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Estudio de la sintomatologia alérgica en la provincia de Salamanca duran-
te la temporada de 1989

J. HERNANDEZ GONZAIEZ

RESUMEN: Se estudiaron las variaciones en los niveles plasmiticos de IgE en 20 pacientes
diagnosticados previamente de rinoconjuntivitis primaveral por alergia a pdlenes durante
la temporada de polinizacién de 1989. Un grupo de 9 pacientes fueron instruidos para
llevar a cabo un diatio de su sintomatologia durante los meses de abril, mayo, junio y
julio del mismo afio. Estos grupos fueron a su vez divididos en otros subgrupos segin
que fuesen a realizar un tratamiento con corticoesteroides o no y segiin que les hubiese
sido administtada una vacuna para desensibilizacién alérgica o no. Se encontré que el
vivit en el medio rural aumentaba los niveles de IgE en el momento de la polinizacién,
quizd por una mayor exposicion al antigeno. El estar o no vacunado no modifica los va-
lores de IgE pero hace que se retrase la apaticién de los sintomas, aunque luego éstos se
prolongan durante mis tiempo. El grupo tratado con corticoides muestta una disminu-
cién del petiodo sintomitico, con cambios bruscos de sintomatologia, pasando de mos-
trar altas puntuaciones a2 no mostrar casi ninguna en breves periodos de tiempo; mien-
tras que el grupo no tratado prolonga mis su sintomatologia, peto esta se mantiene bas-
tante estable a lo largo del periodo. PALABRAS CLAVE: ALERGIA, IgE, CORTICOIDES.

STUDY OF AILERGIC SYMPTOMS IN SALAMANCA PROVINCE DURING 1989.
(SUMMARY): The variations of plasmatic IgE levels were studied in 20 patients previously
diagnosed of rhinoconjunctivitis due to seasonal pollinosis during 1989. A group of 9
patients were instructed to fill up a diary of symptoms from April to July. These pa-
tients were then divided in two subgroups according they were steroids treated or non-
steroids treated; and also they were treated with immunotherapy, ot not. It was found
that living in countryside was a factor that increased the IgE level, maybe due to a grea-
ter contact with allergens. Nevertheless, the immunotherapy did not increase the IgE,
but retarded the start and the end of symptoms. The steroid treated patients had a
shorter period with symptoms, but they find a high variability, changing from low to
high score in very few days. On the contraty, the non-steroid treated group had a hig-
her score, but also a mote stable clinical situation. KEy WORDS: ALLERGY, IgE, IMMUNOT-
HERAPY, STEROIDS

INTRODUCCION tenfan un efecto favorable sobtre la dismi-

nucién de la sintomatologia alérgica. Exis-

Desde los primeros estudios realizados  ten trabajos (4, 5) que demuestran las va-
en 1950, (1, 2, 3) se comprobd que los riaciones estacionales en los niveles séricos
corticoides administrados por via sistémica  de IgE en seres humanos y estudios expe-
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rimentales en animales que demuestran
que los niveles de IgE se ven modificados
en su patrén normal al realizar un trata-
miento continuado con corticoides.

El presente estudio se propone com-
probar si los corticoesteroides administra-
dos por via t6pica de modo sintomitico
también producen variaciones en los nive-
les de IgE en el grupo de pacientes obser-
vado.

MATERIALES Y METODOS

Pacientes. Todos los pacientes inclui-
dos en el estudio fueron diagnosticados de
rinoconjuntivitis estacional y era la prime-
ra vez que acudian a la consulta, por lo
que ninguno de los individuos habia reci-
bido ningdin tipo de tratamiento previa-
mente. Se partié de 20 nifios de los cuales
un grupo de 9 realizd diarios de sus sinto-
mas. A su vez los grupos fueron divididos
en subgrupos segiin que estuviesen 0 No
vacunados y segn que hubiesen sido tra-
tados con corticoides o no. Las caracteristi-
cas de todos los subgrupos en cuanto a
edad, sexo y respuesta a las pruebas cuti-
neas en su positividad a polenes de grami-
neas, eran similares (Tabla I).

