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Objetivos: propolis € a substancia resinosa que as abelhas coletam de plantas
para a construcao de suas colmeias. O objetivo dessa revisao foi ressaltar a
importancia do diagnostico de dermatite de contato relacionada com propolis
e aspectos clinicos relevantes dessa doenca.

Métodos: revisao narrativa da literatura realizada através da pesquisa nas ba-
ses de dados National Library of Medicine (PubMed) e Scientific Eletronic Library
Online (SciELO).

Resultados: foram encontrados 246 artigos e, apds o processo de selecao e
leitura, foram incluidas 32 publicagoes.

Conclusodes: a hipersensibilidade tardia ao propolis € de extrema importancia
pois a prevaléncia dessa alergia € crescente em diversas partes do mundo.
Precisamos de estudos nacionais para avaliar nossa realidade. A comprovagao
de alta prevaléncia em nosso meio permitira a inclusao desta substancia em
outras baterias de testes de contato em nosso pais.

propolis, dermatite de contato, teste de contato, alergia.

Aims: propolis is the resinous substance that bees collect from plants to build
their hives. The aim of this review was to highlight the importance of diagnosing
propolis-related contact dermatitis and relevant clinical aspects of this disease.

Methods: narrative literature review carried out by searching the National Library
of Medicine (PubMed) and Scientific Electronic Library Online (SciELO) databases.

Results: a total of 246 articles were found and, after the selection and reading
process, 32 publications were included.

Conclusions: delayed-type hypersensitivity to propolis is extremely important
because the prevalence of this allergy is increasing in various parts of the world.
We need national studies to assess our reality. Proof of the high prevalence in
our country will allow this substance to be included in other patch tests series
in our country.

propolis, contact dermatitis, patch test, allergy.

Propolis, também conhecida como cola de abelha, € uma substancia
lipofilica, resinosa, acastanhada, coletada por abelhas de plantas vivas (1).
E misturada com a cera e utilizada para construcao e adaptacao de suas
colmeias. Ha muito tempo € conhecido como um alérgeno de contato
ocupacional em apicultores, musicos e fabricantes de instrumentos mu-
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sicais de corda. No entanto, a maioria dos casos
de alergia ndo é ocupacional (2). Devido a suas
propriedades farmacolégicas esse componente
€ largamente usado na medicina popular € na
industria de biocosmeéticos. Portanto, acredita-
-se que o aumento nos casos de dermatite de
contato a propolis, constatado ao longo das duas
ultimas decadas, é provavelmente devido ao seu
uso nas preparacdes cosmeticas e farmacéuticas
(2). Assim, dado a sua importancia, foi proposta a
extensao da bateria padrao europeia de teste de
contato com a sua inclusao (3). Portanto, propolis
a10% na bateria padrao europeia versao 2019 ja
esta presente (4).

No Brasil, propolis tambem tem um largo uso
e ha uma grande popularidade dos produtos
ditos “naturais”, sendo comumente encontrado
em diversos artigos. Por outro lado, somente
recentemente ele foi acrescentado a uma bateria
de teste de contato com o lancamento da bateria
padrao latino-americana adaptada (5). Objetiva-
mos mostrar a importancia de um diagnostico
adequado e dos aspectos clinicos dessa doencga.

Realizou-se trabalho de revisao bibliografica
narrativa da literatura, entre outubro e dezembro
de 2022, nas bases eletronicas National Library
of Medicine (PubMed) e Scientific Eletronic Library
Online (SciELO) com os seguintes descritores
padronizados em ciéncias da saude: Propolis,
contact dermatitis, seguidos do conectivo and,
ou o termo Propolis allergy isoladamente, nos
anos de 2005 a 2022. Foram analisados trabalhos
em inglés ou portugués, em humanos, sendo
observados textos de revisao e estudos clinicos.
Foram considerados critérios de inclusao os
trabalhos que abordavam dermatite de contato
e estudos epidemiolégicos com a substancia.
Foi considerado critério de exclusao reagdes
de hipersensibilidade imediata a ele. A primeira
etapa consistiu na leitura dos titulos dos artigos,
identificando aqueles que abordavam a tematica
e 0s que se distanciavam dela, com a selecao
de artigos que nao tratavam do tema e remocgao
de textos duplicados. Na segunda etapa, proce-

deu-se a leitura dos resumos, com atencao aos
critérios de inclusdo e exclusao, seguida pela
selecao dos artigos com base na critica dos
autores quanto a sua pertinéncia e qualidade.

