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Summary

We report five cases of allergic contact dermatitis (ACD) to Primula obconica occurring
between 1894 and 2002 in 5 female patients. They all presented with a similar clinical pattern:
vesicular lesions of the hands (palms and pulps) and linear erythematovesicular lesions with
browny pigmentation on the forearms, in 2 cases affecting also the face. Patch tests were positive
to primin (0,01% pet), occurring as the only positive reaction in 2 patients.

Since 1998, primin has been included in the standard patch test series at our department, which
allowed the unexpected detection of 4 cases of ACD to Primula obconica, among the 1221
patients tested (0,33%).

ACD to Primula obconica is still rare, but its incidence may be increasing due the more
frequent use of this ornamental plant among us. The inclusion of its main allergen in a standard
patch test series, although with a low percentage of positive results, may be important as it allows
the detection of unsuspected cases.
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Introdugao células terminais de pélos microscopicos (tri-
comas) presentes na flor, caule e folhas e é
A Primula obconica (Fig.1) é uma libertado ao menor contacto (Fig 2), desenca-

planta pertencente a familia das Primulaceae deando surtos de lesdes em individuos
(1,2), vulgarmente usada como planta sensibilizados (1,7-9).

decorativa de interior, em particular nos A DCA ocorre sobretudo em donas de
paises noérdicos (1). A dermatite de contacto casa que cuidam desta planta delicada que
alérgica (DCA) a Primula obcnica é conhecida requer cuidados frequentes (1), € mais rara

desde 1888 (3), tendo o seu principal em floristas devido ao conhecimento do
alergeno sido identificado em 1927 (4). A elevado potencial sensibilizante da planta
primina (2-metoxy-6-pentil-1,4-benzoqui- (3,5), mas recentemente Aplin e Lovell

nona) (1,3,5,6) (Quadro 1), localiza-se nas referem elevada percetagem de reacgdes
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Quadrol  Estrutura quimica da primina
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Pelos glandulares da superficie dos caule
e folhas (tricomas) observados aos
microscopio dptico.

cutaneas em trabalhadores envolvidos no
cultivo de primulas, incluindo a Primula
obconica (3). A dermatite apresenta uma
periodicidade sazonal com episédios na
Primavera e Verao e regressdo habitual no
Inverno (1,3). Nesta época do ano a planta é
habitualmente deixada ao abandono pois
perde as suas flores e a sua beleza como
planta decorativa (Fig.3) e, também, o seu
conteido em primina & bastante reduzido
(1,5,10).

Primula obnunica_nEOutono. flores
e com as folhas velhas

Figura 3
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Na DCA por Primula obconica as
lesbes sao eritemato-vesiculosas ou bolho-
sas, podendo regredir com pigmentagao
residual. Localizam-se as maos, em particular
as polpas dos dedos devido a estreita
manipulagdo da planta (remogdo das folhas
velhas) (10) e, ainda, aos antebragos, onde
tém configuragdo linear. Com menor
frequéncia afectam a regido cervical e a face,
podendo generalizar-se (1,3,11). Esta
apresentagdo tipica ocorrerd apenas em
metade dos casos (4,9,12), sendo grande a
variabilidade das lesGes cutaneas nos
restantes: aspectos clinicos e/ou histopatolé-
gicos sugestivos de liquen plano (2), eritema-
multiforme (6), vitiligo (12), infecgdo a herpes
simples (9), fotodermatite e erupgdes
urticariformes (1,3,11).

Na Europa, a prevaléncia de testes
positivos & primina varia entre 0,3 e 1,8%
(2,6,13), justificando, ainda que de forma
opcional, a sua inclusdo na série Padrdo
Europeia, em particular para obviar as dificul-
dades no diagnéstico desta DCA (13). Entre
noés este alergeno estd incluido na série de
plantas mas nao faz parte da Série Padrio do
Grupo Portugués de Estudo das Dermatites
de Contacto (GPEDC). Nos Hospitais da
Universidade de Coimbra, em meados de
1998, incluimos a primina (0,01% em vas) na
Série Padrdo. Entre os 1221 doentes testados
desde esta data até ao final de 2002,
obtivemos 4 reacgdes positivas a primina
(0,33%), todas relevantes, permitindo o
diagnéstico inesperado de 4 novos casos que
passamos a descrever em comparagao com o
primeiro caso de DCA a Primula obconica
observado nos HUC em que foram evidentes
as dificuldades no diagnéstico.

