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La profesora de la Universidad de Valladolid Alicia Armentia y la técnico de Alergia Blanca Martin de foto. uvaes
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ALERGIA SIN PRUEBAS

INVESTIGADORES DE LA UVA CREAN UNA HERRAMIENTA CAPAZ
DE PREDECIR REACCIONES ALERGICAS A FARMACOS A PARTIR
UNICAMENTE DEL HISTORIAL MEDICO DE LOS PACIENTES

nvestigadores de la
Universidad de
Valladolid, Hospital Rio
Hortega, Centro de
Salud San Jucm v la
Universidad de
Salamaonca han
disenado una
herramienta
matemdtica predictiva
para el diagnéstico de
reacciones alérgicas a
férmacos a pertir de los
datos recogidos en el
historial médico.
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m El trabajo, como explica la res-
ponsable del Servicio de Aler-
gia del Hospital Universitario
Rio Hortega y profesora de la
UVa Alicia Armentia, tiene su
origen en una necesidad detec-
tada en la practica clinica diaria,
sefiala un comunicado.

«Habitualmente recibimos
en la consulta a pacientes que
han tenido una reaccién ad-
versa grave con un determina-
do firmaco y que quieren sa-
ber si son alérgicos al mismo
o no. Cuando todas las técni-
cas (pruebas cutdneas e in vi-
tro) que les practicamos son
negativas, la Ginica manera de
saber si el paciente es alérgi-
co 0 no es provocandolo, admi-
nistrandole pequefias dosis del
farmaco hasta que se produzca
0 no la reaccién. Esto conlleva
un control muy estricto y tiene
sus riesgos porque el paciente
puede sufrir la misma reaccién
o mas gravey, detallé la inves-
tigadora.

La decision de provocar o no
esta reaccion en el paciente se
toma en la actualidad de forma
«totalmente subjetiva», depen-

diendo en gran medida de la
experiencia del profesional cli-
nico. Por ello, los investigado-
res decidieron crear un modelo
matematico, es decir, una herra-
mienta objetiva que permitiera
estimar el posible dafio que se
le puede hacer a un paciente al
someterle a la provocacién.

El planteamiento de los inves-
tigadores fue deducir, a partir
de los multiples datos recogi-
dos en la historia clinica, el por-
centaje de riesgo a una reaccién
alérgica a medicamentos. En
total, se evaluaron 696 princi-
pios activos de firmacos que
habian sido administrados a
466 pacientes a lo largo de 14
afios en el Servicio de Alergia
del Hospital de Salamanca, y se
reevaluo toda la historia clini-
ca —sexo, edad en la que tuvo
la reaccién, antecedentes fami-
liares alérgicos, enfermedades
cronicas, anticuerpos altos a
otros alérgenos, si tuvo que ser
hospitalizado, el modo de ad-
ministraciéon del medicamento,
etc— para detectar cudles de es-
tas variables se correlacionaban
mas con una provocacion posi-
tiva y, en definitiva, con un diag-

nostico final.

Tras realizar un andlisis esta-
distico —utilizando una técni-
ca denominada regresion logis-
tica binaria simple—, el equipo
cientifico construyé el modelo
predictivo a partir de una dece-
na de variables que resultaron
muy significativas: sexo, edad
en el momento de la reaccion,
numero de firmacos implica-
dos, periodo de latencia (cuan-
to menor era el tiempo que pa-
saba entre que se administraba
el firmaco y se producia la reac-
cion el paciente era mucho mas
sensible), niimero de dosis (sila
reaccion adversa se produjo con
una o con varias), los sintomas
sugestivos de alergia (urticaria,
asma, etc.), el tipo de firmaco
(analgésico, betalactdmico peni-
cilinas u otro) y el tiempo que
tardaba el paciente en acudir a
la consulta.

Alicia Armentia destaco la
importancia de disponer de un
modelo de estas caracteristicas.

«“Cuando un paciente acu-
de a la consulta no queremos
agravar la enfermedad de base
pero tampoco dejarles sin una
solucidén. Por ejemplo, una per-

sona que padece un dolor cré-
nico grave y que necesita anal-
gésicos pero parece ser alérgico.
Si aplicando el modelo estadis-
tico este paciente tiene un 99
por ciento de posibilidades de
una provocacién positiva, no
se aplica, pero si tiene un diez
por ciento si, porque se puede
mejorar mucho su calidad de
viday, sefialo.

Asi, la herramienta ayuda al
especialista a valorar mejor el
dafio y la calidad de vida que
puede tener el paciente, y al en-
fermo le evita posibles riesgos
no aplicando sin garantias nin-
guna técnica que pueda poner
en peligro su salud.

«Esto es especialmente 1til en
gente mayor o nifios pequenios,
en los que una reaccién grave
puede ser muy peligrosa», agre-
ga la especialista.

La herramienta, que se en-
cuentra actualmente en proce-
so de patente, es fruto del traba-
jo de un equipo interdisciplinar
de investigadores procedentes
de las dreas de Alergias, Aten-
ci6n Primaria, Estadistica y Me-
dicina Preventiva y Salud Pu-
blica, a lo largo de cinco afios.



