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RESUMO

A alergia alimentar ocorre devido uma interacdo com o sistema imunoldgico
ap6s o contato (ingestdo, cutaneo ou inalacdo) de algum alimento que
contenha o alérgeno, produzindo uma resposta. Com o aumento de reacdes
alérgicas causados pelos alimentos, torna-se importante o levantamento da
prevaléncia de dados atualizados para que hajam investimentos em estudos
futuros na reducao de efeitos gerados pelos alérgenos nos alimentos. Baseado
neste contexto, o presente trabalho teve como objetivo realizar um estudo de
prevaléncia de reacdes alérgicas relacionados aos alimentos entre estudantes
universitarios de uma instituicdo privada do municipio de Maringad-PR. Para a
coleta dos dados utilizou-se um questionario contendo perguntas abertas e
fechadas com relacdo a dados pessoais e especificos sobre fatores
relacionados a alergia alimentar. Em seguida, os dados foram analisados e
demonstrados em tabelas e gréaficos. Foi observado que a prevaléncia de
individuos com alergia alimentar foi de 14,3%, sendo que a alergia a frutos do
mar apresentou maior prevaléncia nos participantes. Os resultados obtidos
poderdo contribuir para promover dados atuais de prevaléncia de reacdes
alérgicas relacionados aos alimentos, envolvendo a comunidade cientifica para
estudos mais avancados.

PALAVRAS-CHAVE: Alergia alimentar. Estudos epidemiologicos. Reacdes
imunologicas.

ABSTRACT

Food allergy occurs due to an interaction with the immune system after contact
(ingestion, cutaneous or inhalation) of some food that contains the allergen,
producing a response. With the increase of allergic reactions caused by foods, it
is important to research the prevalence of updated data in order to increase
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investments in future studies to reduce the effects of allergens in foods. Based
on this context, the present study aimed to carry out a study of the prevalence
of food-related allergic reactions among university students of a private
institution in the city of Maringa-PR. For the data collection, it was used a
guestionnaire containing open and closed questions regarding personal and
specific data about factors related to food allergies. The data were then
analyzed and demonstrated in tables and graphics. It was observed that the
prevalence of individuals with food allergy was 14.3%, and the allergy to
seafood had a higher prevalence among participants. The results obtained may
contribute to promote current data on the prevalence of allergic reactions
related to food, involving the scientific community for more advanced studies.

KEY-WORDS: Food allergy. Epidemiological studies. Immunological reactions.

INTRODUCAO

A alergia alimentar é definida como sendo uma interacdo com o sistema
imunoldgico apds o contato (ingestédo, cutaneo ou inalacdo) de algum alimento
gue contenha o alérgeno, produzindo uma resposta. Nem sempre é possivel
classificar os tipos de reacdes alérgicas relacionadas aos alimentos, tendo
como unico mecanismo a hipersensibilidade mediada por anticorpos IgE
(Imunoglobulina E). Esta reac¢do imunoldgica pode ser classificada em IgE
mediada (producdo de anticorpos especificos onde os sintomas sédo imediatos
apos a ingestdo do alimento), mista (mediada por células e por IgE, os
sintomas sao imediatos e tardios a ingestdo do alimento alergénico) e IgE ndo
mediada (n&o produz anticorpos especificos, sendo mediado por células, nesse
caso o0s sintomas sao tardios, podendo aparecer em horas ou dias). Além
disso, alimentos podem provocar reacfes cruzadas, um mesmo individuo pode
apresentar alergias a alimentos semelhantes (COCCO et al., 2007).

Desde a antiguidade existem reagdes adversas a curto e longo prazo no
qgue se refere aos alimentos. Nos ultimos anos houve um aumento das alergias
alimentares, ndo apenas aos alimentos processados, mas também em
naturais. Estima-se que 6-8% das criancas com menos de 3 anos de idade e 2-
3% dos jovens e adultos tenham algum tipo de alergia alimentar (ASBAI, 2009).

Ainda ndo é esclarecido claramente porque alguns alimentos séo
alérgicos enquanto outros ndo apresentam reacodes. Estudos relatam que
podem estar envolvidos, como uma resposta anormal a algum ingrediente
proteico dos alimentos ingeridos, processos imunologicos, hereditariedade ou
por anormalidades metabdlicas (ANGELIS, 2005). No caso de hereditariedade,
estudos apontam a probabilidade de 75% de os filhos herdarem dos pais
alguma reacao alérgica alimentar (ASBAI, 2009).

