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Resumo

Introducio. Os dcaros constituem uma causa importante de
sensibilizacao alergénica a nivel mundial, existindo, contudo,
diferencas geograficas, tanto na sua distribui¢do como no per-
fil de sensibilizacdo.

Objectivos e Metodologia. Estudar e definir o perfil de sensi-
bilizag@o a dcaros num grupo de criangas atopicas com idade
=3 anos, que foram referenciadas a Consulta de Pediatria por
queixas alergoldgicas e que realizaram prick-testes incluindo,
entre outros, extractos comerciais de acaros domésticos e de
armazenamento.

Resultados. Das 644 criangas observadas, verificou-se atopia
em 365 (56,7%), sendo a prevaléncia de sensibilizag¢do a dca-
ros de 73%, crescente com o grupo etdrio. A sensibilizacido
mais frequente foi a Dermatophagoides pteronyssinus
(50,4%), Dermatophagoides farinae (49,9%) e Lepidogly-
phus destructor (35,3%). A maioria dos doentes sensibili-
zados a dcaros, estava sensibilizada a mais do que uma espé-
cie de acaro (em 77% dos casos).

Discussao. O Dermatophagoides pteronyssinus foi o acaro
mais frequente, tal como referido nas diversas séries publica-
das. Destaca-se a prevaléncia de sensibilizacdo a Lepidogly-
phus destructor,um acaro de armazenamento também encon-
trado no p6 doméstico das habitagdes, cujo significado clinico
tem merecido cada vez mais interesse.
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Mite sensitization in a group of atopic children
from the north interior of Portugal

Abstract

Introduction. Mites are a major cause of allergy all over the
world, but there are geographic differences in distribution of
mites and in the prevalence of mite sensitization.

Aims and Methodology. The aim was to determine mite sen-
sitization in a group of atopic children three years of age or
older. All of these children had been referred to our Pediatric
out-patient clinic because of allergy symptoms and had done
skin prick-tests, which included commercial extract for house
dust and storage mites.

Results. A total of 644 children were observed. Of these chil-
dren, 365 (56,7%) were atopic, and, within this group, the pre-
valence of mite sensitization was 73%. The predominant sen-
sitization was to Dermatophagoides pteronyssinus (50,4%),
Dermatophagoides farinae (49,9%) and Lepidoglyphus
destructor (35,3%), and 77% of the sensitized patients were
sensitized to more than one mite specie.

Discussion. Sensitization to Dermatophagoides pteronyssi-
nus was the most frequently found, as referred in various
published articles. Sensitization to Lepidoglyphus destructor,
which is a storage mite also found in house dust and whose
clinical significance has earned an increasing interest, was the
third most prevalent.
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Introducao

A patologia alergolégica é uma das principais causas de
doencga croénica na infancia'. Acarreta elevada morbilidade e
pode ter um grande impacto na qualidade de vida dos doentes
e suas familias.

Entre os factores etiopatogénicos relacionados com o desen-
volvimento de doenga alérgica, os dcaros assumem um papel
muito relevante.?

Além dos dcaros do pd doméstico, pertencentes a familia
Pyroglyphidae (Dermatophagoides pteronyssinus e Dermato-
phagoides farinae), outros dcaros, tais como os pertencentes as
familias Glycyphagidae (que inclui o Glycyphagus domesticus
e 0 Lepidoglyphus destructor) e Acaridae (incluindo Tyropha-
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gus putrescentiae), podem causar manifestacdes alérgicas.
Estes tltimos denominam-se dcaros de armazenamento, por-
que inicialmente foram relacionados com a asma ocupacional
de agricultores e trabalhadores em armazéns de farinhas e
grdos. Contudo, verificou-se que os dcaros de armazenamento
também se encontram no p6 doméstico de habita¢des rurais e
urbanas, o que expandiu o seu significado clinico.**

Existem grandes diferencas geogréficas na distribuicao das
diferentes espécies de dcaros e na prevaléncia de sensibilizacdo.

O presente estudo teve como objectivo avaliar a prevaléncia
de sensibilizacdo a dcaros num grupo de criangas atdpicas,
bem como procurar definir o perfil de sensibilizacdo.

