EDITORIAL

Fast forward no diagnostico
para uma medicina de precisao
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introdugao do conceito de diagnostico baseado

em componentes moleculares nos dltimos vinte

anos veio langar importantes desafios cientifi-
cos e na pratica clinica'. Atualmente temos acesso de
forma mais ou, por vezes, menos transversal a ferramen-
tas que nos ampliam e aprofundam o conhecimento dos
perfis de sensibilizagao. Contudo, trazem-nos novas di-
ficuldades na sua interpretagao, definigao da sua relevan-
cia clinica e acuidade diagnéstica.

Lemos com interesse o artigo de Silva et al. neste
nimero da RPIA, que aborda a aplicagio da técnica ALEX®
no diagnostico da sindrome da LTP. Esta nova ferramenta
diagndstica permite a identificagdo simultanea da IgE total,
IgE especifica e respetivos componentes moleculares e,
portanto, fornece-nos uma ampla caracterizagao do per-
fil de sensibilizacdo destes doentes, incluindo das LTP
alimentares e de poélenes. A concordancia entre os dife-
rentes métodos diagnostico e a clinica revelou-se apesar
de tudo diferente, de acordo com o alimento a que o
doente se encontrava sensibilizado. A utilizagao integrada
destes elementos diagnodsticos numa amostra populacio-
nal mais ampla e aplicando uma anélise de racios entre IgE
especifica/lgE total e IgE componentes/IgE especifica?,

como recentemente sugerido, podera revelar-se no futu-
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ro util e complementar a uma abordagem diagnostica
referida como classica.

O amplo espetro clinico que encontramos na alergia
alimentar alia-se a uma ampla expressao de alergénios;
além do tipico exemplo da sindrome da LTP, podemos
encontrar também na alergia as proteinas de leite de vaca,
em que o processamento da proteina podera ter impac-
to também na expressao clinica da doenga alérgica. No
caso clinico de Marques et al. deste nimero da RPIA, é
demonstrado que a sensibilizagao a albumina sérica bo-
vina apresenta uma expressao clinica variavel em fungao
do processamento da carne bovina. Portanto, além da
avaliagao do perfil de sensibilizagao in-vitro, confirmado
com inibigao, sera necessaria a validagao com o gold-
standard, a prova de provocagao oral. A clinica prevalece
sempre na adequada abordagem do doente. Por este mo-
tivo, a interpretagao dos valores da sensibilizagao media-
da por IgE de forma isolada é limitativa, como ja € ampla-
mente reconhecido.

Atualmente tém surgido novos biomarcadores, como
os testes de ativagao basofilica, cujo objetivo é reduzir a
necessidade de procedimentos in vivo3. Os testes de ativa-
¢do basofilica tém sido utilizados na pratica clinica para

confirmar o diagndstico, avaliar a elegibilidade para trata-
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mento com imunoterapia com alergénios ou tratamento
imunomodulador ou para monitorizar a historia natural
da doenca alérgica®. Apesar de este método estar a ser
alvo de intenso estudo cientifico, a sua aplicagao generali-
zada na pratica clinica é limitada, dada a necessidade de
validacdo analitica do método, validagao clinica e, adicio-
nalmente, pela dificuldade ao seu acesso de forma gene-
ralizada e dificil implementagao, particularmente em pe-
quenos centros.

Sao necessarios novos biomarcadores mais disponiveis
e acessiveis que, ao serem integrados em algoritmos e
sistemas de suporte de decisio clinica*, consigam entio
melhorar a nossa capacidade de diagnéstico, atingindo
um balango 6timo entre o risco e beneficio. A alguns
destes biomarcadores ja temos acesso de forma mais
generalizada, nomeadamente a avaliagao com IgG, no-
meadamente da IgG especifica e a correlagao IgE/IgG.

Na alergia a veneno de himenopteros os valores de
I1gG4 especifica mostraram correlacionar-se com cenarios
clinicos especificos?. Contudo, a evidéncia relativa i in-
terpretagio da relagdo entre a IgE especifica e a IgG é
escassa. No artigo deste numero da RPIA, Beltrao et al.
avalia a resposta IgE e IgG especifica a Aspergillus fumiga-
tus na distingao de diferentes espetros clinicos de pato-
logia respiratoria associada a sensibilizagao a A fumigatus.
Verificamos neste estudo que o uso de IgE especifica para
os antigénios secretados e intracelulares do A. fumigatus
foi superior na aspergilose broncopulmonar alérgica, em
comparagdao com a asma alérgica com sensibilizagdo a
fungos. Por outro lado, a sensibilizagao por IgG para A.
fumigatus foi mais elevada nos doentes com aspergiloma,
apesar de a IgG especifica para os diferentes componen-
tes ndo se associar a melhor discriminagiao diagnostica
entre os diferentes espetros clinicos.

A utilizacdo integrada dos diferentes métodos de diag-

noéstico pode ser uma mais-valia na adequada orientagao

e caracterizacao dos nossos doentes. Estes métodos de
avaliacao dos alergénios e componentes moleculares de-
vem focar-se nao s6 na IgE especifica, mas certamente
noutros isétipos da imunoglobulina, bem como a avaliagao
da atividade competitiva entre a IgE e 1gG especifica de
alergénio”.

A velocidade em fast forward, com que nos deparamos
com novas metodologias e ferramentas diagnésticas, pode
inundar-nos em informagao, pelo que nos devemos treinar
na sua interpretacao critica de forma a tornarmos essa
informagao util. O intuito final é conseguirmos discernir
quais sao os biomarcadores que facilitam e melhoram os
cuidados clinicos e que sdo possiveis de aplicar de uma

forma ampla e acessivel.
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