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Food allergy
Prevalence

Current Allergy and Asthma Reports (2020) 20: 6



Definition

• Food Allergy

An adverse health effect arising from a specific immune response that occurs 
reproducibly on exposure to a given food

• Food Intolerance

Non-immune reactions that include metabolic, toxic, pharmacologic, and undefined 
mechanisms.



Non-IgE and mixed IgE and non-IgE mediated FA

Allergy. 2023;78:3057–3076.



Differential diagnoses of IgE-mediated FA

Allergy. 2023;78:3057–3076.



Diagnosis of FA

Definite 

medical 

history + 

sIgE(+) 

Oral 

provocation 

test (+)

sIgE (+): 

diagnostic 

decision 

point (+)

• Common symptoms 

• Common allergen

• Recurrence

• Elapsed time

• PMHx, FHx

• Triggering dose

• Last episode 

• Others: exercise, drug



실제 진료실에서는…

“우유 알레르기가 있는 것 같아요. 얼굴에 두드러기가 나요”

“어떻게 생겼는지 사진 있나요?”

“사진 없어요. 그냥 오돌토돌하게 생겼어요.”

“우유를 먹고 얼마나 있다가 증상이 생기죠?”

“아침에 먹고 저녁때 되면 꼬옥~ 밤에 그래요..”

“발진 말고 다른 증상이 있나요? 기침을 하거나.. 먹기 싫어하거나..“

“먹기 싫어해요. 알레르기 때문에 그런 것 맞죠?”

“그래서 우유를 안 먹고 있나요?”

“ 네..안 먹고 분유 먹고 있어요..”



실제 진료실에서는…

“어제 이유식으로 비트를 처음 먹었는데, 얼굴에 뭐가 났어요“

“원래 우리 애가 피부가 백옥이었는데.. 이 시판 이유식을 먹고 아토

피가 생겼어요. 이 회사 잘못 아니에욧~~!!””

“어제 점심에 계란을 먹었는데, 저녁에 발진이 전신에 막 올라왔어

요. 그리고나서 밤에 열이 났어요. 근처 소아과를 다녔는데, 발진이

일주일동안 없어지질 않았어요. 알레르기일까봐 걱정되요＂



Common food allergen in early childhood

Allergy Asthma Immunol Res. 2017September;9(5):423-430



Common food allergen in Korean schoolchildren 

Allergy Asthma Immunol Res. 2017 September;9(5):410-416



Common food allergen in adults

Allergy Asthma Immunol Res. 2017 November;9(6):534-539.



Symptoms of IgE-mediated food allergy

Allergy. 2023;78:3057–3076.



Key questions for an allergy-focused history.

Allergy. 2023;78:3057–3076.



Key questions for an allergy-focused history.

Allergy. 2023;78:3057–3076.



Tests to support the diagnosis of IgE-mediated allergy

Allergy. 2023;78:3057–3076.



Diagnostic decision point 

혈청 IgE (kU/L) Predictive Level (%)

Milk <12mon ≥ 5 95

≥12mon ≥ 15 94

Egg <24mon ≥ 2 94

≥24mon ≥ 7 98

Soybean ≥ 30 73

Wheat ≥ 26 74

Peanut ≥ 14 95

Tree nuts ≥ 15 ~95

Fish ≥ 20 100

J Allergy Clin Immunol 2004;113:805-19



검사의 판독 (milk)

Allergy Asthma Immunol Res. 2015 July;7(4):309-311



Diagnostic performance of various tests for specific 
foods based on the results of recent meta-analyses

Allergy. 2024;79:324–352



FA diagnosis 

Algorithm 

Allergy. 2023;78:3057–3076.



Non-recommended tests for the diagnosis of IgE-mediated allergy.

Test type Background Rationale for recommending against 

these tests. 

IgG and IgG 

subclass testing 

-IgG4: Produced in response to tolerance
-Presence of antibodies does not indicate 
disease

-Limited to research settings only
-No evidence supports IgG alone for 
diagnosing IgE-mediated allergies

Hair analysis electromagnetic resonance on hair samples No/insufficient evidence to support this 
test for diagnosing IgE-mediated 
allergies

indiscriminate

panel testing
-Clarifying cross-reactivity in multiple plant    

food allergies

-Combined pollen and food allergies
-Identifying hidden triggers in recurrent 
anaphylaxis

Allergen selection should be based on 
clinical history



Indication for oral food challenge (OFC)

IgE sensitization (+), but.. No Ig E sensitization, but..

해당 식품 섭취력 (-), 또는 이전에는 섭취 가능하였으나 오랫
동안 섭취하지 않은 경우

해당식품에 대한 반응(+)

결과값 > validated cut-off level 이지만 관련 애매 높은 불안도 and/or 여러가지 식품 금식 중

흡입 항원과의 교차 감작에 의한 식품 항원 양성 의심(예: 
HDM-shellfish, Pollens-fruits, nuts)

Non-IgE-mediated food allergy 의심될 때

Eliciting dose 결정 → therapeutic regimen 결정

Tolerance 획득 예상될 때

특정 형태 섭취 가능 여부 확인 (예: baked milk/egg, 
cooked/processed fruits/veg/nuts)

Allergy. 2023 Dec;78(12):3057-3076.



