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Anafilaxia induzida por milho: rara, mas possivel

Corn-induced anaphylaxis: rare but possible
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RESUMO ‘

A anafilaxia é caracterizada como uma reagéao alérgica sistémica
com risco de vida e importante impacto na qualidade de vida,
que pode incluir uma variedade de sinais e sintomas clinicos. Os
alimentos mais comuns que causam reagoes de hipersensibili-
dade alimentar sao leite, ovo, amendoim, nozes, peixe e marisco.
Existem poucos relatos de alergia ao milho documentados, par-
ticularmente anafilaxia induzida por milho. Além disso, o amido
de milho é um excipiente comum em medicamentos, e individuos
alérgicos ao milho tém um risco aumentado de apresentar rea-
¢oes. Relatamos o caso de uma paciente que apresentou anafi-
laxia devido a ingestao de milho e a um medicamento contendo
amido de milho como excipiente.

Descritores: Anafilaxia, hipersensibilidade alimentar, efeitos
colaterais e reacdes adversas relacionados a medicamentos,
amido.

Introducéo

A anafilaxia representa uma grave reacao de
hipersensibilidade sistémica’, de apresentagao agu-
da, com importante impacto na qualidade de vida
do paciente, com potencial evolugdo para choque,
insuficiéncia respiratéria e 6bito'-3. Dentre os diversos
desencadeantes, estdo os alérgenos alimentares,
uma das causas que mais contribui para o aumento da
prevaléncia de anafilaxia, sendo a causa mais comum
na infancia'2. Em sua maioria, as reacgoes alérgicas

‘ ABSTRACT

Anaphylaxis is defined as a life-threatening systemic allergic
reaction that can present with a wide range of clinical signs
and symptoms. The most common foods responsible for food
hypersensitivity reactions are milk, eggs, peanuts, tree nuts,
fish, and shellfish. There are few documented reports of corn
allergy, particularly corn-induced anaphylaxis. In addition, corn
starch is a common excipient in medications, increasing the risk
of reactions in individuals allergic to corn. Here, we report a case
of anaphylaxis in a woman following the ingestion of corn and a
medication containing corn starch as an excipient.

Keywords: Anaphylaxis, food hypersensitivity, drug-related side
effects and adverse reactions, starch.

associadas a alimentos sdo por mecanismo mediado
por IgE. Assim, a sensibilizagdo pode ser avaliada
pela determinacdo de IgE especifica ou por testes
cutaneos de leitura imediatas. Sao muitos os alimen-
tos que podem causar reacao anafilatica, porém os
responsaveis por cerca de 80% a 90% das reagdes
séo os alérgenos do ovo, leite, soja, trigo, peixes,
crustaceos e oleaginosas, como o amendoim, nozes
e castanhas®. Apesar de cereais serem responsaveis
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por cerca de 70% da ingestao mundial de proteinas,
a prevaléncia destes como agentes de eventos de
hipersensibilidade estd pouco documentadas. O
milho, um dos cereais mais presentes na dieta de
varias populagdes, apesar de raro agente causal de
alergia alimentar, quando ocorre, tem potencial gra-
vidade®. Além de presente na dieta da populagdo, o
amido que pode ser extraido do arroz, batata, tapioca,
mas também do milho. E um excipiente comum de
medicamentos, presente em cerca de 37% destes.
Individuos alérgicos ao milho possuem maior proba-
bilidade de apresentar reagéo a excipientes de amido
de milho em medicamentos’:8. Nosso objetivo é relatar
0 caso de uma paciente com histéria de anafilaxia
induzida por ingestdo de milho, diagnosticada em
um Hospital Universitario, seguida por nova reagao
apods ingesta de medicamento com amido de milho
como excipiente.

Relato de caso

Paciente feminino, 63 anos de idade, cozinheira,
com histéria prévia de hipertensao arterial, diabetes
mellitus tipo Il e rinite alérgica, apresentou angioede-
ma nas palpebras e labios, evoluindo com dispneia
apos contato com formigas que estavam proximas a
farinha de milho. Procurou pronto atendimento onde
foi diagnosticada com anafilaxia. Foram administrados
adrenalina, anti-histaminico e corticosteroide, com
reversao do quadro. Referia prurido em orofaringe
ao manipular milho, o que fazia frequentemente por
questdes ocupacionais. Em outra ocasido apresentou
angioedema de laringe e dispneia cerca de 10 minu-
tos apds ingerir alimento contendo farinha de milho,
sendo instituido 0 mesmo tratamento do episddio an-
terior. Realizada dosagem, por quimioluminescéncia,
de IgE total = 206 Ul/mL e especifica para milho =
9,95 KU/L, IgE especifica para trigo, acaros, formiga
e fungos < 0,10 KUA/L. Devido a relagao causa/
efeito presente na histdria, associada a positividade
da IgE especifica para milho, além de auséncia de
novos episodios apds a exclusao dietética, optamos
por ndo realizar o teste de provocacdo, sendo es-
tabelecido o diagnéstico de anafilaxia induzida por
milho. A paciente foi orientada quanto a excluséao do
alimento e cuidados frente a exposicoes acidentais.
Apds a exclusédo de contato e ingesta de milho ou
derivados, néo apresentou novos episodios. Alguns
meses apods o Ultimo evento referiu quadro de coriza,
espirros limitantes, sendo feito uso de anti-histaminico
de segunda geracdo (loratadina). Poucos minutos

