Caso clinico

Orticaria e angioedema faciali da allergia al pesce
secondari a bacio sulla guancia

Case report

Riportiamo il caso di una bambina di 2 anni, af-
fetta da grave allergia al pesce, la quale ha presen-
tato un’orticaria-angioedema faciale dopo un ba-
cio sulla guancia datole dal nonno, che 2 ore pri-
ma aveva mangiato pesce.

La paziente era affetta dall’eta di 2 mesi da det-
matite atopica (DA) e a 13 mesi aveva presentato
orticaria-angioedema in seguito alla prima intro-
duzione dell’'uovo. I RAST (CAP System Phat-
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macia, Uppsala, Sweden) eseguiti in quella occa-
sione erano positivi per uovo (albume 2,41 KU/
1, tuotlo 0,74 KU/I) e negativi (<0,35 KU/I) per
latte, -LA, B-LG, caseina, grano, metluzzo, aca-
ri e gatto. Le proteine dell’'uovo erano state per-
tanto eliminate dalla dieta.

A 19 mesi la bambina era stata portata urgente-
mente al Pronto Soccorso del nostro Ospedale
per una grave reazione anafilattica insorta alcuni
minuti dopo la prima introduzione di pesce (den-
tice); alla dimissione ci era stata inviata per la pro-
secuzione delle indagini e delle cure.

Alla prima osservazione la DA era di media gra-
vita (ADASI' score: 9) e i RAST (CAP System
Pharmacia, Uppsala, Sweden) erano positivi per
uovo (albume 7,36 KU/I, tuotlo 0,74 KU/1), o
LA, B-LG, caseina (0,6, 0,62 ¢ 0,63 KU/1 rispetti-
vamente), grano (1,19 KU/1), metluzzo (20,5 KU/
1), tonno (8,05 KU/I), dentice (15,4 KU/I), soia
(2,33 KU/I) e per numerosi inalanti. Nel corso
dell’iter diagnostico la paziente ¢ risultata allergi-
ca al latte vaccino (orticaria, sternuti e vomito al
challenge), al grano (orticaria-angioedema e ster-
nuti) e al riso (vomito immediato, recidiva della
DA e diarrea persistente), che sono stati pertanto
eliminati dalla dieta. [.a bambina inoltre non ha
mal piu assunto pesce, né ¢ stato cucinato pesce
in casa, per timore di reazioni ai vapori di cottura.
All’eta di 25 mesi la bambina si € recata a casa del
nonno, che 2 ore prima aveva mangiato dentice e
che le ha dato un bacio sulla guancia. Dopo alcu-
ni minuti é comparsa un’orticaria-angioedema
dell’emifaccia corrispondente, che rapidamente si
¢ estesa all’intero volto e che ¢ regredita circa
un’ora dopo la somministrazione di anti-istami-
nico e cortisonico per os.

Discussione

Analogamente a quanto da noi osservato, in Let-
teratura ¢ riportata in due lattanti affetti da aller-
gia alle proteine del latte vaccino la comparsa di
orticaria faciale conseguente a un bacio sulla guan-
cia da parte rispettivamente della mamma e della
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sorella, che avevano bevuto latte poco prima® ¢
stata anche descritta in adulti allergici alle arachi-
di’, al pesce, a frutti o a vegetali*’ la comparsa di
reazioni anafilattiche in seguito a un bacio da par-
te del partner, che aveva assunto nei minuti o ad-
dirittura nelle ore precedenti I'alimento in que-
stione. Laspetto che ci ha colpito nel caso della
nostra paziente é stato proprio il lungo intervallo
di tempo intercorso tra il bacio e il pasto consu-
mato dal nonno: si puo ipotizzare che piccole
particelle di pesce siano comunque rimaste sulle
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labbra e che siano state sufficienti, in un soggetto
sensibilizzato e con pregressa grave anafilassi da
ingestione di dentice, a determinare la comparsa
della reazione.

In soggetti cosi selezionati il bacio potrebbe es-
sere dunque una delle cause di reazioni allergiche
da contatto agli alimenti e potrebbe rappresenta-
re un fattore di rischio di reazioni generalizzate;
occorre pertanto prudenza nel baciare questi bam-
bini dopo avere mangiato cibi per loro altamente
allergenici.
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