
RESUMEN

Objetivos: En este trabajo se analiza la importancia
alergológica del Tyrophagus putrescentiae (Tp) en la
provincia de Huelva, determinando, tanto el nivel de
exposición como el grado de sensibilización a dicho
ácaro en una población de alérgicos a Dermatopha-

goides pteronyssinus (Dpt). Además también se es-
tudió la reactividad cruzada existente entre Dpt y Tp
mediante RAST inhibición.

Métodos y resultados: Se analizaron muestras de
polvo de las viviendas de alérgicos a Dpt y en aque-
llos pacientes donde se identificó Tp se realizaron
pruebas cutáneas (PC), prueba de provocación con-
juntival (PCC) y/o determinación de IgE específica
(RAST) a dicho ácaro. Se analizaron 136 muestras de
polvo en las que Dpt fue el ácaro más frecuente
(94,8 %) y Tp apareció en tercer lugar (41,1 %) tras
Glycyphagus domesticus (54,4%). De los 45 pacien-
tes estudiados, en 23 (51,1%), al menos dos pruebas
fueron positivas, 18 (40 %) no mostraron sensibiliza-
ción a Tp y en 4 (8,8 %) los datos no fueron conclu-
yentes. Con respecto al hábitat domiciliario, 26 pa-
cientes (57,7 %) vivían en ambiente urbano y 19
(42,2 %) en vivienda rural. Se realizó la determina-

ción de IgE específica a Tp en 25 pacientes, siendo
positiva en 12, de los cuales 7 presentaron valores
superiores a 2 kU/L. No se encontró correlación sig-
nificativa entre los títulos de IgE a Dpt y Tp. El expe-
rimento de RAST inhibición confirmó la baja reactivi-
dad cruzada entre ambos ácaros en los sueros
analizados y sólo en un caso Dpt logró inhibir parcial-
mente la unión de IgE al extracto de Tp.

Conclusiones: Tp es el segundo ácaro de almacén
más identificado en las viviendas de los pacientes
alérgicos a Dpt en la provincia de Huelva. Sin embar-
go, sólo la mitad de los pacientes expuestos son sen-
sibles a dicho ácaro y viven en su mayoría en un am-
biente urbano. No se ha encontrado una correlación
significativa entre los títulos de IgE específica a Dpt y
Tp y mediante RAST inhibición se confirma la baja
reactividad cruzada entre ambos ácaros.
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Exposition and sensitization to Tyrophagus

putrescentiae in a allergic population to
Dermatophagoides pteronyssinus in Huelva,
Spain

ABSTRACT

Background: In this work we analyzed the aller-
gological importance of Tyrophagus putrescentiae

(Tp) in Huelva (SE Spain). We studied the level of
exposition and the grade of sensitization to Tp in a
group of patients sensitized to Dermatophagoides
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pteronyssinus (Dpt). The allergenic cross-reactivity
between Dpt and Tp was determined by RAST inhi-
bition.

Methods and results: We analyzed house dust
samples from the dwellings of allergic patients with
documented Dpt sensitization. Skin test (ST), con-
junctival provocation (CP) and/or specific IgE (RAST)
to Tp were performed when Tp was identificated in
the house dust sample of the patient. Among the
136 dust samples studied, Dpt was the most fre-
quently identified mite species (94,8 %) and Tp was
found in third position (41,1%) after Glycyphagus do-

mesticus (54,4 %). Among the 45 patients studied,
23 (51,1 %) presented, at least, two positive tests,
18 (40 %) were not sensitized to Tp and 4 (8,8 %)
showed contradictory results. 26 patients (57,7%) in-
habited in urban areas and 19 (42,2 %) in rural re-
gions. We determined specific IgE (RAST) to Tp in
25 patients, and the results were positive in 12, with
only 7 with values greater than 2 kU/L. No significant
correlation were found between IgE-antibody levels
to Dpt and Tp. The RAST inhibition studies confirmed
the low cross-reactivity between these mites and
only in one patient Dpt partially inhibited the IgE-bind-
ing to Dpt extract.

