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Associacao entre fatores clinicos e sociodemograficos
e a gravidade da dermatite atépica em pacientes atendidos
em hospital universitario do Rio de Janeiro

Paula Cristine Ferreira de Brito, Natalia Rocha do Amaral Estanislau,
Camila Luna Pinto, Leonardo Esteves Carius, Lorena Cesar Goulart,
Bruna Vieira Campista, Raissa Barbosa Matolla de Alencar,
Gabriela Andrade Coelho Dias, Anna Carolina Nogueira Arraes, Fabio Chigres Kuschnir

Justificativa: Analisar as principais caracteristicas clinicas e sociodemograficas
de pacientes com dermatite atépica (DA) e sua associagdo com a gravidade da
doencga. Métodos: Estudo transversal incluindo 126 pacientes acompanhados no
periodo entre 2017 e fevereiro 2021 em ambulatério especializado. Foram ava-
liadas as seguintes variaveis: sexo, idade, cor da pele, historia familiar de atopia
(HF+), comorbidades alérgicas, niveis de IgE total e presenca de prick test positivo
para aeroalérgenos/alimentos (SPT+). Para classificacao da gravidade da doenca
(leve/moderada/grave) foi realizado o indice Severity Scoring of Atopic Dermatitis
(SCORAD). Para avaliagédo da associacao entre a gravidade da doencga (DA grave/
moderada x DA leve) e as variaveis dicotémicas do estudo foi aplicado o teste Qui-
quadrado, e na comparacao das médias das variaveis continuas o teste ANOVA.
Considerou-se significante p < 0,05. Resultados: Do total de pacientes, 56,3% eram
do sexo feminino, com média de idade de 8,9 anos (mediana 7,8), e 62% eram
pretos ou pardos. Cerca de 80% apresentavam HF+ e 68% SPT+. As frequéncias
de comorbidades alérgicas foram de 77,3%, 33,9% e 20,1% respectivamente para
rinite, asma e alergia alimentar. A distribuicdo da frequéncia em relacéo a gravidade
na 12 consulta foi de 27.8%, 40.5% e 20.6% para DA leve, moderada e grave. Nao
ocorreram associagdes significativas entre a gravidade da doencga e as principais
variaveis do estudo. Por outro lado, houve diferenca estatisticamente significativa
entre a média dos niveis de IgE nos casos graves (3.419UI/L) em relagdo aos
leves (2.573 UI/L) e moderados (2.449 UI/L), p = 0,035. Conclus6es: Em nossa
amostra, as diferentes dimensdes da atopia, como histéria familiar, sensibilizacao
a alérgenos e comorbidades alérgicas nao diferiram entre os diferentes espectros
de gravidade clinica da DA. Por outro lado, o nivel sérico de IgE > 3.000 UI/L pode
ser um marcador de doencga mais grave.

Policlinica Piquet Carneiro - UERJ - Rio de Janeiro, RJ, Brasil.
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Dermatite alérgica ocupacional -
relato de caso

Sarah Rodrigues Pereira, Cesar Luis de Aratjo Campos,
Karolayne Joyce Oliveira, Marcela Victéria Goulart Melo de Oliveira

Justificativa: A importancia do diagndstico precoce da dermatite alérgica ocupa-
cional e a possibilidade de tratamento na rede SUS. Relato de caso: Paciente,
54 anos, masculino, apresentou lesdes extensas, eritematosas com exsudato pu-
rulento, no abdome e nas regides palmar, escapular e coxa esquerda, associada
a dor e prurido, apds contato com cimento em construcéo civil. Relatou que fez a
limpeza dos ferimentos com bucha vegetal, salmoura e sabao de coco e, poste-
riormente, fez uso tépico de sulfato de neomicina + bacitracina zincica, com piora
dos ferimentos. Foi receitado amoxicilina 500 mg e prednisona 20 mg. Apds 5 dias,
0 paciente apresentou melhora do quadro, manteve-se a amoxicilina e incluiu-se
a betametasona creme 0,05%. Discussao: A dermatite alérgica ocupacional cor-
responde as alteracdes de pele, mucosa e anexos, causadas por agentes presen-
tes no ambiente laboral. As lesbes normalmente nao sao graves, porém causam
prurido, ferimentos, alteracdes estéticas e funcionais que interferem na vida social
e no trabalho. Casos de dermatite alérgica nos trabalhadores da construg¢éo civil
séo frequentes devido ao alérgeno bicromato de potéassio, um sal inorganico pre-
sente no cimento que, em contato com a pele, causa queimaduras e irritagcdes. No
presente relato, o paciente fez uso de sulfato de neomicina + bacitracina zincica,
levando a um possivel diagnéstico diferencial, resultante de automedicagéao. O
exame padrao-ouro para a identificacdo de uma dermatite é o teste de contato.
Entretanto, o diagndstico e o tratamento podem ser realizados em ambiente am-
bulatorial por meio da histéria de contato prévio com a substancia e exame fisico
das lesbes, sem a necessidade de o paciente esperar pelos resultados do teste
que podem demorar e atrasar o seu tratamento. E possivel observar no relato a
importancia do reconhecimento precoce da alergia e que o uso indiscriminado de
medicamentos tdpicos pode influenciar no prognéstico da doenca.

