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Resumo

Objetivo: Avaliar a sensibilizagdo aos &caros
do-mesticos: Blomia tropicalis (BY),
Dermatophagoides pteronyssinus (Dp),

Dermatophagoides farinae (Df), Lepidoglyphus
destructor (Ld), Tyrophagus putres-centiae (Tp) e
Euroglyphus maynei (Em), em popula-cdo de
criancas residentes em Recife, PE, Brasil.

Métodos: Estudo tipo caso-controle com 40 crian-cas
com idades entre seis e dez anos e de bom nivel
sécio-econdmico. Essas criancas foram divididas em
dois grupos: asmatico (n=20) e controle nao-asmatico
(n=20). As criangas controles ndo tinham
manifesta-cdo de asma e sim antecedentes familiares
de asma. Para avaliagdo da sensibilizacdo foram
submetidos a testes cuténeos de hipersensibilidade
imediata empre-gando-se bateria de extratos
padronizados de acaros domésticos (Bt, Dp, Df, Ld,
Tp e Em), cedidos por EFC, e a determinacdo dos
niveis de IgE sérica espe-cifica (radioallergosorbent
test) a Dp e Bt. Na analise dos resultados utilizou-se o
teste do qui-quadrado e a razdo dos produtos
cruzados (Odds ratio) consideran-do-se como
significante os valores de p < 0,05. A con-cordancia
entre os resultados do teste cutdneo e pre-senca de
IgE sérica especifica ao Dp e a Bt foi avalia-da pelo
teste de Kappa.

Resultados: A sensibilizacdo a Bt (95%) e ao Dp
(70%) foram maiores que a dos demais A&caros,
sobre-tudo entre os asmaticos quando comparados
aos ndo- -asmaticos (40% x 20% respectivamente).
Concordan-cia significante foi observada entre os
resultados do teste cutdneo e a presenca de IgE
sérica especifica a Bt (Kw=0,62) e ao Dp (Kw=0,41).

cutaneos de
representam um

testes
imediata

Conclusdes: Os
hipersensibili-dade

Este protocolo foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Universidade Federal de Pernambuco e
todas as criangas foram autoriza-das a participar,
apos assinatura do consentimento informado por seus
pais ou responsaveis.

Resultados

A positividade aos testes cutaneos foi maior entre os
asmaticos quando comparada aos contro-les (tabela
1). Considerando-se cada &caro indivi-dualmente,
observou-se, que entre os asmaticos, a freqiiéncia de
positividade variou de 35% a 95%. Ja entre os
controles ndo-asmaticos, ela variou de 5% a 40%.
Nos dois grupos, a maior positividade foi a Bt, seguida
pelo Dp.

Todos o0s asmaticos apresentaram teste cutaneo
positivo a pelo menos um dos acaros testados. Eles
foram assim distribuidos: 3/20 pacientes
apresentaram positividade a apenas um dos aca-ros,
4/20 a dois, 4/20 a trés, 4/20 a quatro, 3/20 a cinco e
2/20 a seis. Entre os controles, 10/20 néo
apresentaram positividade a qualquer um dos aca-ros
testados, 3/20 apresentaram positividade a a-penas
um, 5/20 a dois, 1/20 a trés e 1/20 aos seis.

Algumas criancas apresentaram positividade a-penas
a Bt, de modo similar em ambos os grupos.
Considerando-se a positividade a pelo menos dois
acaros, observou-se entre os asmaticos ser a
com-binacdo Bt e Dp a mais freqliente. Entre os
con-troles, observou-se as combinagcbes Bt e Dp e a
Bt e Df como as mais frequentes.

Com relagdo a positividade da IgE sérica espe-cifica
ao Dp e a Bt, a semelhanca dos testes cuta-neos,
houve frequéncia significantemente maior de
positividade entre os asmaticos. Todavia, cha-ma a
atencdo a presenca de IgE sérica especifica a Bt em
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importante recurso na identificacdo de sensibilizacdo a
alérgenos ambientais, sobretudo aos inalaveis (adcaros
domeésticos). Por se-rem de rapida execucgao, seguros
e de baixo custo de-vem ser preferidos na avaliacdo
de rotina de pacientes alérgicos.

Rev. bras. alerg. imunopatol. 2000; 23(3):105-110 asma, &caros
domeésticos, IgE especffica, Dermato-phagoides pteronyssinus, Blomia
tropicalis

Abstract

Objective: The objective of this study was to
esta-blish the frequency of sensitization to house dust
mi-tes’ allergens: Blomia tropicalis (BY),
Dermatophagoi-des pteronyssinus (Dp),
Dermatophagoides farinae (Df), Lepidoglyphus
destructor (Ld), Tyrophagus pu-trescentiae (Tp) and
Euroglyphus maynei (Em) in a sample of Brazilian's
children living in Recife, PE, Brasil.

