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histéria de alergia a peixe

Guilherme Rodrigues de Souza Mattos, Kleiser
Aparecida Mendes, Fernanda Vianna Di Gregorio Matioli,
Alana Siqueira Dias da Silva, Juliana Leocadio Martins

PEO014 - Multisensibilizacao alimentar e esofagite
eosinofilica: a importancia de um diagndstico preciso
Lorena Cesar Goulart, Leonardo Esteves Carius, Bruna
Vieira Campista, Camila Luna Pinto, Natalia Rocha do
Amaral Estanislau, Anna Carolina Nogueira Arraes,
Gabriela Andrade Coelho Dias, Eduardo Costa, Juliana
dos Santos de Carvalho, Fabio Chigres Kuschnir

PEO15 - Perda de tolerancia ao leite de vaca apos
exclusao prolongada em paciente com dermatite
atdpica grave

Najla Rocha Ximenes de Mendonga, Najla Rocha
Ximenes de Mendonca, Luciana de Souza Moreira,
Kailly Dantas Fernandes Pereira, Gustavo Abuassi, Ana
Carolina Lima de Carvalho, Evandro Alves do Prado,
Maria Fernanda de Andrade Melo e Araljo Motta, Camila
Koeler Lira, Fernanda Pinto Mariz

PEO016 - Perfil dos testes de provocacao oralpara
alimentos em pacientes de um ambulatoério de
referéncia de alergia pediatrica

Karina Michelin Andreassa, Leticia Leme Resende,
Bruna Patricia Noronha Reis, Beatriz Fernandes Trentin,
Seme Higeia da Silva Leitdo, Marcia Carvalho Malozzi,
Neusa Falbo Wandalsen

PEO017 - Reacéo alérgica a alfa-galactose: um relato
de caso

Angelo Augusto Stoll Ledo, Marcela Orsini, Alvaro Silva,
Tenille Pereira de Morais, Jordana Wyara Barbosa,
Mariana Stoll

PEO018 - Relacao entre os niveis de IgEs especificas
para o leite de vaca e fracoes e positividade para o
teste de provocacao oral em criancas atendidas em
um hospital universitario

Raissa Barbosa Matolla de Alencar, Natalia Rocha

do Amaral Estanislau, Leonardo Esteves Cairus,
Camila Luna Pinto, Lorena César Goulart, Bruna Vieira
Campista, Paula Cristine Ferreira de Brito, Maria Inés
Perell6, Eduardo Costa, Fabio Chigres Kuschinir

PEO019 - Triagem dos pacientes com alergia alimentar:
perfil clinico de pacientes atendidos em servico
secundario de Imunologia e Alergia Clinica

Marianny Diniz Alves, Eugénio Barros Bortoluzi, Larissa
Barbosa Bomfim, Maria do Socorro Viana Silva de Sa
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PE020 - Um caso de reatividade cruzada entre leite
de vaca e carne bovina: vale a pena a dosagem
rotineira da albumina sérica bovina?

Kailly Dantas Fernandes Pereira, Renata Gouget Ferreira
Silvano, Najla Rocha Ximenes de Mendonga, Gisele
Salles Correa, Helena Freitas dos Santos Coelho, Maria
Fernanda de Andrade Melo e Araujo Motta, Ekaterini
Simodes Goudouris, Fernanda Pinto Mariz, Heloiza
Helena Nunes da Silveira, Evandro Alves do Prado

Anafilaxia, Alergia a himendpteros e Alergia
ao latex

5§53

S54

S55

S56

S57

S58

S§59

PEO021 - A importancia da anamnese na alergia a
himenopteros

Gustavo Abuassi, Carla Cristiane Dall‘Olio, Deborah
Barbosa da Silva Tonelli de Almeida

PEO022 - A prevaléncia da alergia ao latex nos
profissionais de saude: por que ainda é um fator
preocupante?

Allycia Jamylle Nogueira de Mello, Juliana Matos Ferreira
Bernado, Thais Laurentino Severiano, Marcella do
Nascimento Tendrio Cavalcante, Gabrielly de Santana
Guerra, Cristiano Emanuel Rebougas Cerqueira, Ytala
Rodrigues Medeiros, Artur Bruno Silva Gomes, Ana
Clara Vieira de Souza

PE023 - Anafilaxia durante teste de puntura com
extrato de aeroalérgeno: relato de caso

Isadora Franga de Almeida Oliveira, Alex Isidoro Ferreira
Prado, Nazoneth Exala Samucanda Alberto, Natalia
Trabachin Cavallini Menechino, Jorge Kalil, Pedro
Giavina- Bianchi, Rosana Camara Agondi

PE024 - Anafilaxia induzida por exercicio dependente
de alimento

Pedro da Rocha Rolins Neto, Gustavo Hugo de Sousa
Faria, Luis Thadeu Rebougas Santos, Charles Humberto
Martins Pinheiro, Eduardo Ribeiro

PEO025 - Anafilaxia induzida por exercicio dependente
de alimento: relato de caso

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

PE026 - Avaliacao de qualidade de vida em pacientes
com anafilaxia

Gabriela de Cassia Hanashiro Papaiz, Roberta Bassan
Duarte, Bianca Senedezzi de Assis, Renata Marli
Gongalves Pires, Luana Emanuella dos Santos Bezerra,
Marisa Rosimeire Ribeiro, Maria Elisa Bertocco Andrade,
Fatima Rodrigues Fernandes

PEO027 - Importancia de orientacoes sobre anafilaxia
em criancas alérgicas

Celso Taques Saldanha, Samuel Santos Ali, Lais
Gomes Ferreira Rosa, Pedro Henrique Ribeiro de Paula,
Guilherme Ribeiro de Cerqueira, Micaelly Fergus Silva
Candido, Nicole Vicari Holz, Victor Marques Farah,
Natalia Gabrielli S. Alves, Lorrainne S. Coelho das Neves
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PE028 - Reacao anafilatica ao uso de soro
antibotropico em paciente de treze anos vitima de

acidente ofidico no estado da Paraiba: relato de caso

Adriano Anténio Dos Anjos Lima Filho, Sabryna Maciel
da Cunha, Marianny Diniz Alves, Maria Rafaela Viana de
Sa&, Eugénio Barros Bortoluzi, Ronaldo Cavalcante de
Santana, Pryscilla Ferreira Coutinho

PEO029 - Relato de caso: sindrome de ativacao
mastocitaria

Laiane Karenine Bezerra Fernandes Capistrano, Allexia
Lacerda Soares, Pamilly Bruna de Araujo Barzzotto,
Jordana Foresti Padilha, Arnaldo Carlos Porto Neto

Asma
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PEO030 - Alteragcoes espirométricas na funcao
pulmonar basal em escolares asmaticos submetidos
a hiperventilagao eucapnica voluntaria

Meyrian Luana Teles de Souza Luz Soares, Maria Clara
Peregrino Torres Vieira de Melo, Lucas Ribeiro Coutinho,
José Angelo Rizzo, Marco Aurélio de Valois Correia
Junior, Décio Medeiros

PE031 - Asma: fator protetor na neurofibromatose?
Davisson Tavares, Priscilla Filippo, Claudia Nogueira,
Cristiane Gongalves

PEO032 - Associagao da exposicao aos agrotoxicos
e doencas alérgicas em criancas e adolescentes —
Revisao sistematica com metanalise

Marina de Barros Rodrigues, Denise Siqueira de
Carvalho, Débora Carla Chong e Silva, Marilyn Urrutia-
Pereira, Guilherme Souza Cavalcanti de Albuquerque,
Fabricio Cieslak, Herberto José Chong Neto

PEO033 - Avaliacéo da técnica inalatoria de asmaticos
ambulatoriais através de videos domiciliares
gravados por aparelhos celulares: experiéncia inicial
de um hospital universitario

Pablo Waldeck Gongalves de Souza, Nathassia da Rosa
Paiva Bahiense Moreira, Caroline Pinto Passaro, Bianca
Victéria de Oliveira Martins, Jéssica Zandoménico de
Souza, Fernanda Oliveira Baptista da Silva, Solange
Oliveira Rodrigues Valle, Sérgio Duarte Dortas Junior,
José Elabras Filho

PE034 - Classificacao de asmaticos conforme tracos
trataveis (treatable traits)

Mateus Melo de Oliveira Costa, Jorge Kalil, Pedro
Giavina-Bianchi, Rosana Camara Agondi

PEO035 - O impacto do isolamento social decorrente
da pandemia da COVID-19 no controle da asma
Anna Carolina Silva da Fonseca, Bruna Vieira Campista,
Camila Luna Pinto, Isabella Rodrigues Costa Braga,
Leonardo Esteves Carius, Lorena César Goulart, Maria
Inés Perelld, Anna Carolina Nogueira Arraes, Fabio
Chigres Kuschnir, Eduardo Costa

PEO036 - Perfil epidemiolégico de ambulatério
pediatrico especializado em asma: gravidade da
doenca e idade média inicial de tratamento

Sabryna Maciel da Cunha, Larissa Barbosa Bomfim,
Isabelle Braga Oliveira, Deborah Carla Rocha Almeida
Souto, Ana Celi Leandro Nobrega de Almeida, Maria do
Socorro Viana Silva de Sa, Pryscilla Ferreira Coutinho

Autoimunidade e Transplantes
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PE037 - Avaliacao da autoimunidade na UCE a partir
de biomarcadores

Nathassia da Rosa Paiva Bahiense Moreira, Fernando
da Cruz Arbs, Pablo Waldeck Gongalves de Souza,
Guilherme Gomes Azizi, Rossy Moreira Bastos Junior,
Maria Luiza Oliva Alonso, Solange Oliveira Rodrigues
Valle, Sérgio Duarte Dortas Junior

PEO038 - Avaliacdo de mediadores da inflamacédo em
camundongos com lesao dermatoldgica induzida por
imiquimode tratados com extratos de Tropaeolum
majus

Gustavo Silveira da Silva, Maicon Roberto Kviecinski

PEO039 - Expressao de receptores opioides mu e de
citocinas associadas com a patogenia da psoriase
em camundongos com lesdes psoriasiformes
tratadas com baixas doses de naltrexona

Gustavo Silveira da Silva, Maicon Roberto Kviecinski

Dermatite atépica e de contato

S72

S73

S74

S75

S76

S77

PE040 - 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

PEO041 - Dermatite alérgica ocupacional - relato de
caso

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

PEO042 - 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

PEO043 - Dermatite atopica ou dermatite pelo HTLV1?
Camila Martins Chieza, Albertina Varandas Capelo,
Eliane Miranda, Livia Nascimento, Lidiane Simoes
Carvalho Paes Leme, Osvania Maris Nogueira

PE044 - 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

PE045 - Dupilumabe como modificador de doenca em
paciente com dermatite atopica grave com mutagao
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
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PE046 - Dupilumabe no tratamento de paciente
pediatrico portador de dermatite atépica 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 Gongalves Borges, Kelly Fabiana
Almeida Tavares, Valéria Botan, Mariana Graga Couto
Miziara, Leticia Keiko Mori, Ménica Aratijo Alvares da
Silva

PE047 - Eritema em face apés 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

PE048 - Erupcao variceliforme de Kaposi por
complicacdo da dermatite atopica — 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 Leocédio Martins, Guilherme Rodrigues de
Souza Mattos, Simone Silveira Russo

PEO049 - Escabiose crostosa simulando dermatite
atopica 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

PEO050 - 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

PEO051 - Hipereosinofilia como efeito colateral do
metotrexato em paciente com dermatite atopica
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

PEO052 - Perfil dos pacientes com prurido
acompanhados em um servi¢co secundario de
Imunologia e Alergia Clinica

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

PEO053 - Avaliacao da autoestima, do sentimento de
estigmatizacao e da qualidade de vida em pacientes
com dermatite atopica

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

PE054 - Uso de dupilumabe em adolescente com
dermatite atépica 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
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PEO055 - 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 Mendonga, Gustavo
Abuassi, Helena Freitas dos Santos Coelho, Kailly
Dantas Fernandes Pereira, Ekaterini Simdes Goudouris,
Evandro Alves do Prado, Maria Fernanda de Andrade
Melo e Araujo Motta, Simone Saintive

PEO056 - Uso de imunossupressores e
imunobiolégicos em pacientes com dermatite atépica
grave durante a pandemia de COVID-19

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

PEO057 - Validagao e reprodutibilidade do questionario
escrito ISAAC modulo eczema atépico para inquérito
telefénico

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

Hipersensibilidade a medicamentos
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PEO058 - Avaliacao da qualidade de vida em pacientes
com diagnéstico de hipersensibilidade aos anti-
inflamatoérios nao esteroidais

Denise Neiva Santos de Aquino, Fernanda Sales da
Cunha, Alex Eustaquio de Lacerda, Chayanne Andrade
de Aradujo, Djanira Martins de Andrade, Fabiana Andrade
Nunes, Larissa Silva Brandao, Inés Cristina Camelo-
Nunes, Dirceu Solé, Luis Felipe Chiaverini Ensina

PEO059 - Anafilaxia apds carboplatina intra-arterial: o
desafio da dessensibilizacao

Jessica Camargo Pastana, Lucila de Campos, Lilian
Barbosa de Carvalho, Marcelo Vivolo Aun, Jorge Kalil,
Pedro Giavina-Bianchi

PEO060 - Caracteristicas do paciente ambulatorial
com reacao de hipersensibilidade a farmacos em um
servigco secundario de Imunologia e Alergia Clinica
Larissa Barbosa Bomfim, Marianny Diniz Alves, Eugénio
Barros Bortoluzi, Maria do Socorro Viana Silva de Sa

PE061 - Comparando métodos no diagnodstico das
reacoes de hipersensibilidade perioperatorias
Gabriel Gongalves, Albertina Capelo, Eliane Miranda,
Camila Chieza, Livia Nascimento, Walter Silva, Mara
Morelo, Norma de Paula Rubini, Rogerio Motta

PEO062 - Dessensibilizacao a progesterona em
paciente com dermatite autoimune a progesterona
Ana Carolina de Moura Rocha Teixeira Miranda, Mara
Morelo Rocha Felix, Laira Vidal da Cunha Moreira,
Andreza Lippo Gomes Duarte, Rebecca Guimaréaes

de Oliveira, Erica Maria Dutra Tepedino, Fernanda
Marques Conceicao, Juliana Costa Gentil Baroni, Marina
Gongalves de Azevedo, Mariana Castells

PEO063 - Dessensibilizagao rapida a penicilina
adaptada em gestante com sifilis apds reacao
anafilatica ao teste intradérmico

Mariana Albertinazzi de Souza Pachani, Adriana Pitchon
dos Reis Chuster, Andre Luiz Oliveira Feodrippe, Mateus
Melo de Oliveira Costa, Paula Natassya Barbosa Argolo
de Freitas, Marcelo Vivolo Aun, Jorge Kalil, Pedro
Giavina-Bianchi
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PEO064 - Dessensibilizagao venosa a temozolomida
em paciente com tumor de cerebelo

Ana Carolina de Moura Rocha Teixeira Miranda, Mara
Morelo Rocha Felix, Laira Vidal da Cunha Moreira, Flavia
Cotias Vasconcellos, Paula Moneré Pereira, Jayne da
Silva Abdala, Flavia da Silva Machado, Nathalia Mota G.
de Almeida, Monique Fontes Moulin, Camila P. Bastos

PE065 - Em tempos de COVID, a dessensibilizacdo
rapida remota para medicamentos pode ser
possivel?

Camila Brito de Carvalho, Bruna Ribeiro de Oliveira,
Luana Cézar Melquiades de Medeiros, Barbara Cristina
Ferreira Ramos, Lara Novaes Teixeira, Luiza Salvador
Schmid, Maria Candida Rizzo, Ana Maria Martins,
Carolina Sanchez Aranda, Dirceu Solé

PE066 - Eritema polimorfo causado por atorvastatina:
relato de caso

Carolina Bresciani, Licia Resende Oliveira

PEO067 - Fatores de risco associados as reacoes de
hipersensibilidade na dessensibilizacao a penicilina
em gravidas com sifilis

Luiza Preza, Livia Nascimento, Albertina V. Capelo,
Eliane Silva, Camila Chieza, Lidiane Leme, Mara Felix,
Norma de Paula Rubini, Walter Eyer, Rogerio Motta

PEO068 - Necrdlise epidérmica toxica (NET) pelo
SARS-CoV-2 ou pds-vacinagao anti-COVID-19?
Roberto Smith Jorge, Juliana Jaramillo Jiménez, Juliana
dos Santos de Carvalho Oliveira, Maria Inés Perelld,
Angélica Varela Rondon, Bruna Vieira Campista, Camila
Luna Pinto, Lorena César Goulart, Leonardo Esteves
Carius, Eduardo Costa

PEO069 - Necrdlise epidérmica toxica em paciente com
COVID-19

Maria Clara Machado de Carvalho, Gabriella Amorim
Gaia Duarte, Claudia Franga Cavalcante Valente

PEO070 - Reacao de hipersensibilidade tipo | a
heparina nao fracionada durante hemodialise: relato
de caso

Isabela Maria Anselmo Ribeiro Simdes, José Eduardo
Seneda Lemos, Maria Eduarda Trocoli Zanetti, Edine
Coelho Pimentel, Camila de Moura Leite Luengo, Ullissis
Padua de Menezes, Mariana Paes Leme Ferriani,
Janaina Michelle Lima Melo, Orlando Trevisan Neto,
Luisa Karla de Paula Arruda

PEO71 - Reacdes cutaneas graves a medicamentos
em pacientes internados com COVID-19

Ivan de Jesus Torregroza Aldana, Yasmin Cristina Costa
Maciel, Mariana de Araujo Patrocinio, Yvan Figueroa
Olguin, Renata Marli Gongalves Pires, Marisa Rosimeire
Ribeiro, Fatima Rodrigues Fernandes

PEO072 - Rotulagem de alergia a medicamentos:
investigacao alérgica auxilia o paciente?

Mariana de Araujo Patrocinio, Gabriela de Cassia
Hanashiro Papaiz, Bianca Senedezzi de Assis, Elias Lap
Cheong Lau Rodriguez, Yvan Figueroa Olguin, Adriana
Teixeira Rodrigues, Marisa Rosimeire Ribeiro, Fatima
Rodrigues Fernandes

PEO073 - Sequela ocular grave de necrdlise
epidérmica toxica: relato de tratamento bem
sucedido com imunossupressor

Gustavo Abuassi, Evandro Alves do Prado, Ekaterini
Simdes Goudouris, Camila Koeler Lira, Fernanda Pinto
Mariz, Ana Carolina Lima de Carvalho, Luciana de Souza
Moreira, Helena Freitas dos Santos Coelho, Kailly Dantas
Fernandes Pereira, Gisele Salles Correa
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PEO074 - Teste de provocacao para drogas em
criancas e adolescentes trazem respostas e
melhoram a qualidade de vida do paciente e do
médico

Isadora Carvalho Medeiros Francescantonio, Marina
Lenharo Makhoul, Beni Morgenstern, Renata Resstom
Dias, Rejane Rimazza Dalberto Casagrande, Mayra
de Barros Dorna, Antonio Carlos Pastorino, Ana Paula
Moschione Castro

Imunodeficiéncias
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PEO75 - A evolucao da COVID-19 em criancas e
adolescentes com imunodeficiéncia

Larissa Ferreira de Matos, Joana Jansen Costa Lima,
Vitor de Carvalho Neiva Pinheiro, Jeane da Silva
Rocha Martins, Clarissa de Lima Hondrio, Flaviane
Rabelo Siqueira, Camila Teles Machado Pereira, Karina
Mescouto de Melo, Claudia Franca Cavalcante Valente,
Fabiola Scancetti Tavares

PEO076 - A importancia do diagndstico precoce de
mutacdo em GATAZ2: relato de caso de duas irmas
Karina Michelin Andreassa, Leticia Leme Resende,
Beatriz Fernandes Trentin, Bruna Patricia Noronha Reis,
Marina Teixeira Henriques, Maine Bardou, Nyla Thyara
Melo Lob&o Fragnan, Anete Sevciovic Grumach

PEO077 - Agamaglobulinemia congénita e doenca
neuroldgica: desafio diagnostico e terapéutico
Paula Teixeira Lyra, Ana Carla Augusto Moura Falcéo,
Maria Cecilia Barata Figueira, Lucas Victor Alves,
Edvaldo da Silva Souza

PEO078 - Antibioticoprofilaxia em possivel sindrome
de Wiskott-Aldrich

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

PEO079 - As doencas autoinflamatodrias séo raras?
Experiéncia no Centro Universitario FMABC

Marina Teixeira Henriques, Maine Luellah Demaret
Bardou, Leticia Leme Resende, Bruna Patricia Noronha
Reis, Beatriz Fernandes Trentin, Karina Michelin
Andreassa, Leonardo Oliveira Mendonga, Anete
Sevciovic Grumach

PEO080 - Asplenia funcional em crianga com sindrome
da poliesplenia heterotaxica e cardiopatia congénita
complexa

Maria do Socorro Viana Silva de Sa, Catherine Sonaly
Ferreira Martins, Isadora Abreu de Carvalho Melo,
Mayara Medeiros de Lima

PE081 - Autoimunidade em pacientes com deficiéncia
seletiva de IgA

Priscilla Filippo Alvim de Minas Santos, Davisson
Tavares, Cristiane Gongalves, Claudia Nogueira, Andréa
Goldenzon

PE082 - Condicoes relacionadas ao modulador
essencial do fator nuclear kappa B (nemo) de
criancas acompanhadas num servico de Imunologia
Luana Cézar Melquiades de Medeiros, Gabriela
Campello Fanti, Luiza Salvador Schmid, Maria Gabriela
Viana de S&, Amanda Silva de Oliveira Sobrinho, Cristina
Frias Sartorelli de Toledo Piza, Maria Candida Rizzo,
Carolina Sanchez Aranda, Dirceu Solé
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PEO083 - COVID-19 em pacientes com
agamaglobulinemia ligada ao X (XLA)

Veridiana Verzignassi Fiorotte, Carolina Sanchez Aranda,
Lara Novaes Teixeira, Amanda Matos Machado, Larissa
Said e Said, Camila Brito de Carvalho, Rafaela Rola Leite
Guimaraes, Luiza Salvador Schmid, Mariana de Gouveia
Pereira Pimentel, Dirceu Solé

PE084 - COVID-19: evolucao de pacientes com ataxia-
telangiectasia em centro de referéncia

Maria Gabriela Viana de Sa, Veridiana Verzignassi
Fiorotti, Talita Lemos Paulino, Luana Cézar Melquiades
de Medeiros, Amanda Silva de Oliveira Sobrinho, Rafaela
Rola Leite Guimaraes, Luiza Salvador Schmid, Maria
Candida Rizzo, Carolina Sanchez Aranda, Dirceu Solé

PEO085 - Dermatite atopica grave (DAG) como sinal de
alerta para as imunodeficiéncias primarias (IDPS)
Gabriela Campello Fanti, Camila Brito de Carvalho,
Amanda Oliveira de Araujo Lima, Larissa Said e Said,
Raissa M. S. dos Anjos Roque, Marilia Magalhaes
Moraes, Carolina Sanchez Aranda, Rafaela Rola Leite
Guimaraes, Marcia Carvalho Mallozi, Dirceu Solé

PEO086 - Diagnéstico de sindrome de Wiskott-Aldrich
em lactente com abscessos cerebrais multiplos e
TRECSs alterados

Vitor de Carvalho Neiva Pinheiro, Aline Mara M. Pereira,
Larissa Ferreira de Matos, Camila Telles Machado
Pereira, Maria Rosa Régo de Oliveira, Laisa Machado
Bomfim, Flaviane Rabelo Siqueira, Karina Mescouto de
Melo, Paula Arruda Tacla, Fabiola Scancetti Tavares

PEO087 - Diagnéstico precoce de SCID em crianca
assintomatica

Larissa Pincerato Mastelaro, Eliana Cristina Toledo,
Vanessa Ambrosio Batigalia, Andressa Carla Laveso
Camacho, Bianca Vilela Jorge Mendes Goulart, Melina
Marques Gomes Bittencourt, Carmem Bonfim, Gisele
Loth, Juliana Luiza De Melo Bach

PEO088 - Doenc¢a granulomatosa cronica grave e
precoce em menina com alteragdao molecular ligada
ao X: um relato de caso

Ana Carolina Lima de Carvalho, Luciana de Souza
Moreira, Najla Rocha Ximenes de Mendonca, Helena
Freitas dos Santos Coelho, Renata Gouget Ferreira
Silvano, Kailly Dantas Fernandes Pereira, Ekaterini
Simoées Goudouris, Evandro Alves do Prado, Fernanda
Pinto Mariz, Heloiza Helena Nunes da Silveira

PEO089 - Erros inatos de imunidade (Ell) e transplante
de células-tronco hematopoiéticas (TCTH)

Larissa Said e Said, Rafaela Rola Leite Guimaraes, Lara
Novaes Teixeira, Carolina Sanchez Aranda, Veridiana
Verzignassi Fiorotte, Maria Gabriela Viana de Sa,

Luana Cézar Melquiades de Medeiros, Amanda Matos
Machado, Luiza Salvador Schmid, Dirceu Solé

PEO090 - Erros inatos de imunidade e vacina contra a
COVID-19

Carolinne Paioli Troli, Luiza Salvador Schmid, Rafaela
Rola Leite Guimaraes, Bruna Ribeiro de Oliveira, Lara
Novaes Teixeira, Carolina Sanchez Aranda, Dirceu Solé

PE091 - Evolucédo da COVID-19 em pacientes com
sindrome de DiGeorge

Aline Hamati Rosa Batista, Isadora Carvalho Medeiros
Francescantonio, Renata Resstom Dias, Jose Roberto
Mendes Pegler, Beni Morgenstern, Ana Paula Moschione
Castro, Mayra de Barros Dorna, Antonio Carlos Pastorino
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PE092 - Experiéncia da vida real de um centro de
referéncia em erros inatos da imunidade no interior
do Brasil

Ana Carolina da Matta Ain, Antonio Condino Neto,
Carolina Sanchez Aranda, Thais Yokomachi Pereira Silva,
Maiara Cristiane de Andrade Lima, Sophia Brizola Hisse
de Castro, Julia Gléria Ferraz, Dayana de Oliveira Xavier,
Luciany Cristiny Romano

PE093 - Faléncia medular: o novo paradigma da
Imunologia

Lara Novaes Teixeira, Larissa Said e Said, Rafaela

Rola Leite Guimaraes, Luiza Salvador Schmid, Carolina
Sanchez Aranda, Mariana de Gouveia Pereira Pimentel,
Maria Isabel de Moraes Pinto, Sandra Monteiro, Maria
Candida Rizzo, Dirceu Solé

PE094 - Fibrose hepatica em pacientes com ataxia-
telangiectasia

Talita Lemos Neves Barreto, Roberto José de Carvalho
Filho, David Carlos Shigueoka, Fernando Luiz Affonso
Fonseca, Ariel Cordeiro Ferreira, Carolina Sanchez
Aranda, Roseli Oselka Saccardo Sarni

PEO095 - Histdria natural da deficiéncia de IgA em

um ambulatodrio de referéncia em erros inatos da
imunidade

Nayara Maria Furquim Nasser, Renata Resstom Dias,
José Roberto Mendes Pegler, Rejane Rimazza Dalberto
Casagrande, Beni Morgenstern, Mayra de Barros Dorna,
Ana Paula Moschione Castro, Antonio Carlos Pastorino

PE096 - Imunodeficiéncia combinada com
manifestacgoes clinicas de inicio aos 2 anos: relato de
um caso

Renata Gouget Ferreira Silvano, Gustavo Abuassi,
Luciana de Souza Moreira, Helena Freitas dos Santos
Coelho, Giselle Salles Correa, Ekaterini Simoes
Goudouris, Fernanda Pinto Mariz, Camila Koeler Lira,
Evandro Alves do Prado, Heloiza Helena Nunes da
Silveira

PEO097 - Imunodeficiéncia combinada grave com
fenétipo leve e tardio

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

PE098 - Imunodeficiéncia comum variavel e cancer:
relato de trés casos
Paula Teixeira Lyra

PE099 - Imunodeficiéncia sindromica associada a
esofagite eosinofilica: raro relato de caso

Paulo Eduardo Silva Belluco, Barbara Garcia Sifuentes,
Belkiss Reis Brocos Auad, Rosana Zabulon Feijé Belluco,
Maria Rita Carvalho Garbi Novaes, Carmelia Matos
Santiago Reis

PE100 - Infusao de plasma de convalescente em dois
pacientes com COVID-19 portadores de erros inatos
da imunidade — A experiéncia brasileira

Paula L. M. Castro, Alex |. F. Prado, Octavio Grecco, Ana
Karolina Marinho, Fabiana M. Lima, Myrthes Toledo-
Barros, Jorge Kalil, Cristina M. Kokron

PE101 - O epicentro do surto de COVID-19 e a
qualidade de vida de pacientes com erros inatos da
imunidade: uma triste realidade

Luiza Schmid, Carolina Sanchez Aranda, Caroline Troli,
Rafaela Rola Leite Guimaraes, Lara Novaes Teixeira,
Mariana de Gouveia Pereira Pimentel, Dirceu Solé,
Gustavo Falbo Wandalsen
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PE102 - Perfil clinico de pacientes com erros inatos
de imunidade acompanhados em um centro de
referéncia

Amanda Oliveira de Araujo Lima, Barbara Cristina
Ferreira Ramos, Pedro Henrique de Angeli Bubach,
Amanda Silva de Oliveira Sobrinho, Maria Gabriela Viana
de S4, Luiza Salvador Schmid, Mariana de Gouveia
Pereira Pimentel, Carolina Sanchez Aranda, Dirceu Solé

PE103 - Perfil clinico e imunolégico dos pacientes
menores de 1 ano com sinais de alerta para erro
inato da imunidade (EIA) internados em hospital
terciario

Marina Benevides Pinheiro Cavalcante, Marilia Mollon
Montanaro, Camila de Moura Leite Luengo, Beatrice
Santanastasio Mirante, Soraya Regina Abu Jamra,
Patricia Schiavotello Stefanelli, Persio Roxo Junior

PE104 - Perfil clinico e soroldgico de pacientes
com erros inatos da imunidade atendidos durante a
pandemia de COVID-19

Flavia Amendola Anisio de Carvalho, Natélia de Mello
Ganem, Leticia Gaudard Azevedo, Zilton Vasconcelos,
Barbara Carvalho Santos dos Reis, Paula de Oliveira
Lauria Neffa, Liziane Nunes de Castilho Santos

PE105 - Perfil de seguranca, eficacia e tolerabilidade
da imunoglobulina subcutanea facilitada em
pacientes pediatricos

José Carlison Santos de Oliveira, Leila Vieira Borges
Trancoso Neves, Joanemile Pacheco de Figueiredo,
Régis de Albuguerque Campos

PE106 - Prevaléncia de doencas inflamatérias
intestinais em portadores de deficiéncias
predominantemente de anticorpos que necessitam
de reposicao de imunoglobulina humana

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

PE107 - Primeiro caso da variante G6PD Santiago

de Cuba no Brasil e associacdao com histoplasmose
disseminada

Ranieri Coelho Salgado, Lillian Nunes Gomes, Tabata
Takahashi Franga, Sarah Maria da Silva Napoleao,
Lucila Akune Barreiros, Edson Kiyotaka Ishizuka, Janaira
Fernanda Severo Ferreira, Anténio Condino Neto

PE108 - Raro caso de angioedema hereditario tipo Il
em crianca, responsivo ao icatibanto e associado a
uma nova mutacao genética

Livia Nascimento, Albertina Varandas Capelo, Natacha
Lorena L. Malfort Latini, Natalia Ferreira Pedrosa
Monnerat, Jodao Bosco Pesqueiro, Camila Martins
Chieza, Walter de Araujo Eyer Silva, Norma de Paula
Rubini, Mara Morelo, Eliane Miranda da Silva

PE109 - Relato de caso: caracteristicas clinicas e
laboratoriais de pacientes com Sindrome de Good
Leticia Sanches Oezau, Jaime Olbrich Neto, Luis Felipe
Ramos Berbel Angulski, Camila Alves Tonami, Ana Laura
Mendes Almeida, Ricardo A. M. B. Almeida

PE110 - SCID Nude em crian¢a: uma nova mutacao
no gene FOXN1

Rafael Aureliano Serrano, Barbara Aroni, Jessé V. Lana,
Giliana Peruchi, Gabriela Borges, Gesmar Rodrigues,
Herberto Chong Neto, Débora Chong, Carlos Rledi,
Nelson Rosario
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PE111 - Seguimento de pacientes com diagnéstico
de Imunodeficiéncia Combinada Grave (SCID) triados
no teste do pezinho em Minas Gerais

Gabriela Assuncéo Goebel, Lais Sezini de Lima,
Fernanda Gontijo Minafra, Rhaianny G.S. Mariano,
Luciana Araujo Oliveira Cunha, Jorge Andrade Pinto

PE112 - Sindrome de Omenn em deficiéncia de
ARTEMIS

Andressa Carla Laveso Camacho, Eliana Cristina
Toledo, Vanessa Ambrosio Batigalia, Larissa Pincerato
Mastelaro, Bianca V. J. Mendes Goulart, Melina Marques
G. Bittencourt, Gesmar Rodrigues Silva Segundo

PE113 - Sindrome de ativacdo macrofagica associada
a ALPS de inicio na idade adulta

Paula Natassya Barbosa Argolo de Freitas, Maria Lucia
Carnevale Marin, Alex Isidoro Prado, Jaqueline Cubo
Brandao, Samar Freschi de Barros, Jorge Kalil, Myrthes
Anna Toledo-Barros, Fabio Fernandes Morato Castro,
Leonardo Oliveira Mendonga

PE114 - Sindrome de hiper IgE: anélise de uma
coorte de pacientes acompanhados em um hospital
terciario em Sao Paulo, Brasil, nos ultimos 14 anos
Julia Torres Costa Vinagre, Cristina Maria Kokron,
Myrthes Anna Maragna Toledo Barros, Ana Karolina
Barreto Berselli Marinho, Octavio Grecco, Jorge Kalil,
Fabiana Mascarenhas Souza Lima

PE115 - Sindrome de Whim: relato de caso
Andressa Carla Laveso Camacho, Eliana Cristina
Toledo, Vanessa Ambrosio Batigalia, Nyla Thyara Melo
Lobao Fragnan, Larissa Pincerato Mastelaro, Bianca
Vilela Jorge Mendes Goulart, Melina Marques Gomes
Bittencourt, Gesmar Rodrigues Silva Segundo

PE116 - Sindrome de Wolf-Hirschhorn associada

a deficiéncia de anticorpos especificos
antipolissacarideos

Pamilly Bruna de Araujo Barzzotto, Laiane Karenine
Bezerra Fernandes Capistrano, Allexia Lacerda Soares,
Jordana Foresti Padilha, Arnaldo Carlos Porto Neto

PE117 - Sindrome inflamatéria multissistémica
pediatrica apds reinfeccao por SARS-CoV-2 em
paciente com Sindrome de Chediak-Higashi: relato
de caso

Lais Sezini de Lima, Gabriela Assungao Goebel,
Fernanda Gontijo Minafra Silveira Santos, Luciana Araujo
Oliveira Cunha, Rhaianny Gomes de Souza Mariano,
Laura Drummond Nogueira

PE118 - Susceptibilidade mendeliana a doenca
micobacteriana (MSMD): nova variante patogénica do
IFNGR1

Maine Luellah Demaret Bardou, Leticia Leme Resende,
Bruna Patricia Noronha Reis, Marina Teixeira Henriques,
Beatriz Fernandes Trentin, Nyla Thyara Melo Lobao
Fragnan, Meire Navickas Constantino Silva, Sarah

Maria da Silva Napole&o, Antonio Condido Neto, Anete
Sevciovic Grumach

PE119 - Suscetibilidade mendeliana a doenca
micobacteriana. Relato de caso

Vanessa Cesar Geovanini, Gustavo Soldateli

PE120 - Transplante de células-tronco
hematopoiéticas em paciente com deficiéncia de
CD40 ligante e infec¢cao por paracoccidioidomicose
Jessé Vinicius Lana, Barbara P. Aroni, Rafael Aureliano
Serrano, Gesmar Rodrigues Silva Segundo, Antonio
Condino-Neto, Carmen Bonfim, Carlos Antonio Riedi,
Débora Carla Chong-Silva, Herberto Jose Chong Neto
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PE121 - Utilidade da triagem neonatal para o
diagndstico precoce dos erros inatos da imunidade
Barbara Padilha Aroni, Jessé Vinicius Lana, Rafael
Aureliano Serrano, Giliana Spilere Peruchi, Gabriela
Cristina Ferreira Borges, Gesmar Rodrigues Silva
Segundo, Débora Carla Chong e Silva, Carlos Antonio
Riedi, Herberto José Chong-Neto, Nelson Augusto
Rosério

