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Resumen

Objetivos: Conocer las caracteristicas clinico-epidemioldgicas locales de las reacciones alérgicas por pica-
duras a insectos himendpteros.

Material y método: En los dltimos 10 afios, en el Centro de Alergia e Inmunologia de la ciudad de Santa
Fe se atendieron 12.348 pacientes con patologias alérgicas; 287 consultaron por reaccién a picadura de insectos.
Se seleccionaron 55 que reunian los criterios de inclusion preestablecidos para su andlisis. Las variables estu-
diadas fueron sexo, edad, zona de residencia, profesion, antecedentes familiares y personales de alergia y ante-
cedentes familiares de alergia a picadura de insectos. También se practicaron determinaciones de IgE sérica, to-
tal y especifica (RAST), y pruebas cutdneas.

Resultados: Encontramos una prevalencia del 2,32% para una poblacién de enfermos alérgicos. La patolo-
gia es mds frecuente en el sexo masculino, entre edades de 10 a 29 afios y en residentes en zonas rurales. La pro-
fesion de apicultor es de relativa importancia (14,54%). Se reconoce una relacion no absoluta entre la identifi-
cacion del insecto responsable de la picadura y la positividad del RAST y pruebas cutdneas. El 27,27% de los
pacientes eran atopicos.

Conclusiones: Se puede inferir que la edad y sexo son factores de riesgo, la residencia y profesion en menor
medida, mientras que la atopia no necesariamente condiciona la posibilidad de sensibilizacién alérgica a vene-
no de insecto.
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Abstract

Objective: To acquire knowledge on the clinical and epidemiological characteristics of the allergic reactions
to the sting of hymenopteran insects.

Material and methods: Over the last 10 years 12.348 patients with allergic pathologies were treated at our
Center of Allergy and Immunology (Sta. Fe). 287 presented insect stings. 55 patients who qualified according
to the pre-established criteria of analysis were selected. The variables studied were: sex — age — area of residence
— profession - family and personal background regarding allergy and family background regarding insect aller-
gy. RAST and skin tests. IgE

Results: A prevalence of 2.32% was found for a population of allergic patients. This pathology is more fre-
quent among males of 10-29 years of age, living in rural areas. The profession of apiarists is of a relative impor-
tance (14.54%). There is a non-absolute relationship between the identification of the insect which stings and
the positivity of the RAST and skin tests. 27.27% were atopic patients

Conclusion. It can be inferred that age and sex are risk factors, being residence and profession factors of a less
risk, and atopy does not necessarily condition the possibility of allergic sensitization to insect venom.
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Introduccion

La reaccién alérgica a picadura de insecto es una pato-
logfa no muy frecuente, pero puede ser grave e incluso
mortal.

Datos sobre la muerte por picadura de insectos en nues-
tro pais hay pocos. Sabemos que en los EE.UU. por esta
causa mueren hasta 40 personas por afio."”

Los insectos capaces de producir reacciones alérgicas
con su picadura son, entre otros, la abeja (Apis melifera),
la avispa (Polistino polibia) y 1a hormiga colorada (Sole-
nopsis invicta).

A fin de estudiar las caracteristicas clinico-epidemiol6-
gicas y de laboratorio de esta patologfa, revisamos en for-
ma retrospectiva las historias clinicas (HC) de aquellos
pacientes que consultaron por alguna reaccién posterior a
una picadura para descartar la posibilidad de ser alérgicos
0, de serlo, efectuar algin tratamiento. A todos ellos se les
realiz6 RAST para abeja, avispa u hormiga colorada.

Material y métodos

En los ultimos diez afios (1992-2002) en el Centro de
Alergia e Inmunologia de la ciudad de Santa Fe, Argenti-
na, se atendieron 12.348 pacientes que concurrieron por
patologias alérgicas. En 287 el motivo de la consulta fue
una reaccién a picadura de insecto.

Dado que se trata de un estudio retrospectivo y a efec-
tos de circunscribir el andlisis s6lo a aquellos en que la
respuesta a la picadura era alérgica, se establecieron los
siguientes criterios de inclusién:

1. Las reacciones debian haber sido sistémicas, por lo me-
nos con prurito-urticaria generalizado y angioedema.
2. Los pacientes relataban picaduras a insectos anteriores

a la que llevé a la consulta.

