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ARTIGO ORIGINAL

Prevaléncia de sintomas de rinite em adolescentes de 13 e 14
anos avaliada pelo método ISAAC, na cidade de Fortaleza

Prevalence of rhinitis symptoms in 13 to 14-year old adolescents assessed
by the method ISAAC, in the city of Fortaleza

Maria F. G. Luna?l, Paulo C. Almeida2, Marcelo G. C. Silva3

Resumo

Objetivo: Avaliar a prevaléncia de sintomas de rinite em
escolares de 13 e 14 anos de Fortaleza.

Métodos: Aplicou-se o questionario ISAAC (International
Study of Asthma and Allergies in Childhood), médulo rinite, em
estudo de desenho transversal de base populacional, com
amostragem probabilistica de 3.015 escolares, de escolas pu-
blicas e privadas, no periodo de 2006 a 2007.

Resultados: A prevaléncia cumulativa de rinite, rinite ativa,
rinoconjuntivite alérgica e rinite diagnosticada foi 56,7%,
43,2%, 18,7% e 20,2%, respectivamente. Sintomas de rinite e
rinite diagnosticada predominaram de forma significativa no
género feminino (RP = 1,29, 1C95%: 1,20-1,38, p<0,001; RP
=1,27, 1C95%: 1,19 - 1,35, p<0,001; RP=1,26, I1C95%: 1,18-
1,36, p<0,001 e RP=1,14, 1C95%: 1,05 - 1,22, p=0,001, res-
pectivamente) e entre os adolescentes das escolas privadas
(RP = 1,62, 1C95%:1,43-1,87, p<0,001; RP = 1,71, 1C95%:
1,52-1,92 , p<0,001; RP=1,59, 1C95%: 1,41-1,80, p<0,001 e
RP=1,97, 1C95%: 1,76-2,20, p<0,001, respectivamente). In-
terferéncia dos sintomas com as atividades diarias foi relatada
por 24% dos pesquisados, e 4,7% relataram ser moderada ou
intensamente afetados, com predominio no género feminino
(RP:1,22, 1C95%: 1,08 - 1,38, p=0,005).

Conclusdes: a prevaléncia de sintomas de rinite e da mor-
bidade associada, entre adolescentes de 13 e 14 anos de For-
taleza, mostrou-se acima da média nacional, com predominio
no género feminino e no grupo das escolas privadas. A preva-
Iéncia de sintomas de rinoconjuntivite alérgica foi semelhante a
média nacional. Observou-se também que rinite é subdiagnos-
ticada entre os adolescentes de Fortaleza.
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Introducao

A rinite alérgica € uma condigao clinica comum que afe-
ta pelo menos 10 a 25% da populagdo mundial, represen-
tando um problema global de satde publica.® Embora n&o
seja normalmente uma doenca grave, ela altera a vida so-
cial dos seus portadores, afeta o desempenho escolar e a
produtividade no trabalho, além de representar um impor-
tante fator de risco para a asma'?

Abstract

Aim: To evaluate the prevalence of rhinitis symptoms
among 13 to 14-year old schoolchidren from Fortaleza, Brazil.

Methods: The cross-sectional study used the self-applied
International Study of Asthma and Allergies in Childhood ques-
tionnaire. The sample included 3.015 students from public and
private schools, from 2006 to 2007.

Results: The prevalence of cumulative rhinitis, current rhi-
nitis, rhinoconjunctivitis and diagnosed rhinitis was 56.7%,
43.2%, 18.7% and 20.2%, respectively. Rhinitis symptoms
and diagnosed rhinitis were significantly more prevalent among
females (PR = 1.29, CI95%: 1.20-1.38, p<0.001; PR = 1.27,
CI95%: 1.19 — 1.35, p<0.001; PR=1.26, CI95%: 1.18-1.36,
p<0.001 and PR=1.14, CI95%: 1.05 — 1.22, p=0.001, respect-
tively), and private school students (PR = 1.62, C195%:1.43-
1.87, p<0.001; PR = 1.71, CI95%: 1.52-1.92 , p<0.001;
PR=1.59, Cl95%: 1.41-1.80, p<0.001 e PR=1.97, Cl95%:
1.76-2.20, p<0.001, respectively). Interference with daily ac-
tivities was reported by 24%, and 4.7% claimed to be modera-
tely or severely affected, with females predominating over
males (PR=1.22, C195%: 1.08-1.38, p=0.005).