PE122 - Vacina pneumocdcica polissacaridea (PPV23)
em pacientes com infec¢oes de repeticao

Mariana de Gouveia Pereira Pimentel, Rafaela Rola

Leite Guimaraes, Luiza Salvador Schmid, Ligia Maria de
Oliveira Machado, Maria Candido Rizzo, Cristina Frias
Sartorelli de Toledo Piza, Carolina Sanchez Aranda,
Dirceu Solé, Antonio Condino Neto

Imunoterapia e Imunobioldgicos
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PE123 - A parceria entre Imunologia e a doenca de
Pompe

Bruna Ribeiro de Oliveira, Amanda Silva de Oliveira
Sobrinho, Gabriela Costa Félix, Rita Cardona, Ana Maria
Martins, Cecilia Micheletti, Carolina Sanchez Aranda,
Dirceu Solé

Anti IL-5 no manejo da asma grave eosinofilica:
experiéncia inicial de um Servico de Alergia e
Imunologia de um hospital universitario

Nathassia da Rosa Paiva Bahiense Moreira, Caroline
Pinto Passaro, Pablo Waldeck Gongalves de Souza,
Sérgio Duarte Dortas Junior, Solange Oliveira Rodrigues
Valle, José Elabras Filho

PE125 - Avaliacdo imunohistoquimica de tlceras
venosas tratadas com glucana

Sarah Dantas Viana Medeiros, Luanda Barbara Ferreira
Canario de Souza, Keyla Borges Ferreira Rocha,
Fernanda Guedes Luiz, Irami Aradjo Filho, Hugo
Alexandre Oliveira Rocha, Valéria Soraya de Farias Sales

PE126 - Como ficaram os pacientes em imunoterapia
subcutanea (ITSC) durante a pandemia? Avaliagao
clinica

Ivan de Jesus Torregroza Aldana, Yasmin Cristina Costa
Maciel, Bianca Senedezzi de Assis, Candida Pellegrini
Souza Pinto, Marlon Alexandro Steffens Orth, Adriana
Teixeira Rodrigues, Veridiana Aun Rufino Pereira, Fatima
Rodrigues Fernandes

PE127 - Dupilumabe em dermatite atépica

grave: experiéncia de sucesso apos trés
imunossupressores

Kailly Dantas Fernandes Pereira, Gisele Salles Correa,
Renata Gouget Ferreira Silvano, Najla Rocha Ximenes
de Mendonga, Gustavo Abuassi, Ekaterini Simoes
Goudouris, Simone Saintive, Evandro Alves do Prado,
Camila Koeler Lira, Maria Fernanda de Andrade Melo e
Araujo Motta

PE128 - Imunobiolégicos na asma, um desafio em
meio a Medicina de Precisao: relato de caso

José Eduardo Seneda Lemos, Maria Eduarda Trocoli
Zanetti, Isabela Maria Anselmo Ribeiro Simdes, Lucas
Florestan Cella, Edine Coelho Pimentel, Camila de
Moura Leite Luengo, Mariana Paes Leme Ferriani,
Janaina Michelle Lima Melo, Orlando Trevisan Neto,
Luisa Karla de Paula Arruda

S161

S162

S163

PE129 - O impacto da pandemia do SARS-

CoV-2 na adesao a imunoterapia sublingual para
rinoconjuntivite alérgica

Giliana Spilere Peruchi, Gabriela Cristina Ferreira
Borges, Barbara Padilha Aroni, Jessé Vinicius Lana,
Rafael Aureliano Serrano, Débora Carla Chong e Silva,
Carlos Antonio Riedi, Herberto José Chong-Neto, Nelson
Augusto Rosario

PE130 - Reacoes adversas a imunoterapia
subcutanea para aeroalérgeno: manejo no tratamento
Bianca Senedezzi de Assis, Candida Pellegrini de Souza
Pinto, Marlon Alexandro Steffens Orth, Renata Marli
Gongalves Pires, Luana Emanuella dos Santos Bezerra,
Adriana Teixeira Rodrigues, Veridiana Aun Rufino Pereira,
Fatima Rodrigues Fernandes

PE131 - Uso de anticorpo monoclonal humano
belimumabe para tratamento de Itpus eritematoso
sistémico - relato de caso

Maria Eduarda Castanhola, Priscila Perella Curiati Pinto,
Camila Ferreira Bannwart Castro

Outros
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PE132 - A influéncia da suplementacao da vitamina D
como fator protetor da infeccao por COVID-19
Victoria Rodrigues Durand, Nicoly Ferreira Silva, Adriano
Anténio Dos Anjos Lima Filho, Virna Tayna Silva Araljo,
Sabryna Maciel da Cunha, Maria do Socorro Viana Silva
de S&, Pryscilla Ferreira Coutinho

PE133 - Alergia ocupacional ao arroz

Julia Oliveira Vieira Basili, Alanna Batalha Pereira, Sara
Aguiar Nunes, Jessica Camargo Pastana, Alex Isidoro
Prado, Claudia Leiko Yonekura Anagusko, Keity Souza
Santos, Jorge Kalil, Ariana Campos Yang

PE134 - Analise da correlacao entre o impacto da
cobertura vacinal e o padrao epidemioldgico da
meningite pneumocécica no Brasil

Bruna Pechim Saldanha, Mayara Cristina Siqueira Faria,
Caroline de Souza Alovisi, Mirella Costa Lopes, Aline
Cardoso Silva, Lorena Isabely Silva Queiroz, Maria Clara
Oliveira Fernandes, Marcela Fernandes Lucio, Jéssica
Meireles Nogueira, Mariana Bezerra dos Santos

PE135 - Autoimunidades relacionadas aos padroes
imunoldégicos na infancia

Angélica Zanardo Costa, Juliana Murakami Ribeiro, Ana
Carolina da Matta Ain, Jodo Carlos Diniz

PE136 - Diabetes mellitus autoimune (DMA)
Barbara Ramos, Mariana de Gouveia Pereira Pimentel,
Monica Gabbay, Carolina Sanchez Aranda, Dirceu Solé

PE137 - Escabiose mimetizando mastocitose cutanea
na infancia

Mariana Lima Mousinho Fernandes, Paula Natassya
Barbosa Argolo de Freitas, Gedrgia Andrade Padulla,
Jorge Kalil, Pedro Francisco Giavina-Bianchi Junior

PE138 - Estudo soroepidemioldgico da transmissao
e evolucao da COVID-19 em contatos domiciliares de
trabalhadores da satde infectados pelo SARS-CoV-2
Antonio Marcondes Mutarelli, Bruna Giavina-Bianchi,
Felipe B. Brunheroto, Emerson Costa de Oliveira, Maria
Angela A. Vigorito, Vera Aparecida dos Santos, Jorge
Kalil, Silvia Figueiredo Costa, Pedro Giavina-Bianchi
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PE139 - Pacientes com eventos adversos a BCG
estao protegidos?

Camila Alves Tonami, Marjorie de Assis Golim, Jaime
Olbrich Neto, Sergio Marrone Ribeiro, Ivana Regina
Gongalves

PE140 - Perfil dos pacientes com tosse cronica
acompanhada em um servigco secundario de
Imunologia e Alergia Clinica — estudo observacional
Larissa Barbosa Bomfim, Marianny Diniz Alves, Eugénio
Barros Bortoluzi, Sabryna Maciel da Cunha, Maria do
Socorro Viana Silva de Sa

PE141 - Perfil dos pacientes portadores de prurigo
estréfulo candidatos ao uso de imunoterapia
alérgeno-especifica em hospital terciario do Rio de
Janeiro

Marina Pirassol Tepedino, Liziane Nunes de Castilho
Santos, Ana Paula Main Lucas, Carolina de Almeida
Luna, Flavia Amendola Anisio de Carvalho, Luis Augusto
Schirr

PE142 - Poluentes atmosféricos como fator de
internagao para doencas pulmonares obstrutivas
cronicas: um estudo ecoldgico

Thais Silva Peleteiro, Camile Xavier Souza Santos,
Luciana Jaqueline Xavier Pereira Machado, Adelmir
Souza-Machado

PE143 - Poluicdo ambiental e associacdo com
doencas: estudo em populacao residente no Sul do
Brasil

Marilyn Urrutia Pereira, Lucas Pitrez da Silva Mocelli,
Pietro Nunes Rinelli, Leticia A. Rockenbach, Laiza
Marques Baida, Leticia B. Dill, Paulo O. Lima, Verénica R.
Martinez, Herbert Chong Neto, Dirceu Solé

PE144 - Reacdes adversas as vacinas contra COVID-
19: ha razoes para temé-las?

Renato Ledo Praxedes Araujo, Roberta Bassan Duarte,
Gabriela de Cassia Hanashiro Papaiz, Ivan de Jesus
Torregroza Aldana, Marlon Alexandro Steffens Orth,
Elias Lap Cheong Lau Rodriguez, Maria Elisa Bertocco
Andrade, Fatima Rodrigues Fernandes

PE145 - Reativacdo da BCG apos vacina contra
COVID-19: relato de caso

Luis Felipe Ramos Berbel Angulski, Leticia Sanches
Oezau, Camila Alves Tonomi, Ana Laura Mendes de
Almeida, Jaime Olbrich Neto

PE146 - Relato de caso de evento adverso pos-
vacinal: aerofagia supra gastrica

Lorena de Castro Diniz, Pamella Wander Rosa, Nyslene
Araujo Felix Lima, Joao Fellipe Pereira Espindola, Joffre
Rezende Filho

PE147 - Sindrome de Miller-Fischer associada

a infeccao pelo Zika virus sendo inicialmente
diagnosticada como efeito adverso pos-vacina
(EAPV) de vetor viral nao replicante (adenovirus de
chimpanzé) contra COVID-19

Maria Rafaela Viana de S4&, Maria do Socorro Viana Silva
de Sa&, Sabryna Maciel da Cunha, Victoria Rodrigues
Durand, Beatriz Rosendo da Costa, Maria Gabriela Viana
de Sa
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PE148 - Tofacitinib no tratamentoda COVID-19 grave
lasmym Faccio, Murilo de Oliveira Antunes, Pedro
Giavina-Bianchi

PE149 - Uso de material ilustrado como adjuvante no
ensino de Alergia e Imunologia Clinica

Nicolas Apratto de Almeida, Juliana Louise Dias Lima,
Marcos Reis Gongalves, Cynthia Mafra Fonseca de Lima,
Iramirton Figuerédo Moreira

PE150 - Uso do tocilizumabe associado a
etilprednisolona para tratamentos de casos graves
de COVID-19

Albervania Reis Paulino, Rubenrhaone Alberto Paulino,
Jodo Salviano Rosa Neto, Cecilia Guimarées Barcelos,
Isa Vitéria Gongalves Araujo, Thaisa Munique Ferreira
Costa de Oliveira, Maria Fernanda Gongalves Araujo

PE151 - Vacinas contra a COVID-19 e as reacoes
dermatoldgicas: qual o perfil de apresentacao?
Renato Ledo Praxedes Araujo, Roberta B. Duarte,
Gabriela de Céssia H. Papaiz, lvan de Jesus Torregroza
Aldana, Marlon Alexandro Steffens Orth, Luana
Emanuella dos Santos Bezerra, Raissa Vilela Pimentel,
Maria Elisa B. Andrade, Fatima Rodrigues Fernandes

PE152 - Vasculite pés-vacina de COVID-19: relato de
caso

Candida Pellegrini de Souza Pinto, Yasmin Cristina
Costa Maciel, Ivan de Jesus Torregroza Aldana, Renato
Ledo Praxedes Araujo, Raissa Vilela Pimentel, Marisa
Rosimeire Ribeiro, Fatima Rodrigues Fernandes

Rinite, rinossinusite, polipose nasal e
alergia ocular
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PE153 - As conexdes entre rinite alérgica e asma em
uma percepcao de unicidade das vias aéreas: revisao
sistematica

Daniel Magno Duarte Godeiro, Themis Rocha de Souza

PE154 - Avaliacao do olfato através do teste sniffin-
sticks em médicos e seu perfil clinico

Adriana Pitchon dos Reis Chuster, Andressa Mariane
da Silva, Lais L. Garcia da Cunha, Alex Isidoro Prado,
Henrikki Antila, Ariana Campos Yang, Clévis E. Santos
Galvao, Jorge Kalil, Fabio Fernandes Morato Castro

PE155 - Dupilumabe no tratamento da rinossinusite
crénica com pdlipo nasal (RSCCPN) em adolescente
Caroline Pinto Passaro, Sérgio Dortas Junior, Nathassia
da Rosa Paiva Bahiense Moreira, Fabiana Chagas da
Cruz, José Elabras Filho, Priscila Novaes Ferraiolo,
Solange Oliveira Rodrigues Valle

PE156 - Fenoétipos dos pacientes com rinossinusite
cronica e polipose nasal segundo European Position
Paper on Rhinosinusitis and Nasal Polyps (EPOS)
2020. E possivel diferencia-los?

Yasmin Cristina Costa Maciel, Mariana de A. Patrocinio,
Bianca Senedezzi de Assis, Marlon Alexandro S. Orth,
Matheus Pantoja, Veridiana Aun Rufino Pereira, Andrea
P. Emery de Carvalho, Fatima Rodrigues Fernandes
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PE157 - Omalizumabe na ceratoconjuntivite alérgica:
relato de uso em paciente pediatrico

Renata Gouget Ferreira Silvano, Luciana de Souza
Moreira, Najla Rocha Ximenes de Mendonga, Ana
Carolina Lima de Carvalho, Gisele Salles Correa,
Ekaterini Simdes Goudouris, Evandro Alves do Prado,
Maria Fernanda de Andrade Nelo e Araujo Motta,
Fernanda Pinto Mariz, Heloiza Helena Nunes da Silveira

PE158 - Perfil de pacientes com conjuntivite alérgica
acompanhados em servico terciario de Imunologia e
Alergologia

Camila de Moura Leite Luengo, Marina Benevides
Pinheiro Cavalcante, Marilia Mollon Montanaro, José
Eduardo Seneda Lemos, Isabela Maria Anselmo Ribeiro
Simdes, Soraya Regina Abu Jamra, Patricia Schiavotello
Stefanelli, Persio Roxo Junior

PE159 - Perfil epidemiolégico de pacientes do
ambulatério de respirador oral em um hospital
terciario

Henrique de Paula Bedaque, Rafael Costa Borges,
Antoénio Lucas Arruda de Oliveira, Eric Santos Rodrigues
de Oliveira, Valéria Soraya de Farias Sales

PE160 - Rinite alérgica no esporte de alto
rendimento: avaliacao em atletas adolescentes de
clube formador de futebol

Guilherme Gomes Azizi, Paulo César Vieira, Claudio
Sérgio da Rocha Pires, Pedro Henrique Ribeiro, Bruno
Mendes de Sa Pinto, Sebastido Carlos Ferreira da Silva,
Sérgio Duarte Dortas Junior, Solange Oliveira Rodrigues
Valle, Marco Antonio Alves Azizi

PE161 - Rinossinusite cronica — perfil clinico e
inflamatorio

Priscila Novaes Ferraiolo, Sergio Duarte Dortas Junior,
Luana Silva Pais Gomes, Bianca Victéria de Oliveira
Martins, Fabiana Chagas da Cruz, Solange Oliveira
Rodrigues Valle
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PE162 - Avaliacado da qualidade de vida em pacientes
com urticaria cronica acompanhados em servico de
Alergia e Imunologia em Sergipe

Catarina Fagundes Moreira, Juliana Monroy Leite,
Julianne Alves Machado, Adriana de Oliveira Guimaraes

PE163 - Avaliacao de atopia em pacientes com
urticaria espontanea crénica

Paula Natassya Barbosa Argolo de Freitas, Mariana Lima
Mousinho Fernandes, Alanna Batalha Pereira, Isadora
Franga de Almeida Oliveira, Jorge Kalil, Anténio Abilio
Motta, Rosana Camara Agondi

PE164 - Resposta aos medicamentos alternativos
dos pacientes com urticaria cronica refrataria aos
anti-histaminicos

Mariana Lima Mousinho Fernandes, Bruna Gehlen, Paula
Natassya Barbosa Argolo de Freitas, Isadora Franca

de Almeida Oliveira, Jorge Kalil, Anténio Abilio Motta,
Rosana Camara Agondi
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PE165 - Edema de uvula em paciente com
angioedema hereditario desencadeado pela
COVID-19

Larissa Pincerato Mastelaro, Eliana Cristina Toledo,
Vanessa Ambrosio Batigalia, Andressa Carla Laveso
Camacho, Bianca Vilela Jorge Mendes Goulart, Melina
Marques Gomes Bittencourt

PE166 - Urticaria cronica espontanea associada a
urticaria induzida: relato de caso de uma década de
atraso no diagnéstico

Sabryna Maciel da Cunha, Luana Fernanda Fernandes
Andrade, Ana Carolina Medeiros Andrade, Maria Rafaela
Viana de S4, Pryscilla Ferreira Coutinho, Maria do
Socorro Viana Silva de Sa

PE167 - Urticaria cronica espontanea refrataria a
omalizumabe: experiéncia de um centro de referéncia
e exceléncia (UCARE)

Guilherme Gomes Azizi, Bianca Victoria de O. Martins,
Nathassia da Rosa Paiva Bahiense, Rossy Moreira
Bastos Junior, Omar Lupi das Rosas Santos, Sérgio
Duarte Dortas Junior, Solange Oliveira Rodrigues Valle

PE168 - Manifestacoes clinicas de pacientes
portadores de dermatite atopica grave atendidos em
um hospital escola da cidade de Maceid, Alagoas —
Série de casos

Michele Ribeiro Rocha, Mario Gustavo de Aranda
Pacheco, Iramirton Figuerédo Moreira

PE169 - Perfil epidemioldgico e seguranga do
omalizumabe para tratamento de urticaria cronica em
pacientes pediatricos

Leila Vieira Borges, Jose Carlison Santos de Oliveira,
Joanemile Pacheco de Figueiredo, Régis de A. Campos

PE170 - Urticaria aquagénica localizada

Juliana dos Santos de Carvalho Oliveira, Juliana
Jaramillo Jiménez, Roberto Smith Jorge, Gabriela
Andrade Coelho Dias, Bruna Vieira Campista, Leonardo
Esteves Carius, Lorena César Goulart, Camila Luna
Pinto, Fabio Chigres Kuschnir, Eduardo Costa

PE171 - Omalizumabe para tratamento da urticaria
cronica solar e induzida pelo calor

Joanemile Pacheco de Figueiredo, Leila Vieira Borges
Trancoso Neves, José Carlison Santos de Oliveira,
Maria Cecilia Freitas de Almeida, Régis de Albuquerque
Campos

PE172 - O tratamento farmacolégico no angioedema
vibratdrio: revisao sistematica da literatura

Karolyne Mariano Abrantes, Sabryna Maciel da Cunha,
Larissa Barbosa Bomfim, Waleria Vieira de Oliveira
Santos, Fernanda Araujo e Farias, Pryscilla Ferreira
Coutinho, Luana Cruz Queiroz Farias, Beatriz Rosendo
da Costa, Bruna Rayana Vieira Galindo

PE173 - Biomarcadores (eosinodfilos, PCR, VS e
D-dimeros) no seguimento de doentes com urticaria
cronica espontanea sob omalizumab — Um estudo de
vida real

Leonor Esteves Caldeira, Célia Costa, Rita Bras, Rita
Limao, Marisa Paulino, Elisa Pedro



S206

S207

PE174 - Recorréncia de urticaria cronica espontanea S208
apos infeccao por SARS-CoV-2: relato de caso
Maria Eduarda Trocoli Zanetti, Isabela Maria Anselmo
Ribeiro Simoes, José Eduardo Seneda Lemos,

Lucas Florestan Cella, Marilia Mollon Montanaro,
Camila de Moura Leite Luengo, Mariana Paes Leme
Ferriani, Janaina Michelle Lima Melo, Orlando Trevisan
Neto, Luisa Karla de Paula Arruda
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PE175 - Angioedema hereditario por deficiéncia do
inibidor do C1: mais prevalente, mas nao mais grave
em mulheres

Jessica Camargo Pastana, Marcelo Vivolo Aun, Juliana
Fées Bianchini Garcia, Ana Julia Ribeiro, Antonio Abilio
Motta, Jorge Kalil, Pedro Giavina-Bianchi
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PE176 - Urticaria e angioedema tardios pds-vacinal
COVID-19

Eliane Miranda da Silva, Albertina Varandas Capelo,
Camila Martins Chiesa, Mara Morelo

PE177 - Urticaria aquagénica em adolescente: relato
de caso

Wilker Fred Santos Souto, Victor Danilo Vale Dias, Fabio
Teixeira Auricchio

PE178 - Impacto da urticaria crénica na qualidade de
vida dos pacientes e sua relacdo com transtornos
psiquiatricos — uma revisao de literatura

Gabriele Paiva Santos, Maycon Valiense Climaco, Ana
Caroline Andrade Mendes, Luciana Aparecida Rocha de
Souza Albuquerque
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XLVIIl Congresso Brasileiro
de Alergia e Imunologia:
a importancia da Ciéncia

Ekaterini Simées Goudouris!

A pesquisa esta relacionada ao progresso de um pais: quanto mais de-
senvolvida € uma nagéo, maior o investimento em ciéncia e tecnologia, maior
a preocupacao em investir em inovacdes. Por outro lado, sabemos o quanto
nag¢des que investiram em educacao e pesquisa evoluiram em termos eco-
ndémicos nas ultimas décadas. O estimulo ao desenvolvimento de pesquisas,
nas mais diversas areas do conhecimento, deve ser parte de programas de
Estado e néo ficar ao sabor de programas de governo, cujas prioridades neste
quesito podem divergir sobremaneira.

Sao muitos os entraves a pesquisa e a inovagdo em nosso pais. Diante
disso, diversas iniciativas nesse sentido devem receber estimulo de toda a
sociedade, em particular de associacdes de especialidades médicas, como
a nossa ASBAI. E o que pretendemos e é com este olhar que compusemos a
equipe de avaliacéo, recebemos e analisamos os resumos submetidos para
apresentagéo em nosso congresso anual.

Recebemos com felicidade e gratidao os estudos de elevada qualidade re-
alizados por nossos colegas. Relatos de casos ou séries de casos foram muito
bem-vindos, desde que apresentassem situagdes inéditas ou pouco frequentes
relacionadas as doencgas associadas a nossa especialidade. Quantos de nés,
diante de casos raros nao procuramos por informacdes na Internet e quantas
vezes nao nos deparamos com relatos apresentados em eventos realizados
ao redor do mundo? Sao muito uteis, nao € mesmo?

1. Diretora de Comunicagao e Divulgacéo da Associagao Brasileira de Alergia e Imunologia - ASBAI.
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No entanto, revisGes bibliograficas ndo foram aceitas, pois, apesar de
serem estudos valiosos para a pratica da medicina baseada em evidéncias,
acreditamos que o mais apropriado é que sejam apresentados com detalhes
em fasciculos de nossa revista. Portanto, é este um chamamento para que
enviem revisdes a nossa revista, sem perder de vista a necessidade de utilizar
a metodologia apropriada para este tipo de estudo cientifico.

O que se encontra aqui neste suplemento representa o esfor¢o de professo-
res, alunos, profissionais de nossa especialidade que, mesmo fora de servigos
de ensino, procuram refletir sobre sua pratica, assim como o esfor¢o da equipe
que procurou analisar todos os resumos enviados, sem perder de vista sua
relevancia para nossa especialidade, e para nosso pais.

Facam bom proveito deste suplemento!
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Como evoluem os pacientes pediatricos
com esofagite eosinofilica (EOE)
no primeiro ano de tratamento?

Victdria Maria Jardim e Jardim, Rafaella Karen Sousa Monterlei,
Ricardo Katsuya Toma, Beni Morgenstern, Mayra de Barros Dorna,
Ana Paula Moschione Castro, Antonio Carlos Pastorino

EoE é uma doenca crénica cujo tratamento inclui inibidor de bomba de prétons
(IBP), corticoide deglutido (CD) e/ou dieta de restricio (DR). E fundamental en-
tender a sua evolugao, especialmente no primeiro ano de tratamento. O objetivo
deste estudo foi descrever o desfecho clinico, endoscopico e histoldgico dos
pacientes pediatricos com EoE neste periodo. Estudo retrospectivo de andlise de
prontuario de pacientes com EOE confirmada nos ultimos 7 anos que acompa-
nham em um servigco pediatrico terciario. Pacientes foram avaliados no momento
do diagndstico (T0), apds 3m (T1) e 12m (T2). Os resultados serao apresentados
de maneira descritiva ou através de testes ndao paramétricos. Foram incluidos 28
pacientes (18M) com média de idade ao diagndstico de 8,5a (DP + 4a). Em TO os
sintomas mais frequentes foram: pirose (17), impactacao alimentar (14), vémitos
(13) e disfagia (12). Achados macroscopicos da EDA incluiram sulcos longitudinais
(23), mucosa nacarada (15) e subestenose (4). A mediana de eos/CGA foi de 40
(15-113). Em T1, 16 pacientes evoluiram assintomaticos e em metade deles, a
EDA foi normal, com < 15 eos/CGA. A mediana de eos/CGA foi de 35 (0-100),
mas nao houve significancia estatistica quando comparada ao TO. Entretanto, em
T2, a mediana foi de 0 eos/CGA (0-71) mostrando significancia (p < 0,05). Em
relagdo ao tratamento proposto em TO, 25 pacientes iniciaram IBP, e destes, 16
fizeram terapia combinada, sendo 7 com CD e 13 com DR associada. Em T1, 15
pacientes responderam clinicamente a medicacg&o, enquanto para os demais, foi
necessario aumentar dose (n = 4), associar (n = 3) ou mudar (n = 6) a terapia. Em
T2, 6 reduziram dose, 12 mantiveram o tratamento inicial e 10 ndo responderam
a terapia. O primeiro ano de tratamento da EoE é repleto de desafios. A resposta
clinica é variada, ha uma dissociacao clinico-histoldgica e possibilidade de mu-
dancas terapéuticas. Um acompanhamento a longo prazo faz-se necessario para
melhores desfechos e evitar futuras complicacées.

Instituto da Crianca - FMUSP - Séo Paulo, SP, Brasil.
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Implementacao e avaliacao de um programa
preventivo de conscientizacao e gestao
da alergia alimentar em escolas:
GAAE - Grupo de Acao Alergia na Escola

Erika Campos Gomes, Rosane Mantilla de Souza

A alergia alimentar afeta um numero consideravel de criancas e apresenta-se como
uma questao de saude comum no contexto escolar. Ambiente no qual as criangas
alérgicas a alimentos passam parte de seu tempo, as escolas precisam estar devi-
damente preparadas para manté-las seguras e incluidas nas atividades escolares,
visando seu pleno desenvolvimento. Este trabalho apresenta uma secdao de uma
pesquisa qualitativa de doutorado em Psicologia Clinica, cujo objetivo foi imple-
mentar e avaliar a funcionalidade de um programa preventivo de gerenciamento e
conscientizacao da alergia alimentar, o GAAE — Grupo de ac&o alergia na escola,
baseado no programa School Allergy Action Group — (SAAG), desenvolvido pela
Allergy UK, Foodtofite The American Peanut Council. Trata-se de um recorte focado
nos resultados e recomendacdes de reaplicacao do GAAE realizado com adultos.
Participaram deste estudo representantes de segmentos da comunidade escolar
— pais, alunos, funciondarios — de cinco escolas publicas municipais de Educagéao
Infantil e de Ensino Fundamental da cidade de Jundiai que tivessem no minimo trés
criangas com alergia alimentar. A implementagéo do GAAE foi realizada através
de seis encontros com os representantes de pais e funcionarios e trés encontros
com alunos, acrescidos de trés mddulos de treinamento on-line assincrono e trés
plantdes de duvidas on-line e sincronos com todos os funcionarios da rede muni-
cipal de educagéo. A estrutura do GAAE, o nimero de encontros e tempo desti-
nado aos mesmos mostraram-se adequados. Com relagédo a dinamica, a maioria
se apresentou pertinente aos objetivos e funcionou independente de terem como
contexto inicial o Reino Unido. O programa revelou-se flexivel para se adequar as
necessidades culturais/contextuais das escolas e proporcionou mudancas positivas
de posturas em relacéo a alergia alimentar, envolvimento dos participantes, busca
de estabelecimento de praticas para minimizar riscos de reagdo e modificacdes
em politicas publicas.

Pontificia Universidade Catdlica de Sao Paulo - Jundiai, SP, Brasil.
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Manejo da introducao alimentar em lactente
com FPIES a multiplos alimento: relato de caso

Catherine Sonaly Ferreira Martins, Isadora Abreu de Carvalho Melo,
Marcos Moisés Brito Fernandes, Matheus de Pontes Medeiros, Mayara Medeiros de Lima,
Moisés Venicius Albuquerque Leal, Samara Ramos de Araujo,
Willgney Porto Genuino, Maria do Socorro Viana Silva de Sa

Justificativa: A sindrome FPIES é classificada como uma alergia alimentar nao
mediada por IgE que acomete predominantemente lactentes em fase de introdugéao
alimentar. Em relagéo aos alérgenos desencadeantes, a proteina do leite de vaca
figura como um dos principais, contudo alimentos sélidos como graos e vegetais séo
frequentemente reportados em casuisticas atuais. Este trabalho tem como objetivo
relatar o manejo da introdugéo da alimentagéao complementar em uma lactente com
FPIES grave secundaria a leite de vaca, feijao e arroz. Relato de caso: A paciente
estava em restricao alimentar severa (so ingeria frutas e leite materno) até a idade
de 1 ano e 2 meses. Tendo em vista o histérico de reagbes graves prévias nao sé
ao leite de vaca, mas a dois alimentos sdlidos, a paciente foi classificada como alto
risco para novas reagdes graves, optando-se por realizar a introdugéao alimentar
em ambiente hospitalar, controlado e supervisionado. Foi delineado um plano de
introducao de refeicdes pautado nos guidelines mais atuais sobre manejo de FPIES,
iniciando-se pela oferta de alérgenos com menor risco de reacoes, e levando-se em
consideracdo também as necessidades nutricionais adequadas para a paciente.
Foram ofertadas refeicbes contemplando 3 alérgenos novos a cada dia, e quando
houve reacao, Testes de Provocacao Oral foram realizados com cada alérgeno
presente na refeicao separadamente. Criancga apresentou TPOs positivos para soja
e batata inglesa, com quando quadro tipico de vomitos repetitivos e letargia cerca
de 2 horas ap0s ingesta do alimento, além de neutrofilia e diarréia cerca de 8 horas
apos. Discussao: Considerando a escassez de padrdes em conduta no manejo da
introducao da alimentacao complementar em lactentes com FPIES a multiplos ali-
mentos, este trabalho destaca a necessidade de seguimento adequado objetivando
0 manejo apropriado da introduc¢ao alimentar em pacientes de risco para reac¢des
durante a oferta de novos alimentos.

UFCG e UNIFACISA-CG - Campina Grande, PB, Brasil.
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Teste de provocacao oral
em lactentes com urticaria local
ao contato com o leite de vaca

Manuela Rodrigues Coimbra, Nelson A. Rosario Filho, Aristides Schier da Cruz

Urticaria de contato com o alimento (UCA) pode ser manifestacao de alergia ali-
mentar, mesmo que o paciente nunca o tenha ingerido. O objetivo deste estudo foi
avaliar a relagéao de UCA com o Teste de Provocacgao Oral (TPO). Método: Estudo
transversal dos TPOs realizados em lactentes com suspeita de alergia a proteina do
leite (APLV). Foram selecionados 22 lactentes, de ambos os sexos, mediana de idade
13,5 meses, com UCA com o leite de vaca (LV) e analisadas as variaveis historia
clinica, dosagem de IgE especifica, testes cuténeos alérgicos(TCA) e desfechos
do TPO. TPO foi conduzido com Férmula Infantil seguindo as doses em mililitros
0,1/0,3/1,0/3,0/10/30/90, e alguns TPO com assados do leite de vaca com doses,
em gramas de aproximadamente 0,25/0,7/2,2/6,6/20/60, em intervalos de 15-20min.
Resultados: 2/22 lactentes nunca haviam ingerido o LV antes do TPO, 9/22 (40,1%)
apresentavam apenas UCA e os demais referiam outros sintomas apos ingestao: 2/22
(9,0%) dermatite atépica, 4/22 (18,2%) urticaria generalizada, um (4,5%) apresentou
engasgo e trés (13,6%) tiveram vémitos. A idade de inicio dos sintomas foi a mediana
de 5,5 meses. Em 11/22 (50%) foi possivel realizar TPO em até 6 meses do inicio dos
sintomas. Testes alérgicos foram positivos em 16/18 (88,9%), 11/12 TCA >3 mm e
5/6 dosagens de IgE especificas > 0,35 kU/L. Foram dispensados de TPO 2/22 que
tiveram anafilaxia e UG com TCA de 7mm. 6/22 TPO provocaram reacdes imediatas
e tiveram mediana do TCA 6,5mm (5-12mm), enquanto que entre os 12 com TPO
negativo a mediana do TCA foi de 4,8mm (0-6 mm)(p = 0,11). 2/22 tiveram apenas
reacOes tardias. APLV foi descartada em 12/22 (54,5%) dos lactentes. Os cinco TPO
realizados com assados do LV foram negativos, sendo 3/5 realizados em lactentes
com APLV confirmada. Conclusao: UCA pode ocorrer em lactentes sensibilizados
ao LV, como manifestacao isolada. TPO é util para confirmagéo do diagndstico de
APLV nesses casos e para liberar a ingestao de LV naqueles nao alérgicos.

UBS Mae Curitibana - Curitiba, PR, Brasil.
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Vida real em inducao de tolerancia oral nos pacientes
com alergia a proteina do leite de vaca confirmada:
como evoluiram apds trés anos de tratamento?

Isadora Carvalho Medeiros Francescantonio, Carla Andreia Kreuzberg Silva,
Bruna Pultrini Aquilante, Paula Lazaretti Morato Castro, Mariele Morandin Lopes,
Patricia Sallles Cunha, Ana Flavia Bernardes de Sousa, Antonio Carlos Pastorino,

Ariana Campos Yang, Ana Paula Beltran Moschione Castro

Justificativa: A inducao de tolerancia oral (ITO) para leite de vaca (LV) é uma opgéao
terapéutica para pacientes com alergia a proteina do leite de vaca (APLV) IgE-mediada
persistente e grave, sendo a dessensibilizagéo ao LV seu desfecho mais frequente. O
objetivo foi descrever o consumo do alimento e a ocorréncia de reagdes adversas apos
3 anos de tratamento em pacientes com APLV submetidos a ITO. Métodos: Estudo
transversal em pacientes com APLV IgE mediada comprovada submetidos a ITO para
LV. Incluiram-se aqueles em fase de manutencao ha pelo menos 3 anos e excluidos
0s que interromperam o consumo de proteina de LV em qualquer preparacao antes
dos 3 anos. Os dados foram obtidos através de entrevista telefénica ou e-mail e pelos
registros de prontuarios. Resultados: Incluiram-se 68 pacientes (37 M), mediana de
idade de 12,5a (6-40). Apds 3 anos, 37 continuam consumindo diariamente a dose
de manutencao (100-200 mL) e 25 consomem volume < 100 mL/dia e/ou derivados/
assados com LV. Seis pacientes consomem apenas produtos assados (ndo gostam ou
tiveram alguma reagao). Trinta e sete pacientes (54,4%) tiveram ao menos um episodio
de manifestagéo IgE mediada relacionada a leite nos ultimos 6 meses, sendo 6 (8,8%)
descritas como anafilaxia. As reagdes ocorridas ndo apresentaram qualquer relagéo
com tipo de preparacéo (baked ou leite). Nestes 37 pacientes, a presenca de cofatores
contribuiu para 57% das reagdes. A pratica de exercicios proxima a ingestao do LV foi
o cofator mais frequente (71%). Vinte e cinco por cento dos pacientes apresentaram
esofagite eosinofilica em algum momento do tratamento. Apos introducao do LV na
dieta, 63,2% dos pacientes relataram melhora no padréo da dieta, e 16,4% reduziram
o consumo de frutas, verduras e legumes. Todos os pacientes referiram satisfacdo com
o resultado do tratamento.Conclusdo: A ITO apresentou elevadas taxas de adesao,
mudanca na qualidade de vida, ampliou a diversidade alimentar e trouxe satisfagcao aos
pacientes. Entretanto, a ITO é uma estratégia terapéutica segura, mas precisa do mo-
nitoramento médico para a avaliagdo dos eventos adversos mesmo em longo prazo.

