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Perfil de Sensibilizacao num hospital do
litoral norte de Portugal

SENSITIZATION PROFILE IN A HOSPITAL ON
THE NORTH COAST OF PORTUGAL

ABSTRACT

Introduction: Skin prick tests are important in the evaluation
of allergic sensitization. Besides allowing identifying the
allergens involved, they are important for the implementation of
environmental eviction measures and therapeutic strategies.

Objectives: To identify the sensitization profile to
aeroallergens in children with asthma and/or allergic rhinitis
followed in an hospital in the north coast of Portugal.

Material and Methods: A retrospective study was conducted
with a review of the clinical processes of patients with asthma
and/or allergic rhinitis, who performed skin prick tests from august
2012 to april 2016. The variables analyzed were: age, gender,
allergic disease (asthma and/or allergic rhinitis), comorbidities
and the results of the skin tests performed. The data obtained
were organized using the program SPSS 20.0, for Windows. A
descriptive analysis of the different variables was performed.

Results: Three hundred and twelve patients were included,
aged five to 18 years, 63,5% males and 36,5% females. The
diagnosis established were: allergic rhinitis in 47%, asthma
in 19% and the combination of asthma and allergic rhinitis in
34% of the cases. Dermatophagoides pteronyssinus (87,5%),
Lepidoglyphus destructor (70,5%) and Dermatophagoides
farinae (69,9%) were the most frequent allergens, followed by
wild gramineae (47,4%) and cultivated gramineae (41,3%).

Conclusions: In this study the main allergens determined by
the skin tests were the mites, with high incidence of Lepidoglyphus
destructor. Since immunotherapy with allergens is the only therapy
directed to the cause of the allergic disease and with the potential
to modify the evolution, an adequate selection of its components
is essential to optimize the results. As the sensitization profile of
each region depends on several variables this information allows
a better diagnostic and therapeutic approach.

Keywords: Allergy; allergic rhinitis; allergic sensitization;
asthma
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RESUMO

Introducao: Os testes cutaneos de hipersensibilidade ime-
diata sdo fundamentais na avaliacdo da sensibilizagéo alérgica.
Além de permitirem a identificagdo dos alergénios implicados,
sao fulcrais para a implementagédo de medidas de evicgdo am-
bientais e estratégias terapéuticas.

Objetivos: Identificar o perfil de sensibilizagdo a aeroalergé-
nios em criangas com asma e/ou rinite alérgica referenciados a
consulta de um hospital do litoral norte de Portugal.

Material e Métodos: Efetuou-se um estudo retrospetivo
com revis@o dos processos clinicos dos doentes com diagnos-
tico de asma e/ou rinite alérgica, que realizaram testes cutaneos
de hipersensibilidade imediata no periodo compreendido entre
agosto de 2012 e abril de 2016. As varidveis analisadas foram:
idade, género, doenga alérgica (asma e/ou rinite alérgica), pa-
tologias associadas (eczema atopico, alergia alimentar e urtica-
ria) e os resultados dos testes cutaneos realizados. Os dados
obtidos foram organizados e codificados utilizando o programa
SPSS 20.0, para Windows. De seguida, efetuou-se uma analise
descritiva das diferentes variaveis em estudo.

Resultados: Dos 312 doentes avaliados, com idades com-
preendidas entre os cinco e os 18 anos de idade, 63,5% eram
do sexo masculino e 36,5% do sexo feminino. As patologias
identificadas foram: rinite alérgica em 47%, asma em 19% e a
combinacdo de asma e rinite alérgica em 34% dos casos. Os
alergénios mais frequentes foram os &acaros, nomeadamente,
Dermatophagoides pteronyssinus (87,5%), Lepidoglyphus des-
tructor (70,5%) e Dermatophagoides farinae (69,9%), seguidos
das gramineas selvagens (47,4%) e gramineas cultivadas (41,3%).

