri, hemosyanin ve amilaz gibi alerjenler de tespit
edilmistir (Suma ve ark., 2007; Taylor, 2008).

Ayuso ve ark. (2002), su UrUnleri alerjisi olan hastalarin
siklikla, maytlar ve bdceklere karsi da alerjik reaksiyon
gosterdiklerini bildirmislerdir. Hossney ve ark. (2010) ise
bu capraz etkilesimin  omurgasiz  hayvanlarin
tropomyosinlerinin  yiksek aminoasit benzerlikleri ve
klinik acidan benzerliklerinden kaynaklanabilecegini
belirtmiglerdir.

2.1. Su Uriinleri Alerji Prevalansi

Alerjiler populasyonun olduk¢a biyik bir kismini etkiler
(Tucker, 1997). Iinsanlarda gérillen gida alerjilerinin
tespiti ve ortaya cikarilmasi gugtir. Bu gucligin temel
nedenleri arasinda kisinin gunlik diyetinde yediklerine
dikkat etmemesi, hizli ve hazir tiketim aliskanhig
nedeniyle igerigini tam olarak bilmedigi gidalan
tiketmesi, marketlerde satisa sunulan gidalarin daha
6nce hangi gidalarla kontamine oldugunun bilinememesi
ve alerji semptomlarint bagka hastalik belirtileriyle
karistirarak  saglhlk  kurumlarina  basvurmamalari
sayilabilir. Fakat acikga ispatlanmis olmamasina
ragmen dinyanin birgok bdlgesinde gida alerjilerinin
prevalansi Uzerine kanitlar artmaktadir (Van Putten ve
ark., 2006).

Gida alerjisi diinya genelinde pek ¢ok insani etkileyen
kiiglk ve blylk semptomlari olan énemli bir sorundur.
Yetigkinlerin yaklagik %1-2’si, cocuklarin ise %5-7’sinde
gida alerjilerinin - bircok tipi gorulebilir  (Mills  ve
Breiteneder, 2005). ABD Guvenlik Departmani’nin son
arastirmalarina gbre gida kaynakh alerjiler 6 yas
altindaki gocuklarda daha fazla gérilmektedir (Ross ve
ark., 2008).

Su UrGnlerinden kaynaklanan alerjik reaksiyonlarin
prevalans ve esik degerlerinin belirlenmesi amaciyla
yapilan ¢ok az calisma bulunmaktadir. Bahna (2001)
tarafindan; su Ornleri alerjisi sikayetlerinin %2-3'Unin
bireysel, bunun %0,4’'0n0n baliktan, %2,0'inin
kabuklulardan ve %0,2'sinin de her ikisinden
kaynaklandigi bildiriimigtir. Yine Amerika’da yapilan bir
calismada c¢ocuklarin yaklasik 9%0,1'in  de ve
yetiskinlerin %50,4’(inde baliklarin alerjiye neden oldugu
gbzlenmis, kabuklu alerjisinin ise gocuklarin %0,1’inde,
IgE kaynakli gida alerjilerinin ise yetigkinlerin %2’'sinde
gorildigu tespit edilmistir (Sampson, 2004).

Singapur’da 227 ¢ocuk Uzerinde yapilan bir arastirmada
ise, cocuklarin balik ve kabuklulara olan asiri
duyarliliklan sirasiyla yaklasik %40 ve %13 olarak
bildirilmistir (Thong ve ark., 2007). Gocuklarda kabuklu
alerjisi prevalansinin distk olmasinin nedeni ¢ocukluk
¢aglarinda bu tir gidalarin tiketiminin daha nadir olmasi
ve dolayisiyla ileriki yaslara kadar bu alerjinin varliginin
tespit edilememesi olabilir.

Sicherer ve ark. (2004), herhangi bir baliga alerjisi olan
pek ¢ok hastanin %67’sinin dider balik tlrlerine,
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%38'inin kabuklulara, %49’unun yumusakgalara karsi da
alerjilerinin oldugu, kabuklu alerjisi olanlarin ise sadece
%14’0n0n yumusakca alerjisinin oldugunu
bildirmiglerdir.

