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Inngangur

Rannsdknir benda til ad IgE-midlad ofneemi hafi aukist sid-
ustu dratugina. Pad er p6 vafasamt ad bera saman nidurstodur
rannsokna a seinni hluta sidustu aldar pvi paer voru unnar
med mismunandi hetti. [ safngrein um faeduofnzemi sem birt-
ist arid 2007 var farid yfir 934 greinar, sem birst hofou fra arinu
1990, en adeins 51 peirra var talin uppfylla geedakrofur til frek-
ari urvinnslu. Nidurstodur pessara greina eru afar mismun-
andi. Pannig s6gdust ad medaltali 1,2-17% patttakenda vera
med ofneemi fyrir mjolk, 0,2-7% vera med ofneemi fyrir eggj-
um, 0-2% med ofneemi fyrir jardohnetum og sami fjoldi med of-
neemi fyrir fiski. Pa s6gdust 0-10% med ofneemi fyrir skelfiski
og 3-35% med ofnaemi fyrir einhverri feedu.!

f safngrein um feeduofneemi fra 2023 var farid yfir 110 grein-
ar um faeduofnaemi i Evrépu 4 arabilinu 2012-2021. T peim s6gd-
ust 13,3% vera med feeduofnaemi, en neemi fyrir feedu, greint
med sérteekum IgE-meelingum (sIgE), var 16,6%. Hudprof fyrir
feedu voru jakveed hja 5,7%, og feeduofnaemi med tviblindum
feedupolpréfum var stadfest hja 0,8%.2 [ annarri safngrein var
ofneemi 1 Evrépu metid 4,8%, i greinum sem birtar voru a ar-
unum 2011-2021.3

Hefur préun ofneemis verid med svipudum heetti hér a
landi og hja 63rum velmegandi pjédum? I heilbrigdisskyrslum
fra 1941 segir fra ungum manni { Ogurhéradi med astma. A
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INNGANGUR

Faeduofnami hefur verid vaxandi i hinum vestrana heimi og er nd
talid vera ordid alvarlegt lydheilsuvandamal. island er engin undan-
tekning. Litid var vitad um algengi faeduofnaemis a {slandi fyrr en
undir lok sidustu aldar. P, og i byrjun pessarar aldar, voru islendingar
patttakendur i umfangsmiklum alpjédlegum rannséknum a faedu-
ofnami. Fyrsta rannsoéknin var 4 18 manada bornum sem syndi
faeduofnaemi hja 1,85% barnanna, og algengast var eggjaofnaemi.
i Evrépurannsékninni Lungu og heilsa” voru IgE-métefni fyrir sex
faedutegundum jakvaed hja 1,8%, en pegar pau voru meeld fyrir 24
faedutegundum voru pau jakvaed hja 7,7% patttakenda. EuroPrevall
faedurannsoknirnar féru fram um 10 arum sidar. Hja bornum 7-10 ara
4 islandi voru 11% med IgE-métefni pegar profad var fyrir 24 faedu-
tegundum og 1,9% med faeduofnaemi, flest fyrir eggjum. Hja 20-54
ara fullordnum fslendingum voru 6,55% med IgE-moétefni fyrir sému
faedutegundum og 1,4% med ofnaemi. Pegar nyburum var fylgt eftir &
islandi reyndust 1,86% med stadfest faeduofnaemi vid eins ars aldur
og vid tveggja ara aldur voru 0,62% med ofnaemi fyrir mjélk og 1,47%
med ofnaemi fyrir eggjum. Vid 6-10 ara aldur var feeduofnaemi i 8 borg-
um i Evrépu 1,4-3,8%, en nidurstodur fyrir einstakar borgir liggja ekki
fyrir. Allar pessar nidurstodur mida vid IgE-midlad ofnaemi.

[ pessari yfirlitsgrein forum vid yfir helstu rannséknir 4 faeduofnaemi
sem Islendingar hafa tekid patt i.




Tafla I. Samsetning rannséknarhépa og nidurstodur feeduofnamisrannsékna a islandi. Taflan synir algengi

feeduofnamis (%) i mismunandi rannséknum 1994-2015.