Universidade Sao Paulo - Sao Paulo, SP, Brasil.
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Anafilaxia por veneno de himendpteros
em idosos atendidos em ambulatorio

de hospital terciario

Andressa Mariane da Silva, Adriana Pereira de Melo, Jorge Kalil Filho,
Clovis E. Santos Galvao, Fabio Fernandes Morato Castro, Alexandra Sayuri Watanabe

Justificativa: A OMS considera idosos os maiores de 60 anos em paises em
desenvolvimento. Varias doencgas nos idosos sdo mais frequentes, e embora as
condicoes alérgicas sejam frequentemente encontradas na infancia, muitas vezes
persistem e podem aparecer nas idades avancadas. Na imunossenescéncia, as
respostas imunolégicas sao direcionadas para perfil Th2, com aumento de IL-4,
IL-5 e outras citocinas. Como na literatura ndo ha dados em idosos sobre anafi-
laxia por himendpteros, o objetivo desse estudo foi avaliar o perfil clinico desses
pacientes. Métodos: analisados prontuarios médicos dos pacientes com alergia a
veneno de Hymenoptera acompanhados em ambulatério especializado de hospital
terciario, de janeiro de 2008 a julho de 2021. Foram analisados: idade (> 60 anos),
género, gravidade da reacao (segundo os critérios de Muller), inseto responsavel,
zona de moradia e atopia. Resultados: 347 prontuarios foram revisados, sendo
22 pacientes > 60 anos (6,34%). Desses pacientes, 11 (50%) eram mulheres e
11 (50%) homens; 8 (36,36%) apresentavam atopia (asma ou rinite); 20 (90,90%)
moravam em zona urbana e 2 (9,09%) em zona rural. Quanto ao inseto responsavel:
8 (36,36%) ferroados por abelha, 7 (31,91%) por vespa, 4 (18,18%) por formiga, 1
(4,54%) abelha e formiga, 1 (4,54%) abelha e vespa, 1 (4,54%) vespa e formiga.
Quanto a gravidade da reagao: 1 (4,54%) com grau 2, 5 (22,72%) com grau 3, 16
(72,72%) com grau 4. Conclusao: A prevaléncia de alergia a himendpteros em
idosos na nossa amostra é baixa 6,34%, mas foi mais alta que relatada na literatura
(1,6-2,5%). Abelha foi 0 inseto mais comum (36,36%), seguido por vespa (31,91%)
e formiga (18,18%), coincidindo com a literatura que mostra que abelha e vespa
sdo mais frequentes em adultos. Embora a chance de anafilaxia seja menor nos
idosos, varios estudos mostram que a gravidade é alta; como observamos na nossa
amostra: 72,72% apresentaram reacao grau 4.

HCFMUSP - Sao Paulo, SP, Brasil.
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As citocinas IFN-y e IL-8 contribuem
para gravidade da asma em individuos
com fenétipo eosinofilico atépico

Giovana Coletto Segger, Camila Alexandrina Viana de Figueiredo, Luciana Santos Cardoso,
Norma Vilany Queiroz Carneiro, Gabriela Pimentel Pinheiro das Chagas, Cinthia Vila Nova Santana,
Layssa Fabiana Fernandes de Matos, Miquéias Saimon da Silva Oliveira, Dyvia Mohan, Rafael Alfonso

Introducéo: A asma é uma doenca heterogénea que possui diversos fendtipos.
Estudos tém sugerido diferengas no perfil celular entre asmaticos com fenétipo
eosinofilico atdpico (EOS-AT) e nao atépico (EOS-NA), mas poucos avaliaram o
perfil de citocinas séricas em asmaticos graves apresentando esses fendtipos.
Desta forma, o objetivo deste estudo foi avaliar o nivel sérico de citocinas entre
asmaticos graves que apresentam os fendtipos EOS-AT e EOS-NA. Métodos:
No6s avaliamos individuos com asma leve a moderada (ALM) (EOS-AT: 172;
EOS-NA: 28) e com asma grave (AG) (EOS-AT: 132; EOS-NA: 60), do estudo de
coorte do ProAR em Salvador, Brasil. A eosinofilia foi definida pela contagem >
260/mm3 no sangue e a atopia pela positividade do teste cutaneo e/ou IgE es-
pecifico para pelo menos um aeroalérgeno. As citocinas (IFN-y, IL-5, TNF e IL-8)
foram mensuradas no soro pelo ensaio Luminex®. Os resultados estao em pg/mL
e expressos em medianas (1° quartil - 3° quartil). Resultados: Nés notamos que
entre os asmaticos EOS-AT, os niveis de IFN-y e IL-8 foram maiores no grupo AG
[1,4 (0,9-1,9) pg/mL; 2,4 (1,7-3,3) pg/mL, respectivamente] do que no grupo ALM
[1,1 (0,8-1,6) pg/mL; 1,7 (1,0-2,6) pg/mL, respectivamente]. Entre os asmaticos
EOS-NA, os niveis de TNF foram menores no grupo AG [4,5 (2,9-5,6) pg/mL] em
comparacao ao grupo ALM [6,2 (3,8-9,4) pg/mL]. Nés ndo encontramos diferenca
significativa nos niveis séricos de IL-5 entre os grupos. Adicionalmente, nés obser-
vamos que os individuos com AG EOS-AT tém mais chance de apresentar altos
niveis séricos de IL-5 (OR 3,53), IFN-y (OR 1,76) e IL-8 (OR 1,87), entretanto, o
grupo AG EOS-NA tem apenas 2x mais chances de apresentar niveis altos de
IL-5 e 47% menos chances de ter altos niveis de TNF. Concluséo: A gravidade da
asma em ambos os grupos esta associada a niveis elevados de IL-5. No entanto,
as citocinas IFN-y e IL-8 parece contribuir também para a gravidade da doenca
nos individuos que apresentam o fenétipo EOS-AT.

UFOB-Universidade Federal do Oeste da Bahia - Barreiras, BA, Brasil.
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Associacao entre o aleitamento materno
e o tipo de parto com a atopia e com o
diagndstico e a gravidade da asma

Miquéias Saimon da Silva Oliveira, Gabriela Pimentel Pinheiro das Chagas,
Cinthia Vila Nova Santang, Layssa Fabiana Fernandes de Matos,
Giovana Coletto Segger, Alvaro A. Cruz, Jamille Souza Fernandes

Introducao: Estudos sugerem que determinados fatores como o aleitamento ma-
terno e o tipo de parto podem influenciar ou atuar como fator de prote¢éao para o
desenvolvimento e a gravidade da asma e da atopia. Contudo, ainda se observam
divergéncias nessas associagdes. O objetivo deste estudo é avaliar a relagéo en-
tre o aleitamento materno e o tipo de parto com a atopia e com o diagndstico e a
gravidade da asma. Métodos: Trata-se de um estudo caso-controle em que foram
avaliados 1.379 individuos, sendo 473 individuos com asma grave, 452 com asma
leve a moderada e 454 sem asma. O status de atopia foi determinado pela presen-
ca do IgE especifico no soro mensurado por ImmunoCap e/ou pela positividade
do teste cutdneo para ao menos um dos 14 principais aeroalérgenos testados. O
odds ratio (OR) foi ajustado para as covariaveis: género, nivel educacional, nu-
mero de irmaos, renda familiar e ter residido ou ndo em zona rural. Resultados:
Nés observamos que o histérico de aleitamento materno reduz em 40% [OR 0,60
(0,39-0,92)] a probabilidade do individuo apresentar atopia, e reduz em 51% [OR
0,49 (0,31-0,81)] a possibilidade do individuo em desenvolver a asma, no entanto
nao encontramos diferenca significativa ao associar com a gravidade da doencga.
Adicionalmente, ndés notamos que o individuo que possui histérico de parto normal
tem 51% [OR 0,49 (0,30-0,79)] menos chances de ser atdpico, porém o individuo
tem 2,87 vezes [OR 2,87 (1,47-5,60)] mais chances de apresentar asma grave.
No6s ndo observamos diferenca significativa ao associar o histérico de parto normal
com a presencga da asma. Conclusao: O aleitamento materno esta associado com
a menor predisposi¢do do individuo desenvolver atopia e asma, mas ndao a asma
grave, e o histdrico de parto normal esta apenas associado com a menor probabi-
lidade de o individuo apresentar atopia.

Universidade Federal do Oeste da Bahia, UFOB - Barreiras, BA, Brasil.
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Bronquiectasias em doentes com asma:
caracterizacao clinica e avaliacao
de outcomes — Experiéncia de um Centro

Ana Rita Presa, Catia Santa, Susana Cadinha, Maria Joao Sousa

Introducao: As bronquiectasias séo uma patologia pulmonar que, frequentemente, coexiste no doente com asma,
parecendo ter implicagdes a nivel clinico e funcional. Neste sentido, a realizagdo de tomografia computorizada de
alta resolucéo (TC-AR) toracica, gold-standard para o diagndstico de bronquiectasias, torna-se fundamental para
o reconhecimento precoce desta patologia e implementagao de intervengdes precoces, nomeadamente, cinesite-
rapia respiratoria, para otimizacao do tratamento da asma. Objetivo: Avaliar a presenca de bronquiectasias em
doentes com asma e o seu impacto clinico e funcional. Métodos: Andlise retrospetiva com consulta de processos
clinicos de doentes seguidos em consulta de Imunoalergologia com diagndstico de asma que realizaram TC-AR
entre janeiro de 2015 e junho de 2021. Foram ainda considerados os doentes que realizaram TC toracica (que ndao
TC-AR) se houvesse existéncia de bronquiectasias. Foram excluidos doentes fumadores ou ex-fumadores com
pelo menos 10 UMA, doentes com histdria de outra patologia pulmonar para além de asma e bronquiectasias, e
doentes com bronquiectasias secundarias a outras patologias, como, por exemplo, fibrose quistica, aspergilose
broncopulmonar alérgica, discinesia ciliar primaria, imunodeficiéncias, défice de alfa-1-antitripsina ou antecedentes
de tuberculose. Foram analisadas as seguintes variaveis demogréficas e clinicas: género, idade, tabagismo, atopia,
parametros analiticos (eosinofilia periférica e IgE total), carateristicas da asma (tempo de evolucao, gravidade,
nivel de controlo, parametros de fungdo pulmonar [FEV1, FVC, VEF1/FVC, FeNO]), comorbilidades (rinossinusi-
te, polipose nasal, DRGE), presenca de expectoragéo e outcomes (exacerbagdes, internamentos, necessidade
de corticoterapia oral e antibioterapia). A amostra foi subdividida em 2 grupos consoante a presenca ou nao de
bronquiectasias e realizada uma analise comparativa. Resultados: Analisaram-se 65 doentes, 45 (69%) do sexo
feminino com mediana de idades de 49 anos (AlQ 30-58); 53 (81%) ndo fumadores e 12 (19%) ex-fumadores.
A duracdo mediana da asma foi de 10 anos, havendo atopia documentada em 63% dos casos. Relativamente a
gravidade da asma, 39 (60%) tinham asma grave, 22 (34%) asma moderada e 4 (6%) asma ligeira. Foram iden-
tificadas bronquiectasias em 22 doentes (34%). Estes eram tendencialmente mais velhos (mediana de idades
de 50 anos vs. 44 anos, p = 0,032), com menor controlo da asma (nao controlada em 55% dos doentes vs. 26%,
p = 0,039), menor prevaléncia de atopia (45% vs. 72%, p = 0,035), com presenca de expetoracao cronica (55%
vs. 16%, p = 0,001) e maior niumero de internamentos no ultimo ano (n°® maximo de internamentos de 3 vs. 0,
p = 0,046). Nao foram encontradas diferencas estatisticamente significativas relativamente ao género, tabagis-
mo, gravidade da asma, tempo de diagndstico, comorbilidades, parametros analiticos e funcionais e restantes
outcomes analisados. Conclusao: Nesta amostra, as bronquiectasias foram detetadas em 34% dos doentes com
asma que realizaram TC toracica, sendo estes tendencialmente mais velhos, com expetoragao crénica, menor
prevaléncia de atopia e menor nivel de controlo da asma. Neste estudo, a presenga de bronquiectasias pareceu,
ainda, predispor a exacerbagbes mais graves com necessidade de internamento. Salienta-se, assim, a importan-
cia do diagndstico precoce desta patologia, através da realizagdo de TC-AR toracica, para a melhor gestao do
tratamento do doente com asma. Estudos futuros com inclusao de um maior nimero de doentes poderao ajudar
na clarificacdo do verdadeiro impacto da presenca de bronquiectasias na asma.

Centro Hospitalar Vila Nova de Gaia/Espinho — Vila Nova de Gaia, Portugal.
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Existe relacao entre a gravidade da asma
e a presenca de disturbios de comportamento
em criancas e adolescentes?

Fernanda Pires Cecchetti Vaz, Marilia Magalhaes Moraes,
Raissa Monteiro Soares dos Anjos Roque, Dirceu Solé, Gustavo Falbo Wandalsen

Justificativa: Estima-se que cerca de 5% dos asmaticos apresentem asma grave,
sendo estes mais susceptiveis as complicagcdes e aos impactos da doenca, além de
apresentarem comorbidades com maior frequéncia. Poucos estudos avaliaram, até
0 momento, a prevaléncia e o perfil de alteragdes de comportamento em criancas
e adolescentes com asma grave. Métodos: Estudo transversal, observacional com
criancas e adolescentes (6-18 anos) com asma seguidos em servico de referéncia.
O estudo avaliou criancas com asma grave (etapas 4 e 5 GINA) e os comparou
com criangas com asma leve (etapas 1 e 2 GINA). Foi aplicado aos responsaveis
o Inventario de Comportamento para criancas e adolescentes — Child Behavior
Checklist for Ages 6-18 (CBCL6-18), questionario de triagem de disturbios de com-
portamento traduzido e validado para o portugués. Resultados: Foram avaliados
60 pacientes, 47 com asma grave e 17 com asma leve. A mediana de idade foi de
10 anos e houve predominio do sexo masculino (55%). Na comparagdo com as
criangas com asma leve, as com asma grave apresentaram maiores escores de
disturbios internalizantes (mediana: 65,0 vs. 52,0; p < 0,001), externalizantes (54,0
vs. 43,0; p = 0,002), depressao (60,0 vs. 50,0; p = 0,02), ansiedade (63,0 vs. 53,0;
p = 0,002) e estresse (62,0 vs. 50,0; p < 0,001). A prevaléncia de criangas nas
faixas clinicas ou borderline foi significante maior entre os com asma grave para
os disturbios internalizantes (65% vs. 29%), ansiedade (49% vs. 18%), queixas
somaticas (44% vs. 18%) e na escala de problemas (54% vs. 24%). Conclusoes:
Criancas e adolescentes com asma grave apresentaram escores mais elevados e
maior frequéncia de alteragdes em diversas escalas de comportamento. A triagem
de disturbios psicoldgicos deve fazer parte da avalicao global dos pacientes com
asma grave e o0 manejo especializado destes disturbios pode auxiliar no melhor
controle da asma e na melhora da qualidade de vida dos pacientes.

UNIFESP - Sao Paulo, SP, Brasil.
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Frequéncia de sensibilizacao
aos aeroalérgenos com a gravidade
da asma e o fenétipo de eosinofilia

Layssa Fabiana Fernandes de Matos, Gabriela Pimentel Pinheiro das Chagas,
Cinthia Vila Nova Santana, Miquéias Saimon, Giovana Coletto Segger,
Alvaro A. Cruz, Jamille Souza Fernandes

Introducao: Cerca de 70 a 85% dos pacientes com diagndstico de asma apre-
sentam algum tipo de sensibilizagéo a aeroalérgenos. No entanto, existem poucos
estudos abordando a associag¢do desta sensibilizacdo, com base na positividade
do teste cutaneo e IgE especifico sérico, com a gravidade da doencga e o fendtipo
de eosinofilia. O objetivo deste estudo é avaliar a frequéncia de sensibilizacdo aos
aeroalérgenos com a gravidade da asma e o fenétipo de eosinofilia do sangue
periférico. Métodos: Neste estudo foram avaliados 450 individuos com asma
leve a moderada (ALM) e 441 individuos com asma grave (AG). A sensibilizacao
aos aeroalérgenos foi determinada pela presenca de IgE especifica no soro por
ImmunoCap e pela positividade do teste cutdneo para acaros (D. pteronyssinus,
D. farinae e B. tropicalis), fungos (A. fumigatus e P notatum) e baratas (Blatella
germanica e Periplaneta americana). A eosinofilia do sangue periférico foi definida
com contagem acima de 260 mm3. O odds ratio (OR) foi ajustado para as covari-
aveis: género, nivel educacional, numero de irmaos, renda familiar e ter residido
em zona rural. Resultados: Nés observamos que a frequéncia de sensibilizacao
apenas para os acaros foi significativa entre os grupos, sendo menor no grupo de
AG (41,4%) em comparagao ao grupo de ALM (47,9%) (p < 0,05). Entretanto, a
sensibilizacado para qualquer um dos grupos de aeroalérgenos nao esta associa-
da a uma maior ou menor probabilidade de o individuo ter asma grave (p > 0,05).
Quanto ao fenétipo de eosinofilia, nés também notamos que a frequéncia de sen-
sibilizagdo apenas para acaros foi significativa, sendo maior no grupo eosinofilico
(51,2%) em comparagao ao grupo nao-eosinofilico (39,0%) (p < 0,05). Assim como,
a sensibilizagdo para acaros também esta associada a uma maior probabilidade
de o individuo apresentar o fenétipo eosinofilico [OR 1,56 (1,17-2,09)]. Conclusao:
A sensibilizacdo para acaros esta associada apenas ao fenétipo de eosinofilia e
nao a gravidade da doenca.

UFOB - Universidade Federal do Oeste da Bahia - Barreiras, BA, Brasil.
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Uso de brometo de tiotrépio em pré-escolares
com doenca de pequenas vias aéreas

Juliana Mayumi Kamimura Murata, Jessica Drobrzenski,
Cristine S. Rosario, Herberto Jose Chong-Neto, Carlos Antonio Riedi,
Debora Carla Chong e Silva, Nelson Augusto Rosario

Justificativa: As doencas obstrutivas crénicas da crianca e adolescentes apresen-
tam etiologias diversas, sendo as mais comuns, a asma, fibrose cistica, broncodis-
plasia e bronquiolite obliterante (BO). O brometo de tiotrépio (BT) é um antagonista
do receptor muscarinico, liga-se reversivelmente a receptores nos musculos lisos
das vias aéreas, resultando em broncodilatagéo e diminuigcdo da secrecdao do
muco. Esta indicado para o tratamento de asma, em criancas acima de 6 anos, e
doencga pulmonar crénica do adulto. Avaliamos a resposta do uso do BT em pré-
escolares com doenca de pequenas vias aéreas. Mét: Estudo aberto, retrospectivo
e observacional em pré-escolares, com diagnéstico de BO pds infecciosa (BOPI)
e BO p6s-TMO, em uso de BT, 5 pg ao dia. Foram avaliados os achados da TC de
térax, evento inicial do dano pulmonar, idade do evento inicial atual e medicacdes
concomitantes, e os parametros: oximetria, frequéncia respiratéria, presenca de
esforco respiratério (ER), numero de hospitalizagdes, antes e apés a introducao
da medicagdo. Res: 7 pacientes foram avaliados, mediana de idade foi de 25,6
meses (5-80m). O diagndstico clinico e TC foi de BOPI em 85% dos casos e 1
paciente apresentava BO pés TMO. A idade média do evento inicial foi 4,8 meses
e tempo médio de uso do BT foi 5,5 + 4 meses. Todos os pacientes utilizavam,
igualmente, corticoide inalatério e azitromicina em dose anti-inflamatéria. Houve
melhora significativa em todos os parametros clinicos observados. A oximetria
aumentou, no grupo, em média 8,2% (p = 0,001). Houve melhora total do ER em
5 dos 7 lactentes (p = 0,021). A FR reduziu em média, 12,4 ipm (p = 0,002). O nu-
mero de hospitalizagdes por quadro respiratorio reduziu de 5,5 + 5,9 internacdes/
paciente, para 0,14 + 0,37 (p = 0,002). Nao detectamos eventos adversos a droga
durante o periodo de observacao. Conclusao: O BT se mostrou seguro e eficaz,
contribuindo para a melhora significativa dos pardmetros clinicos de obstrugdo em
pré-escolares BOPI e BO pés TMO.

Complexo Hospital de Clinicas da Universidade Federal do Parana - UFPR - Curitiba, PR, Brasil.
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Metotrexato em dermatite atépica:
uma opcao segura e eficaz
para pacientes pediatricos

Marina Jordan Aguiar, Thais Costa Lima de Moura, Paulo Victor Ferreira Mai,
Renata Resstom Dias, Beni Morgenstern, Rejane Rimazza Dalberto Casagrande,
Mayra de Barros Dorna, Antonio Carlos Pastorino, Ana Paula Beltran Moschione Castro

O metotrexato (MTX) pode ser utilizado em pacientes pediatricos para tratamento
de dermatite atopica (DA) moderada e grave. No entanto, ha que se monitorar
resposta clinica e efeitos adversos. O objetivo do estudo foi descrever eficacia e
seguranga do MTX em DA. Método: Estudo retrospectivo baseado em dados de
prontuarios de pacientes com diagnostico confirmado de DA em ambulatério de
hospital pediatrico terciario. Foram incluidos pacientes com pelo menos 3 meses
de tratamento com MTX nos ultimos 4 anos (2017-2021). Os pacientes foram ca-
racterizados quanto a gravidade da doenca (SCORAD), uso de medicag¢des con-
comitantes, evolucao clinica apés o MTX e monitoramento dos efeitos adversos. A
resposta terapéutica ao MTX foi avaliada aos 3 (T3), 6 (T6) e 12 meses (T12) apds
o inicio do tratamento (T0). Os dados foram analisados através de estatistica des-
critiva e testes paramétricos pois a distribuicdo obedeceu a testes de normalidade.
Resultados: De 172 pacientes, 30 (19 M) preencheram os critérios de incluséo. A
mediana de idade do inicio da DA foi de 12m (1 - 96m). Quanto as comorbidades
22 pacientes com RA, 18 asma e 12 alergia alimentar. No inicio do tratamento, 23
tinham DA grave e 7 moderada. O tempo médio de uso de MTX foi 17,3 m e 10
pacientes utilizaram ciclosporina previamente. A média do SCORAD inicial (TO)
foi 58,7 e apds 3 meses de tratamento (T3) ndo houve variacao estatisticamente
significativa (p > 0,05). Entretanto, comparando TO com T6 (p = 0,02) e TOcom T12
(p = 0,0001) houve uma reducao do SCORAD significativamente estatistica. Nao
se observou variagdes significativas entre T6 e T12. N&o se conseguiu documentar
uma reducao significativa das medicacdes. Apenas um paciente referiu efeito ad-
verso (ndusea). Nao houve descricao de alteragdes hematolégicas e de enzimas
hepaticas. Conclusao: O MTX é uma alternativa eficaz e segura no cuidado de
pacientes pediatricos com DA moderada/grave. O tempo mais prolongado para
inicio da resposta terapéutica nao deve desencorajar sua indicacéo.

Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da USP - Sao Paulo, SP, Brasil.
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Fatores de risco associados
as reacoes de hipersensibilidade
na dessensibilizacao a penicilina

em gravidas com sifilis

Luiza Preza, Livia Nascimento, Albertina V. Capelo, Eliane M. Silva, Camila Chieza,
Lidiane Leme, Mara Felix, Norma de Paula Rubini, Walter Eyer, Rogerio Motta

Introducao: O aumento da prevaléncia de sifilis na gravidez aumentou a demanda
da dessensibilizagdo a Penicilina nas pacientes com histdria de reacéo de hiper-
sensibilidade a betalactdmicos, uma vez que a Penicilina Benzatina é considerada
a unica droga eficaz no tratamento da sifilis congénita. Objetivo: Descrever os
fatores associados as reacoes de hipersensibilidade durante a dessensibilizagao
com penicilina oral de gestantes com sifilis atendidas no Ambulatério de Alergia e
Imunologia. Métodos: Estudo transversal, retrospectivo, incluindo todas as ges-
tantes com sifilis e histéria de alergia a penicilina submetidas a dessensibilizacdo
com penicilina. Foram descritos os fatores associados as rea¢des durante o pro-
cedimento. Resultados: Foram incluidas 9 de 69 gestantes dessensibilizadas que
apresentaram reacao imediata, com média de idade de 27 + 4,41 anos, média de
16,77 semanas de idade gestacional, tendo a reac&o ocorrido com 14 + 7,96 anos
de idade. Sete reagdes ocorreram por penicilina benzatina e 2 por amoxicilina.
Somente uma apresentou teste intradérmico positivo para penicilina. Trés eram
asmaticas e uma ex-tabagista. Trés apresentaram anafilaxia tratadas com adrena-
lina e dois apresentaram reagao bifasica. As outras rea¢des foram tosse e prurido
cutaneo e de orofaringe. Das 60 pacientes dessensibilizadas que nao apresentaram
reacao, duas tiveram teste positivo, nenhuma era asmatica. A idade gestacional e
o tempo do inicio da reacdo foram semelhantes. Conclusao: A dessensibilziacao
mostrou-se segura, porém o teste cutdneo nao foi sensivel para identificacao de
maior risco de reagdo na dessensibilizacdo. A asma foi um fator importante asso-
ciado ao maior risco de reagdo na dessensibilizacdo, porém néo se associou ao
risco de reacgao bifasica.

Hospital Universitario Gaffrée e Guinle - UNIRIO - Rio de Janeiro, RJ, Brasil.
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Teste de ativacao de basoéfilos
como biomarcador na
anafilaxia por taxanos

Lucila de Campos, Jorge Kalil, Mariana Castells, Pedro Giavina-Bianchi

Os taxanos sao agentes quimioterapicos amplamente utilizados. A sua adminis-
tracdo esta associada a reagdes de hipersensibilidade imediata (RHI) em até 9%
dos pacientes, sendo que 1% destas sao graves. Biomarcadores para diagndéstico
precoce e melhor compreensao dos mecanismos subjacentes a essas reacoes sao
essenciais para definir a melhor estratégia de tratamento para esses pacientes.
O objetivo deste estudo é avaliar o teste de ativagdo de basofilos (BAT) como no
diagnéstico de pacientes com reagbes anafilaticas aos taxanos. Foram seleciona-
dos pacientes com anafilaxia apds uso de taxanos (n = 15) avaliados por meio de
histéria clinica, teste cuténeo (quando possivel) e BAT. O BAT foi realizado imedia-
tamente antes do procedimento de dessensibilizagao ou do teste cutaneo de leitura
imediata, avaliando a expressao de CD203c e CD63 nos basdfilos. O teste também
foi realizado em 8 voluntarios saudaveis. O limiar para definir os testes positivos
e negativos foi calculado usando a curva ROC (receiver operator characteristic
curve). O BAT foi positivo para CD203c em 8 de 15 pacientes, e para CD63 em 4
de 15 pacientes, e em 1 de 8 controles. A sensibilidade para CD203c foi de 53%
e a especificidade de 87% (area sob a curva de 0,66, p = 0,19%), e para CD63
foi de 33% e 87% (area sob a curva de 0,6, p = 0,4). Na analise de subgrupo de
pacientes com testes cutaneos positivos (11 pacientes), CD203c foi positivo em 6
pacientes (sensibilidade 54,5% e especificidade 87,5%), e CD63 em 5 pacientes
(sensibilidade 45% e especificidade 75%). O BAT como ferramenta diagndstica para
RHI a taxanos pode ser usado em pacientes com fenétipos e endoétipo selecionados,
principalmente que apresentaram RHI graves ou quando o diagndstico ndo pode
ser estabelecido com o teste cutaneo. A expressao aumentada de CD203c foi mais
frequente do que CD63 nos pacientes com resultados positivos, e a sensibilidade
deste biomarcador aumenta em pacientes com teste cutaneo positivo, ou seja,
pacientes com endotipo de reacao IgE mediada.

Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da USP - Sao Paulo, SP, Brasil.
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Analise do perfil clinico e etiologia
de pacientes diagnosticados
com hipogamaglobulinemia secundaria
em um centro médico universitario brasileiro

André Luiz Oliveira Feodrippe, Octavio Grecco, Ana Karolina B. B. Marinho,
Fabiana M. Lima, Myrthes Toledo-Barros, Jorge Kalil, Cristina Maria Kokron

Justificativa: As deficiéncias secundarias de anticorpos sdo mais comuns do que
as deficiéncias primarias. Ela pode surgir a partir de uma variedade de fatores,
como: malignidades hematoldgicas; enteropatias perdedoras de proteinas; perda
proteica renal; ou resultado do uso de medicacdes, como, por exemplo, drogas
imunomoduladoras, cada vez mais usadas em diversas patologias. Este estudo
objetiva estabelecer o perfil dos pacientes com hipogamaglobulinemia em um cen-
tro médico universitario, durante os ultimos 20 anos. Métodos: Foi realizada uma
busca em nossa base eletrénica de prontuarios médicos, utilizando a palavra-chave
“hipogamaglobulinemia”. Todos os achados foram revisados, sendo os pacientes
com imunodeficiéncias primarias excluidos. Os pacientes que contemplavam os
critérios foram analisados quanto a idade, sexo, idade em que foi feito o diagndstico,
etiologia e necessidade de reposicao de imunoglobulina intravenosa. Resultados:
No total, 131 pacientes preencheram os critérios para hipogamaglobulinemia se-
cundaria, sendo 82 mulheres e 49 homens, com média de idade de diagndstico
de 45,5 anos. A maior causa de hipogamaglobulinemia secundaria foi o uso de
medicamentos (81%). Entre esses pacientes, as medicagdes mais envolvidas
foram os imunossupressores e anticonvulsivantes. Perdas renais devido a nefro-
patias, assim como enteropatias perdedoras de proteinas, também possuem um
papel relevante para a conclusao do diagnéstico. As malignidades hematoldgicas
e intoxicacdes completam as etiologias no nosso grupo. Aproximadamente me-
tade dos pacientes (52%) apresentava infeccoes de repeticéo e 46% precisaram
de reposicao de imunoglobulina. Conclusao: A maioria dos pacientes referidos a
Nosso servico por hipogamaglobulinemia secundaria tinha niveis baixos de imuno-
globulinas decorrentes do uso de imunossupressores para condigdes autoimunes
ou neoplasicas. Infeccdes recorrentes sao comuns nesses pacientes e que muitas
vezes determinam a necessidade reposicao de IG.

Universidade Sao Paulo - Sao Paulo, SP, Brasil.
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Aspectos clinicos e genéticos da
deficiéncia de mevalonato quinase no Brasil

Maria Andreina Cabrera Dominguez, Alex Isidoro Prado,
Jaqueline Cubo Brandao, Eliana Toledo, Iramirton Moreira, Adriana Ribas,
Jorge Kalil, Myrthes Anna Maragna Toledo Barros,

Fabio Fernandes Morato Castro, Leonardo Oliveira Mendong¢a

Introducao: A deficiéncia de mevalonato quinase (MKD) é uma doenca autoinfla-
matdria rara, causada por uma mutacédo no gene MVK. E caracterizada por epis6-
dios de febre recorrente, acompanhados por linfonodomegalias, hepatomegalia,
esplenomegalia, dor abdominal, artralgia e manifestagdes mucocutaneas. A doenca
tem dois polos de apresentacao clinica, um mais leve e outro grave, dependendo
da porcentagem de atividade enzimatica do paciente. Objetivos: Nesse estudo
iremos descrever a caracteristicas clinicas, genéticas e o tratamento de um grupo
de pacientes com deficiéncia de mevalonato quinase no Brasil. Resultados: Foram
avaliados um total de 6 pacientes com diagnoéstico de deficiéncia de mevalonato
quinase entre 2016 e 2021. O inicio dos sintomas foi antes dos 16 anos em 83%
dos pacientes (n = 5) e 33% (n = 2) apresentaram inicio dos sintomas no perio-
do neonatal. O desencadeante mais comum para as crises foi a vacinagao em 4
pacientes (83%) e infeccoes em 3 (50%) pacientes. Os sintomas gastrointestinais
foram as apresentagdes clinicas mais frequentes, sendo encontradas em 100%
dos pacientes (n = 6), com dor abdominal 100% (n = 6) e diarreia 66% (n = 4). Dois
pacientes (33%) apresentaram um fendtipo mais grave com atraso do desenvolvi-
mento e outras manifestacdes neuroldgicas como convulsdes (n = 1). Foi realizado
o diagnéstico de amiloidose em um paciente (16%), com manifestacao cardiaca,
durante o segundo ano de vida. Conclusdes: A deficiéncia de mevalonato quinase
€ uma doenca autoinflamatéria rara com uma variedade de sintomas e um polo
grave da doenca com acometimento neurolégico. O diagndstico genético precoce
tem uma grande importancia devido a evolucao da doenca e as sequelas. O estudo
confirma as caracteristicas clinicas descritas em estudos anteriores e evidencia
uma resposta similar aos corticoides nas crises. A respeito do tratamento, houve
algumas limitagdes devido a dificuldade de alguns pacientes em adquirir medica-
¢bes como anti-IL1 (canaquinumabe).

Instituto da Crianga - Sao Paulo, SP, Brasil.
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Avaliacao da resposta imune a infeccao
pelo SARS-CoV-2 e/ou vacina para COVID-19 em pacientes
portadores de imunodeficiéncia comum variavel

Loisi de Carvalho Rodrigues Pereira, Jhosiene Yukari Magawa,
Andréia Cristina Kazue Kuramoto Takara, Greyce Luri Sasahara,
Giuliana Xavier Medeiros, Myrthes Anna Maragna Toledo Barros, Jorge Kalil,
Ana Karolina Barreto Berselli Marinho, Keity Souza Santos, Cristina Maria Kokron

Portadores de imunodeficiéncia comum variavel (ICV) ndo possuem resposta imune
humoral e celular efetivas, portanto, pode-se esperar que ndo sejam capazes de
produzir anticorpos e citocinas contra o SARS-CoV-2. Foram coletados sangue
total e soro de 15 individuos portadores de ICV. Destes, 9 ndo haviam tomado
nenhuma dose da vacina dos quais 3 ja tinham sido infectados pelo virus. Os ou-
tros 6 ja estavam vacinados, 3 com apenas 1 dose (Oxford/AZ) e os outros 3 com
as 2 doses (Coronavac). Através de ELISA semi-quantitativo foram determinados
os niveis de IgG e IgA para as proteinas NP, RBD e Spike do SARS-CoV-2 e por
um ensaio de estimulo de peptideos CD4 do SARS-CoV-2 e peptideos de outros
coronavirus endémicos, foram determinados os niveis de IL2 e IFN-y produzidos.
Um individuo do grupo que ja havia sido infectado e ainda néao vacinado, produziu
IgG para as 3 proteinas avaliadas. Do grupo que havia tomado apenas 1 dose da
vacina, nenhum apresentou resposta humoral ou celular. Um individuo do grupo
imunizado com as 2 doses produziu IgG para proteina RBD e IgA e IgG para pro-
teina Spike, e resposta celular de IL2 e IFN-y para estimulo CD4. Trés individuos do
grupo nao vacinado e sem COVID-19 apresentaram resposta celular de IFN para
os estimulos avaliados, indicando que podem ter tido infeccdo assintomatica. Por
serem portadores de ICV, os individuos apresentam respostas humoral e celular
heterogéneas. A presenca de anticorpos no paciente que teve COVID mostra que
alguns sado capazes de produzir anticorpos especificos ao SARS-CoV-2, assim
como sao capazes de responder a vacinacgao, visto que um paciente apresentou
resposta celular e humoral apds as 2 doses. Observamos que a respondedora
pos vacina é bem mais jovem que os outros dois testados. Por outro lado, tivemos
duas pacientes jovens com infeccdo sintomatica sem resposta celular. No entanto,
€ necessario avaliar a resposta imune celular e humoral em um numero maior de
pacientes para maior compreensao destes achados.