개방경구유발시험

• 외래에서 가능하며, IgE 매개형 식품알레르기에서 주로 사용

• 시험 전 준비사항

• 설명과 동의서

• 환자의 상태: 건강해야 하며, 동반된 알레르기질환이 잘 조절되고 있는 상태이어야 함. 

• 해당식품은 적어도 7일 동안은 섭취해서는 안됨.

• 성인은 적어도 4시간, 영유아나 소아는 평소 양의 절반 정도의 가벼운 식사를 시험 전 2시간 전에 주도록 함.

• 통상적으로 아침 시간 동안 시험 시행

• 환자가 반응하거나 최대용량에 이를 때까지 15-30분 간격으로 증가

• 의미 있는 반응이 있으면 수 시간 동안의 환자 관찰 필요

• 시험 전 약물 투여 중단

Pediatr Allergy Respir Dis(Korea) 2012;22:3-20



개방경구유발시험

• 경구유발시험 식품의 총 용량

• 체중(kg) 당 0.15-0.3 g의 단백질

• 총 단백질량 3 g,  총 식품용량 10 g을 초과하지는 않는다.

• 이전에 심한 반응이 있었던 환자는 체중(kg) 당 0.06 g 정도의 단백질량 추

천

• 식품마다 단백질 함량이 다르므로 주의 필요

• 경구유발시험 총량의 0.1-1.0 %로 시작

• 증량은 환자가 반응하거나 최대 용량에 이를 때까지 15-30분 간격으로 2배

씩 혹은 로그 평균(1, 3, 10, 30, 100배 등의 순서)을 이용하여 증가시킨다.

Pediatr Allergy Respir Dis(Korea) 2012;22:3-20



Pediatr Allergy Respir Dis(Korea) 2012;22:3-20



Open OFC protocol

J Allergy Clin Immunol Pract 2020;8:75-90

Risk 
(fatal and near-fatal food-induced 
reactions)

• Peanut, tree nuts, fish, shellfish, and milk
• Asthma (regardless of severity).
• Delayed use of epinephrine.
• Upright posture during assessment of 

the anaphylactic reaction may contribute 
to cardiovascular compromise.



J Allergy Clin Immunol Pract 2020;8:75-90



Open OFC protocol

Allergology International 69 (2020) 370-386



Treatments implemented on the day of the OFC

Clin Exp Allergy. 2022;52:898–900



증 례 1

8개월 남아

특이병력 없음

이전에 모유 수유하다가 분유 섭취 후 1시간 후 두드러기 발생

출생 직후 조리원에서 잠깐 분유섭취 하였다가 처음 먹어 봄.

가족력: 음성

• 검사: 특이 IgE (U/mL) : 난백 3.88, 우유 7.15, 밀 1.69, 콩 0.48, 땅콩 0.36

→ Definite  medical Hx + sIgE →  FA (cow’s milk)



증 례 2

• 8개월 남아

• 간헐적으로 혼합수유 하던 도중 2일전부터 분유를 먹으면 2시간정도 뒤부터 보채면서 입주위를

문지름

기타 다른 증상 없음.

• Milk sIgE = 0.45 (kUL/L)

→ OFC 



증 례 3

21/F

S) 딸기, 망고, 사과, 복숭아, 배, 토마토 먹을 때 입술이 가렵고,붓는다. 가끔 목에 두드러기도 발생한다.

Onset: 7 years ago

Past medical history:  봄철에 늘 nasal sx(+)

고양이 만지면 itching(+),sneezing(+)



증 례 3

O)  Apple : 33.0 KUA/L

Birch:  83.9 KUA/L 

Oak:   65.4 KUA/L

A)    AR/AC, pollen (tree, grass, weed), HDM, pet 

Oral allergy syndrome





Pollen food allergy syndrome (PFAS)

• Primary sensitization (pollen) → cross reacts (fresh fruit, vegetables, and legumes)

• Symptoms: 

• immediate-onset oropharyngeal symptoms on ingestion of raw fruit

• lipid transfer protein (LTP) that can present with anaphylaxis

• Most prevalent new-onset food allergy in adults

• Diagnosis: history taking, sIgE antibodies, 

prick-prick test  using fresh vegetables and fruit

oral challenge test 

• While an elimination diet is the basis of treatment, 

many heat-treated foods can be orally ingested.

• Antihistamine medication



증 례 4

17세/남자

23년 3월부터 urticaria 발생

식품에 따라서 악화되는지 잘 모르겠음.

봄에 증상이 더 심했음.

땅콩, 견과류 괜찮다. 우유는 안 먹으려고 한다.