depois a paciente apresentou desconforto abdominal
e prurido em orofaringe, sintomas semelhantes aos
apresentados anteriormente quando do contato com
milho. Diante de tal fato, paciente checou bula da
medicagéo (loratadina), sendo identificado o amido
de milho entre os excipientes, recorrendo ao uso de
dexclorfeniramina, com melhora de sintomas.

Discussao

A anafilaxia induzida por milho é rara e pouco
descrita na literatura®. A suspeita se da com base,
principalmente, na histéria clinica e nos sintomas
caracteristicos da doenca, sendo descartadas outras
causas e tendo a auséncia de novos episodios apds
a exclusdo do alimento. O teste de provocagéo oral
€ 0 padrao ouro para o diagnéstico, mas deve ser
reservado para 0s casos em que a historia é confusa
e a hipotese incerta. Devido ao milho ser um alimento
extremamente presente na culinaria mundial, além
de ser o amido um importante excipiente em diver-
sas medicagbes, a ingestdo acidental e potencial
evolucdo para anafilaxia € uma realidade preocu-
pante. Diante de tal histéria, nossa equipe realizou
pesquisa dentre as dez medicagdes mais prescritas
em 2023, segundo levantamento da Associacao
Brasileira das Industrias de Medicamentos Genéricos
e Biossimilares (PréGenéricos), para identificar quais
poderiam conter amido em sua composicao®. Foram
pesquisadas as bulas de tais medicamentos, dos
principais laboratdrios que as fornecem, e, em pelo
menos um deles, foi encontrado o amido como exci-
piente: losartana, dipirona, hidroclorotiazida, enalapril,
atenolol e simeticona (comprimido) (Tabela 1). Outra
classe importante pesquisada e muito utilizada pela
Alergia e Imunologia, bem como ilustrado no caso
acima, sao os anti-histaminicos de segunda geracao,
sendo também pesquisados quanto a composi¢ao
dos medicamentos dos principais laboratérios que
fornecem genéricos, e apenas na desloratadina nao
foi encontrado excipiente com amido em nenhum dos
medicamentos pesquisados (Tabela 2).

Conclusao

No tratamento de casos de anafilaxia por milho,
além das orientacoes dietéticas, deve-se atentar ao
prescrever e dispensar medicamentos, bem como
rever a prescricdo do paciente, e orienta-lo, pois
até mesmo diferentes marcas do mesmo principio
farmacéutico ativo podem apresentar excipientes
diferentes.
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Tabela 1

Dez medicacdes genéricas mais prescritas no Brasil em 2023 e avaliagdo respectiva das formulagbes em comprimidos que

contenham ou ndo amido como excipiente, sendo o amido de milho um dos principais usados

Principio ativo

Genéricos contendo amido

Genéricos nao contendo amido

Losartana

Dipirona

Hidroclorotiazida

Nimesulida

Sildenafila

Atenolol

Simeticona

Tadalafila

Sinvastatina

CIMED, EMS, Prati, Teuto

Medley 2

CIMED, EMS, Medley, Neoquimica

Aché, Eurofarma, Medley, Neoquimica

Nao encontrado

Aché, CIMED, Medley, Neoquimica

Aché, Neoquimica

Nao encontrado

Aché, EMS, Medley, Neoquimica

Aché, Eurofarma, Medley, Neoquimica

CIMED, EMS, Eurofarma, Neoquimica

Nao encontrado

CIMED, EMS

Aché, CIMED, EMS, Eurofarma, Medley,
Neoquimica

EMS

CIMED, EMS, Medley

Aché, CIMED, EMS, Eurofarma,
Medley, Neoquimica

CIMED

a Formulagao de 500 mg com excipiente com amido. Formulagdo de 1 g ndo descrito amido em bula.

Tabela 2

Principais anti-histaminicos de segunda geragao genéricos utilizados Brasil e achados em bula com excipiente com amido Brasil

e achados em bula com excipiente com amido

Principio ativo

Genéricos contendo amido

Genéricos nao contendo amido

Bilastina

Desloratadina

Fexofenadina

Levocetirizina

Loratadina

Eurofarma, Neoquimica

Nao encontrado

EMS, Medley, Nova Quimica,

Germed Pharma

Eurofarma

CIMED, Aché, Neoquimica

EMS

Aché, Eurofarma, Medley

Eurofarma

Germed Pharma, Glenmark,

EMS, Neoquimica

Nao encontrado
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