CASO CLIiNICO

Dermatite de contacto alergica por particulas
aerotransportadas de isotiazolinonas, um
alergenio importante nao so em ambiente
ocupacional: Dois casos clinicos

Airborne allergic contact dermaititis to Isothiazolinones, an important
allergen not only in occupational settings: Two case reports
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RESUMO

A dermatite de contacto alérgica é uma causa frequente de referenciagao a consulta de Dermatologia e/ou de
Imunoalergologia. E causada pelo contacto com moléculas de baixo peso molecular que funcionam como haptenos e
induzem uma reagao de hipersensibilidade tardia do tipo IV em individuos suscetiveis. Sao poucos os dados europeus
ou nacionais sobre a prevaléncia desta patologia. Neste trabalho apresentamos dois casos clinicos de doentes com
reagao alérgica a um biocida frequentemente utilizado nas tintas aquosas e em alguns cosméticos, com um padrao de

sensibilizagao de particulas aerotransportadas.

Palavras-chave: Aerotransportada, isotiazolinonas, metilclorotiazolinona (MCI), metilisotiazolinona (M), ocupacio-

nal, reagao cruzada.
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ABSTRACT

Allergic contact dermaititis is a frequent reason for referral to Dermatology and Immunoallergology Departments. It is caused

by the interaction of low-molecular-weight haptens with the skin, which will then induce a delayed-type IV hypersensitivity in

susceptible individuals. The prevalence of this disease is not well established. Hereby we describe two clinical cases of patients

who developed an airborne allergic contact dermatitis to a biocide present in many cosmetics and water-based paints.

Keywords: Airborne, cross-reaction, isothiazolinone, methylchloroisothiazolinone, methylisothiazolinone, occupational.
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INTRODUCAO

s dermatites de contacto podem ter etiologia

irritativa ou alérgica. A dermatite de contacto

alérgica (DCA) é desencadeada pela interagao
de alergénios com a pele. Estes alergénios sao frequen-
temente haptenos de baixo peso molecular que, em al-
guns individuos, desencadeiam uma reagao de hiper-
sensibilidade tardia, com consequentes manifestagoes
cutineas'. A idade mais jovem, o género feminino, o
diagnostico preexistente de atopia e outros fatores ge-
néticos aumentam a probabilidade de DCA. Condig¢oes
extrinsecas, como a temperatura, a humidade e a oclusao
também podem aumentar esta suscetibilidade. Alguns
alergénios podem ser transportados através do ar. Nes-
te caso, as lesGes cutdneas surgem nas regides mais ex-
postas, como a face ou os membros superiores. Por ve-
zes, dependendo do tipo e da apresentacao do alergénio,
pode surgir outro tipo de sintomatologia acompanhante,
nomeadamente respiratoriaZ.

A prevaléncia global da DCA nio esta perfeitamente
estabelecida. Sabe-se, no entanto, que cerca de "4 da
populagdo europeia em geral apresenta alergia de con-
tacto a pelo menos um alergénio presente na série basi-
ca europeia' e que esta é uma das principais doengas

dermatoldgicas profissionais?.

O diagnéstico da DCA pressupde a existéncia duma
alergia de contacto, normalmente identificada pela reali-
zagao de testes epicutineos que: |) demonstram a pre-
senca de reacgao de hipersensibilidade tardia a determi-
nado alergénio; 2) demonstram exposigao corrente ao
alergénio identificado ou a outros alergénios que possam
ter reatividade cruzada; 3) evidenciam determinagao da
relevancia clinica para o quadro apresentado'.

As isotiazolinonas sio compostos quimicos frequen-
temente utilizados como biocidas numa vasta gama de
produtos (cosméticos, higiene doméstica e produtos
industriais, como tintas, colas e detergentes). A utiliza-
¢ao duma associagao de metilisotiazolinona (MI) e me-
tilcloroisotiazolinona (MCI) numa propor¢ao de [:3,
denominada comercialmente por Kathon CG, foi res-
ponsavel por um aumento muito significativo da incidén-
cia de dermatite de contacto associada a estes compo-
nentes nos anos de 1980%. Desde entio, foram impostas
varias restricoes a sua utilizacdo. No ano 2000, a Ml
isoladamente comegou a ser utilizada em produtos cos-
meéticos na Unido Europeia (UE) em concentragdes até
100 ppm (uma concentragao superior ao autorizado
quando utilizada em associagao). O aumento do nimero
de casos de sensibilizagao a Ml levou a sua consequente
regulamentagao em 2013, ndo sendo possivel desde en-

tao a sua presenca em produtos cosméticos leave-on, e
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estando limitada a concentrages de até |5 ppm em
cosméticos rinse-off>.