Fame/Funjob - Faculdade de Medicina de Barbacena - Barbacena, MG, Brasil.
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Dermatite atopica
como diagndstico diferencial
de Doenca de Paget

Ana Carolina da Matta Ain, Marcelle Salgado da Silva Bonomo,
Carolina Feres de Melo, Bruna Silveira Perrone de Farias,
Carolina Cortez e Mascarenhas, Priscila Barbosa Betty

Justificativa: A dermatite atdpica pode ser um diagndstico diferencial de Doenca
de Paget mamaria, tipo raro de neoplasia associada ao carcinoma ductal. Relato
de caso: Paciente do sexo feminino, 24 anos, iniciou quadro de prurido intenso em
regido mamilar (aréola) esquerda, sendo evidenciado placa eritematosa ulcerada
com presenca de crostas melicéricas. Foi inicialmente avaliado pelo ginecologista
que realizou tratamento com corticoide via oral e tépico, cefalexina além de anti-
histaminico, com posterior piora da lesao. Foi realizado entao bidpsia da aréola ma-
maria para excluir o diagnostico de neoplasia mamaria, devido a suspeita de doenca
de Paget mamaria. Presenca de histdria patoldgica pregressa de rinite alérgica e
dermatite atdpica (em palpebra, abdome, dorso e flexuras) durante a infancia. Ao
exame histopatolégico apresentou acantose e espongiose no fragmento de pele
da aréola mamaria, com infiltrado inflamatdrio de linfécitos e eosinéfilos na derme
subjacente, sem lesGes neoplasicas associadas, definindo como dermatite espon-
gidtica e eczema da aréola mamaria sugestivo de dermatite atépica. Discussao:
Sob o olhar de um médico especialista na saude da mulher, a lesao de erupgao ou
ulceracao do mamilo pode ser sugestivo de carcinoma ductal mamario. A dermatite
atopica, apresenta-se como um diagnostico diferencial, benigno, sendo uma doen-
c¢a crbnica, de carater intermitente, recidivante. Na dermatite ocorre um processo
inflamatdrio da pele de causa multifatorial, apresentando anormalidades da barreira
cutdnea, com prurido, xerodermia e lesdes eczematosas em varias localizacdes
dependendo da faixa etaria. A presenca de eczema em mama é caracteristica de
dermatite atopica em paciente adulto, do sexo feminino, com histérico de atopia
na infancia ou adolescéncia.

Universidade de Taubaté - Taubaté, SP, Brasil.
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Dermatite atopica
ou dermatite pelo HTLV1?

Camila Martins Chieza, Albertina Varandas Capelo, Eliane Miranda,
Livia Nascimento, Lidiane Simoes Carvalho Paes Leme, Osvania Maris Nogueira

Justificativa: A dermatite infectiva (DI) é definida por uma dermatite crénica recidi-
vante pelo retrovirus T linfotropico humano 1(HTLV-1),caracterizada por desregula-
¢ao e aumento da resposta imune tipo |, predominando na infancia e de transmissao
vertical. Sua apresentacao clinica assemelha-se ou associa-se a dermatite atdpica,
evoluindo com infecgdo secundaria bacteriana. Objetivo: Descrever dois casos
peculiares de dermatite infectiva pelo HTLV-1 diagnosticados na infancia atendidos
no ambulatério de Alergia e Imunologia. Descri¢cao dos casos: Caso 1: Menina 2
anos e 7 meses encaminhada com eczema e infeccao secundaria cronica. Iniciou
eczema exsudativo em couro cabeludo, regido cervical, axilas, pregas cubitais, vi-
rilha e olhos com 1 ano de idade. Desenvolveu infecgbes secundarias bacterianas
e fungicas recorrentes com uso quase mensal de antibioticoterapia, internagdes e
atraso pondero-estatural. IgE total elevada: 7.116 mg/dL, interrogada Sindrome de
Hiper IgE. IgA aumentada e IgG e IgM normais. Complemento e linfécitos T CD4
e CD8 sem alteracdes. Fez Imunoglobulina EV por 5 anos sem melhora. Na ultima
internacdo apresentou sorologia para HTLV1 positiva. Instituida profilaxia com
Sulfametoxazol-trimetroprim com melhor controle da doenca. Pais foram reativos
para HTLV. Caso 2: Paciente de 7 anos de idade, com atraso pondero-estatural
importante,dermatite cronica, exsudativa com descamagao e crostas em couro ca-
beludo, pélpebras e regido inguinal desde os 3 anos de idade. Exames com aumento
de IgA e IgG com IgM normal. IgE total normal: 38,7 IU/MI. Sorologia para HTLV-1
dos pais também positiva. Discussao: Descrevemos dois casos de eczema cronico,
0 primeiro associado a dermatite atépica, com elevagédo importante dos niveis de
IgE e o0 segundo caso diagndstico mais tardio, sem associagédo com DA e com nivel
de IgE normal. A dermatite infectiva pelo HTLV-1 desencadeia uma desregulacéo
imune, podendo evoluir com DA, sendo seu principal diagndstico diferencial.

Hospital Universitario Gaffrée e Guinle - Rio de Janeiro, RJ, Brasil.
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Dermatite de contato alérgica
a budesonida nasal: um relato de caso

Yasmin Cristina Costa Maciel, Candida Pellegrini de Souza Pinto,
Mariana de Araujo Patrocinio, Gabriela de Cassia Hanashiro Papaiz, Matheus Pantoja,
Adriana Teixeira Rodrigues, Fatima Rodrigues Fernandes

