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RESUMEN.- Se realiza la exposición y análisis de los resultados obtenidos en lo que
se refiere a RINITIS ALERGICA del estudio internacional ISAAC III realizado en la ciu-
dad de Quito en el año de 2003.

El estudio randomizado involucra a 3055 niños y 3014 adolescentes de la ciudad de
Quito, estratificados y representativos de los estratos socio-económicos de la ciudad,
teniendo como base los datos del Censo de Población y Vivienda del año 2001 y los datos
de Ministerio de Educación Pública.

Se encuentra la prevalencia del 27% en los niños y 36% en los adolescentes de rinitis
no infecciosas; un 14% y 23% respectivamente, de rinoconjuntivitis. La Rinitis diagnosti-
cada es del 16% en los dos grupos etarios. De estos, el 80% de los niños y el 46% de los
jóvenes tienen tratamiento médico. Son mas frecuentes las formas de rinitis clínicamente
persistentes leves, y muy pocas las persistentes graves. Las épocas de agudización corres-
ponden a los primeros 6 meses del año.

Son factores importantes en la presencia de la enfermedad datos como las condiciones
medioambientales perinatales, la presencia de Atopía familiar y el humo de tabaco. Esto
lleva a que en el cálculo de probabilidades, el 43.48% (uno de cada cinco) niños, y el
31.35% (dos de cada 6) jóvenes tenga probabilidades de presentar rinitis alérgica en la ciu-
dad de Quito.

SUMMARY: 
In this study we analyzed the results obtained in what is referred as the ALLERGIC

RHINITIS according to the international study ISAAC III carried out in the city during the
year of 2003. 

The international, randomized survey involved 3055 children and 3014 adolescents
representating several socio-economic strata of the city, based on the Population's Census
of the year 2001 and the data of Ministry of Public Education. 

The prevalence of the non-infectious disease is 27% in children and 36% in adoles-
cents; 14% and 23% respectively, of rinoconjuntivitis. The diagnosed Rinitis is of 16%
in the two groups. Of these, 80% of the children and 46% of the youths have had some
medical treatment. The frequency of the clinically, light persistent rinitis is predomi-
nant, and there are very few persistent serious cases. The increase times correspond to
the first six months of the year. 
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INTRODUCCIÓN

El Estudio ISAAC (1,2,3) (Estudio Inter-
nacional de Alergias y Asma) es una investi-
gación internacional acerca de la prevalencia
e incidencia de las enfermedades alérgicas y
especialmente del Asma, Rinitis Alérgica y
de la Dermatitis Atópica que empezó a des-
arrollarse a fines del siglo pasado y que
recién hasta el año de 2003 se lo pudo imple-
mentar en el Ecuador. Ya se han desarrollado
tres versiones, siendo la última (Fase III-b) la
que se aplicó en la ciudad de Quito. 

Esta fase, a más de traer el cuestionario
adaptado al medio por los especialistas loca-
les incorpora un video de identificación de
los tipos de asma. Localmente, se aumenta la
amplitud del mismo con la incorporación de
imágenes de Dermatitis Atópica para una
mejor identificación de los cuadros clínicos
entre la población de 13 a 14 años. Además,
como adaptación local, se incluye la investi-
gación del impacto que sobre las enfermeda-
des alérgicas de elementos contaminantes
como el caso del polvo doméstico, la presen-
cia de mascotas intra domiciliarias, el taba-
quismo y de mejores ambientes urbanos en
el entorno de los pacientes alérgicos.

MATERIAL Y MÉTODOS

El estudio se desarrolla en la ciudad de
Quito. Comprende a dos grupos etarios:
niños entre 6 y 7 años y jóvenes entre 13 y
14 años. Debido a la característica de esta
población, se la hace en escuelas de la ciu-
dad. Se aplica un formulario estandarizado
que fue contestado por los padres del niño,
y personalmente por los adolescentes, a los
cuales, luego de motivarles acerca de la
importancia del mismo, se les proyectó el
video de asma y dermatitis Atópica en la
segunda fase de la investigación.

El muestreo se lo hace de manera pro-
babilística, seleccionando el impacto de
representación de cada grupo etario y utili-
zando ordenamiento aleatorio con el objeto
de que sean contestados por la población
que en realidad representa a toda la ciudad.
Se lograron obtener respuestas tabulables
de 3055 niños y de 3014 adolescentes.