Conclusions: The prevalence of rhinitis symptoms and as-
sociated morbidity among 13 to 14-year old schoolchidren from
Fortaleza was above the Brazilian average, with predominance
among females and private school students. The prevalence of
allergic rhinoconjunctivitis symptoms was similar to the nation-
nal average. It was observed that rhinitis was under diagnosed
this population.
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As prevaléncias de asma e rinite vém aumentando em
todo o mundo, nas Ultimas décadas, principalmente nos
paises desenvolvidos®*. Sabidamente, a manifestagéo des-
sas doencas depende da interacdo entre fatores genéticos
e ambientais. Os fatores genéticos, embora sejam impor-
tantes, ndo sédo capazes de justificar, isoladamente, esses
aumentos observados na prevaléncia, e é provavel que o
ambiente tenha maior relevancia nesse sentido. A falta de
um método de medida que seja satisfatério e amplamente
aceito, tem sido um obstaculo na investigacdo das preva-
Iéncias e gravidade da asma e rinite, limitando a relevancia
das comparacOes espaciais e temporais entre as popula-
¢cOes. Nesse sentido, em 1991 foi desenvolvido o protocolo
ISAAC (International Study of Asthma and Allergies in Chil-
dhood), buscando-se maximizar o valor das pesquisas em
asma, rinite e eczema, em criangas e adolescentes, ao pro-
mover uma metodologia padronizada para facilitar os
estudos colaborativos internacionais®”
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O ISAAC teve como objetivos, na sua primeira fase,
descrever a prevaléncia e a gravidade da asma, rinite e ec-
zema em criancas habitando em diferentes regides do
mundo e realizar comparagfes dentro e entre os varios
paises e regides. Além disso, objetivou também obter me-
didas basais para avaliar futuras tendéncias na prevaléncia
e gravidade dessas doencas e prover estrutura para estu-
dos etiolégicos posteriores em genética, estilo de vida,
cuidados médicos e fatores ambientais capazes de afetar
essas doengas. Em sua segunda fase, procurou analisar
medidas diagndsticas objetivas utilizadas em asma e aler-
gias, comparando essas medidas entre os diferentes cen-
tros envolvidos, além de explorar novas hipéteses relacio-
nadas ao desenvolvimento dessas doencas. Na sua terceira
fase, buscou avaliar as tendéncias da prevaléncia de asma,
rinite e eczema nos centros participantes da fase I, inserir
novos centros que néo participaram desta fase e identificar
possiveis fatores relacionados a essas tendéncias®”’.

Os resultados do ISAAC demonstraram ampla variagdo
nas prevaléncias de asma, rinite e eczema entre os dife-
rentes paises e entre regifes de um mesmo pais®. No
Brasil, os resultados referentes a participagdo de varias
cidades no estudo ISAAC fase Ill evidenciaram taxas de
prevaléncias de rinoconjuntivite que variaram de 8,9%
(Nova Iguagu - Rio de Janeiro) a 28,5% (Belém - Para) pa-
ra o grupo etario de 13 e 14 anos, indicando que os sinto-
mas nasais sdo altamente prevalentes entre os adolescen-
tes brasileiros, com notavel variagdo entre as regides®.

Entretanto, no Ceard, ainda nado esta disponivel um es-
tudo populacional sobre rinite, realizado com essa metodo-
logia. Buscou-se, no presente estudo, avaliar as prevalén-
cias de sintomas de rinite em uma amostra representativa
de adolescentes de 13 e 14 anos de Fortaleza. A cidade
tem mais de 2,4 milhdes de habitantes'®, com temperatura
média anual oscilando entre 26 e 27°C, umidade relativa
em torno de 82%*" e qualidade do ar classificada, atual-
mente, como regular®?.

Métodos

Trata-se de estudo transversal que envolveu uma popu-
lacdo escolar de 13 e 14 anos, de escolas publicas e priva-
das de Fortaleza, Ceara, Brasil, entre abril de 2006 e no-
vembro de 2007, com a utilizacdo do questionario escrito
do ISAAC®.

