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CAPITOLUL 1

Alergia

Boala alergicd este una dintre cele mai frecvent intél-
nite afectiuni ale lumii moderne. Conform estimari-
lor organizatiilor internationale medicale generaliste
(OMS - Organizatia Mondiald a Sanatatii) sia celor de
specialitate (EAACI - European Academy of Allergy
and Clinical Immunology si AAAAI - American
Academy of Allergy, Asthma and Immunology), se
estimeaza ca aproximativ un sfert din populatia glo-
bului sufera la acest moment de o forma de alergie.
Acest procent va creste, conform anumitor previzi-
uni, la unu din doi europeni pand la jumatatea seco-
lului al XXI-lea. In cadrul acestui prim capitol vor fi
prezentate pe scurt cateva notiuni teoretice despre ce
inseamna sistemul imunitar, imunitatea si subiectul
acestei carti, alergia.

Alergia este un raspuns exagerat al sistemului de
aparare al organismului la contactul cu o substanta
inofensiva, dar pe care o percepe ca amenintare. La
un moment dat, sunt intrunite conditiile aparitiei
tabloului clinic de alergie. Principalele simptome ale
bolii alergice sunt stranutul, pruritul nazal, respiratia
grea (dispneea), wheezingul (respiratia suierdtoare),
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urticaria. Pentru a intelege alergia, voi face o prezen-
tare pe scurt a sistemului imunitar.

Sistemul imunitar reprezintd acea parte a orga-
nismului responsabila cu apédrarea impotriva atacu-
lui diferitelor microorganisme patogene din mediul
inconjurator: bacterii, paraziti, virusuri. De aseme-
nea, sistemul imunitar are rolul de a neutraliza si de
aindepdrta diversi produsi metabolici toxici si celule
canceroase/moarte intr-un interval scurt de la detec-
tarea acestora. Sistemul imunitar contine o retea
sofisticata de celule albe (leucocite de diferite tipuri)
si tesuturi responsabile de productia si controlul lor.
Din punct de vedere didactic, acesta poate fi impartit
in doud structuri: imunitate inndscuta si imunitate
dobandita sau adaptativa.

Sistemul imunitar innascut este prezent in tot
regnul animal, de la cele mai simple exemplare pana
la cele mai evoluate, primatele si omul. Aceasta
parte a imunitatii este responsabila in intregime de
apararea organismului impotriva variilor microbi
periculosi la adresa sdnatatii si vietii fiintei umane,
in special in primele luni si ani de viata. Isi pastreaza
rolul si pe parcursul vietii, cu mentiunea cd, odata
cu cresterea in vérsta si cu aparitia si dezvoltarea
celei de-a doua componente a imunitatii, acest sis-
tem primeste si rolul de activare si instructie a celui
de-al doilea. Principalii actori ai imunitdtii innas-
cute sunt mai multe tipuri de celule albe (leucocite),
substante chimice cu rol de transmitere a informa-
tiei si un numadr de structuri imune numite recep-
tori celulari.

Mai multe tipuri de celule joacd un rol in imunita-
tea innascutd. Celulele epiteliale captusesc pe interior
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organismul, in special la nivelul aparatului respirator,
digestiv, urinar si genital. Primul rol al acestor celule
in imunitate constd in faptul ca impiedica microor-
ganismele patogene sd patrunda in interiorul orga-
nismului uman prin mentinerea integritatii tuturor
suprafetelor organelor interne. Un al doilea rol este
acela cid alerteaza celulele albe de la nivelul organe-
lor respective despre potentialii invadatori cu efecte
negative asupra sanatatii organismului.

Celulele albe (leucocitele) sunt celule ale sistemu-
lui imunitar cu multiple roluri in apararea organis-
mului impotriva microbilor. Pot fi comparate cu o
flota de nave militare complet echipate cu armament
specific pentru neutralizarea si indepartarea micro-
organismelor. Mecanismele evolutive au ficut ca
pentru fiecare tip de microorganism s existe cate un
tip de leucocit care sa il neutralizeze: bacterii - neu-
trofile; virusuri - limfocite; paraziti si viermi — eozin-
ofile. In conditii normale (lipsa infectiei), leucocitele
sunt inactive si realizeazd un serviciu de patrulare si/
sau observare a organismului. In cazul unei infec‘gii,
acestea sunt activate prin diverse mecanisme, iar
continutul lor este descarcat in directia microorga-
nismului si in jurul lui, ducind la distrugerea si, ulte-
rior, la eliminarea sa din organism.