3. Los pacientes no habian recibido medicacién sintoma-
tica ni inmunoterapia antes de la picadura.
De las 287 HC se seleccionaron 55 que reunian los cri-
terios de inclusién preestablecidos.
Se analizaron las siguientes variables: sexo, edad, zona
de residencia, profesion, antecedentes familiares y per-
sonales de alergia, antecedentes familiares de alergia a
picaduras de insectos, reconocimiento del insecto res-
ponsable de la picadura.
Se determind el nivel de IgE sérica total y especifica
(RAST) para los insectos involucrados y se realizaron
pruebas cutdneas.

Resultados

Aspectos epidemioldgicos (Tabla 1)

Prevalencia: Para una poblacién de 12.348 pacientes que
concurrieron al centro de alergia, las consultas por even-
tual reaccion a picadura de insecto himendptero en el lap-
so de diez afios representaron el 2,32%.

Sexo: De las 55 HC seleccionadas, 36 (65,45%) corres-
pondian al sexo masculino y 19 (34,55%) al sexo femeni-
no.

Edad: Las edades iban de los 3 afios a los 64 afios; las
mas frecuentes pertenecian a pacientes de 10 a 29 afios.
Zona de residencia. 23 (41,81%) residian en la zona urba-
na de la ciudad de Santa Fe (Dpto. La Capital) y 32
(58,18%) en la zona rural.

Profesion: Se tuvo en cuenta sélo aquellos cuya actividad
profesional estaba relacionada con la apicultura. Encon-
tramos 8 (14,54%) de los cuales 7 (12,72%) eran de sexo
masculino y 1 (1.,81%) de sexo femenino; todos residen-
tes en zona rural.

Edad Sexo Zona de residencia Profesion Atopia
Masculino | Femenino Rural Urbana No apicultor | Apicultor No Si
0-9 6 - 3 3 6 - 3 3
10-19 9 7 8 8 16 - 13 3
20-29 11 4 10 5 13 2 9 6
30-39 2 5 4 3 7 - 5 2
40-49 5 2 4 3 3 4 7 -
50-59 1 1 2 - - 2 1 1
60-69 2 - 1 1 2 - 2 -
TOTAL 36 19 32 23 47 8 40 15

65,45% 34,55% 58,18% | 41,81% 85,45% 14,54% 72,72% | 27,27%
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Alergia e insectos

Tabla 2

Insecto responsable

Abeja Avispa Hormiga No sabe
36 11 6 2
(65,45%) (20%) (10,90%) (3,63%)
Tabla 3
Insecto Pacientes Rast Test
Abeja 21 Positivo Positivo
10 Positivo Negativo
4 Negativo Positivo
1 Negativo Negativo
Avispa 7 Positivo Positivo
4 Positivo Negativo
Hormiga 6 Positivo Positivo

Antecedentes familiares y personales de alergia:
Quince (27,27%) eran atépicos, o sea que tenian antece-
dentes familiares y personales de alergia (asma, rinitis,
eccema u otro trastorno), IgE sérica elevada (promedio
310 Ul/ml; rango 80 Ul/ml a 800 Ul/ml) y tests cutdneos
positivos para algin aeroalérgeno.

Antecedentes familiares a picadura de insecto: S6lo un
paciente (1,81%) tenia antecedentes familiares de picadu-
ra de insecto.

Determinacion de IgE especifica: A todos se les efectud
RAST con veneno de abeja, avispa u hormiga colorada.
En 77 (26,82%) el resultado fue negativo y en 210
(73,18%), positivo. De los dltimos, 139 (48,43%) lo fue-
ron a abeja, 69 (24%) a avispa'y 79 (27,52%) a hormiga
colorada.

Identificacion del insecto responsable (Tablas 2 y 3)

De los 55 pacientes, s6lo 2 (3,63%) no habian identifi-
cado el insecto responsable de la picadura; en uno de ellos
el RAST y el test cutdneo fueron positivos para abeja y
avispa; en el otro el RAST fue negativo y los test cuta-
neos fueron positivos para abeja. Los 53 (96,36%) restan-
tes reconocieron el insecto responsable de la picadura, co-
mo se detalla a continuacion.