Se por um lado a indUstria cosmética esta sujeita a
fortes restrigoes, por outro a regulamentagao na indus-
tria de produtos domésticos e industriais limita-se a uma
recomendacao no sentido de assinalar a presenga de iso-
tiazolinonas na composigao. Nestes produtos, as varias
isotiazolinonas sao frequentemente utilizadas como bio-
cidas em concentragoes elevadas.

Foram entretanto introduzidas no mercado outras
moléculas da familia das isotiazolinonas, como por exem-

plo a octilisotiazolinona (OIT) e a benzilisotiazolinona

(BIT). Estas duas moléculas sao estruturalmente seme-
Ihantes a MI. A sua utilizagao nao é permitida em produ-
tos cosméticos, mas sao frequentes em produtos indus-
triais. Nao ¢é ainda claro que estas moléculas possam
induzir reatividade cruzada. Esta confirmacao é dificulta-
da pela exposi¢ao concomitante frequente a todas estas
moléculas, ainda que alguns trabalhos sugiram a possibi-
lidade de reagao alérgica a OIT em doentes previamente
sensibilizados a MIé.

Neste trabalho apresentamos dois casos de doentes
expostos a particulas aerotransportadas de MCI/Ml e M,

com desenvolvimento de queixas cutineas.

Figura |. Apresentagiao aguda com lesdes eczematosas que se estendem a toda a face, sem
poupar pregas cutaneas e tridngulo submentoniano (A), (B) e (C). Leitura de testes epicutineos
em D3, com resultado positivo para MCI/MI 0,02% em agua (++), Ml a 0,2% em agua (+++) e
OIT a 0,1% em vaselina (++) (D) e (E).
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Doente do género masculino, gestor de construgao
civil, com antecedentes pessoais de asma na infancia. Re-
ferenciado a consulta de Dermatologia por dermatose
crénica com quatro anos de evolugao. As lesoes cutaneas
eram sugestivas de dermatite e estavam associadas a pru-
rido. As lesOes agravavam sempre que visitava os locais
de construgao, particularmente quando estava a ser apli-
cada tinta ou quando esta havia sido aplicada recentemen-
te. A observagio inicial ocrreu alguns dias ap6s a perma-
néncia do doente num desses espagos. Observou-se a
presenga duma dermatose eritematosa confluente que
atingia toda a face, nao poupando o triangulo submento-
niano, pregas cutdneas ou regiao retroauricular. O doen-
te apresentava ainda lesoes dispersas pelo tegumento das
maos e antebragos. Ndo referia sintomas respiratérios
concomitantes nem envolvimento mucoso.

Por suspeita de dermatite de contacto alérgica foram
realizados testes epicutaneos com as séries basica e de
aditivos da borracha, plastico e colas do Grupo Portu-
gués de Estudo das Dermatites de Contacto (GPEDC).

Os alergénios foram aplicados no dorso, em camaras
IQ Ultra™ com oclusio durante 48 horas. A leitura dos
testes foi realizada de acordo com as orientages do
International Contact Dermatitis Research Group (ICDRG)’.
Verificou-se positividade a Ml a 0,2 % em agua (+++), a
mistura de MCI/MI (Kathon CG) a 0,02% em agua (+++)
e OIT a 0,1% em vaselina (++) (Figura |) nas leituras em
D3 e D7.

CASO CLIiNICO 2

Doente do género masculino, 30 anos, com antece-
dentes pessoais de asma na sua infancia. Referenciado a
consulta por dermatose aguda que atingia toda a face,
com envolvimento da conjuntiva. As lesoes terao surgido
cerca de 24 a 48 horas apos a aplicagdo de tinta na sua
casa. Também neste caso parecia haver envolvimento das
areas de pele exposta.