Gift korll plasebo kontrolli galismalardan birinde, 2 ile 4
karidesin (her biri 4 g, toplam 16 g) tiketiminden sonra
alerjik reaksiyonlar belirlenmistir. Bu ¢alismada tiketilen
ekstrakte karides proteini miktari 32 mg'a denk
gelmektedir (Reese ve ark., 2005). U¢ miligramdan
daha az miktardaki morina balidi proteini alerjik
reaksiyona neden olabilir (Untersmayr ve ark., 2007).

2.2. Su Uriinleri Alerjisi Semptomlar

Baliklardan kaynaklanan atopik alerji genel olarak
¢ocuklarda ve geng yetiskinlerde goérlllr. Klinik
semptomlar hafif, orta ve siddetli boyutlarda gorulebilir.
Bununla birlikte su Grnleri alerjenleri siddetli akut asir
duyarlilik reaksiyonlarina (6lUmcil anafilaksis) neden
olabilir (Hossny ve ark., 2010).Balik alerjisinin klinik
semptomlar farkli sekilde ortaya ¢ikar. Bunlar, Urtiker,
alerjik dermatit, rinokonjuktivit, astim, oral alerji
sendromu, diyare ve anafilaksidir (Van Do ve ark., 2005;
NUH, 2010). Wild ve Lehrer (2005), orofaringeal (agiz-
yutak yolu) semptomlar ya da kasintidan énce kusma
olaymin tim deneklerde gorildigind bildirmislerdir.
Mugica ve ark. (2003) ise siklikla rapor edilen
semptomlari; kasintt ve kurdesen, solunum gucligu,
gOgiste baski hissi ve anjiyo 6dem olarak rapor etmistir.
Bununla birlikte semptomlarin gidalarin tiketiminden
sonraki 60. dakikaya kadar gelisebilecegini, pek cok
reaksiyonun (%85) stpheli gidanin tiiketiminden sonraki
ilk 30 dakikaya kadar gb6zlenebilecegini de
belirtmiglerdir.

GUnimizde gida alerjenlerine olan hassasiyetin arttigi
aciktir (Untersmayr ve Jensen-Jarolim, 2006). Gida
proteinlerinin mukozal tabaka ile ilk karsilasmasi agiz
mukozasinda olmaktadir. Gastrointestinal bdélge 400
mZlik yiizey alani ile insan vicudundaki en genis
organdir. Ayrica patojenler ve egzojen c¢b6zUlebilir
antijenlere maruz kalan en uzun ve en genis bdlgedir
(MacDonald ve Monteleone, 2005). Gida alerji
semptomlarinin  en ¢ok bu Dbdlgeyi kapsayan
rahatsizliklar olmasi dogaldir.

PérezCarral ve ark. (2010), ayni balik giftliginde yillardir
calisan ve alabaliklan siniflandiran 3 farkli hasta (26, 31
ve 33 yaslarinda) Uzerinde inceleme yapmiglar ve bu
hastalarda gérllen semptomlarin rinokonjiktivit, bronsit
ve astim oldugunu bildirmiglerdir.

Kabuklu reaksiyonlart genel olarak genclik ve
yetiskinlige kadar genel olarak gbzlenmeyen &nemsiz
alerjilerdir. Ballk ve kabuklular farkli proteinler
icermektedir. Kabuklu alerjisi olan insanlarda balik
alerjisi gorulebilir ya da tersi durum s6z konusudur.
Lokanta, market ve ag¢ik ballk hallerinden
kaynaklanabilecek c¢apraz kontaminasyona dikkat
edilmelidir. Kabuklulardan sadece birine reaksiyon
gosterdigini distnen kisiler ayni grubun diger tarlerine
de dikkat etmelidir. Eder bir kisinin ahtapota alerjisi
varsa bu gruptaki diger yumusakcalara da alerjisi
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olabilir. Yeni AB yasalarina gére balik ve kabuklularin
kullanildigi gidalarda paket Uzerine bu gidanin neler
icerdigi yazilmali, temel alerjenler mutlaka belirtiimelidir.
Genellikle balik/kabuklu etinde bulunan proteinler
alerjen olsa da bu alerjilere sahip kisiler kabuklularin dig
kismini da ellemekten kaginmahdir (NUH, 2010).