Abeja: Treinta y seis (64,45%) identificaron la abeja. De
ellos, 21 (58,30%) tenfan RAST y test cutdneos positivos
para antigeno de abeja (en este grupo se incluye un atépi-
co y 6 apicultores); 10 (27,70%) tenian RAST positivo y
test cutdneos negativos (en este grupo se incluyen los dos
apicultores restantes); 4 (11,10%) presentaban RAST ne-
gativo y test cutdneos positivos, y 1 (2,70%) tenia RAST
y test negativos.

Avispa: Once (20,00%) identificaron la avispa. Todos te-
nian RAST positivo; en 7 el test cutdneo era positivo y en
4, negativo.

Hormiga colorada: Seis (10,92%) identificaron la hor-
miga. Todos tenian RAST y test cutdneos positivos.

Discusion

Las reacciones alérgicas a picaduras de insectos hime-
népteros son patologias cuyos datos de prevalencia varian
mucho de un pais a otro y, dentro de éstos, segin los di-
ferentes autores. Los resultados van desde el 0,6% al
3,8% para Charpin en Francia,”?y 3,3% para Golden y
col. en los EE.UU.®) Zora y col. encontraron una preva-
lencia del 0,4% al 0,8% en la poblacion general.” Baluga
y col.® en esta zona del Cono Sur, mediante el uso de un
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cuestionario encontraron una prevalencia del 3,8% para
una poblacién general.

Esta gran variacion de los resultados se debe a la diver-
sidad de poblacién estudiada (estudiantes, scouts, pobla-
cién general, obreros de fabrica, donantes de sangre,
conscriptos, etc.) y al método utilizado para obtener los
datos (interrogatorio, RAST, resultados de test cutdneos o
la suma de todos).

En nuestro pais hay pocos datos sobre prevalencia y
muerte, e incluso sobre este tltimo aspecto, autores como
F. Pal® reconocen que sus datos deben ser corroborados
por métodos mas exactos.

Nosotros encontramos una prevalencia de consultas por
picadura de insectos del 2,32% en una poblacién de suje-
tos que concurren a un servicio especializado de alergia.
En el 73,18% el RAST era positivo y en el 26%, negativo.

Por ser un estudio retrospectivo de los datos encontra-
dos en historias clinicas ya confeccionadas, para estanda-
rizar los resultados se impusieron los tres criterios de in-
clusién mencionados.

Descartamos todos aquellos que, aun con RAST positi-
vos, no exhibian mas que una reaccién local, a fines de no
confundir reaccién a picadura de insecto con reaccién
alérgica a picadura de insecto.

Los datos de edad, sexo, zona de residencia y profesion
pueden considerarse en su conjunto, porque los resultados
coinciden en algo importante para esta patologia como es
la poblacién de riesgo. Observamos una mayor frecuencia
en el sexo masculino, con aumento importante en las eda-
des de 10 a 29 afios, y en quienes viven en zonas rurales;
15,45% eran apicultores, grupo en el que hay un franco
predominio del sexo masculino (8 a 1).

Golden y col.”’ también encontraron mayor frecuencia
en el sexo masculino y en las edades de 20 a 29 afios. Un
estudio realizado en Santiago de Compostela (Espafia) re-
vela mayor frecuencia en zonas rurales o en individuos
con tareas relacionadas con la apicultura.”

Baluga y col.® no encontraron diferencias en edades,
sexo y residencia rural o urbana, pero reconocen una ten-
dencia no significativamente mayor en pacientes con ta-
reas rurales.

Sélo el 1,81% presentaba antecedentes familiares de pi-

cadura de insecto. Esta cifra se contrapone con lo encon-
trado por Freye y col.,"” para quienes los antecedentes fa-
miliares de picadura de insecto se registran en una mayo-
ria estadisticamente significativa respecto de los grupos
control.

En cuanto al insecto responsable, la abeja (64,45%) re-
sulté ser el mas frecuente, seguida por la avispa (20%) y
la hormiga (10,92%)

Conclusiones

Del andlisis retrospectivo de las historias clinicas de pa-
cientes que consultaron por reaccion a picadura de hime-
népteros, se puede inferir que en una poblacién de enfer-
mos alérgicos la prevalencia de esta patologia es del
2,32%. Encontramos una frecuencia mayor en el sexo
masculino, en las edades de 10 a 29 afios y en residentes
en zona rural. La actividad de apicultor tiene una impor-
tancia relativa y la atopia no es condicién indispensable
para que un paciente se sensibilice al veneno de himen6p-
teros.
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