Faculdade de Medicina da Universidade de Sao Paulo - FMUSP - Sao Paulo, SP, Brasil.
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COVID-19 e o desabastecimento
de imunoglobulina no Brasil

Amanda Silva de Oliveira Sobrinho, Amanda Matos Machado,
Lara Novaes Teixeira, Rafaela Rola Leite Guimaraes, Barbara Cristina Ferreira Ramos,
Veridiana Verzignassi Fiorotte, Amanda Oliveira de Araujo Lima, Luiza Salvador Schmid,
Bruna Ribeiro de Oliveira, Carolina Sanchez Aranda

Justificativa: A imunoglobulina humana revolucionou o tratamento de varias do-
encas, sobretudo dos erros inatos da imunidade (Ell). E distribuida pelo Sistema
Unico de Saude (SUS), apesar de nio ser produzida no Brasil. Com a pandemia
de COVID-19, houve dificuldade para a importacao desta medicagao, acarretando
0 desabastecimento da mesma no pais. Desta forma, individuos com Ell foram
afetados no fornecimento, aumentando a susceptibilidade dos mesmos a quadros
infecciosos. Métodos: Trata-se de um estudo transversal, retrospectivo, baseado
em andlise de prontuarios dos pacientes em um centro de referéncia, durante o
periodo de janeiro a dezembro de 2020. Resultados: No periodo descrito 124
pacientes receberam reposicdo de imunoglobulina humana no servigo, sendo 62
(50%) do sexo feminino e a outra metade, do sexo masculino, com idade variando
entre 0 a 84 anos (média 26 anos); sendo os principais diagndsticos imunodefi-
ciéncia comum variavel (28,2%), hipogamaglobulinemia (19,3%), deficiéncia de
anticorpo especifico (11,2%) e ataxia-telangectasia (8,8%). Destes pacientes, 70
(56,4%) foram afetados pela auséncia de distribuicdo de imunoglobulina, perma-
necendo sem este insumo pelo periodo de um a 12 meses, com a média de trés
meses; 48 pacientes (68,5%) tiveram infeccao, todos com necessidade de usar
antibidtico, tanto para tratamento das infec¢cdes como para profilaxia. Conclusao:
O desabastecimento de imunoglobulina humana durante o ano de 2020 pode ter
relacdo com exacerbag¢des em pacientes com Ell, aumentando o uso de medica-
¢Oes antibioticas e a morbidade destes individuos. A falta da medicagéo também
evidencia a auséncia de politicas de reuso de plasma no pais e a dependéncia de
medicacao importada. Desta forma, o fornecimento de forma regular é relevante
para o controle dos quadros infecciosos e para contribuir para a qualidade de vida
destes pacientes.

UNIFESP - Sao Paulo, SP, Brasil.
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COVID-19 em pacientes com deficiéncia de IgA:
experiéncia de um servico terciario

Aline Hamati Rosa Batista, Nayara Maria Furquim Nasser,
Renata Moreno Lima de Oliveira, Mateus Melo de Oliveira Costa, Renata Resstom Dias,
Myrthes Anna Maragna Toledo Barros, Cristina Maria Kokron, Mayra de Barros Dorna,
Ana Paula Moschione Castro, Antonio Carlos Pastorino

Justificativa: A deficiéncia de IgA (Def IgA) € um dos Erros Inatos da Imunidade
(EIl) mais comuns e, diante da pandemia por COVID-19, torna-se importante ava-
liar 0 impacto da infeccao por SARS-CoV-2 nesta populacao. Objetivo: O objetivo
foi avaliar a frequéncia do contato com SARS-CoV-2 em pacientes com Def IgA
e sua repercussao. Métodos: Estudo transversal, incluindo pacientes com Def
IgA confirmada, em seguimento em centro de referéncia para imunodeficiéncias.
Foram contatados por telefone ou durante consulta todos os pacientes com Def
IgA entre junho e julho de 2021. Através de questionario, contemplaram-se aspec-
tos relacionados a Def IgA, contato confirmado com SARS-CoV-2 e desfecho do
paciente. Foram considerados infectados pacientes com teste confirmatdrio ou
histéria sugestiva associada a contato confirmado e temporalidade compativel.
Entre os 49 pacientes entrevistados, com média de idade 26 anos e mediana de
20 anos (24M), 24 pacientes (9M) apresentaram contato com SARS-CoV-2. Treze
(5M) desenvolveram a doenca (11 confirmados por exames e 2 com quadro clinico
sugestivo e contactante confirmado). Nao houve diferenca estatistica entre quem
desenvolveu a doenga comparando-se sexo € idade. Os sintomas mais relatados
de doenca foram febre (9/13), mialgia (8/13), cefaleia (8/13); nenhum paciente
necessitou de internagao. 10/11 receberam medicamentos para febre e dor, 6/11
receberam azitromicina e 4/11 corticoterapia. Trés pacientes permaneceram com
sintomas por mais de 14 dias, uma paciente com anosmia e mialgia (F, 60a), um
paciente com anosmia e disgeusia (F, 21a) e um paciente com mialgia e fraqueza
muscular (F, 54a). Conclusao: Nesse estudo, pacientes com Def IgA que tiveram
contato com SARS-CoV-2 apresentaram um elevado indice de desenvolvimento de
doencga, mas sem gravidade. Apesar da amostra reduzida, o trabalho contribui para
melhor entendimento da evolugdo do COVID-19 em pacientes com esse Ell.

Faculdade de Medicina de Ribeirao Preto - FMUSP - Sdo Paulo, SP, Brasil.
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Deficiéncia seletiva de IgM:
uma alteracao imunoldgica a ser definida

Caroline Hamati Rosa Batista, Maria Carolina Martins Smanio,
Cristina Maria Kokron, Rosana Camara Agondi, Natasha Reboucas Ferraroni,
Pérsio Roxo Junior, Mariana Ferriani, Herberto Chong, Nelson Rosario, Tsukiyo Obu Kamoi

Justificativa: A deficiéncia seletiva de IgM (DSIgM) foi incluida na classificagao
dos Erros Inatos da Imunidade, porém, ha poucos dados que caracterizam as
manifestag¢des clinico-imunolégicas nos pacientes. Ha, também, dois critérios de
diagnéstico utilizados. O presente relato tem como objetivo avaliar as caracteristicas
clinico laboratoriais dos pacientes em um trabalho colaborativo. Métodos: Trata-se
de um estudo descritivo, retrospectivo e colaborativo. Os pacientes foram incluidos
de acordo com as seguintes defini¢cdes: (1) niveis de IgM < 0,20 g/L em crian¢as
e < 0,30 g/L em adultos e (2) niveis séricos de IgM abaixo de 2DP; com ambos
os critérios respeitando valores séricos normais das subclasses de IgG e de IgA;
auséncia de defeitos imunolégicos associados e causas externas. Resultados:
Foram incluidos 75 pacientes (29M: 46F), 68 adultos e 7 criancas, com idade mé-
dia de 53 anos, mediana de 57 anos e 97,3% sintomaticos com média do inicio
de sintomas aos 8 anos nas criangas e 44 anos nos adultos. Pacientes pediatricos
apresentaram infecgao pulmonar em 5/7; IVAS, asma, infecgcoes de pele e diarreia
em 3/7. Em adultos, os sintomas mais relatados foram rinite (30/68; 44,1%), asma
(22/68; 32,3%), infeccao pulmonar (15/68; 22%). Outros achados incluiram: doenca
cromossOmica em 14,3% e 7,35% dos pacientes pediatricos e adultos, respectiva-
mente. Em adultos, neoplasia e autoimunidade foram diagnosticadas em 10,3% e
4,4%, respectivamente. Conclusao: Nao houve diferenga no sexo e na idade média
de inicio dos sintomas entre os dois critérios de diagndstico. A diferenca isolada
mais significativa em relacédo aos critérios foi sobre doenga cromossémica, que
apareceu apenas no grupo 1 do estudo (6/75; 8%). Com relagdo ao quadro clinico,
90,7% eram benignos (68/75). Aconselha-se o acompanhamento de pacientes
com DSIgM considerando a possibilidade de desenvolvimento de autoimunidade
e neoplasia.

Centro Universitario de Brasilia - UNICEUB - Brasilia, DF, Brasil.
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E possivel distinguir clinicamente as sindromes
imunodesregulatorias das sindromes inflamatoérias
sistémicas indefinidas? Uma casuistica brasileira

Adriana Pitchon dos Reis Chuster, Paula Lazaretti Morato Castro, Andressa Mariane da Silva,
Alex Isidoro Prado, Jaqueline Brandao, Samar Freschi Barros, Jorge Kalil,
Myrthes Anna Maragna Toledo-Barros, Fabio Fernandes Morato Castro, Leonardo Oliveira Mendonca

Justificativa: As febres recorrentes podem nao apresentar um componente gené-
tico associado as condigdes autoinflamatérias classicas. Mendonga et al. (2021)
demonstraram que alguns desses pacientes apresentam um fendtipo/gendtipo
de imunodesregulacgéo (ID) voltado para a sindrome linfoproliferativa autoimune
(ALPS). Caracteristicas comuns sdo descritas entre esse grupo e o grupo de
Sindromes Inflamatdrias Sistémicas Indefinidas (SISI). O objetivo dessa casuistica
é demonstrar as diferencas clinico-laboratoriais entre pacientes com ID e SISI.
Métodos: Comparamos dados clinicos de 39 pacientes, sendo 64,1% (n = 25)
com diagnéstico de SISl e 35,9% (n = 14) com doencas ID. Resultados: O género
feminino foi mais prevalente no grupo de ID (64,2%) em comparacgéo as SISI (36%).
O inicio precoce dos sintomas foi mais frequente no grupo de ID (42%), enquanto o
inicio na idade adulta observado apenas no grupo de SISI. Manifestacdes mucocu-
tAneas foram mais prevalentes nas SISI. Por outro lado, ndo houve diferenca entre
as alteracoes gastrointestinais (SISI - 72%, ID - 50%) e de drgaos linfoides entre os
grupos. O acometimento neuroldgico (convulsdes e meningite) foi mais prevalente
no grupo de ID (57%). A sindrome de ativacdo macrofagica foi o unico fenétipo
observado exclusivamente no grupo de ID (21,42%). Em relacdo a biomarcadores
especificos, niveis elevados de ferritina (> 1000 mg/dL) e a frequéncia de células T
duplo negativas foram mais observados no grupo de ID, enquanto os autoanticorpos
nao especificos foram mais frequentes no grupo de SISI. Conclusao: Este estudo
demonstra a dificuldade de distingdo clinico-laboratorial entre os pacientes com
SISI e com ID, embora alguns achados possam sugerir determinada sindrome.
Novos estudos e o desenvolvimento de biomarcadores poderao contribuir na ca-
racterizacao dos pacientes, possibilitando melhor manejo no espectro das doengas
autoinflamatdrias e imunodesregulatodrias.

Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da USP - Sao Paulo, SP, Brasil.
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O impacto dos testes genéticos
no diagnodstico dos
erros inatos da imunidade

Thais Costa Lima de Moura, José Roberto Mendes Pegler,
Andreia Cristiane Rangel Santos, Mayra de Barros Dorna, Beni Morgenstern,
Ana Paula Moschione Castro, Antonio Carlos Pastorino, Magda Maria Sales Carneiro-Sampaio

Justificativa: Erros inatos da imunidade (Ell) constituem um grupo heterogéneo
de doencas e mais de 450 genes ja foram relacionados a eles. O objetivo do es-
tudo é avaliar como os testes genéticos auxiliaram na investigacao diagndstica de
pacientes com suspeita de Ell. Métodos: Estudo retrospectivo dos resultados de
testes genéticos realizados em pacientes acompanhados em ambulatério de imu-
nologia de um hospital terciario entre 2014 e 2021. Foram incluidos os pacientes
que realizaram pelo menos uma avaliacdo genética e excluidos os que apresenta-
vam dados incompletos ou apenas analises por citogenética molecular (cariotipo,
MLPA, array). Foram descritos os dados demograficos, tipos de analise genética,
resultados dos testes e diagnéstico definitivo. Resultados: Analise genética por
sequenciamentos de nova geracdo foi realizada em 104 pacientes (62M:42F),
com idade média ao teste de 7,5 anos. Trinta pacientes realizaram mais de um
exame. Foram analisados um total de 150, sendo: 14 sequenciamentos por técni-
ca de Sanger, 104 painéis de genes (abrangendo nimero variavel de genes, de
acordo com a classificagdo fenotipica), 28 sequenciamentos completos do exoma
e 4 sequenciamentos completos do genoma. Em 31,7% dos pacientes (33/104)
foi identificada variante genética associada a Ell. Nestes, a suspeita diagndstica
foi confirmada em 17 (51,5%) e, em 16 (48,5%), chegou-se em novo diagndstico.
Conclusao: O sequenciamento genético possibilitou avangos na investigacao
dos Ell, permitindo o diagndstico definitivo em cerca de 1/3 dos pacientes, acon-
selhamento genético e abordagem terapéutica direcionada. Além disso, permitiu
identificar alteragdes moleculares que nao foram inicialmente suspeitadas pelos
achados clinicos. Resultados negativos também exercem impacto, em casos de
suspeita de SCID e HLH, que requerem rapida interveng¢ao. Contudo, nem sempre
os resultados sao conclusivos e nao devem ser um pré-requisito para iniciar terapia
de suporte, caso haja suspeita clinica de EII.

Instituto da Crianga - HCFMUSP - Sao Paulo, SP, Brasil.
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Diferentes fenétipos
na via de sinalizacao do NF-xB

Ana Paula Main Lucas, Flavia Amendola Anisio de Carvalho,
Zilton Farias Meira de Vasconcelos, Liziane Nunes de Castilho Santos,
Daniela Prado Cunha, Marina Pirassol Tepedino, Barbara Carvalho Santos dos Reis,
Luis Augusto Schirr, Carolina de Almeida Luna

Objetivo: Descrever relacéo genotipo-fenotipo em pacientes diagnosticados com
erros inatos da imunidade acometendo a via de sinalizagdo do NF-«xB. Resultados:
O estudo selecionou 3 casos que apresentam mutag¢des na sinalizacdo do NF-
kxB. No caso 1 a mutacdo ocorre no gene NF-KB1. Acredita-se que alteracées na
sinalizag@o ocorram por insuficiéncia da subunidade p50 com consequentemente
manifestagcdes de imunodeficiéncia humoral. Neste caso foram observados in-
feccoes recorrentes do trato respiratério, esplenomegalia, citopenia autoimune e
hipogamaglobulinemia. No caso 2 o gene acometido é o NF-kBIA (IxBo.). Alteracdes
envolvendo esta subunidade relacionam-se com defeitos no desenvolvimento de
anexos cutaneos, homeostase da epiderme, ativagdo do sistema imune e infla-
magao, compativel com quadro de displasia ectodérmica anidrotica associada a
imunodeficiéncia (EDA-ID). A paciente apresentava febre intermitente e diarreia
desde o terceiro dia de vida associada a desnutricao grave, hipogamaglobulinemia
e leucocitose persistente. Exibia sinais de displasia ectodérmica como hipodon-
tia, dentes conicos, cabelos ralos e pele escamosa. No caso 3 a mutagdo é em
heterozigose de-novo no gene RelA. Acredita-se que a desregulacdo imune esta
associada a ativacao inadequada do NF-kB, resultado de uma haploinsufuciéncia.
As manifestagbes clinicas observadas neste caso foram infec¢bes cutaneas de
repeticéo, capilarite pulmonar granulomatosa, nefropatia por IgA e artrite migra-
téria com provas inflamatérias aumentadas. Discusséao: Este estudo coloca em
evidéncia a diversidade fenotipica de pacientes portadores de mutagdes na via do
NF-kB, sugerindo que diferentes elementos dessa via interagem com diferentes
circuitos moleculares, que alteram processos celulares e resultam em manifesta-
¢oes clinicas distintas.

Instituto Fernandes Figueira - IFF/FIOCRUZ.
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Doencas monogénicas associadas a
erros inatos da imunidade em pacientes com
doenca inflamatéria intestinal de inicio muito precoce

Amanda Matos Machado, Veridiana Verzignassi Fiorotte, Amanda Oliveira de Aradjo Lima,
Maria Gabriela Viana de Sa, Luana Cézar Melquiades de Medeiros, Rafaela Rola Leite Guimaraes,
Lara Novaes Teixeira, Vera Lucia Sdepanian, Carolina Sanchez Aranda, Dirceu Solé

Justificativa: A doenca inflamatéria intestinal de inicio muito precoce (DII-IMP) é
uma apresentacao rara definida como inicio de DIl com idade menor que seis anos.
Algumas dessas criancas desenvolvem DIl devido a defeitos na funcdo das células
imunes ou epiteliais resultantes de mutagdes deletérias em genes envolvidos em
homeostase da mucosa intestinal. Avangos testes genéticos tém permitido o diagnds-
tico de DIl monogénicas, com aproximadamente 65 genes causadores relatados até
o momento. O objetivo deste estudo é avaliar as caracteristicas clinicas de criangas
com DII-IMP. Métodos: Realizada a andlise retrospectiva de prontuarios eletrénicos
de criancas atendidas no ambulatdrio de imunologia de um servigo de referéncia.
Resultados: Foram avaliados os prontuarios de 37 pacientes com DII-IMP (59% sexo
masculino) encaminhados a imunologia para investigagdo de doenga monogénica.
A mediana de idade do inicio dos sintomas foi de seis meses e a de diagndstico de
DIl 21 meses. Os sintomas mais frequentes foram diarreia com sangue (95%), perda
de peso (73%), dor abdominal (59%) e doenca perianal fistulizante (24%). Entre as
manifestagdes extra intestinais 57% apresentavam infecgdes de repeticéo, 27% aftas
recorrentes, 35% doencgas autoimunes e 14% osteopenia. Foram diagnosticadas
doengas monogénicas em 17 pacientes (46%): 2 SCID, 3 com deficiéncia na sina-
lizagao de IL-10, 2 XLP2, 1 ICV, 1 APDS, 2 WAS, 1 sindrome tricohepatoentérica,
1 deficiéncia de glicosilacao, 2 deficiéncias de MHC Il, e 2 DGC. Os pacientes com
doenca monogénica identificada apresentaram maior prevaléncia de histéria familiar
de erros inatos da imunidade (Ell) (29,4%), internagcdes em UTI (88,2%) e desnutri-
¢ao (52,9%). Conclusodes: Desta forma, observou-se que os pacientes com DII-IMP
que apresentam inicio dos sintomas antes de 1 ano de vida, histdria familiar de ElI,
internacoes em UTI e quadro de desnutricdo podem apresentar doenga monogéni-
ca. O diagndstico genético nestes casos leva a um grande impacto no cuidado do
paciente, permitindo, em alguns casos, fornecer terapias personalizadas.

UNIFESP - Sao Paulo, SP, Brasil.
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Caracteristicas clinicas e genéticas
de pacientes com sindrome autoinflamatadria
associada a criopirina (CAPS) no Brasil

Carla Andreia Kreuzberg Silva, Alex Isidoro Prado, Jaqueline Cubo Brandao, Eliane Toledo,
Anete C. Gruchmach, Maria Cecilia Rivitti, Jorge Kalil, Fabio Fernandes Morato Castro,
Leonardo Oliveira Mendonca, Isadora Carvalho Medeiros Francescantonio

Introducéao: As sindromes associadas a criopirina (CAPS) sdo um grupo de doencas
espectrais associadas a mutagées no gene NLRP3 responsavel pela codificagao
do inflamossoma de mesmo nome. As principais manifestagdes clinicas séao febre
recorrente associada a rash urticariforme de natureza neutrofilica e outros sinais
sistémicos de inflamagao. Objetivo: O objetivo deste trabalho é descrever as ca-
racteristicas clinicas, laboratoriais e genéticas de um grupo de pacientes brasileiros
com CAPS. Materiais e Métodos: Foram revisados dados de 23 pacientes com
diagnéstico final de CAPS em acompanhamento em um centro de referéncia de
2016-2021. Por meio dessa revisao foram obtidos os dados clinicos, laboratoriais e
terapéuticos dos mesmos. Os dados sao descritos de forma narrativa e para analise
estatistica foi utilizado Prysma 7.0. Resultados: Dos pacientes 52% (n = 12) eram
do sexo feminino. A maioria, 73% (n = 17) dos pacientes apresentaram as primeiras
manifesta¢cdes da doenga antes dos 16 anos e 21% (n = 5) apresentaram-se no
periodo neonatal. Gatilhos foram identificados em 57% (n = 12) com exposi¢éo ao
frio e em 4% (n = 1) vacinacgao foi desencadeante de crise de doenca. Os sintomas
mucocutaneos e o rash neutrofilico estavam presentes em 95% (n = 22), a febre em
78% (n = 18), surdez neurossensorial 30% (n = 7), meningite 13% (n = 3) e papile-
dema em 4% (n = 1). Amiloidose nao foi vista em nenhum paciente. Geneticamente
39% (n = 9) apresentavam mutagdo no gene NLRP3 e 8% (n = 2) em NLRP12.
Medidas terapéuticas encontradas em 47% (n = 11) foram de uso de esteroides em
demanda, 47% (n = 11) de anti-IL1 e 4% (n = 1) de colchicina. Conclusao: As CAPS
sao doencas autoinflamatérias raras e importantes no diagnostico diferencial das
urticarias cronicas. O diagndstico genético possibilita nao so terapéutica especifica
como também orientagao genética familiar além de garantir acompanhamento espe-
cifico afim de impedir instalagéo de complicagdes. No melhor do nosso conhecimento
este é o primeiro detalhamento das sindromes CAPS no Brasil.

Instituto da Crianga - HCFMUSP - Sao Paulo, SP, Brasil.
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Eventos adversos pos-vacinais
e vacinas COVID-19:
dados de vigilancia passiva

Julia Oliveira Vieira Basili, Guacira Rovigatti Franco, Alex Isidoro Prado,
Lorena de Castro Diniz, Jorge Kalil, Ana Karolina Barreto Berselli Marinho

Justificativa: Novos eventos adversos pds-vacinais (EAPV) poderao aparecer na
fase pés-comercializacdo das vacinas COVID-19. O objetivo é descrever, classificar
e relatar a conduta diante dos EAPV. Métodos: Estudo retrospectivo com dados
coletados de prontuarios eletronicos de pacientes atendidos entre fevereiro a julho
de 2021. Resultados: Foram avaliados 42 pacientes, 34 (81%) mulheres, e 8 (19%)
homens. Desses, 11 (26,2%) foram consultas de aconselhamento pré-vacinas, ou-
tros 31 (73,80%) devido EAPV. Foram observados 14 (45%) eventos com a vacina
AstraZeneca (AZ), 15 (49%) com a CoronaVac (CV) e 1 (3%) apods a Pfizer (Pf).
Tempo de inicio do evento: 15 (48,4%) ocorreram em < 6 horas (imediatos) e 16
51,6%) apos 6h (tardios). Quanto a gravidade, os EAPV com CV: 4 eventos graves
26,6%) — anafilaxia em 13,3% (2), Guillain-Barre em 6,6% (1), parestesia em 6,6%
1); e 11 eventos nao graves (73,3%) — urticaria, angioedema ou prurido em 40%
6), e edema em 33,3% (5). Todos os eventos com a AZ foram n&o graves: 28,5%
(4) urticaria, angioedema ou prurido; 14,2% (2) edema; 20% (2) reagao de Arthus;
e 42,8% (6) outros EAPV. A Unica casuistica apos a Pf foi convulsao, porém, nao
grave. Os testes cutaneos foram indicados para avaliar reagéo de hipersensibili-
dade em 21,4% (9) dos pacientes. O esquema vacinal foi mantido sem precaucgao
adicional em 23,8% (10), e em 19,3% (6) foi contraindicado receber a 2% dose do
mesmo imunizante. Conclus6es: Houve um nimero consideravel de eventos graves
apoés a CV, que pode ser justificado pelo viés do servico de referéncia. Para melhor
entendimento da seguranca das atuais vacinas COVID-19 é necessaria a busca
pela padronizacao de testes diagndsticos com os componentes vacinais, além da
notificagéo de todos os eventos (vigilancia ativa). A decisao sobre contraindicacao,
vacinagao com ou sem precauc¢ao adicional e intercambialidade deve ser pautada
no risco de exposicao a doencga versus o risco do EAPV.

(
(
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Prurido cutaneo cronico secundario
a carcinoma espinocelular de base de lingua:
relato de caso

Maria Eduarda Trocoli Zanetti, Marilia Mollon Montanaro, Lucas Florestan Cella,
José Eduardo Seneda Lemos, Isabela Maria Anselmo Ribeiro Simoes,
Camila de Moura Leite Luengo, Mariana Paes Leme Ferriani,

Janaina Michelle Lima Melo, Orlando Trevisan Neto, Luisa Karla de Paula Arruda

Justificativa: Pacientes com prurido cutédneo crénico sdo um desafio na pratica
clinica. A etiologia do prurido crénico inclui doencas dermatoldgicas, sistémicas,
neuroldgicas, psiquiatricas, e sindrome paraneoplasica. As neoplasias sao causas
de prurido crdnico, sendo incluidas no grupo de doencas sistémicas. Neste relato
de caso, destacaremos o diagndstico de um caso de carcinoma espinocelular de
base de lingua em paciente com prurido crénico. Relato do caso: Homem, 79 anos,
portador de hipotireoidismo, hipertensao, dislipidemia e doenca venosa periférica,
em uso de losartana, levotiroxina, fibrato e cilostazol. Iniciou com quadro de prurido
cutaneo generalizado durante um més, associado a lesdes pustulosas em couro-
cabeludo e eritema difuso. Encaminhado a servigo terciario de alergia e imunologia,
ja em uso de corticosteroide sistémico, tendo sido suspensas as medicacdes de
uso continuo pela suspeita de farmacodermia. Paciente apresentou remissao do
quadro, porem apds suspensao de corticoterapia houve reaparecimento de prurido
e lesbes cutaneas, porem em menor intensidade. Na investigacdo diagndstica,
paciente apresentava febre diaria, perda ponderal importante e dificuldade a de-
gluticdo. Realizado exame fisico extenso incluindo a palpagéo de regidao de base da
lingua esquerda que revelou nédulo de aproximadamente 2,5 cm, endurecido, sem
mobilidade, com sangramento em luva apds o exame fisico. Paciente encaminhado
ao servico de cabeca e pescoco. Bidpsia da lesdo mostrou carcinoma espinocelular
invasivo moderadamente diferenciado. Paciente apresentou remissédo das lesdes
cutdneas apos iniciar tratamento de sua doenga neoplasica com radioterapia.
Discusséo: As neoplasias soélidas devem ser lembradas em pacientes idosos com
prurido cutaneo crénico. A anamnese detalhada e o exame fisico completo sao
fundamentais para o diagnostico.

Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto - USP - Ribeirdo Preto, SP, Brasil.
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Desordens olfativas em médicos
com histérico de infeccao
por SARS-CoV-2 (COVID-19)

Andressa Mariane da Silva, Adriana Pitchon dos Reis Shuster,
Lais Lourencao Garcia da Cunha, Alex Isidoro Prado, Henrikki Antila,
Ariana Campos Yang, Cldvis E. Santos Galvao, Jorge Kalil, Fabio Fernandes Morato Castro

Justificativa: Desde dezembro de 2019 a populagdo mundial se expbs ao co-
ronavirus recentemente isolado — SARS-CoV-2. A altera¢édo do olfato foi um dos
sintomas observados na infeccao, muitas vezes como manifestacao unica. O obje-
tivo do estudo foi a avaliagdo do olfato em médicos com histdrico de infeccao por
COVID-19. Métodos: Foram incluidos 19 médicos de um hospital terciario de Sao
Paulo, referéncia de internagdes por COVID-19 no ano de 2020, com comprova-
¢ao de infecgao pelo SARS-CoV-2 por meio de RT-PCR. Submetidos ao teste de
olfato padronizado e validado, Sniffin Sticks, que consiste na utilizacao de canetas
dispensadoras de odor, na avaliacdo de 3 parametros: limiar, discriminagéo e
identificacdo olfativa. Foram também avaliadas caracteristicas clinicas, como sexo,
idade, comorbidades, uso de medicagdes, percepgao do olfato, sintomas de rinite.
Resultados: Dos 19 médicos avaliados, 11 (57,8%) eram do sexo feminino € 8
(42,1%) do sexo masculino, com média de idade de 30 anos. Destes, 13 (68%)
relataram alteragé@o do olfato durante a infeccdo por COVID-19, ocorrida ha 6 me-
ses ou mais. Nove (47,3%) tinham a auto percepcao do olfato normal, 7 (36,8%)
reduzido, e 3 (15,7%) aumentado. A hiposmia foi diagnosticada em 7 (36,8%)
dos avaliados, € em 6 (46%) no grupo que relatava o sintoma durante a infeccao,
ocorreram discrepancias entre autopercepcao e avaliacdo objetiva do olfato por
nosso teste em 42% dos casos. A rinite estava presente em 6 (85,7%) dos casos
de hiposmia. Conclusao: Desordens olfativas tém uma prevaléncia de 5,1 a 27%
em pacientes com infec¢éo ativa por SARS-CoV-2, na maioria dos casos o sintoma
se resolve em até 3 meses, observamos uma prevaléncia maior desse sintoma
em 68% dos avaliados ,e uma persisténcia de hiposmia em 46% apds 6 meses.
Além disso, observou-se também forte associacao da alteracédo do olfato com rinite
alérgica nesse grupo estudado.

HCFMUSP - Sao Paulo, SP, Brasil.
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Perfil epidemioldgico de portadores de
urticaria cronica espontanea usando
omalizumabe ha pelo menos trés anos

Joanemile Pacheco de Figueiredo, Jose Carlison Santos de Oliveira,
Leila Vieira Borges, Régis de Albuquerque Campos

Justificativa: O tratamento da urticaria croénica espontdnea com omalizumabe
deve ser utilizado nos pacientes que n&o respondem ao uso de altas doses de anti-
histaminicos. O tempo de tratamento com esse imunobioldgico ndo esta determinado.
Alguns pacientes persistem utilizando por periodos longos sendo importante avaliar
o perfil desses individuos. Métodos: Estudo transversal e descritivo, de analise dos
prontuarios dos pacientes atendidos com diagndstico de urticaria cronica esponta-
nea em uso de omalizumabe no ambulatério de referéncia UCARE do Complexo
Hospitalar Universitario Professor Edgard Santos. Resultados: Dentre os 52 pa-
cientes em uso de omalizumabe, 21 utilizavam ha pelos menos trés anos, sendo
que 0s primeiros tratamentos iniciaram em 2014. O tempo de doenca foi em média
13,95 anos variando de 04 a 45 anos. A média de idade foi de 50,8 anos, variando
entre 23 e 68 anos. Pacientes do género feminino foram a maioria, 90,47% (n = 19).
Valores médios do escore de atividade da urticaria (UAS7) e do teste de controle
da urticaria (UCT) antes do inicio do tratamento com omalizumabe eram de 30 e
3,57, respectivamente. 61,9% foram respondedores precoces, 33,3% respondedores
tardios e 4,76% respondedores parciais. Angioedema estava presente em 71,42%.
As principais comorbidades foram hipertensao arterial (52,38%), diabetes mellitus
(38,09%), dislipidemia (38,09%) e alteracdes de tiredide (28,57%). A dosagem sérica
mediana de IgE total foi de 83,7 Ul/mL. Anticorpos anti-peroxidase foram detectados
em 71,4% dos individuos avaliados. Os valores medianos do D-dimero foram de
1,43 ng/mL. Conclusodes: Pacientes com urticaria crénica espontdnea em uso de
omalizumabe ha pelo menos trés anos sdo na maioria mulheres que apresentam
angioedema concomitante e com alta frequéncia de comorbidades e que sao res-
pondedores precoces. Portanto, a presenca desses fatores sugerem um maior tempo
de uso desse imunobioldgico no tratamento da urticaria cronica espontanea.

Faculdade de Medicina da Universidade Federal da Bahia - Salvador, BA, Brasil.

Arq Asma Alerg Imunol. 2021,5(Supl 1):S32.

S32



ARQUIVOS DE  ©2021 ASBAI

ASMA, ALERGIA PE0O1
E ’ Alergia alimentar
IMUNOLOGIA

Avaliacao laboratorial de portadores
de esofagite eosinofilica acompanhados
em servico pediatrico terciario

Lia Maria Bastos Peixoto Leitdo, Robério Rodrigues Ribeiro Filho,
Janaira Fernandes Severo Ferreira, Hildénia Baltasar Ribeiro

Justificativa: A esofagite eosinofilica (EOE) € uma doenca inflamatdria cronica
imunomediada que pode ocorrer da infancia & idade adulta. E caracterizada cli-
nicamente por sintomas relacionados a disfuncdo esofagica e histologicamente
por inflamagéo predominantemente eosinofilica. Nos ultimos anos essa patologia
tem apresentado frequéncia crescente em diversas partes do mundo, ainda com
poucos dados na literatura sobre seu mecanismo fisiopatoldgicos, marcadores
diagnésticos, bem como o seu acometimento na populacao pediatrica. O presente
trabalho visa descrever uma populacao de pacientes pediatricos portadores de
EoE. Métodos: Analise de prontudrios de pacientes acompanhados no servigo de
alergia de um centro pediatrico terciario no periodo de janeiro de 2015 a janeiro de
2018. Resultados: Foram avaliados 46 pacientes portadores de EoE. Observou-se
predominio do sexo masculino. A idade média ao diagndstico foi de 57,4 meses.
Apenas 1 paciente ndo apresentou histéria de atopia; 96% apresentaram histdrico
pessoal de alergia alimentar (leite de vaca), sendo 22,72% doenca IgE mediada,
68,18% doenca IgE nao mediada e 9,09% reagao do tipo misto. Rinite alérgica foi
encontrada em 45,6%, asma em 15,2% e dermatite atopica em 32,6% dos pacien-
tes. Em relacao as manifestacdes atdpicas dos familiares, a rinite alérgica foi des-
taque (58,7%). Quase 80% dos pacientes tinham IgE elevada (> 200) e quase 70%
eosinofilia acima de 400. Os principais alimentos sensibilizados foram leite de vaca
(32,5%), ovo (36%), trigo (43,9%), soja (46%) e milho (69%). Conclusdes: A EoE
€ uma doenca de crescente prevaléncia e com poucos dados nacionais acerca do
acometimento pediatrico. Estudos descritivos de populacdes sao importantes para
a melhor caracterizacao desses pacientes e descoberta de marcadores clinicos e
laboratoriais que facilitem o manejo diagndstico e terapéutico.

Hospital Infantil Albert Sabin - Fortaleza, CE, Brasil.
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Conhecimento de alergia alimentar
pelos responsaveis de criancas em uma creche
de um hospital terciario de Sao Paulo - SP

Candida Pellegrini de Souza Pinto, Yasmin Cristina Costa Maciel, lvan de Jesus Torregroza Aldana,
Elias Lap Cheong Lau Rodriguez, Matheus Pantoja, Maria Elisa Bertocco Andrade,
Adriana Teixeira Rodrigues, Fatima Rodrigues Fernandes

Justificativa: Avaliar o conhecimento de alergia alimentar (AA) pelos responsaveis
por criangcas com suspeita de AA matriculadas em creche de um hospital terciario.
Método: Estudo transversal, prospectivo e analitico com aplicacao de questionario
aos funcionarios que possuem filhos inscritos no Nucleo de Convivéncia Infantil
pertencente ao hospital, no ano de 2021. Resultado: 51 responsaveis responderam
por 53 criancas. A idade média dos responsaveis foi 36,8 anos, sendo 40 (78,4%)
com ensino superior completo, 6 (11,8%) com ensino médio completo e 5 (9,8%)
ensino superior incompleto. A idade das criangas variou de 5 meses a 4 anos, com
29 (54,7%) do sexo feminino. Do total das criangas, 7 (13,2%) foram consideradas
alérgicas pelos responsaveis, sendo 4 do sexo feminino (57,1%). Em relacé&o aos
alimentos, 3 (42,9%) foram devido ao leite de vaca, 2 (28,6%) ao peixe, 1 (14,3%)
ao chocolate e 1 (14,3%) ao camarao. Todos os casos foram devido a ingesta e 5
(71,4%) tiveram reacgdes apds 1h do contato. O sintoma mais descrito foi gastrin-
testinal 71,4% (5), seguido de cutaneo 57,1% (4), sendo que, em 28,6% (2), ambos
foram afetados em ocasides distintas. Nao relatado quadro respiratério. Sem inter-
nacao hospitalar ou uso de adrenalina. Nenhum diagndstico foi feito por alergista, 4
(57,1%) por pediatra, 2 (28,6%) por familiar e 1 (14,3%) por enfermeiro. Todos foram
orientados a retirar o alimento da dieta e nenhum soube identificar corretamente as
nomenclaturas do alérgeno no rétulo. Apenas um responsavel ndo se sentiria apto a
identificar uma anafilaxia, e todos sabem da existéncia de adrenalina. Conclusao:
A maioria dos cuidadores soube correlacionar os sintomas de AA com a ingesta do
alimento, embora nenhum consiga identificar precisamente o alérgeno no rétulo.
Apesar de todos os responsaveis trabalharem no hospital e saberem da adrenalina,
uma nao saberia detectar reacao grave. Desta forma, mostrou-se imprescindivel a
atuacao do alergista na avaliagdo e confirmagéo da AA.