Rannséknir Aldur Fioldi Ofn:ja;r:(il/i:lg):);,skv. hzil;:;é% Jra'r:(;/:fanila/f- Greindir n:/oeé ofnami
Kristjansson® 18 manada 324 27,0 1,5 - 1,85
Gislason® 20-44 ara 567/502 22,0 - 1,8 -

Burney’ 20-39 4ra 320 - - 7.7 -
Lyons'? 7-10 ara 2.248 16,7 - 11,0 1,9
Lyons™ 20-54 ara 2.078 335 - 6,55 1,4
Kristinsdéttir'® 12 manada 1.341 - 1,57 2,98 1,86
Grabenhenrich?' 6-10 ara 945* 20,1* - - 1,4-3,8*

*Tolur fra Reykjavik. **Medaltal fyrir borgirnar 8 i Evropu

ofnaemisprofi var hann jakveedur fyrir myglu, grosum og fidri
og flestum fisktegundum. Hann lagadist vid ad heetta ad borda
fisk og haetta ad nota fidurseeng. Petta er i fyrsta sinn sem getio
er um faeeduofnaemi. T skyrslum fra drunum 1933-45 er oft getid
um ofsaklada hja bornum sem voru send i sveit &4 sumrin, og
oft var kennt um nyju fiskmeti og eggjum. Liklega var parna
sjaldnast um ad reeda IgE-midlad ofnaemi.

Af pessum fateeklegu tilkynningum héradsleekna ma alykta
ad ofnaemi hafi verido mjog sjaldgeeft. Vitnisburdur Nielsar
Dungal stydur pad, en hann var eini leeknirinn 4 fslandi sem
fékkst vio ofneemisrannsoknir. Hann hafdi séd prja sjuklinga
me0d frjonaemi eftir 19 ara starf.*

A sidasta aratug sidustu aldar og fyrsta aratug pessarar
aldar toku islenskir leeknar patt { vidteekum faraldsfreedirann-
soknum, par sem feeduofnaemi var kannad. Par sem nidursto0-
ur pessara rannsokna hafa birst i ymsum timaritum og yfir
margra ara timabil, fannst okkur rétt ad gera peer adgengilegri
islenskum lesendum med pvi ad draga helstu nidurstéour
peirra saman & einn stad.

Adferdir og efnividur

Efnividur eru allar peer greinar sem vid hofum fundio og fjalla
um Opaegindi, sem einstaklingar telja sig fa af einhverri feedu.
Einnig er fjallad um nidurstédur tr meelingum 4 sérteekum
IgE-motefnum (sIgE) fyrir einstokum feedutegundum, htdprof
og ofnamispolprof fyrir faedu, par sem Islendingar koma vid
sogu. Fyrsta greinin var samstarfsverkefni barnaleekna og
heimilislaekna { Svipjod og 4 fslandi Han fjallar um brédaof-
neemi fyrir feedu hja 18 manada gomlum bérnum. Pa eru grein-
ar ur Evropurannsokninni ,Lungu og heilsa”, sem adur hefur
verid fjallad um i Laknabladinu. Par er fjallad um 6paegindi af
mat og sIgE fyrir feedutegundum.

Megin inntak pessarar greinar eru nidurstédur ur
EuroPrevall/iFAAM-rannsoknarverkefninu. Par er fjallad um
opeegindi af mat, sIgE fyrir 24 feedutegundum, hudprof fyrir
feedutegundum og polprof i ymsum aldurshépum auk mogu-
legra dheettupatta.”**!

Fyrstu upplysingar um feduofnemi 4 islandi

Fyrsta greinin var samanburdarrannsokn a faeduofneemi 18
manada barna i ungbarnaeftirliti { Hafnarfirdi og Gardabee ario
1994 og 1 heilsugeeslustodvum i Svipjod fyrri hluta arsins 1995.

[ islenska hépnum voru 324 born og 328 { peim saenska. Sam-
reemdir spurningalistar voru lagoir fyrir foreldrana. Ef grunur
var um ofneemi fyrir eggjum, mjolk, fiski, soja, baunum, jard-
hnetum, kornmat, hnetum og méndlum voru gerd hudprof
og polprof, ef pess purfti til ad stadfesta ofneemisgreiningu.
Foreldrarnir i bAdum I6ndunum téldu ad 27% barnanna pyldu
ekki adurnefndar feedutegundir. Eftir skodun leeknis leekkadi
pessi tala 1 4,6% a Islandi. Eftir hudpréf og polpréf voru 1,85%
barnanna med faeeduofneemi og sami fjoldi i Svipjod. Fjogur
born voru med eggjaofnaemi, 1 med mjoélkurofnaemi og 2 med
fiskofneemi (Tafla L.

