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Segun un estudio de la Comunidad de Madrid publicad 0 en la Revista Allergy

COMPLEMENTAR LAS PRUEBAS CUTANEAS DE ALERGIA CON
DIAGNOSTICO MOLECULAR MODIFICA LAS PAUTAS DE
INMUNOTERAPIA EN EL 50% DE LOS PACIENTES

* La exactitud del nuevo diagnostico alergolégico mej ora notablemente la
eficacia de las vacunas.

* La inmunoterapia es el Unico tratamiento que puede modificar la evolucién
natural de la patologia alérgica y llegar a curarla

* El coste directo de la inmunoterapia es un 30% meno r al coste de la
farmacoterapia (antihistaminicos, descongestivos, ¢ orticoides, etcétera).

* La patologia alérgica dificulta en muchos aspectos la vida diaria de los
pacientes, por lo que es importante fomentar la edu  cacién sanitaria.

Madrid, 7 de marzo de 2013.- El futuro de la vacunacion antialérgica (inmunoterapia) esta
determinado por una mayor precision diagnéstica del origen de la sensibilizacion especifica
de un paciente mediante un analisis de sangre que permite “identificar no solo el agente
alérgeno causante sino las proteinas de ese agente que provocan la reaccion” sefiala el
doctor Joaquin Sastre , jefe del Servicio de Alergia de la Fundacion Jiménez Diaz de
Madrid y presidente electo de la Sociedad Espafiola de Alergologia e Inmunologia Clinica
(SEAIC). Tanto es asi, que los datos de un estudio de la Comunidad de Madrid en pacientes
con alergia a polenes liderado por este especialista y recientemente publicado en la Revista
Allergy' ha demostrado que el uso de diagnéstico molecular junto con las clasicas pruebas
cutaneas de alergia hace que se modifique la composicion del extracto alergénico
seleccionado para la vacuna en casi el 50% de los pacientes.

El analisis de la alergia a nivel molecular se hace fundamentalmente mediante un analisis de
sangre. Se puede realizar molécula a molécula (Test InmunoCAP®) o mediante microarrays
gue por nanotecnologia logra identificar hasta 113 componentes potencialmente alergénicos
en una gota de sangre (ISAC®). Hasta ahora, al no ser posible identificar estas proteinas, se
usaban fuentes alergénicas completas, extractos compuestos con mezclas de proteinas
alergénicas y no alergénicas. El paciente puede ser sensible a alguna de ellas, pero no a
todas.

En este sentido, el doctor Sastre afirma que “la determinacion exacta de la causa de la
enfermedad alérgica permite desarrollar vacunas que incidan especificamente en la
sensibilizacion de cada paciente aumentando notablemente su eficacia. Ademas, puede
ayudar a predecir y prevenir reacciones adversas a inmunoterapia y facilita la comprension
de fendbmenos de reactividad cruzada frente a verdaderas sensibilizaciones multiples. Eso
si, no debemos olvidar la historia clinica”, apunta el alergélogo.

En esta misma linea, se ha realizado un andlisis farmacoeconomico del estudio de la
Comunidad de Madrid anteriormente citado sobre 141 pacientes en el que se han tenido en
cuenta los costes (directos e indirectos) a nivel nacional en un plazo de 6 y 9 afios, tiempo
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gue permanece la mejoria que producen las vacunas de alergia tras suspenderlas. “El S€adic
resultado final es que, en esta muestra, el uso del diagnéstico molecular es capaz de ahorrar

de 317 a 437 euros por paciente solo en los tres primeros afios. Ademas, aumenta la calidad

de vida un 0,08 por afio/paciente en términos QALY?", revela el doctor Sastre.

El ahorro de las vacunas

La inmunoterapia debe considerarse siempre como una herramienta terapéutica de primer
orden en el manejo de los pacientes alérgicos. Tal y como afirma el doctor José Maria
Olaguibel, presidente de la SEAIC, “es el Unico tratamiento que puede modificar la
evolucion natural de la patologia alérgica. Por lo tanto, hay que valorar, a la hora de elegir
un tratamiento diferente, todos los costes afectados”.

Multiples estudios farmacoecondmicos realizados tanto en la Unién Europea como en
Estados Unidos, avalan la inmunoterapia subcutanea y sublingual como tratamiento coste
efectivo de las enfermedades alérgicas. “La inmunoterapia proporciona una disminucion
significativa de los costes totales en salud inducidos por la enfermedad alérgica respiratoria,
disminuyendo tanto los gastos indirectos (pérdida de productividad laboral y calidad de vida
del paciente) como los gastos directos (costes por actos médicos y gasto en farmacospara
el control de sintomas)”, apunta el doctor Olaguibel. Los datos mas relevantes son los
referidos a estos costes directos: la inmunoterapia disminuye un 40% los gastos en servicios
médicos y un 30% el referido a uso de farmacos de alivio sintomatico.

Por Gltimo, este mismo afio se ha publicado un estudio americano® en el que se han
analizado los costes sanitarios en 4.967 pacientes que recibieron inmunoterapia en
comparacion con 1.319 adultos y .3648 nifios que no la recibieron. Los primeros tuvieron un
coste a 18 meses de 6.637% frente a 10.644% de los que no recibieron vacuna. Si se
analizan los adultos y los nifios por separado los costes fueron también menores en los que
recibieron inmunoterapia en ambos casos. El ahorro total en adultos fue de 4.397$ y de
3.965% en nifios. En palabras del doctor Sastre “se demuestra claramente que el uso de
vacunas puede ahorrar de forma significativa costes sanitarios por la disminucién de
recursos usados al inducir una mejoria clinica”.

Educacion sanitaria del paciente alérgico

La patologia alérgica dificulta en muchos aspectos la vida diaria de los pacientes, a la vez
gue lleva consigo un alto coste socioecondmico. Ante esta situacion el presidente de la
SEAIC afirma que “las enfermedades alérgicas precisan de un manejo integral, no solo
desde el punto de vista terapéutico, sino también orientando al paciente sobre como convivir
mejor con su enfermedad”.

Asimismo el doctor Olaguibel recuerda que la educacidén sanitaria atafie tanto al paciente
como al profesional y la sociedad. “Se ha demostrado que la implementacién de programas
de educacion que enfatizan el papel del paciente en su propio manejo, reduce la morbilidad
y los costes en salud y mejora la calidad de vida de los pacientes. El futuro pasa por un
abordaje multidisciplinar basado en la colaboracion del médico con el paciente para
establecer protocolos y lograr los maximos beneficios para los afectados” — concluye el
alergologo.

2 QALY es una unidad de medida de las preferencias de los ciudadanos respecto a la calidad de vida que se ha producido o
evitado combinada con los afios ganados o perdidos de vida respecto de un determinado estado de salud.
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