Inicialmente, foram identificados 246 artigos,
dos quais 139 artigos foram incluidos para a
segunda etapa. Posteriormente, foram selecio-
nados 32 artigos com base em sua pertinéncia
e qualidade para esta revisao.

O propolis possui propriedades antibacteriana,
antifungica e antiviral. Pode ter uma ampla varie-
dade de outras atividades biologicas benéficas:
anti-inflamataria, antioxidante, antiulcerogénica,
anestésica local, hepatoprotetora, antitumoral
(citotoxica), imunomoduladora, espasmolitica e
muitas outras mais (6). Esses efeitos sao atribuidos
a substancias organicas presentes no propolis
extraido com etanol. A composicao da fonte
das plantas das quais € oriundo, determinarao a
composicao quimica do mesmo e do seu balsa-
mo dependendo de sua localizagcao geografica.
Como resultado, sua atividade biologica esta
estritamente relacionada a vegetacao nativa no
local de sua coleta (6).

Assim, embora a avaliacao cientifica tenha
provado substancial informagao sobre suas inu-
meras atividades e indicar que a substancia tem
de fato as propriedades descritas, nenhuma
preparacao contendo propolis foi aceita como
tratamento na medicina ocidental tradicional.
Isso é parcialmente devido a extrema diversidade
quimica do mesmo e problemas inerentes com
a sua falta de padronizacao (6). Apesar disso, o
propolis € utilizado popularmente para muitos
propositos e é vendido em muitas lojas de pro-
dutos naturais como remeédio, sem o crivo da
medicina académica, para diversas doencas.
Produtos que os contém sao comercializados
sob varias formas, tais como capsulas e pastilhas
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orais, e € frequentemente achado em xaropes
para tosse e sprays (uso oral e nasal), xampus e
condicionadores, cremes e pomadas, batons e
demais cosmeéticos e, ate mesmo, em pastas de
dente (1). Sob a alegagao de serem “totalmente
naturais’, os consumidores geralmente interpre-
tam esses produtos como seguros (1).

O propolis pode também ser usado como
aditivo alimentar para conservar e aromatizar ao
mesmo tempo. No Brasil, por exemplo, € usado
como conservante de carnes e peixes, mantendo
esses alimentos frescos e saborosos (6). Outras
aplicagdes incluem usa-lo como um adesivo
para vedar rachaduras e como envernizante de
madeira de instrumentos musicais de corda (7).

Os componentes identificados originam-se de
trés fontes: exsudato das plantas coletados pelas
abelhas, substancias secretadas do metabolismo
das abelhas (incluindo cera) e materiais que sao
introduzidos durante a elaboracao do propolis (2).
Como € um produto natural, ndo tem composicao
quimica definida (7). Assim, sua composi¢ao qui-
mica é variada, sendo que ja foram identificadas
mais de 200 substancias em propolis de diferen-
tes localidades (8). Destaque € dado aos éesteres
do acido caféico (feniletil caffeato e metilbutenil
caffeato) por terem mostrado fortes proprieda-
des sensibilizantes em individuos, bem como
em estudos com animais (2). Entretanto, outros
constituintes podem também desempenhar um
papel na alergia a propolis (2).

O fato € que a composicao quimica variada se
deve, principalmente, a diversidade das espécies
de plantas que crescem proximas das colmeias,
das quais as abelhas coletam os exsudatos. O
propolis do Brasil € significantemente diferente do
achado em paises com clima temperado. Ha dois
tipos de propolis principais em nosso pais (o verde
e overmelho). O verde é rico em derivados acidos
p-cumaricos prenilatados, acidos diterpénicos e
acetofenonas. Os flavonoides estao presentes
somente em pequenas quantidades (6). Ja o ver-
melho contém isoflavondides e acidos fenolicos
como importantes constituintes (9). Além disso,

os propolis de diferentes regides do Brasil ainda
tém significativa variacao na sua composicao
quimica e outros tipos tém sido classificados de
acordo com sua origem geografica, composicao
quimica e fonte de plantas (6, 9).