Evropurannsdknin Lungu og heilsa

A drunum 1990-92 var framkvaemd fjolpjodlega rannsékn &
astma og ofnaemi, sem a ensku heitir The European Comm-
unity Respiratory Health Survey (ECRHS) en a islensku
Evropurannsoknin Lungu og heilsa. Rannsdknarsetrin voru
37116 1ondum. Rannsdkninni var skipt { tvo hluta.  seinni
hluta voru 800 einstaklingar & aldrinum 20-44 ara valdir af
handahdfi tr fyrri rannséknarhépnum. Peir svorudu itarlegum
spurningalistum, medal annars um daeskileg einkenni af mat.

[ Reykjavik svorudu 567 pessum spurningum og 22% sdgd-
ust hafa ordid illt af ad borda einhverja sérstaka faedu og 15%
s6gdust neerri alltaf verda illt af ad borda pessa somu faedu. Ur
blédprufu hja 502 voru meeld sIgE fyrir eggjum, mjolk, fiski,
hveiti, jardhnetum og soja. Préfin voru jakveed fyrir einni eda
fleiri feedutegundum hja 1,8%. (Tafla I). Nidurstddurnar voru
bornar saman vid hop jafnaldra 1 Uppsdlum i Svipjéd. Par voru
profin jadkveed hja 4,6% patttakenda.®

Evrépurannséknin var endurtekin arid 2000. Patttakend-
ur voru ad pessu sinni fra 13 16ndum. Aldur pegar blédsynin
voru tekin var 20-39 ar. [ Reykjavik voru patttakendur 320.
Meeld voru sIgE-motefni fyrir 24 faedutegundum. [ Reykjavik
voru 7,7% jakvaedir fyrir einhverri feedutegund. (Tafla I). Pad
var leegsta gildi patttokupjédanna. Neaestleegsta gildid var 11,1%
& Spani en heesta gildid, 24,6%, var i Bandarikjunum. I Reykja-
vik voru flestir jdkvaedir fyrir reekjum (2,8%), pa jardhnetum
(1,2%), bonunum (1,0%) og témotum (0,8).°

EuroPrevall-rannsoknin

A fyrsta dratug pessarar aldar var Landspitalinn patttakandi
i umfangsmikilli rannsokn & feeduofnaemi, sem fékk nafnio
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Tafla Il. Nidurstada ur ofneemisrannséknum & 7-10 &ra bornum og 20-54 ara einstaklingum (%).

Rannséknir Reykjavik Zurich Sofia Utrect Lodz Vilnius Madrid Apena
12 ’
Lyons Hll:tfall barna 7 10.ara sem 167 163 19.7 171 434 475 17.9 131
foreldrar toldu med ofnami
12 < . z .
Lyons'“ slgE-métefni 7-10 ara barna fyrir 1.0 287 ) 227 167 178 285 233
forgangsfadu
12 : R T £ .
Lyons'“ Liklegt ofnami hja 7-10 ara fyrir 19 23 ) 30 546 3.0 39 20
forgangsfaedu
13 i W 4 P
L'yons Fullordnir 20-54 a.ra sem tdldu 335 373 2.9 25.1 28.9 17 337 144
sig vera med faeduofnaemi
14 - - - .z
Blurney . slgE motefm'fyrlr faedu hja 6.5 23.6 12,5 17.6 13,9 N 19,5 -
einstaklingum 20-54 ara
Lyons™ Liklegt ofnzemi hja fullordnum
1.4 56 - 21 2,8 - 33 0,3
20-54 ara fyrir forgangsfadu