Material e Métodos

A amostra incluiu todas as criancas com idade igual ou supe-
rior a trés anos que foram referenciadas a Consulta de Pedia-
tria por queixas alergoldgicas, entre Abril de 2004 e Dezem-
bro de 2008 e que realizaram testes cutaneos em picada
(prick-teste), com uma bateria de extractos comerciais de aler-
génios que inclufa dcaros domésticos e de armazenamento.

O grupo de estudo foi constituido pelas criancas atopicas,
definindo-se a atopia pela positividade dos prick-teste a pelo
menos um dos alergénios. As varidveis analisadas foram:
sexo, idade, parametros ambientais e clinicos e padrdo de sen-
sibilizagdo a dcaros.

Na Primeira Consulta, foi elaborada uma histéria clinica deta-
lhada, com particular ateng¢do para os seguintes aspectos:

Varidveis ambientais: habitacdo com alcatifa; habitacdo com
humidade; localiza¢do da residéncia em meio urbano ou em
meio rural, definindo-se meio rural como zonas de pequenos
aglomerados populacionais, distanciados de centros metropo-
litanos e com zonas agricolas, florestais ou parques naturais
adjacentes; presenca de caes e/ou gatos no domicilio (animais
domésticos); exposi¢do a tabagismo passivo.

Varidveis clinicas: histéria familiar de alergia, definida pela
presenca de asma, rinite e/ou eczema em familiares de 1° grau;
histdria pessoal de asma, rinite, conjuntivite e/ou eczema.

Os testes cutaneos em picada foram realizados segundo as
normas da EAACI®. Foram colocadas sobre a face anterior do
antebraco dos doentes gotas de uma bateria de extractos
comerciais (Laboratérios Leti®, Madrid, Espanha) consti-
tuida por: solucdo salina fisiolégica (controlo negativo),
hidrocloreto de histamina a 10mg/mL (controlo positivo),
Dermatophagoides pteronyssinus (Der p), Dermatophagoides
farinae (Der ), Glycyphagus domesticus (Gly d), Lepidogly-
phus destructor (Lep d), Tyrophagus putrescentiae (Tyr p),
mistura de pdlenes de gramineas, mistura de pdlenes de ervas,
parietdria, oliveira, epitélio de cdo, epitélio de gato e outros
alergénios (de acordo com a histdria clinica). Posteriormente
foi efectuada picada intra-epidérmica utilizando uma lanceta
de material sintético, com limitador de penetracdo a Imm
(Stallerpoint®, Stalergenes SA, Antony, Franca). Apés 15
minutos foi feita a leitura do teste (média entre o maior dia-
metro da pdpula e da sua perpendicular), considerando-se
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positivo quando a média era pelo menos 3mm maior do que a
do controlo negativo™.

Resultados

No periodo de tempo referido, foram incluidas 644 criangas,
377 (58.,5%) do sexo masculino e com idade média na 1* con-
sulta de 6,9 anos. Efectuaram-se 11464 prick-testes, o que
corresponde a uma média de 17,8 prick/crianca. Foi identi-
ficada atopia em 56,7% (365/644) das criangas.

Das 365 criancas atdpicas, a maioria era do sexo masculino
(60,8%, 222/365), com uma idade média de 7,7 anos e um
desvio padrao de 3,5 anos. Em relacdo as varidveis ambien-
tais, 64,6% (236/365) residiam em meio rural e na maioria a
habitacdo ndo tinha alcatifa (89,6%, 327/365) nem humidade
(65,8%, 240/365). Verificou-se que 55,6% (203/365) tinham
animais domésticos e que 45% (165/365) estavam expostas a
tabagismo passivo. A existéncia de histdria familiar de alergia
foi constatada em 74,8% (273/365) das criangas. Quanto as
manifestagdes de doenca alérgica, apresentavam clinica com-
pativel com o diagndstico de rinite 87,7% (320/365), de asma
74,5% (272/365), de conjuntivite 50,7% (185/365) e de
eczema 20,8% (76/365). As caracteristicas da populacio ato-
pica do estudo estdo resumidas no Quadro I.