Torna-se preocupante o consumo excessivo de alimentos processados,
estando contribuindo de forma negativa para o empobrecimento da ingestao
diaria recomendada (IDR). A mudanca de habito alimentar vem atraindo a
atencdo de oOrgdos reguladores e da comunidade cientifica, devido alguns
casos apresentarem reacdes desde toxicas no metabolismo devido a alergia,
alteracbes no comportamento, em geral, e carcinogenicidade (PERES;
POLONIO, 2009). Ndo apenas no Brasil, mas em todo o mundo, existem
poucos estudos em relagcdo a reacbes adversas causadas pelos alimentos,
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sendo dificil muitas das vezes o diagndstico da alergia especifica, fazendo
necessaria uma dieta ha diversos alimentos que supostamente possam lhe
causar alguma complicacdo. Dados de prevaléncia ou incidéncia nem sempre
sdo exatos por serem feitos em pequenos grupos populacionais ou com
metodologia diagnosticada variavel, além de nao existir dados atuais sobre
alergias alimentares (SOLE et al., 2007).

Desta forma, o presente estudo foi estimulado pelo aumento de
alérgenos presentes nos alimentos ou aditivos alimentares, uma vez nao
havendo tantas pesquisas nessa area. Conforme a revisdo bibliografica
realizada, ndo foram encontradas informacgdes atualizadas sobre a populacao
que sofre com alergia alimentar, além de ndo existir métodos confiaveis que
possam identificar algumas reacdes alérgicas causadas por alimentos, devido
aos poucos estudos e inexisténcia de dados epidemiologicos atuais. Com
essas informacdes sera possivel abranger novos estudos na area alimenticia,
dando énfase em biotecnologia, imunologia e toxicologia.

Neste sentido, o objetivo desta pesquisa foi de realizar um estudo de
prevaléncia de reacdes alérgicas relacionados aos alimentos entre estudantes
universitarios de uma instituicdo privada do municipio de Maringa-PR

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo transversal, qualitativo, de abordagem
guantitativa, realizado em uma instituicdo privada do municipio de Maringa-PR
sobre casos de reacdes alérgicas relacionados aos alimentos, tendo como
publico-alvo estudantes universitarios.

As informacdes foram coletadas no periodo de abril a julho de 2017,
ap6s a aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da UniCesumar,
instruindo os participantes para o0 preenchimento do instrumento e
esclarecendo suas duvidas antes da entrega do questionario com o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

O instrumento utilizado no estudo foi um questionario autoaplicado,
desenvolvido pelos pesquisadores através de uma revisdo bibliografica sobre
reacbes alérgicas alimentares, com variaveis sociodemograficas para
identificagcdo do participante e perguntas referentes a reacdes alérgicas
alimentares, caso confirmado pelo estudante.

Para avaliacdo das reacdes alérgicas causadas pelos alimentos utilizou-
se sete perguntas, sendo questionado os alimentos causadores da alergia,
sinais/sintomas e o0 tempo de seu surgimento, diagndsticos realizados,
componentes do alimento que gerou alergia, tratamentos realizados e se
existem membros na familia com alergia alimentar semelhante.

Na pesquisa apenas foram incluidos para prevaléncia casos de
estudantes universitarios com alergia alimentar de ambos 0s sexos, outros
relatos de alergias que nao estiverem relacionados com alimentos ou auséncia
de sinais/sintomas de reacfes alérgicas foram excluidos. Contudo, foram
apresentados pelos participantes casos de intolerancia ao leite que nao é
considerado uma reacgédo alérgica, mas devido ao aumento nos ultimos anos e
um percentual relevante de participantes com essa intolerancia, foram incluidos
alguns comentarios.
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Os dados foram tabulados em planilhas do Programa Excel (Microsoft®
Office Excel 2016), sendo analisado através de célculos de prevaléncia. A
analise foi feita em dois estagios: a descritiva para determinacdo da
prevaléncia e caracterizagdo da amostra; e a analitica com emprego de teste
estatistico. Os resultados finais foram apresentados em tabelas e graficos.