EuroPrevall” Auk 19 Evropupjoda voru Ghana, Indland, Kina,
Nyja-Sjaland, Astralia og Bandarikin patttakendur. Rann-
soknin hofst arid 2005 og gagnaséfnun lauk 2010. Rannséknin
var margpeett, en Landspitalinn tok patt i kliniskri rannsékn

a feeduofneemi og ad safna sermi fra sjuklingum med stad-

fest feeduofneemi i sérstakan sermibanka (EuroPrevall Serum
Bank). A Landspitalanum var kannad algengi og préun feedu-
ofnaemis fra feedingu og upp ad 6-10 ara aldri. Einnig var kann-
ad algengi faeduofneemis hja 7-10 ara béornum og algengi feedu-
ofnaemis hja fullordnum fra 20-54 ara. Tafla I synir aldur, fjolda
og helstu nidurstodur ofnemisrannsékna a fslandi.

Fjélsetra pversniésrannsoknir
Foreldrar barna og fullordnir patttakendur fylltu at itarlegan
spurningalista um deeskileg einkenni af mat. Var pa midad vio
ad einkennin keemu fram innan tveggja klukkustunda eftir
neyslu matarins. Hadprof voru gerd fyrir 24 feedutegundum
sem eru likleg til a0 mynda ofneemi. Peer voru flokkadar i
forgangsmatveeli 1: Egg, ktlamjolk, porsk, reekjur, jardhnetur,
heslihnetur, epli, ferskjur og selleri, forgangsmatveeli 2: Kivi,
sinnep, sesamfree, soja, valhnetur og hveiti, og forgangsmat-
veeli 3: S6lblomafrae, bokhveiti, banana, gulreetur, mais, belg-
baunir, melénur, valmuafrae og tomata. Einnig voru meeld
sIgE-métefni fyrir pessum matvaelum og gerd tviblind polpréf
fyrir forgangsmatveelum pegar pess purfti med til ad stadfesta
feeduofneemi fyrir peim. Med pvi var aflad mikilveegra upp-
lysinga um notagildi hudpréfa og sIgE-meelinga vid greiningu
4 feeduofnaemi. [ pessum paetti rannséknarinnar var safnad
storum hopi einstaklinga med vel skilgreind feeduofneemi sem
gafu bloo fyrir sermibankann til ad stadla sIgE-prof og lausnir
fyrir hadprof.10

Atta borgir toku patt { rannsokn & bérnum 4 skélaaldri fra
7-10 ara. Petta eru Vilnius, Lodz, Sofia, Madrid, Utrect, Reykja-
vik, Zurich og Apena. Bornin voru valin med slembitrtaki og
peim sendur spurningalisti um ofneemi fyrir 4durnefndum 24
feedutegundum. Adferdarfraedi hefur verid lyst itarlega.”!" Pau
sem hofou einkenni af einhverjum pessara fedutegunda svor-
udu itarlegri spurningalista og voru kollud i meelingar a sIgE.
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Pegar jakvaed saga og jakvaett prof fyrir sIgE foru saman var
talid ad um ofneemi vaeri ad reeda og peim bodid i tviblint pol-
prof.!* Slembitrtaki peirra sem svorudu neikvaett um einkenni
af feedu var einnig kallad til somu rannsdkna. Spurningalistar
voru sendir til 28.589 barna og 59,2% svorudu. [ Reykjavik var
svarhlutfallio 77,8%. T Reykjavik nefndu 16,7% einkenni af ein-
hverri faedutegund, en heest var talan 1 Vilnius (47,5%) og leegst
i Apenu (13,1%). I Reykjavik voru 11,0% jakvaedir & sIgE fyrir
einhveri forgangsfeedu, en eftir frekari rannsoknir med feedu-
polpréfum voru 1,9% med liklegt faeduofnaemi i Reykjavik.
(Tafla I). Mest var ofneemid i Lodz (5,6%) en minnst i Reykjavik
(Tafla II). [ Reykjavik var ofnaemi mest fyrir eggjum (0,74%),
jardhnetum (0,52%), mjolk (0,37%) og reekjum (0,30%).12