Conclusions: Tp was the second more frequent
storage mite in the house dust samples from pa-
tients allergic to Dpt in Huelva. However, only half of
the exposed patients were sensitized to Tp and the
majority inhabited in urban areas. No significant cor-
relation were found between IgE-antibody levels to
Dpt and Tp. The RAST inhibition studies confirmed
the low cross-reactivity between these mites.

Key words: Mites. Identification. Dermatophagoides

pteronyssinus. Cross-reactivity. Sensitization. Tyro-

phagus putrescentiae.

INTRODUCCIÓN

En la actualidad la causa más frecuente de patolo-
gía respiratoria en pacientes alérgicos es la sensibili-
zación a ácaros domésticos1. En un principio se iden-
tificaron a los ácaros de la familia Pyroglyphidae

como los principales y únicos responsables de pato-
logía alérgica dentro de las viviendas en pacientes
previamente sensibilizados1,2. Sin embargo, durante
los últimos años se ha observado la existencia de
otras especies de ácaros de las familias Acaridae

(Acarus y Tyrophagus) y Glycyphagidae (Glycypha-

gus, Lepidoglyphus y Blomia) en viviendas húmedas,
tanto urbanas como rurales. Estos hallazgos con-

firman que los ácaros, denominados de almace-
namiento, no limitan su presencia a determinados
medios rurales y ámbitos profesionales donde pre-
domina el grano, y, por tanto, su sensibilización y
efecto clínico parecen estar más extendidos de lo
que se pensaba en un principio3,4.

Diversos estudios 5,6 realizados en nuestro país
confirman la presencia de estos ácaros en un alto
porcentaje de las muestras de polvo doméstico ana-
lizadas, siendo los índices de sensibilización mucho
más elevados en lugares de Galicia y Canarias5,7 don-
de se alcanzan valores superiores al 85 %.

En la provincia de Huelva, las condiciones climáti-
cas reinantes como la presencia de inviernos suaves,
precipitaciones medias anuales de 516 litros/m2 y
una elevada humedad por su proximidad al mar (8),
favorecen la supervivencia y reproducción de los áca-
ros en las viviendas.

Así, un trabajo realizado en nuestra provincia9

mostraba la presencia de ácaros de almacén en el
51,2 % de las muestras de polvo doméstico analiza-
das. Tyrophagus putrescentiae (Tp) fue el segundo
más frecuente, después del Glycyphagus domesti-

cus (Gd), identificándose en el 24,4 % de las mues-
tras y, además, el ácaro de almacén con mayor nú-
mero de sensibilizaciones cutáneas.

En este trabajo se analiza la importancia alergoló-
gica del Tp, determinando, tanto el nivel de exposi-
ción como el grado de sensibilización a dicho ácaro
en una población de pacientes diagnosticados de
alergia a Dermatophagoides pteronyssinus (Dpt) en
la provincia de Huelva. Así mismo también se estu-
dió la reactividad cruzada existente entre Dpt y Tp
mediante RAST inhibición.

MATERIAL Y MÉTODOS

Pacientes

Se seleccionaron pacientes de la provincia de
Huelva diagnosticados de rinoconjuntivitis y/o asma
por hipersensibilización a Dpt y donde se identificó
Tp en la muestra de polvo de su vivienda.

Recogida de muestras de polvo doméstico

Para la recogida de las muestras de polvo se utilizó
la técnica del aspirado con un aspirador convencio-
nal, utilizando una bolsa nueva. En aquellos casos en
los que el paciente no disponía de un aspirador se uti-
lizó la técnica del cepillado.

Las muestras se recogieron del dormitorio del pa-
ciente y sala de estar principalmente, además del
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resto de la casa, incluidos baños y cocina. Los ho-
gares no debían limpiarse al menos los 4 días pre-
vios a la recogida de la muestra. Las muestras se
obtuvieron durante los meses de primavera y otoño,
época en la que la reproducción de los ácaros es
más rápida, y siguiendo las recomendaciones de la
literatura10.

Se aspiró la superficie del colchón y los sofás, de-
bajo y alrededores de la cama, cada esquina de las
habitaciones y las alfombras, si existieran, durante
2 minutos cada metro cuadrado. Con las alfombras y
colchones, además de aspirarse o cepillarse, tam-
bién se golpearon poniendo un plástico en la base
para la recogida de polvo.