Conclusées: No estudo efetuado os principais alergé-
nios encontrados foram os acaros, com grande incidéncia do
Lepidoglyphus destructor. Sendo a imunoterapia com alergé-
nios a unica terapéutica dirigida a causa da doenga alérgica e
com potencial de modificar a evolugéo, é imprescindivel uma
adequada selecdo dos seus componentes para otimizar os re-
sultados. O perfil de sensibilizacdo de cada regido depende de
varias variaveis e o seu estudo permite uma melhor abordagem
diagnostica e terapéutica.
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INTRODUCAO

A patologia alérgica é uma das principais causas de doenca
cronica na infancia, acarreta elevada morbilidade e tem grande
impacto na qualidade de vida dos doentes e suas familias.'?

O conhecimento e a identificagdo dos principais fatores
etiopatogénicos relacionados com o desenvolvimento de doen-
¢a alérgica permitem uma abordagem diagndstica e terapéutica
mais dirigida e adequada.*®

A pesquisa de sensibilizacdo alérgica, quer pelos testes
cutaneos, quer pelo doseamento de IgE especifica, quando
positiva, indica sensibilizacdo aos alergénios testados, nao im-
plicando necessariamente que haja sintomas associados. Um
resultado negativo a determinado antigénio, por seu lado, é um
6timo preditor da auséncia de reagdo ao alergénio. Sendo as-
sim, os resultados encontrados devem ser sempre correlaciona-
dos com os sintomas e a clinica de cada doente.®®

Os testes cuténeos s@o o método diagnostico de escolha
para a pesquisa de sensibilizacdo alérgica, por serem de facil
execugao, apresentarem elevada sensibilidade e especificidade,
baixo custo e elevada seguranca.”® Devem sempre ser realiza-
dos com extratos padronizados, obedecendo a regulamenta-
¢cdes estabelecidas, e a escolha destes deve ser baseada na his-
tdria clinica e ter em conta fatores geograficos e ambientais.® 1%

Existem diferengas geogréficas significativas na distribui-
¢do dos diferentes alergénios e na prevaléncia de sensibiliza-
¢do. Assim, o conhecimento do perfil de sensibilizacdo de cada
regido permite uma selecdo mais apropriada dos alergénios a
serem incluidos no estudo dos doentes com patologias alergo-
l6gicas, bem como a implementagdo de medidas de eviccao
ambientais e de estratégias terapéuticas. 35610

O presente estudo teve como objetivo identificar o perfil de
sensibilizacdo a aeroalergénios em criangas com asma e/ou ri-
nite alérgica referenciados a consulta de um hospital do litoral
norte de Portugal.

MATERIAL E METODOS

Efetuou-se um estudo retrospetivo com revisdo dos proces-
sos clinicos de todas as criangas e adolescentes com idades
entre os cinco e 18 anos, com o diagndstico de asma e/ou rinite
alérgica seguidos na consulta de Pediatria e que realizaram tes-
tes cutaneos no periodo compreendido entre agosto de 2012 e
abril de 2016.

As variaveis analisadas foram: idade, género, doenca alér-
gica (asma e/ou rinite alérgica), patologias associadas (eczema
atopico, alergia alimentar e urticéria) e os resultados dos testes
cutaneos realizados.

Os testes cutaneos foram realizados segundo as normas da
Academia Europeia de Alergologia e Imunologia Clinica (EAACI).™
Foram colocadas, em todos os doentes incluidos no estudo, na
face anterior do antebraco, gotas de uma bateria de extratos co-
merciais (Laboratorios Bial Aristegui, Bilbao, Espanha) constitui-
da por: solucéo salina fisiologica (controlo negativo), hidrocloreto
de histamina a 10 mg/mL (controlo positivo), Dermatophagoides
pteronyssinus, Dermatophagoides farinae, Lepidoglyphus des-
tructor, mistura de pdlenes de gramineas selvagens (Dactylis,
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Lolium, Phleum) e cultivadas (Secale, Hordeum, Triticum), epi-
télio de céo, epitélio de gato, mistura de podlenes de arvores
(Fraxinus, Populus, Salix, Robinia, Sambucus, Tilia), Artemisia
vulgaris, Parietaria judaica e Alternaria alternata.

Foram usadas lancetas com limitador de penetragdo a 1 mm
(Stallerpoint®, Stalergenes SA). Apds 15 minutos foi realizada
a leitura do teste (média entre o maior didmetro da papula e da
sua perpendicular), considerando-se positivo um didmetro mé-
dio de papula = 3mm em relag@o ao controlo negativo.