2.3. Su Uriinleri Alerjisi Teshis ve Tedavisi

Balik alerjisi icin IgE teshis seviyesi 20kUA/L olarak
belirlenmistir. Buna karsin kabuklu alerjisi igin IgE
seviyesi henliz tanimlanmamistir (Sampson ve Ho,
1997) .

Su Urlnleri alerjisinin tespitinde kullanilan testlerden biri
Prick deri testidir (PST) (Hossny ve ark., 2010). Ve bu
test en sik uygulanan allerji testidir. Hastaya agri ya da
acl vermeyen, kisa slrede neticelenen bir testtir.
Genellikle kolun i¢ kismina yapilir. Allerjen igeren sivi
test materyali deriye damlatilir. Derinin en (st
tabakasinda kuguk bir ¢izik olugsturularak allerjenin
deriye sizmasi ve buradaki “allerji hucreleri” ile
birlesmesi saglanir. Test uygulandiktan sonra 10-15
dakika beklenir ve takiben elde edilen deri cevaplari
degerlendirilir (Anonim, 2011b). Bir dider test ise RAST
testi olarak adlandirilan “radio allergosorbent testi"dir.
Bu test PST testinden daha az duyarl ve daha pahali bir
testir (Hossny ve ark., 2010).

Su Urlnleri alerjisinin hafif semptomlari, bodaz agrisi,
kusma, kizarklik, Urtiker (genellikle agiz cevresinde),
Oksurlk; agir semptomlar ise solunum gugliglu ve
anaflaksidir. Genel olarak bu semptomlar ve riskler
yukaridaki reaksiyonlardan biri gézlendiginde adrenalin
yiklenmesi ile &nlenebilir (NUH, 2010). Alerjik bir
bunyeye sahip ve kendisine hangi gidanin alerji
yaptidini bilen kisilerin bu tlr ilaglan igeren igneleri
yaninda bulundurmasi gerekir.

Balik ve kabuklu su Urtnleri alerjisinden uzak durmanin
en uygun yoéntemi bu Urlnleri tiketmekten kaginmaktir
fakat boyle bir sey glnimiz sartlarinda mimkin
olmayabilir. Bu Urlnleri, pismis ya da yar pismis sekilde
direkt tiketmekten uzak durabiliriz fakat bu GrGnlerin
katki olarak kullanildigi farkli igslenmis Grinlerin Gzerinde
belirtiimedigi slrece alerjen etkisi hakkinda bilgi sahibi
olamayiz. Alerjenlerin sadece tuketim yoluyla degil,
solunum ve ¢apraz etkilesimler yoluyla da bulagabildigini
daha 6nce belirtilmistik ki, bu sekilde de balik ve kabuklu
alerjenlerine  maruz kalabiliriz. Gida alerjilerinin
tedavisinde immunoterapi, gida alerjen plazmid DNA
asllari, mutasyona ugratiimis daha az alerjen gida
proteinleri  kullanimi, geleneksel immunoterapi ile
beraber ya da ayr anti-IgE kullanilabilir (Hossny ve ark.,
2010).

2.4. Su Uriinleri
Rahatsizliklar

Kaynakh Alerji Benzeri

Su Urinleri kaynakl olan ve insanlarda alerji benzeri
semptomlar vererek Kkargikliga neden olan baz
paraziter rahatsizliklar ile gida zehirlenmeleri vardir.
Ozellikle anisakiyaz ve skombroid zehirlenmesi su
Urnleri alerjisi ile karigtinimaktadir.
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Anisakis simplex tim dinyada nematot olarak
adlandirilan ve ¢ig ya da az pisirilmis baliklarin
(dumanlanmis, marine edilmis, tuzlu ve salamura balk
gibi) tlketiimesiyle bulasan (Gonzalez ve ark., 1999;
Daschner ve Pascual, 2005) bir parazittir. A. simplex
genellikle mide ve sindirim sisteminde konuglanir. Taze
balk tOketimi sonrasinda, gastroalerjik anisakiyaz Ust
karin bélgesinde kolik tipi abdominal agri ile karakterize
edilen paraziter enfeksiyonlara neden olur. Mide
bulantisi, kusma ya da bagirsak sistemindeki ritimsel
degisimler bu enfeksiyonda gorllir. Teshis ancak
parazitin endoskopi yardimi ile gérilmesi sonucunda
konulabilir (Valls ve ark., 2005). A. simplex anaflaktik
soktan, anjiyoédeme kadar pek ¢ok sistematik belirti
verebilir (Hossny ve ark.,, 2010). Anisakisin Klinik
semptomlari larvanin sindirim bdlgesinde depolandigi
yere gbre de degisir. Semptomlar larva mideye
alindiginda mide duvari mukozasinda meydana gelen
iltihap ile baslar. Genellikle bu paraziter enfeksiyonun
belirtileri alerji ile karigir, ¢unkl diger alerjenler ile
capraz reaktivite g0Osterir ve teshis koymak bebeklerde
yetigkinlere gére daha zordur. A. simplex parazitinden
korunmak igin ¢ig baliklar 48 saat iginde dondurulmali,
ya da en az 20 dakika 60°C’nin lzerindeki sicakliklarda
pisirildikten sonra tuketilmelidir (Valls ve ark., 2005).