Celulele dendritice au rolul de graniceri ai orga-
nismului, fiind prezente in organele care au contact
direct cu mediul extern (mucoase, piele) si in orga-
nele limfatice (ganglioni, splind). Ele elibereaza sub-
stante chimice pentru a limita inmultirea bacteriilor
si virusurilor si trimit semnale catre alte componente
ale sistemului imunitar pentru a participa in lupta
impotriva patogenului.
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Macrofagele ingurgiteaza si apoi omoara dife-
rite microorganisme, indepdrteaza tesuturi/celule
moarte si ajutd la vindecarea réanilor. Mastocitele
sunt celule imune care se regdsesc la multe specii de
animale in decursul evolutiei. Au un rol important
in apdrarea antimicrobiand si constituie tipul cel mai
important de celula in timpul reactiei alergice. Tot
in aceasta etapa de aparare a organismului intervin
si alte celule albe, cu diverse roluri in lupta impotriva
microbilor invadatori: neutrofile (eficiente in elimi-
narea bacteriilor), celule NK (natural killer — limi-
teazd infectiile cu virusuri, in special din familia
herpesurilor), eozinofile (actiune dovedita in apara-
rea contra infestatiilor cu paraziti si viermi).

Imunitatea adaptativa este o forma evoluata de
imunitate, aparutd la organismele superioare (verte-
brate), inclusiv la oameni, care le ajuta sd lupte mai
eficient cu infectiile. O caracteristica importanta a
acesteia este reprezentatd de memoria imunologica,
si anume abilitatea de a recunoaste un microorga-
nism intalnit anterior si de a produce un raspuns
imun eficient impotriva sa. Aceasta forma de imuni-
tate se bazeaza pe doua tipuri de celule imune: lim-
focite T si B.

Limfocitele T se dezvolta intr-un organ de la
nivelul toracelui numit timus. Rolul lor este de a sta-
bili natura raspunsului imun si ulterior de a controla
si de a opri acest proces atunci cand si-a indeplinit
rolul. Existd limfocite Th (T helper), care stabilesc
natura raspunsului imun, si limfocite T reglator, care
il controleaza.

Limfocitele T helper se clasifica in linii mari in
3 tipuri: Thl, care intermediaza rdspunsurile altor
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celule albe, in special impotriva bacteriilor si viru-
surilor, Th2, care ajuta la eradicarea din organism
a infectiilor cu viermi si paraziti, si Th17, care sunt
responsabile de mentinerea inflamatiei.

Limfocitele T reglatorii sunt o familie de limfocite
care controleaza activitatea celorlalte tipuri de limfo-
cite T, asigurand un echilibru in numarul si activita-
tea lor. Ele impiedica astfel o activitate in exces, care
se poate dovedi periculoasd pentru organism.

Limfocitele B sunt celule albe responsabile cu
productia unor proteine cu un rol foarte important
in apédrarea organismului: anticorpii. Pentru a pro-
duce si ulterior secreta anticorpii, acestea trec prin
mai multe faze de dezvoltare, ajungand la forma
definitiva de plasmocit responsabild de sinteza si eli-
berarea lor in organism.

Anticorpii sunt impartiti in 5 clase: IgM, IgG,
IgD, IgE si IgA.

IgM (Imunoglobulina M) este primul anticorp
secretat de cétre limfocitele B. Cresterea nivelului
sdu in sange indica raspunsul initial al organismu-
lui in infectiile cu bacterii si virusuri. Acest anticorp
este extrem de eficient in activarea anumitor compo-
nente ale sistemului imunitar responsabile de elimi-
narea microorganismelor.

IgD (Imunoglobulina D) este gésitd in princi-
pal la nivelul céilor aeriene superioare (nas, sinu-
suri), unde are rolul de a promova raspunsuri
antimicrobiene.