Methods: A case control study was performed in 40
children aged between six and ten years-old
belon-ging to families of good social-economical
conditions. These children were divided in two groups:
asthmatic and  non-asthmatic  patients.  The
non-asthmatic didn't have asthma, however, they have
familiar history of asthma and/or other allergic
diseases. In order to veri-fy sensitization to house dust
mites, we performed skin prick test with standardized
exctrats (Bt, Dp, Df, Ld, Tp and Em) produced by
EFC and we determined total serum IgE levels and
specific IgE (radioallergo-sorbent test) to Dp e Bt
Chisquare and Odds ratio was calculated for
statistical analysis (p < 0.05). The con-cordance
between skin prick test and specific IgE le-vels to Bt
and Dp was evaluated trough the Kappa’s test.

Results: 95% asthmatic patients and 40% controls
are sensitized to Bt, and 70% and 20% to Dp
respecti-vely. There was a significant concordance
between skin prick test and specific IgE to Bt (Kw=
0.62) and to Dp (Kw= 0.41).

Conclusions: Skin prick test is an important
reso-urce to verify immediate hipersensitivity and
sensiti-zation to environmental allergens, specially the
inha-led (house dust mites). It is safe, painless, cheap
and should be the best choice for routine evaluation of
allergic patients.

Rev. bras. alerg. imunopatol. 2000; 23(3):105-110 asthma, house dust
mites, especific IgE, Dermatopha-goides pteronyssinus, Blomia tropicalis

Introducéo

A asma é a doenca cronica mais comum da in-fancia.
Estima-se que existam mais de 200 mi-lhGes de casos
no mundo. A sua prevaléncia vem oscilando entre 5%
e 10% da populagdo. Obser-va-se um pico de
incidéncia entre dois e seis anos de idade com

predominio do sexo masculino®. No Brasil, estudo
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50% dos controles (tabela 1).

O estudo da concordancia entre a positividade ao
teste cutaneo e a presenca de IgE sérica especi-fica
a Bt e ao Dp sado apresentados na tabela 2. A andlise
pelo teste de Kappa demonstrou concor-dancia
significante entre a positividade ao teste cutaneo e a
presenca de IgE sérica especifica ao Dp e a Bt.

Discusséao

A determinacdo de anticorpos IgE especificos in vivo
(testes cutaneos) e/ou in vitro (RAST) constitutem-se
em métodos capazes de confirmar a relagdo entre
exposicéo e sensibilizacéo.

Estudos realizados em nosso meio, demons-tram que
apesar de submetidos a niveis semelhan-tes de
exposicdo aos alérgenos de acaros domes-ticos,
apenas os individuos com predisposicdo a atopia
desenvolvem sensibilizacdo e manifestam a doenca
alérgica” % Neste estudo, incluimos um grupo
controle constituido por criancas com po-tencial
atopico e ndo doentes, para observarmos como se
comportam em termos de sensibilizagéo alergénica.

Como era esperado, a positividade dos testes
cutdneos de hipersensibilidade imediata foi mais
elevada entre os asmaticos. Eles responderam de
modo significantemente diferente em relacdo aos
controles para os seguintes acaros: Bt, Dp, Tp e Ld.
Entretanto, o indice de positividade observa-do entre
os controles foi superior a documentada por outros
autores” 2. Esse dado pode ser expli-cado pelo fato
destes individuos serem oriundos de familias de
atopicos. Embora ndo tenham ma-nifestacbes de
doencas alérgicas, teriam carga genética para se
sensibilizarem e talvez futura-mente as manifestarem
ou nao™. Demonstramos que a presenca de teste
cutaneo positivo a Bt ou ao Dp representa uma razao
de chance (Odds ra-tio), respectivamente de 28 e
nove, para 0s asma-ticos em relacdo ao grupo
controle.

A semelhanca de outros autores, observamos indices
elevados de positividade a Bt (95%) e ao Dp (70%)
entre os asmaticos. Esse fato corrobora dados
anteriormente observados de ser a Bt a es-pécie de
acaros mais encontrada em poeira de re-sidéncias na
cidade de Recife’. Estudo realizado em S3o Paulo
em adultos com asma e rinite alér-gica documentou
positividade a Bt em 78% deles. Este estudo ndo foi
concordante com outro estudo posterior que
documentou 40% de positividade a Bt em asmaticos,

também em S&o Paulo™. Em Curitiba documentou-se
em criancas asmaticas uma positividade de 97,5% ao

Dp em testes cuta-neos'®. No Rio de Janeiro, estudo
em pacientes com asma e/ou rinite documentou
positividade aos testes cutaneos de 74% a alérgenos

de aca-ros?’.

