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Polinosis en la provincia de Lleida

Antecedentes y objetivoSe realiz6 un estudio transversal para determinar qué
poélenes producian sensibilizacién con mas frecuencia en la provincia de Lleida.
Material y métodosLa poblacién a estudio incluyé a pacientes que acudieron
por primera vez a la consulta de alergia por sintomas respiratorios entre marzo
de 2001 y marzo de 2002, y que presentaron alguna positividad en las pruebas
cutaneas. Se recogieron datos sobre la edad, el sexo, la filiacion, la profesion,
los sintomas y las sensibilizaciones encontradas en las pruebas cutaneas. Esta
informacion se analizé con el programa SPSS junto al departamento de investi-
gacion biomédica de Lleida. Se incluyeron 424 pacientes (45,75% varones y
54,25% mujeres). El promedio de edad fue de 28 afios. El 60,14% de los pa-
cientes procedia de la comarca del Segria donde se encuentra la Repit&l.
tados:Un 79,72% de los pacientes estaba sensibilizado a poélenes; los mas fre-
cuentes fueron los de gramineas (57,08%) seguidos de las chenopodiaceas
(49,29%) y el olivo (34,67%). Encontramos un 4,48% de los pacientes mono-
sensibilizados a las chenopodiacdasnclusionesia presencia de suelos sali-

nos junto a una escasa pluviosidad en Lleida favorece el crecimiento de las che-
nopodiaceas, por lo que no es de extrafar la prevalencia alta de sensibilizacién
a dicho polen encontrada en este estudio, con un considerable porcentaje de
monosensibilizados. Este estudio es el primero que recoge datos sobre la sensi-
bilizacion a aeroalergenos en la provincia de Lleida.
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Pollinosis in the Lleida (former Lérida)
province

Background and aimsA cross-sectional study was carried out in order to
assess which pollens most often cause sensitization in the Lleida (former Lérida)
province in north-eastern SpaMaterial and methodsThe study population in-
cluded patients consulting for the first time at the Allergology Clinic because of
respiratory symptoms between March 2001 and March 2002 and who had any po-
sitive results in the skin tests. Data were recorded regarding age, gender, family
background, occupation, symptoms and the sensitizations detected in the skin tests.
This information was processed using the SPSS package, in cooperation with the
Biomedical Research Department at Lleida. A total population of 424 patients
(45.75% males, 54.25% females) entered the study. The average age was 28 years;
60.14% of the study population came from the Segrid area, where the capital city
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of the province is sitedResults:Pollen sensitization was de- En cuanto a la climatologia de la zona, varia mucho
tected in 79.72% of the patients, the pollens most frequenti§ependiendo de la comarca. La ciudad de Lleida (comar-
involved being grasses (57.08%) followed ®yenopodiace- ca del Segria) esta situada en una llanura baja que forma
ae (49.29%) and Olea europaea (34.67%). There was RIte de la depresion central catalana. Esta atravesada
4.48% proportion of patients with Chenopodiaceae monoseRO" €l 110 Segre y presenta un clima seco y extremado

sitization. ConclusionsThe existence of salty terrains, toget_moderadan:ente cor.1t|nenta:. Laltempe,zra.ltura media a(?ual
her with the low rainfall in the Lleida province, favour the ©° de 14,8°C (media anual de las maximas de 21,3°C y

rowth of Chenopodiaceaeso that the high prevalence of de las minimas de 8,2°C), con una precipitacion media
9 o P g .p ~anual de 304 mm. La humedad relativa media es de 67%
sensitization to that pollen group observed in the study, with , . . .
y el nimero medio anual de dias con niebla es de 52

a rather high percentage of monosensitized patients, is n(?)trincipalmente de noviembre a febrero). Estos datos cli-
surprising. The present study is the first one to collect da‘i"f\atolégicos varfan si nos desplazamos mas al norte: por
on airborne allergen sensitization in the Lleida province.  gjemplo, la comarca de L Alta Ribagorca esta situada en
la base del Pirineo, a 825 m de altitud, en una depresion
atravesada por el rio Noguera Ribagor¢cana y presenta un
clima de montafia con una temperatura media anual de
10°C y una precipitacion total anual de 856 mm. Mas al
a provincia de Lleida tiene una poblacién dehorte, en la comarca del Val d’ Aran, encontramos una
356.456 habitantes, que corresponde a un 5,856MpPeratura media anual de 6,3°C y una pluviosidad
de la poblacién de Catalufia. Esta constituida poRnual de 1.109 mm.
13 comarcas (fig. 1) aunque el 46% de la poblacién se Estas variaciones climaticas se reflejan en una gran
concentra en la comarca del Segria (163.691 habitante&jfiedad de paisaje vegetal. En la comarca del Segria la
donde se encuentra la capital, Lleida (112.035 habitantes‘jegetadé” natural de tipo continental ha sido alterada por
La provincia tiene una superficie agraria (incluidagzonas de regadio y agricultura, y la presencia de suelos de
las tierras labradas, los pastos permanentes, la superfi¥feSC favorece la presencia de las chenopodiaceas. Mas al
forestal y otras superficies) de 1.023.218 Ha, lo que con80'e; en L Alta Ribagorca predominan los robledales y

tituye el 41% de la superficie agraria total de Catalufia. ©Olras especies arboréas
Disponemos de recuentos polinicos en la ciudad de