IgG (Imunoglobulina G) reprezinta cel mai frec-
vent intélnitd clasa de anticorpi din organism. Sunt
responsabili de imunitatea pe termen lung, iar in
cazul nou-ndscutilor asigura apararea imunitard in
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primele luni de viatd, datorita faptului cé traverseaza
placenta in timpul sarcinii.

IgA (Imunoglobulina A) este produsa in cantitati
mari la nivelul mucoaselor (straturile de celule care
invelesc pe interior organele aparatului respirator,
digestiv, urinar si genital). Principalul lor rol este de
a impiedica intrarea microorganismelor patogene in
organism.

IgE (Imunoglobulina E) are un rol-cheie in apa-
rarea organismului impotriva infectiilor cu paraziti
si viermi. De asemenea, este principalul anticorp res-
ponsabil de medierea reactiei alergice.

Sistemul imunitar este creat pentru a apdra orga-
nismul impotriva mai multor boli. Totusi, in anu-
mite situatii, ca si alte organe sau sisteme, sistemul
imunitar se poate defecta. Erorile imunitatii pot fi
impartite in doud mari categorii: impotriva propriu-
lui corp si reactii exagerate la contactul cu substante
straine inofensive pentru corpul uman.

Autoimunitatea este acea defectiune a sistemului
imunitar in care acesta identificd eronat o substanti
proprie, considerand-o un agent strain si incercand
sd o elimine. Aceastd reactie este intermediatd de anti-
corpi, in special din clasa IgG, si implica participarea
mai multor tipuri de celule albe, cum ar fi limfocitele
si macrofagele. Autoimunitatea poate afecta un sin-
gur organ (de exemplu tiroida - tiroidita autoimuna
Hashimoto; pielea - vitiligo) sau poate fi sistemica
(afectand concomitent mai multe organe - poliartrita
reumatoida sau lupusul eritematos sistemic). Cauzele
sunt de cele mai multe ori necunoscute. Tratamentul
medical blocheazi evolutia bolii, insa nu putem vorbi
despre o vindecare completa.
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La momentul nasterii, toti copiii sunt toleranti
din punct de vedere imunologic, ceea ce inseamna
cd, la nastere, nimeni nu este alergic. Una dintre cele
mai intalnite erori legate de boala alergica are la baza
acest moment. Multi oameni, inclusiv din domeniul
medical, considerd cd ne nastem alergici. Perfect
fals: toti copiii sunt sandtosi la nastere din punct de
vedere alergologic deoarece, in timpul sarcinii, dato-
rita conditiilor specifice, fatul nu are contact cu exte-
riorul, deci nu se poate sensibiliza.

De la momentul nasterii insa copilul va avea con-
tact cu exteriorul. Pentru a putea supravietui, el va
tolera initial toate substantele strdine inofensive cu
care va intra in contact. Aproximativ trei persoane
din patru vor rdméne tolerante imunologic toatd
viata, adicd nu vor dezvolta in viata lor niciun fel
de alergie. Din acest motiv, testarea de rutina a unei
eventuale sensibilizari si/sau alergii nu este utila
pentru populatia generald.

In cazul celorlalti (un sfert conform estimarilor
actuale; o treime la jumatatea secolului al XXI-lea,
statistici valabile pentru Europa) se va declansa o
sensibilizare sau alergie la un moment dat in viata.
O anumitd perioada, acestia isi pdstreaza integral
toleranta fata de substantele inofensive cu care intrd
in contact. La un moment dat, sistemul lor imunitar
va identifica in mod eronat o substantd inofensiva,
transforméand-o in agresor. Acest moment nu este
nici previzibil si nici predictibil. Procesul se numeste
sensibilizare, iar in urma lui riman in organism lim-
focite cu memorie si anticorpi specifici pentru sub-
stanta respectivi. In acest moment, nu putem vorbi
totusi despre o persoand bolnava (alergicd), ci doar
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despre o sensibilizare fard relevantd clinicd. Cel afec-

tat rimane cu doud posibilitati:

o pastreaza o sensibilizare fira relevantd clinicd
(adicd are anticorpi, dar nu intr-o cantitate sufi-
cienta cat sistemul sa declanseze o reactie alergica
atunci cand se va intdlni cu substanta);

« produce o cantitate suficientd de anticorpi, astfel
incat atunci cind sistemul imunitar se intalneste
cu substanta care a provocat sensibilizarea ini-
tiala, sd apard reactia alergica manifestd. Acesti
anticorpi (celule) sunt strict specifici pentru sub-
stanta respectivd.

