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Nos últimos trinta anos tem ocorrido um aumento 

expressivo na prevalência das doenças alérgicas
1,2
. Esse 

rápido aumento não pode ser justificado exclusivamente 

por fatores genéticos, sendo associada etiologia multifa-

torial às doenças alérgicas, onde a exposição à poluição 

ambiental (ozônio, exaustão de diesel, fumaça de cigarros, 

entre outras) e fatores relacionados ao estilo de vida das 

famílias têm importante influência na expressão dessas 

doenças, em especial a asma
3,4
.  

Evidências crescentes têm sugerido forte correlação en-

tre os níveis de exposição alergênica e a sensibilização ató-

pica em crianças. Assim, as mudanças nos hábitos de vida 

das sociedades modernas, com maior permanência dos in-

divíduos em ambientes fechados, estão freqüentemente 

associadas à maior sensibilização devido ao aumento da 

exposição aos alérgenos domiciliares
5-7
. Atualmente, níveis 

de alérgenos do grupo 1 de Dermatophagoides superiores 

a 2 µg/g de poeira e de alérgenos de animais domésticos 

como cão e gato superiores a 1 µg/g estão relacionados à 

sensibilização alergênica
5
. Durante o estudo MAS (Multi-

center Atopy Study) realizado na Alemanha, verificou-se 

que menores concentrações de alérgenos de ácaros e de 

gato eram  necessários para induzir sensibilização específi-

ca em famílias atópicas comparado com o grupo de famí-

lias sem história de atopia
7
. Portanto, o nível de alérgenos 

necessário para sensibilizar e desencadear eventos alérgi-

cos em indivíduos é variável, podendo ser menor que os 

níveis limites conhecidos hoje, dependendo da predisposi-

ção genética individual e outros fatores ambientais associa-

dos
4,8
.
 

O conhecimento da exposição alergênica em diferentes 

ambientes é importante para avaliarmos o perfil dos alér-

genos clinicamente relevantes e medidas a serem tomadas 

para redução dessa exposição. A avaliação da exposição 

alergênica realizada em diversos estudos no Brasil de-

monstrou uma variabilidade de acordo com a região estu-

dada, sendo estas diferenças relacionadas aos fatores cli-

máticos e culturais de cada região. Assim, verifica-se em 

vários estudos predomínio de ácaros e/ou alérgenos de 

Dermatophagoides pteronyssinus nas regiões costeiras, 

sendo seguido por Blomia tropicalis. Por outro lado, em di-

versos estudos na região central do país, observa-se pre-

domínio de Dermatophagoides farinae em relação aos de-

mais ácaros
9-16

. Atualmente, em todo o mundo, inclusive 

no Brasil, observa-se grande e crescente interesse na pes-

quisa de alérgenos em diferentes ambientes, tanto os lo-

cais públicos como a própria residência, onde os indivíduos 

susceptíveis podem estar expostos a alérgenos diariamen-

te
9-19

. 
 

A hipótese da higiene coloca as alterações no estilo de 

vida das sociedades ocidentais, associadas com a redução 

do número de pessoas na família, menor número de infec-

ções, calendários vacinais amplos, hábitos alimentares e 

melhores condições sanitárias como fatores responsáveis 

ou co-responsáveis pela maior prevalência das doenças 

atópicas, em particular, a asma. Portanto, estas doenças 

estariam associadas às populações de maior nível socio-

econômico
20,
 porém alguns estudos vêm demonstrando 

resultados inconsistentes, não existindo reprodutibilidade 

de forma geral, pois mesmo em países de baixo desenvol-

vimento socioeconômico ou em regiões menos favorecidas 

de países desenvolvidos, tem se observado alta prevalên-

cia de doenças atópicas
21-23

. 
 

No artigo publicado neste volume, Fernandes e colabo-

radores vêm acrescentar dados para as estatísticas nacio-

nais sobre a sensibilização e a prevalência de ácaros no 

Brasil, embora não tenha realizado a quantificação de alér-

genos e dos níveis sensibilizantes aos aeroalérgenos. Além 

disso, de forma interessante, inclui a variável condição 

socioeconômica a essa discussão, encontrando dados que 

suportam a hipótese da higiene, já que a população de 

baixos indicadores socioeconômicos foi menos susceptível 

à sensibilização aos alérgenos de ácaros estudados em 

relação à população de maior condição socioeconômica. 

Apesar de afirmarem a inexistência de diferenças na 

análise acarológica entre estas duas populações, não foi 

realizada a quantificação de alérgenos e, portanto, não se 

pode afirmar se os níveis eram sensibilizantes ou não.  
 

Assim, pode-se concluir que as doenças alérgicas pos-

suem claramente uma etiologia multifatorial, com comple-

xa inter-relação entre a genética do indivíduo e o ambiente 

no qual está inserido, não dependendo apenas da condição 

socioeconômica, mas de variáveis tais como poluição ambi-

ental, número e tipo de infecções, tamanho da família, fre-

qüência em creches, exposição alergênica, hábitos alimen-

tares, vacinações e outros fatores ainda desconhecidos, 

que atuariam na determinação da manifestação e gravida-

de dessas doenças, as quais necessitam ainda de estudos 

futuros para sua total compreensão
4,8
.
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