Los niveles de confianza de las mues-
tras son del 95% con un margen de error
del +/- 1.73. Los datos bases son los que
arrojaron el Censo Nacional del 2001

RESULTADOS

La prevalencia de rinitis (4), sin relación
con infección viral, es del 37% en los niños
y del 48% de los adolescentes. Esto involu-

Grupos de Edad Muestra Aplicación

6-7 años 3 055 niños Padres de familis
13-14 años 3 014 jóvenes Encuesta personal

Tabla 1: Población en estudio

There are important factors in the presence of the illness like the perinatal environmen-
tal conditions, the presence of family Atopy and tobacco smoke. This takes to that in the cal-
culation of probabilities, 43.48% (one of each five) children, and 31.35% (two of each sixe)
youths have probabilities of presenting allergic rinitis in the city. 
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cra no solamente rinitis alérgicas sino tam-
bién otras formas: colinérgicas, infeccio-
sas, etc. (5, 6, 7,8) 

La incidencia de rinitis, es decir, rinitis
actual en la población que contestó afirma-
tivamente a la respuesta anterior es del 27%
en los niños y del 36% de los jóvenes, lo
cual no aproxima un poco más a la real
incidencia de rinitis alérgicas. La asocia-
ción entre rinitis y conjuntivitis es del 14%
y el 23% respectivamente. En la ciudad de
Quito la rinitis y rinoconjuntivitis tienen
una incidencia ascendente desde finales de
diciembre hasta alcanzar su acmé en el mes
de abril para la población infantil, y en el
mes de mayo para los adolescentes, cayen-
do bruscamente el número de casos en el
mes de junio y julio, descendiendo para
agosto y septiembre a niveles muy bajos. 

Una cuarta parte de los casos de los
niños y una tercera de los jóvenes no cau-
saron mayores molestias a su ritmo de vida.
El 26% de los niños y el 16% de los jóve-
nes tuvieron molestias moderadas o seve-
ras. Un 5% de niños y un 2% de adolescen-
tes no asistieron a clases y necesitaron
apoyo médico importante en los episodios
de rinitis.

Cuando se averigua por el diagnóstico
de rinitis alérgica, se encuentra que un los
dos grupos etarios la identifican en el 16%
de los habitantes de la ciudad de Quito. El
diagnóstico necesariamente implica la
intervención de un médico. Una tercera
parte (33%) de los casos se presenta en las
clases socioeconómicas mas favorecidas, y
disminuye en las de menor poder económi-
co. Entonces, la presencia de rinitis alergi-
ca en la ciudad de Quito, es del 16% para
los niños y jóvenes. Pero de ése 16% que
manifiestan tener rinitis alérgica, el 13% de

los niños y solo la mitad, el 7% (4) ha con-
sultado a un médico.

La atopía (6) se averigua entre los afec-
tados y se compara con la población que no
tiene rinitis alérgica. Los niños con rinitis
alérgica tienen antecedentes atópicos en el
50% de los casos en contraste con el 20%
de los niños no afectados. En los jóvenes
también hay más predisposición atópica
familiar en los alérgicos. La mitad de los
jóvenes revela no conocer acerca de estos
antecedentes, en contraste con el 21% y
22% de las madres de los niños. No hay
antecedentes de atopía familiar en el 30%
de los niños y en 23% de los adolescentes
con rinitis alérgica.

Fumadores dentro de casa existen en
iguales proporciones en las dos poblacio-
nes, tanto de riníticos como los no enfer-
mos, pero, los jóvenes aparentemente se
encuentran mas agredidos por el humo
intradomiciliario. El padre es el que mas
frecuentemente fuma. Las madres en las
dos poblaciones fuman en igual propor-
ción. Un hecho interesante es el que el
43% de los jóvenes riníticos ha fumado,
en contraste con el 38% de los no riniti-
cos. Pero hábito tabáquico del adolescen-
te rinítico se encuentra en un 8% de ellos.

Hay una pequeña diferencia en la pre-
sencia de mascotas intradomicialiarias
entre los alérgicos y la población general.
Pero, mas de la mitad de los hogares de los
niños y alrededor del 75% de los jóvenes
quiteños manifiestan tener algún tipo de
mascota. Necesariamente los perros y los
gatos encabezan la lista.

Igual que el humo del tabaco, los niños
y jóvenes alérgicos están mas agredidos
por contaminación excesiva producida por
automotores que la población general.
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Pero, por lo menos la mitad de los niños
quiteños y el 80% de los jóvenes afirman
tener un parque cercano. Aparentemente
la presencia de fábricas contaminantes
afecta alrededor de un 12% de los pobla-
dores de la ciudad.