Justificativa: Relatar caso incomum de dermatite de contato (DC) por budesonida
nasal em paciente com rinite alérgica (RA). Relato de caso: Paciente feminina, 60
anos, com antecedente pessoal de RA desde a infancia, sem tratamento regular,
procurou pronto-socorro (PS) por crise de RA recorrente. Foi prescrito SF 0,9%
nasal, budesonida nasal 200 pg/dia e levocetirizina 10 mg/dia. Apos 3 dias de uso
das medicacdes, algumas horas apds aplicar corticoide nasal (CN), iniciou edema
em nariz e labios, eczema e prurido de pescoco e térax. Suspendeu medicacdes
por conta propria, mas as lesdes persistiram e procurou PS apds 4 dias, sendo
prescrito fluticasona nasal 110 pg/dia e bilastina 20 mg/dia. Sem melhora do
quadro, o otorrinolaringologista avaliou e suspendeu o CN e o anti-histaminico,
prescrevendo prednisona 40 mg/dia por 5 dias, com remisséo completa das lesoes.
Foi avaliada pela equipe de Alergia e Imunologia e submetida a teste de contato
(TC) com bateria padrao e cosméticos (negativas), de corticoides (dexametasona
1% e betametasona 5%: negativos; budesonida 0,01%: -/++) e com o préprio CN
(budesonida 32 g (+/++) e 50 pg (+/++); fluticasona 27,5 pg (-/+); mometasona
50 pg (-/-). Atualmente, paciente em uso de mometasona nasal 200 pg/dia, sem
intercorréncias. Discussao: A budesonida nasal € um corticoide topico muito
utilizado no tratamento de RA. A primeira descricao de DC alérgica a budesonida
(pomada) foi em 1980 e spray nasal, em 1986. Os excipientes dos CN potencial-
mente causadores de reacdo de hipersensibilidade sédo polissorbato 80, ja testado
em TC padréao, sem reatividade, e cloreto de benzalcénio, que néo teve reatividade
em CN contendo mometasona. Portanto, o TC realizado com spray demonstrou ser
util neste diagndstico, inclusive, oferecendo uma opgao terapéutica. Apesar de raro,
a reacao de hipersensibilidade aos corticoides deve ter um diagnéstico adequado
para auxiliar na escolha de tratamento futuro.

Hospital do Servidor Publico Estadual - IAMSPE - Sao Paulo, SP, Brasil.
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Dupilumabe como modificador de doenca
em paciente com dermatite atépica grave

com mutacao no gene da filagrina: relato de caso

Marilia Mollon Montanaro, Camila de Moura Leite Luengo,
Marina Benevides Pinheiro Cavalcante, Maria Eduarda Trocoli Zanetti,
Soraya Regina Abu Jamra, Patricia Schiavotello Stefanelli, Persio Roxo-Junior

Justificativa: O presente trabalho relata o caso de uma crianca com dermatite
atopica (DA) grave refrataria ao uso de multiplos imunossupressores, além de outras
comorbidades inflamatdrias, e demonstra a melhora clinica expressiva apos inicio
do dupilumabe. Relato do Caso: Trata-se de menina de 10 anos com diagndstico
de DA desde os primeiros meses de vida. Apresenta também rinoconjuntivite alér-
gica, inflamacao intestinal em investigacao, migranea, hipermobilidade articular e
hipertensao arterial renovascular. Exames evidenciaram IgE total de 711 Ul/mL, IgE
especifica muito elevada para acaros, leite de vaca e barata e o sequenciamento
genético mostrou mutagao no gene da filagrina (c.2282_2285delCAGT) e duas va-
riantes de significado incerto nos genes NLRP3 e NOD2. Apresentou varias interna-
¢cOes por exacerbagdes causadas por S. aureus resistentes. Dentre os tratamentos,
recebeu imunoglobulina em dose imunomoduladora, corticoide topico e sistémico,
imunossupressores tépicos e orais (ciclosporina, metotrexato, azatioprina), além
de emolientes, anti-histaminicos e exclusao dos principais alimentos, sem melhora.
Mantinha lesdes cutaneas eritematosas, descamativas, liquenificadas infiltrativas,
disseminadas, associadas a intenso prurido, limitacado de movimento e SCORAD
55. A gravidade e cronicidade das lesdes afetaram substancialmente a qualidade
de vida, com faltas a escola (ainda nao alfabetizada), ansiedade e disturbios do
sono. Em margo de 2021 iniciou-se dupilumabe, sem relato de eventos adversos.
Os imunossupressores foram descontinuados e todas as lesdes eczematosas
regrediram apos a segunda aplicagdo, mantendo apenas xerose e liquenificacao
leves. Houve melhora significativa do prurido e da qualidade do sono e SCORAD
22. Discussao: O dupilumabe é modificador de doenca em pacientes com DA mo-
derada a grave e foi aprovado no Brasil para criangas maiores de 6 anos em maio
de 2020. Tem se mostrado seguro, com boa resposta clinica e impacto positivo na
qualidade de vida.

Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de Ribeirao Preto - HCRP-USP - Ribeirao Preto, SP, Brasil.
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Dupilumabe no tratamento de paciente pediatrico
portador de dermatite atopica grave refrataria a
imunossupressores sistémicos: relato de caso

Nathalia Roberta Lobo Botelho, Gabriella Amorim Gaia Duarte, Maria Clara Machado de Carvalho,
Larissa Gomes Lins, Wellington Goncalves Borges, Kelly Fabiana Almeidg Tavares, Valéria Botan,
Mariana Graca Couto Miziara, Leticia Keiko Mori, M6nica Araujo Alvares da Silva

Justificativa: Relatar a experiéncia do uso do dupilumabe em paciente pedia-
trico para tratamento de dermatite atdpica (DA) grave, refrataria ao uso de dois
imunossupressores orais. Relato de caso: M.L.S.L., feminina, 11 anos, portadora
de DA de inicio precoce (aos 3 meses), associada a alergia alimentar a leite de
vaca e ovo e outras atopias como asma e rinoconjuntivite alérgica. Evoluiu com
gravidade desde os 7 anos, quando iniciou ciclosporina 100 mg/dia (4,3 mg/kg/
dia). Inicialmente apresentou melhora parcial da atividade da doengca (SCORAD
de 76 para 64), porém foi descontinuada devido a efeitos adversos de hipertensao,
cefaleia e dor abdominal. Aos 9 anos, iniciou metotrexato (2,5 mg/sem progressiva-
mente até 22,5mg/sem), com reducgéo parcial de gravidade (SCORAD de 100 para
61). Apesar da boa adesao ao tratamento conservador através de hidratacao da
pele, uso de corticoide e inibidores de calcineurina tdpicos e imunossupressores
orais, mantinha lesdes recidivantes, infecgdes virais e bacterianas recorrentes com
necessidade de internacoes e uso de antibidticos frequentes. Aos 11 anos, iniciou
tratamento com dupilumabe. Até o momento foram aplicadas 5 doses, cursando
com melhora da gravidade a partir da 2% dose (SCORAD de 64 para 21). Nao houve
efeitos adversos (locais ou sistémicos). A familia relata grande satisfacédo com a
melhora significativa na qualidade de vida da paciente. Exames: IgE total > 5000 mg/
dL; vitamina D 14,3 ng/dL, multiplas IgEs especificas elevadas. Discussao: A
DA consiste em doencga crdnica e recidivante, de etiofisiopatologia multifatorial e
expressivo comprometimento da qualidade de vida em suas formas graves. O du-
pilumabe, sendo um anticorpo monoclonal humano, age bloqueando a cadeia alfa
dos receptores de interleucinas 4 e 13, reduzindo a resposta Th2, marcadamente
eficaz e seguro, com excelentes resultados no controle da DA. Relatamos um caso
de DA grave tratado com dupilumabe na populagao pediatrica, em que dados da
literatura atual sédo escassos.