Fortaleza é dividida administrativamente em seis regio-
nais e as escolas sao agregadas por regionais. Em 2006, a
Coordenadoria de Planejamento e Politicas Educacionais da
Secretaria de Educacéo Basica do Estado do Ceara'® regis-
trava 85.261 adolescentes de 13 e 14 anos com uma pro-
porcdo entre estudantes das escolas publicas e privadas de
2,6:1. Dentre as escolas que apresentavam em seus regis-
tros nimero igual ou superior a 50 alunos na faixa etaria
do estudo, 29 foram selecionadas, aleatoriamente, distri-
buidas entre as seis regionais administrativas, respeitando-
-se a proporgdo de estudantes de 13 e 14 anos de cada re-
gional, bem como, a proporcdo desses adolescentes nas
escolas publicas e privadas, garantindo-se, assim, a repre-
sentatividade da amostra de uma populacdo heterogénea.

O estudo envolveu uma amostragem probabilistica de
3.015 adolescentes, em observancia ao método ISAAC. Es-
te contempla as faixas etarias de 6 a 7 anos e de 13 a 14
anos, por refletirem, respectivamente, as de maior preva-
Iéncia e maior mortalidade da asma®’; tem o seu questio-
nario escrito composto de trés moédulos — asma, rinite e
eczema — e sugere que a amostra seja de 3.000 sujeitos
para cada faixa etaria escolhida. Com esse tamanho amos-
tral, considerando uma prevaléncia de sibilancia de 30% e
25% em dois diferentes centros, o poder do estudo para
detectar essa diferenca, é de 99%, com nivel de significan-
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cia de 1%, e, para o estudo da gravidade da asma, consi-
derando uma prevaléncia de asma grave de 5% em um de-
terminado centro e de 3% em outro, o poder do estudo,
para detectar essa diferenca, € de 90%, com nivel de sig-
nificancia de 196°7.

Para a coleta dos dados utilizou-se o médulo rinite do
referido questionario, o qual da énfase ao relato de sinto-
mas nao relacionados com gripe ou resfriado. Esse instru-
mento foi validado no Brasil por Vanna et al.**, sendo com-
posto de seis itens®’: 1- espirros, coriza ou obstrucdo na-
sal alguma vez na vida (rinite cumulativa); 2- espirros, co-
riza ou obstrugdo nasal nos ultimos 12 meses (rinite ati-
va); 3- espirros, coriza ou obstrucdo nasal acompanhados
de lacrimejamento ou coceira nos olhos nos ultimos 12 me-
ses (rinoconjuntivite alérgica); 4- més ou meses em que 0s
problemas nasais ocorreram nos ultimos 12 meses (a essa
questdo, em gue o respondente registra os meses de ocor-
réncia dos sintomas, denominou-se de “distribuicdo “més a
més” dos sintomas”); 5- interferéncia dos sintomas nasais
com as atividades diarias (essa questdo mede a morbidade
dos sintomas) e 6- rinite alguma vez na vida (diagnéstico
meédico de rinite). A questdo do item 5 tem quatro respos-
tas: nunca, um pouco, moderado e muito, sendo que, as
trés ultimas foram consideradas positivas do ponto de vista
da andlise. Considerou-se como “subdiagnéstico de rinite”
a diferenca entre as prevaléncias de rinite ativa e rinite
diagnosticada.

Os questionarios foram preenchidos pelos préprios alu-
nos, em sala de aula, na presenca da pesquisadora princi-
pal e/ou os auxiliares de pesquisa, devidamente treinados
pela mesma e especialmente instruidos para evitar explica-
¢bes que poderiam interferir nas respostas — para isso,
utilizou-se 0 manual préprio do ISAAC, que contém os de-
talhes do processo de trabalho em campo’. Um pré-teste
foi realizado com um grupo de adolescentes de uma escola
publica, selecionada aleatoriamente, para avaliar possiveis
problemas de ordem pratica relativos a aplicacdo do ques-
tionario. Esses adolescentes ndo foram incluidos no estudo.
Cada escola foi visitada pelo menos duas vezes, para mini-
mizar problemas relacionados ao absenteismo e otimizar a
taxa de resposta.

Os dados foram processados no SPSS — Statistical Pack-
age for the Social Sciences, versdo 15.0. As frequéncias
das respostas positivas as questdes foram obtidas conside-
rando-se o percentual de respostas positivas para cada
questdo em relagdo ao nimero total de questionarios vali-
dos. Para a analise de possiveis associa¢des entre variaveis
utilizou-se o teste z para proporgles, estimando-se tam-
bém a razéo de prevaléncia (RP) e o intervalo de confianca
de 95% (IC95%). Foram considerados estatisticamente
significantes os resultados dos testes com p < 0,05. O
comportamento da distribuicdo “més a més” dos sintomas
nasais em escolares foi estudado por meio da andlise de
regressao linear.