Histamin  balik zehirlenmesi olarak adlandirilan
Skombroid zehirlenmesi gida zehirlenmesinin alerii
benzeri bir seklidir ve su drlnleri gtvenligi agisindan
blylk bir problemdir. Histaminin su  GrOnleri
zehirlenmesindeki  roli agik degildir. Skombroid
zehirlenmesi ile histamin arasinda iliski vardir fakat bu
iliski karisiktir. Yiksek serbest histidin seviyesine sahip
baliklarin ~ enzim  substratlar  bakteriyel  histidin
dekarboksilaz tarafindan histamine doénUstlrilir ve
bunlar skombroid zehirlenmesine neden olur. Skombroid
zehirlenmesi ya da histamin balik zehirlenmesi bir ¢esit
gida zehirlenmesidir ve bu zehirlenmenin semptomlari
su Grlnleri alerjisi ile benzerdir (Hungerford, 2010).
Skombroid zehirlenmesi ise uygun kosullarda muhafaza
edilmeyen Skombroid (tuna, uskumru gibi) balik
tarlerinin tOketimi ile gordldr. Semptomlan 6zellikle
histamin gibi biyojen aminlerin emilimi ile gerceklesir
(Hosnny ve ark., 2010). Skombroid zehirlenmesinin
semptomlari baligin tlketiminden sonraki ilk 10-30
dakikada baslar. Genel olarak kusma, mide bulantisi ve
abdominal kramplarla baslar, bunlari ishal ve bas agrisi
izler. Kasinti, Grtiker, ates, bogaz kizarikligi ve tasikardi
hissi gbzlenebilir. Eder reaksiyonlar sert ise, go6gls
sikigmasl, bas dénmesi ve hipertansiyon gdzlenebilir
(Attaran ve Probst, 2002). Hungerford (2010) ise
histamin zehirlenmesinin belirtilerini adizda aci ve
metalik tat, uyusma, bas agrisi, bas dénmesi, carpint,
hizli ve zayif nabiz (disik kan basinci), yutkunmada
gUclUk ve susuzluk olarak bildirmigtir.

3. GIDA ISLEMENIN ALERJENLER UZERINE
ETKISI

isleme farkl tarzlardaki gidalar baskalastirabilir,
gidalarin icerdigi potansiyel alerjenleri maskeleyebilir ya
da maskelemeyebilir. Gida isleme ile alerjen proteinlerin
yapisinda meydana gelen degisimler; epitoplarin yikimi,
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modifikasyon, maskeleme ya da maskelememe olabilir
(Sathe ve ark., 2005).

Pek ¢ok gida Grlnl evlerde ya da Uretim asamasinda
1sil isleme maruz kalmaktadir. Isil islemin pek c¢ok
faydasi olsa da, gidanin alerjik olma durumu Uzerinde
blylk degisikliklere neden olur. Isil islem, gidanin
alerjen olma riskini azaltan genel bir yol gibi gériinse de

alerjenligi azaltabildigi gibi artirabilirde. Kisaca 1sil
islemlerin  gidalardaki protein alerjenligine etkisi
karmasiktir.Bazi balik alerjenlerinin balik eti taze

oldugunda istenmeyen reaksiyonlara neden olmadig
fakat pisirildikten sonra alerjik reaksiyon gdsterebildikleri
bildirilmigtir (Davis ve ark., 2001).