Hospital da Crianca de Brasilia - Brasilia, DF, Brasil.
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Eritema em face apds uso de dupilumabe:
um relato de caso

Daniel Carlos Santos Macedo, Péricles Seganfredo,
Luciana Costa Ribeiro, Thyago Alves Nunes, Eli Mansour, Licio Augusto Velloso,
Ana Flavia Bernardes Sousa, Cintia Guimaraes Mendes, Raisa Gusso Ulaf, Ariana Campos Yang

Justificativa: O dupilumabe é um imunobioldgico que inibe a sinalizagao de IL-4 e
IL-13, importantes biomarcadores da inflamacéo T2, presente na Dermatite atopica
(DA). Nosso objetivo é relatar um caso de eritema facial (EF) pelo dupilumabe, um
evento adverso que nao foi relatado em ensaios clinicos de fase 3 do medicamento.
No entanto, o eritema facial tem sido descrito como evento adverso emergente,
afetando aproximadamente 10% dos pacientes tratados com dupilumabe, na pratica
diaria. Relato de caso: Masculino, 45 anos, com DA desde a infancia. Antes do
dupilumabe, ja havia usado metotrexato, talidomida e ciclosporina, suspensos devi-
do a efeitos adversos e resposta insatisfatéria. Quando iniciou uso de dupilumabe,
apresentava SCORAD 41. Apds 30 dias da medicacao, retorna com melhora do
prurido e lesdes (SCORAD 38), porém com piora do eritema e descamacéo de face,
além de hiperemia, ardor e intenso prurido em olhos. Avaliado pela oftalmologia que
orientou tratamento de blefarite, evoluindo em 1 semana com melhora ocular e pele
(SCORAD 22). Apds 2 meses de dupilumabe, apresentou nova e significativa piora
do eritema, descamacao em face, acompanhada de ardor e prurido (SCORAD 48).
Manteve-se aplicacao quinzenal do dupilumabe e iniciado cetoconazol via oral por
4 semanas, evoluindo com melhora do eritema facial (SCORAD 27). Discussao:
Dentre os efeitos adversos do dupilumabe, destacam-se 0s mais comuns: rea¢ao
no local da injecdo, conjuntivite e cefaleia. Apesar de relatos na literatura, o eri-
tema facial apdés dupilumabe ainda ndo é muito conhecido e pode comprometer
a adesdo do paciente ao tratamento. Diferentes hip6teses foram sugeridas para
o desenvolvimento do eritema facial, incluindo o desencadeamento de doencas
cutdneas mediadas por Th1, como psoriase, dermatite de contato e rosacea. A
hipoétese de hipersensibilidade a Malassezia também tem sido considerada, sendo
apoiada pela resposta positiva ao tratamento anti-fungico.

Hospital das Clinicas de Campinas - Campinas, SP, Brasil.
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Erupcao variceliforme de Kaposi
por complicacao da dermatite atépica -
relato de caso

Fernanda Vianna Di Gregorio Matioli, Jose Luiz Magalhaes Rios,
Marilucia Alves da Venda, Vanusa de Montalvao Diogenes, Alana Siqueira Dias da Silva,
Juliana Leocadio Martins, Guilherme Rodrigues de Souza Mattos, Simone Silveira Russo

Relato de caso de uma uma paciente, feminina, 10 anos, que apresenta dermatite
atopica generalizada, com histdria de prurido difuso e manchas eritemato hiper-
crdbmicas nas nadegas desde a primeira infancia, com evolucdo para membros
inferiores (MMIIl) e membros superiores (MMSS), evolutivamente se disseminaram
havia cerca de 9 meses anteriores a primeira consulta, associadas a piora do pru-
rido, iniciando descamacao e maculas eritemato-descamativas, bem delimitadas,
regulares e difusas pelo corpo, tendo piora na regiao glutea, liquenificacao nas areas
extensoras, descamacgéo brancacenta e eritema difuso no couro cabeludo. Nao
era acompanhada, e ndo fazia tratamento até entao. Foi necessario hospitalizacao
devido a piora clinica, apresentou no quarto dia, vesiculas e pustulas agrupadas,
algumas umbilicadas, associadas a eritema e crostas hematicas e melicéricas nos
MMII, em destaque no dorsos dos pés evoluindo com a complicacéo de Erupcao
Variceliforme de Kaposi. Tratada com medicacao antiviral e antibidtico venoso, para
infecgéo bacteriana, e foi obtido em dias alternados exames laboratoriais com fun-
¢céo hepatica e renal preservadas, obtendo boa resposta e estabilizacdo do quadro
clinico, mantendo acompanhamento apds alta em ambulatério.