Vale reforcar que propolis nao € o mesmo que
cera de abelha. A cera € secretada por abelhas
e € também largamente usada em cosméticos,
entretanto € um raro sensibilizante. Todavia de-
vido a sua origem comum, o prépolis pode estar
presente na cera de abelha como uma impureza.

Os dados sugerem que esta ocorrendo au-
mento na prevaléncia de dermatite de contato
relacionado com propolis, refletindo o uso e a
popularidade dos produtos que o contém. En-
tre 1997 e 2002, um centro finlandés observou
um aumento nas reagdes positivas do teste de
contato de 0,5% para 1,4% (10). Na Alemanha, a
prevaléncia aumentou de 0,5% em 95 para 2%
em 2005 (11), alcancando 3,7% em 2014 (3). Para
justificar a inclusao na bateria padrao europeia,
propolis a 10% em vaselina foi testado em sete
paises. A positividade foi de 2,1% na Italia, 2,8%
na Poldnia, 4,4% na Suica, atingindo até 6,3% na
Austria (3). Apos a introduc&o na bateria padrao,
a sociedade europeia de dermatite de contato
constatou positividade de 3,48% (12). No ultimo
levantamento do grupo de estudos sobre testes
de contato americano (NACDG), a positividade
a propolis a 10% mostrou-se significativa (4,7%)
(13). Ressaltamos que se um alérgeno € achado
na frequéncia acima de 1% na populagao (tes-
tes de contato positivo), isso é considerado um
percentual que justifica a inclusao da substancia
na bateria padrao daquela regidao. No Brasil, até
0 momento, ndo ha dados que mostrem a pre-
valéncia de positividade na nossa populacao.
Porém, acreditamos que, assim com como em
outros paises, deva ter relevancia.

Propolis € geralmente testado em prepara-
cOes comerciais ha concentracao de 10% em
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vaselina (14). No entanto, em alguns paises é
rotineiramente testado na concentracao de 20%.
No Brasil, a substancia esta incluida na bateria
padrao latino-americana adaptada também na
concentracao de 10% em vaselina (5).

Ha pelo menos oito compostos que o propolis
e o balsamo do Peru tém em comum. Alguns
desses compostos incluem o benzil benzoato,
cinamil cinamato e o benzil cinamato. Portanto,
sugere-se que pacientes que sao sensiveis ao
propolis tambéem podem reagir aoc balsamo do
Peru. Um estudo comprovou essa relacao evi-
denciando que entre os pacientes alérgicos a
propolis constatou-se importante positividade
ao balsamo (12,5-43,8%) (14). No entanto, esse
dado pode nao ser a regra. Provavelmente, essa
variabilidade na positividade aos dois se deve a
diversidade dos componentes contidos no pro-
polis, ou seja, depende do local de extracao (1).

Além disso, significativa reatividade cruzada
ocorre tambéem com fragrancia e colofénio. Nesse
sentido, um estudo testou 3221 pacientes para
propolis, com reagdes positivas em 112 (3,5%).
Constatou-se, ainda, um indice de reatividade
cruzada de 13% para colofénio e um indice ainda
maior para perfume mix | de 25%. Com base nes-
ses dados, os autores recomendam que pacientes
alérgicos a propolis devam ser aconselhados
a evitar colofénio e fragrancias (15). Em outra
pesquisa, entre os pacientes positivos a propolis
observou-se positividade ao colofénio em 23% e
perfume mix | em 14% dos casos (7).

O propolis tem sido reconhecido como um
alérgeno de contato ocupacional principalmente
em apicultores (16), mas também em musicos e
pessoas que fazem instrumentos musicais de
corda. Ressalta-se que € um sensibilizante muito
mais frequente do que a cera de abelha (1). Por
exemplo, um homem de 62 anos, apicultor ha
35 anos, desenvolveu eczema periorbital e nas
maos. O teste de contato foi positivo somente a

propolis e balsamo do peru (17). Mesmo assim,
nao deixou sua atividade, evoluindo para grave
quadro com acometimento de face, que se acre-
ditou dever-se a dermatite por aerodispersao
decorrente da questao laboral (17).