Trés doentes apresentaram resultado negativo com a hista-
mina ou positivo com o controlo negativo e um doente apresen-
tou testes cuténeos negativos para todos os alergénios avalia-
dos. Estes quatro doentes foram excluidos.

Os dados obtidos foram organizados e codificados utilizan-
do o programa SPSS 20.0, para Windows. De seguida, efetuou-
-se uma analise descritiva das diferentes variaveis em estudo.

RESULTADOS

Os 312 doentes com testes validados tinham idades com-
preendidas entre os cinco e os 18 anos de idade (idade média
de 10,17 anos e mediana de 10 anos), sendo 63,5% do sexo
masculino e 36,5% do sexo feminino (quadro 1).

Os diagndsticos registados foram: rinite alérgica em 47%,
asma em 19% e a combinac@o de asma e rinite alérgica em 34%
dos casos (quadro 1). A ocorréncia de outras comorbilidades alér-
gicas, nomeadamente, eczema atépico (12,8%), alergia alimentar
(3,5%) e urticaria (0,6%) verificou-se em 16,9% dos casos.

Quadro 1 - Caracteristicas dos doentes do estudo (n=312)

N° Total %
Sexo
Masculino 198 63,5
Feminino 114 36,5
Idade
5-9 anos 133 42,6
10-13 anos 128 41
14 -17 anos 51 16,4
Patologia
Alergoldgica
Asma 60 19
Rinite alérgica 147 47
Asma e Rinite alérgica 105 34

A rinite alérgica foi a patologia alergoldgica mais prevalente
em todos os grupos etarios. Verificou-se um aumento da preva-
Iéncia de asma e rinite alérgica no grupo dos 10 aos 13 anos em
comparagao com o grupo dos cinco aos nove anos e a preva-
Iéncia de asma foi crescente com o grupo etario (figura 1).

Verificou-se, independentemente da sensibilizacdo a ou-
tros alergénios, uma prevaléncia de sensibilizagdo a acaros em
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Figura 1 - Prevaléncia de patologia alergolégica por grupo etéario

93,3% dos casos. O acaro com maior prevaléncia de sensibili-
zacéo foi Dermatophagoides pteronyssinus (87,5%), seguido de
Lepidoglyphus destructor (70,5%) e Dermatophagoides farinae
(69,9%) (figura 2). Foi detetada sensibilizagdo a mais de uma
espécie de acaros em 79,5% dos casos, sendo as associa-
¢des mais frequentes a de Dermatophagoides pteronyssinus,
Dermatophagoides farinae e Lepidoglyphus destructor (55,1%),
Dermatophagoides pteronyssinus e Dermatophagoides farinae
(11,9%) e Dermatophagoides pteronyssinus e Lepidoglyphus
destructor (11,2%).

Na figura 2 pode verificar-se a predominancia dos acaros,
seguidos pelas misturas de pdlenes de gramineas selvagens
(47,4%) e gramineas cultivadas (41,3%) e na figura 3 constata-
-se que estes foram os alergénios mais prevalentes em todos
0s grupos etarios. Para os restantes alergénios estudados a fre-
quéncia de sensibilizagdes foi de 24,7% para mistura de polenes

Alternaria alternata
Parietaria judaica
Artemisia vulgaris

Pélenes de Arvores

Epitélio de Gato

Epitélio de Cao

Gramineas cultivadas
Gramineas selvagens
Lepidoglyphus destructor
Dermatophagoides farinae

Dermatophagoides pteronyssinus

de arvores, 21,8% para o epitélio de cao, 19,6% para o epitélio
de gato, 5,8% para Alternaria alternata, 4,5% para Artemisia vul-
garis e 3,2 % para Parietaria judaica.

A maioria dos doentes apresentava sensibilizacdo a mais
do que um alergénio (94,2%) com um numero médio de sen-
sibilizagbes de 3,96. As associagbes mais frequentes foram:
sensibilizacdo aos trés acaros em 16,4 % dos casos, aos
trés acaros e gramineas selvagens e cultivadas em 4,5% e a
Dermatophagoides pteronyssinus e Lepidoglyphus destructor
em 4,2%. As restantes associagdes encontradas ocorreram em
menos de 4% dos casos.