Las muestras de polvo se recogieron sobre etanol
de 70° para su conservación y posterior procesa-
miento.

Procesamiento de las muestras

Extracción de ácaros: Se basa en el método de flo-
tación descrito por Hart y Fain11 que utiliza la diferen-
cia de densidad entre los ácaros y un medio acuoso
utilizado (etanol y solución salina saturada). Después
de lavar y filtrar la muestra repetidas veces, se de-
canta el etanol de 70°, evitando remover mucho el
sedimento. Se añade la solución salina y se deja re-
posar unos 10 minutos. Posteriormente se decanta
la solución en varias placas de Petri y se extraen los
ácaros, que flotan en la superficie de la solución, con
ayuda de una aguja enmangada y bajo una lupa bino-
cular con luz episódica.

Montaje y determinación de los ejemplares: Los
ácaros se montaron en polivinil lactofenol (PVA lacto-
fenol) entre el porta y cubre objetos. Después de al
menos 24 horas (tiempo necesario para el aclara-
miento de las estructuras del ácaro) se procedió a la
identificación específica de los ejemplares por mi-
croscopia. Se identificaron todos los ácaros presen-
tes en la muestra procesada o aproximadamente
100 ácaros individuales.

Pruebas cutáneas

Se realizaron pruebas cutáneas (PC) en prick test
(ALK-Lancet, Horsholm, Denmark) por duplicado con
extractos de Dpt y Tp estandarizados biológicamente
o en unidades de masa (ALK-Abelló, S.A. Madrid). Se
utilizó histamina a 10 mg/ml como control positivo y
solución salina como control negativo. El tamaño de
la pápula se midió a los 15 minutos y se consideró
una prueba positiva cuando el diámetro de la pápula
era igual o superior a 3 mm.

Test de provocación conjuntival (TPC)

Esta prueba se realizó aplicando una gota de ex-
tracto de Tp (ALK-Abelló, S.A. Madrid) a 10 BU/ml
en el saco conjuntival. Si no se observaba reacción
en 30 minutos se administraba una gota del extracto
100 BU/ml en el mismo ojo. El control negativo se lle-
vó a cabo aplicando una gota de suero fisiológico en
el saco conjuntival del otro ojo. Se consideró un re-
sultado positivo cuando el paciente presentaba sínto-
mas de hiperemia conjuntival, lagrimeo, prurito ocu-
lonasal, hidrorrea o estornudos en el lado donde se
había administrado el extracto.

Esta prueba no se realizó en aquellos pacientes
que presentaban en ese momento síntomas ocula-
res alérgicos, ni en aquéllos con patología ocular dis-
tinta a su proceso alérgico.

Valoración IgE específica

Para la determinación de IgE específica se utilizó
la técnica RAST. Para ello se sensibilizaron discos de
papel, previamente activados con BrCN, con los ex-
tractos de ácaros según describen Ceska et al12. Los
discos se incubaron con 50 �L del suero de los pa-
cientes y, posteriormente, con ≈100.000 cpm de
125I-anti-IgE mAb HE-2. Como Referencia se utilizaron
discos sensibilizados con Lolium perenne y 4 dilucio-
nes de un “pool” de sueros de pacientes alérgicos a
gramíneas que se había calibrado previamente con el
sistema Pharmacia Phadebas RAST. En aquellos pa-
cientes donde el RAST fue negativo pero presentaron
una prueba in vivo (PC y/o TPC) positiva se les repitió
la determinación utilizando CAP System. Los valores
inferiores a 0,35 kU/L se consideraron negativos.

RAST de inhibición

Discos sensibilizados con extracto de los ácaros
Dpt o Tp se incubaron con 50 �L de suero del pa-
ciente (una selección de 7 sueros) y 50 �L de extrac-
to inhibidor a diferentes concentraciones proteicas
(rango 1000-1 �g proteína/ml). Posteriormente, se la-
varon los discos y se incubaron con ≈100.000 cpm
de 125I-anti-IgE mAb HE-2. Finalmente, después de la-
var los discos, se determinó su radiactividad.