과거력: atopic dermatitis(+)



Allergy Asthma Respir Dis 3(1):3-14





증 례 4

O)

CBC: w.n.l

Chemistry: w.n.l

TFT: w.n.l

A) Chronic U

Mx) Regular antihistamine



증 례 5

37/M

• 2019/4/1 저녁 7시경 빵 먹고 산책하던 도중 전신 두드러기, 어지러움증, 안면 부종으로 응급실 내원함

평소에 국수, 빵 먹어도 이상이 없다.

• 2018년도에 등산 끝나고 감자전, 바베큐, 술 먹고 걸어와서 두드러기 발생



증 례 5

O) Gluten (글루텐)(CAP) 4.62   KU/L    

ω-5 Gliadin ( CAP) 6.38    KU/L    

Wheat (밀)(CAP) 2.76    KU/L    

A) Food dependent exercise-induced anaphylaxis 



Food dependent exercise-induced anaphylaxis 
(FDIEA)

• Induced by exercise after food ingestion

• Does not occur after either food ingestion or exercise alone

• Mostly induced by exercise within 2hr after food ingestion

• Common foods: wheat, crustaceans 

• High intensity exercise, NSAID medication, alcohol, infection → exacerbation

• Diagnosis: history taking, allergy test, provocation test 

• No drug has been determined to prevent FDEIA

• Lifestyle guide:  not to consume any causative food within 2 h prior to exercise

• Caution is required to avoid instructing complete elimination of foods and restriction of 
physical exercise



증 례 6

• 은표와 춘희는 아이들과 함께 캠핑을 왔다. 아침
에 일어났을 때 아이들이 보이지 않았고, 어느 텐
트에서 무엇인가를 먹고 있는 아이들을 발견한 은
표. 

• 갑자기 동주가 몸을 가려워하더니 호흡곤란을 호
소하며 쓰러진다. 견과류 알레르기가 있던 동주가
마카롱을 먹고 아나필락시스가 발생한 것이다.

• 더 이상 시간을 지체할 수 없어 그 길로 춘희는 차
를 세우고 주사를 놓자 동주는 안정을 되찾는다.



Anaphylaxis

• Anaphylaxis: serious,  systemic hypersensitivity reaction that is usually rapid in onset and may 
cause death.

Ann Allergy Asthma Immunol 132 (2024) 124−176



Anaphylaxis
알레르기원인물질에노출된후즉시또는2시간이내에아래와같은

증상이 두가지 이상의기관에서나타나는경우



Triggers of anaphylaxis

World Allergy Organization Journal (2020) 13:100449



Specific food triggers and drug triggers of anaphylaxis. 

World Allergy Organization Journal (2020) 13:100449



Anaphylaxis emergency action plan



Epinephrine auto-injector



Epinephrine auto-injector

• Administration: anterolateral aspect of the mid-thigh

• Standard adrenaline concentration: 1mg/mL

• Recommendation dose: 0.01 mL/kg (0.01mg/kg)

• Maximum single dose: 

≥ 12-year-old patients 0.5mL (0.5mg)

<12-year-old patients 0.3mL (0.3mg)

• Re-evaluation for 5-15minutes

• AAP

- 0.1 mg dose (if available) for patients weighing 7.5 to 13 kg 

- 0.15 mg dose for patients weighing 13 to 25 kg

- 0.3mg dose (≥ 25kg)

• AAP & JTFPP supports the use of 0.15 mg epinephrine auto-

injector(EAI) for infants or  children weighing less than 15 kg.

• 0.5 mg EAI (Emerade) is also  available in some countries for 

patients weighing more than 60 kg.

• We suggest that they routinely prescribe more than 1 EAI 

when patients have previously required multiple doses of 

epinephrine to treat an episode of anaphylaxis and/or have a 

history of biphasic reactions. (7.7%)



Management of IgE-mediated food allergy

Dietary management

-allergen avoidance

-consumption of safe foods

-individualized dietary advice

Psychological 
Support

-coping strategies

-cognitive behavior 

therapy

Treatment plan

-emergency 

medications

-Written treatment plan 

with emergency contact

Immunomodulatory 
treatment

-omalizumab

-allergen specific 

immunotherapy



Allergen 
cross- reactivity

J Allergy Clin Immunol 2001;108:881-90





Natural course of FA

J Allergy Clin Immunol Pract 2016;4:196-203)



Natural course of CM/egg allergy (Korea)

Int Arch Allergy Immunol (2020) 181 (2): 103–110.



Timeline of food allergen-specific immunotherapy



Oral immunotherapy

J allergy clin Immunol 2016;137:937-82



Managing FA

World Allergy Organization (2022) 15:100687



Take home message

Food allergy diagnosis Food allergy treatment

Dietary 

management

Psychological 
Support

Treatment plan Oral
immunotherapy

Definite 

medical 

history + 

sIgE(+) 

Oral 

provocation 

test (+)

sIgE (+): 

diagnostic 

decision 

point (+)