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa
da Instituicdo (Processo n® 06193215-9, FR 93004).

Resultados

Foram distribuidos 3.087 questionarios entre os escola-
res de 13 e 14 anos, com indice de devolucdo de 98,9%.
Destes, 29 questionarios foram excluidos devido a respos-
tas incompletas ou inconsistentes, ficando a taxa de res-
postas de 97,7%. As caracteristicas dos 3.015 escolares
cujos questionarios foram corretamente preenchidos sdo
mostradas na tabela 1, onde se pode observar que houve
predominio do género feminino e que a proporgdo entre o
numero de adolescentes das escolas publicas e privadas foi
de aproximadamente 2,55:1.
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Tabela 1 - Caracteristicas da amostra dos adolescentes avaliados sobre as prevaléncias de sintomas de

rinite. Fortaleza, Ceara, Brasil, 2006 -2007.

Sexo
Escolares Masculino Feminino
Ne % Ne % Ne %
Alunos de 13 anos 1575 52,2 690 50,3 885 53,9
Alunos de 14 anos 1440 47,8 682 49,7 758 46,1
Total 3015 100,0 1372 100,0 1643 100,0
Escola publica 2165 71,8 971 70,8 1194 72,7
Escola privada 850 28,2 401 29,2 449 27,3
Total 3015 100,0 1372 100,0 1643 100,0

Na tabela 2 observam-se o0s percentuais de respostas
positivas para rinite e sintomas associados, estratificados
por género. A prevaléncia dos sintomas de rinite mostrou-
-se relativamente elevada nessa populagdo, com predomi-
nio no género feminino. Em relagdo a morbidade, quando a
interferéncia dos sintomas nasais com as atividades diarias
é relatada como “moderada”, observa-se predominio, esta-
tisticamente significante, no género feminino (p = 0,007);

quando essa interferéncia é relatada como sendo “muita”,
ocorre também predominio no género feminino, mas sem
significancia estatistica (p=0,260), provavelmente em fun-
¢do do menor numero de respostas positivas para essa ca-
tegoria. Quando, porém, avaliou-se essas duas categorias
de respostas unificadas em uma s6 categoria — “moderado
a muito” houve significativa predominancia entre as
adolescentes (p=0,005). (Tabela 2).

Tabela 2 - Distribuicdo das prevaléncias de rinite e sintomas associados, segundo o género, em uma amostra de 3.015 adolescentes de 13 e

14 anos, Fortaleza-Ceara, Brasil, 2006-2007

Total Sexo
nmaois) | Ve P
Sintomas Ne % Ne % Ne % RP 1Cos500 P
Rinite cumulativa 1710 56,7 676 49,7 1034 63,7 1,29 1,20 -1,38 < 0,001*
Rinite ativa 1303 43,2 494 36,0 809 49,2 1,27 1,19 -1, 35 < 0,001*
Rinoconjuntivite 565 18,7 193 14,1 372 22,0 1,26 1,18 -136, < 0,001*
Interferéncia c/ as atividades diarias
nada 567 18,8 214 37,7 353 62,3 1,18 1,09 -1,27 < 0,001*
Pouco 581 19,3 223 38,4 358 61,6 1,16 1,08 -1,25 < 0,001*
Moderado 81 2,7 25 30,9 56 69,1 1,27 1,10 -1,48 0,007*
Muito 60 2,0 23 38,2 37 61,7 1,13 0,97-1,38 0,260
Moderado a muito 141 4,7 48 3,5 93 5,7 1,22 1,08 -1,38 0,005*
Rinite diagnosticada 609 20,2 241 18,2 368 22,4 1,14 1,05 -1,22 0,001*

* Significancia estatistica

Observa-se também importante diferenca entre as pre-
valéncias de rinite ativa e rinite diagnosticada, indicando o
subdiagnodstico da doenga nessa populacdo (tabela 2). Na

tabela 3 verifica-se que o indice de subdiagndstico de rinite
aumentou de forma inversamente proporcional a sua mor-
bidade.

Tabela 3 - Distribuicdo da prevaléncia de rinite diagnosticada de acordo com os sintomas relacionados a morbidade da
rinite, em uma amostra de 3.015 adolescentes de 13 e 14 anos. Fortaleza, Ceara, Brasil, 2006-2007.