El % de inhibición de la unión de IgE se calculó uti-
lizando la fórmula:

100 × (1 – [(cpmx – cpm100 %)/(cpm0 % – cpm100 %)])
Donde cpmx es la radiactividad media de discos

con inhibidor a la concentración x, cpm0 % es la de
los discos en ausencia de inhibidor, y cpm100 % la co-
rrespondiente al blanco.
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RESULTADOS

Se analizaron un total de 167 muestras de polvo
doméstico, de las cuales 12 (7,2 %) fueron negati-
vas y 19 (11,4 %) no se pudieron analizar por encon-
trarse defectuosas. En las 136 (81,4 %) restantes se
identificaron, al menos, un tipo de ácaro que se dis-
tribuyeron de la siguiente manera: Dpt apareció en
129 muestras (94,8 %), Gd en 74 (54,4 %), Tp en 56
(41,1 %), Lepidoglyphus destructor (Ld) en 23
(16,9 %), Acarus sirus en 15 (11 %) y Blomia en 9
(4,4 %).

Mientras que el ácaro mas abundante fue Dpt,
presente en las muestras con una media del 42,8 %
del total de ácaros (rango 17,9 %-95,2 %), Tp apare-
ció en tercer lugar, con una media del 15,8 % y un
rango de 0,9 % a 55,5 %.

De los 56 pacientes en los que se había detecta-
do Tp en su domicilio, se estudiaron 45 (80,3 %), a
todos los cuales se les realizaron PC y TPC y en 25
(55,5%) se completó el estudio con la determinación
de IgE específica.

Sólo en 12 pacientes (26,7 %) las tres pruebas
fueron positivas, 11 (24,4 %) presentaron PC y TPC
positivos con RAST negativo (7 pacientes) o no rea-
lizado (4 pacientes), 1 paciente mostró TPC positiva
con PC y RAST negativas, tres pacientes presenta-
ron PC positiva con TPC negativa y RAST negativa
(1 paciente) o no realizada (2 pacientes), en 4 pa-
cientes (8,9 %) las tres pruebas fueron negativas y
en 14 (31,1 %) la PC y TPC fueron negativas y la IgE
específica no se realizó.

De los 7 pacientes con PC y TPC positivos y RAST
negativo, se determinó la IgE específica por CAP
System en 4 de ellos, siendo positiva en todos los ca-
sos. Por su parte, la única paciente que presentaba
PC y RAST negativas y TPC positiva, el valor de IgE
específica por CAP System fue positivo pero con un
valor muy bajo (0,45 kU/L).

En resumen, de los 45 pacientes estudiados con
exposición a Tp, 23 (51,1 %) presentaron, al menos
dos pruebas diagnósticas positivas lo que demuestra
una sensibilización a este ácaro, 18 pacientes (40 %)
no mostraron sensibilización y en 4 pacientes (8,9 %)
los datos no fueron concluyentes.

Con respecto al hábitat domiciliario, 26 pacientes
(57,8 %) vivían en ambiente urbano (ciudad mayor de
100.000 habitantes) y 19 (42,2 %) en vivienda rural
(pueblos inferiores a 20.000 habitantes). Sin embar-
go, dentro de los pacientes sensibilizados a Tp, 16
(69,5 %) habitaban en zona urbana y sólo 7 (30,5 %)
en ambiente rural.

La distribución por sexos fue de 27 (60 %) hom-
bres y 18 mujeres (40 %), siendo la edad media de
21,4 años con un rango de 4-37 años.

La mayoría de los pacientes presentaban clínica de
rinoconjuntivitis (RC) (66,7 %), seguido de RC con
asma (31,1 %) y sólo un paciente (2,2 %) presentaba
asma sin RC.

En la tabla I se reflejan las características de los pa-
cientes que presentaban alguna prueba positiva a Tp.
En este grupo el Tp representa una media del 13,9%
del total de ácaros identificados en cada muestra de
polvo con un rango de 0,9 % a 55,5 %.