Lleida desde 1983, aunque de comarcas del Pirineo s6lo

Key words: Pollinosis. Pollens. Lleida provinc€henopo-
diaceae.

disponemos de informacion algunos afios: de Pont de
™ . Suert (Alta Ribagorca) de 1989-1991 y de la Seu d'Urgell
(Alt Urgell) de 1984.
Ita ';;'I'.?'f;{ En la ciudad de Lleida los recuentos mas altos de
Ribag "5"; ! w 1’ . polen total se recogen en la primera mitad del afio, con
n ’_.I' TN una elevada incidencia del polen de los arboles (hasta el
I-‘;h:I e '::u‘rn!':::a-ll I 72% del total en 1997) seguido del polen de las herbaceas.
._J'H’u 5“535}. : Los tipos de polen mas frecuentes en Lleida capital en
{ﬁ_,r Dlaad. TAH T  fposcepdenesmésienenesentisch, 1990
I Noguera DeisdebR ed Aedidigeade Caal ria
all 2R,
i \\ AL s Tiodepoen  Y6cHodanel  Tiodepden  Yfcklioeiansl
\ E;& j (‘-\ Cupressaoeee 20% P quis 5%
B} — Chenopodi
‘i#g"?f | ‘“r!l-r‘g? ' Amaranm:::af 16% P s 4%
' 1 F Queras 11% Ur feceee 4%
L ﬂ":‘!lll,ﬂ" Poaceae 8% Perego 3%
o Oka 8% Aseraoece 3%
Pianus 7% Moraceae 2%

Fig 1. CoratascebpoicadeLeta
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1999 (precipitacion anual de 351 mm) se reflejan en la tae recogieron las sensibilizaciones de cada paciente, consi-
bla F. derando positiva una papula de 3 mm con un control con
En Pont de Suert encontramos un claro predominisolucién salina negativo; como control positivo se utilizd
del polen de arboles, aunque también hay una buena ta-histamina a 10 mg/ml.
presentacion del polen de arbustos. Los tipos de polen mas Todos los datos recogidos se analizaron con el pro-
frecuentes fueroRinus, Quercuslas cupresaceas, las gra- grama SPSS 10.0 junto al departamento de investigacion
mineas,Corylus, Plantagoy las compuestas. En la Seu biomédica de Lleida.
d’Urgell encontramos como pdlenes més frecueRtes En el estudio se incluy6é a 424 pacientes, con una
ceae, Pinus, Quercus, Plantadas cupresaceasArtemi-  distribucion por sexos de un 45,8% de varones y un 54,2%
sia; también se ha encontrado polen de abedul, aunque mujeres. La edad media fue de 28 afios con una distri-
con menos frecuenéia bucion que mostraba un predominio en la franja entre 18 y
30 afios (40,8%).
En cuanto a la procedencia de los pacientes, el 60,1%
METODOQGIA procedia de la comarca del Segria donde se encuentra la
capital, el 28,8% provenia del resto de las comarcas de la
Se recogieron datos entre marzo de 2001 y marzo géana y soélo el 8% de las comarcas del Pirineo o Prepiri-
2002, de todos los pacientes mayores de 5 afios que anae. También se recogieron datos de pacientes de la zona
dieron por primera vez a la consulta de alergia por sintgelindante de Aragoén (3,1%) que denominaremos la franja
mas respiratorios y que presentaron alguna sensibilizacidle Aragon, donde existen grandes embalses.
en una bateria de pruebas cutaneas seleccionada. En cuanto a la profesién destacamos que un 7,5% de
La seleccion de la bateria de pruebas cutaneas se b@s pacientes se dedicaba a la agricultura o la ganaderia,
s6 en el espectro polinico de la zona e incluyd otros alemientras que la gran mayoria se repartia entre los sectores
genos relevantes. A continuacion se detallan los aeroalefe la industria y los servicios, los estudiantes o las amas
genos utilizados y su procedencia; acards, de casa.
pteronyssinus, L. destructgtaboratorios Leti, Madrid), La mayoria de los pacientes habitaban en vivienda
D. pteronyssinugLaboratorios ALK Abell6, Madrid); urbana (pisos o chalet) (93,2%) y s6lo un 6,8% en casas
hongos,Alternaria (Laboratorios Stallergenes, Francia),de campo con un entorno puramente rural. Un 39,62% te-
Alternaria (Laboratorios ALK Abell6, Madrid)Aspergi- nian contacto con animales, principalmente el perro, el ga-
llus, Cladosporium, PenicilliunfLaboratorios Bial Ariste- to o los pajaros.
gui, Bilbao); epitelios, gato, perro (Laboratorios ALK
Abelld, Madrid); arboles y arbusto®Jea, Betula(Labora-
torios Leti, Madrid),Cupressus arizonica, Corylytabo- RESULRDOS
ratorios ALK Abelld, Madrid),Platanus(Laboratorios
Merck, Barcelona)Quercus(Laboratorios Bial Aristegui, Los trastornos que referian los pacientes fueron en
Bilbao), Pinus (Laboratorios Stallergenes, Francia); hier-un 58,2% de los casos de rinitis o rinoconjuntivitis y en
bas,Phleum, Artemisia, Salsola, Taraxacum, Parietariaun 41,7% de asma (con o sin rinitis). Percibian sus sinto-
(Laboratorios Leti, Madrid)Cynodon, Dactyli§Laborato-  mas como perennes el 52,4% de los pacientes, de los que
rios Bial Aristegui, Bilbao)Chenopodium, PlantagfLa-  un 18% sefialaba alguna exacerbacién estacional. Un