Somu atta borgir toku patt 1 ad kanna ofneemi fullordinna a
aldrinum 20-54 ara. Adferdafraedin var hin sama. Spurninga-
listar voru sendir til 30.420 einstaklinga og 56,9% svorudu. {
Reykjavik var svarhlutfall 63,0%. Af peim sogdust 33,5% fa
einkenni af forgangsfeedutegund og 6,55% voru jakveedir fyrir
sIgE. (Tafla I). Flestir voru jakveedir 1 Zurich (37,3%), en medal-
gildin fyrir allar borgirnar var 15,8% (Tafla II). [ Reykjavik
voru flestir jakvaedir & sIgE-profi fyrir reekjum (2,76%), kiwi
(2,38%), ferskjum (3,31%) og bonunum (2,16%). I toflu IT er synt
liklegt feeduofnaemi i borgunum sem luku rannsdkninni.
Reykjavik er par neest laegst med 1,4%, en Zurich haest (5,6%)
og Apena leegst (0,3%).13  Reykjavik voru bananar efstir 4 lista
(0,49%), pa gulraetur (0,38%) og raekjur (0,36%).1%

Nyburarannsékn - framskyggn ferilrannsokn

Rannsoknin var framskyggn ferlirannsokn par sem 1.341 barni
i Reykjavik var fylgt eftir fra faedingu til 2,5 ars aldurs. For-
eldrar fylltu ut spurningalista vid feedingu, ad einu og tveimur
arum lidnum, ef pau fengu einkenni par a milli. Brn med ein-
kenni feeduofnaemis voru ofneemisprofud med hidprofi, sIgE-
meelingum og tviblindum polpréfum til ad stadfesta ofnaemi.

[ rannsékninni voru 5,5% grunud um faeeduofnemi a fyrsta
aldursari, 1,57% voru med jakvaed hudprof og 2,98% med sIgE-
moétefni. Ofnaemi var stadfest med tviblindu polproéfi hja 1,86%
en pad eru 56,8% peirra sem voru med jakveed hudprof og/eda




Tafla Ill. Ahaettu- og umhverfispaettir

Ahattu- og

umbhverfispaettir Reykjavik Southampton | Amsterdam Berlin Lodz Vilnius Madrid Milané Apena Medaltal
(%)'®

Barn fztt med 12,8 30,8 11,0 31,1 375 15,6 25 30,8 44,2 24,0
keisara

Syklalyf & fyrstu 6.4 05 2,9 3.9 58 0.6 14 22,1 14 15,9
2viviku

Obeinar reykingar 3.4 8,2 21,6 34,7 26,8 8.3 11,5 10,6 31,8 174
eftir fedingu

Kettir & heimili 11,4 28,4 26,8 15,0 15,1 22,0 55 10,6 37 15,1
Hundar & heimili 9.3 17,9 14,1 9,0 34,8 216 13,6 10,8 10,2 16,0
Teppi & _ 0.0 86,7 19,6 40,0 21,7 30,2 5.4 22 38,4 26,0
svefnherbergi

Biiseta i dreifbyli en 6.9 74,8 0.6 2,2 16,9 9.5 12,3 8,3 6.8 14,6
ekki & sveitabze

Sagaum 19,7 22,3 22,0 30,2 65 5,1 8.3 107 5.7 14.3
feeduofnaemi modur

Sagaum 12,1 12,3 15,7 19,0 36 1,0 5.5 8.2 2.8 8.6
feeduofnaemi fodur

Sagaum

faeduofnemi 16,4 16,0 25,6 14,5 32,5 9.7 9.8 10,5 51 15,6
systkina

sIgE-prof. (Tafla I). Ofneemi var algengast fyrir eggjum (1,42%),
mijolk (0,52%) og fiski (0,22%).1> Exem greindist hja 7,9% barn-
anna og astmi hja 8,8%. Fjolskyldusaga um ofneemi var sterkur
aheettupattur fyrir astma (OR=2,12) og fyrir exemi (OR=1,9).15