La tabla II muestra los resultados de la IgE especí-
fica sérica a Dpt y Tp de los 25 pacientes a los que se
realizó el estudio completo. Todos los pacientes me-
nos uno presentaron IgE específica a Dpt y 12 a Tp, de
los cuales 7 presentaron valores superiores a 2 kU/L.
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Tabla I

Características de los pacientes que presentan 
alguna prueba positiva a Tp

Paciente Edad Sexo Clinica Habitat % Tp PC TPC RAST CAP 
polvo Tp Tp Tp Tp

1 24,14 M RC U 3,2 + + –
2 19,14 H RC U 1,7 + + –
3 20,14 H RC-A U 1,7 + + +

4 9,14 H RC-A U 2,6 + + NR
5 25,14 M RC-A U 4,8 + + +

6 30,14 H RC U 49 + + – +

7 29,14 H RC U 11,1 + + +

8 20,14 M RC-A U 15,8 + + +

9 22,14 H RC R 10 + + +

10 25,14 M RC-A R 40 + + +

11 36,14 H A U 16,6 + + +

12 24,14 H RC U 37,5 + + – +

13 18,14 H RC U 55,5 + + – +

14 10,14 H RC U 37,5 + + – +

15 25,14 M RC-A U 3 + + N.R +

16 8,14 M RC R 7,69 + + +

17 16,14 H RC-A R 0,89 + + +

18 13,14 H RC U 9,9 + + N.R
19 21,14 H RC R 5,5 + + +

20 16,14 H RC R 5 + + +

21 30,14 M RC U 9,3 + + N.R
22 35,14 H RC-A R 4,1 + + +

23 29,14 H RC U 3,8 + + –
24 14,14 H RC U 1,8 + – N.R
25 15,14 H RC U 1,9 + – –
26 36,14 M RC-A R 7,2 + – N.R
27 29,14 M RC-A U 27,2 – + – +

Media 22,14 13,86

Sexo: H: hombre; V: mujer.
Habitat: U: urbano; R: rural
Clínica: RC: rinoconjuntivitis; RC-A: rinoconjuntivitis con asma; A: asma.
PC: + : pápula > 3mm; –: pápula < 3 mm
TPC: Test provocación conjuntival.
RAST: + : valor > 0,35 kU/L; –: valor < 0,35 kU/L; N.R.: no realizado
CAP: + : valor > 0,35 kU/L.



El coeficiente de correlación entre los títulos de IgE de
la tabla II (prueba no paramétrica de Spearman), fue
no significativo (r = 0,016; p = 0,938).

Estos resultados sugieren la ausencia de reactivi-
dad cruzada entre Dpt y Tp, pero para confirmarlo, se
realizó un experimento de RAST de inhibición con
una selección de sueros de los pacientes. Los resul-
tados se indican en la tabla III. Se utilizaron varias
concentraciones de inhibidor (rango 1000-1 �g/ml), y
se indican en las tablas los porcentajes de inhibición
máximos (zona de plateau) de la unión de IgE al ex-
tracto en la fase sólida. El extracto de Tp no fue ca-
paz de inhibir significativamente la unión de IgE a Dpt
(tabla III) en ninguno de los 7 sueros individuales en-
sayados. En los experimentos de RAST de inhibición
los porcentajes de inhibición inferiores al 15 % no se
consideran significativos. Por otro lado, en el experi-
mento reverso, Dpt sólo inhibió parcialmente la unión
de IgE a Tp en uno de los 6 sueros analizados, indi-
cando una baja reactividad cruzada entre estos áca-
ros (tabla III).

DISCUSIÓN

Tp es un ácaro de la familia Acaridae cuyas condi-
ciones climáticas óptimas para su desarrollo son una
temperatura de 25 °C y una humedad relativa del
75 %. Suele frecuentar lugares donde existen pro-
ductos almacenados (cereales, legumbres, semi-
llas...) con alto contenido de grasas y proteínas, aun-
que también se ha identificado en las viviendas,
especialmente en baño y cocina. Así, Warner et al13,
identificó Tp en el 62 % de las viviendas estudiadas,
sobretodo en cocina y baño, mientras que Gd y Ld se
localizaron en menor proporción en el dormitorio.