Rinite diagnosticada

Sim néo Total
Ne % Ne % Ne %
Interferéncia dos sintomas com as atividades diarias
nada 161 29,0 395 71,0 556 100
pouco 193 33,4 385 66,6 578 100
moderado 38 48,1 41 51,9 79 100
muito 40 67,8 19 32,2 59 100

p < 0,001
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Ao se considerar as prevaléncias dos sintomas de acor-
do com o tipo de escola — publica ou particular — observa-
-se significativa predominancia entre os adolescentes das
escolas particulares (tabela 4). No que se refere a interfe-
réncia dos sintomas com as atividades diarias, ndo houve
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diferenca estatisticamente significante entre os dois grupos
para as respostas positivas, mas o relato de auséncia des-
sa interferéncia foi significativamente maior entre os ado-
lescentes das escolas particulares (p<0,001). (Tabela 4).

Tabela 4 - Distribuicdo das prevaléncias de rinite e sintomas associados, segundo o tipo de escola, em uma amostra de 3.015 escolares de 13

e 14 anos. Fortaleza, Ceara, Brasil, 2006-2007.

Escolas
Pablicas Privadas

(N=2.165) (N=850)
Sintomas Ne % Ne % RP 1C95% p
Rinite cumulativa 1132 52,3 578 68,0 1,62 1,43-1,87 <0,001*
Rinite ativa 822 38,0 481 56,6 1,71 1,52-1,92 <0,001*
Rinoconjuntivite 336 15,5 229 26,9 1,59 1,41-1,80 <0,001*
Rinite diagnosticada 326 15,0 283 33,3 1,97 1,76-2,20 <0,001*
Interferéncia c/ as atividades diarias
Nada 314 14,5 253 29,8 1,83 1,63- 2,05 <0,001*
Pouco 404 18,7 177 20,8 1,10 0,95 -1,26 0,175
Moderada 52 2,4 29 3,4 1,27 0,95 -1,72 0,123
Muito 41 1,9 19 2,2 1,12 0,77 -1,64 0,546

* Significancia estatistica

Na distribuicdo mensal dos sintomas nota-se que estes
mantém certa perenidade no nosso meio, com um pico sa-
zonal observado em abril e outro em agosto, configurando

as seguintes tendéncias: crescente (Y = 7,2 + 0,646X; p =
0,001), de janeiro a julho, e decrescente (Y = 32,16 —
2,46X; p = 0,004), de agosto a dezembro (Figura 1).
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Figura 1 - Distribuicdo dos sintomas més a més (meses em que 0s sintomas nasais ocorreram nos ultimos doze meses).
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Discusséo

Os gquestionarios tém sido os instrumentos mais utiliza-
dos em inquéritos epidemiolégicos, oferecendo varias van-
tagens, dentre elas, a possibilidade de serem auto-aplica-
veis, eliminando-se, dessa forma, o viés do entrevistador'®.
Entretanto, uma preocupac¢édo que se tem, quando se reali-
za pesquisa baseada em questionarios, diz respeito a habi-
lidade da populacdo estudada para compreender as ques-
tdes e fornecer respostas adequadas. Facilitando esse pro-
cesso, 0 questionario escrito do ISAAC apresenta-se com
questdes objetivas, definidas e de facil compreensao. Ele
foi validado em vérios paises e vem sendo mundialmente
aplicado, permitindo comparacdes validas de prevaléncia
de asma e alergias entre diferentes cidades e paises®®.
Validado também no Brasil, o0 componente rinite mostrou-
-se reprodutivel e adequado para discriminar criancas e
adolescentes com e sem rinite®.

Na faixa etaria de 13 a 14 anos torna-se mais facil atin-
gir a amostra necessaria devido ao fato de se obter o ques-
tionario preenchido imediatamente a sua entrega em sala
de aula. Isso fez com que fossem diminuidas as perdas,
proporcionando uma taxa de devolugao de 98,9%, conside-
rada adequada pelo referido método® ’.