Hospital do Servidor Publico Estadual - Sdo Paulo, SP, Brasil.
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Consumo proteico de criancas
com alergia ao leite de vaca IgE mediada

Elaine Cristina de Almeida Kotchetkoff, Raquel Bicudo Mendongca,
Talita Lemos Neves Barreto, Renata Magalhaes Boaventura, Roseli Oselka Saccardo Sarni

Justificativa: O tratamento da alergia ao leite (ALV) é baseado na exclusao do
leite de vaca (LV) e derivados. Algumas publicagdes avaliando o consumo de
criangas com ALV evidenciam risco nutricional, em especial no que se refere ao
consumo proteico. O objetivo deste estudo foi comparar o consumo de proteina
(de acordo com a fonte alimentar) de criancas ALV com o de criancas saudaveis
sem ALV. Métodos: Estudo transversal controlado. Foram incluidas 27 criangas
(idade média de 4 anos) com ALV e 30 criancas saudaveis, pareadas por sexo e
idade. Foi utilizada a média do consumo alimentar de proteina de 3 dias. A proteina
foi classificada em proteina vegetal (todos os alimentos fonte de proteina vegetal,
exceto substitutos do LV, a saber: formulas infantis especiais e substitutos a base
de soja), em proteina animal (todos os alimentos fonte de proteina animal, exceto
LV e derivados, a saber: formulas infantis a base de proteina do LV, compostos
lacteos, LV e derivados) e demais fontes de proteina (todos os tipos de férmulas
infantis, compostos lacteos, substitutos a base de soja, LV e derivados) em gramas/
kg. Resultados: Criancas do grupo ALV apresentaram, em comparag¢do ao grupo
controle, maior ingestdao de proteina vegetal em g/kg [1,43 g/kg (0,62;3,90) vs.
1,14 g/kg (0,47;1,98); p = 0,001] e de proteina animal em g/kg [1,66 g/kg (0,68;3,57)
vs. 1,46 g/kg (0,10;3,96); p = 0,035]. Quanto as demais fontes de proteina, o grupo
ALV apresentou menor ingestao (0,67+0,42 g/kg vs. 1,32+0,69 g/kg; p = < 0,001),
comparado ao grupo controle. Conclusdes: O grupo ALV apresentou baixa ingestao
de substitutos adequados do LV. No entanto, isso foi compensado devido ao maior
consumo de proteina vegetal e animal (de outra natureza) por parte do grupo ALV.
Isso reforca a importéncia da orientagcao nutricional em relacao aos substitutos
apropriados e ajustes na alimentagdo como um todo.

Universidade Federal de Sao Paulo, UNIFESP - Sao Paulo, SP, Brasil.

Arq Asma Alerg Imunol. 2021,5(Supl 1):S35.

S35



< 3 ARQUIVOS DE  ©2021 ASBAI

ASMA, ALERGIA PE004

Alergia alimentar

EIMUNOLOGIA

Deficiéncia de vitamina D em criancas e adolescentes
com alergia alimentar: associacao com numero
de alérgenos, exposicao solar e estado nutricional

Andressa Perez dos Santos Pereira, Raquel Bicudo Mendonca,
Fernando Luiz Affonso Fonseca, Marcia Carvalho Mallozi, Roseli Oselka Saccardo Sarni

Justificativa: Levando-se em consideracao a alta prevaléncia de alergia alimen-
tar na faixa etaria pediatrica, para a qual se impde a necessidade de uma dieta
de restricdo com riscos para o estado nutricional, bem como o envolvimento da
vitamina D em fungbes imunoldgicas e na aquisicdo de tolerancia justifica-se o
presente estudo. Nosso objetivo foi descrever as concentragdes séricas de vitamina
D de criancas e adolescentes com alergia alimentar e verificar associacao com
numero de alimentos envolvidos, tempo de exposi¢ao ao sol e estado nutricional.
Métodos: Por meio de estudo transversal, foram avaliados 79 pacientes com alergia
alimentar, de 2 a 15 anos, atendidos em um servigo de referéncia. Foram coleta-
dos dados clinicos e exames laboratoriais de 25 (OH)D, calcio, fésforo, fosfatase,
paratorménio e proteina C-reativa. O ponto de corte utilizado para deficiéncia de
vitamina D foi < 20 ng/mL. A analise de regressao linear multivariada foi realizada
para determinar o impacto da alergia alimentar nas concentracdes séricas de
vitamina D. Resultados: A deficiéncia de vitamina D foi detectada em 45,6% dos
pacientes com idade mediana de 6,9 anos (IQ 4,7;10,2), sendo aproximadamente
um quarto puberes e pés puberes (p = 0,037). A mediana das concentracoes sé-
ricas de 25 (OH)D foi de 21,1 ng/mL (1Q 17,8;26). A alergia alimentar a multiplos
alimentos (inversa) e o tempo de exposicao solar (direta) associaram se de forma
independente com as concentracoes séricas de 25(0OH)D (p = 0.034 e p = 0.014,
respectivamente). O histérico de alergia ao leite de vaca também apontou para
menores concentracdes [19,1 ng/mL (1Q16,6; 24,4) vs. 22,2 ng/mL (I1Q18,1; 27,1)
(p =0,056)]. Conclusoes: A deficiéncia de vitamina D atingiu cerca da metade dos
individuos com alergia alimentar. A alergia a multiplos alimentos e o menor tempo
de exposicdo ao sol associaram-se a menores concentragcbes de vitamina D, re-
forcando a importancia do monitoramento do status de vitamina D em portadores
de alergia alimentar.

Universidade Sao Paulo - USP - Sao Paulo, SP, Brasil.
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Dermatite herpetiforme como
unico sintoma de doenca celiaca

Carolina Bresciani, Licia Resende Oliveira

Justificativa: Para diagnosticar a doenca celiaca em adultos, devemos conhecer e
identificar os sinais e sintomas extra-intestinais e menos comuns da doenca. Relato
de caso: J.E.N., 54 anos, caucasiana. Iniciou quadro de erup¢des papulovesicu-
lares pruriginosas nos cotovelos e joelhos de inicio ha seis meses, as lesdes sdo
ciclicas e tem periodos de remissédo. Foi solicitado exames sorolégicos e biopsia
da pele. O resultado foi: Anticorpo anti-gliadina IgA positivo. Anticorpo anti-gliadina
IgG positivo. Anti-transglutaminase tecidual IgA e Anti-transglutaminase tecidual IgG
negativos. A bidpsia da lesao apresentou vesiculas na jungdo dermo-epidérmica
e a acumulagéo de neutrdfilos e eosindfilos nas zonas papilares. Discussao: A
dermatite herpetiforme, ocorre devido a hipersensibilidade ao gluten celiaca, e pode
ser a unica manifestacdo da doenca. Apresenta-se com erupgdes papulovesiculares,
pruriginosas e simétricas, distribuidas principalmente em superficies extensoras,
como cotovelos e joelhos, mas, também podem se manifestar nas nadegas, regiao
escapular e couro cabeludo. As lesdes podem aparecer horas apds sensacao
de queimacéo e ardor, e ocorrem de forma ciclica, com periodos de remisséo
e periodos de atividade. Para realizar o diagndstico € importante a anamnese,
exame fisico e exames complementares como os anticorpos antitransglutamina-
se tecidular e antiendomisio da classe IgA e da bidpsia cutanea que apresenta
comumente bolhas ou vesiculas na jungéo dermoepidérmica e a acumulagéo de
neutrofilos e eosindfilos nas zonas papilares, porém, o padréo ouro é a presenca
de depdsitos de IgA na juncdo dermoepidérmica através da imunofluorescéncia
direta. Em relacao a biopsia intestinal, os achados macroscopicos e microscopicos
sa0 0s mesmos dos pacientes com doencga celiaca que apresentam manifestacoes
clinicas tipicas, principalmente gastrointestinais, porém sao mais brandas e com
distribuicdes diferentes.

Faculdade de Medicina de Petrépolis - RJ, Brasil.
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Dor abdominal como manifestacao
importante da esofagite eosinofilica

Celso Taques Saldanha, Samuel Santos Ali, Lais Gomes Ferreira Rosa,
Pedro Henrique Ribeiro de Paula, Guilherme Ribeiro de Cerqueira,
Micaelly Fergus Silva Candido, Nicole Vicari Holz, Victor Marques Farah,
Natalia Gabrielli Silva Alves, Lorrainne Silva Coelho das Neves

Justificativa: Esofagite eosinofilica, sendo reconhecida como uma das principais
causas de impactacao alimentar e disfagia em qualquer faixa etdria, no entanto,
em criangas, os sintomas podem se inespecificos, tais como vomitos e recusa
alimentar, tornando-se oportuno o relato de caso, onde a dor abdominal foi apre-
sentada como a sintomatologia mais evidente. Relato de caso: Escolar, 7 anos de
idade, atendido em uma unidade hospitalar com histéria clinica de dor abdominal
ha 2 dias e vomitos eventuais, ndo associados a febre ou distlrbios urinarios. Foi
submetido a hemograma e EAS (sem anormalidades). Mesmo com auséncia de
irritacdo peritoneal, foi solicitado tomografia do abdome (sem alteracéo). Medicado
com analgésico e que fizesse retorno a unidade hospitalar, caso persistisse a dor.
Genitores, no entanto, optaram em procurar medicina especializada em alergia,
haja vista que o0 menor teve histdria clinica pregressa de alergia IgE mediada ao
ovo e leite de vaca na primeira infancia. Submeteu-se a endoscopia digestiva,
sob pedido do alergista, onde se constatou acima de 45 eosindfilos por campo de
grande aumento em mucosa esofagica. Excluiu os alimentos mais sugestivos da
esofagite e iniciou tratamento medicamentoso com corticoide inalatério “deglutido”,
obtendo-se melhora clinica. Discussao: Apesar dos sintomas mais frequentemente
relatados em criancas serem disfagia, impacto alimentar e doenca do refluxo gas-
troesofagico, o relato clinico assume sua importéncia diante da presenca da dor
abdominal aliada a uma histdria pregressa de alergia alimentar, consubstanciando-
se a suspeita diagnostica.

Universidade de Brasilia - Brasilia, DF, Brasil.

Arq Asma Alerg Imunol. 2021,5(Supl 1):S38.

S38



< 3 ARQUIVOS DE  ©2021 ASBAI

ASMA, ALERGIA PE007

Alergia alimentar

EIMUNOLOGIA

Efeitos da imunoterapia a alergénios subcutanea
com polenes de gramineas na
sindrome de alergia polen-frutos

Leonor Esteves Caldeira, Célia Costa, Elisa Pedro

Cerca 30-60% dos casos de alergia alimentar (AA) em adolescentes/adultos estao
associados a alergia a pdlenes, por sensibilizacdo a panalergénios - sindrome de
alergia polen-frutos (SPF). O tratamento da AA no contexto de SPF, por sensibiliza-
céo a profilinas, limita-se a evicg¢do alimentar e medicacdo de emergéncia. Mulher,
30 anos, desde os 7 anos com queixas de rinite persistente moderada-grave, de
agravamento em marco-junho. Referia ainda sintomas de sindrome de alergia oral:
prurido orofaringeo ao ingerir frutas frescas (manga, péssego, framboesa, ameixa,
meloa, meldo, melancia, uva, laranja, alperce, figo, tomate cru) e episddio de angioe-
dema ao ingerir melancia, cumprindo uma dieta restritiva. Aos 20 anos, em consulta
de Imunoalergologia, realizaram-se testes cutdneos por picada, picada-picada e
doseamento de imunoglobulina E especifica (sIgE) que confirmaram sensibilizacao
a podlenes de gramineas selvagens e cultivadas, Parietaria judaica, Olea europaea,
Artemisia vulgaris, Plantago lanceolata e bétula, profilina e aos alimentos referidos;
destaca-se sIgE profilina (Pru p 4) de 47,8 kUA/L, sem sensibilizagcdo a LTP ou
PR-10. Diagnosticou-se SPF. Por auséncia de controlo da rinite e concomitante AA
multipla decidiu-se imunoterapia (IT) a alergénios subcutanea (polimerizado 100%
gramineas), que a doente cumpriu durante 5 anos. Durante o tratamento houve
melhoria progressiva dos sintomas nasais e de alergia alimentar, com aquisicao de
tolerancia oral, comprovada por prova de provocagao oral. Atualmente apresenta
controlo da doenca respiratéria, sem medicacéo, e tolera todos os alimentos, sem
queixas. Existem estudos que mostram beneficio da IT com pdlen de bétula em
casos de alergia a maga no sindrome bétula-maca, sendo a literatura escassa na
alergia a multiplos alimentos. Este caso evidencia um beneficio da IT com pdlenes
de gramineas no controlo dos sintomas de rinite alérgica e no tratamento da SPF
com aquisicao total de tolerancia as varias frutas.

Hospital de Santa Maria - Portugal.
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Esofagite eosinofilica como evento adverso ou como
comorbidade da APLV IgE mediada: impacto nos desfechos
clinicos da imunoterapia oral para leite de vaca

Paula L.M. Castro, Bruna C. M. Francescantonio, Carla P. Aquilante, Mariele A. K. Silva,
Patricia M. Lopes, Ana Flavia S. Cunha, Fabio B. Sousa, Fabio Morato Castro,
Ana Paula B. M. Castro, Ariana C.Yang

Justificativa: A esofagite eosinofilica (EoE) é o evento adverso considerado mais
limitante para imunoterapia oral (ITO), e uma contraindicacao relativa ao tratamento.
E importante monitorar seu aparecimento e consequéncias sobre a dessensibili-
zacao. O objetivo é avaliar se eficacia e seguranga da ITO foi afetada pela EoE,
pré-existente ou desenvolvida como evento adverso da ITO, em comparacao a
dessensibilizagao de individuos nao afetados por EoE. Método: Estudo transversal
em pacientes com APLV IgE mediada submetidos a ITO para leite de vaca (LV),
com ou sem EOE. Incluiram-se aqueles em fase de manutengao ha pelo menos 3
anos. EoE foi diagnosticada por dados clinicos, EDA e anatomopatolégico. Os da-
dos foram obtidos através de entrevista telefénica/email e registros de prontuarios.
Resultados: Entre os 68 pacientes (37 masc), a mediana de idade foi 12,5 anos
(6-40). Destes, 45 nao tinham e nao desenvolveram EoE; 8 possuiam diagnédstico
prévio de EoE, 7 desenvolveram EoOE durante a fase de indugéo, e 8 na manutencao.
Nos ultimos 6 meses, 65,2% dos casos com EoE apresentaram reagdes imediatas
(1 anafilaxia) comparados a 48,8% daqueles sem EoE (5 anafilaxias), sem signi-
ficancia estatistica. Nenhum paciente deixou de ingerir leite ou derivados apds 3
anos de tratamento, mas houve diferenca estatistica quanto a dose tolerada e tipo
de preparacgéao. Pacientes com EoE desenvolvida apés ITO, em sua maioria (11/15)
nao conseguiram, apds 3 anos de ITO, manter a ingesta plena de mais de 100 mL
de LV, diferente daqueles com EoE prévia, onde todos toleraram consumo pleno
de leite. Independente de tolerancia plena ao leite, todos estdo muito satisfeitos
com os resultados que a ITO trouxe. Conclusao: EoE é possivel efeito colateral da
ITO. EoE prévia pode nao alterar o desfecho clinico da ITO. Neste estudo, houve
necessidade de ajustes de dose e dieta ofertada para manter tolerancia parcial
nos casos de EoE desenvolvida apos ITO. A relacédo entre ITO e EoE necessita ser
melhor estudada, considerando eficacia, seguranca e qualidade de vida.

Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade de Sao Paulo - HCFMUSP - Sao Paulo, SP, Brasil.

Arq Asma Alerg Imunol. 2021,5(Supl 1):540.

S40



< 3 ARQUIVOS DE  ©2021 ASBAI

ASMA, ALERGIA PE009

Alergia alimentar

EIMUNOLOGIA

Esofagite herpética — diagnodstico diferencial
de odinofagia e hemorragia digestiva alta
em paciente com esofagite eosinofilica

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

Justificativa: A esofagite eosinofilica e a esofagite herpética sao entidades distin-
tas, que representam um desafio, especialmente no que diz respeito a abordagem
terapéutica ideal. Relatamos um caso que descreve um paciente com histérico de
Esofagite eosinofilica, sem deficiéncia imunoldgica subjacente, no qual foi diag-
nosticada esofagite herpética que se manifestou clinicamente como disfagia grave
acompanhada de hemorragia digestiva aguda. Relato de caso: Menino, 12 anos,
diagndstico de esofagite eosinofilica (EE0) aos 6 anos apds sintomas de disfagia
e endoscopia digestiva alta (EDA) com 80 eosindfilos por campo. Apresentou
remissdo dos sintomas e melhora histolégica com uso de fluticasona deglutida
associado a inibidor de bomba de préton (IBP). Aos 11 anos, em uso irregular das
medicacoes, iniciou piora importante da disfagia associado com odinofagia que
evoluiram com febre, impactacdo alimentar, vémitos com sangue, desidratacao
e sincope. Submetido a EDA de urgéncia, que mostrou esofagite erosiva com
pesquisa imunohistoquimica de antigenos do herpesvirus (HSV) positiva. Melhora
apds corticoide sistémico, IBP e corticoide deglutido. Discussao: Tem sido relatada
ligacao entre esofagite herpética e EoE. Quanto mais pacientes com esofagite eo-
sinofilica sdo estudados, sera importante determinar se infecgcdes como infecgdes
por Herpes sao puramente coincidente ou se associadas a terapia. A possibilidade
de esofagite por herpes deve ser considerada em casos de EoE que evoluem com
quadro agudo de dor toracica ou odinofagia.

Hospital das Clinicas de Campinas - Campinas, SP, Brasil.

Arq Asma Alerg Imunol. 2021,5(Supl 1):S41.

S41



< 3 ARQUIVOS DE  ©2021 ASBAI

ASMA, ALERGIA PE010

Alergia alimentar

aseal | L IMUNOLOGIA

Estudo de fatores clinicos e laboratoriais
que possam predizer o resultado do TPO

Fabiola Caroline Medeiros Gil, José Luiz Magalhaes Rios

Justificativa: Definir e enumerar as caracteristicas clinicas mais relevantes em
pacientes com APLV IgE mediada, submetidos a TPO aberto para avaliar tolerancia
a esse alimento. Verificar a proporcao de TPO positivos e se existem fatores clinicos
e laboratoriais que auxiliem a predizer o resultado do TPO. Método: Estudo retros-
pectivo de prontuarios dos pacientes APLV IgE mediada em restricdo alimentar,
que foram submetidos ao TPO aberto em centro especializado. Dados clinicos de
anamnese dirigida e dosagem IgE especifica para LV e caseina foram comparados
com os resultados do TPO em busca de associagéo estatistica. Resultados: Dos
79 pacientes, 18 (22,7%) tiveram TPO positivo e 61 (77,2%) TPO negativo. Apds
regressao logistica das diversas variaveis clinicas e laboratoriais observou-se que
pacientes com niveis de IgE para caseina abaixo de 4 KU/L tinham chance 5 vezes
maior de resultado negativo no TPO (p = 0,018). Também se detectou associacao
entre eventos de pele na ultima reacdo e maior chance de TPO positivo (p =0,014).
Conclusao: Os Niveis de IgE caseina e a presen¢a de manifestacdes cutaneas,
podem contribuir para predizer o resultado do TPO.

Hospital Central do Exército/ FMP/FASE - Rio de Janeiro, RJ, Brasil.
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Impacto do aleitamento materno exclusivo
no desenvolvimento de alergias alimentares
em um hospital militar —
iniciativa Hospital Amigo da Crianca

Marilucia Alves da Venda, Terezinha Branchi Pereira Piscitelli,
Tania Maria Goncalves de Souza Gomes

A amamentacao desempenha um papel importante na saude dos lactentes. Fornece
nutrientes necessarios para um adequado crescimento e desenvolvimento, além
de ter efeitos protetores essenciais para a redugcédo de alergias alimentares que
levam a interferéncias nutricionais nessa fase da vida. Objetivo: Avaliar o impacto
da iniciativa Hospital Amigo da Crianca sobre a pratica do aleitamento materno
na prevencao de alergias alimentares. Métodos: Trata-se de uma pesquisa de
campo, descritiva, de carater qualitativo, realizada na maternidade de alto risco e
nos ambulatérios de pediatria e de alergia de um hospital militar, situado no RJ,
com o titulo de “Hospital Amigo da Crianga”. O periodo de realizagao da pesquisa
deu-se durante os meses de janeiro a junho/2021. Foram incluidos dados referen-
tes a quantidade de partos realizados, tipos de parto, quantidade total de criancas
encaminhadas para alojamento conjunto, tipo de leite utilizado (materno ou artifi-
cial) e a necessidade de avaliagao pelo ambulatério de alergia, dentro do mesmo
periodo. Resultados: No primeiro semestre de 2021 foram realizados 396 partos,
dentre esses 65,9% foram cesareas. Apenas 9,34% dos recém-nascidos nao foram
para alojamento conjunto. Dos recém-nascidos que permaneceram em alojamento
conjunto 80,55% receberam aleitamento materno exclusivo. Apos alta hospitalar e
acompanhamento ambulatorial realizado pela pediatria nenhum desses lactentes
foram encaminhados para o ambulatério de alergia. Conclusao: Apesar da alta
prevaléncia de partos cesareos e estes estarem relacionados com maior risco de
interrupcao do aleitamento materno exclusivo, o Hospital Amigo da Crianca busca
incentivar o inicio precoce e a manutencao do aleitamento reforcando seu efeito
protetor. A amamentacao exclusiva até o sexto més de vida é imprescindivel, pois
os componentes do leite materno ajudam no desenvolvimento infantil, e restringe
o contato de alérgenos alimentares devido a imaturidade do organismo.

Hospital Central do Exército - HCE - Rio de Janeiro, RJ, Brasil.
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Imunizacao em pacientes
alérgicos a ovo de galinha

Julia Vicentini Matielo, Bruno Rizzo Marin,
Camilly Petri Pereira, Carol Cotta Dutra, Marcela Bayerl Lourencini,
Sophia Bravo Huguinin Légora, Pamela Pittelkow Silva

Justificativa: A vacinacdo é de grande importancia na protecao a saude e na
prevencao de doencas imunopreveniveis, além de evitar a ocorréncia de surtos
epidémicos. Dentre as vacinas de suma importancia, algumas possuem em sua
composicao proteinas existentes no ovo de galinha devido a forma com que séo
produzidas. Com isso, existe o receio de reag¢des adversas ao vacinar a populacao
que apresenta histéria de hipersensibilidade ao ovo de galinha. Métodos: O levan-
tamento da producéo cientifica sobre o tema “Imunizacdo Vacinal em Pacientes
Alérgicos ao Ovo de Galinha” foi realizado no periédico internacional através de
uma pesquisa na base de dados PubMed. Utilizaram-se, para a busca, os seguintes
descritores: “egg allergy”, “children”, “egg proteins” e “vaccines”. Resultados: De
acordo com os artigos estudados, os dados demonstraram um perfil de seguran-
¢a no que diz respeito a aplicabilidade das vacinas atenuadas contra a gripe em
pessoas alérgicas ao ovo, incluindo as com prévio histérico de anafilaxia. A vacina
da febre amarela, no entanto, carece de mais cuidados. Em sua composicao, a
quantidade de proteinas do ovo varia entre 0,134 pg/mL e 4,42 pg/mL e constatou
ser necessaria uma avaliacao prévia com teste de sensibilizagéo cutanea a vacina
e, se preciso, fracionar a dose. Mesmo assim é imprescindivel realizar a imunizagao.
Por isso, é importante a presenca de um equipe capacitada para atender esses
casos bem como reacdes adversas. A triplice viral, por sua vez, apresenta quanti-
dades insignificativas da proteina do ovo, sendo dispensaveis cuidados adicionais.
Conclusoes: Diante do exposto, apesar das vacinas supracitadas terem a proteina
responsavel pela alergia ao ovo de galinha, o risco da ndo vacinacao sobrepdem-se
ao da vacinacao, inclusive no publico alérgico a essas proteinas.

Universidade Federal de Sao Paulo - UNIFESP - Sao Paulo, SP, Brasil.
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Investigacao diagndstica em paciente
com histoéria de alergia a peixe

Guilherme Rodrigues de Souza Mattos, Kleiser Aparecida Mendes,
Fernanda Vianna Di Gregorio Matioli, Alana Siqueira Dias da Silva, Juliana Leocadio Martins

Justificativa: Descrever o caso de uma investigacao diagndstica em um paciente
com histéria de alergia a peixe. Relato do caso: Paciente masculino, 58 anos, mi-
litar reformado, natural e residente no Rio de Janeiro, atendido no Setor de Alergia
em agosto de 2020. Em abril de 2020 apresentou “lingua inchada, pinicacées no
labio e garganta” e tosse minutos apds comer um peixe (Corvina). Atendido em um
pronto-socorro, foi medicado e encaminhado ao alergista. No setor de alergia, foi
realizado prick test para aeroalérgenos cujo resultado foi negativo. O paciente foi
orientado a ndo ingerir peixes e frutos do mar e foram solicitadas IgE especificas
para: peixes e crustaceos, tropomiosina, acaros da poeira, epitélio e caspa de ga-
to, caspa de céo e barata. Os resultados mostravam sensibilizagdo aos acaros da
poeira domiciliar (16,3 kU/L para D. pteronyssinus e 20,6 kU/L para B. tropicalis), a
barata (18,9 kU/L), aos peixes (17,9 kU/L para bacalhau, 16,9 kU/L para salmao,
16,5 kU/L para sardinha) e aos crustaceos (17,1 kU/L para caranguejo, 18,3 kU/L
para lagosta) além da tropomiosina (18,5 kU/L). Diante destes resultados e de um
quadro clinico pouco expressivo, foi realizado o prick to prick com os alimentos
suspeitos, cujo resultado foi inconclusivo. Realizado teste de provocacao oral (TPO)
para Corvina e camardao com resultado negativo sendo entéo liberada a ingesta
do peixe e frutos do mar. Discussao: O caso evidencia a importancia dos critérios
diagndsticos para alergia alimentar culminando no teste de provocagéo oral, pa-
dréo ouro nestes casos. A presenca de IgE especifica a alimentos sem relevancia
clinica sugere sensibilizacdo. O teste de provocagéao oral define o diagnéstico de
alergia alimentar além de promover seguranga ao paciente com melhor qualidade
de vida.
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Multisensibilizacao alimentar
e esofagite eosinofilica: a importancia
de um diagnéstico preciso

Lorena Cesar Goulart, Leonardo Esteves Carius, Bruna Vieira Campista,
Camila Luna Pinto, Natalia Rocha do Amaral Estanislau, Anna Carolina Nogueira Arraes,
Gabriela Andrade Coelho Dias, Eduardo Costa, Juliana dos Santos de Carvalho, Fabio Chigres Kuschnir

Justificativa: Avaliar o impacto do diagndstico molecular na conducao de um caso
de multisensibilizagdo alimentar. Relato de caso: E.L.E., masculino, 4 anos, apre-
sentou urticaria e vdmitos apds ingerir mamadeira de leite de vaca (LV) pela primeira
vez. Iniciou férmula extensamente hidrolisada de LV, porém evoluiu com distensao
abdominal e diarreia, sendo substituida por formula a base de aminoacidos. Com a
introdugao alimentar, mae relatou reagdes a ovo, feijao e diferentes frutas e legumes.
Aos 2 anos de idade iniciou quadro de vémitos pds-alimentares e dificuldade de
degluticao, e EDA com biépsia de eséfago mostrou esofagite eosinofilica. Anélise
de IgEs especificas realizada na ocasiao mostrou positividade para: Caseina (15,60
KU/L); a-lactoalbumina (13,70); B-lactoglobulina (5,02); Carne Bovina (8,74); Clara
de Ovo (1,52); Trigo (6,78); Feijao (7,45); Soja (5,94); Abacate (4,95); Banana (3,23);
Arroz (10,90) além de epitélios de Cao (4,51) e Gato (2,00), mantendo restricao de
todos estes alimentos na dieta. Foi solicitado ImmunoCap ISAC® que foi positivo
apenas para: o-lactoalbumina (15 ISU-E), B-lactoglobulina (4,9 ISU-E), caseina
(1,7 ISU-E), ovoalbumina (2,5 ISU-E), além de mostrar reacao cruzada entre as
albuminas de mamiferos (carne bovina, c&o, gato e cavalo). Testes de provocacéao
oral para feijao e arroz e frutas foram negativos, e a ingestao acidental de trigo nao
causou reacdo. Discussao: Embora nao seja considerado exame de 12 linha no
diagndstico de alergia alimentar o ImmunoCap ISAC® foi capaz de complementar as
informacoes fornecidas pelo ImunoCAp®. No caso em questéo foi possivel afastar
a presenca de componentes relacionados com reatividade cruzada entre frutas,
vegetais e latex, e especialmente componentes relacionados as reagdes graves
a soja e ao trigo, e também alergia “verdadeira” a pets. Esta estratégia permitiu o
planejamento da reintrodugao alimentar de forma segura com consequente melhoria
da qualidade de vida do paciente e sua familia.
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Perda de tolerancia ao leite de vaca
apos exclusao prolongada em paciente
com dermatite atépica grave

Najla Rocha Ximenes de Mendonca, Najla Rocha Ximenes de Mendonca,
Luciana de Souza Moreira, Kailly Dantas Fernandes Pereira,
Gustavo Abuassi, Ana Carolina Lima de Carvalho, Evandro Alves do Prado,
Maria Fernanda de Andrade Melo e Aratjo Motta, Camila Koeler Lira, Fernanda Pinto Mariz

Justificativa: Em casos de dermatite atopica (DA) moderada a grave em criangas,
muitas vezes alimentos para os quais se identificam IgE especifica elevada sao
excluidos da dieta por longo periodo. E descrito o risco de reagéo do tipo | a estes
alimentos quando reintroduzidos na alimentac&o. Relato do caso: Paciente 4 anos,
com DA grave e asma controlada com corticoide inalatério em doses moderadas,
recebeu tratamento tépico intensivo, e corticoterapia e imunossupressor sistémi-
cos, mas manteve quadro de DA gravissimo. Exames evidenciaram sensibilizacao
a beta-lactoglobulina (3,94 kU/L), com alfa-lactoalbumina negativa (< 0,35 kU/L).
Excluidos da dieta leite de vaca (LV) e derivados, com melhora importante da DA
em uma semana (SCORAD 54 para 33). Com sete anos em dieta de exclusao, foi
reintroduzido LV pela mae por conta prépria, sem piora da DA, porém com piora
das IgEs especificas — beta-lactoglobulina 48,3 kU/L e alfa-lactoalbumina 4,74
Ku/L, mas mantidos LV e derivados na dieta. Porém, apds 2 anos de retorno do
LV e derivados na alimentacao, apresentou sintomas IgE mediados (edema labial,
prurido ocular e de orofaringe), sendo necessaria nova exclusdo na adolescéncia.
IgE especifica neste momento beta-lactoglobulina (13 kU/L) e alfa-lactoalbumina
(0,5kU/L). Discusséao: Em 20-30% dos casos de DA moderada a grave, pode haver
relacao com alergia alimentar, sendo o LV um dos desencadeantes mais frequen-
tes. Um estudo com 298 pacientes, demonstrou que 19% perderam tolerancia ao
alimento excluido por tempo prolongado, sendo que 30% apresentaram reagéo
anafilatica na primeira ingestao do alimento. Este relato de caso demonstra reacéao
IgE mediada ao LV 2 anos apds sua reintroducéo na alimentacao de adolescente
com DA que havia sido submetida a dieta de exclusdo por 7 anos para tratamento
da DA grave. O referido estudo sugere que a asma é um dos fatores de risco para
perder a toleréncia a alimento previamente tolerado, o que foi também observado
na paciente deste relato.
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Perfil dos testes de provocacao oral
para alimentos em pacientes de um ambulatdrio
de referéncia de alergia pediatrica

Karina Michelin Andreassa, Leticia Leme Resende,
Bruna Patricia Noronha Reis, Beatriz Fernandes Trentin,
Seme Higeia da Silva Leitdao, Marcia Carvalho Malozzi, Neusa Falbo Wandalsen

Justificativa: Devido a importancia dos testes de provocacgao oral (TPO), foi rea-
lizado a investigacao do perfil dos testes em pacientes com alergia alimentar (AA)
realizados em um ambulatério de um centro universitario de referéncia. Métodos:
Foram selecionados 30 TPOs em uma amostra por conveniéncia dos pacientes
atendidos entre os anos de 2017 e 2019. Avaliou-se a idade de inicio dos sintomas
da AA, idade de diagnostico, finalidade e caracteristica do teste, o diagndstico
nutricional, os alimentos utilizados e o resultado do TPO. Resultados: Dos 30
testes, 7 foram realizados para diagnostico e 23 para avaliar a tolerancia ao ali-
mento envolvido. Todos foram do tipo “aberto”. Dos alimentos utilizados, 13 foram
feitos com leite in natura, 7 com leite na forma de baked, 5 para ovo, 1 para milho,
1 abacaxi, 2 soja e 1 peixe. Dentre a histéria do quadro alérgico, a idade média
de inicio dos sintomas foi de 11 meses e de diagndstico de 24 meses. Apenas 1
paciente apresentava-se com baixo peso e baixa estatura no momento do TPO
sendo que os demais se apresentavam eutrdéficos. O resultado dos TPOs foram:12
positivos, 17 negativos e 1 inconclusivo pois o paciente ndo aceitou toda a porgao
do nutriente oferecido. Conclusoes: Dos TPOs analisados, a maioria foi realizada
para avaliar a tolerancia ao alimento estudado. Isto se deve ao fato do ambulato-
rio ser referéncia na regido sendo que os pacientes ja adentram ao servico com
diagndstico firmado. O alimento mais testado foi o leite, reforcando a estatistica
ja firmada na literatura. O estado nutricional de quase a totalidade dos pacientes
estava adequado demonstrando que mesmo com a exclusao de alguns nutrientes
nao houve mudanca significativa da curva pondero-estatural destes. Todos estes
resultados reforcam a importancia do TPO como uma ferramenta para o diagnéstico
das AAs e avaliacao da tolerancia a estes.
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Reacao alérgica a alfa-galactose:
um relato de caso

Angelo Augusto Stoll Leao, Marcela Orsini,
Alvaro Silva, Tenille Pereira de Morais, Jordana Wyara Barbosa, Mariana Stoll

Justificativa: Apresentar um relato de caso sobre reacao alérgica ao carboidrato
galactose-o-1,3-galactose (alfa-gal). Trata-se de uma ocorréncia rara e de dificil
identificacao, por ser uma reacao tardia na maior parte dos casos e, portanto, tem
grande relevancia seu conhecimento prévio para possibilitar sua correta identifi-
cacao e conduta clinica. Relato do caso: Paciente do sexo masculino, 43 anos,
apresentou urticaria extensa 5 horas apds a ingestao de carne bovina. Em outra
ocasiao apresentou anafilaxia, urticaria, dor abdominal e diarreia, 3 horas apos
ingestao de carne vermelha. Segundo relato, ha presenca de capivaras em seu
local de trabalho e as picadas por carrapato s&o frequentes. As informacgdes foram
coletadas por meio da anamnese, exame fisico e pesquisa de prontuario médico.
Os demais dados foram obtidos através do registro de alimentacdo e sintomas
observados pelo paciente em um periodo de 8 dias. Foram solicitados exames
complementares sendo a dosagem de IgE especifica para alfa-galactose (alfa-gal)
positiva (resultado: 61.2 KU/L). Discussao: Apesar de a reagdo alérgica a alfa-gal
ser considerada rara, ela tem potencial de desenvolver anafilaxia, podendo levar
ao o6bito. Além disso, por se tratar de uma reacéo alérgica tardia na maioria das
vezes, ocorrendo entre 3 a 6 horas apds ingestao, possui grande complexidade
diagndstica, ja que nem sempre os sintomas estao relacionados ao consumo de
carne vermelha. Sendo assim, é importante conhecer a patologia para possibilitar
sua correta hipétese diagndstica e conduta clinica. No caso apresentado, o paciente
conseguiu identificar que seus sintomas iniciaram-se apds a ingestédo de carne
vermelha, direcionando a conduta clinica. Apos a realiza¢do da dosagem de IgE
especifica para alfa-gal e acompanhamento individual, foi possivel a conclusao do
diagndstico.