Para além destas queixas, o doente referia ainda o
aparecimento de lesGes eczematosas pruriginosas nos

dedos das duas maos quando utilizava alguns produtos

' Hefl chalo ot

Figura 2. Apresentacdo aguda, com envolvimento visivel da conjuntiva (A); leitura de testes
epicutdneos em D3, com resultado positivo a MCI/MI 0,02% em agua (++), M1 0,2% em agua (++)
e balsamo-do-peru a 25% em vaselina (++) (B).
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cosméticos pessoais. Manteve-se sempre sem queixas
respiratorias.

Por suspeita de dermatite de contacto foram também
aplicados testes epicutaneos de hipersensibilidade tardia
com as séries basica e de fragrancias do GPEDC. Os
alergénios foram aplicados no dorso, em camaras IQ Ul-
tra™ com oclusdo durante 48 horas. A leitura dos testes
foi realizada de acordo com as orientacées do ICDRG’.
Verificou-se resultado fortemente positivo para a Ml a
0,2 % em agua (++), para a mistura de MCI/MI (Kathon
CG) a 0,02% em agua (++), e para o balsamo-do-peru a
25% em vaselina (++) nas leituras realizadas em D3 e D7
(Figura 2).

DISCUSSAO

As lesdes cutaneas observadas, do tipo eczematoso,
com prurido associado e relagao temporal com determi-
nadas atividades, indicam-nos que estes dois casos sao
sugestivos de DCA.

A distribuicao preferencial das lesdes por areas de
tegumento expostas (face nos dois casos e maos e ante-
bragos no Caso Clinico 1), nao poupando o triangulo
submentoniano, pregas cutaneas e regido retroauricular
sugere um padrao de sensibilizagao a alergénios aero-
transportados, em detrimento da hipdtese de dermatite
fotoagravada ou fotoinduzida.

Nos dois casos foi identificada uma reagao de hiper-
sensibilidade tardiaa MCI/MI e MI. No primeiro associava-
-se reagao a OIT. Esta hipersensibilidade foi considerada
relevante para o contexto clinico dos dois doentes: no
primeiro caso, identificou-se a MCI/MI como biocida nas
tintas utilizadas nos locais de construcao geridos pelo
doente; no segundo caso esta associagao estava presen-
te na tinta decorativa da habitacao, assim como em alguns
produtos cosméticos utilizados pelo doente (condiciona-
dor capilar), o que sugere que nos dois casos tera ocor-
rido sensibilizagdo por particulas aerotransportadas des-

te biocida2.

Nio é possivel dizer se a sensibilizagdao primaria
nestes casos tera sido por contacto com produtos cos-
méticos, dada a sua presenga em inimeros produtos
deste tipo, nomeadamente em toalhitas de limpeza®. A
reatividade cruzada entre os varios compostos do gru-
po é um assunto em debate®. No entanto, estio des-
critos casos de doentes que apods sensibilizagdo por
contacto vieram a desenvolver sintomas cutaneos e
respiratorios quando expostos ao mesmo composto
na tinta industrial®.

A evicgao do alergénio sera a medida terapéutica fun-
damental, sendo necessaria a sua identificagao nos pro-
dutos que o doente utiliza, quer em termos de cuidados
pessoais, quer em termos profissionais, nao esquecendo
a hipotese de exposigdo ambiental associada a dispersao
de particulas no ar ambiente apos pinturas com tintas
com este composto, identificadas até 42 dias apos a sua
aplicagio'®.

Embora a utilizagao de isotiazinolonas em produtos
cosméticos na UE seja fortemente regulada, a sua evicgao
¢ dificultada pela sua presenga praticamente ubiqua em
produtos industriais e de higiene doméstica’.

O doente do Caso Clinico | delineou estratégias
para reduzir a presenga em locais onde havia sido feita
uma aplicagao recente de tinta, com alguma melhoria
clinica. No segundo caso, a evicgao foi mais facil, dado
que o doente mantinha apenas contacto com alguns
produtos cosméticos com estes biocidas, os quais con-
seguiu substituir.

Os dois casos apresentados documentam a relevancia
da alergia a MCl e MI, que se mantém como um proble-
ma de saude, quer de cariz ocupacional, quer pessoal,
alertando o clinico para os diferentes contextos de sen-
sibilizagao e exposi¢ao, bem como para a variabilidade da
expressao clinica, que pode assumir contornos de maior

gravidade.
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