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alergia, cuya incidencia cada vez mayor la ha posicionado como
uno de los desafios de la salud publica mas importantes de la ac-
tualidad. Por otra parte, es importante dejar de pensar en la aler-
gia como una enfermedad tan solo incémoda; es una patologia
que, en ciertos casos, si no se la controla adecuadamente, puede

provocar la muerte.

UN MECANISMO COMPLEJO

Antes de comenzar a desentranar los mecanismos de la aler-
gia es preciso hacer una aclaracién: muchas veces se usa la palabra
“atopia” como sinénimo de alergia. Pero ese término, en verdad,
hace referencia a la predisposicion genética de una persona para
producir los anticuerpos tipicos de la enfermedad, predisposicién
que no siempre implica la presencia de sintomas. Cuando la atopia
va acompanada de sintomas, entonces si se puede hablar de alergia.

Hecha esta salvedad, veamos coémo ocurre una reaccioén alérgi-
ca: el sistema inmunitario del ser humano se encarga de defender
al organismo de todos aquellos elementos nocivos —o potencial-
mente nocivos- para él (microorganismos como virus, bacterias,
hongos, pardsitos o sustancias téxicas), reconociéndolos y desen-
cadenando una serie de acciones para eliminarlos. Cuando falla
en el reconocimiento de los elementos peligrosos del medioam-
biente y detecta como dafiinas a sustancias que no lo son, se gene-
ra una respuesta inmunolégica exagerada (hipersensibilidad) con
formacion de anticuerpos (inmunoglobulinas E); es la llamada

" sz z . ”
reaccion alerglca .
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Cualquier sustancia que desencadena este tipo de respuesta
anormal acompanada por la produccién de anticuerpos se deno-
mina alérgeno.

Algunos de los alérgenos mds importantes se encuentran en el
ambiente en forma de pequenas particulas suspendidas en el aire
(aeroalérgenos) y pueden producir sintomas al ser inhalados
(asma, rinitis) o a través del contacto con las conjuntivas. Los
ejemplos tipicos son los acaros del polvo de las casas, los péle-
nes, los epitelios de los animales (perro, gato, conejo, caballo,
etc.) y los hongos. Pero también pueden comportarse como
alérgenos los alimentos, las picaduras de insectos, los medica-

mentos y el litex o goma.

En sintesis, las fuentes mas comunes de alérgenos son:

Polen

Acaros del polvo doméstico

Epitelios o caspa de animales

Picaduras de abejas y avispas

Algunos medicamentos

Latex

Proteinas presentes en los alimentos (sobre todo, en la leche,
huevos, trigo, mariscos, soja, frutas y nueces)

Esporas de hongos y moho

Productos quimicos para el hogar (detergentes o perfumes).
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ALERGENO
(polen, hongos,
epitelio de animales,
etc.)

CELULA PLASMATICA

MACROFAGO

‘ﬁ IgE
Tipo de glébulo blanco, ?
que es el que desencadena CELULAT “helper” * &

la respuesta inmunitaria cuando
se detecta un alérgeno.

LIBERACION DE SUSTANCIAS INFLAMATORIAS (histaminas) GRANULOS
Reaccion alérgica: Pequefos cuerpos que contienen
seglin el 6rgano afectado puede derivar en broncoespasmo, sustancias inflamatorias como
mas produccion de moco, célicos, etc. la histamina.

Como es y como se produce la alergia

En el primer contacto con un alérgeno, este es captado por los macréfagos, células que cumplen la funcién
de mostrarle el recién llegado a las células T “ayudantes” para que se decida si hay que desencadenar o no
una reaccién inmunoldgica. En las personas alérgicas, la decisién es responder y, por lo tanto, se le indica
al linfocito B que comience a fabricar anticuerpos IgE contra ese alérgeno. Con el tiempo, estos anticuerpos
viajan a diferentes lugares del organismo y se unen a la superficie de mastocitos y baséfilos, entre otras
células del sistema inmunitario.

Luego, ante un nuevo contacto con el mismo alérgeno, los anticuerpos IgE especificos, unidos a los masto-
citos y basdfilos, son capaces de capturar al “intruso”y generar la liberacion de las sustancias (histaminas)
que contienen los granulos en el interior de estos, generando los tan molestos sintomas alérgicos.
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de la alergia



ara poder tener a la alergia bajo control es fundamental acce-

der al tratamiento correcto, algo que solo se puede conseguir a
través de un buen diagnostico: esto es, identificando con la mayor
precision posible cudles son las sustancias que disparan una reac-
cién (los alérgenos) en cada persona. Por eso, se recomienda la
consulta con un especialista.