Consultério particular.
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Relacao entre os niveis de IgEs especificas para o leite
de vaca e fracoes e positividade para o teste de provocacao
oral em criancas atendidas em um hospital universitario

Raissa Barbosa Matolla de Alencar, Natalia Rocha do Amaral Estanislau,
Leonardo Esteves Cairus, Camila Luna Pinto, Lorena César Goulart, Bruna Vieira Campista,
Paula Cristine Ferreira de Brito, Maria Inés Perell6, Eduardo Costa, Fabio Chigres Kuschinir

Justificativa: Comparar os niveis de IgE das proteinas do leite de vaca entre
pacientes com e sem positividade ao teste de provocacao oral (TPO) ao alimento.
Métodos: Estudo transversal envolvendo criangas acompanhadas em ambulatério
especializado com diagndstico clinico e laboratorial de alergia a proteina do leite
de vaca (APLV) mediada por IgE e submetidas ao TPO. Os seguintes dados foram
coletados em prontuario: dosagens de IgE total e IgEs especificas para leite de
vaca, alfa-lactoalbumina,(ALFA) beta-lactoglobulina (BETA) e caseina (CAS) e
resultados do TPO (positivo ou negativo). Para comparacao das médias entre os
dois grupos foi utilizado Teste f - Students. Resultados: Foram avaliados 45 pa-
cientes, 57,8% do sexo masculino, com média de idade de 50,1 meses (41-59) e
13 (28,9%) apresentaram TPO positivo. A média e mediana da IgE total na amostra
foram respectivamente de 222,8 e 51,5UI/L. As médias dos niveis das fracoes ava-
liadas foram mais elevadas entre aqueles com TPO positivo em comparagao com
aqueles que toleraram o LV, entretanto estas diferengas ndo foram estatisticamente
significativas: LV 10,7 vs. 5,8 kU/L (p = 0,60); ALFA 2,2 vs. 1,0 kU/L (p = 0,37); BETA
3,1 vs. 1,19 kU/L (p = 0,79); CAS 3,74 vs. 2,0 (p = 0,29). Conclusées: Em nossa
amostra nao ocorreram diferengas entre as médias dos niveis séricos de IgEs es-
pecificas para leite de vaca e fracdes entre pacientes ja tolerantes e aqueles ainda
com reatividade clinica a este alimento. Nossos resultados ressaltam a importancia
da avaliagao da histdria clinica, além dos niveis de IgE sérica, na sele¢éo do TPO
em pacientes com APLV.

Universidade do Estado do Rio de Janeiro, UERJ - Rio de Janeiro, RJ, Brasil.
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Triagem dos pacientes com alergia alimentar:
perfil clinico de pacientes atendidos em servico
secundario de Imunologia e Alergia Clinica

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

A alergia alimentar é derivada de uma resposta imunolégica anormal apds ex-
posicao a um alimento. Varios tipos sao relatados, cada um com caracteristicas
fisiopatoldgicas e clinicas distintas. Quanto ao mecanismo imunolégico, as alergias
alimentares sdo amplamente categorizadas em processos mediados por imunoglo-
bulina E (IgE), ndo mediados por IgE ou mista. Trata-se de estudo observacional
retrospectivo, com desenho transversal, de prontuarios eletrénicos de 100 pacien-
tes de um Ambulatério de Imunologia e Alergia Clinica no municipio de Campina
Grande-PB, durante um periodo de 2 anos. Os dados coletados foram referentes a
idade, sexo, alergias associadas, casos de anafilaxia, sintomas de urticaria e angio-
edema além de gastrointestinais e respiratorios. Do universo de 100 pacientes, 25
relataram presenca de alergia alimentar (25%), sendo 17 do sexo feminino (68%)
e 08 do sexo masculino (32%). Com relagao a idade, 10 pacientes eram maiores
de 18 anos (40%) e 15 menores de 18 anos (60%), sendo 10 deles, menores de
3 anos (40%). Presenca de casos de associagcdo com a dermatite atdépica em 6
pacientes (24%), asma em 3 (12%), 4 com rinite (16%) e 4 com reacao de hiper-
sensibilidade a farmacos (16%). Correlacionando com a anafilaxia, 4 pacientes
(16%) relataram episédios, 15 tiveram sintomas de urticaria e angioedema (60%),
6 com sintomas gastrointestinais (24%) e 5 com manifestacdes respiratérias (20%).
Neste estudo podemos inferir que houve uma prevaléncia de casos de alergia ali-
mentar em pacientes do sexo feminino e em pessoas menores de 18 anos. Além
disso, casos de associacao com outras alergias foram relatados, sendo a dermatite
atoépica em maior numero. A historia clinica é de extrema importancia, podendo-
se incluir exames complementares que irao auxiliar no diagnostico. Além do bom
exame clinico, vale ressaltar a importancia da educacao em saude, orientando
bem os pacientes para reconhecer padrdes e alertar para os principais sinais e
sintomas de anafilaxia.

UNIFACISA - Campina Grande, PB, Brasil.
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Um caso de reatividade cruzada entre
leite de vaca e carne bovina: vale a pena
a dosagem rotineira da albumina sérica bovina?

Kailly Dantas Fernandes Pereira, Renata Gouget Ferreira Silvano,
Najla Rocha Ximenes de Mendonca, Gisele Salles Correa, Helena Freitas dos Santos Coelho,
Maria Fernanda de Andrade Melo e Araujo Motta, Ekaterini Sim6es Goudouris,
Fernanda Pinto Mariz, Heloiza Helena Nunes da Silveira, Evandro Alves do Prado

Justificativa: Ha descricbes de reatividade cruzada entre leite de vaca e carne
bovina, com prevaléncia estimada em torno de 10%. Diante de pacientes com
alergia a proteina do leite de vaca (APLV) n&o se exclui inicialmente a carne bo-
vina da alimentagéo. Relato do caso: Menina de 8a6m acompanhada em nosso
servico de alergia desde margo 2021 com diagndstico prévio de APLV e alergia a
carne bovina, com dieta de excluséo para ambos desde o primeiro ano de vida.
Primeiros sintomas (lesdes urticariformes e angioedema) surgiram ainda no primeiro
més de vida, em seio materno exclusivo, evoluindo com diarreia com muco aos 3
meses. Aos 6 meses de idade, IgE total 87,7 KUA/L, a-lactoalbumina 0,35 KUA/L,
B-lactoglobulina 1,72 KUA/L, caseina 3,0 KUA/L, recebeu o diagndstico de APLV
pelo pediatra, sendo orientada exclusao de LV na dieta materna e complemento
com formula extensamente hidrolisada. Aos 8 meses, 20 minutos apds consumo de
papinha industrializada de carne, manifestou urticaria, diarreia, vOmitos e dispneia,
necessitando de hospitalizagdo por 3 dias. Desde entdo néo foi mais exposta a
carne bovina. Exames laboratoriais de 2017 revelam IgE total 278; IgE especifica
para LV (IgE LV) 3,36 KUA/L; a-lactoalbumina 0,11 KUA/L, B-lactoglobulina < 0,1
KUA/L e caseina 0,36 KUA/L. Novos exames solicitados em nossa consulta, inclu-
iram dosagem de albumina sérica bovina, que se mostrou positiva com valor de
3,9 KUA/L, assim como IgE LV 3,6 e demais proteinas do LV negativas, sugerindo
a reatividade cruzada entre leite e carne possivelmente mediada pela albumina
sérica bovina. Discussao: Apesar da baixa prevaléncia, relatamos este caso com
0 objetivo de refletir sobre a possibilidade de, em pacientes com suspeita de APLV,
particularmente de baixa faixa etaria (antes da introducao de alimentos), realizar
dosagem de IgE especifica para albumina sérica bovina e, em caso de valores
aumentados, cogitar provocacao em ambiente controlado, antes da introdug¢éo de
carne bovina no cardapio.

Hospital Federal de Bonsucesso - Rio de Janeiro, RJ, Brasil.
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A importancia da anamnese
na alergia a himendpteros

Gustavo Abuassi, Carla Cristiane Dall‘Olio,
Deborah Barbosa da Silva Tonelli de Almeida

Justificativa: As picadas de himendpteros podem provocar reacdes alérgicas
sistémicas, sendo seu veneno uma causa importante de anafilaxia. A incidéncia
desses acidentes nao é conhecida, sendo as reagdes sistémicas na infancia inco-
muns, representando menos de 1% dos casos. Sao importantes para o diagndstico
a identificacéo do inseto, o tempo entre a picada e o inicio dos sintomas. Podem
ser feitos testes de puntura, subcutaneos e dosagem de IgE especifica para o
diagndstico. Se confirmado, a imunoterapia deve ser avaliada, e caso indicada, é
segura e eficaz para prevengédo das anafilaxias nesses casos. Relato de caso:
Escolar, sexo masculino, 6 anos, comparece a emergéncia com quadro iniciado ha
20 minutos de edema bipalpebral, angioedema em orelhas e urticaria em tronco,
face e membros. Refere ter ingerido suco de péssego pouco antes do inicio das
manifestagcdes. Foram administrados adrenalina intramuscular, prednisolona e
fexofenadina oral com melhora, recebendo alta 12 horas apés a admissao. Em con-
sulta ambulatorial com alergista, relata estar brincando no jardim da escola quando
iniciou 0 quadro, onde existem muitos insetos. Os exames colhidos revelaram IgE
total 824 kU/L e IgE-especifico para formiga 83,8 kU/L, sendo feito o diagndstico
de alergia a himendpteros e iniciada a imunoterapia para seu veneno. Discussao:
Sabe-se que muitas vezes a causa de reagdes anafilaticas nao é determinada. A
anafilaxia é ainda pouco identificada pelos emergencistas e por vezes ndo ha um
fluxo rapido de acesso ao especialista. Neste evento, fortalecemos a importancia
da identificacdo precoce da reacao anafilatica, do seguimento e especial destaque
damos a execugao da anamnese adequada, tornando possivel um melhor direciona-
mento na investigacdo, aumentando a probabilidade do diagndstico correto. Assim,
fornecendo ao paciente o tratamento e orientagbes corretas, prevenindo reagdes
futuras e reduzindo seu risco de exposic¢des futuras potencialmente fatais.

IPPMG - UFRJ - Rio de Janeiro, RJ, Brasil.
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A prevaléncia da alergia ao latex
nos profissionais de saude:
por que ainda é um fator preocupante?

Allycia Jamylle Nogueira de Mello, Juliana Matos Ferreira Bernado,
Thais Laurentino Severiano, Marcella do Nascimento Tenério Cavalcante,
Gabrielly de Santana Guerra, Cristiano Emanuel Reboucas Cerqueira, Ytala Rodrigues Medeiros,
Artur Bruno Silva Gomes, Ana Clara Vieira de Souza

Justificativa: Doenca de pele ocupacional é prevalente nos paises industrializados,
o latex sendo um causador comum nos profissionais de saude, comprometendo
qualidade de vida e capacidade de trabalho. Métodos: Revisao bibliografica inte-
grativa realizada nas bases de dados BVS e PubMed com descri¢do “Latex AND
allergy AND (health professional OR healthcare professional)”, retornando 14 e
30 trabalhos, respectivamente. Filtro de cinco anos, sem restricao linguistica ou
metodoldgica. Aplicando-se critérios de exclusdo: amostra que nao se tratasse de
profissionais da saude ou cujo alérgeno nao fosse o latex; juntamente com o critério
de inclusdo de atender o objetivo da pesquisa, ao fim foram selecionados 10 artigos
para o estudo. Resultados: A alergia ao latex é uma reacao imunolégica mediada
por IgE com proteinas alérgenas comprovadas (Hev b1 e Hev b5), atingindo cerca
de 1% da populagéo, mas ultrapassando 10% naqueles com exposi¢ao ocupacional,
como profissionais de saude. Nos individuos sensibilizados, teste cutaneo positivo
ou IgE elevado para latex, a minoria é sintomatica. As manifestagoes variam de
cutaneas localizadas (prurido, eczema e urticaria) até exacerbacao asmatica, rino-
conjuntivite e anafilaxia. Salienta-se que nos pacientes sensibilizados a borracha
natural de latex, até 84% apresentam doencgas atdpicas. Essa sensibilidade foi for-
temente associada a histérico de fatores predisponentes, como dermatite atépica,
asma, oculorinite e alergia a frutas associadas as proteinas do latex (sindrome
latex-fruta), além de predisposicao genética. Conclusao: A prevaléncia de alergia
ao latex ainda é consideravel dentre os profissionais de saude, especialmente nos
paises emergentes. Como principal medida é recomendado reduzir a exposicao
aos agentes sensibilizantes, optando por materiais com menor quantidade de pro-
teinas alergénicas e sem pos. Tais medidas, conjuntas com instrucao e notificagdo
adequada, visam melhorar a qualidade de vida desses individuos.

Centro Universitario Tiradentes - UNIT-AL - Vigosa, AL, Brasil.
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Anafilaxia durante teste de puntura
com extrato de aeroalérgeno: relato de caso

Isadora Franca de Almeida Oliveira, Alex Isidoro Ferreira Prado,
Nazoneth Exala Samucanda Alberto, Natalia Trabachin Cavallini Menechino,
Jorge Kalil, Pedro Giavina-Bianchi, Rosana Camara Agondi

Justificativa: O teste de puntura (prick test) € indicado na investigagéo de doen-
cas mediadas por IgE, sendo considerado rapido, seguro e minimamente invasivo,
embora reacgoes graves, como anafilaxia, ja tenham sido relatadas na literatura. O
objetivo, entdo, é descrever um caso de anafilaxia desencadeada apds a realizagéo
do prick test. Relato do caso: Um homem de 55 anos encaminhado para o servigco
de Imunologia clinica e alergia, com sintomas sugestivos de rinite alérgica e asma,
antecedente de anafilaxia apds ingesta de camarao, e episddio de urticaria apos
ferroada por abelhas. Indicada realizagao de prick test para aeroalérgenos, assim
como IgE sérica especifica para camaréo e himendpteros. Imediatamente apds o
término da aplicacédo de extratos padronizados de aeroalérgenos, o paciente relatou
sensacgao de prurido generalizado, erupcao cutanea, hiperemia conjuntival, tosse
e vdmito. Permaneceu normotenso, mas evoluiu com discreta queda na saturagcao
periférica de oxigénio (94%). O paciente recebeu adrenalina intramuscular, hidro-
cortisona e difenidramina, com resolucao completa dos sintomas aproximadamente
duas horas depois. O valor sérico de triptase coletada imediatamente apds o inicio
da reacgéo foi de 11,2 ng /mL, o que ndo descarta a possibilidade de mastocitose,
mas a torna menos provavel, uma vez que a maioria dos pacientes com este diag-
néstico tem niveis séricos superiores a 20 ng/mL. Discussao: A principal hipétese
foi de anafilaxia por reatividade cruzada entre tropomiosinas presentes em crus-
taceos e em acaros da poeira doméstica, apos prick test com aeroalérgenos. Esta
hipotese é reforcada pelo fato da tropomiosina ser considerada um panalérgeno,
e pode estar envolvida em reatividade cruzada entre tropomiosinas nos inverte-
brados. Embora o prick test seja considerado eficaz e seguro, deve ser realizado
sob supervisao médica em ambiente especializado para tratar quaisquer reacdes
graves, como anafilaxia.

Universidade de Sao Paulo, USP - Sao Paulo, SP, Brasil.
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Anafilaxia induzida por exercicio
dependente de alimento

Pedro da Rocha Rolins Neto, Gustavo Hugo de Sousa Faria,
Luis Thadeu Reboucas Santos, Charles Humberto Martins Pinheiro, Eduardo Ribeiro

Justificativa: A anafilaxia induzida por exercicio dependente do trigo (AIEDT) é
rara, subdiagnosticada, comumente considerada de origem idiopatica e de alta
letalidade. Caso clinico: Paciente do sexo masculino, 7 anos, apresenta-se com
quadro de urticaria, edema de face, dor abdominal e vertigem, apds a ingestéao
de pizza e ter brincado em cama elastica. Durante o quadro, foi medicado em
domicilio com hidroxizina e ao chegar ao hospital, foi administrado hidrocortisona,
adrenalina e prometazina. Na historia pregressa, identificou-se outros dois episodios
com 5 e 6 anos, ambos apds ingerir alimentos com trigo e estar brincando. Para
compreensdo do caso, foi realizado exame IgE especifico para trigo, milho, leite e
ovo com valores indetectaveis, descartando a possibilidade de anafilaxia induzida
por esses alimentos; porém apresenta 19 omega-5 gliadina 14,2, além disso, foi
realizado teste de esfor¢o monitorado em jejum, com resultado negativo, excluindo
a hipétese de anafilaxia induzida por exercicio isoladamente. Discussao: A AIEDT
€ uma alergia alimentar rara, mediada por IgE, marcado por reagdes anafilaticas,
associado a prurido, urticaria, angioedema, dispneia, obstrugéo do trato respiratério
superior, sintomas gastrointestinais, hipotenséo e choque anafilatico. Se manifes-
ta apos a ingesta de trigo seguida de exercicio fisico, num intervalo de maximo
de 4 horas, ou outros cofatores como uso de anti-inflamatdrios nao esteroidais,
infeccdes. Seu mecanismo de acdo permanece obscuro. O diagnéstico se da na
histéria do paciente, combinada com teste alérgico cutaneo, analise de anticorpos
séricos IgE especificos para trigo, teste de ativacéo de basdfilos, teste de libera-
¢ao de histamina e/ou teste de desafio de exercicio. O tratamento agudo inclui a
aplicacao de adrenalina ou anti-histaminicos. A profilaxia consiste numa dieta sem
trigo derivados antes do exercicio e evitar outros cofatores. Paciente encontra-se
atualmente bem, apds cuidados mencionados acima.

Universidade do Estado do Para - UEPA, Brasil.
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Anafilaxia induzida por exercicio dependente
de alimento: relato de caso

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

Justificativa: A anafilaxia induzida por exercicio dependente de alimento faz parte
do seleto espectro de anafilaxias induzidas por exercicios. Os sintomas dependem
da combinacao da ingestao de um alimento especifico e da pratica de exercicios
fisicos, n&o ocorrendo se esses dois fatores forem executados isoladamente. Devido
a raridade da patologia e dificuldade diagndstica, este estudo busca relatar caso
de anafilaxia induzida por exercicio dependente da w-5-gliadina, reportando a in-
vestigacao e a terapéutica instituida. Relato do caso: Paciente, feminino, 26 anos,
apresentou placas eritematosas disseminadas pruriginosas, vomitos e sincope,
apoés alguns minutos de caminhada. Negava uso de medicagdes, acidentes com
himendpteros ou demais fatores. Na emergéncia foi prescrita adrenalina intramus-
cular com boa resposta. Durante investigacao, relatou um segundo episddio com
caracteristicas semelhantes também durante exercicio e recordatério alimentar de
ingestao de pao em ambas as ocasioes. IgE total de 316 kU/L, IgE para w-5-gliadina
0,99 kU/L (< 0,35 kU/L), IgE para abelha 0,14 kU/L (< 0,35 kU/L), IgE para vespa
0,10 kU/L (< 0,35 kU/L), IgE para formiga 0,12 kU/L (< 0,35 kU/L) e triptase basal
4,0 ng/mL (2 a 10 ng/mL). Negava sintomas semelhantes com exercicio fisico ou
consumo do alimento isolados. Discussao: Para um diagnéstico correto, € neces-
sario uma histdria clinica completa e um alto indice de suspeicao e frequentemente
ha um atraso importante. A determinagéo da IgE especifica para o alimento, por
dosagem sérica ou prick test, e a realizacdo de teste de provocacao auxiliam no
diagndstico. O manejo envolve plano de agéo, prescricdo de adrenalina autoinje-
tavel e evitar consumo do alimento no intervalo de 6 horas antes a 1 hora apés o
exercicio. No caso, a anamnese foi diferencial para a investigagao diagndstica e
confirmacéo da patologia posteriormente.

Hospital das Clinicas da Universidade Federal de Pernambuco - Recife, PE, Brasil.
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Avaliacao de qualidade de vida
em pacientes com anafilaxia

Gabriela de Cassia Hanashiro Papaiz, Roberta Bassan Duarte,
Bianca Senedezzi de Assis, Renata Marli Goncalves Pires,
Luana Emanuella dos Santos Bezerra, Marisa Rosimeire Ribeiro,
Maria Elisa Bertocco Andrade, Fatima Rodrigues Fernandes

Justificativa: A experiéncia da anafilaxia gera intensa carga emocional e se
associa a estresse e ansiedade pelo temor de revivé-la. O objetivo desse estudo
é avaliar o impacto do diagndstico de anafilaxia na qualidade de vida. Métodos:
Estudo transversal com pacientes que apresentaram anafilaxia a medicamento e/
ou alimento, provenientes de um hospital terciario. Foi aplicada a Versao Brasileira
do Questionario de Qualidade de Vida - SF-36, por meio online, utilizando o formu-
lario Google Forms. Resultados: De um total de 26 pacientes com diagndstico de
anafilaxia, ndo foi possivel contatar 3 e 13 ndao responderam ao questionario. Dentre
os 10 incluidos, as idades variaram entre 6 e 60 anos, sendo 8 do sexo masculino.
Quanto a causa, 7 apresentaram anafilaxia por alimento e 3 por medicamentos.
Foram analisados cada um dos 8 dominios do SF-36, com pontuagdes que variam
de 0 a 100, sendo as notas mais altas as que evidenciam uma melhor qualidade
de vida. Em relagdo a capacidade funcional, obteve-se uma pontuacao média de
69,5%, indicando um comprometimento parcial. Um resultado médio semelhante
foi visto na avaliagdo do estado geral de saude (71,2%) e aspectos sociais (71,2%).
Com médias pouco inferiores, mas também proximas entre si, encontram-se as
escalas da saude mental (66,4%), dor (65,3%), limitacdo por aspectos fisicos
(62,5%) e vitalidade (61%). J& o impacto mais negativo foi observado na média
da limitacdo por aspectos emocionais (59,98%). Conclusao: A qualidade de vida
dos pacientes com histéria de anafilaxia é prejudicada em diferentes ambitos.
Neste estudo, assim como mostra a literatura, identificou-se um comprometimento
predominante dos aspectos emocionais. Entretanto, algumas limitacdes podem ter
impactado os resultados, como a vigéncia atual da pandemia. Para minimiza-las,
seria importante a aplicacao de questdes mais especificas e a comparagdo com
pacientes higidos e sem antecedente de anafilaxia.

Instituto de Assisténcia Médica ao Servidor Publico Estadual (IAMSPE) - Sao Paulo, SP, Brasil.
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Importancia de orientacoes
sobre anafilaxia em criancas alérgicas

Celso Taques Saldanha, Samuel Santos Ali,
Lais Gomes Ferreira Rosa, Pedro Henrique Ribeiro de Paula,
Guilherme Ribeiro de Cerqueira, Micaelly Fergus Silva Candido, Nicole Vicari Holz,
Victor Marques Farah, Natalia Gabrielli Silva Alves, Lorrainne Silva Coelho das Neves

Justificativa: Sendo a anafilaxia uma reacao sistémica grave, aguda e potencial-
mente fatal e de diagndstico essencialmente clinico, tendo como pedra angular no
tratamento a adrenalina que deve ser aplicada o mais rapido possivel, torna-se
relevante que o médico forneca orientagdes sobre o reconhecimento e cuidados
dessa enfermidade em pacientes com doengas alérgicas IgE mediadas. Relato
de caso: Crianca, masculina, 2 anos de vida, nascida de parto cesareo, termo e
AIG, sob exclusao do leite de vaca e seus derivados, e também ao ovo (IgE's para
ovalbumina e ovomucoide detectaveis) em seu cardapio desde o segundo semestre
de vida, quando comegou a apresentar dermatite perioral apés consumo desses
nutrientes. Em consulta médica especializada, genitores informam que o menor
teve, ha alguns dias, urticarias, associadas as evacuacdes diarreicas e irritabilidades
apos ingerir “escaldado de ovo”. Retornaram para sua residéncia, onde fizeram
uso de anti-histaminico (AH) oral (SIC), tendo recrudescéncia clinica (SIC). Os pais
foram orientados pelo médico assistente que a crianga teve sintomas compativeis
de anafilaxia, doencga potencialmente fatal e que nessas situacées devem sempre
procurar servico de urgéncia para aplicar adrenalina, sendo preferivel o uso da
auto injetavel a ser aplicada ainda no caminho do hospital. Foram ainda informados
sobre o reconhecimento de uma anafilaxia e recebido por escrito o tratamento com
adrenalina e que AH n&o é droga de elei¢éao diante dessa doenga, além de manter
a exclusao do ovo cru e cozido. Discussao: Pelo exposto, fica evidente que pacien-
tes que apresentam reacdes de hipersensibilidades IgE mediadas devem receber
orientacdes adequadas para reconhecimento de provaveis anafilaxias, inclusive
seus responsaveis, sendo a adrenalina essencial para o tratamento, notadamente
auto injetores, a fim de se evitar uma possivel evolucao fatal.

Universidade de Brasilia - Brasilia, DF, Brasil.
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Reacao anafilatica ao uso de soro antibotropico
em paciente de treze anos vitima de acidente ofidico
no estado da Paraiba: relato de caso

Adriano Ant6énio Dos Anjos Lima Filho, Sabryna Maciel da Cunha,
Marianny Diniz Alves, Maria Rafaela Viana de Sa,
Eugénio Barros Bortoluzi, Ronaldo Cavalcante de Santana, Pryscilla Ferreira Coutinho

Justificativa: A anafilaxia € uma reacdo aguda grave, multissistémica, causada
pela liberagao subita de mediadores pré-inflamatérios, podendo levar a parada
cardiorrespiratéria e morte. O objetivo é alertar o risco de anafilaxia em pacientes
durante o uso de soro antibotrépico apds acidente ofidico, tendo em vista que
ainda ha desconhecimento da doenca na pratica clinica resultando em atrasos de
condutas que podem colocar a vida do paciente em risco. Relato de caso: J.M.P,,
feminino, 13 anos, 42 kg, vitima de picada de cobra na mao direita, queixa-se de
dor, edema e sangramento local. Ao exame fisico, apresenta estado geral regular,
consciente, hidratada e bem perfundida. A hipotese diagnéstica do caso foi acidente
botrépico moderado devido as caracteristicas da cobra citadas pela paciente e a
conduta realizada foi internacdo e administracdo de Fenergan, Hidrocortisona e
soro anti-botrépico. Minutos apés a infusao do soro, evoluiu com reagéo anafilatica e
broncoespasmo, apresentando sintomas como: rash cutaneo, sibilancia, tosse, pali-
dez, angioedema palpebral e dor abdominal. A paciente apresentou queda abrupta
do estado geral e disturbio de coagulacdo sendo encaminhada a UTI pediatrica.
Suspensa a dieta, realizada expansdo com 1.000 mL de soro fisiolégico a 0,9%,
administracéo de adrenalina intramuscular, 2 ciclos de 10 jatos com salbutamol e
terapia de suporte com oxigénio, evoluindo com melhora do quadro. Discussao:
A reacgéao anafilatica aos soros antiofidicos € uma condi¢é@o rara mas pode ocorrer
durante a infusdo ou alguns minutos apds a administracdo, cursando com sintomas
como: angioedema, dispneia, sibilos, dor abdominal, entre outros. No caso acima,
mesmo realizando a profilaxia com anti-histaminico e corticoesteroides néo alterou
o desfecho durante a aplicag@o do soro antibotrépico. E importante salientar que
as reacdes n&o contraindicam o uso do mesmo, no entanto, deve-se interromper
a infusao temporariamente e iniciar o tratamento destinado a anafilaxia.

UNIFACISA - Campina Grande, PB, Brasil.

Arq Asma Alerg Imunol. 2021,5(Supl 1):S60.

S60



ARQUIVOS DE  ©2021 ASBAI

PE029
1;‘\5 MA’ ALE RGIA Anafilaxia, Alergia a himendpteros e Alergia ao latex
IMUNOLOGIA

Relato de caso:
sindrome de ativacao mastocitaria

Laiane Karenine Bezerra Fernandes Capistrano, Allexia Lacerda Soares,
Pamilly Bruna de Araujo Barzzotto, Jordana Foresti Padilha, Arnaldo Carlos Porto Neto

Justificativa: A sindrome de ativagcdo mastocitaria, € uma sindrome rara aonde os
mastocitos se tornam defeituosos e liberam mediadores em resposta a sinais inter-
nos anormais, levando, a ativacdo celular primaria sem estimulo desencadeante.
Devido ao acometimento multissitémico, se apresenta um desafio diagnostico. Esse
trabalho tem o objetivo relatar um caso clinico de uma paciente com sindrome de ati-
vacao mastocitaria. Relato de caso: J.C.S.S., feminino, parda, sindrome de Down,
22 anos, com quadros de anafilaxia recorrente, foi encaminhada para o servico de
Alergia e Imunologia Pediatrica para investigacao de alergia alimentar. A paciente
apresentava quadros de edema em maos, pés, regiao cervical e tronco, além de
dispneia, mal-estar, tontura, sincope, dor abdominal, nduseas e diarreia. Multiplos
episodios, sendo um, relacionado a ingesta de amendoim. Exames laboratoriais
com IgE especifico para amendoim primeira dosagem de 0,3 (baixo) e segunda
dosagem de 0,2 (baixo) e para nozes < 0,1 (baixo), Metil histamina urinaria em
primeira dosagem de 221,51 e em segunda dosagem de 278 (valor de referéncia
até 60), triptase sérica de 3,1 em primeira dosagem e 2,6 em segunda dosagem
(valor de referéncia < 11). Tratada por via oral com bilastina 20 mg 12/12 h, monte-
lucaste 10 mg 1x ao dia, prednisolona 40 mg 1x ao dia, cromoglicato de sédio 200
mg 4x ao dia, famotidina 40 mg 1x ao dia e cetotifeno 2 mg 12/12h, com melhora
sintomatica. Discussao: Segundo a literatura, a sindrome da ativagao mastocitaria
pode apresentar sintomas em diversos sistemas, sintomas cardiovasculares como
sincope, sintomas de pele como edema, sintomas respiratérios como a falta de ar,
sintomas gastricos como diarreia, nauseas e cdlicas. Deve-se investigar sindrome
de ativacao mastocitaria sempre em quadros de anafilaxia idiopatica recorrente.

Universidade Federal da Fronteira Sul - Passo Fundo, RS, Brasil.
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Alteracoes espirométricas na funcao pulmonar
basal em escolares asmaticos submetidos
a hiperventilacao eucapnica voluntaria

Meyrian Luana Teles de Souza Luz Soares,
Maria Clara Peregrino Torres Vieira de Melo, Lucas Ribeiro Coutinho,
José Angelo Rizzo, Marco Aurélio de Valois Correia Junior, Décio Medeiros

Introducao: Os testes clinicos de funcao pulmonar tém um papel essencial no
atendimento aos pacientes com doengas pulmonares e daqueles com risco de
desenvolver disfuncao respiratéria. O monitoramento sistematico permite o rastreio
e a intervencao precoce minimizando a ocorréncia de agravos, em especial, em
criangas e adolescentes de idade escolar. Objetivo: Descrever as alteracdes na
funcao pulmonar basal em escolares asmaticos com queixas de broncoespasmo
induzido por exercicio. Método: Foi realizado estudo quantitativo, do tipo transversal,
em ambulatério especializado. A amostra foi composta por criangas e adolescentes,
com diagndstico clinico de asma e sintomatologia compativel com broncoespasmo
induzido por exercicio e excluidos os cujo volume expiratério forcado no primeiro
segundo fosse inferior a 60%, relato de infeccéo pulmonar com tempo inferior a
30 dias e os que n&do pudessem suspender a medicacéo para realizacao do teste.
Foi realizado teste de fung&o pulmonar utilizando a espirometria antes do teste
broncoprovocativo com a hiperventilagao eucapnica voluntaria. Resultados. Foi
realizado o teste em setenta pacientes com média de idade de 11,22+3,23 anos,
150,28+17,07cm de altura de ambos os sexos, sendo 61,4% do sexo masculino.
Dezenove pacientes (27,4%) apresentaram alteracao no volume expiratério forcado
no primeiro segundo (VEF1) em relacéao ao predito e 09/70 (12,85%) apresentaram
alteracéo na relagéo entre a capacidade vital forcada (CVF) e o VEF1 antes do
teste broncoprovocativo. Conclusao: A detecgao de alteragdes basais em testes de
func&o pulmonar permite uma intervencao precoce e o rastreio de sintomatologias
respiratorias em criancas e adolescentes asmaticos da idade escolar.

Universidade Federal de Pernambuco - Recife, PE, Brasil.
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Asma: fator protetor
na neurofibromatose?

Davisson Tavares, Priscilla Filippo, Claudia Nogueira, Cristiane Gongalves

Relato do caso: Paciente do sexo masculino, 7 anos, negro, iniciou acompanha-
mento em ambulatério de especialidades com quadro de APLV e anafilaxia ao ovo.
Evoluiu com rinite e asma com sensibilizacdo aos acaros da poeira doméstica.
Apresenta ao exame fisico xerodermia, maculas hipercrébmicas difusas em tronco
e face (n > 6 e > 5 mm), do tipo “café com leite”. A ressonancia nuclear magnética
evidenciaram-se alteracdes cerebelares, sem acometimento cerebral ou presenca
de tumoracgédo, sendo diagnosticado por neurologista com neurofibromatose do
tipo 1. Atualmente com quadro de asma controlada (ACT = 25),em uso regular
de corticoide inalatério oral de baixa dosagem, APLV resolvida, porém mantendo
alergia ao ovo. Discussao: No caso relatado, o paciente apresenta alergia ali-
mentar e alergia respiratdria associadas a neurofibromatose. A neurofibromatose
ou doenca de Von Recklinghausen é uma desordem autossémica dominante, do
grupo das facomatoses, caracterizada por alteragdes simultaneas do tegumento e
dos sistemas nervoso central e periférico. Oferece um risco aumentado de tumores
cerebrais em criangas, como gliomas 6pticos. A literatura sugere que as condi¢des
alérgicas, mais especificamente a asma, protegem contra tumores cerebrais, nao
apresentados até o momento pelo paciente. O acompanhamento multidisciplinar,
além de um tratamento regular e adequado das manifestacdes alérgicas oferece
melhor qualidade de vida aos pacientes com esta condicao clinica.