Alerjik protein, tekrarlayan ya da pek ¢ok farkl
epitoplara sahip tek bir epitop icerebilir. Isleme,
proteindeki mevcut epitoplari yikima ugratabilir ya da
protein konformasyonundaki degisikliklerin sonucunda
yeni bir epitop (yeni alerjen formunda-neoallerjen)
olusmasina sebep olabilir. Neoalerjenlerin formasyonlari
gectigimiz son 10 yil igerisinde tammlanmistir. Gida
isleme termal ve termal olmayan uygulamalari igerse de,
her farkli uygulamanin epitoplar Uzerine etkisi farkli
olabilir. Termal islemler arasinda, kuru isi (firinlama,
yagda kavurma, infrared i1sitma ve ohmik isitma), sulu
ortamda 1Isitma, mikrodalgada pisirme, otoklavlama,
ekstruksiyon, haglama, kaynatma ve buharda pisirme

sayllabilir. Isil olmayan ve alerjenler Uzerine etki
edebilecek  iglemler arasinda ise  radyasyon
(yradyasyonu), tavlama, ¢imlendirme, 6gltme,

fermentasyon, ylksek basing uygulamalari ve kabuk
ctkartma ornek gosterilebilir (Sathe ve ark., 2005).
Yiksek basing, ultrafiltrasyon ve vy isinlari yeni gida
isleme uygulamalarindandir (Van Putten ve ark., 2006).

Gida alerjisinde gidalarin icindekiler listesinin  s6z
konusu alerjeni icerip icermediginin tespiti amaciyla
dikkatlice okunmasi 6nemli bir konudur. Bu hususta
Gida, Tarim ve Hayvancilik Bakanhgd 2006 yilinda Tark
Gida Kodeksi Gida Maddelerinin Genel Etiketleme ve
Beslenme Yoéninden Etiketleme Kurallari Tebliginde
Degisiklik Yapilmasi Hakkinda Tebligi yayinlamistir
(TGK, 2006). Bu teblige gére asagida verilen alerjen
bilesenler son riinde degisik bir formda bulunsalar bile
Urlin etiketinde bu besinlerin varhdr agikga belirtiimelidir.
Tebligde etiket Uzerinde belirtiimesi zorunlu olan
bilesenler; gluten iceren tahil c¢esitleri ve Grinleri,
kabuklular ve Urinleri, yumurta ve Urlnleri, balik ve
Urlinleri, yerfistigi ve GrGnleri, soya fasulyesi ve Urinleri,
st ve sit OrOnleri (laktoz dahil), findik, fistik gibi sert
kabuklu meyveler, kereviz ve Urlnleri, hardal ve Grlnleri,
susam tohumu ve UrGnleri, kikUrtdioksit ve slfitler
olarak siralamigtir.

4. SONUG

Genel olarak geleneksel gida ve bilesenlerinin alerjen
Ozellikleri gecmis kullanimlarina bakilarak
degerlendirilebilir. Fakat yeni islenmis gidalar ve
genetigi  degistiriimis  organizmali  (GDO) drUnlerin
alerjen potansiyelleri daha ¢ok arastiriimali ve kamuoyu
ile paylasiimalidir. Su Urinleri insanlarda alerjiye neden
olabilecek pek cok alerjeni icermektedir. Su Urlnleri
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alerjisi olan kisiler bu UrUnleri tiketirken dikkatli olmali
ve balik alerjisi olanlarin kabuklulara karsl, benzer
sekilde kabuklu alerjisi olanlarin yumusakca, bdcek ve
maytlara karsida alerjileri olabilecegi g6z ardi
edilmemelidir. Artan hazir gida tiketimi ile birlikte
etiketlemenin de ©6nemi artmakta, Urln igerisinde
bulunan alerjenler hakkinda tiiketiciyi bilinglendirmek ise
Ureticilere dusmektedir. Bu amacla gida alerjenleri
hakkindaki yeni gelismeleri takip etmek hem tiketici
hem de Ureticiler agisindan blyik énem tasimaktadir.
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