Puntuacion de los sintomas. Se disefié
un diario de sintomatologia segiin el mé-
todo descrito por Norman, Rhyne y Me-
llits (8) en el cual, la importancia de los
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sintomas era puntuada de 0 a2 3 (0 para
asintomitico, 1 para leve, 2 para modera-
do y 3 para severo) durante periodos de
24 horas. La sintomatologia estudiada fue
la siguiente: estornudos, picor de ojos, pi-
cor de nariz, tos, lagrimeo, pitidos de pe-
cho, ahogo-fatiga, moco, urticaria y det-
matitis. A su vez se hacia indicar si existia
alguna salida al campo durante ese dia y
la medicacién recibida durante cada dia
por el nifio.

Determinacion de IgE. La concentra-
cién sérica de IgE se determind mediante
FAST en un total de 4 ocasiones distribui-
das de la manera siguiente: una primera
muestra antes de la temporada de polini-
zacién, en el mes de enero; dos muestras
a lo largo de la temporada de poliniza-
cién, la primera a su inicio en abril, y la
segunda al terminar, hacia julio; y una
cuarta toma ya pasada la temporada en
octubre. Se optd por estas fechas ya que
eran las més adecuadas para incluir el pico
de elevacién que se produce en la tasa de
IgE (9, 10) como consecuencia de la poli-
nizacién de las gramineas.

Estadistica. Todo el trabajo fue desa-
rrollado mediante test de estadistica no
patamétrica. Se utilizb el test de los ran-
gos de Wilcoxon para los datos apareados
y la U de Mann-Whitney cuando eran da-
tos desapareados. En algunos casos se rea-
lizaron estudios de regresion lineal y poli-
nomial. Todos los estudios se tealizaron

TapLa I. DATOS CLINICOS DE LOS DIVERSOS GRUPOS
GRUPO EDAD (MEDIA + DESV. EST.) SEXO
Varones Hembras
$I CORTICOIDES 13 £ 0 0 1
SI VACUNADOS  \5 CORTICOIDES 10.25 = 2.6 3 1
$1 CORTICOIDES 8+ 1 1 ]
NO VACUNADOS iy cORTICOIDES 7.66 + 2.5 2 1
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mediante el programa Statview 512 +©®
en un ordenador Apple Macintosh SE® .

RESULTADOS

En cuanto a la valoracién de los niveles
de IgE, se observd que el sexo, varén o
hembra del paciente no suponia ninguna
diferencia significativa a la hora de consi-
derar los resultados (Figura 1).
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BG. 1. Valores de IgE en funcion del sexo

Mientras que el medio habitual donde
se desarrollaba la vida del paciente, rural
o urbano, si mosttaba diferencias significa-
tivas en las determinaciones realizadas al
final del periodo de polinizacién
(p<0.01). Al inicio de la temporada am-
bos grupos parten de valores similares de
IgE sérica pero al iniciarse el ascenso de
los niveles con la polinizacién, aquellos
pacientes cuyo medio es el rural tienen un
pico supetior a aquellos cuyo medio es el
urbano (Figura 2).

Al estudiar las posibles variaciones con
la edad se obsetva un descenso de las ci-
fras 2 medida que crece la edad, tanto pa-
ra los valores basales intercriticos, como
para los valores en el momento del pico
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de polinizacién, pero el andlisis de regre-
sibn no demuestra una correlacién mate-
mitica (Figura 3).
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En cuanto a la situacién de vacunacion
o no, todos los test indican que no existe
una diferencia significativa en los niveles
de IgE, ni para los basales, ni para aque-
llos correspondientes a las fechas de poli-
nizacién (Figura 4). Los datos correspon-
dientes a cada determinacién se muesttan
en la Tabla II.
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La situacidén en cuanto al tratamiento
con corttcotdes demuestra una diferencia
significativa (p <0.05) para la segunda de-
terminacién de IgE, aquella correspon-
diente al mes de abril, pero no hay dife-
tencia para aquella correspondiente a
junio-julio (Figura 5).

Al realizar un estudio de la influencia
cruzada de ambos factotes, vacunacién y
corticoides {multivariante) también se en-
cuentran diferencias significativas
(p<0.008) s6lo para la segunda determi-
naci6n de la IgE.

20001| m IgE 10
1800] Ik %5
o 16004 | B IgE 42,

HG. 4.

Influencia de la vacunacion en los niveles
de IgE

TaBrA II.
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Para realizar el andlisis de los datos ob-
tenidos de los diarios se sumé toda la
puntuacidén correspondiente a la sintoma-
tologia (11, 12, 13, 14) de cada dia, obte-
niéndose los siguientes resultados:

En el caso de la vacunacién los datos
indican que existe una diferencia significa-
tiva entre la sintomatologia de la pobla-
cién que recibi6 la vacuna y aquella que
no la recibid (Tabla II).