Hospital Central do Exército - Rio de Janeiro, RJ, Brasil.
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Escabiose crostosa simulando
dermatite atépica grave em lactente:
relato de caso

Juliana Asfura Pinto Ribeiro, Alana Ferraz Diniz, Matheus Brandt de Mello Costa Oliveira,
Alana Dantas de Melo, Ana Carla Augusto Moura, Dayanne Mota Veloso Bruscky,
Ana Caroline C. Dela Bianca Melo, Décio Medeiros, Emanuel Savio Cavalcanti Sarinho

Justificativa: O diagnostico de dermatite atopica pode ser desafiador, principal-
mente em lactentes jovens e nas formas graves da doenca. A dermatite atdpica
pode assemelhar-se a outros tipos de eczema, bem como ser manifestacao cuta-
nea de outras doencgas, como infecgdes, erros inatos da imunidade e infestacdes
parasitarias. Relato do caso: Lactente de 3 meses, com antecedente familiar de
atopia, iniciou quadro de eritema e descamacao cutédnea associado a irritabilidade
com 15 dias de vida, ao iniciar introdugc&o de leite de vaca em dieta. Apresentou
recorrentes idas a servigos de emergéncia e fez uso frequente de corticoide tépico
e sistémico. Foi internada devido a queda do estado geral, febre e eczema que
poupava apenas regido de fraldas. Chamava atengéo retardo do desenvolvimento
neuropsicomotor e, em exames laboratoriais, eosinofilia (6213,5/mm3) e IgE total
elevada (2812 mg/dL). Foi inicialmente conduzida como dermatite atépica grave,
com infeccao bacteriana secundaria, associada a alergia a proteina do leite de vaca.
Foi realizado antibioticoterapia sistémica, corticoterapia tdpica e hidratagéo cuténea,
além de dieta de exclusao de leite de vaca. Evoluiu com resolucao da febre e do
estado geral, porém com discreta melhora das lesdes eczematosas. Diagndsticos
diferenciais como imunodeficiéncia secundaria e primarias, como Sindrome de
Omenn e Sindrome de Hiper IgE, foram levantados, dadas as caracteristicas clini-
cas. Ao exame dermatoscopico, foi realizado o diagndstico de escabiose crostosa.
A menor apresentou melhora importante das lesdes cutineas apds o tratamento
para escabiose. Discussao: No caso descrito, iatrogénica imunossupressao e a
pouca idade da paciente podem ter contribuido para a apresentagdo incomum da
escabiose. O caso clinico levanta a importancia da escabiose como diagnédstico
diferencial da dermatite atépica, principalmente na falha de tratamento para ecze-
ma atépico.

Hospital das Clinicas da UFPE - Recife, PE, Brasil.
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Esofagite eosinofilica
em dermatite atépica

Eliana Sun Lah, Camila Cristina Lacerda, Maria Luiza Cunha Carneiro,
Millena Xavier Andrade, Luiz Fernando Bacarini Leite, Wilma Carvalho Neves Forte

Justificativa: Relato de caso referindo a importancia da pesquisa de esofagite eo-
sinofilica em paciente com dermatite atépica (DA) e manifestacdes gastrointestinais.
Relato de caso: 13 anos, masculino, apresentando DA grave: lesdes pruriginosas,
maculopapulares eczematosas, disseminadas e persistentes, com inicio desde pe-
queno. Recebeu diferentes tratamentos sem eficacia. Iniciado metotrexato 10 mg 1
vez por semana com melhora da DA. Apds um ano, comegou a referir pirose, sem
disfagia, engasgo ou impactacgdo. Solicitada endoscopia digestiva alta com bidpsia
para descartar mucosite pelo uso de metotrexato. A endoscopia mostrou eséfago
com estrias lineares longitudinais, pontilhados esbranquicados de exsudato de
fibrina, com aspecto sugestivo de esofagite eosinofilica. A biépsia revelou esofagite
crébnica moderada com exocitose, papilomatose e acantose em eséfago proximal,
médio e distal, apresentando 75, 60 e 30 eosindfilos/campo, respectivamente. Foi
iniciado tratamento para esofagite eosinofilica com omeprazol 20 mg a cada 12
horas, com o que o paciente apresentou melhora do quadro digestivo, caracteri-
zando um respondedor ao inibidor de bomba de prétons. Discussao: Pacientes
com DA podem apresentar doengas atdpicas concomitantes, incluindo esofagite
eosinofilica, que é uma doenca inflamatdria crénica do eséfago, caracterizada por
infiltrac@o de eosindfilos em mucosa, sendo necessario diagndstico e tratamento
adequados para evitar complica¢des, como estreitamento géastrico. Na DA grave
pode ser necessario o uso de imunossupressor, sendo o metotrexato uma das
opcdes. A mucosite é um dos efeitos adversos mais comuns desta medicacéo. E
possivel que o paciente apresentasse esofagite eosinofilica ha mais tempo, sem
referir sintomas. Concluimos que na presenca de sintomas gastrointestinais em DA
e uso de metotrexato é necessaria a investigagao por endoscopia para o diagndstico
diferencial entre esofagite por metotrexato e esofagite eosinofilica.

Irmandade Santa Casa de Misericérdia de Sao Paulo - Sdo Paulo, SP, Brasil.
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Hipereosinofilia como efeito colateral
do metotrexato em paciente
com dermatite atdpica

Leonardo Esteves Carius, Fabio Chigres Kuschnir, Camila Luna Pinto,
Bruna Vieira Campista, Natalia Rocha do Amaral Estanislau, Maria Inés Perelld,
Eduardo Costa, Roberto Smith Jorge, Juliana Jaramillo Jiménez, Lorena César Goulart