Mituri deconstruite

Chiar dacd nu m-am intélnit niciodatd cu o anumita substanta,

s-ar putea sd fiu totusi alergic.

FALS! Daca organismul nu s-a intalnit niciodata cu o sub-
stantd, nu are cum sa fie alergic la ea (pentru cd nu
exista anticorpi sau celule specifice pentru acea sub-
stantd), deci o testare alergologica este inutild.

Sunt alergic la un medicament/polen/altceva, deci voi fi aler-

gic si la alte medicamente.

FALS! Anticorpii sunt specifici strict pentru 0 anumita substanta.
Vor interactiona numai cu substanta pe care o recunosc
printr-o structurd tridimensionald (in spatiu). Daca esti
alergic la o substantd, corpul tau va reactiona doar la acea
substanta, nu si la altele. Exemplu: dacd cineva este alergic
la Augmentin (familia peniciline), nu va fi alergic la anti-
biotice din alte clase (fluorochinolone, macrolide).
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Alergiile respiratorii:
rinita alergicd, astmul alergic,

conjunctivita

Alergiile respiratorii sunt unele dintre cele mai co-
mune boli cronice la nivel mondial. Principalele boli
alergice de la nivelul aparatului respirator sunt rinita
alergica si astmul alergic. Mucoasa cavitatii nazale
este primul loc din organism care intra in contact
cu aerul inconjurator. Nasul are mai multe functii
extrem de importante pentru organism: filtru pentru
aerul inhalat, umidificator si incalzitor, ca sd-1 men-
tina la temperatura optima de 37 de grade Celsius
atunci cand ajunge la nivelul plamanilor. Functia
de filtru are un rol esential, pentru cé la acest nivel
sunt captate mai multe microorganisme infectioase,
particule de dimensiuni microscopice si diferite gaze
atmosferice — este oprita astfel inaintarea lor catre
plamani.

Epiteliul nazal este expus zilnic si intra in contact
direct permanent cu un mare numar de amenintari
externe, cum ar fi diversi iritanti, infectii (bacteriene,
virale, fungice), alergeni respiratorii, ozon. Datorita
acestui rol extrem de important, la nivelul mucoasei
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nazale si al tesuturilor inconjuritoare se gédsesc o
multime de celule albe apartinand atat imunitatii
inndscute, cat si celei dobandite (asa cum au fost pre-
zentate in primul capitol).

Tabloul clinic al unei rinite cronice cuprinde
combinatii din urmatoarele semne si simptome:
obstructie nazala (infundarea nasului), rinoree
anterioara (sub forma unei ape care curge din nas)/
posterioard (sub forma unei senzatii de scurgere in
spatele nasului), stranut si prurit nazal (manca-
rimi de intensitate diferitd in interiorul nasului). In
functie de gravitatea bolii si de particularitatile paci-
entului, pot fi prezente elemente cum ar fi cefaleea,
senzatia de cap plin, pierderea partiala sau totala a
mirosului, afectarea somnului sau a activitatilor de
zi cu zi.

Rinita alergica

Rinita alergica reprezintd aproximativ jumatate din
totalul cazurilor de rinitd. Toate simptomele prezen-
tate anterior pot fi prezente in totalitate sau in diferite
combinatii la un pacient dat. Simptomele principale
sunt pruritul nazal (asociat adeseori cu mancarimi
ale urechilor si cavitatii bucale) si stranutul.

La fel ca alte afectiuni, rinita alergica este clasifi-
catd in functie de mai multe elemente. Actualmente
este utilizatd clasificarea ARIA (Allergic Rhinitis
and its Impact on Asthma), un ghid elaborat la
inceputul anilor 2000 de catre un grup de experti
internationali si actualizat ori de céate ori este
nevoie. Conform acestei clasificari, rinita alergica
este intermitentd versus persistenta si usoara versus