Estudo prévio avaliando dermatite de contato
a propolis em apicultores, mostrou que muitos
deles nao reconhecem o problema e continuam
suas atividades sem se proteger do contato com
a substancia (18). Em avaliacdao subsequente,
através de questionario, se observou que o de-
senvolvimento de sensibilidade ocorria em média
9,5 anos apos o inicio da atividade de apicultura.
Esse estudo confirma que muitos continuam
com a ocupagao, mesmo quando confrontados
com quadros de hipersensibilidade tardia a esta
substancia (19). No entanto, quando questiona-
dos sobre como se preveniam, a maioria referia
sempre usar luva, seja de borracha (41,4%) ou de
couro (17.2%) (19).

Dermatite de contato ocupacional pode tam-
bém ser causada por propolis aerodisperso emi-
tido nas proximidades das colmeias (1). Casos
tém sido relatados, inclusive, em vizinhos de
apicultores (6). Um relato mostrou um paciente
de 57 anos, apicultor, que tinha episodios repeti-
dos de eritema e edema facial pruriginoso apos
coletar mel, mas que nunca tinha desenvolvido
dermatite de maos (15). Ele teve teste de contato
positivo para mel e cera, com uma positividade
mais intensa para propolis (+++). IgE especifica
para veneno de abelha foi negativo (15).

Além dos casos relacionados a apicultores,
outros casos de dermatite de contato ocupacional
a propolis tém sido descritos. Exemplificando,
foi descrito um homem de 26 anos, protético,
com historia pregressa de dermatite atopica que
apresentou pulpite e eczema de unha localizado
no polegar e indicador da mao direita (20). Isso
javinha acontecendo ha varios anos com curso
intermitente e nenhuma relacao clara com seu
padrao de trabalho: a fabricacao de moldes para
a odontologia reconstrutiva. Ele teve reacao posi-
tiva a propolis a 10% no teste de contato na leitura
de 96 horas. O paciente nunca trabalhou como
apicultor ou usou qualquer cosmético contendo
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propolis. No entanto, o processo de manufatura
envolvia o processo de moldagem manual de
material com cera de abelha com os dedos,
sugerindo o diagnodstico de dermatite alérgica
de contato secundaria a exposi¢cao ocupacional
ao propolis (20).

Embora a sensibilizacao a propolis tenha sido
pensada originalmente ser mais comumente re-
lacionada a exposicao ocupacional, a maioria dos
casos resulta do uso de produtos que a contém,
seja aplicado topicamente (como nos cosmeéticos)
ou ingeridos oralmente (1). Ha ainda relatos de
casos de reacdes de hipersensibilidade imediata,
porém fogem do escopo dessa revisao.

Caso interessante publicado foi o de uma ga-
rota de 14 anos com uma historia de dermatite
atopica quando menor. Durante viagem a casa
dos avés desenvolveu um resfriado. No dia se-
guinte, evoluiu com marcado edema e eritema
facial. Foi tratada com corticoides sistémicos e
anti-histaminicos, se recuperando ao longo dos
dias seguintes. Apds sua recuperagao, procurou
um especialista. O teste de contato realizado foi
positivo (++) nas leituras em 48 e 120 horas para
propolis. Os avos confidenciaram que haviam
ministrado a paciente, a substancia pura na re-
gido perinasal para alivio dos sintomas (21). Outro
caso € o de um senhor de 81 anos, higido, que
sofria ha um ano e meio de eczema de labios,
com ressecamento, fissuras e descamacao (22).
Fazia tratamento com hidrocortisona e diferentes
tipos de hidratantes, incluindo uma “pomada de
abelha" sem nenhum alivio. O teste de contato
mostrou reacao intensa (+++) a propolis a 10% em
72 €168 horas. O paciente revelou que, por muitos
anos, comia sanduiche com mel diariamente (22).