Hospital Municipal Jesus - Rio de Janeiro, RJ, Brasil.
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Associacao da exposicao aos agrotoxicos
e doencas alérgicas em criancas e adolescentes -
Revisao sistematica com metanalise

Marina de Barros Rodrigues, Denise Siqueira de Carvalho,
Débora Carla Chong e Silva, Marilyn Urrutia-Pereira,
Guilherme Souza Cavalcanti de Albuquerque, Fabricio Cieslak, Herberto José Chong Neto

Justificativa: Diante da prevaléncia de doencas alérgicas em criancas e do quadro
de larga utilizacdo de agrotoxicos no Brasil e no mundo, o objetivo deste estudo
foi realizar uma revisao sistematica da literatura para verificar a associagao entre
exposicao a agrotoxicos e doencas alérgicas (asma, rinite alérgica e dermatite ato-
pica) em criancgas e adolescentes. Método: Foi realizada uma revisao sistematica e
metanalise, utilizando o método PRISMA com a pergunta “Qual a associacao entre
exposicao a agrotoxicos e doencas alérgicas em criangas (asma, rinite alérgica e
dermatite atdpica)?”. As bases de dados eletrOnicas pesquisadas foram MEDLINE,
EMBASE, SciELO e Cochrane em todo periodo da literatura até setembro de 2020.
Resultados: Foram encontrados 1296 estudos e desses foram selecionados 24 arti-
gos. A exposicao aos agrotoxicos demonstrou risco 2 vezes maior de desenvolver ou
exacerbar asma em criancas e adolescentes (OR = 2,14 IC95% 1,26-3,64, p < 0,01).
Nao houve associagdo da exposi¢do aos agrotoxicos e o desenvolvimento de rinite
alérgica (OR = 2,73 1C95% 0,13- 57,8, p = 0,52) e dermatite atépica (OR = 2,19
IC95% 0,51-9,36, p = 0,29). Conclusoes: A exposicao aos pesticidas aumenta o
risco de desenvolvimento ou exacerbagdo da asma em criangas e adolescentes.
Nao ha evidéncia de associacao entre exposicao aos pesticidas e desenvolvimento
de rinite alérgica e dermatite atopica na crianga e no adolescente possivelmente
devido ao baixo nimero de estudos encontrados nesta revisao.

Universidade Federal do Parana - UFPR - Curitiba, PR, Brasil.
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Avaliacao da técnica inalatoria de asmaticos ambulatoriais
através de videos domiciliares gravados por aparelhos
celulares: experiéncia inicial de um hospital universitario

Pablo Waldeck Gongalves de Souza, Nathassia da Rosa Paiva Bahiense Moreira,
Caroline Pinto Passaro, Bianca Victoria de Oliveira Martins, Jéssica Zandoménico de Souza,
Fernanda Oliveira Baptista da Silva, Solange Oliveira Rodrigues Valle,

Sérgio Duarte Dortas Junior, José Elabras Filho

Justificativa: Nem sempre é possivel a avaliagao do uso dos dispositivos inalatorios
durante as consultas médicas de asmaticos. A utilizagao de videos previamente
gravados em celulares parece ser uma alternativa util para esta finalidade. Avaliar a
técnica de uso de dispositivos inalatorios, através de videos gravados em aparelhos
celulares no seu domicilio, em pacientes com asma. Métodos: Desde Janeiro de
2021, foi solicitado aos asmaticos em acompanhamento ambulatorial especializado
na nossa instituicao, a realizacdo da gravagado domiciliar de um video nos seus
aparelhos celulares, utilizando cada dispositivo inalatdrio prescrito. Os videos foram
avaliados na consulta subsequente e foram observadas a presencga ou n&o de erros
de técnica inalatéria. Resultados: Foram avaliados até o momento 38 pacientes,
destes, 4 do sexo masculino, Do total 39,47% (15) possuiam ensino fundamental,
39,47% (15) ensino médio, 21,06% (8) ensino superior/pds-graduacgao, entre uma
faixa etaria de 23 a 89 anos, com média de 57 anos. 31,58% (12) dos pacientes
faziam uso de 2 ou mais tipos de dispositivos. 68,42% (26) apresentaram erros no
uso do inalador, sendo que destes 42,31% erraram no momento da expirac¢ao inicial,
23,08% na inspiracao e 34,61% em ambos os momentos. Quanto ao tipo de inalador
utilizado, 27 pacientes usavam aerossol dosimetrado, 19 inaladores de po seco
monodose e 7 inaladores de pé multidoses, com porcentagem de erro de 51,85%,
57,89% e 85,71% respectivamente. Conclusao: A utilizacao de videos gravados
em aparelhos celulares no domicilio, foi uma ferramenta bastante util na avaliagéo
da técnica inalatéria de asmaticos ambulatoriais. 68,42% destes cometeram algum
erro na técnica, sendo o de expiracao inicial incorreta o de maior incidéncia. Nos
dispositivos de pé multidoses foram observados mais erros.

Universidade Estadual do Rio de Janeiro - Rio de Janeiro, RJ, Brasil.
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Classificacao de asmaticos
conforme tracos trataveis (treatable traits)

Mateus Melo de Oliveira Costa, Jorge Kalil,
Pedro Giavina-Bianchi, Rosana Camara Agondi

Justificativa: Recentemente, a literatura vem sugerindo uma classificagdo da asma
conforme a presenca de tracos trataveis, em que caracterizamos os grupos confor-
me tragos especificos e variaveis. O objetivo foi caracterizar um grupo de pacientes
asmaticos acompanhados em um servigo de imunologia e alergia. Métodos: Estudo
retrospectivo de pacientes adultos asmaticos em um servico terciario. Os pacientes
foram caracterizados conforme tracos trataveis, que incluiram fatores pulmonares,
extrapulmonares, ambientais e comportamentais. Posteriormente, os pacientes
foram classificados conforme o nivel de eosindfilos periféricos (EoP), < 300 cel/
mm?3 e > 300 cel/mm3. Foram avaliados os dados demograficos, carateristicas de
tratamento da asma (corticoide inalado[Cl], LABA, técnica e adeséo, e tragos trata-
veis relacionados a exposicao ambiental (tabagismo e biomassa) e comorbidades
(DPOC, bronquiectasias, tosse crbnica, obesidade, SAOS, DRGE, rinossinusite
crénica (RSC), disfuncao de pregas vocais (DPV), doenca cardiovascular (DCV)
depressao e ansiedade). Resultados: Foram incluidos 94 pacientes, sendo 79,8%
mulheres, com média de idade de 55,5 anos e de tempo de doenca de 33,7 anos.
A média de ClI foi de 962,6 pg/dia e 93,6% usavam LABA, boa adeséo 86% e boa
técnica 83,7%. A atopia presente em 74,7% e EoP 284,4 cel/mm3. Caracteristicas
conforme a EoP (menor ou maior que 300 cel/mm3, respectivamente): DPOC
42,9% vs. 61,9%; bronquiectasias 9,3% vs. 5,6%, tosse cronica 73,3% vs. 66,7%;
bronquiectasias 9,3% vs. 5,6%; obesidade 53,6% vs. 50,0%, SAOS 66,7% vs. 0%,
DCV 91,4% vs. 80%, DRGE 91,4% vs. 77,8%, RSC 75% vs. 75%; DPV 6,8% vs.
17,2%, depressao 62,5% vs. 60% e ansiedade 50% vs. 25%. Conclusao: Este
estudo avaliou a frequéncia de tragos trataveis em um grupo de asmaticos de um
centro terciario, com boas técnica e adesao ao tratamento, e encontrou frequéncia
elevada de DRGE, RSC, DCV e depressao. Portanto, devemos valorizar os fatores
associados e modicaveis para um melhor controle da asma.

Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade de Sao Paulo - HCFMUSP - Sao Paulo, SP, Brasil.
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O impacto do isolamento social decorrente da
pandemia da COVID-19 no controle da asma

Anna Carolina Silva da Fonseca, Bruna Vieira Campista, Camila Luna Pinto,
Isabella Rodrigues Costa Braga, Leonardo Esteves Carius, Lorena César Goulart,
Maria Inés Perelld, Anna Carolina Nogueira Arraes, Fabio Chigres Kuschnir, Eduardo Costa

Justificativa: O objetivo principal do estudo foi avaliar o impacto do isolamento
social decorrente da pandemia do novo Coronavirus (COVID-19) no controle da
asma. Métodos: Estudo retrospectivo a partir de dados de prontuario, realizado
no ambulatorio de Alergia-Imunologia de um hospital universitario, entre julho e
outubro/2020. Utilizamos o Teste de Controle da Asma (TCA) e a ferramenta de
avaliacao do GINA nas duas ultimas consultas antes do inicio e na primeira con-
sulta apds a flexibilizagado do isolamento social na cidade do Rio de Janeiro. Foram
incluidos asmaticos de ambos os sexos, entre 9 e 80 anos de idade, com controle
estavel da asma antes do periodo de isolamento. A estabilidade do controle foi
definida como escores do TCA nas duas consultas anteriores ao isolamento < 19
ou > 20. Resultados: Dos 36 pacientes incluidos no estudo, 15 reduziram o es-
core do TCA apods o isolamento social (41,7%), 9 aumentaram (25%) e apenas
12 ndo tiveram alteragéo (33,3%) (p = 0,04). Para os 24 pacientes que alteraram
o controle pelo TCA, as médias de mudancas dos escores foram > 3. Pelo GINA,
6 apresentaram melhora no controle (16,7%), 9 apresentaram piora (25%) e 21
tiveram controle inalterado (58,3%) (p = 0,54). Conclusao: Observamos mudanca
estatisticamente significativa com predominio de piora do controle da asma pela
avaliacao do TCA, porém com discrepancia para a avaliagcdo pelo GINA, que nao
alcangou significancia estatistica. Para os pacientes que mudaram o nivel de con-
trole da doenga, essas alteragbes podem ter relevancia clinica. A ferramenta do
GINA pode ser menos eficaz para deteccao de menores alteracbes do controle da
asma. O pequeno tamanho amostral nao nos permite concluir que esses resultados
representem o que ocorreu com 0s asmaticos em geral, sendo necessarios mais
estudos em amostras maiores e em diferentes cenarios da pratica clinica.

Universidade do Estado do Rio de Janeiro, UERJ - Rio de Janeiro, RJ, Brasil.
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Perfil epidemiolégico de ambulatério pediatrico
especializado em asma: gravidade da doenca
e idade média inicial de tratamento

Sabryna Maciel da Cunha, Larissa Barbosa Bomfim, Isabelle Braga Oliveira,
Deborah Carla Rocha Almeida Souto, Ana Celi Leandro Nobrega de Almeida,
Maria do Socorro Viana Silva de S4, Pryscilla Ferreira Coutinho

Justificativa: Tracar o perfil epidemioldgico dos pacientes pediatricos asmaticos,
analisando a idade que iniciam o tratamento no ambulatério especializado, com
foco na primeira consulta, a fim de estratificar a gravidade da doenca e consequente
etapa inicial de tratamento. Métodos: Trata-se de um estudo observacional retros-
pectivo, com desenho transversal, de dados secundarios de prontuarios de 102
pacientes do Ambulatério de Imunologia e Alergia Clinica do municipio de Campina
Grande-PB, durante o periodo de janeiro a julho de 2021. Observando variaveis
como: idade, sexo, doengas associadas e medicacao diaria inicial. Resultados:
Do total de pacientes avaliados, no que tange a variavel sexo, ha predominio de
individuos do sexo masculino (61%). As faixas etarias de 0 a 5 anos e 11 meses, 6
anos a 11 anos e 11 meses e, acima de 12 anos, correspondem respectivamente a
52%, 38% e 10% da amostra analisada. 60% dos individuos apresentam dermatite
atdpica concomitante e 75% tem histdria familiar positiva de atopia. Em relacao
a idade e etapa inicial de terapia de manutencao estabelecidas pelo GINA, dos
pacientes com 0 a 5 anos e 11 meses, 24% iniciaram tratamento na etapa 2, 29%
na etapa 3 e, 41% na etapa 4. Na faixa etaria de 6 a 11 anos e 11 meses, 13%
estavam na etapa 2 de terapia, 15% na etapa 3 e, 72% na etapa 4. Nos pacientes
acima de 12 anos, 50% precisou iniciar terapia na etapa 4, 40% na etapa 3 e apenas
10% na etapa 2. Conclusao: Em todas as faixas etarias avaliadas, a maioria dos
pacientes iniciou a terapia de manutengcéo com doses altas de corticoide inalatorio
(etapa 4). Este fato sugere que o atraso para iniciar o tratamento adequado da asma
reflete na evolucdo para maior gravidade da doenca e consequente necessidade
de etapas mais avancadas de tratamento. A faixa etaria de 6 a 11 anos apresentou
maior frequéncia de pacientes na etapa 4 de tratamento, reforcando a possivel
associagao deste desfecho com o atraso para inicio do acompanhamento.

UNIFACISA - Campina Grande, PB, Brasil.
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Avaliacao da autoimunidade na UCE
a partir de biomarcadores

Nathassia da Rosa Paiva Bahiense Moreira, Fernando da Cruz Arbs,
Pablo Waldeck Gongalves de Souza, Guilherme Gomes Azizi, Rossy Moreira Bastos Junior,
Maria Luiza Oliva Alonso, Solange Oliveira Rodrigues Valle, Sérgio Duarte Dortas Junior

Justificativa: A urticaria cronica esponténea (UCE) é uma doenca caracterizada
pelo surgimento espontaneo de urticas, angioedema ou ambos, por periodo > 6
semanas. Ha 2 mecanismos envolvidos: a autoimunidade tipo 1 (Al1), que envolve
a participacdo de autoanticorpos IgE contra autoantigenos; e a autoimunidade
tipo 2 (Al2), a qual envolve o desenvolvimento de autoanticorpos IgG para FceRiI
ou IgE em mastécitos e basofilos. Nosso objetivo foi avaliar a prevaléncia de Al
e Al2, a partir da dosagem de biomarcadores: IgE total (IgEt) - Al1, e anticorpo
anti-tireoperoxidase (anti-TPO) - Al2. Material e Métodos: Estudo retrospectivo
transversal de pacientes com diagndstico de UCE, em acompanhamento em
Centro de Referéncia e Exceléncia UCARE, que realizaram dosagem de IgE total
e anti-TPO. Resultados: Foram incluidos 120 pacientes, sendo 105 (87,5%) do
sexo feminino. Do total de pacientes, 29 apresentaram anti-TPO positivo, indicando
uma prevaléncia de 24,16% de Al2. Cinquenta e nove pacientes apresentaram
IgE total acima de 100 kU/L, com média de 283,3 kU/L (4,5 - 4.740). Conclusao:
Nossos dados confirmam os achados de outras estudos com maior prevaléncia da
UCE no sexo feminino. A menor prevaléncia de Al2 (24,16%) também encontra-se
de acordo com a literatura. Ha necessidade de maiores estudos que definam um
ponto de corte para a IgE total como definidor do perfil Al1 na UCE. A triagem do
tipo de autoimunidade contribuird para a implementacao da medicina de precisdo
na UCE.

Universidade Federal Fluminense - UFF - Rio de Janeiro, RJ.
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Avaliacao de mediadores da inflamacao
em camundongos com lesao dermatolégica
induzida por imiquimode
tratados com extratos de Tropaeolum majus

Gustavo Silveira da Silva, Maicon Roberto Kviecinski

Estudos indicando uma acao anti-inflamatdria de Tropaeolum majus, (capuchinha)
serviram de justificativa para o desenvolver esta pesquisa, cujo objetivo foi caracte-
rizar o mecanismo da acao antipsoriatica de extratos das flores da planta (acetato
de etila, etandlico e hidroetandlico). Lesbes psoriasiformes foram induzidas com
imiquimode em camundongos Balb/c (exceto naive) alocados em grupos (n = 6),
incluindo: um controle naive e um controle negativo (tratados com salina) e um
grupo controle positivo tratado com clobetasol (0,5 mg/mL). Os extratos (50 mg/
mL) e controles foram administrados por via topica diariamente por 5 dias. Foram
avaliados em amostradas de pele a concentracdo de citocinas (TNF-a e IL-1pB),
a fosforilagdo da proteina ERK e marcadores de estresse oxidativo. O grupo hi-
droetandlico, demostrou ser 0 mais eficaz, havendo uma diminuicdo de 65% da
concentracao de TNF-a, 25% de malonaldeido e 30% de carbonilacao proteica,
comparado ao controle negativo. As concentragdes de IL-13 e GSH, obtiveram
resultados melhores que o controle positivo. Novos estudos precisam ser feitos
para evidenciar a seguranca da utilizagdo desta planta para que possa ser utilizada
futuramente em humanos.

Universidade de Sao Paulo, USP - Sao Paulo, SP, Brasil.
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Expressao de receptores opioides mu
e de citocinas associadas com a patogenia
da psoriase em camundongos com lesdes psoriasiformes
tratadas com baixas doses de naltrexona

Gustavo Silveira da Silva, Maicon Roberto Kviecinski

A psoriase é uma doenca cronica inflamatdria, autoimune de causa genética mais
prevalente atualmente. A maioria dos pacientes desenvolve lesbées cutaneas em
placas, localizadas ou generalizadas, como eritemas demarcados descamativos
relacionados com aumento de mitose de queratindcitos com cornificacdo incom-
pleta, retendo nucleos no estrato corneo. A epiderme é espessada, com infiltrado
de células dendriticas, macréfagos, células T e neutrdfilos. As principais anorma-
lidades relacionam-se a atividade de células dendriticas que ativam linfécitos au-
xiliares Th1 e Th17, que secretam quantidades elevadas de interferon gama, fator
de necrose tumoral, fator transformador do crescimento beta e interleucina-17. O
objetivo deste estudo foi avaliar a expressao de receptores mu opioides (MORs)
na pele de camundongos e a concentragao sérica de citocinas envolvidas com a
psoriase. Camundongos Swiss albino foram alocados em grupos n = 6/grupo: nao
tratado, BDN e betametasona. BDN causou aumento da expressao de MORs,
comparado ao grupo veiculo, ao passo que a betametasona diminuiu a expressao
deles. BDN normalizou a concentragdo de fator de necrose tumoral, interleucina
17A e interferon gama, mas nao foi capaz de normalizar a concentracao de fator
de transformacgao do crescimento beta. Os resultados permitem inferir sobre uma
relacao entre a expressao de MOR e das referidas citocinas.

Universidade de Sao Paulo - USP - Sao Paulo, SP, Brasil.
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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.

Arq Asma Alerg Imunol. 2021,5(Supl 1):S89.

S89



< 3 ARQUIVOS DE  ©2021 ASBAI

ASMA, ALERGIA PE058

Hipersensibilidade a medicamentos

\
N

il

aseal | L IMUNOLOGIA

Avaliacao da qualidade de vida
em pacientes com diagndstico de hipersensibilidade
aos anti-inflamatérios nao esteroidais

Denise Neiva Santos de Aquino, Fernanda Sales da Cunha, Alex Eustaquio de Lacerda,
Chayanne Andrade de Araujo, Djanira Martins de Andrade, Fabiana Andrade Nunes,
Larissa Silva Brandao, Inés Cristina Camelo-Nunes, Dirceu Solé, Luis Felipe Chiaverini Ensina

Justificativa: Reacdes de hipersensibilidade por medicamentos frequentemente
geram inseguranca e ansiedade nos pacientes afetados. Os anti-inflamatérios nao
esteroidais (AINEs) sdo a classe mais frequentemente envolvida com estas reacgoes.
O objetivo do estudo foi avaliar a qualidade de vida nos pacientes com diagnédstico
de hipersensibilidade aos AINEs. Métodos: Foram incluidos pacientes com histdria
provavel ou confirmada de hipersensibilidade aos AINEs e aplicado o questionario
para avaliacao da qualidade de vida em pacientes com hipersensibilidade a drogas,
em lingua portuguesa adaptado a cultura brasileira (DrHy-Qb). Os escores obtidos
no questionario (15 a 75, sendo os valores mais altos associados a pior qualidade
de vida) foram comparados com as caracteristicas clinicas da reacao pelo teste
de Mann-Whitney. O estudo foi aprovado pelo comité de ética da instituicdo e
0s pacientes assinaram o TCLE. Resultados: Cinquenta e oito pacientes foram
avaliados (41% feminino, 41+15anos), sendo as manifestagcdes mais frequentes:
angioedema (palpebral 55%, labial 29%, laringe 14%, lingua 1%), urticas (22%),
erupg¢do maculopapular (5%) e sintomas respiratorios (1%). Anafilaxia foi obser-
vada em 26% dos casos. O escore médio geral obtido pelo DrHy-Qb foi de 43,31
pontos. Nos pacientes com anafilaxia, a mediana do escore foi de 44 pontos, sendo
demonstrada essa influéncia sobre o DrHy-Qb (U =208,00; p < 0,05). Conclusées:
Pacientes com diagndstico de hipersensibilidade aos AINEs tém impacto mode-
rado na qualidade de vida, sendo que nos pacientes com manifesta¢des do tipo
anafilaxia este impacto € alto e significativamente superior ao dos pacientes com
outras manifestacdes isoladas.

Universidade Federal de Sao Paulo - Sao Paulo, SP, Brasil.
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Anafilaxia apos carboplatina intra-arterial:
o desafio da dessensibilizacao

Jessica Camargo Pastana, Lucila de Campos, Lilian Barbosa de Carvalho,
Marcelo Vivolo Aun, Jorge Kalil, Pedro Giavina-Bianchi

A carboplatina induz reacao de hipersensibilidade imediata (RHI) em 10 a 25% dos
pacientes sob quimioterapia. A dessensibilizacdo permite que pacientes com RHI
prévia a medicamento, recebam a primeira linha de tratamento, sem necessidade
de substituicao por opgdes menos eficazes e/ou mais téxicas. Paciente feminina,
aos 3 meses de vida, foi diagnosticada com retinoblastoma bilateral. Realizada
quimioterapia venosa associada a laser sem intercorréncias. Apés aumento das
lesbes oculares aos 9 meses de vida, foi indicada quimioterapia intra-arterial (QTIA)
através de cateterismo da artéria oftalmica. O terceiro ciclo da QTIA foi realizado na
paciente aos 13 meses de vida com dois dos medicamentos que recebera endove-
nosamente (topotecan e carboplatina). Logo apds a infuséo, a paciente apresentou
rash, edema bipalpebral, hipotensao e bradicardia, sendo tratada com adrenalina e
admitida em UTI. Aos 15 meses de vida, realizou nova QTIA com pré-medicacao,
indicada pelo oncologista. A paciente evoluiu com nova anafilaxia, realizado adre-
nalina e encaminhada a UTI. Os testes cuténeos confirmaram sensibilizagcao a
carboplatina, sendo excluidas alergias a latex ou clorexidine. Optado, entao, pela
dessensibilizagdo endovenosa em UTI, realizada com 2 bolsas, em 8 passos, com
a dose final igual a dose que a paciente necessitava receber na QTIA. No ultimo
passo do procedimento, a paciente apresentou anafilaxia, a qual foi tratada. Apos
estabilizagéo do quadro, a dessensibilizagéo foi concluida e a QTIA foi realizada
com sucesso. Descrito caso inédito de anafilaxia a carboplatina com necessidade
de receber o quimioterapico na artéria oftalmica. Nao ha protocolo unico de des-
sensibilizagao, mas alguns principios, como taxa de incremento da dose entre os
passos e tempo de infusdo, devem ser observados, tornando inviavel a realizagcao
do procedimento por via arterial. A dessensibilizagdo por via endovenosa permitiu
administrar a QTIA com éxito.

Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade de Sdo Paulo - HCFMUSP - Sao Paulo, SP, Brasil.
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Caracteristicas do paciente ambulatorial com reacao
de hipersensibilidade a farmacos em um servico
secundario de Imunologia e Alergia Clinica

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

As reacgdes de hipersensibilidade a farmacos (RHF) sao imprevisiveis, a gravidade
das reacgdes sédo dose independentes, muito prejudiciais e estao entre as reacdes
adversas tipo B da classificagcao da Organizacao Mundial da Saude. Quanto a sua
classificagdo também podem ser divididas ainda em imediatas e tardias. O obje-
tivo foi avaliar as principais caracteristicas clinicas dos pacientes com reagéo de
hipersensibilidade a drogas em um servico secundario de saude, a fim de avaliar o
perfil clinico desses pacientes atendidos. Trata-se de estudo observacional retros-
pectivo, com desenho transversal, de prontuarios eletrdnicos de 100 pacientes de
um ambulatdrio de Imunologia e Alergia Clinica do municipio de Campina Grande-
PB, durante um periodo de 2 anos. A amostra trata-se de 20 pacientes que tiveram
algum tipo de RHF. Desses, 80% sao mulheres e a média de idade foi 27 anos.
Entre os principais sintomas relatados estao prurido, urticaria, angioedema, obs-
trucdo nasal e dispneia. Quanto a classe farmacoldgica envolvida, 75% dos casos
foram a anti-inflamatérios nao esteroidais (AINES), antibioticos betalactamicos em
15%, anestésicos em 10% e alergia a multiplas drogas apenas em um dos casos.
Reacoes tardias, horas apds ingestdo do medicamento, foram consideradas em
60% dos pacientes, e reacoes imediatas em 40%. Além disso, pacientes com his-
tdrico de reacao anafilatica totalizaram 35% dos casos. Desse modo, observou-se
que as RHF foram mais prevalentes em mulheres e que as reacdes diferem entre
si quanto ao tempo de surgimento de sintomas, interferindo assim, na conduta e
prognéstico do paciente. Também é importante ressaltar que é essencial o reconhe-
cimento dos quadros de reagdes de hipersensibilidade a drogas e categoriza-las,
pois a educacao em saude do paciente sobre a sua situacao é fundamental; ele
deve ter em maos sempre um plano de acao individualizado e atualizado com os
nomes dos medicamentos que deve evitar e outros medicamentos com possiveis
reacgdes cruzadas.

UNIFACISA - Campina Grande, PB, Brasil.
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Comparando métodos no diagndstico
das reacoes de hipersensibilidade perioperatérias

Gabriel Goncalves, Albertina Capelo, Eliane Miranda, Camila Chieza,
Livia Nascimento, Walter Silva, Mara Morelo, Norma de Paula Rubini, Rogerio Motta

O diagndstico das reagdes de hipersensibilidade perioperatdrias (RH) permanece
um desafio, com muitos fatores confundidores.Além disso, nao dispomos de mé-
todos especificos para a confirmacgao do diagnéstico. O objetivo deste estudo foi
descrever RH no perioperatério de pacientes encaminhados, comparando com
uma escala proposta de sintomas. Métodos: Estudo transversal, retrospectivo com
revisdo de prontuarios de pacientes encaminhados de 2017 a 2019. Foi preenchida
ficha clinica, classificada gravidade, e comparado os sintomas com a escala de
Messmer e a escala de sintomas(IHR) proposta por Hopkings. Resultados: 8 pa-
cientes incluidos, 6 mulheres, 33,87 + 20,21 anos de idade. 4 com rinite alérgica,
3 asmaticos, sendo dois no nivel 3 da GINA, em todos os pacientes foi a primeira
reacdo. As medicacbes mais utilizadas: opioides, hipnoticos, antibidticos, relaxan-
tes neuromusculares, e benzodiazepinicos, em ordem crescente de frequéncia.
Somente dois pacientes ndo apresentaram reacgbes cutaneas, sendo o sistema
cardiovascular o segundo mais envolvido (5/8). De acordo com a classificacao
de Messmer, dois pacientes tiveram reagao Grau |, 2 grau Il, e 4 grau lll, tratadas
com adrenalina. A escala de sintomas (IHR) classificou 3 reacbes como pouco
provaveis,1 possivel e 4 muito provaveis, com 2 ou mais sistemas associados. Das
reacdes muito provaveis, somente 2 fizeram adrenalina. O agente foi identificado
em 3 pacientes: latex, midazolam e ondansetrona. Uma das pacientes apresen-
tava reacéo latex x fruta, diagnostico perioperatorio inicial como idiopatico. Esta
ultima também apresentou teste cutédneo positivo para midazolam e cafazolina,
com reacgéo sistémica. Conclusao: A classificagcao de Messmer parece identificar
melhor os sintomas e orientar o tratamento. E importante que essas reacdes sejam
melhor diagnosticadas e encaminhadas ao alergista para que os pacientes sejam
orientados de maneira segura.

Hospital Universitario Gaffrée e Guinle - UNIRIO - Rio de Janeiro, RJ, Brasil.
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Dessensibilizacao a progesterona em paciente
com dermatite autoimune a progesterona

Ana Carolina de Moura Rocha Teixeira Miranda, Mara Morelo Rocha Felix,
Laira Vidal da Cunha Moreira, Andreza Lippo Gomes Duarte, Rebecca Guimaraes de Oliveira,
Erica Maria Dutra Tepedino, Fernanda Marques Conceicao, Juliana Costa Gentil Baroni,
Marina Gongalves de Azevedo, Mariana Castells

Justificativa: A dermatite autoimune a progesterona (DAP) é uma sindrome hetero-
génea associada a hipersensibilidade a progesterona que ocorre em mulheres em
idade fértil. Os sintomas variam desde uma dermatite até urticaria, angioedema e
anafilaxia. Nosso objetivo foi relatar um caso de dessensibilizagdo a progesterona
numa paciente com DAP de dificil controle. Relato do caso: M.M.G.Q., feminino,
23 anos, com histéria de dermatite em face desde a menarca. Referia lesoes erite-
matodescamativas em face (testa, nariz e bochechas) no meio do ciclo menstrual e
melhora espontanea cerca de 2-3 dias apds o inicio da menstruagao. Ja havia feito
diversos tratamentos tépicos e orais (corticoides, anti-histaminicos, cremes) sob
orientacao de especialistas, sem melhora. Bidpsia de pele: dermatite inespecifica.
Teste de contato: reator fraco para cobalto. Exames de sangue: sem evidéncia de
autoimunidade. Teste cutdneo com acetato de medroxiprogesterona: puntura (5 mg/
mL): CN 0x0 mm; CP 6x6 mm; progesterona 0x0 mm; ID (0,5 mg/mL) papula inicial
3x3 mm; final 2x2 mm/ CN inicial 3x3 mm final 0x0; ID (5 mg/mL) papula inicial 4x4
mm final 1x1 mm. Houve piora substancial do quadro da dermatite apds o teste
cutaneo, com necessidade de prednisolona oral para controle. Apés desmame do
corticoide, foi programada dessensibilizacao oral com desogestrel. O protocolo foi
feito em unico dia com 7 etapas e intervalos de 30 min nas seguintes doses: 1, 2,
4, 8,12, 16, e 32 g, totalizando 75 pg de desogestrel. A pré-medicacao utilizada
foi desloratadina e montelucaste. Durante o procedimento, a paciente teve prurido
em face, sendo administrada prednisolona 20mg. Depois da dessensibilizagao, foi
mantida com desogestrel 75 pg/dia. Discussao: A dessensibilizacéo a progeste-
rona € uma abordagem terapéutica para controle sintomatico ou para tratamento
de fertilidade na DAP. A paciente teve recrudescimento dos sintomas apds o teste
cutaneo e durante a dessensibilizacao, reforcando nossa hipoétese diagndstica.

Alergolife - Rio de Janeiro, RJ, Brasil.

Arq Asma Alerg Imunol. 2021,5(Supl 1):S94.

S94



< 3 ARQUIVOS DE  ©2021 ASBAI

ASMA, ALERGIA PE063

Hipersensibilidade a medicamentos

\
N

il

aseal | L IMUNOLOGIA

Dessensibilizacao rapida a penicilina
adaptada em gestante com sifilis
apos reacao anafilatica ao teste intradérmico

Mariana Albertinazzi de Souza Pachani, Adriana Pitchon dos Reis Chuster,
Andre Luiz Oliveira Feodrippe, Mateus Melo de Oliveira Costa,
Paula Natassya Barbosa Argolo de Freitas, Marcelo Vivolo Aun, Jorge Kalil, Pedro Giavina-Bianchi

Justificativa: O unico tratamento eficaz para sifilis gestacional é a penicilina. Em
gestantes com alergia a penicilina, a dessensibilizacao rapida a medicamento
(DRM) é o unico procedimento seguro e eficaz que possibilita a terapia. Relatamos
um caso em que foi necessaria a adaptagéo dos protocolos de DRM apds sucessi-
vas anafilaxias durante o protocolo habitual. Relato de caso: Gestante de 28 anos,
16 semanas de gestacao, com diagndstico de sifilis e histdéria de reagdo imediata
a amoxicilina aos 15 anos. O prick test com penicilina cristalina, 10.000 Ul/mL, foi
positivo. Imediatamente antes da DRM, realizou-se teste intradérmico e a paciente
apresentou anafilaxia. A DRM com penicilina cristalina foi iniciada por protocolo
padronizado e durante infusdo, na concentracao de 40 Ul/mL a 5 mL/h, a paciente
apresentou anafilaxia, com necessidade de adrenalina. Apds estabilizagdo do
quadro, o procedimento foi retomado, mas observou-se nova anafilaxia. Entao,
optou-se pela adaptagéo do protocolo de DRM. A paciente foi hospitalizada, pré-
medicada e submetida a protocolo com 16 passos e 4 diluigbes, com duragéo de
mais de 24 horas. Observamos episodios de reagdes cutaneas, tratadas com doses
adicionais de anti-histaminicos e reducéo da dose de infusédo; o procedimento foi
concluido e a Penicilina Benzatina administrada. Apds uma e duas semanas, 0s
testes cutaneos foram repetidos e a paciente foi provocada com penicilina crista-
lina, antes da administragdo da segunda e terceira dose da Penicilina Benzatina.
Os testes tornaram-se negativos e as provocacoes foram negativas. O tratamento
da sifilis gestacional foi finalizado com sucesso. Discussao: Os betalactadmicos
sdo as medicacdes mais envolvidas em anafilaxia alérgica a medicamentos. A
dessensibilizacao rapida a medicamento é eficaz e nosso caso mostra a necessi-
dade de adaptacao do protocolo em pacientes de alto risco. O estudo é original em
demonstrar o periodo refratario observado apos a dessensibilizagao.

Faculdade de Medicina da Universidade de Sao Paulo (FMUSP) - Sdo Paulo, SP, Brasil.
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Dessensibilizacao venosa a temozolomida
em paciente com tumor de cerebelo

Ana Carolina de Moura Rocha Teixeira Miranda, Mara Morelo Rocha Felix, Laira Vidal da Cunha Moreira,
Flavia Cotias Vasconcellos, Paula Moneré Pereira, Jayne da Silva Abdala, Flavia da Silva Machado,
Nathalia Mota Gomes de Almeida, Monique Fontes Moulin, Camila Pacheco Bastos

Justificativa: A temozolomida (TMZ) € um quimioterapico (QT) oral usado para
tratamento de tumores cerebrais. As reacdes adversas a TMZ sao comuns, po-
rém reagdes de hipersensibilidade mais graves imediatas como anafilaxia ou nao
imediatas como Sd de Stevens-Johnson ou DRESS sao raras. Nosso objetivo foi
relatar um caso de dessensibilizacdo (RDD) bem-sucedida a TMZ. Relato do caso:
Adolescente masculino, 15 anos, com histdria de LLA aos 6 anos, foi diagnosticado
com glioma de alto grau no cerebelo e operado em set/20. Cerca de 30 dias apds
a cirurgia, iniciou TMZ por 40 dias e radioterapia, com término em dez/20. Uma
semana apos o fim da QT, apresentou febre, rash maculopapular, prurido, sendo
internado no inicio de 2021 para investigacdo do quadro alérgico e/ou viral. Os
exames mostraram eosinofilia (4753), sem alteracao de funcao renal ou hepatica.
Nega linfadenomegalia. Foi medicado com prednisolona e anti-histaminico com
melhora. Nos 3 ciclos posteriores, foi medicado com prednisolona e fexofenadina
durante todo o ciclo, mantendo pruridermia e, por vezes hiperemia do corpo (sem
eosinofilia). Porém, no ultimo ciclo, apresentou hiperemia conjuntival e eosinofilia
(1023) logo apds a QT, sendo interrompido o ciclo. Optou-se pela RDD EV. Feita
pré-medicacdo com montelucaste 10 mg, fexofenadina 120 mg, prednisolona
40 mg. Realizada RDD com 4 bolsas e 16 etapas iniciando com 0,0006 mg até
completar 300 mg de dose total, com duracdo de 7h15, que ocorreu sem inter-
corréncias. Discussao: A RDD é um procedimento indicado em pacientes com
hipersensibilidade a medicamentos quando nao existem alternativas terapéuticas
ou os tratamentos disponiveis sé@o inferiores ou mais téxicos. Como a TMZ é um
QT oral, os protocolos relatados sédo orais. Devido a dificuldade de manipulacao
da medicacgé&o oral, optou-se por desenvolver um protocolo via EV seguindo os
preceitos classicos amplamente utilizados para outros farmacos (3 ou 4 bolsas - 12
ou 16 etapas), que se mostrou seguro e eficaz.