Verificou-se a ocorréncia de monossensibilizagdo em
5,8% dos casos: Dermatophagoides pteronyssinus em 38,8%,
Lepidoglyphus destructor em 27,8%, mistura de pdlenes de ar-
vores em 16,7 %, Dermatophagoides farinae em 11,1% e epitélio
de cdo em 5,6%.

87,5%

Figura 2 - Perfil de sensibilizagcdo da populagéo estudada
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Figura 3 - Prevaléncia de sensibilizagdes por grupo etario

Verificou-se que o perfil de sensibilizacao variou com a cli-
nica. Em todos os grupos houve predominio de sensibilizagéo a
acaros e verificou-se uma maior prevaléncia de sensibilizagéo
a gramineas nos doentes com rinite alérgica isolada em com-
paragdo com os doentes com asma ou asma e rinite alérgica
associadas. A prevaléncia de sensibilizacdo a polenes de arvo-
res, epitélio de céo e epitélio de gato foi maior nos doentes com
asma. A figura 4 mostra o perfil de sensibilizagdes por patologia
alérgica.

DISCUSSAO E CONCLUSOES

A asma é uma das doencgas cronicas mais comuns na ida-
de pediatrica, sendo a prevaléncia variavel em fungéo da regido
geografica. Embora episddios isolados de sibilancia possam
ocorrer em cerca de 30% das criangas, a asma ocorre em cerca
de 10%. A rinite alérgica ocorre em cerca de 20% da popula-
¢éo pediatrica e, embora na maioria dos casos a sintomatologia
seja sazonal, em cerca de 25% dos casos a doencga é perene.'
Neste estudo, a rinite alérgica foi a patologia alergoldgica mais
prevalente em todos os grupos etarios e verificou-se que a pre-
valéncia de asma foi superior no grupo etario dos 14 aos 17
anos. Este facto € coincidente com outros estudos e corrobora
o conceito da marcha alérgica.'

Apesar de ndo ser consensual, estd descrita na literatura
a relacé@o entre asma e rinite alérgica. A maioria dos doentes
com asma também tém rinite alérgica e cerca de 10 a 40% dos
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doentes com rinite alérgica tém asma.™ " A rinite alérgica em
doentes sem asma é um fator de risco para o seu desenvolvi-
mento, na idade pediatrica e/ou adulta.™'®No estudo apresenta-
do verificou-se também uma elevada prevaléncia da associagéo
de asma e rinite alérgica (34%) e um aumento da prevaléncia de
asma e rinite alérgica no grupo dos 10 aos 13 anos em compa-
racdo com o grupo dos cinco aos hove anos.

No nosso estudo a distribuicdo por género é coincidente
com outros estudos internacionais, em que ha um predominio
de patologia alérgica no sexo masculino em idade pediatrica.>*1

Os estudos realgam a importéncia da pesquisa de alergé-
nios nos doentes com asma e/ou rinite alérgica, na medida em
que a identificacdo dos alergénios implicados permite a imple-
mentacao de medidas de evicgdo ambientais e estratégias tera-
péuticas dirigidas.®®"

Constatou-se uma elevada sensibilizacdo a acaros, o que
estd de acordo com estudos que mostram que a causa mais
frequente de doenca alérgica respiratéria em Portugal e noutros
paises da Europa € a alergia a acaros.'®Os acaros do pd domés-
tico estao presentes em todo o mundo, mas existem diferencas
quantitativas em diferentes locais e em diferentes estacdes.®
O acaro mais prevalente do estudo foi o Dermatophagoides
pteronyssinus, o que estd de acordo com outros estudos pu-
blicados, estando essa prevaléncia relacionada com o facto de
esta espécie ser a mais frequente nas habitagées da zona li-
toral norte do pais, tal como se constata no mapa acarolégico
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Figura 4 - Prevaléncia de sensibilizagcdes por patologia alergoldgica

