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Introducgdo: A imunoterapia especifica (SIT) antialér-
gica € o unico tratamento dirigido a causa das doengas
alérgicas mediadas por IgE. No entanto, o seu uso em
doentes com dermatite atdpica é controverso. O objetivo
deste estudo foi realizar uma revisao sistematica com meta-
-analise para avaliar a eficacia da SIT em doentes com
dermatite atopica.

Métodos: Foram pesquisados ensaios clinicos rando-
mizados e controlados que comparassem SIT com place-
bo em doentes com dermatite atopica; foi feita pesquisa,
até 10 de Dezembro de 2012, em bases de dados eletro-
nicas (MEDLINE, EMBASE, CINAHL, Web of Science e ba-
ses de dados da Cochrane) e pesquisa manual de referén-
cias. O resultado de interesse foi uma variavel dicotomica
relativa ao sucesso do tratamento. Foi feita meta-analise
usando um modelo de efeitos aleatorios; foram também
feitas analises de subgrupos para avaliar os efeitos do tra-
tamento a longo prazo (mais de | ano), SIT para a derma-
tite atopica grave, SIT em criangas e administragao subcu-
tanea e sublingual da imunoterapia.

Resultados:A anilise incluiu oito ensaios clinicos ran-
domizados e controlados,com um total de 385 individuos.

A SIT teve um efeito positivo significativo na dermatite

atopica (razao de probabilidades [OR], 5,35; intervalo de
confianga a 95% [1C95%], 1,61-17,77); ntmero necessario
para tratar, 3; 1C95% 2-9).A SIT também mostrou eficacia
significativa no tratamento a longo prazo (OR, 6,42;1C95%,
1,50-27,52), em doentes com dermatite atopica grave (OR,
3,13; 1C95%, 1,31-7,48) e quando administrada por via
subcutanea (OR, 4,27;1C95%, 1,36-13,39).

Conclusdes: A meta-analise mostrou evidéncia de
nivel moderado de que a imunoterapia especifica é eficaz
no tratamento da dermatite atopica. No entanto, estes
achados basearam-se na andlise de um pequeno nimero
de ensaios clinicos randomizados e controlados, com he-
terogeneidade significativa entre si.

Comentario:A possibilidade de usar a imunoterapia
especifica no tratamento da dermatite atdpica tem sido
abordada em multiplos estudos; no entanto os resultados
sao contraditorios. As revisoes sistematicas com meta-
-analise realizadas anteriormente foram limitadas pela in-
clusao de estudos nao controlados, nao randomizados ou
observacionais; adicionalmente, o pequeno nimero de
ensaios clinicos randomizados e controlados existentes,
com elevada heterogeneidade entre si, impediu a quanti-
ficacao do efeito da SIT na dermatite atopica.

A presente revisdo sistematica com meta-analise, rea-
lizada de acordo com as recomendacdes do PRISMA
(Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-
-Analyses), permitiu a quantificagao de efeitos ao usar uma
técnica estatistica que combina varidveis de diferentes
tipos. Usou uma estratégia de pesquisa abrangente, in-
cluindo cinco bases de dados eletronicas e pesquisa ma-
nual de listas de referéncias. Os resultados encontrados
apoiam a eficacia da imunoterapia especifica no trata-
mento da dermatite atopica, especialmente na doenca

grave, com um ndmero necessario para tratar muito in-
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ferior ao de terapéuticas consensualmente usadas nou-
tras patologias (e.g.: estatinas na dislipidemia). A imuno-
terapia especifica é, portanto, uma terapéutica a
considerar no tratamento de doentes com dermatite
atopica; no entanto, é de referir que estes resultados
representam uma sintese quantitativa de apenas oito
estudos com elevada heterogeneidade nao explicada, o
que limita a sua interpretagao e sugere a necessidade de

estudos adicionais.
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Dado que a maioria das doengas alérgicas (DA) é tra-
tada pelos Médicos de Familia (MF), a sua abordagem nos
Cuidados de Satude Primarios (CSP) tem uma forte influén-
cia na sua prevencao e controlo, qualidade de vida e satis-
facdo do doente.

Varios aspectos influenciam a qualidade dos cuidados
aos doentes alérgicos nos CSP:

— Falta de conhecimento e formagao adequada do MF

sobre DA;

— Dificuldades no reconhecimento das DA, devido a

heterogeneidade de patologias observadas nos
CSP;

— Dificuldades para uma adequada referenciagao as

consultas especializadas (por vezes inexistentes);

— Utilizagao preferencial de testes in vitro (IgE especi-

ficas) para detectar sensibilizagao;

— Os factores econémicos e o escasso numero de
especialistas disponiveis condicionam a acessibilida-
de as consultas especializadas.