Ahzttupattir

Niu rannsoknarsetur toku patt i nyburarannsokn EuroPrevall:
Reykjavik, Southampton, Amsterdam, Berlin, Lodz, Vilni-

us, Madrid, Milan6 og Apena. Bérnunum var fylgt eftir med
arlegum spurningalistum til 2,5 dra aldurs og pau tekin til
rannsdOknar ef grunur vaknadi um ofnaemi. Pad er dljost hvers
vegna sum born fa feeduofneemi og pvi potti ahugavert ad
kanna sogu foreldra og systkina med stdludum spurningalist-
um um medgongu, lyfjatoku, feedingarmata (um leggong eda
med keisara), félagssogu og umhverfisahrif 4 heimili.  heildina
luku 12.049 bérn patttoku, en a fslandi voru pau 1.341.16 Tafla
III synir nidurstddur pessarar rannsdknar. Feedingar med
keisaraskurdi voru 12,8% 1 Reykjavik, 2,5% i Madrid og 44,2 %
i Apenu. Obeinar reykingar voru svipad miklar { 5llum borg-
unum 4 medgdéngunni nema i Madrid og Apenu par sem paer
voru helmingi meiri (um 17%). Eftir feedinguna voru reykingar
langminnstar 1 Reykjavik (3,4%). Syklalyfjanotkun barnanna

a fyrstu viku eftir feedingu var neest mest i Reykjavik (6,4%).
Syklalyfjanotkun 4 medgdngu var svipud i Reykjavik (23,4%)

og i hinum borgunum nema Apenu par sem htin var 31,0%.
Viobrogd af feedu komu oftar fyrir hja meedrum (19,7%) en fedr-
um (12,1%) 4 Islandi. Dyrahald var heldur minna i Reykjavik
en medaltal annarra borga. Uppgefinn leeknisgreindur astmi,
ofneemisbdlga i nefi og/eda exem hja médur var 44,1% en hja
fodur 31,8% 1 Reykjavik. Petta var svipad og i Southampton og
Amsterdam en meira en i sudleegari borgunum.'*"”

Mjolkurofnaemi

Bornum i nyburarannsokninni var fylgt eftir til 24 manada
aldurs med sérstoku tilliti til mjélkurofneemis. Af upphaflega
EuroPrevall hépnum var 9.336 (77,5%) bornum fylgt eftir med
sjukrasogu, hidpréfum, meelingum & sIgE fyrir kiamjolk og
polpréfum. Gerd voru 248 tviblind polprof og af peim voru

42 jakveed. [ Reykjavik var 1.257 bornum fylgt eftir (93,7%) og
par voru gerd 39 mjolkurpolpréf og voru atta jakvaed. Par var
nygengi mjolkurofneemis 0,62% en medaltal fyrir allar borgirn-
ar var 0,54%. Pegar tolfreedin hafdi verid leidrétt med tilliti til
barna sem hefdu att ad fara 1 polpréf en gerdu pad ekki af yms-
um asteedum, meldist mjolkurofneemi i Reykjavik 0,54%, en i
hépnum ollum 0,74%.'7 (Tafla IV).

Eggjaofnami

Somu nyburum var fylgt eftir til 24 manada aldurs med sér-
stoku tilliti til eggjaofneemis. I Reykjavik var nygengi eggja-
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Tafla IV. Nidurstada Ur ofneemisrannséknum & bornum 0-10 &ra. Taflan synir algengi faeduofnamis (%) i mismunandi borgum i Evrépu 2005-2017.
EuroPrevall rannséknin 2005-2010 og iFAAM?™ rannséknin 2014-2017. N synir fjélda patttakenda i EuroPrevall/iFAAM.

Reykjavik
N=1341/848

Southampton

Studies N=1140/350

N=976/628

Amsterdam Berlin
N=1570/970

Lodz Vilnius
N=1513/837 N=1556/833

Madrid
N=1387/589

Miland Apena
N=1486/- N=1080/517

Schoemaker'’

Mjdlkurofnaemi til 0,62 1,26 1,08 0,28

2ja ara aldurs

0,60 0,23 0,69 0,30 0,0

Xepapadaki'®

Eggjaofnaemi til 1,47 1,95 1,49 0,84

2ja éara aldurs

Grabenhenrich?'
Faduofnaemi 6-10

ara skélabarna 20,1 20,7 19,8 17,2

samkvamt
foreldrum

*Integrated approaches to food allergen and allergy management (Rannsdknarverkefni kostad af Evropusambandinu). **Milano tok ekki patt i iFAAM rannsékninni.

ofnaemis 1,47%, en medaltal fyrir borgirnar allar var 0,84%.'8
(Tafla IV). Pegar leidrétt var fyrir peim sem ekki féru i polprof
var eggjaofnaemid i Reykjavik 1,29% og fyrir borgirnar allar
1,23%.!® Eggjaofneemi var sterkur dhaettupattur fyrir exemi, en
ekki skipti mali hveneer barninu var fyrst gefid egg.'®