de Portugal. Além dos acaros do pé doméstico, pertencentes
a familia Pyroglyphidae (Dermatophagoides pteronyssinus e
Dermatophagoides farinae), outros acaros, tais como os per-
tencentes as familias Glycyphagidae (que inclui o Glycyphagus
domesticus e o Lepidoglyphus destructor) e Acaridae (incluindo
Tyrophagus putrescentiae) podem causar manifestacdes alérgi-
cas. Estes ultimos denominam-se &caros de armazenamento,
porque inicialmente foram relacionados com a asma ocupacio-
nal de agricultores e trabalhadores em armazéns de farinhas
e graos. Contudo, verificou-se que os acaros de armazena-
mento também se encontram no pé doméstico de habitagdes
rurais e urbanas, o que expandiu o seu significado clinico.® O
presente trabalho revelou uma prevaléncia de sensibilizagdo
a Lepidoglyphus destructor de 70,5%, sendo este um nimero
muito superior ao registado no mapa acarolégico portugués. De
acordo com este ultimo a prevaléncia de Lepidoglyphus des-
tructor varia entre 17% e 62,3 % com uma prevaléncia na zona
litoral Norte de 47,6%."7

Os autores consideram que a elevada prevaléncia de sensi-
bilizacdo aos acaros, verificada em todas as patologias alergolo-
gicas e em todos os grupos etarios, pode refletir a influéncia das
condigdes do interior das casas na zona litoral norte de Portugal,
nomeadamente em termos de temperatura e humidade, o que
condiciona uma exposi¢ao precoce e didria a estes alergénios.

A elevada sensibilizagéo aos podlenes verificada no estudo
reflete a paisagem da zona litoral do norte de Portugal, onde

se verifica uma proporcao significativa de gramineas e arvores.

Sendo a imunoterapia a Unica terapéutica dirigida a causa
da doenca alérgica e com potencial de modificar a sua evolugéo,
prevenindo o aparecimento de novas sensibiliza¢des, reduzindo
a sintomatologia alérgica e levando a redugdo do consumo de
farmacos necessarios para controlar esses sintomas, é crucial
gue a sua composicdo seja adequada.'®'® A imunoterapia para
acaros é a mais frequentemente prescrita, com ampla demons-
tracdo de eficacia clinica e imunoldgica. Este tratamento, quan-
do aplicado em doentes corretamente selecionados, € mais
eficaz do que a terapéutica farmacoldgica e pode prevenir a evo-
lucdo para asma das criangas e adolescentes com rinite alérgi-
ca.’® Na nossa amostra verificou-se uma grande prevaléncia de
Lepidoglyphus detructor, o que tem implicagdes na composicao
da imunoterapia uma vez que a reatividade cruzada entre espé-
cies da familia Pyroglyphidae (acaros do p6 doméstico) e acaros
de outras familias (4&caros de armazenamento) é reduzida, pelo
que na presenca de sensibilizagdo a Lepidoglyphus detructor
este deve ser incluido nos esquemas de imunoterapia.’®"

Adicionalmente as vantagens ja referidas da imunoterapia,
os seus efeitos benéficos persistem a longo prazo, na medida
em que atua modulando a reatividade do sistema imunitario em
resposta ao contacto com os alergénios, interferindo com me-
canismos fisiopatoldgicos da doencga alérgica.'®?°

Um estudo realizado em Portugal que teve como objetivo
identificar os aeroalergénios mais prevalentes no pais evidencia
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que o perfil de sensibilizagdo de cada regido depende de varias
variaveis como as condig¢des climaticas e os aspetos culturais
locais e regionais, e que o seu estudo e conhecimento permitem
uma melhor abordagem diagndstica e terapéutica. ?'

O tamanho reduzido da amostra e a utilizagdo de uma ba-
teria especifica de alergénios em todos os doentes, o que acar-
reta a possibilidade de terem sido excluidos doentes alérgicos
a outros aeroalergénios, constituem limitagdes do presente es-
tudo. No entanto os resultados obtidos possibilitaram um me-
lhor conhecimento do perfil de sensibilizacao no litoral norte de
Portugal e consequentemente uma selegéo mais apropriada dos
alergénios a serem incluidos no estudo dos doentes com pato-
logias alergoldgicas.
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