Con el fin de tener la fotografia mas completa del problema
por el cual el paciente lo estd consultando, el médico elaborard, en
primer lugar, una detallada historia clinica, que debera acompanar
de un minucioso examen fisico. Si la sospecha de alergia es grande,
entonces deberd entrar en accién el alergista (un médico especia-
lizado en el tema), quien indicara la realizaciéon de ciertos anali-
sis para el diagnostico final. Aunque hay algunos examenes que
son especificos para confirmar o descartar un determinado tipo de
alergia (serdn abordados en los capitulos correspondientes a cada
patologia), por lo general los métodos mas comunes y frecuentes
para el diagnostico son pruebas (tests) que se realizan en la piel y
en la sangre, y que detectan la sensibilidad de una persona (por la
presencia de anticuerpos IgE) al polen, los acaros, medicamentos,

o ciertos alimentos, entre otras posibles causas de la enfermedad.



e
46 <9 © MANUAL PARA ENTENDER LA ALERGIA

et
—

Se utilizan dos tipos diferentes: las pruebas epicutaneas y las
intradérmicas. Las primeras -y mas comunes— consisten en que el
médico coloque una pequena gota de las sustancias sospechosas
sobre la piel y a través de una aguja muy delgada (lanceta de punta
fina) realiza una suave puncion. Se pueden analizar varios alérge-
nos a la vez haciendo diversas aplicaciones a lo largo del antebrazo
o la espalda del paciente. El procedimiento se realiza en el consul-
torio del especialista, no duele (a lo sumo molesta levemente) y se

obtienen los resultados en el momento.
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el paciente esta tomando medicamentos que pueden interferir con
los resultados (y no debe interrumpir ese tratamiento), o si experi-
menta erupciones cutaneas severas, eccemas o psoriasis. En ciertas
ocasiones pueden ser una buena opcién para bebés y nifios peque-
nos porque, debido a las caracteristicas de la piel de los lactantes,
los resultados pueden ser falsos negativos (tienen lo que se llama
hiporreactividad cutanea).

A diferencia de los tests cutaneos, el resultado de los analisis
de sangre puede demorar dias debido a que deben ser interpre-
tados en un laboratorio y, en general, son menos sensibles y mds

caros.

Sirve para determinar un tipo de alergia denominada retardada
o mediada por células; son las que ocurren frente a ciertos alimen-
tos, medicamentos o productos de contacto como metales o cos-
méticos. Aqui, el mecanismo de hipersensibilidad no estd mediado
por la forma cldsica con inmunoglobulina E (IgE). Este es otro tipo
de alergia, en donde solo participan células y no anticuerpos espe-
cificos.

La prueba del parche consiste en colocar en la superficie de la
espalda del paciente una pequena placa de aluminio, denomina-
da placa de Finn, que contiene el elemento sospechoso. Se la deja
durante 48 horas y luego se retira. Posteriormente, el especialista
evalda e interpreta la presencia de una reaccién inflamatoria a las
48, 72 y 96 horas de haberla colocado.
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En la actualidad, en nuestro pais se puede realizar también
una prueba que se denomina “True test”, que tiene un panel de
numerosos alérgenos distribuidos en un material adhesivo y es
de muy facil colocacién. Sirve para el diagnéstico de dermati-

tis de contacto.

PRUEBA O TEST DE PROVOCACION CONTROLADA

Consiste en exponer al paciente a un alimento o medicamento
para determinar su tolerancia o la alergia a este. Dicha exposicién
se realiza en forma gradual y con un control fisico y de signos vi-
tales permanente. Se indica cuando el alérgeno involucrado es un
alimento o un medicamento importante, por lo que es esencial

determinar si existe o no la alergia.



Alergia a
los medicamentos



i bien todos los farmacos tienen la potencialidad de causar

efectos secundarios, se estima que entre un 5 y un 10% de las
reacciones adversas a un medicamento son de origen alérgico. Este
problema representa aproximadamente el 15% de todas las con-
sultas por alergia.