boratorios ALK Abell6, Madrid). 47,6% referian sintomas estacionales.
Los datos que se recogieron de los pacientes fueron

los siguientes: edad, sexo, comarca en la que residian, ti

de vivienda clasificada en casa de campo o vivienda urb™@8  SeElACTESETITEESONSLETE vebece
na (piso-chalet), contacto con animales, profesion, sintc

mas que presentaban, estacionalidad de los sintomasa Aegeno %  pedenessershizacos e vaodeconfarza%%
nica segun la percepcién del paciente (estacional, perenicacs 51,89% 47,11-56,66

0 perenne con empeoramiento estacional) y en los casHongos 20,28% 16442413
estacionales los meses en que los pacientes percibian 55 29,48% 25123384

79,72% 75,87-8356

sintomas segln su experiencia en afios previos. Por ultin de', =
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En cuanto a las sensibilizaciones encontradas, eleses en que los pacientes presentaban los sintomas en
79,72% mostrd positividad frente a los polenes, el 51,89%tinciéon de los afios previos. Encontramos que los pacien-
frente a los acaros, el 20,28% frente a los hongos y s monosensibles a las chenopodiaceas percibian los sin-
29,48% frente a los epitelios (tabla II). tomas principalmente desde mayo a septiembre, mientras

Entre los sensibilizados a los polenes, la mayorigue los pacientes monosensibles a las gramineas referian
(87,57%) lo estaban a mas de un grupo, siendo los mas periodo sintomatico desde mayo hasta julio. En la figu-
frecuentes el grupo de las gramineas (71,6% de los pa 2 se pueden ver representadas estas diferencias.
cientes polinicos), seguido de las chenopodiaceas
(61,83%), el olivo (43,49%), el plantago (36,69%)-
pressus arizonicg22,78%),Platanus(22,78%), las com- DISCUSION
puestas (17,16%);orylus (13,90%),Quercus(13,31%),
el abedul (8,87%)Parietaria (8,28%) yPinus(1,18%). Las chenopodiaceas son plantas ampliamente distri-

Al estudiar a los pacientes monosensibilizados, nosuidas, muy resistentes a la sequia y que crecen en suelos
encontramos un 4,48% (del total de pacientes) monosensicos y salinosChenopodium albury Salsola kalison
bilizados a las chenopodiaceas seguido de un 3,54% a lagportantes representantes de esta familia desde el punto
gramineas. de vista alergolégico. El periodo de floracion de estas