Justificativa: Descrever o desenvolvimento de hipereosinofilia (HE) apds inicio de
terapia com Metotrexato (MTX) em paciente com dermatite atdpica (DA) Relato
de caso: E.S.S., masculino, 11 anos, acompanhado no ambulatério de DA de um
hospital universitario, com histdria de inicio das lesdes eczematosas antes dos 6
meses de vida. Ha cerca de 2 anos apresentou piora do quadro evoluindo para
forma grave da doenga (SCORAD > 50) com lesdes disseminadas e necessidade de
cursos de corticosteroides orais e antibioticoterapia para seu controle. Nesta ocasiao
foi iniciado MTX, na dose de 7,5 mg/semana e acido félico. Exames laboratoriais
prévios ao inicio da terapia mostravam série vermelha normal, 8.120 leucdcitos
(LEU)/mm?3 sendo 1% (81/mm3) de eosindfilos (EOS). Apds 10 dias de medicacgao,
novo exame mostrou 8.600 LEU/mm3, sendo 39,6% de EOS (3.400/mm3). Apds 30
dias estas contagens eram de 7.250/mm3 e 2.421/mm3 (33,4%) respectivamente
para LEU e EOS. Apesar do uso de anti-helmintico prévio, foi prescrito tratamento
para toxocariase sem resposta efetiva. Optou-se pela suspensao do MTX, e apds
sete dias o percentual de EOS correspondia a 5% do total (405/mm3). Discussao:
O MTX é um imunossupressor amplamente utilizado de modo off-label nos casos
graves de DA nao responsivos a terapia convencional. Apesar da boa tolerabilidade,
efeitos adversos relacionados ao seu uso, entre os quais citopenias, sao descritos.
Eosinofilia relativa tem sido relatada em associagao com pancitopenia, entretanto
hipereosinofilia (> 1.500 EOS/mm?) isolada ndo é um achado comum na literatura.
O diagndstico etiolégico de HE pode ser um desafio, e compreende a exclusao
de sindrome hipereosinofilica e possiveis causas secundarias como a propria DA,
doencas reumatologicas, parasitoses e malignidades. Diversos medicamentos
podem causar HE, com ou sem acometimento sistémico. No caso em questéao,
apods suspensao do MTX houve normalizagao dos niveis de EOS, corroborando a
hipétese de reagao adversa a droga

Universidade do Estado do Rio de Janeiro - UERJ - Rio de Janeiro, RJ, Brasil.
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Perfil dos pacientes com prurido
acompanhados em um servico secundario
de Imunologia e Alergia Clinica

Marianny Diniz Alves, Eugénio Barros Bortoluzi,
Larissa Barbosa Bomfim, Maria do Socorro Viana Silva de Sa

O prurido tem como definicdo uma sensacao desagradavel de irritagao na pele,
provocando o desejo de cogar. Afeta negativamente a qualidade de vida do indivi-
duo, causando depresséo, ansiedade, isolamento social, dificuldades para dormir
e alcancar o sono reparador. O objetivo foi avaliar as principais caracteristicas
clinicas dos pacientes com prurido em um servigo secundario. Trata-se de estudo
observacional retrospectivo, com desenho transversal, de prontuarios eletrénicos
de 100 pacientes do Ambulatério de Imunologia e Alergia Clinica no municipio de
Campina Grande-PB, durante um periodo de 2 anos. Foram avaliados dados de
idade, sexo, etiologia e localizagdo do prurido. A amostra foi de 50 pacientes, que
apresentavam prurido, 32 eram do género feminino (64%) e 18 do género masculino
(86%). Com relacao a idade, 30 eram menores de 14 anos (60%) apresentando
em sua maioria quadros de dermatite atdpica, 19 possuiam entre 14 e 64 anos
(38%) e 1 era maior de 64 anos (2%). No tocante a etiologia, 13 pacientes recebe-
ram diagndstico de Urticaria (26%), sendo 8, portadores de urticaria crénica, 17
de dermatite atdpica (34%), 4 de dermatite de contato (8%) e 16 ndo tiveram uma
etiologia definida (32%). No que diz respeito a localizacao, 19 apresentaram prurido
difuso (38%) e 31 apenas a forma localizada (62%). A fisiopatologia € complexa
e nao é elucidada completamente. Neste estudo, a dermatite atdpica teve uma
prevaléncia na faixa pediatrica. Observamos também que dos 50 pacientes com
prurido, 64% eram do género feminino. Desse modo, uma histéria clinica detalha-
da, aliada a exames complementares é de extrema importancia para um correto
diagndstico. O tratamento deve ser individualizado e direcionado, proporcionando
melhor conforto ao doente.

UNIFACISA - Campina Grande, PB, Brasil.
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Avaliacao da autoestima, do sentimento
de estigmatizacao e da qualidade de vida
em pacientes com dermatite atépica

Roberta Bassan Duarte, Gabriela de Cassia Hanashiro Papaiz,
Renato Leao Praxades Aratjo, Renata Marli Goncgalves Pires, Raissa Vilela Pimentel,
Maria Elisa Bertocco Andrade, Marisa Rosimeire Ribeiro, Fatima Rodrigues Fernandes

Justificativa: A dermatite atopica (DA) esta associada a queixas somaticas e a
estresse psicossocial. Este trabalho pretende correlacionar a gravidade da DA com
indices de qualidade de vida, sentimento de estigmatiza¢éo e autoestima. Métodos:
Estudo transversal com portadores de DA provenientes de um hospital terciario.
Foram aplicados os seguintes instrumentos: Escore de Gravidade da DA (SCORAD),
Escala de Autoestima de Rosenberg (EAR), Escala de Estigmatizacéo de 6 ltens
(EESI) e indice de Qualidade de Vida em Dermatologia (DLQI). Resultados: Do
total de 66 pacientes com DA, foram excluidos 49 (43 que nao foram contatados
e 6 que nao aceitaram participar). Dos 17 incluidos, as idades variam entre 13 e
54 anos, sendo 58,8% do sexo feminino. Quanto a gravidade, 35,2% apresentam
DA leve (SCORAD < 25), 47%, DA moderada (SCORAD entre 25-50) e 17,6%
DA grave (SCORAD > 50). De acordo com a EAR, 66,6% dos com DA leve tem
autoestima satisfatéria enquanto 62,5% dos com DA moderada e 100% dos com
DA grave tem autoestima baixa. De acordo com a EE6I, o sentimento de estigma-
tizacao é ausente em 33,3% dos pacientes com DA leve e 100% daqueles com DA
moderada e grave apresentam algum sentimento de estigmatizacao (pelo menos
1 escore positivo dos 6 itens), indicando que pacientes com DA moderada e grave
tém um maior nivel de percepgéo de estigmatizagao do que os com DA leve. O
impacto na qualidade de vida, avaliado pelo DLQI, foi baixo em 83,3% daqueles
com DA leve; muito alto em 62,5% dos com DA moderada e extremamente alto em
66,6% nos com DA grave. Conclusao: A DA se associa a um comprometimento
da autoestima e a um sentimento de estigmatizacédo, que prejudicam a qualidade
de vida. Os resultados desse estudo condizem com a literatura e evidenciam que
a gravidade clinica da DA se correlaciona com esses trés dominios. Dessa forma,
é importante individualizar o tratamento da DA e adotar medidas para minimizar
seu impacto emocional e social, refletindo assim no controle da doenca.