Ahrif lysisgjafar & tilurd ofnemis

[ Reykjavik voru kénnud ahrif lysisgjafar & préun ofnaemis hja
bérnunum. Lysisgjof sem hafin var a fyrsta aldurséri, verndadi
gegn ofneemi sem greint var med sIgE-meelingu eda htudprofi
(dheettustudull 0,51 og 95%-0ryggisbil: 0,32-0,82). Feeduofnaemi,
greint med polprofi, var einnig minna hja peim sem fengu lysi
(dheettustudull 0,57 og 95%-0ryggisbil: 0,30-1,12). S& munur er
ekki markteekur. Pau bérn sem byrjudu ad taka lysi innan halfs
ars aldurs fengu meiri vorn gegn feeduofneemi (p=0,018).2°

Rannsokn & faeduofnaemi a skélaaldri IFAAM (Intergrated Approaches
to Food Allergen and Allergy Risk Management) rannsdkn
Arin 2014-2017 var patttakendum i nyburarannsékninni fylgt
eftir 1 somu borgum nema Milané. Bérnin voru pa a aldrinum
6-10 &ra. Patttakendur voru 57,5% af upprunalega hépnum en i
Reykjavik voru peir 70,5%. [ Reykjavik toldu 20,1% foreldranna
ad barnid pyldi ekki akvedna feedu, en medaltal hopsins alls
var 16,2%. (Tafla IV). T Reykjavik var mjolk oftast nefnd (14,1%),
pa egg (3,8%), fiskur (1,8%), hveiti (1,6%) og jarohnetur (1,6%).
Eftir vidtal vi0 leekni laekkadi hlutfallid nidur i 8,7% 1 Reykja-
vik 2t

Born sem uppfylltu ségu um feeduofneemi féru i hudprof og
voru 10,2% jakveed fyrir ad minnsta kosti einni feedutegund.
Langoftast var um ad reeda jardhnetur og heslihnetur. 192 bérn
voru talin uppfylla skilyrdi fyrir polprof, en adeins 46 foru i
tviblint polpréf og voru 17 peirra jakvaed. Med tolfreedilegum
utreikningum var feeduofneemi reiknad 3,8% ad hdmarki og
1,4% ad lagmarki. Tolur voru ekki gefnar upp fyrir einstok
rannsoknarsetur.?! (Tafla I).

Umrzda

Oeskileg ahrif af mat eru flokkud { eitranir og ahrif af 6drum
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toga. Ahrif af 53rum toga eru svo flokkud i 4hrif vegna of-
neemis eda opols. Svo ma skipta ofneemi { bradaofnaemi og of-
neemi af 6drum toga.??

[ peim rannséknum sem visad er til { greininni kemur fram
mikill munur a algengi einkenna og algengi ofnaemis fyrir
feedutegundum. Liklega er langoftast um einhverskonar 6pol
ad raeda, en pad hefur ekki verid kannad. [ pessum rannsékn-
um var midad vio einkenni sem komu innan tveggja klukku-
stunda, en bradaofneemi midast vid pau timamork.

Pessar rannsoknir syna ad bradaofnaemi fyrir matveelum
er um 1,5-2,0% & Islandi hja bérnum og ungu félki. beer syna
einnig ad margir eru jakvaedir a hudprofi eda sIgE pott polprof
séu neikveed. Oftast naegir pé vondud sjukrasaga, hudprof og/
eda sIgE til ad komast ad 6ruggri nidurstoou. Feedupolprof
eru timafrek og aheettusdm nema 1 hondum peirra sem hafa
af peim mikla reynslu. Pau eru pvi sjaldan gerd nema i rann-
soknarskyni. Pegar langur timi lidur fra pvi alvarleg einkenni
komu fram og par til einstaklingurinn kemur til rannséknar
geta po 6ll moétefni verid horfin og adurnefnd prof verid nei-
kveed.