Quadro | — Caracteristicas das criangas atopicas do estudo (n=365)

N° total %
Sexo masculino 222 60,8
Idade 3-5 anos 113 31,0
6-10 anos 167 45,8
>10 anos 85 23,2
R
*2 Habitacédo
2 Rural 236 64,6
€ Com alcatifa 38 10,4
& Com humidade 125 34,2
& Animais domeésticos 203 55,6
E Tabagismo passivo 165 45,2
§ Antecedentes familiares alergia 273 74,8
£ Patologia alergolégica
o Rinite 320 87,7
° Asma 272 74,5
p Conjuntivite 185 50,7
S Eczema 76 20,8

Verificou-se uma prevaléncia de sensibilizacdo a dcaros em
73% (267/365) das criangas atépicas, que foi crescente com o
grupo etdrio (Figura 1). O dcaro com maior prevaléncia de
sensibiliza¢do foi Der p (50,4%, 184/365), seguido de Der f
(49.9%, 182/365), Lep d (35,3%, 129/365), Gly d (28,2%,
103/365) e Tyr p (11%, 40/365) (Figura 2).

Foi detectada sensibilizacdo a mais de uma espécie de dcaros
em 56,2% (205/365) dos casos, sendo as associacdes mais
frequentes a de Der p + Der f (21,9%, 80/365) e a de Der p +
Der f + Lep d + Gly d (9,0%, 33/365).
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Figura 1 — Prevaléncia de sensibilizagéo a acaros por grupo etario
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Figura 2 — Prevaléncia de sensibilizagado aos acaros estudados

Em relacdo ao padrdo de sensibilizacdo, 32% (119/365) esta-
vam sensibilizadas apenas a dcaros domésticos, 11,5% (42/365)
apenas a acaros de armazenamento e 29,6% (108/365) a ambos.
Em 4,6% (17/365) das criangas verificou-se sensibilizacdo a
todos os acaros estudados e em 17% (62/365) sensibilizagdo a
apenas um 4caro, sendo a frequéncia por ordem decrescente a
seguinte: Der f, Der p = Lep d, Gly d e Tyr p (Quadro II).

Quadro Il - Padrao de sensibilizagdo a acaros (n=365)

Ne total %
Acaros domésticos (AD) 119 32,6
Acaros de armazenamento (AA) 42 11,5
AD + AA 108 29,6
Todos os acaros 17 4,6
Um acaro: 62 17

Df 22 6
Dp 17 4,6
Ld 17 4,6
Gd 5 1,4
Tp 1 0,3

Verificou-se sensibilizacdo a mais de um alergéneo ambiental
(polissensibiliza¢ao) em 32% (117/365) dos casos, a maioria
a dcaros e gramineas.

Discussao

A populacdo do estudo era constituida maioritariamente por
criancas dos 6 aos 10 anos de idade, do sexo masculino e
habitantes em meio rural. A partida nfo seria de esperar um
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maior nimero de criancas habitantes em meio rural, dado que
a ruralidade constitui um factor protector para o desenvolvi-
mento de atopia, nomeadamente o meio rural relacionado
com estilos de vida considerados protectores (consumo de
leite ndo pasteurizado, suinicultura, contacto com silagem
e/ou feno, permanéncia regular em armazéns agricolas e em
estdbulos).*'" No entanto, este facto estard provavelmente
relacionado com as caracteristicas demograficas préprias da
area de influéncia da consulta, embora, e em consonancia com
as mudangas que se t€m vindo a verificar nos dltimos anos no
mundo rural portugués em geral, as criangas rurais do nosso
estudo habitam zonas onde a agricultura e a pecudria estdo em
declinio, o que, a par com uma maior acessibilidade ao meio
urbano, condicionou uma profunda modificacdo do tradicio-
nal modo de vida da familia rural.