Entre los agentes intradomiciliarios de
incidencia en alergias, los alérgicos tam-
bién afirman tener mas frecuentemente
alfombras en sus dormitorios y de que en
su hogar existe mayor cantidad de polvo
casero que la población general.

Haciendo un análisis de regresión logís-
tica se encuentra que como elementos
importantes en la rinitis alérgica de los
niños de 6 a 7 años de edad en la ciudad de
Quito, se encuentran otras variables inde-
pendientes como el tipo de nacimiento
(cesárea), meses que se alimentó con seno
materno, edad en la que se introdujo lo lác-
teos de vaca, el fumar en el ambiente fami-
liar, la presencia de mascotas y el tipo de
hogar, lo cual llevan al cálculo de la proba-
bilidad de RINITIS ALERGICA en Quito,
para los niños de un 43.48%, esto es que
dos de cada cinco niños que habita en nues-
tra ciudad tiene probabilidades de sufrir de
la enfermedad. Otras variables indepen-
dientes de menor peso que las anteriores
para este grupo etario constituyen los alér-
genos intra domiciliarios y agentes exter-
nos, así como la presencia de Atopía fami-
liar.

Haciendo el mismo análisis de regre-
sión logística para los adolescentes se
encuentra que la presencia de agentes
intradomiciliarios y el tráfico constituyen
factores importantes para que el 31.65%
de los jóvenes de 13 a 14 años de la ciu-
dad de Quito tengan probabilidad de pade-

cer de Rinitis Alérgica, lo cual significa
que dos de cada seis de ellos presenta la
enfermedad. La gravedad de la afección y
la presencia de Atopía familiar también
son otras variables independientes en la
rinitis de los jóvenes.

La incidencia de rinitis alérgica en los
niños es del 15.94%. Asma y rinitis aumen-
ta en 2% los cálculos (17.94%); rinitis y
eccema en un 3.30% (21.26%), rinitis,
asma y eccema un 0.59% (21,85%). En los
jóvenes la rinitis es del 16.12%; el asma y
rinitis aumenta un 2.89% (19.01%), rinitis
y eccema un 3.78% (22.79%), y la coinci-
dencia de asma, rinitis y eccema un 0.93%
(23.72%) (8).

CONCLUSIONES

En el Ecuador no hay referentes con
comparaciones internacionales relacionadas
a enfermedades alérgicas comunes, las cua-
les se han venido practicando con bastante
metodología en varios países del mundo
(9,10).

A partir de los primeros estudios realiza-
dos desde 1998 (9) en los cuales con mues-
tras de menor amplitud veníamos calculan-
do la incidencia de Rinitis Alérgica en un
16.66% de la población ecuatoriana, pasan-
do luego a los estudios del año 2000(10) en
los que con una muestra mas alta la encon-
tramos en un 21%, el estudio ISAAC practi-
cado en Quito sobre 6069 encuestas de una
población randomizada y representativa de
la ciudad de Quito, siguiendo los parámetros
internacionales de aplicación para el estu-
dio, que la prevalencia de la enfermedad
diagnosticada es del 15.94% en los niños y
del 16.12% en los jóvenes de la ciudad .

Un 27% de los niños y un 36% de los
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jóvenes afirman tener los síntomas de rinitis
(excluyendo aquellas que se acompañan de
fiebre y que pueden ser resultado de infec-
ciones virales ), pero, en estos grupos se
involucran otros tipos de rinitis, especial-
mente aquellas conocidas como “colinérgi-
cas”, o como resultado de hiperreactividades
de las mucosas respiratorias, que son fre-
cuentes en sitios geográficos con cambios
bruscos de temperatura y las rinitis condicio-
nadas a la presencia de factores de contami-
nación medioambiental como las que esta-
mos sujetos los habitantes de la ciudad (8).
Está en estudio el averiguar si es que estas
condiciones del ambiente externo tienen
algún trasunto inmunológico. Igual cosa
podemos opinar cuando el 14% del primer
grupo etario y el 23% del segundo, identifica
la rinoconjuntivitis en esos parámetros. No
se realizaron consideraciones especiales res-
pecto a la dieta y grado de nutrición de los
participantes (10)

