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El término “maleza” no constituye una familia boténica, sino que se refiere a diversas plantas utilizadas como hierbas culinarias, plantas medicinales

que se adaptan ecolégicamente, asi como plantas segetales invasoras.' Los sintomas relacionados con la alergia a la maleza pueden ser poco claros y

dificiles de diagnosticar por las frecuentes polisensibilizaciones y por una anamnesis no concluyente debido a las temporadas de floracion superpuestas
con otros pdlenes, como el abedul y las gramineas. Pueden ser habituales las reactividades cruzadas entre diferentes especies de maleza cuando estan
estrechamente relacionadas desde el punto de vista botanico.'?
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Alérgenos Componentes Interpretacion de los resultados* Consideraciones en relacion al tratamiento
completos de alérgenos
Artemisa Artv 1 La sensibilizacion primaria a la artemisa e Considere la prescripcion de inmunoterapia con alérgenos (ITA) con
es probable’'® polen de artemisa
e Reduccion de la exposicion al polen de malezas''®
Artv 3 La sensibilizacién primaria a la artemisa e Paciente apto o0 moderadamente apto para ITA con artemisa
y el sindrome de LTP es probable'®° e Reduccion de la exposicion al polen de malezas''®
Ambrosia Amb a 1 La sensibilizacion primaria a la ambrosia e Considere la prescripcion de ITA con polen de ambrosia
es probable’® e Reduccioén de la exposicion al polen de malezas''®
Parietaria Par j 2 La sensibilizacion primaria a la parietaria es e Considere la prescripcion de ITA con polen de hierba de los muros' 2°
probable’ %° e Reduccioén de la exposicion al polen de malezas''®
Plantago Pla | 1 La sensibilizacion primaria al plantago e Considere la prescripcion de ITA con polen de plantago':2
es probable' 2 e Reduccion de la exposicion al polen de malezas''®
Salsosa Salk 1 La sensibilizacion primaria a la salsosa e Considere la prescripcion de ITA con polen de salsosa': 2’
es probable' ?' e Reduccion de la exposicion al polen de malezas''®

* Los resultados se deben interpretar siempre en el contexto de la historia clinica.
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Nombres oficiales de los productos: ImmunoCAP Allergen w1, Common ragweed; ImmunoCAP Allergen w6, Mugwort; ImmunoCAP Allergen w21, Wall pellitory; ImmunoCAP Allergen w9, Plantain (English), Ribwort; ImmunoCAP Allergen w11,

Saltwort (prickly), Russian thistle; ImmunoCAP Allergen w230, Allergen component Arnb a 1, Ragweed; ImmunoCAP Allergen w231, Allergen component Art v 1, Mugwort; ImmunoCAP Allergen w233, Allergen component Art v 3 LTP, Mugwort; ImmunoCAP
Allergen w211, Allergen component Par j 2 LTP, Wall pellitory; InmunoCAP Allergen w234, Allergen component Pla | 1, Plantain; ImmunoCAP Allergen w232, Allergen component Sal k 1, Saltwort
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