O presente trabalho permitiu documentar uma prevaléncia de
sensibilizacdo a dcaros de 73%, o que estd de acordo com a
literatura.>"

O 4caro mais prevalente do estudo foi Der p, o que estd de
acordo com os estudos publicados sobre sensibilizagdo a
aeroalergénios.”'* Essa elevada prevaléncia de sensibilizacio
a Der p estd certamente relacionada com o facto de esta espé-
cie ser a mais frequente nas habitagdes da Zona Interior Norte
do pais, como se constata quando se avalia o mapa acaro-
l6gico de Portugal, recentemente apresentado'’, a semelhanga
do que acontece em vdrios paises Europeus.'>'*

Contudo, um estudo multicéntrico recente'®, envolvendo 22
cidades de 10 paises Europeus, que avaliou a distribui¢do de
Der p e Der f, concluiu que em certas regides Der f é o dcaro
mais frequente (Pavia, Hamburgo e Barcelona). Nesse estudo
foram encontrados niveis mais elevados de Der p nos centros
espanhdis perto do Atlantico, como Huelva e Oviedo. Foi
constatado que ambos os dcaros eram mais frequentes com a
diminui¢do da latitude e que os niveis de Der p eram menos
elevados nas regides de este, ndo sendo Der f influenciado pela
longitude. Esse estudo também revelou que as cidades com
temperaturas de Inverno mais elevadas tinham niveis superio-
res de Der p, ndo se verificando associagdo ¢bvia com Der f.

O presente trabalho revelou uma prevaléncia de sensibili-
zacdo a Der f de 49,9%, quase tdo elevada como a de Der p,
um nimero superior ao que se poderia esperar quando se ana-
lisa o mapa acarologico portugués, em que a frequéncia de
Der f no p6 das habitagdes da Zona Interior Norte foi de 6,8%.
A elevada prevaléncia de sensibilizacdo a Der f encontrada
poderd eventualmente ser explicada por fendémenos de reacti-
vidade cruzada. De facto, cada espécie de dcaro tem os seus
préprios alergénios e partilha determinantes antigénicos com
outras espécies. Estao identificados 21 grupos de alergénios
de 4caros, sendo os mais importantes, em termos de ligacao a
IgE, os alergénios do grupo 1 (detectados nos dcaros da fami-
lia Pyroglyphydae e na Blomia tropicalis (Blo t), dcaro de
armazenamento pertencente a familia Echimyopodidae), e os
alergénios do grupo 2, presentes nos cinco dcaros que foram
estudados no presente trabalho®. E homéloga a sequéncia de
aminodcidos de 80% das proteinas dos grupos 1 e 2 dos 4ca-
ros da familia Pyroglyphydae (Der p e Der f)* e do grupo 2
dos 4caros da familia Glycyphagidae (Gly d e Lep d)* , o0 que
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explica a grande reactividade cruzada encontrada dentro des-
tas familias. No entanto, é de apenas 40% a homologia da
sequéncia de aminodcidos das proteinas do grupo 2 da fami-
lia Glycyphagidae e do Der p (Der p 2) %. Estes dados foram
corroborados por um estudo recente, de um grupo de trabalho
de Huelva®, que comparou a reactividade cruzada entre Der p
e Gly d em pacientes naturalmente expostos a ambos os dca-
ros. Foi detectada uma baixa reactividade cruzada entre os
dois 4caros, concluindo que o Gly d pode actuar como agente
sensibilizador primdrio. No entanto, no mesmo estudo, verifi-
caram uma importante reactividade cruzada dos 4dcaros da
familia Glycyphagidae entre si, nomeadamente Gly d e Lep d.

O terceiro dcaro mais prevalente no nosso estudo foi Lep d,
documentado por positividade do prick-teste em 35% das
criancas atépicas, e que constitui, segundo o mapa acaro-
l6gico, o segundo dcaro mais frequente no p6 das habitacdes
portuguesas.

Nas criangas com sensibilizacdo a apenas um dcaro (23% das
criancas sensibilizadas), Der f foi o dcaro mais frequente, mas
com valores muito semelhantes aos de Der p e Lep d.

A grande maioria (77%) das criangas com sensibilizacdo a
dcaros estava sensibilizada a mais do que um dcaro, sendo os
perfis de sensibilizagdo mais encontrados o de Der p + Der f
e de Der p + Der f+ Lep d + Gly d.

Para esclarecer o peso relativo da sensibilizacdo miiltipla e da
reactividade cruzada nos perfis de sensibilizagdo que foram
encontrados sdo necessarios mais estudos, tais como a inibi-
¢ao de immunoblotting.
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