Instituto de Assisténcia Médica ao Servidor Publico Estadual (IAMSPE) - Sao Paulo, SP, Brasil.
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Uso de dupilumabe em adolescente
com dermatite atopica grave
pos-transplante renal e linfoma de Hodgkin

Bruna Vieira Campista, Natalia Rocha do Amaral Estanislau, Leonardo Esteves Carius,
Roberto Smith Jorge, Lorena César Goulart, Juliana dos Santos de Carvalho Oliveira,
Eduardo Costa, Fabio Chigres Kuschnir, Juliana Jaramillo Jiménez, Camila Luna Pinto

Justificativa: Descrever a efetividade e seguranca do dupilumabe (DUPI) no tra-
tamento da dermatite atépica (DA) em um receptor de transplante renal portador
de neoplasia. Relato do caso: V.H.G.A., masculino, 16 anos, iniciou quadro de
dermatose pruriginosa aguda com 15 anos de idade, em vigéncia de tratamento
de Linfoma de Hodgkin diagnosticado aos 13 anos. Historia de transplante renal
aos trés anos de idade por glomeruloesclerose segmentar focal. O diagndstico de
DA foi confirmado por bidpsia cutanea. Ao exame apresentava facies cushingoide,
intensa xerodermia, leses eczematosas com liquenificagdo e descamagéo gene-
ralizadas. Vinha em uso de Tacrolimus oral 2 mg/dia e Prednisona 20 mg/dia, além
de hidratante corporal e fexofenadina. Apesar do uso crénico de imunossupresso-
res sistémicos (IMS) e do tratamento otimizado com corticoide topico apresentava
escore de gravidade da DA (SCORAD) de 79,4 (grave), escala de prurido e de
impacto do sono respectivamente de 9 e 8 (escalas 0-10). Em fun¢&o da gravidade
do caso e pobre resposta aos IMS foi indicado o uso de DUPI de acordo com o peso
corporal (400 mg ataque/ 200 mg a cada 15 dias). Apds 5 semanas (3 aplicagdes)
0 paciente evoluiu com melhora significativa das lesdes (SCORAD = 22,1; leve),
do prurido (3,5) e do indice de Qualidade de Vida em Dermatologia (DLQI) = 2,
possibilitando a reducao da dose do corticoide sistémico e seus efeitos colaterais.
Discusséao: O Dupilumabe é um anticorpo monoclonal humanizado que se liga a
cadeia o comum aos receptores de IL-4 e IL-13, bloqueando a sinalizacdo dessas
citocinas, que tem papel central na fisiopatologia da DA. Como demonstrado neste
caso, apresenta excelente efetividade e perfil de seguranca quando comparado
aos IMS. Existem poucos relatos sobre seu uso em pacientes transplantados e/
ou com doencgas malignas, e até o momento nao foram encontradas descricoes
na literatura cientifica sobre a terapéutica com Dupilumabe em pacientes reunindo
ambas condicgdes.

Hospital Universitario Pedro Ernesto, HUPE - Rio de Janeiro, RJ, Brasil.
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Uso de imunossupressor na dermatite atépica
de moderada a grave em criancas: revendo
a experiéncia de um hospital terciario pediatrico

Luciana de Souza Moreira, Ana Carolina Lima de Carvalho,
Najla Rocha Ximenes de Mendonc¢a, Gustavo Abuassi, Helena Freitas dos Santos Coelho,
Kailly Dantas Fernandes Pereira, Ekaterini Simées Goudouris,
Evandro Alves do Prado, Maria Fernanda de Andrade Melo e Araujo Motta, Simone Saintive

Justificativa: Imunobioldgicos foram incorporados mais recentemente ao trata-
mento da dermatite atdpica (DA) moderada a grave e sao liberados para pacientes
acima dos 6 anos. Tradicionalmente utilizamos imunossupressores (IMS) com
seguranga e bom controle da doenca na maioria dos casos pediatricos. Métodos:
Estudo observacional realizado em hospital terciario pediatrico. Foram coletados os
seguintes dados no periodo de fevereiro a julho de 2021: sexo, idade, IMS utilizado
(metotrexato - MTX, ciclosporina- CyA e azatioprina - AZA), dose, data de inicio do
uso e valor do SCORAD (antes do inicio e 1 més, 6 meses, 1 ano apods a terapia,
além do valor do SCORAD atual). Resultados: Dentre 19 pacientes, em 2 (10,5%)
foi necessaria a suspensao da medicagéo, um por aumento de transaminases (MTX)
e 0 outro, por hematuria (CyA). Dos 17 pacientes que seguem utilizando IMS, 7
sao do sexo feminino (41,1%) e 10 do sexo masculino (58,9%). Mediana de idade
de 8 anos, com 2 pacientes abaixo dos 6 anos. Em relacao aos medicamentos, 10
fazem uso de MTX (58,9%), com dose média de 10,4 mg/m2; 6 fazem uso de CyA
(35,3%), com dose média de 3,8 mg/kg e 1 faz uso de AZA (5,8%), na dose 2 mg/
kg. A mediana de SCORAD antes do tratamento foi de 50; com 1 més de uso foi
de 36,5; com 3 meses de uso foi de 38; com 6 meses foi de 28; com 1 ano de 25.
Houve diferenca estatistica no valor do SCORAD ja no primeiro més de tratamento
(p = 0,005), assim como no SCORAD antes do tratamento e o atual (p = 0,0006).
Tempo médio de tratamento de 14 meses. Conclusao: Apesar de ser droga off
label para DA, o MTX tem se apresentado como opc¢ao importante no cenario de
dificil obtencao pelo SUS de IMS para o tratamento da DA. Demonstramos que a
maioria dos pacientes tolerou bem os IMS com melhora clinica evidenciada pela
reducdo do SCORAD logo no inicio do tratamento. Os valores de SCORAD obtidos
no periodo de utilizacdo das medicagdes nao foram estatisticamente menores em
relagdo aos valores com 1 més de uso.