Evropurannsoknin syndi ad ofneemissjukdomar eins
og astmi og ofneemi i nefi voru sjaldgeefari hér en medaltal
annarra patttokupjoda og heildarmagn IgE i sermi og audreitni
i berkjum var einnig leegra [slendingar 20-39 4ra voru einnig
sjaldnar jékvaedir fyrir 24 feedutegundum, meelt med sIgE? [
pessum aldurshépum er ofnzemi pvi minna medal Islendinga
en i flestum samanburdarh6pum.®*?

Hins vegar var ofnemi tveggja ara barna fyrir mjolk og
eggjum ekki minna i Reykjavik en i samanburdarborgunum."”
Pegar nyburunum var fylgt eftir til 6-10 ara aldurs var heldur
ekki heegt ad sja a0 einkenni um feeduofnaemi veeri minna i
Reykjavik en i hinum borgunum, en illu heilli voru nidurstdd-
ur fyrir einstakar borgir ekki gefnar upp.?! Pegar kannad var
algengi ofneemissjukdéma hja bérnum i EuroPrevall rann-
sokninni, 8 4ra ad aldri, greindust 3,5% barna i Reykjavik med
astma, 7,3% med ofnaemi 1 nefi og 8,5% med exem.?*> Medaltal
fyrir borgirnar atta var 3,0%, 7,3% og 7,8%. Pannig a0 Reykjavik
skildi sig ekki frd 68rum patttokuborgum. Arid 2008 var kann-
ad naemi 10 -11 ara skdlabarna med hudprofum og algengi var



pa svipad hér 4 landi og hja 6drum pjédum 1 Vestur-Evrépu.2*
Eigi a0 sidur er sIgE og liklegt ofneemi hja 7-10 ara bornum,
eins og hja fullordnum, leegra i Reykjavik en i samanburdar-
borgunum. (Tafla II).

Birkifrjé mynda krossneemi vid fjolda avaxta- og green-
metistegunda 25> Ofnzemi fyrir birki er minna a fslandi en hja
peim pjédum sem vid hofum borid okkur saman vid.5* Pegar
skodadar eru nidurstédur hja fullordnum sést ad jakveed sIgE
fyrir peim feedutegundum sem mynda krossneemi vio birki
eru miklu algengari hja 60rum patttokuborgum en Reykjavik.
Petta & sérstaklega vid um Zurich, Utrect og Madrid.26 Ahrif
birkiofnaemis var kannad hja 20-54 ara. Ef peir sem voru ja-
kveedir fyrir birki voru teknir tt, var medaltal peirra sem voru
med jakveed sIgE fyrir faedutegundum 12,3% borid saman vid
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Food allergies in Iceland - A review

David Gislason' Food allergies have been on the rise in the Western world and are now considered to have
become a serious public health problem. Iceland is no exception. Little was known about the
prevalence of food allergies in Iceland until the end of the last century. At that time, and at
the beginning of this century, Icelanders were involved in extensive international research
on food allergies. The first study was in 18-month-old children, which showed food allergies

Michael Clausen?
Sigurveig T. Sigurdardottir'

Allergy and Clinical Immunology Outpatient Department,
Landspitali University Hospital, 2Children’s Hospital, Reykjavik, in 1.85% of the children, with egg allergies the most common. In The European Community

Iceland, *Faculty of Medicine, University of Iceland Respiratory Health Survey IgE antibodies for 6 foods were positive in 1.8% and when
measured for 24 foods, they were positive in 7.7% of the participants. The EuroPrevall food
research was conducted about 10 years later. Among children aged 7-10 years in Iceland,
Key words: Food allergy, Iceland, children, adults, prevalence, 11% had IgE antibodies when tested for 24 foods and 1.9% had food allergies, most of them
allergy to eggs. Among 20-54 years old Icelandic adults, 6.55% had IgE antibodies to the same
foods and 1.4% had allergies. When newborns were followed up in Iceland, 1.86% were
found to have a confirmed food allergy at the age of one year, and at the age of two, 0.62%
were allergic to milk and 1.47% were allergic to eggs. At 6 - 10 years of age, food allergies
in 8 cities in Europe were 1.4-3.8%, but results for individual cities are not available. All
these results target IgE-mediated allergies.
In this review article, we review the main research on food allergies that Icelanders have
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participated in.

16 LEKNABLADBID 2026/112