Com o objectivo de avaliar a abordagem das DA nos
CSP na Europa, a European Academy of Allergology and Clini-
cal Immunology (EAACI) e o International Primary Care Res-
piratory Group (IPCRG) realizaram um estudo multicéntri-
co em varios paises europeus, incluindo o nosso, através
da elaboracao e aplicagao de dois inquéritos: National Al-
lergy Societies’survey e IPCRG/EAACI survey.

National Allergy Societies ‘survey: constituido por 10 per-
guntas, foi enviado a 16 sociedades nacionais dos paises
membros da EAACI, com o objectivo de avaliar: as DA
mais diagnosticadas e os testes de alergia mais utilizados
nos CSP; os critérios de referenciagao para consultas es-
pecializadas; a relagdo com os CSP.

As respostas mostraram grande heterogeneidade na
investigacao diagnostica nos CSP,sendo as suas conclusoes
mais importantes:

— As DA mais frequentemente tratadas nos CSP sao:

a rinite alérgica, a asma, a alergia alimentar, a derma-
tite atopica e a urticaria; sendo a alergia a farmacos
e a anafilaxia referenciadas para consultas especiali-
zadas;

— O diagnostico das DA realiza-se preferencialmente
através do doseamento de IgE especificas (e nao por
testes cutaneos — TC);

— Torna-se necessaria uma formagao basica adequada
em Imunoalergologia aos MF para o correcto reco-
nhecimento das DA e a distribuicao de protocolos-
-resumo de investigagao diagnostica nos CSP.

IPCRG/EAACI survey: constituido por 24 perguntas, foi
enviado para os membros do IPCRG (principalmente MF
e Pneumologistas) e da EAACI (maioritariamente Imuno-
alergologistas, Pediatras e Pneumologistas). As suas prin-
cipais conclusoes foram:

— A maior necessidade nao satisfeita é o acesso a con-

sultas especializadas de alergia e asma, principalmen-
te naqueles paises onde a especialidade de Imuno-

alergologia nao existe como tal;

REVISTA PORTUGUESA DE IMUNOALERGOLOGIA



ARTIGOS COMENTADOS

— O tempo de espera médio pela primeira consulta espe-
cializada no servico publico de satide é > 6 semanas;

— A acessibilidade para outras especialidades relacio-
nadas com a DA (Pneumologia, Pediatria, Dermato-
logia, ORL, etc.) € maior do que a especialistas em
Imunoalergologia, provavelmente devido ao seu es-
casso humero;

— A maioria dos MF tem acesso ao doseamento de
IgE especifica (TC s6 em metade dos casos). Curio-
samente, cerca de 58% dos inquiridos (dependen-
do da sua especialidade) realiza espirometrias aos
seus doentes. As provas de provocagao (alimentos,
metacolina, exercicio, etc.) estao disponiveis em
apenas um de cada trés MF, sendo que cerca de
20% dos MF nao tém acesso a qualquer teste de
alergia;

— A maioria dos inquiridos referiu seguir as guidelines
nacionais para o tratamento das DA nos CSP;

— A existéncia de uma baixa consciéncia politica e do
publico, assim como a falta de conhecimento dos
doentes, dificultam o diagndstico e acompanhamen-
to destas patologias nos CSP, sendo preciso investir
em canais de comunicagao e ac¢oes de formacio
para uma correcta referenciagao entre os CSP e os

especialistas.

Discussdo: Melhorar a qualidade do atendimento da
DA nos CSP implica:

— Avaliagao das necessidades e meios disponiveis nos

CSP, com adaptagao dos algoritmos diagnosticos;

— As recomendacoes devem ter em conta o diferente

perfil dos doentes dos CSP, quando comparados
com os envolvidos nos ensaios aleatorizados con-

trolados;

— Desenvolvimento de plataformas de informagao e

educagido actualizadas e bidireccionais CSP-

-especialistas;

— Aumentar a sensibilizagdo e a educagao para o re-

conhecimento e tratamento da DA entre os doentes

e o publico em geral.

Comentarios: Este estudo evidencia que os progra-
mas de educagao multiplos sao a melhor escolha para
maximizar os conhecimentos e melhorar a sua aplicagao.
O Grupo de Trabalho da EAACI sobre Management of
Allergy in Primary Care tem como objectivo proporcionar
aos MF todas estas ferramentas integradas numa platafor-

ma de comunicacgao eficiente.
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