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La marcha atópica consiste en una forma de establecer la evolución de la 

enfermedad alérgica desde el momento de sensibilización hasta la aparición de los 

síntomas clínicos. Desde el punto de vista inmunológico se correlaciona con la 

aparición de IgE específicas, primero a alergenos alimentarios y luego a 

aeroalergenos. Va depender de que tipo de factores y causas este en contacto el 

huésped que es la persona o llamado paciente.  

Una de las características del sistema inmune es su capacidad de realizar el 

reconocimiento antigénico y desarrollar memoria inmunológica. Una vez que las 

células del sistema inmune encuentran una sustancia extraña y la reconocen como 

"no propia", ese contacto inicial será "recordado" por siempre y la persona que ha 

desarrollado anticuerpos IgE para uno o más alergenos (pólenes, hongos, caspas 

de animales, ácaros del polvo, etc.) se sensibilizará a ellos. Las moléculas alergeno-

específicas de IgE viajan por vía hematógena hacia los tejidos en donde cubren la 

superficie de los mastocitos. Podrían estar presentes hasta 500,000 anticuerpos 

IgE, con diferentes especificidades, sobre la superficie de un solo mastocito, 

permitiendo a cada célula reconocer varios alergenos. Los mastocitos que se 

encuentran en forma abundante, especialmente en el epitelio de nariz ojos, 

pulmones y tracto digestivo, se activan sólo cuando moléculas de un alergeno 

específico hacen contacto físico con anticuerpos IgE adheridos a la superficie del 

mastocito. Una vez activado, el mastocito libera una variedad de mediadores 

químicos, todos ellos con potentes propiedades inflamatorias locales y sistémicas. 

Estos incluyen químicos como histamina, leucotrienos y prostaglandinas, así como 

gran variedad de citocinas. 

Algunos factores que van a incluir en la marcha alérgica serian:  

Hereditarios. 

Sensibilización intrauterina. 

Inmunidad materna. 

Ambientales. 

Estilo de vida.  

 

Pero volviendo un poco al tema y regresando a la marcha alérgica se habla que la 

a función principal de la respuesta inmunológica es la protección contra agentes 

infecciosos y tóxicos. En diferentes situaciones pueden presentarse respuestas 

exageradas y causar lesiones de magnitud variada, que incluso pueden llegar a 

acabar con la vida. A este fenómeno, en forma general, se le conoce como 

hipersensibilidad y los daños que se presentan son causados por los mismos 

mecanismos que promueven la protección, pero de una manera magnificada y 

generalmente es contra agentes que no representan ningún riesgo para la mayoría 

de las personas. En forma didáctica estas reacciones las podemos diferenciar en 4 



tipos de hipersensibilidad, también conocida como alergia, en donde el tipo I es 

mediada por inmunoglobulina E (IgE), la II o citotóxica, la III por complejos inmunes 

y la IV es mediada por células. 

Se podría decir que los síntomas dermatológicos que constituyen la dermatitis 

atópica, son generalmente los primeros y encabezan la marcha atópica, se 

presentan tempranamente, ya que aparecen en los primeros meses de vida y tienen 

su pico mayor de prevalencia en el primer año. Junto con ellos o un poco después 

aparecen los síntomas gastrointestinales, en donde el principal “culpable” es la 

leche de vaca, que después de los primeros años de vida pierde su importancia al 

ser sustituida por otros alimentos A nivel nasal, la rinitis, rinosinusitis o 

rinoconjuntivitis intermitente, aparece transcurridos los 2 años de edad debido a que 

los pólenes son los principales causantes y para ser sensibilizado se deberá, por lo 

menos, tener contacto con ellos durante la época de polinización. 