En la misma tabla se encuentran los
tesultados para los grupos tratados con
corticoides y los no tratados en los cuales

Sl NO

Influencia de los esteroides en los niveles
de IgE

ANALISIS ESTADISTICO

Comparacidon entte VACUNADOS Y NO VACUNADOS

Grados de libertad

Valor de la t

Valor de la P

121 .248

.4022

Comparacién entre SI CORTICOIDES y NO CORTICOIDES

Grados de libertad

Valor de la ¢

Valor de Ia P

121 426

.3355
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S VACUNADOS

Puntuaoidn de los sintomas

Dias transcurridos

FG. 6.

S CORTICOIDES

Puntuacidn de los sintomas

90 120

Dias transcurridos

HG. 7.

también se obsetvan diferencias significati-
vas. Los datos pueden verse en forma gri-
fica en la Figura 6 para la vacunacién y en
la Figura 7 para el tratamiento con corti-
coesteroides.

COMENTARIOS

Los niveles de IgE no se ven influen-
ciados por la edad de los pacientes obser-
vados. Sin embargo, si que se modifican si
el paciente vive en el campo, en cuyo caso
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NO VACUNADOS

10+ !
|

Dias transcurridos

Comparacion de la sintomatologia entre los enfermos vacunados y no vacunados

NO CORTICOIDES

Dias transcurridos

Comparacion de la sintomatologia entre los enfermos tratados con corticoides y sin corticoides

los niveles son significativamente supetio-
res cuando se produce el pico en la tasa de
IgE debido a la polinizacién, frente a
aquellos cuyo medio habitual de vida es el
urbano. Probablemente esto es debido a
que los pacientes del medio rural estin
miés expuestos al antigeno, dado que el
lugar donde hay mis pélenes de grami-
neas es el campo. En cuanto a la posible
influencia de la edad de los pacientes,
aunque los datos no muestran estadisticas
significativas, existe un descenso en los ni-
veles de IgE a partir de que el nifio pasa
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la edad de 10 afios. Esta disminucién se
obsetva no sélo en los picos de IgE debi-
dos a la polinizacién, sino también en los
niveles basales determinados en los petio-
dos intetcriticos cuando no hay poliniza-
cidn.

La situacién de estar vacunado o no,
no tiene ninguna influencia en los niveles
de IgE. Quizi en este estudio el niimero
de casos analizados fue demasiado peque-
fio y no permitié que los diversos estadi-
grafos aplicados encontrasen diferencias,
aunque en el grafico de la figura 4 si que
se observa un descenso de los niveles de
IgE para aquellos pacientes vacunados.

Sin embargo al estudiar las variaciones
en la sintomatologia de los nifios que
mantuvieron los diarios, si que se encuen-
tra una diferencia significativa. Tal que el
grupo de nifios vacunados inicia la apari-
cidén de los sintomas y signos 15 dias mis
tarde que si no hubiesen estados vacuna-
dos. Aunque luego esta misma sintomato-
logfa se prolonga mis en el grupo de va-
cunados, por un total de 1 mes mds, fren-
te al grupo de los no vacunados, como
puede observarse en la figura 6.

Aplicarse corticoides de forma espori-
dica no parece afectar claramente a los ni-
veles de IgE, pero esto puede ser debido a
que el nimero de casos estudiados era
muy pequefio y no permitia discriminar

correctamente a los test estadisticos aplica-
dos.

Sin embargo aplicarse corticoides si
que afecta a la sintomatologia demostrada
por los diversos grupos de nifios estudia-
dos. Asi aquellos que usan corticoides tie-
nen una disminucién del periodo sintoma-
tolégico de 1 mes, por lo que este tipo de
tratamiento al reducir el tiempo de tras-
totnos fesultaria muy Gtil. Sin embargo,
se observa que el grupo tratado con este-
roides tbpicos muestran grandes variacio-
nes en la sintomatologfa en periodos bre-
ves de tiempo. De tal manera que mues-
tran puntuaciones muy altas durante una
semana y a la semana siguiente las cifras
han caido por debajo de la media. Estas
variaciones y cambios bruscos en la sinto-
matologia s6lo se dan en el grupo tratado
con corticoides, mientras que el grupo no
tratado, que tiene una duracién mis larga
de los sintomas y signos, sin embargo no
muestra estos cambios bruscos en la sinto-
matologia. Sus niveles de puntuacién de
los sintomas se mantienen bastante cons-
tantes a lo largo del periodo sin mostrar
altos y bajos exagerados por encima de la
media, media &sta que resulta ser mayor
en el grupo de nifios no tratados. Estas va-
riaciones pueden observarse claramente en
la figura 7.