RESULTADOS E DISCUSSAO

O estudo foi realizado pela participacdo de 77 estudantes universitarios,
sendo 62 (80,5%) do sexo feminino e 15 (19,5%) do sexo masculino, com
meédia de idade de 22,6 anos (desvio padrdo = 7,9). Dentre os entrevistados,
87,0% tinham menos ou igual a 24 anos. Em relagdo as areas do
conhecimento estiveram participando estudantes das Ciéncias Agrarias (1,3%),
Ciéncias Humanas (9,1%), Ciéncias Linguisticas, Letras e Artes (2,6%),
Ciéncias da Saude (61%) e Ciéncias Sociais Aplicadas (26%) (Figura 1).
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Figura 1 - Percentual das Areas do Conhecimento que participaram da pesquisa.

A partir da andlise dos dados, identificou-se que 11 (14,3%) dos
participantes apresentaram prevaléncia de reacfes alérgicas relacionados aos
alimentos, sendo 10 (13,0%) do sexo feminino, apresentando maior
prevaléncia, e 1 (1,30%) do sexo masculino (Figura 2), com variacdo de idade
de 17 a 25 anos.
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Figura 2 - Prevaléncia de alergia alimentar relatada em relacdo ao sexo dos estudantes
entrevistados.

Dos entrevistados com alergia alimentar, analisou-se o total de 10
alimentos que possuem alérgenos que causam reacfes aos estudantes, sendo
a maior prevaléncia a frutos do mar (7,8%) (Tabelal). Do numero total de
individuos com alergia alimentar, 27,3% apresentaram reacdo a mais de um
alimento, 18,2% apresentaram a dois alimentos e 9,1% apresentaram a trés
alimentos.

Tabela 1. Alimentos que causam reacdo alérgica relatados pelos estudantes que
participaram da pesquisa.
Alimento Numero de Frequéncia (%) Prevaléncia (%)

Participantes

Abacaxi 1 9,1 1,3
Amendoim 1 9,1 1,3
Berinjela 1 9,1 1,3
Carne de porco 1 91 1,3
Castanhas 1 91 1,3
Corantes alimentares 1 91 1,3
Frutos do mar 6 54,5 7,8
Nozes 1 9,1 1,3
Pimenta 1 9,1 1,3

Trigo 1 9,1 1,3

Fonte: dados da pesquisa

Em relacdo as manifestagbes clinicas, as principais com maior
prevaléncia relatadas foram urticarias (9,1%), falta de ar (5,2%), prurido na pele
(3,9%) e edema na boca (2,6%) (Tabela 2), sendo que esses sinais surgem
com maior frequéncia apos alguns minutos (72,7%, com prevaléncia de 10,4%)
do contato com o alimento (Figura 3). Do total de manifestagBes clinicas,
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36,4% apresentaram um unico sinal, 36,4 apresentaram dois sinais e 27,3%
apresentaram trés sinais.

Tabela 2 - Manifestacdes clinicas da alergia alimentar relatadas pelos estudantes
gue participaram da pesquisa.
Sintomas NUumero de Frequéncia (%) Prevaléncia (%)

Participantes

Urticarias 7 63,6 9,1
Falta de ar 4 36,4 52
Prurido na pele 3 27,3 3,9
Edema na boca 2 18,2 2,6
Diarreia 1 9,1 1,3
Dor abdominal 1 9,1 1,3
Febre 1 9,1 1,3
Formigamento 1 9,1 1,3
Nauseas 1 9,1 1,3

Fonte: dados da pesquisa

9,1% 18,2%

M Imediatamente
72,7% Apds alguns minutos
W A partir de 2h

Figura 3 - Frequéncia do surgimento das manifestacdes clinicas da alergia alimentar
relatadas pelos estudantes que participaram da pesquisa.

Quanto ao diagnostico, compreendeu-se no estudo que a prevaléncia de
entrevistados que realizaram a respeito de reacdo alérgica causada por
alimentos foi de 3,9%, sendo relatado dois tipos de diagndsticos: de teste
cutaneo (Prick test), com prevaléncia de 2,6% e exame de sangue (RAST),
com prevaléncia de 1,3% (Figura 4). Em relacdo ao tratamento, nenhum dos
estudantes com alergia alimentar realizaram, apenas evitam o0 consumo de
alimentos que possuem o alérgeno que causa a reacao alérgica.
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Figura 4 - Prevaléncia dos diagnésticos realizados pelos estudantes que apresentam reacao
alérgica alimentar.

No que se refere a hereditariedade de reacdo alérgica a alimentos
semelhantes, compreendeu-se no estudo a prevaléncia de 5,2%, obtendo-se a
doenca apenas de origem materna (Tabela 3).