Se analizé la asociacion entre el lugar de procedemlantas corresponde a la época veraniega tardia con unos
cia de los pacientes y la sensibilizacién encontrada, ya qualores maximos de polinizacién en nuestro pais en agosto
la vegetacion presente en las diferentes comarcas vasideptiembre, aunque las concentraciones de polen no sue-
mucho como se comentd en la introduccion. Sin embargten alcanzar cifras elevadas
no encontramos ninguna asociacion estadistica significati-  En los resultados obtenidos destaca el alto porcentaje
va, excepto para las chenopodiaceas que fueron mas foe sensibilizacion a las chenopodiaceas (61,83% de los po-
cuente en los pacientes que residian en la comarca del 8gicos). Segun datos del estudio multicéntrico del Comité
gria o en las comarcas de la Plana frente a las comaraies Aerobiologia de la SEAIC, éste es un polen prevalente
del Pirineo o la franja de Aragon (p=0,003). No pudimo®n zonas como La Rioja (71%® Toledo (90,74%) que
encontrar ninguna asociacién estadistica significativa entgresentan unas condiciones climaticas similares a la zona
la profesién (agricultores) o la vivienda en un entorno rueentro-sur de la provincia de Lleida. Ademas, en nuestra
ral y un aumento en la sensibilizacién a los pélenes. poblacién encontramos un alto porcentaje de monosensibi-

Analizamos también los grupos monosensibilizadosizados (4,48% del total, y 5,6% de los sensibilizados al
a las gramineas y a las chenopodiaceas y comparamos paden) comparado con los datos obtenidos en Zaragoza,
Ciudad Real, Albacete, Cordoba o Efétfe

Al analizar las caracteristicas de la muestra de pobla-
cion estudiada llama la atencién la escasa representacién

2 de pacientes procedentes de zonas del Pirineo y Prepiri-
" — neo, probablemente por problemas de accesibilidad a
16 ) nuestra unidad de Alergia situada en la capital de la pro-
1 : vincia. El pequefio nimero de pacientes procedente de es-

12

tas zonas impide que los indices estadisticos sean signifi-

\ cativos. Por este motivo necesitaremos mas pacientes para

poder evaluar realmente si hay diferencias en el patrén de

) sensibilizacion a los polenes en funcion del lugar de ori-

— — gen.

. En cambio, si hemos podido obtener una relacion
& & significativa entre la sensibilizaciéon a las chenopodiaceas
¢ y la procedencia de la zona del Segria u otras comarcas de

la plana, perfectamente explicable porque el clima seco de

Fig 2. Messsoonsibrmasenbspedries Hesabsde- esta zona favorece el crecimiento de estas hierbas.

nopodbcessy Bsgaminees Analizando la estacionalidad que referian los pacien-

10
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tes monosensibles a las chenopodiaceas y a las gramindasLleida por su trabajo en la realizacion de las pruebas
pudimos encontrar unas diferencias acentuadas, ya que tganeas.

pacientes sensibles a las chenopodiaceas sefalaban su pe-

riodo sintomético desde mayo hasta septiembre, mientras P

que los sensibles a las gramineas lo sefialaban entre m§ FERENCIAS BIBLIOGRAFICAS
y julio. Por supuesto que ésta es una estimacion mulyinsiio de estadistica de Cataluiia. Disponidle en hitp:
aproximada que habria que corroborar con un diario g™ &= ! o
sintomas en este grupo de pacientes relacionado con mlémﬁg&MAm@%'
recuentos de polen de ese afio, pero ya nos orienta hagigas dimico digial de Cataluria. Disporiee en hitp:

un patrén estacional determinado en los pacientes sen#imw megmehestiesdmeioidk eshim

bles a las chenopodiaceas que concuerda con la épocattbNedredeMesodga

polinizacién de estas plantas y que ya han referido otr§sL Bamre ] Rare M Aectibga en Caalnya Esa-
autore® aon de Lieda (1999). REA 2000; 6: 91-4.

. . o 6 Bahorie] Raue M, Boey J, Cacbhia A Aehidogia de Cata-
No encontramos diferencias estadisticamente signifinap ateSet REA19965; 1: 091

cativas entre los pacientes del medio rural y urbano erBameJR  cueM Craaceiisdite aaopdendynentics

cuanto a la sensibilizacion al polen, ya que el pequefio ngPedEsNSzN. Grara 1901, 30 364372

mero de pacientes que vivian en el medio rural dificult mmmaaswma

este analisis estadistico. QVats et d Foaeebr de Archca Qocirel Bl Ke tres
El 4rea de Lleida puede ofrecernos informacion UtiBarosona 1987.

desde el punto de vista alergolégico sobre una gran vari#-LoeaT, Besmo A Estob o pooss en LaRga. Rev Ep

. ive A MUl Cn 1996, 2 102106,
dad de podlenes, ya que es una zona con una gran diversl® 128

L . . 11 Mo A, Serent C, Cabefies N, Garca Y, GamezSarars M
dad en el paisaje vegetal. Seguiremos realizando estud%mym(aﬂm. Rev Esp Aergd murdl
con este objetivo. Cin 1998, 2 126134,
12 P daJZaea C Saz E Cheoo -amaranecese. Desaipadn
yckthudnen Eqpeia EnAtss ce Aediogiy Pdnoss SEAC
yFaums XX (Sdheing Pough).
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