Casos clinicos

O primeiro caso, previamente
apresentado (14), refere-se a doente do sexo
feminino, 43 anos, enfermeira, com histéria
pessoal e familiar de atopia. Foi observada
em Junho de 94 por eczema dos antebragos e
maos, mais exuberantes a direita, com cerca
de um més e meio de evolugéo. Nao existiam
factores desencadeantes suspeitos. Inicial-
mente as lesdes eritemato-vesiculosas
localizavam-se a face palmar do polegar
direito e face lateral externa do indicador
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direito e, posteriormente, afectaram a face
anterior e interna do antebracgo direito e a pal-
ma da mao esquerda. A nivel dos antebracos
as lesdes apresentavam distribuicéo linear e
deixavam pigmentacdo residual. Os testes
epicutaneos efectuados com a série padréao
do GPEDC e com as séries de medicamentos
tépicos, perfumes e plasticos e colas, foram
positivos ao balsamo do Pert e a mistura de
perfumes. Testes ulteriores com as séries de
plantas e seus extractos revelaram reacgéo
positiva a primina. Apesar de a doente inicial-
mente negar contacto com plantas, apés novo
questionario lembrou que manuseava
diariamente a Primula obconica que possuia
em varios vasos no interior de sua casa. A
evicgao da planta levou a cura das lesGes.

Os restantes 4 casos ocorreram em
doentes do sexo feminino, com idades
variando entre os 37 e 61 anos, uma funcio-
naria administrativa, duas auxiliares de acgao
médica e uma enfermeira. Uma doente sofria
de urticaria cronica idiopatica e noutra havia
histéria familiar de atopia (Quadro I1).

As doentes foram observadas na
Primavera ou Verao, todas com lesGes ecze-
matosas das maos, com aspectos desidro-
siformes das palmas em 2 (Fig.4), associadas
a eczema agudo ou subagudo com aspectos
lineares na face antero-lateral dos antebragos
em 3 doentes (Fig.5), e envolvimento da face
em 2. As lesbes dos antebragos evoluiram
com hiperpigmentagdo residual, irregular-
mente linear (Quadro Il).

Além da série padrao foram testadas
outras séries de alergenos de acordo com o
interrogatério (Quadro Ill), tendo a série de
plantas sido testada, no estudo inicial, em
apenas uma doente que relacionava as
lesbes com o contacto com plantas de interior.

Lesbes desidrosiformes na palma da méo
esquerda (doente 1), no local onde
transportava as folhas velhas retiradas
da planta

Lesdes cutdneas lineares nos
antebragos (doente 4)

Nesta e noutra doente, observamos testes
positivos apenas a primina (Fig. 6). A 32
doente reagiu também ao timerosal e acido
tiosalicilico, reacgdes muito provavelmente
relacionadas com a sua actividade profis-
sional. Nesta deonte, a reacgéo positiva e
inesperada a primina foi confirmada
ulteriormente e a doente reconheceu que a
Primula obconica, da qual possuia varios
vasos em casa, era a responsavel pelas
lesdes cutaneas. Nao reagiu a qualquer outro
alergeno da série das plantas.

N° Casos | Caso 1 Caso 2 Caso 3 Caso 4 Caso 5
Sexofidade Fl43 A Fi51A F/40 A Fig1 A FI3T A
Profissdo Enfermeira Administrativa  Enfermeira Aux. acgio médica Aux. acgdo médica
A. Pessoais Rinite, asma (%] U.C.. @
A. Familiares atopia %] (%] (%]
Evolugéo 1.5M ? 1™ >4 A
Tipo de lesdes Lineares, Lineares Lineares eritemato- Eritemato
eritemato- eritemato vesiculosas, vesiculosas e
vesiculosas vesiculosas desidréticas bolhosas
Distribuigdo Maos Maos Maos Maos, face
antebrago D° antebragos palpebras antebragos

Quadro Il Caracteristicas clinico evolutivas dos doentes.
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N° Casos | Caso 1 Caso 2
Ano 1994 2000
diagnéstico Med. topicos Plantas
Séries de Plasticos/colas Perfumes
alergenos Perfumes
testadas, além Plantas
da S. Padrao Madeiras

Bals. Pert ++
Reacgdes M.perfumes++
positivas

Primina +++ Primina ++
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Caso 3 Caso 4 Caso 5
2001 2002 2002
Med. tépicos Med. tépicos 1999
Borrachas Borrachas
Plantas Conservantes
2002
Med. topicos
Metais
Plantas
Timerosal + Niguel ++
Atiosalicilico++ M.tiurans ++
Paladio ++
Primina ++ Primina +++ Primina +++