Son los primeros meses del año las
épocas en los cuales se manifiestan los
síntomas riníticos. Si bien la gran mayoría
de los problemas alérgicos de la nariz son
de tipo perenne en nuestro medio, la pre-
sencia posiblemente de infecciones vira-
les, los cambios bruscos de temperatura de

la estación lluviosa son elementos desen-
cadenantes importantes de las molestias
(6, 7,14). Los meses de julio y agosto, de
verano, en los cuales existe mayor canti-
dad de polen de gramíneas en el medioam-
biente, la presencia de rinitis es menor, lo
cual corrobora el hecho de que los alérge-
nos intra domiciliarios, perennes, son los
alérgenos determinantes en la Rhinitis
Alérgica en la ciudad de Quito.

Las rinitis persistentes son mas frecuen-
tes. La mayor parte son formas leves. Un
21% y un 14% en las dos poblaciones eta-
rias son moderadas persistentes y apenas
un 5% y un 2% respectivamente son formas
persistentes graves

El 80% de los niños y el 46% de los
jóvenes riníticos han recibido tratamiento
médico, lo cual es bastante bueno para los
niños, pero mas de la mitad de los jóvenes
no tiene tratamiento.

Entre el 50% y el 70% de la población
encuestada tiene antecedentes atópicos
familiares. Esto es más que en el grupo de
la población testiga general. La herencia
atópica es muy importante en el desarrollo
de enfermedades alérgicas en la ciudad de
Quito.
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6 – 7 años de edad (%) 13 – 14 años de edad (%)

Número de encuestas 3 055 3 014
Síntomas de Rinitis 37 48
Rinitis el último año 27 36
Rinoconjuntivitis 14 23
Formas severas 5 2

Diagnosticadas por MD 16 16

Tabla 2: Resultados ISAAC de rinoconjuntivitis alérgicas en Quito
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El 35% de los hogares de los niños alérgi-
cos fuman en la casa. En el 63% de los de los
jóvenes también lo hacen. Aparentemente no
hay mayor diferencia entre la población riní-
tica de la población general, y debe ser con-
siderada como un índice representativo de la
ciudad. El 43% de los jóvenes alérgicos ha
fumado alguna vez. Un 8% lo hace con algu-
na regularidad. El tabaquismo es un elemen-
to importante en el aumento de los síntomas
en los jóvenes y niños quiteños.

Los riníticos quizás tienen en menor
proporción mascotas (14,15,16) intradomi-
ciliarias que la población general, pero, más
de la mitad de los hogares quiteños tienen
algún tipo de ellas.

Los alérgicos tienen la percepción de
que están mas expuestos al smog y otros
residuos de combustible fósiles, pero alre-
dedor de un 50% de los encuestados mani-
fiesta vivir en un ambiente con este conta-
minante. Pero una situación positiva consti-
tuye el hecho de que por lo menos el 50%
de los niños y más del 80% de los jóvenes

tienen a disposición un parque cercano, lo
cual en cierta manera habla de algún grado
de calidad de vida. Por otro lado alrededor
de un 10% tiene influencia fabril en su
medioambiente (11,12,13). 

Como elemento alergénico intra domici-
liario, el polvo domestico es identificado en
un 10% de riníticos, y no hay diferencias de
uso de alfombras en los dormitorios, tanto
en la población general como en los alérgi-
cos en los dos grupos de población.

En el análisis de regresión logística se
encuentra que el 43.8% de los niños tienen
posibilidad de presentar Rinitis Alérgica en
la ciudad de Quito, lo cual equivale a decir
que dos de cada cico tienen este riesgo.

Asimismo, en el análisis de regresión, se
determina que el 31.65% de los jóvenes tie-
nen este riesgo, lo cual también equivale a
decir, que dos de cada seis jóvenes van a pre-
sentar rinitis alérgica en la ciudad de Quito.

Los datos de incremento de las altera-
ciones riníticas aparentemente se relacio-
nan con las que experimentan otras pobla-
ciones en el mundo (17-20)

6 – 7 años

Enfermedad Declarada Probabilidad

Asma 5% 16%
Rinitis alérgica 16% 43%

Eccema 11% 30%

13 – 14 años

Enfermedad Declarada Observada Probabilidad

Asma 7% 12% 20%
Rinitis alérgica 16% - 32%
Eccema 12% 12% 37%

Tabla 3: Enfermedades alérgicas diagnosticadas y probabilidades de padecerlas en Quito, en los dos
grupos etarios
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