No presente estudo, as prevaléncias de sintomas nasais
mostraram-se tao altas quanto em outras regides do mun-
do. A taxa de rinite cumulativa esteve préxima daquela en-
contrada em Hamilton (Canada), que foi de 51,2%; inferior
a taxa encontrada em Buenos Aires (Argentina), 69,2%, e
superior aquela registrada em S&do Paulo, 45,3%’. A taxa
de rinite ativa mostrou-se acima da média nacional
(29,6%), sendo superior aquelas encontradas em Aracaju
(25,6%) e semelhante aquelas observadas em Salvador
(44,2%) e Belém (47,4%), que foram as mais altas taxas
de rinite ativa encontradas no Brasil para essa faixa eta-
ria®. No panorama internacional, ela esteve inferior a taxa
registrada em Buenos Aires (65,2%), mas superior aquela
encontrada em Hamilton (33,8%) e em Seattle — USA
(29,5%)".

A prevaléncia de rinoconjuntivite alérgica na amostra
estudada esteve também inferior & taxa registrada em
Buenos Aires (25,8%), mas superior aguelas encontradas
em Hamilton (12,8%) e em Seattle — USA (13,4%)’. Ela
esteve semelhante a média nacional (18,6%) e as médias
encontrados nas regides Norte e Nordeste, na fase Ill dos
estudos ISAACs brasileiros, que foram, respectivamente,
18,6% e 18,3%, sendo inferior a taxa registrada em Salva-
dor e Feira de Santana (24,4%), mas superior aquelas en-
contradas em Maceié (13,8%) e Manaus (12,8%)°. Essas
diferencas regionais sugerem que os fatores que afetam a
rinite variam entre os diferentes locais.

O indice de morbidade da rinite foi também elevado na
populacdo estudada, pois 24% dos adolescentes relataram
algum grau de interferéncia dos sintomas nas suas ativida-
des diarias, indice que esteve acima da média nacional
(17,4%) e da média encontrada para a regido Nordeste
(17,9%), ficando abaixo apenas da taxa encontrada em
Salvador (28,2%b).

O estudo ISAAC demonstrou uma larga variagdo na pre-
valéncia de sintomas de asma, rinite e eczema em criangas
de todo o mundo. Para os adolescentes de 13 e 14 anos foi
registrada uma taxa de rinite ativa de 40,1% na Escécia
(Reino Unido) e de 3,4% em Akola (India), enquanto a
prevaléncia de rinoconjuntivite alérgica variou de 4% (Al-
bania) a 39,7% (Nigéria). As menores prevaléncias de ri-
noconjuntivite alérgica foram registradas em areas da Eu-
ropa Oriental e da Asia (Sul e Central), e altas prevaléncias
foram relatadas em vérias partes do mundo, nao geografi-
camente relacionadas®®.

Acredita-se que sejam os fatores ambientais os maiores
responsaveis pelas diferencas nos indices das desordens
alérgicas dentro e entre os varios paises e regides. Eles es-
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tdo provavelmente relacionados ao estilo de vida de popu-
lacdes e familias, tais como status socioecondmico, habitos
dietéticos, exposi¢cdo precoce a infeccbes, crescer em am-
biente rural, tamanho da familia e a exposi¢do a aeroalér-
genos, sendo que a variacao climatica, o grau de alerta e
reconhecimento da doenca ou manejo dos sintomas certa-
mente influenciam também nessas diferengas®*’.

A predominancia de sintomas nasais no género feminino
tem sido registrada também em outros estudos*® *°. O pre-
dominio de rinite no género feminino durante a adolescén-
cia sugere um papel de influéncias hormonais na expressao
das doencas alérgicas. Existem evidéncias de uma relagéo
positiva entre a presencga de receptores de hormdnios ova-
rianos na mucosa hasal e sintomas de rinite®. Outros fato-
res relacionados a associacao entre género feminino e aler-
gias na adolescéncia tém sido relatados. Dentre eles, cita-
-se a possibilidade de um maior contato com o profissional
médico devido a problemas ginecolégicos ou consultas de
pré-natal — o que aumentaria a oportunidade para o regis-
tro de outras condi¢cdes — além de exposi¢cdes ambientais
especificas do género, como por exemplo, a exposi¢cdo a
cosméticos?’.