AGRADECIMIENTOS

A la Unidad de Inmunoalergia del Departamento de Pediatria del Hospital Clinico de Sala-
manca por la ayuda que me prestaron a la hora de tomar los datos de los diversos pacientes.

BIBLIOGRAFIA

1. Carryer, H. M.; KOELSCHE, G. A.; PRICKMAN,
L. E.: ez al.: The effect of cortisone on bron-
chial asthma and hay fever occurring in sub-
sects semsttive to ragweed polen. ]. Allergy.
1950; 21: 282-287.

2. Hench, P. S.; KenpaiL, E. C.; Stocums, C.
H. et al.: Effects of cortisone acetate and pitui-
tary ACTH om rheumatoid arthritis, rheumatic
Jever and certain other comditions, Arch. In-
tern. Med. 1950; 85: 545-666.



ESTUDIO DE LA SINTOMATOLOGIA ALERGICA EN LA PROVINCIA DE SALAMANCA...

HenDERsON, L. H.; LArsoN, J. B.; GeucH, G.
J.: Effect of corticosteroids on seasonal increases
in IgE antibody. J. Allergy Clin. Immunol.
1973; 52: 352-357.

LIEBERMAN, P. L.: Corticosteroids in the treat-
ment of allergic deseases. In Patterson, R., edi-
tor: Allergic diseases: Diagnosis and manage-
ment, Philadelphia. J. B. Lippincot Co. 1972;
575-589.

Jasany, M. K.: Possible modes of action of
ACTH and glucocorticoids in allergic deseases.
Clin. Allergy. 1972; 2: 1-41.

YUNGINGER, J. W.; GLEIcH, G. J. Seasona/
changes in IgE antibodies and their relations-
hip to IgG antibodies during immunotherapy
Jor ragweed hay fever. J. Clin. Invest. 1973;
52; 1.268-1.275.

BERG, T.; JOHANSSON, S. G. O.: In vitro diag-
nosis of atopic allergy. IV. Seasonal variations
of IgE antibodlies in children allergic to polens:
A study of nontreated children and of children
treated with inhalation of disodium cromogly-
cate. Int. Arch Allergy Appl. Immunol. 1971;
41: 452-462.

NORMAN, P. S.; RHYNE, M. B.; MeLuTs, E. D.:
The evaluation of agents for the treatment of
seasonal resptratory allergy. In Lasagna, L. edi-
tor: Internacional encyclopedia of pharmaco-
logy and therapeutics, New Yotk, Pergamon
Press, Inc. 1966; 2: 639-652.

9.

10.

11.

12.

13.

14.

331

KUMAR, L.; NEwcOMB, R. W.; IsHIzAKA, K., o7
al.: IgE levels in sera of children with asthma.
Pediatrics. 1971; 47: 848-856.

KumMar, L.; NewcomB, R. W.; HORNBROOK,
M.: A year-round study of serum IQE levesiin
asthmatic children. ]J. Allergy Clin. Immunol.
1971; 48: 305-312.

TAUDORF, E.; MOSEHOIM, L.: Pollen count,
symptom and medicine score in birch pollino-
sis: A mathematical approach. Int. Aichs.
Allergy appl. Immun. 1988; 86: 225-233.
VIANDER, M.; KOIVIKKO, A.: The seasonal sym-
proms of hyposensitized and untreated hay fe-
ver patients in relation to birch pollen counts:
correlations with nasal sensitivity, prick test and
RAST. Clin. Allergy. 1978; 8: 387-393.
WUKINSON, P.; TAUDORF, E.: Clinical trial of
hyposensisation in bay fever: Two methods of
relating symptom scores to daily pollen counts.
Allergy. 1984; 39: 463-477.

BROSTROM, G.; MOLLER, C.: A new method to
relate symptom scores with pollen counts: A
dinamic model for comparison: of treatments of
allergy, in Méller, Immunotherapy of children
with rhinoconjunctivitis due to bitch pollinosis.
med. diss. No. 159, new series (Umea Univer-
sity, Sweden 1986).