Múltiples estudios1,14-16 han evidenciado que Dpt
es el ácaro más extendido a nivel mundial y, sin em-
bargo, la presencia de Tp varía mucho según la zona
estudiada. Así, mientras que en Suecia13 se ha iden-
tificado en el 62 % de las viviendas, en Oporto16 sólo
apareció en el 15 %. Dentro de nuestra geografía, en
Zamora y Salamanca6, Tp se encontró en el 21 % y
30 % de las muestras, respectivamente, en Vallado-
lid17 fue el segundo ácaro de almacén más frecuente
tras Ld y en Galicia 5 sólo estaba presente en el
19,3 % de las muestras.

En nuestro estudio, Dpt es el ácaro más frecuen-
te apareciendo en el 94,8 % de las muestras analiza-
das, mientras que Tp fue el segundo ácaro de alma-
cén más identificado, tras Gd, apareciendo en el
41,1 % de las muestras. Sin embargo, su presencia
no parece ser muy significativa ya que supone como
media el 15,8 % de los ácaros identificados, frente al
42,8 % del Dpt.
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Tabla II

Resultados valoración IgE específica (kU/L)

N.º paciente Dpt Tp

10 5,5 8,1
12 > 17,5 < 0,35
27 1 < 0,35
1 > 17,5 < 0,35

14 > 17,5 < 0,35
11 3,7 4,2
6 < 0,35 < 0,35

20 > 17,5 0,6
41 > 17,5 < 0,35
17 > 17,5 8,4
9 0,8 3,7
7 > 17,5 0,5

13 > 17,5 < 0,35
8 > 17,5 0,5
5 > 17,5 2,6

16 > 17,5 7,4
2 > 17,5 < 0,35
3 > 17,5 0,4

19 13,4 0,6
32 10,5 < 0,35
25 12,6 < 0,35
33 16,9 < 0,35
22 > 17,5 2,2
23 > 17,5 < 0,35
37 4,7 < 0,35

Dpt: Dermatophagoides pteronyssinus.

Tp: Tyrophagus putrescentiae.

Tabla III

Resultados del RAST de inhibición (% inhibición máxima)

N.º paciente Dpt Tp

Fase sólida D. Pteronyssinus

10 75 0
11 97 0
17 91 3
5 90 0
3 98 0

16 94 8
22 98 0

Mediana 94 0

Fase sólida T. Putrescentiae

10 15 88
11 10 93
17 0 94
9 0 74
5 0 98

16 49 92

Mediana 5 93



Respecto a la prevalencia de sensibilización acari-
na en nuestro país, Ld y Tp son los ácaros de alma-
cén con mayor número de sensibilizaciones5,17,18. Así,
en Santiago de Compostela 5 y Vigo19 Tp presenta
unos porcentajes de sensibilización del 84,3 y 64,6,
respectivamente, en Orense20 desciende a un 47 %,
y en otras zonas como en Salamanca18 o Valencia21

alcanza valores del 64,8 % y 34 %, respectivamente.
Sin embargo, se ha observado que la sensibilización
a este ácaro no siempre es un indicador de la pre-
sencia de éste en las viviendas. Así, Warner et al13

obtuvieron una relación significativa entre la sensibili-
zación y la presencia y densidad del Tp en las mues-
tras de polvo del dormitorio pero no en las del baño ni
cocina donde existía una mayor concentración de
este ácaro. Por su parte, Vidal et al5 encontraron una
correlación significativa entre la sensibilización y su
presencia en las muestras de polvo con Ld pero no
con Tp y Arias9 observó que sólo en el 27 % de los
pacientes sensibilizados a Tp se identificó este áca-
ro en sus viviendas.

Por tanto, la sensibilización a los ácaros de alma-
cén se puede deber, tanto a la presencia de éstos en
las viviendas o ambiente laboral, como a la existencia
de una reactividad cruzada entre las especies de una
misma familia o entre distintas familias de ácaros.