Recentes publicacdes vieram acrescentar mais
casos a extensa lista de relatos relacionados a
propolis. Uma senhora de 58 anos desenvolveu
grave blefaroconjuntivite. Fez teste de contato
que mostrou exclusivamente sensibilidade a pro-
polis (+). Era adepta dos ditos produtos “naturais”,
incluindo rimel, sombra, lapis de olho e xampu.
Todos continham propolis (23). Outro caso mostra

mulher de 42 anos com eczema importante de
face e pescoco ha seis meses. Relacionava o
seu prurido ao uso de xampu com propolis, mas
nao o abandonava por acreditar que produtos
‘naturais” ndo causariam reacoes adversas. O
teste foi positivo a propolis 10% e éster de acido
caféico 1% (componente do propolis) (24). Ha
também relatos de queilites e estomatites de
contato em diferentes faixas etarias (25-28). No
Brasil, relatamos caso de jovem que apresentava
queilite alérgica de contato por muito tempo pelo
uso diario da substancia (29). Ela incrementou a
dose com a intencao de “melhorar a imunidade”
durante a pandemia de COVID-19. Isto acarretou
em piora do eczema, o que a levou a procurar
assisténcia sendo realizado o teste de contato
esclarecedor (29).

Aléem da apresentacao tipica de um eczema, a
alergia de propolis também pode se manifestar
em apresentacdes clinicas incomuns. Um caso
se apresentou como erupgao pigmentar fixa. Foi
de um homem de 55 anos com histoéria de lesao
na glande que estava lentamente aumentando
de tamanho (30). Havia feito uso de corticoide e
antifungico topico, bem como antiviral oral, sem
resolucao. O teste de contato evidenciou intensa
reacao (+++) tanto a propolis quanto a colofénio.
Na historia retrospectiva, o paciente revelou bor-
rifar um “produto natural” (polen de abelha) no
seu cereal matutino. A suspensao desse produto
levou a remissao da lesdao e uma provocagao com
0 mesmo levou a recorréncia (30).

Encontra-se, ainda, na literatura casos de der-
matite de contato sistémica pela substancia (31).
Nessa situacao, ha o relato de mulher com 32
anos que se apresentou com histoérico de 15 dias
com intensa queilite e dermatite perioral, associa-
do a placas eczematosas afetando seu tronco e
membros (32). Estava usando preparagdes orais
e topicas contendo propolis para tratar preten-
sa infeccao herpeética labial. Foi aconselhada a
evitar esses produtos e tratada com corticoides
sistémicos, com remissao completa. Dois meses
apos, realizou teste de contato que mostrou rea-
coes positivas a propolis e balsamo do peru. Os
autores concluem que se uma dermatite alérgica
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sistémica € clinicamente suspeita, uma historia
de uso de propolis deve ser obtida (32).

Manejo

Manejo de alergia a propolis € evitar o alér-
geno. Sindnimos incluem cola e pao de abelha;
balsamo, resina e cera de propolis. Pacientes
deveriam também ser aconselhados a ter cautela
quando usar produtos contendo cera de abe-
lha porque esse pode estar contaminado com
propolis (1). Atencao também deve ser dada a
produtos contendo balsamo do peru, colofénio
e fragrancias (15).

Consideracoes finais

Essarevisao tentou alertar ao especialista que
a hipersensibilidade tardia ao propolis, notada-
mente a dermatite alérgica de contato, € muito
importante. Reforcamos que a substancia é causa
comum de alergia ocupacional especialmente
em apicultores. Ressaltamos ainda, que propolis
é largamente usado em produtos ditos “naturais”
e, dessa forma, a populacao acredita que seja
isento de efeitos adversos. Porém, mostramos
que a prevaléncia dessa alergia é crescente em
diversas partes do mundo. Acreditamos que essa
realidade seja semelhante no Brasil e, para com-
provar, precisamos de estudos que a evidenciem
em nosso meio. Dessa forma, sera possivel a sua
inclusao rotineira em outras baterias de testes de
contato em nosso pais.

Notas

Apoio financeiro

Este estudo nao recebeu apoio financeiro de
fontes externas.

Declaracao de conflito de interesses

Os autores declaram nao haver conflitos de
interesses relevantes ao conteudo deste estudo.

Contribuicoes dos autores

Todos os autores fizeram contribuicoes subs-
tanciais para concepcao, ou delineamento, ou

aquisicao, ou analise ou interpretacao de dados;
e redacao do trabalho ou revisao critica; e apro-
vagao final da versao para publicagao.

Disponibilidade dos dados e
responsabilidade pelos resultados

Todos os autores declaram ter tido total acesso
aos dados obtidos e assumem completa respon-
sabilidade pela integridade destes resultados.
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