Pés-Graduagao em Alergia e Imunologia, IPPMG - Rio de Janeiro, RJ, Brasil.
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Uso de imunossupressores e imunobioldgicos
em pacientes com dermatite atopica grave
durante a pandemia de COVID-19

Jayne da Silva Abdala, Monica Soares de Souza,
Mara Morelo Rocha Felix, Jaqueline Coser Vianna, Raquel Grinapel

Justificativa: A dermatite atdpica (DA) é uma doencga inflamatdria crénica multifa-
torial que se apresenta principalmente sob a forma de eczema. O uso de imunossu-
pressores esta reservado para casos graves e refratarios. Nosso objetivo foi relatar
uma série de pacientes com DA grave com piora do quadro durante a pandemia
do COVID-19 e sua resposta ao uso de imunossupressores/imunobiolégicos. Série
de casos: 1) L.A.S.,14 anos, feminino, portadora de DA grave, deficiéncia seletiva
de IgA e obesidade, fez uso crénico de corticoide sistémico por tempo prolongado
0 que resultou em baixa estatura e obesidade. Iniciou Ciclosporina 200 mg/dia em
Set/2020, a resposta foi satisfatoria. SCORAD anterior 75, apds inicio do tratamento
22. Nao se observaram efeitos colaterais relevantes. 2) D.C.P., 20 anos, masculi-
no, portador de DA grave, obesidade e sindrome metabdlica, em tratamento com
Dupilumabe iniciado em Mar/2020, com melhora importante. SCORAD anterior ao
tratamento 50, apds 6 meses 24. Sem efeitos colaterais relevantes até o momento.
3) N.S.S.,12 anos, feminino, DA grave e alergia alimentar a ovo, gluten e latex, em
uso de MTX desde set/2020. SCORAD 86,3 antes do tratamento sistémico e 33,9
apés MTX. E acompanhada regularmente sem evidéncia de efeitos colaterais sig-
nificativos até o momento. 4) PM.S., 9 anos, masculino, DA grave, em uso de MTX
iniciado em ago/2019, SCORAD anterior 69,8 e apds tratamento 21. Apresentou
enzimas hepaticas tocadas em jul/2020 com normalizagdo espontanea sem ne-
cessidade de suspensao do MTX. Discussao: Os pacientes relatados obtiveram
melhora do quadro apés inicio do tratamento sistémico da DA, sem efeitos colaterais
significativos. Nenhum apresentou infeccéo grave pelo SARS-CoV2, o que seria
outra preocupacao durante a pandemia. A cautela com o inicio dos imunossupres-
sores é importante e a monitorizagao dos efeitos colaterais deve ser feita através
de exames laboratoriais peridédicos, mas nao deve retardar o inicio do tratamento
sistémico naqueles casos muito graves.

Faculdade de Medicina de Campos - Campos dos Goytacazes, RJ, Brasil.
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Validacao e reprodutibilidade
do questionario escrito
ISAAC médulo eczema atdpico
para inquérito telefénico

Elisa Fontenelle de Oliveira, Solange Oliveira Rodrigues Valle,
Camila Penedo, Fabio Chigres Kuschnir

Justificativa: A prevaléncia do eczema atdpico é desconhecida em muitos pai-
ses. O objetivo do estudo foi validar e avaliar a reprodutibilidade do questionario
escrito ISAAC moddulo eczema atédpico para criangas entre 6 e 7 anos de idade
administrado por via telefénica. Métodos: Estudo observacional através de entre-
vistas com os responsaveis de criangas entre 6 € 7 anos utilizando o questionario
escrito ISAAC médulo eczema atdpico em 3 ocasides separadas por 2 semanas
entre si: entrevistas telefénicas no primeiro e no terceiro contatos e entrevista
presencial sob supervisdo no segundo contato. Calculadas a reprodutibilidade
pelo indice kappa (k) e a validacao pelos coeficientes de sensibilidade e especi-
ficidade. Resultados: Dados de 88 criancas (32 do grupo eczema atopico) foram
analisados. Reprodutibilidade mostrou concordancia quase perfeita para “lesdes
em locais tipicos” (x = 0.812); enquanto concordancia substancial foi observada
para os outros indicadores (variacao de k entre 0.660 e 0.809). Validagao mostrou
alta especificidade (= 80,4%) e sensibilidade (> 87,5%) para todas as questoes,
exceto as relacionadas a cronicidade e ao diagndstico médico (34,4% e 40,6%,
respectivamente). Conclusdes: Nossos resultados mostram que o questionario
escrito ISAAC mddulo eczema atdpico obtido por entrevistas telefénicas tem boa
reprodutibilidade e alta concordancia com o diagnéstico clinico de eczema atdpico.
Ele pode ser utilizado em estudos epidemioldgicos em eczema atdpico na infancia
quando houver disponibilidade de linhas telefénicas, principalmente em periodos
de isolamento social que restringe a coleta de dados presencialmente.

Universidade do Estado do Rio de Janeiro - UERJ - Rio de Janeiro, RJ, Brasil.
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