La mayoría de los trabajos epidemiológicos que
analizan la sensibilización a los ácaros de almacena-
miento en una población de alérgicos utilizan la PC
y/o la determinación de IgE específica como méto-
dos diagnósticos. En nuestro estudio, no sólo se ha
estudiado la sensibilización a Tp utilizando tres prue-
bas diagnósticas diferentes, dos in vivo (PC y TPC) y
otra in vitro (RAST), sino que también se ha compro-
bado la existencia de dicho ácaro en las viviendas de
los pacientes. Se ha observado que aproximadamen-
te la mitad de los pacientes (51,1 %) expuestos al
ácaro eran sensibles a éste. De los 7 pacientes que
presentaron PC y TPC positivas con RAST negativo,
se repitió la determinación de IgE específica utilizan-
do CAP en 4 de ellos obteniendo un valor positivo
en todos los casos. Estos datos nos muestran la
existencia de una mejor capacidad diagnóstica del
CAP frente al RAST, ya descrita en varios estudios22.
Dentro del grupo de pacientes con datos no conclu-
yentes, 3 presentaron TPC negativa y PC positiva
pero con una pápula de 4 mm o menor. Sin embargo,
si se sigue el criterio de positividad para la PC al Tp
recomendado por Kanceljak-Macan et al23 y estable-
cido en la presencia de una pápula > 4,5 mm, nues-
tros pacientes obtendrían unas PC negativas y, por
tanto, se incluirían en el grupo de no sensibles.

Desde hace años se ha observado que existía un
mayor porcentaje de sensibilización a los ácaros de
almacenamiento en poblaciones de granjeros y per-

sonas de ambiente rural que en poblaciones urba-
nas4,24. Sin embargo, existen trabajos recientes17,25

que no han observado relación entre la sensibiliza-
ción a estos ácaros y otras variables como el hábitat
rural, profesiones relacionadas con el grano o la hu-
medad en el interior de los hogares. En nuestro estu-
dio el 57,7 % de las muestras con Tp corresponden a
ambiente urbano y en el grupo de pacientes sensibi-
lizados el valor sube hasta el 69,5 %, por lo que se
puede decir que este ácaro, en nuestra provincia, es
más frecuente en ambientes urbanos.

Ciertos trabajos26-28 que analizan la relación exis-
tente entre Dpt y Tp confirman la existencia de una
fuerte reactividad cruzada entre ambos ácaros. Sin
embargo, mientras algunos autores26,27 observan que
los alérgenos de Tp tienen una estrecha reactividad
cruzada con extractos de Dpt y los alérgenos de Dpt
sólo muestran una reactividad cruzada parcial con ex-
tractos de Tp, otros estudios28 reflejan lo contrario.
Los resultados obtenidos en nuestro estudio, al igual
que los descritos por otros autores29,30, no muestran
la existencia de una reactividad cruzada importante
entre ambos ácaros. Sólo en un paciente se eviden-
ció una inhibición parcial de Dpt sobre el extracto de
Tp, mientras que, en el experimento contrario, Tp no
inhibió al extracto de Dpt en ningún caso. También
hay que señalar que el número de sueros seleccio-
nados para la realización del RAST inhibición fue de
sólo 7, ya que son los únicos que lograron superar el
valor de 2 kU/L entre los 12 sueros positivos a Tp.
A favor de la baja reactividad cruzada entre Tp y Dpt
está el hecho de que el alérgeno mayoritario de Tp,
Tyr p2, tiene una baja identidad de secuencia, menor
del 40%, respecto al alérgeno homólogo de Dpt, Der
p230. Los casos de reactividad cruzada entre Tp y Dpt
deben circunscribirse a alérgenos menores como,
por ejemplo la tropomiosina (grupo 10), que tienen
una baja prevalencia.

Los motivos de la disparidad de los resultados en
los diferentes estudios realizados puede deberse,
por un lado, a la utilización de sueros de pacientes de
diferentes orígenes, sin un conocimiento sobre la
sensibilización clínica del paciente así como de su ex-
posición a los diferentes ácaros, y por otro lado, a la
frecuente utilización de extractos de ácaros no es-
tandarizados.

En resumen, Tp es el segundo ácaro de almacén
más identificado en las viviendas de los pacientes
alérgicos a Dpt en la provincia de Huelva. Sin embar-
go, sólo la mitad de los pacientes expuestos son sen-
sibles a dicho ácaro y viven en su mayoría en un am-
biente urbano. No se ha encontrado una correlación
significativa entre los títulos de IgE a Dpt y Tp y me-
diante el experimento de RAST inhibición se confir-
ma la baja reactividad cruzada entre ambos ácaros.
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