Tabela 3 - Hereditariedade das reacfes alérgicas nos questionarios aplicados nos
estudantes.

Caracteristicas Numero de Prevaléncia
Participantes (%)
Auséncia de alergia alimentar 66 85,7%
Presenca de alergia alimentar ndo envolvendo 7 9,1%

hereditariedade
Presenca de alergia alimentar envolvendo 4 5,2%

hereditariedade

Fonte: dados da pesquisa

Observou-se no estudo a prevaléncia de 10,4% em individuos com
intolerdncia a lactose (Tabela 4), ndo sendo mencionado as manifestacfes
clinicas, diagndsticos ou tratamentos.

Tabela 4 - Prevaléncia de intolerancia a lactose nos questionarios aplicados em estudantes
universitarios de abril a junho de 2017 em Maringa-PR.

Caracteristicas Com auséncia de Com presencade
intolerancia alimentar intolerancia alimentar
Com auséncia de alergia 77,9% 7,8%
alimentar
Com presenca de alergia 14,3% 2,6%
alimentar

Fonte: dados da pesquisa.
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Com base nesses dados, a prevaléncia de alergia alimentar entre jovens
e adultos foi de 14,3%, diferenciando de estudos anteriores realizados, que
apontam de 2-3% a prevaléncia nesse grupo etario, demonstrando que nos
altimos anos houve um aumento significativo de alérgenos presentes nos
alimentos que causam reacfes alérgicas (ASBAI, 2009). Contudo, os valores
encontrados na pesquisa podem variar de acordo com 0s grupos onde foi
realizada, por ndo existir uma maior padronizacdo nos metodos de estudo.

Na pesquisa houve uma maior prevaléncia de alergia alimentar no sexo
feminino (13,0%), assim como realizado em outras pesquisas também se
comprova que as mulheres tendem a desenvolver mais reacdes alérgicas do
que homens, existindo poucos estudos que explicam os motivos disso
acontecer. Uma pesquisa americana realizada em camundongos, demonstrou
gue as fémeas tendem a apresentar reacdes alérgicas com mais frequéncia e
severas do que machos devido ao estrogénio (horménio feminino produzido
pelos ovarios) que influencia os vasos sanguineos, aumentando 0s niveis e a
atividade de oOxido nitrico-sintase endotelial (eNOS) que € responséavel por
causar alguns dos sinais/sintomas das reacdes alérgicas relacionados aos
alimentos, podendo ocasionar em anafilaxia (crise mais severa as
manifestacfes clinicas da alergia alimentar). No entanto, ainda nédo foi
realizado estudos em humanos a respeito da influéncia do estrogénio em
reacoes alérgicas (HOX et al., 2014).

Pode-se observar na pesquisa que dentre os alimentos que estdo
envolvidos na reacao alérgica, a maior prevaléncia foi a frutos do mar (7,8%),
que podem apresentar seus alérgenos a somente alimentos crus ou alérgenos
mais resistentes que sobrevivem a temperaturas elevadas (como frituras e
assados), sendo uma das alergias alimentares mais comum no mundo.
Estudos tem demonstrado que a proteina tropomiosina € o alérgeno que esta
presente em quase todos os frutos do mar, além disso também esta presente
em acaros e insetos, sendo assim, individuos que apresentam reacao alérgica
a algum alimento com essa proteina, também apresentara a outros que tem em
sua composicao esse alérgeno (HERRERO et al., 2001).