A sensibilizacdo a outros acaros domésticos, que nado
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multicéntrico empregando questio-nario padronizado
do "International Study of As-thma and Allergies in
Childhood" (ISAAC), rea-lizado em varias cidades
brasileiras, entrevistou 13.204 escolares, na faixa
etaria de seis e sete anos, e encontrou que a
prevaléncia de asma varia de 4,7% a 20,7%. Na faixa
de 13 e 14 anos, entre os 17.555 adolescentes
entrevistados, a preva-léncia cumulativa da doenca

variou de 4,8% a 21,9%2.

O conceito tradicional de asma a define como um
disturbio paroxistico das vias aéreas, caracte-rizado
por edema, broncoespasmo e aumento da producéo
de secrecdo. O broncoespasmo é poten-cialmente
reversivel com o uso de broncodilata-dores. Do ponto
de vista funcional caracteriza-se por um distUrbio
obstrutivo com hiper-responsi-vidade brénquica a
varios estimulos ambientais, com a presenca de
infiltracdo eosinofilica no epi-télio pulmonar, mesmo

nas formas leves®.

Entre os varios agentes desencadeantes e/ou
agravantes, a poeira domiciliar tem sido apontada
como um dos principais agentes de sensibilizacdo em
todo o mundo. Embora cogitada ha mais de 70 anos,
a participacdo dos acaros na génese de alergias do
trato respiratério foi demonstrada ape-nas mais
recentemente. Eles foram realmente des-tacados ao
demonstrar-se serem ricos em protei-nas alergénicas,
capazes de estimularem continu-amente a producéo

de anticorpos da classe IgE*.

Cada regido geografica apresenta uma fauna
acaroldgica na poeira doméstica que lhe é pecu-liar,
dependendo de fatores climaticos. O Derma-
tophagoides pteronyssinus (Dp) tem distribuicdo
universal, enquanto que outros acaros domeésticos sdo
dependentes de condicbes favoraveis para o seu
desenvolvimento. Um exemplo é a Blomia tropicalis

(Bt), que predomina em locais de clima tropical5. Em
nosso meio, predominam o Dp e a Bt> 7.

A relagdo exposicdo x sensibilizagdo é muito complexa
e multicausal. Contudo, os varios estu-dos
epidemiolégicos demonstram que a presenca de
anticorpos IgE a acaros da poeira € um grande fator

de risco para o desenvolvimento de asma®. A
exposicdo ambiental continua, de individuos
geneticamente  predispostos, a uma carga
conside-ravel de alérgenos, tem sido associada a
aumento de risco de sensibilizacdo e ao

desenvolvimento de sintomas de asma’.

Neste estudo, avaliamos criancas asmaticas e
controles ndo-asmaticos quanto a sensibilizagdo a um
painel de &acaros domeésticos, com o intuito de
fornecer maiores subsidios para o melhor
entendi-mento da asma na crianga.

Método

Participaram deste estudo 40 criancas, com ida-des
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ao Dp, Df e Bt, ainda é pouco estudada. A
sensibilizacdo ao Em foi demonstrada em 40,8% de
pacientes com rinite alérgica ou asma, em Tampa na

Fléridal®.

Analisando-se a positividade de IgE sérica es-pecifica
in vitro a Bt e ao Dp entre as criancas aqui
estudadas, verificamos elevada frequéncia de
positividade entre os asmaticos. A probabilidade dos
individuos asmaticos apresentarem IgE sérica
especifica a Bt foi de 19 vezes e de seis vezes pa-ra
o Dp, quando comparados ao grupo de ndo-as-
maticos. Outros autores documentaram, estes
achados de modo similar, com frequéncia elevada de
IgE sérica especifica aos acaros da poeira do-miciliar
em criangas asmaticas. Estudo realizado em Sao
Paulo, documentou presenca de IgE séri-ca
especifica a Bt em 80% dos pacientes e ao Dp em
95% dos casos, de modo diverso ao aqui

ob-servado'?. Dai a importancia do conhecimento da
fauna acarina predominante em cada regiéo.

A comparacdo entre a positividade da IgE séri-ca
especifica ao Dp e o teste cutaneo documentou uma
sensibilidade de 62% e uma especificidade de 86%.
Em relagcdo a Bt a sensibilidade foi de 83% e a
especificidade foi de 72%. Os testes cu-taneos de
hipersensibilidade imediata s@o impor-tante recurso
diagnéstico na identificacdo de sen-sibilizacdo a
alérgenos ambientais, sobretudo os inalaveis. Por
serem de rapida execucdo, seguros e de baixo custo,
devem ser preferidos na avalia-¢cdo de rotina de
pacientes alérgicos.
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entre seis e dez anos, de bom nivel sGcio-eco-némico,
e oriundas de clinicas pediatricas priva-das. Segundo
a presenca ou ndo de asma, foram distribuidas em
dois grupos iniciais, cada um com 20 integrantes. O
calculo amostral baseou-se na freqiiéncia da doenca
na populacdo pediatrica.