Los antibioticos betalactimicos —penicilina y sus derivados,

como la amoxicilina y las cefalosporinas- son la causa principal
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. DE QUE SE TRATA?

La Academia Europea de Alergia e Inmunologia Clinica define
como “reaccion adversa a alimentos” cualquier respuesta anormal
relacionada con la ingesta de alimentos o aditivos alimentarios. Y
puede ser el resultado de reacciones toxicas, por haber ingerido dosis
suficientes de un alimento contaminado; o no téxicas, cuando entra
en juego la susceptibilidad de cada individuo y puede estar invo-
lucrado un mecanismo inmunolégico (alergia) o no inmunolégico
(intolerancia). Este punto es importante, porque muchas veces la in-
tolerancia a un alimento se confunde con alergia a este (y viceversa).

Entre las reacciones inmunolégicas, los mecanismos mediados

por IgE han sido claramente delineados y son los mas frecuentes
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RECOMENDACIONES PARA PREVENIR LAS ALERGIAS
ALIMENTARIAS EN NINOS

|
Asi como evitar al alérgeno es la Ginica manera de no producir una

reaccion, la lectura de las etiquetas es el pilar del tratamiento de la
alergia alimentaria. Con todo, los ingredientes pueden cambiar sin
una advertencia en el rétulo del paquete, por lo que los padres de-
ben leer las etiquetas de todos los productos cada vez que realizan
las compras. Y llamar a los fabricantes si tienen alguna pregunta
acerca de los términos utilizados para nombrar un ingrediente.

Muchas veces, las familias deben enfrentarse a otros familiares
0 amigos que no creen en el diagnéstico de alergia a los alimentos
-0 no comprenden la verdadera dimension de los riesgos- y tratan
de dar al nino los alimentos restringidos. No es raro que los herma-
nos de nifios alérgicos estén celosos por la atencion especial que
recibe su hermano. También hay padres que mantienen aislado a
su hijo -no lo dejan ir a cumpleafios 0 a casas de amigos- por te-
mor a que tenga una reaccion. En este sentido, es importante que
busquen ayuda profesional para ellos o sus hijos, o para todos, de
manera de hacer frente a los miedos u otros problemas emociona-
les que alteran la vida cotidiana.

Por otra parte, tienen que aprender a adaptar las recetas a
fin de evitar los alimentos que hacen mal; en algunas familias,
todos los miembros siguen la dieta restringida, lo que reduce las
posibilidades de contaminacion dentro de la cocina. Otras familias
llevan el alérgeno al hogar y lo utilizan como una oportunidad para
ensefarle a su hijo como evitar ciertos alimentos.

Los siguientes consejos pueden ayudar a la convivencia con un
nino que tiene alergia alimentaria:
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® Designar zonas de la despensa y la heladera exclusivas para los
alimentos con alérgenos y otras para los alimentos libres de estos.

e Usar platos, cubiertos y un vaso de color especial para el nifio
alérgico.

* La comida libre de alérgenos debe ser cubierta y retirada del area
de la cocina para asegurarse de que no se contamine accidental-
mente.

e Algunos nifios pueden tener una reaccion al inhalar humo de la
cocina durante la fritura o coccion de los alimentos a los que es

alérgico (sobre todo del pescado y los mariscos).
1

En el tema de las alergias alimentarias, un caso especial para te-
ner en cuenta es el de los adolescentes; ocurre que —segtin estudios
de reacciones anafilacticas fatales inducidas por alimentos- ellos y
los adultos jovenes tienen alto riesgo de sufrir una reaccion grave.
Ademas de que este grupo de edad pasa cada vez mas tiempo lejos
de su casa en compania de amigos, suele ocurrir que los adoles-
centes no desean llamar la atencion sobre si mismos y, a menudo,
cuando sienten los sintomas de una reaccion se van solos en lugar
de pedir ayuda.

La lactancia materna exclusiva y el retraso en la introduccién de
alimentos complementarios mas alld de los 6 meses de edad son es-
trategias fundamentales en la prevencion primaria de la alergia a los
alimentos. Y luego, una vez que el bebé empieza a comer, es impor-
tante seguir las pautas alimentarias que va proponiendo el pediatra.

Las leches de formula parcial y extensamente hidrolizadas

pueden conferir un pequeno efecto preventivo en los lactantes de