As manifestacdes clinicas decorrentes de alergia a alimentos podem ser
classificadas de trés maneiras: mediadas por imunoglobulina E (IgE), mistas
(mediadas por IgE e células) e ndo mediadas por imunoglobulina E (NOWAK-
WEGRZYN; SAMPSON, 2006). Observou-se na pesquisa que as maiores
prevaléncias de manifestagfes clinicas foram a urticarias (9,1%), falta de ar
(5,2%), prurido na pele (3,9%) e edema na boca (2,6%). De acordo com esses
sinais, os estudantes do estudo com alergia alimentar sdo classificados com
reacdo alérgica mediada por imunoglobulina E, sendo que essas
manifestacbes clinicas surgem devido ao aumento na capacidade de os
linfécitos B (células de defesa do nosso organismo em combater doencas,
infec¢cdes ou alergias) em sintetizar a imunoglobulina E contra antigenos que
entram em contato com nosso organismo (MOREIRA, 2006). Contudo,
algumas pessoas apresentam manifestacfes clinicas referente a reacdes
alérgicas iguais ou diferentes enquanto outras existem a auséncia devido ao
grau de hipersensibilidade do organismo do individuo em contato com o0s
alérgenos do alimento.
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Quanto aos diagnésticos de alergia alimentar, existem dois tipos: de
teste cutaneo (Prick teste) ou de exame de sangue (RAST ou ImmunoCAP). A
pesquisa compreendeu pela prevaléncia de 2,6% dos individuos que
realizaram o diagnéstico de teste cutdneo e a prevaléncia de 1,3% que
realizaram o diagnostico de exame de sangue do tipo RAST. Esses métodos
de diagnosticar consiste inicialmente na anamnese (investigar o histérico do
paciente referente a reacdo alérgica alimentar), apos, confirma-se atraves do
teste cutaneo (Prick teste) onde o profissional da saude aplicara em alguma
regido do corpo do paciente alguns alérgenos possiveis que causam a reacao
e dentre alguns minutos se torna possivel um diagnéstico melhor, sendo esse o
método mais barato no mercado; ou no diagndstico através de exame de sague
(RAST ou ImmunoCAP), onde sera medido as quantidades de imunoglobulina
E no paciente e através dos niveis sera possivel identificar os alérgenos.
Contudo, tanto o teste cutaneo ou exame de sangue, podem apresentar falso-
positivo, e ainda € limitante 0 nimero de alérgenos descobertos, ndo sendo
ainda possivel um diagndstico totalmente confiavel (COCCO et al., 2007).

No que se refere ao tratamento, ainda ndo existem terapias especificas
para prevenir a reacdo alérgica, nem estudos em andamento sobre terapias de
alergia alimentar, no entanto, as manifestacdes clinicas podem ser combatidas
através de alguns medicamentos. Sendo assim, a Unica forma de prevencao é
uma dieta total dos alimentos que contém os alérgenos que causa reacao
alérgica, sendo de grande importancia a leitura em rétulos de produtos
alimenticios para que ndo ocorra a reacao alérgica.

Outro fator de grande importancia encontrada na pesquisa foi a respeito
da hereditariedade, no caso de alergia alimentar. Nota-se no estudo que a
prevaléncia de individuos que herdaram a mesma reacdo alérgica do grupo
familiar foi de 5,19%, sendo de origem materna. Contudo, ainda né&o foi
encontrado o componente hereditario que ocasiona a alergia alimentar, sendo
que alguns estudos apontam que as doencas alérgicas resultam da interacdo
genética com os fatores ambientes e alimentares (TEXEIRA, 2010).

No estudo compreendeu que a prevaléncia dos entrevistados que
apresentaram intolerancia a lactose foi de 10,4%, mas ndo sendo considerada
uma alergia alimentar por ndo estar envolvida em reagdes imunolégicas, onde
nosso organismo combate uma proteina desconhecida, mas envolvida na
alteracdo metabdlica por falta de uma enzima chamada lactase, ou seja, o
organismo ndo consegue absorver o acucar presente no leite. Com esses
dados obtidos, é possivel notar que muitos individuos confundem alergia
alimentar com intolerancia alimentar, gerando confusées no momento de
diagndstico (GASPARIN; CARVALHO; DE ARAUJO, 2010).

Através dos dados obtidos, verifica-se um aumento da prevaléncia de
reacoes alérgicas causadas por alimentos nos ultimos anos, ndo sendo as
vezes possivel um diagndéstico confiante por ainda ndo conhecer todos os
alérgenos presentes nos alimentos e também a auséncia de informagdes dos
fatores envolvidos, além disso, os individuos com alergia alimentar ndo déo
tanta énfase a sua reacao alérgica e acabam diagnosticando tardiamente, por
nao ter tanto conhecimento nessa area.

CONCLUSAO
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Tendo em vista que nos ultimos anos houve um aumento das alergias
alimentares, o presente trabalho obteve resultados favoraveis que contribuam
para promover dados atuais de prevaléncia de reacdes alérgicas relacionadas
aos alimentos, desta forma espera-se envolver 6rgaos reguladores e a
comunidade cientifica para estudos aprofundados com os dados obtidos com o
intuito de diminuir os alérgenos presentes em alimentos, melhorar os métodos
de identificacdo e a realizacdo de tratamentos que sao capazes de minimizar
ou curar individuos que possuam alergia alimentar.
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