Foram consideradas asmaticas, as criancas com
histéria de episédios recorrentes de dispnéia e com

reversdo da obstrucdo ao fluxo aéreo’®. Nes-tes
casos 0s pais relataram pelo menos trés episo-dios
de dispnéia nos dltimos dois anos, que moti-varam a
ida a servicos de emergéncia, com res-posta
adequada a agentes broncodilatadores ina-lados ou
orais. Estes pacientes apresentavam tam-bém historia
familiar direta (pai e/ou mée) positi-va de asma. Os
controles ndo-asmaticos, ndo apresentavam a
doenga, bem como quaisquer ou-tras manifestacfes
de doencas alérgicas, embora apresentassem historia
familiar de asma (pai e/ou mée e/ou irmaos).

Apbs anamnese e exame fisico completos e es-tando
as criancas em boas condi¢des, foram sub-metidas a
testes cutdneos de hipersensibilidade imediata,
respeitando-se o afastamento de anti- -histaminicos
h& pelo menos uma semana para os classicos e de
um més para 0s nado-classicos. Em-pregou-se a
técnica de puntura e utilizamos o0s ex-tratos
alergénicos de Bt, Dp, Dermatophagoides farinae
(Df), Lepidoglyphus destructor (Ld), Ty-rophagus
putrescentiae (Tp) e Euroglyphus may-nei (Em)
produzidos por EFC. Os testes, cuja pa-pula de
induragdo formada tinha didmetro médio (maior
diametro e o perpendicular a ele pelo pon-to médio)

superior a 3 mm, foram considerados positivos™.

A seguir, uma amostra de sangue periférico foi obtida
por puncdo venosa, para a determinacdo de IgE
especifica ao Dp e a Bt pela técnica de
"ra-dioallergosorbent  test* (RAST, Pharmacia-
Up-jhon). Considerou-se como positiva a IgE sérica
superior a 0,7 KUAJ/L.

Para analise dos resultados, foram utilizados testes
nao-paramétricos. Considerando-se a natu-reza das
variaveis, foram empregados os seguin-tes testes:
qui-quadrado complementado pela cor-recdo de
Yates, quando necessario, teste exato de Fisher,
razdo dos produtos cruzados (Odds ratio)

e teste de concordancia de Kappa. Admitindo-se
como critério de sensibilizacdo a presenca de tes-te
cutaneo de hipersensibilidade imediata positivo e/ou
IgE sérica especifica (Dp, Bt), calculamos a
sensibilidade (propor¢cdo de "doentes" com teste
positivo entre o total de "doentes") e a especifici-dade
(proporcdo de "ndo-doentes" com teste ne-gativo
entre o total de "ndo-doentes") deles na identificacéo
de criangas sensibilizadas. Em todos os testes,
fixou-se em 5% (p<0,05) o nivel de re-jeicdo da
hip6tese de nulidade.
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Tabela 1 — Criancas asmaticas e controles segundo a positividade ao teste cutaneo de
hipersensibilidade imediata (didmetro médio da papula 3 3mm) com os diferentes acaros
testados e a presenca de IgE sérica especifica ao Der-matophagoides pteronyssinus e a Blomia

tropicalis.
Aermdticos [N=20) Cortroles Odds ratio
Acaros domésticos H % H U4 [IC]

: v 2 2eh0
Blowria Hopicalis 18 a5 =] 0 (2,86 - 533,30)
Demigtooh g des oEmT resit s 14 Fa- 4 20 (1 9?'_5;3359)
Demgtaghagoides fafnae a 45 4 20 o B?'I-%I'; =y
Eumgl ol s ma e a 45 5 28 ] 551‘:"151 73
Tvophagus pubescentize 7 25 1 5 0 31023353)

- T e =1
Lepidogmhes desturoir 8 45 2 10 (1,13 - 6034
IgE =érica especifica

. L N 19,00
Blosriz togicali s 19 a5 10 a0 (1,02 - 357 00
Demiztophagoides plemr yesines 17 a5" g 45 i Izj.?'.gjg.qﬁj

* Quiquadrade: Asmatices = Controles- p < 005 I
4 Teste exato de Fisher : Asmaticos » Controles —p =0,05
IC —intervalo de confianga: 5% a95%

Tabela 2 — Relacdo entre a positividade ao teste cutdneo de hipersensibilidade
imediata (diametro médio da papula 3 3mm) e a presenca de IgE sérica especifica
nas criancas avaliadas (N=40).

IgE especifica Estati=tica
Teste cutdneo positiva Presente Ausents [kappa]
Blowiz tropicalis 24 2 0,527
Dem Ftoohagoides glema yesinus 16 12 0,41"

Th 05
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