O subdiagnéstico de rinite observado nessa populagéo
estd de acordo com pesquisa realizada na Europa, envol-
vendo a Bélgica, a Franga, a Alemanha, a Italia, a Espanha
e o Reino Unido, a qual evidenciou que, entre os pacientes
com rinite alérgica confirmada pelos pesquisadores, 45%
nao haviam relatado um prévio diagnéstico médico de rini-
te?’. A resposta a pergunta “teve rinite alguma vez na vi-
da” depende de ter recebido diagndstico médico de rinite,
compreendé-lo e rememora-lo, e pode ser influenciada por
fatores culturais que podem atuar na percep¢ao dos sinto-
mas, No acesso aos servigos, na formulagdo de diagnosti-
cos, no entendimento de uma doenca e no seu tratamen-
to?®. Além disso, por serem os sintomas perfeitamente su-
portaveis pelos pacientes, a doenga costuma ser bastante
subestimada por médicos, pacientes e familiares®?>. Nessa
direcdo, observou-se no presente estudo que, na medida
em que decresce a morbidade, aumenta a taxa dos adoles-
centes que néo se percebem como portadores da doenca.

Na epidemiologia das doencgas alérgicas tem sido obser-
vada a presengca de um gradiente socioecondmico, com
maior prevaléncia de rinite alérgica e eczema entre crian-
cas e adultos de familias de maior poder aquisitivo'’. Os
dados do presente estudo estdo também de acordo com
aqueles encontrados em Brasilia, em estudo ISAAC, que
registrou maior prevaléncia de sintomas de rinite entre
adolescentes residentes em areas de nivel socioeconémico
mais elevado, e traz apoio a hipétese da higiene, que inter-
preta a variacao nos riscos para as doencgas alérgicas como
o reflexo de diferentes exposi¢cdes a agentes infecciosos
numa fase precoce da vida. Por outro lado, os resultados
aqui encontrados poderiam, em alguma medida, apontar
em diregdo as diferencas de acesso aos cuidados de saude
e/ou aspectos culturais que proporcionariam maior com-
preensao e percepcdo da doenca entre os adolescentes de
melhores condi¢Bes socioecondmicas. Nesse sentido, nota-
-se também, no presente estudo, que o relato de sintomas
leves — sem interferéncia com as atividades diarias — foi
significativamente mais prevalente entre os adolescentes
das escolas particulares.

A variagdo sazonal no relato de sintomas nasais ja € um
fendmeno reconhecido®®. Nesse sentido, apesar dos indices
de sintomas nasais mostrarem-se elevados nessa popula-
¢ao durante quase todo o ano, configurando uma certa pe-
renidade, nota-se também que eles sdo apresentados mais
frequentemente durante os meses chuvosos, que, em For-
taleza, se estendem de fevereiro a junho. No més de abril,
quando ocorre a maior precipitacdo de chuvas em nossa ci-
dade?’, pode-se observar uma maior incidéncia das infec-
¢Oes respiratdrias, fato que pode contribuir para um au-
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mento no relato de sintomas nasais, cujo primeiro pico, no
presente estudo, é observado no referido més. O segundo
pico, em agosto, parece corresponder, em certa medida,
ao periodo de polinizacdo do cajueiro, planta que cresce
em abundancia em Fortaleza e cujo florescimento, no tipo
comum, tem inicio em julho®®. N&do se conhecem estudos
que avaliem se h& associacao dessa polinizagdo com a inci-
déncia de rinite alérgica no nosso meio, mas, pelo menos
dois estudos sugerem uma relagdo entre o periodo da flo-
racdo do cajueiro (Anacardium occidentale) e o aumento
do nimero de casos de asma alérgica® *°.

Em conclusédo, a prevaléncia de sintomas de rinite e
morbidade associada, entre adolescentes de 13 e 14 anos
morando em Fortaleza, mostrou-se acima da média nacio-
nal, com predominio no género feminino e no grupo das
escolas particulares; crescente, de janeiro a julho, e de-
crescente, de agosto a dezembro. A prevaléncia de sinto-
mas de rinoconjuntivite alérgica foi semelhante a média
nacional. O estudo evidenciou também que rinite & subdi-
agnosticada entre os adolescentes de Fortaleza. Os resulta-
dos oferecem um alerta aos dirigentes e planejadores de
salde no sentido de investir na qualidade dos cuidados pri-
marios voltados ao controle dessa doenga, lembrando que,
o adequado controle da rinite jA oferece uma janela de
oportunidades para a prevencdo da asma. Entretanto, ou-
tros estudos epidemiolégicos sdo necessarios, em ambito
local, para confirmar esses achados e esclarecer os fatores
de risco que possam estar determinando essas altas preva-
Iéncias da doencga entre ndés.
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