Quadro Ill Resultados dos testes epicutaneos

Figura6 Teste positivo a primina a 0,01% vas

doente 2

Aquinta doente, observada em 1999
com suspeita de DCA profissional das maos
relacionada com o ambiente profissional
(auxiliar no Bloco operatoério), efectuou testes
epicutaneos com as séries padréo, de borra-
chas e de conservantes, que revelaram
reacgdes positivas ao niquel, 8 mistura de
tiurans e seus constituintes, que explicavama
DCA das méos devido ao uso de luvas de
borracha. O teste com a primina foi negativo.
Apesar de melhorar com a mudanga do local
de trabalho para outro sector do hospital, em
Abril de 2002 houve reactivacdo de lesbes
eczematosas, com vesiculas confluindo em
pequenas bolhas, localizadas ao dorso e
palma das méos, aos antebracos e a face. Os
testes epicutaneos foram repetidos com as
séries padrao, de medicamentos tépicos e de
metais, que confirmaram as reacgdes positi-
vas de 1999, e revelaram ainda reacgdes a
primina e ao cloreto de paladio. A eliminagéao
da Primula obconia que possuia em casa
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permitiu uma melhoria significativa das lesGes
cutaneas.

Comentarios

Ainda que n&o haja estatisticas nacio-
nais, pensa-se que a DCAa Primula obconica
seja rara entre nés. Durante varios anos em
que este alergeno foi incluido da Série padrao
do GPEDC (), nédo foram registados casos
positivos. Os nossos estudos revelam uma
baixa incidéncia de testes positivos a primina
(0,33%) ainda que com aparente tendéncia
de aumento nos Ultimos anos. Os 4 casos
foram detectados entre 2000 e 2002 em 670
doentes testados (0,59%), o que pode ter a
ver com uma maior procura desta planta no
mercado nacional. A % de testes positivos,
assim com a sua relevancia, é semelhante a
um estudo Belga (0,3%) (13), mas inferior &
de paises nordicos (1,8%). Contudo, neste
estudo, cerca de 55% dos casos ndo sdo
relevantes (4), ao contrario de todos os casos
da nossa casuistica e do estudo belga.

O facto de estarmos pouco alertados
para esta dermatite aliado & dificuldade de os
doentes associarem as lesdes com a manipu-
lagéo da planta, condicionam a dificuldade no
diagnéstico desta DCA, como aconteceu no
primeiro caso (14). Aintrodug&o da primina na
série padrao permite identificar estes doentes
cuja histéria clinica raramente orienta para a
possibilidade de DCAa plantas (13).

Apesar de na literatura haver referén-
cia a um grande polimorfismo lesional nesta
dermatite (1-3,6,9,11, 12), 0s nossos casos
sdo todos muito semelhantes e sobreponiveis
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ao padréo referido como tipico desta DCA. Sao
lesdes das polpas dos dedos e das palmas, por
vezes com aspectos desidrosifomes, e sobre-
tudo lesdes lineares eritemato-vesiculosas ou
bolhosas dos antebragos, que regridem com
pigmentagdo residual, eventualmente
lembrando uma fitofotodermatite. Portanto, e
enguanto nao for sistematicamente testada a
primina na série padrdo, perante este quadro,
em especial em mulheres, € de pensar na
hipétese de DCAa Primula obconica.

A utilizaggdo de primina sintética a
0,01% em vaselina na realizagao dos testes
epicutaneos permite a padronizagéo de resul-
tados e obsta & variagdo sazonal do alergeno
quando se utilizam a planta tal qual ou os seus
extractos extemporaneos (5,11), o que pode
ocasionar reacgdes irmitativas ou resultados
falsamente negativos pela utilizagdo de
fragmentos da planta pobres em primina
(Inverno). Mas, a primina sintética evita, sobre-
tudo, o risco de sensibilizagdo activa que pode
ocorrer em 10% a 25% dos casos em que,
inadvertidamente, se utilizam fragmentos ou
extractos muito ricos neste alergeno (5,15).
Assim, na nossa 5 doente, a reacgao negativa
a primina em 1999 e fortemente positiva em
2002, sera pouco provavelmente uma sensibi-
lizagao activa durante os primeiros testes, mas
antes uma sensibilizagdo ulterior devido ao
contacto com a planta.

Além da primina, existem outros aler-
genos na planta, como a primetina, uma
flavona, e a miconidina (2-metoxi-6-pentyl-
1.4 dihidroxibenzeno), percursora da primina
(2,13), pelo que perante uma suspeita de DCA
a Primula obconica com testes negativos a
primina, é obrigatério prosseguir o estudo e
efectuar testes com fragmentos da plantas ou
com os seus extractos (2,3,7,13).

Para os grandes apreciadores da Pri-
mula obconica que se sensibilizaram a primina
ha a possibilidade de recorrer a plantas geneti-
camente modificadas que nao possuem primi-
na ou a tém em quantidades infimas, e que sdo
comercializadas nos mercados internacionais
(1,8). A generalizar-se a sua utilizagéo podera
haver uma redugéo substancial da prevaléncia
desta DCA.
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