Alergolife - Rio de Janeiro, RJ, Brasil.
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Em tempos de COVID, a dessensibilizacao rapida
remota para medicamentos pode ser possivel?

Camila Brito de Carvalho, Bruna Ribeiro de Oliveira, Luana Cézar Melquiades de Medeiros,
Barbara Cristina Ferreira Ramos, Lara Novaes Teixeira, Luiza Salvador Schmid,
Maria Candida Rizzo, Ana Maria Martins, Carolina Sanchez Aranda, Dirceu Solé

Justificativa: Paises emergentes, como o Brasil, com dificuldades logisticas e falta
de politicas publicas, enfrentam colapso generalizado no sistema de saude durante
a pandemia COVID-19. Reacdes relacionadas a infusdo de enzimas recombinan-
tes (TRE) sao infrequentes, entretanto, podem prejudicar o tratamento. Portanto,
pela impossibilidade de locomocéo e indisponibilidade de equipes de alergistas,
protocolos de dessensibilizagdo com TRE para doencas lisossdmicas (DDL) foram
executados. O estudo objetivou descrever pontos de capacitacdo, execug¢do dos
protocolos a distdncia e manutengéo dos tratamentos. Métodos: Apds apontamen-
tos dos centros tratadores de DDL sobre reagbes adversas, adotou-se a seguinte
estratégia: realizacao de trés reunides online com equipes para apresentacdo dos
casos clinicos; palestras sobre reag¢des adversas a medicamentos; capacitacéo da
enfermagem para uso de bombas e diluicdo de medicagdes. Realizaram-se duas
reunides com as familias, termos de consentimento foram aplicados e criou-se grupo
de comunicacao com lideres das equipes. Apds, o protocolo de dessensibilizagao
foi aplicado a distancia, via Google Meet. Finalmente, trés infusées foram acompa-
nhadas sob supervisao do nosso centro. Resultados: Seis pacientes apresentaram
reacOes imediatas durante TRE durante o ultimo ano: trés pacientes com doenca
de Fabry, um com MPS |, um com MPS Il e um com MPS IV. Os centros de infusao
localizavam-se no interior de Sdo Paulo, Bahia, Pernambuco e Piaui, distantes 300
a 1.800 Km do nosso Centro em Sao Paulo. Os protocolos foram realizados de
acordo com o “3 bolsas-12 passos” ou “4 bolsas-16 passos”, sempre em ambiente
hospitalar. Todos os pacientes retornam o tratamento. Conclusées: A pandemia
do novo Coronavirus impds uma realidade, na qual insere-se a transformacgao da
comunicagéo. Barreiras foram transpostas, como o oferecimento de alternativas
remotas ao tratamento de DDL em paises com dimensdes continentais.

Universidade Federal de Sao Paulo, UNIFESP - Sao Paulo, SP, Brasil.
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Eritema polimorfo causado
por atorvastatina: relato de caso

Carolina Bresciani, Licia Resende Oliveira

Justificativa: Atorvastatina como causadora do Eritema Polimorfo. Deve-se pensar
em todos os farmacos. Relato de caso: J.R.S., 75 anos, aposentado, hipertenso
e com hipercolesterolemia em uso de losartana, hidroclorotiazida e atorvastatina
ha mais de 10 anos. Nega uso de anti-inflamatdrios recentemente. Relata que ha
06 meses iniciaram manchas vermelhas pelo corpo, pouco pruriginosas. Ao exa-
me fisico: presenca de lesdo em alvo, com bordos bem definidos, eritematosas
com area central fosca localizada em MMSS, térax, abdome, tronco e em menor
quantidade nos MMII. Foi suspeitado de Eritema Polimorfo induzido por drogas e
entdo iniciado corticoterapia e retirada da hidroclorotiazida (Diurético tiazidico), pois
dentre as medicagdes utilizadas € o mais descrito na literatura como causador da
doenca. Além disso, foram solicitadas sorologias para virus como o da hepatite B e
C, herpes simples, todos negativos, assim como funcao hepatica e renal normal, e
pesquisa de fator anti-nucleo (FAN) nao reagente. Paciente retornou apés 15 dias,
com pouca melhora dos sintomas, decide-se entdo suspender a atorvastatina,
e houve resolugdo completa do quadro apds a retirada. Discussao: O Eritema
Polimorfo pode ocorrer por causas infecciosas como infeccdes estreptococicas,
herpes simples, influenza tipo A, histoplasmose, coccidioidomicose, infesta¢des
por plasmodios e tricomoniase, porém, as drogas ainda sdo a causa principal,
portanto, devemos investigar detalhadamente todas as medicacdes de uso diario
e ocasional do paciente. Os farmacos mais comumente descritos sdo os antiinfla-
matoérios ndo-hormonais (AINH), penicilinas, ampicilinas, clindamicina, fenotiazida,
barbituricos, fenitoina, trimetadiona, salicilatos, cloroquina, sais de ouro, fenolfta-
leina, hidralazina, sulfoniureias, vacinas e tiazidicos.

Faculdade de Medicina de Petrépolis - RJ, Brasil.
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Fatores de risco associados
as reacoes de hipersensibilidade
na dessensibilizacao a penicilina

em gravidas com sifilis

Luiza Preza, Livia Nascimento, Albertina V. Capelo, Eliane Silva,
Camila Chieza, Lidiane Leme, Mara Felix, Norma de Paula Rubini, Walter Eyer, Rogerio Motta

Introducao: O aumento da prevaléncia de sifilis na gravidez aumentou a demanda
da dessensibilizacdo a penicilina nas pacientes com histéria de reacao de hiper-
sensibilidade a betalactamicos, uma vez que a Penicilina Benzatina é considerada
a unica droga eficaz no tratamento da sifilis congénita. Objetivo: Descrever os
fatores associados as reacoes de hipersensibilidade durante a dessensibilizagdo
com penicilina oral de gestantes com sifilis atendidas no Ambulatério de Alergia e
Imunologia. Métodos: Estudo transversal, retrospectivo, incluindo todas as ges-
tantes com sifilis e histéria de alergia a penicilina submetidas a dessensibilizagdo
com penicilina. Foram descritos os fatores associados as reagdes durante o pro-
cedimento. Resultados: Foram incluidas nove de 69 gestantes dessensibilizadas
que apresentaram reagao imediata, com média de idade de 27 + 4,41 anos, média
de 16,77 semanas de idade gestacional, tendo a reag¢édo ocorrido com 14 + 7,96
anos de idade. Sete reagbes ocorreram por penicilina benzatina e duas por amo-
xicilina. Somente uma apresentou teste intradermico positivo para penicilina. Trés
eram asmaticas e uma ex tabagista. Trés apresentaram anafilaxia tratadas com
adrenalina e duas apresentaram reagao bifasica. As outras reacdes foram tosse
e prurido cutdneo e de orofaringe. Das 60 pacientes dessensibilizadas que nao
apresentaram reagao, duas tiveram teste positivo, nenhuma era asmatica. A ida-
de gestacional e o tempo do inicio da reagéo foram semelhantes. Conclusao: A
dessensibilziagdo mostrou-se segura, porém o teste cutdneo néao foi sensivel para
identificacdo de maior risco de reacdo na dessensibilizagdo. A asma foi um fator
importante associado ao maior risco de reacao na dessensibilizacdo, porém nao
Se associou ao risco de reagao bifasica.

Hospital Universitario Gaffrée e Guinle - UNIRIO - Rio de Janeiro, RJ, Brasil.
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Necrolise epidérmica toxica (NET)
pelo SARS-CoV-2 ou pés-vacinacao anti-COVID-19?

Roberto Smith Jorge, Juliana Jaramillo Jiménez,
Juliana dos Santos de Carvalho Oliveira, Maria Inés Perello,
Angeélica Varela Rondon, Bruna Vieira Campista, Camila Luna Pinto,
Lorena César Goulart, Leonardo Esteves Carius, Eduardo Costa

Justificativa: Discutir a possivel associacao entre infeccao por SARS-CoV-2, uso
de medicamentos e vacinacao anti-COVID-19 com manifestacées dermatologicas
graves durante pandemia. Relato de caso: M.B.S., 67 anos, negra, em tratamento
para Hipertensdo Arterial Sistémica com losartana e anlodipino, apresentou dor
ocular e edema palpebral bilaterais associados a sensacao de corpo estranho 24
horas apds 12 dose de vacina anti-COVID-19 (CoronaVac). Procurou atendimento
oftalmoldgico, sendo prescritos dipirona e ibuprofeno. O quadro continuou em ra-
pida evolucdao, mesmo na vigéncia destas drogas e a paciente apresentou lesdes
cutaneo-mucosas (rash bolhoso difuso e acometimento de mucosas ocular, oral
e vaginal) em mais de 30% da superficie corporal apds quatro dias. Tal evolugcéo
culminou no diagndstico de Necrolise Epidérmica Toxica (NET) e sua internacéo
hospitalar. Ja internada, iniciou descolamento das lesdes de pele e aderéncias
conjuntivais bilateralmente (simbléfaro), além de resultado positivo em RT-PCR para
SARS-CoV-2. Realizou tomografia computadorizada de térax com comprometimen-
to de 30% do parénquima pulmonar compativel com pneumonia viral. Durante a
internacdo manteve uso dos anti-hipertensivos citados, da dipirona e fez tratamento
com piperaciclina-tazobactam, vancomicina e prednisolona, além de oxigenote-
rapia por catéter nasal. Teve alta apds 58 dias, com remanescentes simbléfaro,
prejuizo da marcha e tremores. Procurou o servigo de Alergia e Imunologia para
ser orientada a como proceder com a imunizagao para COVID-19. Discussao: O
inicio dos analgésicos posterior ao inicio dos sintomas oftalmicos e a manutencao
do uso dos anti-hipertensivos durante a internagéo afastam a causalidade destes
medicamentos. A relagdo temporal do inicio do quadro clinico com a vacinagao
e infeccdo pode sugerir estes fatores desencadeantes. O desafio se encontra na
distincdo entre esses dois fatores, pois 0 momento da vacinacdo pode ter sido
durante o periodo de incubagéo viral.

Universidade do Estado do Rio de Janeiro, UERJ - Rio de Janeiro, RJ, Brasil.
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Necrédlise epidérmica toxica
em paciente com COVID-19

Maria Clara Machado de Carvalho,
Gabriella Amorim Gaia Duarte, Claudia Fran¢a Cavalcante Valente

Justificativa: As reagcdes adversas a medicamentos (RAM) ocorrem em aproxima-
damente 15% dos pacientes hospitalizados. As rea¢des cutaneas graves a medica-
mentos (RCGM) constituem o espectro de maior gravidade destas manifestacdes.
A Sindrome de Stevens Johnson (SJS) / Necrolise Epidérmica Téxica (NET) é uma
RCGM com grave acomentimento sistémico e alta morbimortalidade. Em tempos
de pandemia de COVID-19, varios tipos de acometimento cutaneo foram descritos,
podendo retardar o adequado diagnostico de RCGM. Relato de caso: Paciente
do sexo feminino, 14 anos, iniciou uso de carbamazepina por histéria de crises
consulvivas, droga prescrita por neurologista em antedimento ambulatorial. Apés 1
semana, iniciou odinofagia, febre, astenia e lesdes cutaneas eritematomaculares.
Houve piora progressiva das lesdes, que evoluiram com caracteristica bolhosa, hi-
peremia conjuntival e acometimento de mucosa oral. Exames laboratoriais: RT- PCR
positivo para SARS-CoV-2 e hemoglobina 14,4 g/dL, hemotdcrito 41,4%, leucdcitos
7.300/mm?2 (eosindfilos 4%), creatinina sérica 0,96 mg/dL, ureia 26,5 mg/dL. TGO
84 U/L, TGP 62 U/L, CKMB 199,8 ng/mL e DHL 1036 U/L. Paciente foi internada,
suspenso o uso da carbamazepina. Iniciado uso de ceftriaxone e pulsoterapia com
metilprednisolona. Evoluiu com piora clinica, sendo transferida para unidade de tera-
pia intensiva (UTI). SCORTEN de 1 ponto. Biépsia de pele compativel com necrose
toxica epidérmica. Apds 24h da internacdo na UTI e com 100% de acometimento
cutaneo, iniciado uso de imunoglobulina endovenosa. Paciente evoluiu com melhora
clinica. Nao ocorreram sintomas clinicos associados a COVID-19. Discussao: A
NET é uma patologia rara, com estimativa de incidéncia de 0,4 a 1,2 por milhao
de pessoas-ano. Os relatos de lesbdes cutdneas em pacientes com COVID19 tém
se tornado cada vez mais frequentes, e na vigéncia da pandemia, o diagnéstico
diferencial com as RAD pode dificultar o tratamento precoce das RCGM.

Hospital da Crianca de Brasilia - Brasilia, DF, Brasil.
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Reacao de hipersensibilidade tipo |
a heparina nao fracionada durante hemodialise:
relato de caso

Isabela Maria Anselmo Ribeiro Simoes, José Eduardo Seneda Lemos,
Maria Eduarda Trocoli Zanetti, Edine Coelho Pimentel,
Camila de Moura Leite Luengo, Ullissis Padua de Menezes, Mariana Paes Leme Ferriani,
Janaina Michelle Lima Melo, Orlando Trevisan Neto, Luisa Karla de Paula Arruda

Justificativa: Anticoagulagdo com heparina é necessaria para prevenir a coagu-
lacao no dialisador capilar. Heparina ndo fracionada tem sido o anticoagulante de
escolha em hemodidlise. Reacdes de hipersensibilidade a heparina sao de ocorrén-
cia rara, mas podem ser fatais. Podem ocorrer reacoes de hipersensibilidade dos
tipos |, II, lll e IV & heparina, sendo a reacao do tipo | menos comum. Exposicoes
a multiplos agentes potenciais e a fatores ambientais durante a realizagdo da
didlise dificultam a identificacao da causa precisa das reacoes de hipersensibili-
dade. Relato de caso: Crianca de 9 anos, género feminino, em tratamento com
hemodialise devido a bexiga neurogénica, apresentou anafilaxia, com urticaria
generalizada, taquipneia, taquicardia, palidez cutédnea e tosse, 2h e 40 minutos
apos a aplicacao de heparina nao fracionada durante uma sessao de hemodialise.
A sessao de hemodialise foi suspensa e foram administrados 0,2 mL de adrenalina
IM com resolugao do quadro. Foi encaminhada para o Ambulatério de Alergia a
Farmacos para investigacao. Paciente nao apresentava antecedentes pessoais de
doencas alérgicas ou reacdes adversas a outras medicacdes. Teste de puntura foi
negativo, e este intradérmico com heparina néo fracionada foi positivo em diluicao
de 1:100, com formagao de papula de 10x10 mm de didmetro, acompanhada de
eritema, 15 minutos apés a aplicagao da heparina. Teste intradérmico com heparina
de baixo peso molecular na dilui¢éo de até 1:10 foi negativo, indicando auséncia de
reatividade cruzada. Discussao: No caso apresentado, a presenca de teste cutéaneo
positivo para heparina ndo fracionada sugere reacéo mediada por IgE. Teste cutaneo
negativo para heparina de baixo peso molecular indica a possibilidade de usar de
forma segura esta medicagdo como anticoagulante alternativo. E importante estar
alerta para a possibilidade de ocorréncia de reagéo de hipersensibilidade tipo | a
heparina nos pacientes em tratamento com hemodidlise.

Santa Casa de Ribeirdo Preto - Ribeirao Preto, SP, Brasil.
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Reacoes cutaneas graves a medicamentos
em pacientes internados com COVID-19

Ivan de Jesus Torregroza Aldana, Yasmin Cristina Costa Maciel,
Mariana de Araujo Patrocinio, Yvan Figueroa Olguin, Renata Marli Gongalves Pires,
Marisa Rosimeire Ribeiro, Fatima Rodrigues Fernandes

Justificativa: Descrever o perfil clinico dos pacientes infectados por SARS-CoV-2
que evoluiram com reagdes cutaneas graves a medicamentos (RCGM). Método:
Estudo transversal, retrospectivo, por meio da analise de prontudrios dos pacientes
com rt-PCR positivo para SARS-CoV-2 que evoluiram com RCGM durante inter-
nacao em hospital terciario, entre marco de 2020 e marco de 2021. Resultados:
Foram diagnosticados 5 pacientes com RCGM, com média de idade de 52,4 anos,
60% do sexo masculino. Encontramos 3 casos de Sindrome de Hipersensibilidade
Induzida por Droga (DRESS) e 1 paciente com overlap DRESS / Sindrome de
Stevens-Johnson, todos com escore RegiSCAR provavel. Um paciente evoluiu com
Pustulose Exantematica Aguda Grave (PEGA), com escore EuroSCAR possivel.
As medicagbes imputadas foram: vancomicina, meropenem, quetiapina, dipirona
e omeprazol. O tempo médio do inicio da internacao ao aparecimento das lesdes
cuténeas foi de 35 dias. Todos foram tratados com suspensao das drogas suspeitas,
corticoide sistémico e anti-histaminico, ocorrendo resolu¢cdo do quadro. Durante
o periodo de avaliagéo, tivemos 3368 pacientes internados com rt-PCR positivo
para SARS-CoV-2, com incidéncia estimada de RCGM de 1,4:1000. Este indice
poderia ser maior pois um paciente com clinica compativel de COVID-19 e IgM
positivo para SARS-CoV-2, nao foi incluido, uma vez que apresentou rt-PCR nega-
tivo. Conclusao: As RCGM sao raras, acometendo de 1 a 2 pacientes por milhdo
de habitantes por ano. Alguns fatores associados levam a aumento na incidéncia:
classe do medicamento, genética e presenca de comorbidades, como viroses. Neste
estudo encontramos maior incidéncia, sugerindo que as RCGM podem ser mais
comuns em pacientes com COVID-19. DRESS foi o quadro mais diagnosticado,
assim, é questionado se estaria associado ao uso de multiplas drogas em casos
graves de COVID-19 ou se a propria infecgao poderia predispor a sindrome, assim
COmo ocorre com outros virus como os herpesvirus € o virus Ebstein-Barr.

Hospital do Servidor Publico Estadual, IAMSPE- Sao Paulo, SP, Brasil.
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Rotulagem de alergia a medicamentos:
investigacao alérgica auxilia o paciente?

Mariana de Araujo Patrocinio, Gabriela de Cassia Hanashiro Papaiz,
Bianca Senedezzi de Assis, Elias Lap Cheong Lau Rodriguez, Yvan Figueroa Olguin,
Adriana Teixeira Rodrigues, Marisa Rosimeire Ribeiro, Fatima Rodrigues Fernandes

Justificativa: Erroneamente, muitos pacientes tém o rétulo de alérgicos a medica-
mentos, sendo importante a investigacao pelo alergista, porém, isso auxilia o pacien-
te no futuro? Método: Estudo transversal, retrospectivo e analitico, por avaliacdo de
prontuarios de pacientes investigados em servico especializado, com histéria prévia
de reacéao alérgica a medicamentos que foram submetidos a teste de provocacéo
(TP) com a medicacao suspeita, no periodo de janeiro de 2019 e junho de 2021,
e aplicacdo de questionario para avaliar se houve reexposi¢cdo ao medicamento
nos TP negativos. Resultados: Analisamos 54 pacientes que realizaram TP com
resultados negativos e conseguimos aplicar questionario em 29 deles. Destes, a
média de idade foi de 40,8 anos, com predominio do género feminino 72,4% (21).
Os anti-inflamatdrios nao esteroidais (AINEs) foram os mais testados, 55,2% (16),
seguidos dos antibidticos (ATBs) 37,9% (11) e outras classes farmacoldgicas,
6,9% (2). Dentre os AINEs realizamos TP com dipirona em 43,7% (7), com &cido
acetilsalicilico (AAS) em 25% (4), com ibuprofeno 18,7% (3) e com cetoprofeno e
nimesulida, 6,3% (1 cada). Nos antibioticos, o TP englobou betalactamicos 31% (9)
e macrolideos 6,9% (2). Foram testados também alopurinol e diosmina+hesperidina
3,5% (1 cada). Dos contactados, 37,9% (11) foram re-expostos a droga testada.
Destes, apenas 1 referiu sonoléncia, com auséncia de reacoes de hipersensibilida-
de. A ndo reexposi¢ao em 62,1% (18) dos pacientes ocorreu por inseguranca 11,1%
(2), medo 22,5% (4) ou porque nao viram necessidade de se reexpor 66,7% (12).
Conclusao: Neste estudo observamos que em mais de um ter¢o dos pacientes
foi possivel a reintroducdo do medicamento suspeito com seguranca. Por outro
lado, mesmo com a realizagdo da investigagdo sob vigilancia médica, dentre os
pacientes que ndo foram reexpostos, um terco evitou o medicamento por medo e
inseguranga, com persisténcia da rotulagem equivocada.

Hospital do Servidor Publico Estadual, IAMSPE - Sao Paulo, SP, Brasil.

Arq Asma Alerg Imunol. 2021,5(Supl 1):S104.

S104



< 3 ARQUIVOS DE  ©2021 ASBAI

ASMA, ALERGIA PE073

Hipersensibilidade a medicamentos

\
N

il

aseal | L IMUNOLOGIA

Sequela ocular grave de necrdlise epidérmica téxica:
relato de tratamento bem sucedido
com imunossupressor

Gustavo Abuassi, Evandro Alves do Prado, Ekaterini Simoes Goudouris,
Camila Koeler Lira, Fernanda Pinto Mariz, Ana Carolina Lima de Carvalho, Luciana de Souza Moreira,
Helena Freitas dos Santos Coelho, Kailly Dantas Fernandes Pereira, Gisele Salles Correa

Justificativa: A necrdlise epidérmica téxica (NET) € uma rara reacao grave de
hipersensibilidade tardia a farmacos caracterizada por lesdes bolhosas que acome-
tem mais de 30% da superficie corporal. Pode haver envolvimento ocular em 39%
a 61% dos casos com complicacdes como ulcera de cérnea, uveite e panoftalmite.
Essas complicagdes exigem avaliacao regular por oftalmologista, aplicagéo de soro
fisioldgico e colirios. Em alguns casos, podem ser necessarios antibioéticos topicos,
retirada cirurgica de sinéquias e transplante de cérnea. Relato de caso: Menino,
11 anos, iniciou uso de fenitoina apds internacéo por crise convulsiva. Em 21 dias
de uso, iniciou febre e surgiram lesdes maculopapulares no tronco que se fundiram,
sendo novamente internado. As lesdes se tornaram vermelho-acinzentadas, com
formacgao de bolhas flacidas e necrose, acometendo 60% da superficie corporea,
incluindo mucosas oral e ocular, recebendo diagnostico de NET. Houve formacao
de membranas oculares com necessidade de remogao cirurgica frequente e Ulceras
de cdrnea, com perda quase completa da visdo. Fez uso de diversos esquemas
antibidticos, corticoterapia e foi submetido a diversas cirurgias plasticas, evoluindo
com melhora, recebendo alta hospitalar. Foi avaliado por oftalmologista que indicou
o transplante de cérnea, sendo encaminhado para avaliagao da alergia/imunologia,
pois mantinha fotofobia, hiperemia, dor e déficit visual, havendo o risco de recorrén-
cia do quadro inflamatdrio apds o transplante. Optamos por iniciar imunossupres-
sao com Metotrexate (MTX) na dose de 10 mg/m?/semana. Paciente evoluiu com
melhora importante do quadro inflamatdrio ocular, em uso do MTX ha 7 meses e,
em breve, deve ser submetido ao transplante preconizado. Discussao: Relatamos
o caso de sequela ocular grave de NET, com sinais de atividade inflamatdria, com
tratamento bem sucedido com MTX. Demonstramos a relevancia do imunologista
na abordagem multidisciplinar de sequelas de graves manifestagoes alérgicas.

IPPMG - UFRJ - Rio de Janeiro, RJ, Brasil.
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Teste de provocacao para drogas em criancas
e adolescentes trazem respostas e melhoram
a qualidade de vida do paciente e do médico

Isadora Carvalho Medeiros Francescantonio, Marina Lenharo Makhoul,
Beni Morgenstern, Renata Resstom Dias, Rejane Rimazza Dalberto Casagrande,
Mayra de Barros Dorna, Antonio Carlos Pastorino, Ana Paula Moschione Castro

Justificativa: A investigacdo de hipersensibilidade aos farmacos deve ser bem
fundamentada para evitar exclusdoes desnecessarias de medicamentos, sendo o
teste de provocacgao padrao-ouro para a confirmagao diagndstica. O objetivo deste
trabalho foi avaliar os desfechos dos testes de provocagéo para drogas (TPD) em
pacientes pediatricos com suspeita de reacdes a drogas (RAD). Material e mé-
todos: Estudo transversal retrospectivo, com revisao dos testes de provocagao
para drogas (cuténeos - teste de puntura e intradérmico; via oral, endovenoso,
subcutaneo) realizados entre 2019 a 2021 em um centro de referéncia pediatrico
em alergia. Avaliou-se reagao indice (RI), definida como a reagdo que motivou
a investigagéo, farmacos testados, via de administragdo, dose administrada e
reacOes observadas durante o teste. Os resultados estdo apresentados de forma
descritiva, sendo realizadas correlacdes entre a Rl e o TPD. Resultados: Foram
realizados 63 TPD, relacionados a 41 Rl em 39 pacientes (24M). A maior parte
das Rl foi imediata: 22 Rl em menos que 1 hora, 12 entre 1-6 horas, 3 entre 6-24
horas e 2 Rl em mais de 24 horas. Das RI, 9 foram anafilaxias. Os farmacos con-
siderados suspeitos foram anti-inflamatérios (25), antibidticos (23) e anestésicos
locais (4). Quatro Rl ocorreram no perioperatorio. Dentre os TPD, 58 tinham como
objetivo avaliar o medicamento relacionado a Rl e 5 encontrar uma alternativa se-
gura. Considerando o tipo de TPD realizado: 48 testes foram via oral, 26 testes de
puntura, 21 intradérmicos, 3 via subcutédnea e 3 endovenosos. Dos TPDs, 7 foram
positivos se correlacionando com a RI. Nao ocorreu anafilaxia em nenhum dos tes-
tes. Conclusao: A interpretacao cuidadosa das Rl pode direcionar a investigacéo
e evitar testes desnecessarios. O uso do TPD como ferramenta para a investiga-
cao das RAD permite desrotular pacientes e ampliar as opgdes terapéuticas. Esta
combinacgao contribui para melhores praticas médicas.

Universidade de Sao Paulo, USP - Sao Paulo, SP, Brasil.
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A evolucao da COVID-19
em criancas e adolescentes com imunodeficiéncia

Larissa Ferreira de Matos, Joana Jansen Costa Lima, Vitor de Carvalho Neiva Pinheiro,
Jeane da Silva Rocha Martins, Clarissa de Lima Honério, Flaviane Rabelo Siqueira,
Camila Teles Machado Pereira, Karina Mescouto de Melo,

Claudia Franca Cavalcante Valente, Fabiola Scancetti Tavares

Justificativa: Buscamos relatar a evolugao da COVID-19 em pacientes imunode-
ficientes acompanhados em um Hospital Terciario, pois ha pouca literatura sobre o
comportamento da doenca em imunodeficientes. Métodos: No periodo de margo
de 2020 a julho de 2021, foram avaliados criancas e adolescentes em acompanha-
mento no ambulatério de Imunologia Pediatrica de um Hospital Terciario, portadoras
de imunodeficiéncias primarias ou secundarias, com diagnéstico de COVID-19 feito
por RT-PCR ou sorologia. A evolugao clinica da COVID-19 foi analisada por meio
de consulta ao prontuario e anotada em formulario especifico. Resultados: 17
pacientes acompanhados tiveram COVID-19, 9 (53%) meninas e 8 (47%) meninos,
com idade entre 2 e 17 anos. Entre eles, 8 (47%) possuiam defeitos predominante-
mente de anticorpos, 5 (29,4%) imunodeficiéncias combinadas com caracteristicas
associadas ou sindrémicas, 2 (11,8%) imunodeficiéncias secundarias a uso de me-
dicacoes, 1 (5,9%) desordem autoinflamatdria e 1 (5,9%) doenca da desregulacao
imune. Desse total, 12 (70,5%) realizavam infusdes regulares de imunoglobulina
humana, e 1 (5,9%) havia realizado transplante de células-tronco hematopoiéti-
cas ha 1 ano. Durante a COVID-19, 1 (5,9%) paciente portadora de deficiéncia
predominantemente de anticorpos apresentou quadro grave com internacdo em
UTI, 12 (70,6%) apresentaram quadros leves e 4 (23,5%) foram assintomaticos.
Ressalta-se que a Unica paciente que apresentou quadro grave possuia como
comorbidades: cardiomiopatia hipertréfica, estenose subglética e traqueostomia.
Nenhum o6bito foi verificado entre os pacientes acompanhados. Conclusao: Diante
do exposto, pode-se concluir que, os pacientes avaliados, ainda que portadores
de imunodeficiéncia, apresentaram evolugao satisfatoria durante a COVID-19, sem
necessidade de internagdo ou medidas de suporte avangadas, em sua maioria.
Logo, em nossa amostra, a presenca de imunodeficiéncia nao resultou em maior
gravidade da COVID-19 na populacao pediatrica.

Hospital da Crianca de Brasilia José Alencar - Brasilia, DF, Brasil.

Arq Asma Alerg Imunol. 2021,5(Supl 1):5107.

S107



< 3 ARQUIVOS DE  ©2021 ASBAI

ASMA, ALERGIA PE076

Imunodeficiéncias

EIMUNOLOGIA

A importancia do diagnéstico precoce
de mutacao em GATA2:
relato de caso de duas irmas

Karina Michelin Andreassa, Leticia Leme Resende, Beatriz Fernandes Trentin,
Bruna Patricia Noronha Reis, Marina Teixeira Henriques, Maine Bardou,
Nyla Thyara Melo Lobao Fragnan, Anete Sevciovic Grumach

Justificativa: A haploinsuficiéncia de GATAZ2 esta associada a sindrome mielodis-
plasica (SMD), infec¢cdes por micobactérias, monocitopenia, linfopenia de células
B e NK, desenvolvimento de leucemia mieloide aguda e sindrome de Emberger.
O diagnéstico precoce em doencas como a mutacao em GATA2 pode mudar o
prognostico da doenca. Relato do caso: Paciente do sexo feminino,6 anos de ida-
de, encaminhada aos 3 anos por infec¢des de repeticao (sinusites, OMA, celulite
periorbitaria e IVAS de repeticao). Evolui com neutropenia persistente e reducéo
na contagem de linfécitos B e NK. Solicitou-se a triagem com painel para doengas
congénitas, detectando-se mutacdo em heterozigose no gene GATA2 (variante
¢.1367C>A). Iniciado antibioticoterapia profilatica com melhora importante no qua-
dro clinico. Encaminhada para avaliagéao para transplante de medula éssea (TMO),
a bidpsia de medula identificou precursores imaturos em localizacao anormal evi-
denciando sindrome mielodisplasica. Indicado TMO para melhor progndstico. A irma
de 2 anos foi avaliada e é portadora da mesma variante. Discussao: As variantes
patogénicas em GATA2 estao associadas a manifestagdes clinicas heterogéneas,
podendo desenvolver sintomas desde a primeira infancia até a idade adulta. Relatos
em literatura associam o diagnostico precoce seguido de transplante de medula
com o progndstico favoravel. Este caso ressalta dois aspectos: o uso da triagem
por painel molecular como forma mais acessivel para o diagndstico precoce e a
possibilidade de melhorar o prognéstico da doenca.

Faculdade de Medicina do ABC - Sao Paulo, SP, Brasil.
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Agamaglobulinemia congénita
e doenca neuroldgica:
desafio diagnodstico e terapéutico

Paula Teixeira Lyra, Ana Carla Augusto Moura Falcao,
Maria Cecilia Barata Figueira, Lucas Victor Alves, Edvaldo da Silva Souza

Justificativa: Agamaglobulinemia ligada ao X é raro erro inato da imunidade com
infeccdes respiratdrias e gastrintestinais bacterianas recorrentes. Infecgdes virais
sdo incomuns, excetuando enterovirus, podendo causar meningeencefalite crénica.
Dificil detecgéo viral no LCR. Série de casos: descrevemos 3 de 10 pacientes mas-
culinos portadores de agamaglobulinemia (diagnoéstico fenotipico) com evolugéao
de doenca neuroldgica degenerativa grave. P1: diagndstico - 6 anos - pneumonia
recorrente e diarreia crénica (1 ano), antecedente de 3 ébitos precoces masculinos
na familia materna; reposicao de imunoglobulina - controle das infec¢des, mantém
diarreia recorrente. 10 anos episédios de queda, 12 piora de alteragao do compor-
tamento e disturbio de aprendizado, 13 transtorno de ansiedade e agressividade,
ataxia e disartria. RNM - importante atrofia cerebral; LCR - 3 células, proteinas
27, glicose 52, painel para enterovirus indisponivel. Atualmente 14 anos quadro
rapidamente progressivo de perdas motoras e cognitivas. P2: diagnodstico - 2 anos
- pneumonia e diarreia recorrentes - reposi¢do de imunoglobulina; 6 anos bron-
quiectasias, cor pulmonale - oxigenioterapia. Primo materno - agamaglobulinemia.
22 anos alteragdo do comportamento, perdas cognitivas, movimentos estereoti-
pados, disartria e alteragcdo da marcha. LCR - 1 célula, proteinas 62, glicose 64;
RNM - redugéo volumétrica difusa do encéfalo. Evolugao neuroldgica rapidamente
progressiva - 6bito. P3: diagndstico - 18 m - diarreia recorrente, 6bitos precoces
primos maternos. Reposicdo de imunoglobulina - controle infec¢des; 12 anos dis-
turbio de comportamento; 13 crises epilépticas; RNM - atrofia cerebral; piora do
comportamento, perda cognitiva, depressao, perda motora progressiva, 20 anos
incapacidade total de autocuidado, disartria grave, traqueostomia e gastrostomia.
Obito - 29 anos. Discussao: O diagndstico neurolégico etiolégico na agamaglobu-
linemia é desafiador, assim como tratamento, com grave e rapida evolucao.

Instituto de Medicina Integral Prof. Fernando Figueira - IMIP e Universidade de Pernambuco - UPE - Recife, PE, Brasil.
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Antibioticoprofilaxia em possivel
sindrome de Wiskott-Aldrich

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

Justificativa: Caso de possivel sindrome de Wiskott-Aldrich (WAS) em menino com
plaquetopenia necessitando esplenectomia, eczema e infec¢des graves de repeti-
¢ao, com melhora das infec¢bes apds antibioticoterapia. Relato de caso: Menino, 5
anos, com um més recebeu diagndéstico de trombocitopenia congénita, necessitando
esplenectomia aos 2 anos, quando comegou com dermatite atopica moderada.
Aos 3 anos, teve otite que evoluiu para sepse por Haemophilus influenzae, com
internacao em UTI. Apresentou nova sepse por Streptococcus pneumoniae, com
choque séptico grave. Encaminhado a setor especializado, estd em investigacao
para Erro Inato da Imunidade: nimero normal de plaquetas apds esplenectomia;
IgG normal, IgM diminuida, IgA e IgE elevadas; complemento normal; quimiotaxia
e fagocitose por mondcitos e neutrdfilos normais;NBT normal;CD4 e CD4 naive
diminuidos; CD8 naive, CD4 e CD8 memdria, CD19 e CD19 memdria normais.
Aguarda analise genética WASp e resposta a antigenos polissacaridicos. Feito
diagndstico de possivel WAS e iniciada antibioticoterapia profilatica, com o que nao
mais apresentou infeccoes. Discussao: O diagndstico de possivel WAS baseou-
se em: trombocitopenia congénita, eczema e infeccbes de repeticdo por bactérias
encapsuladas, sugerindo deficiéncia de resposta a antigenos polissacaridicos. A
WAS é um Ell raro ligado ao X, decorrente de mutacdes no gene codificador da
proteina WAS; ha diferentes mutagdes relatadas e diferentes fenétipos clinicos. O
ESID refere que diagndstico de possivel WAS deve ser feito diante de meninos
com microtrombocitopenia congénita ou necessidade de esplenectomia por trom-
bocitopenia, além de uma das alteracGes: eczema; resposta anormal a anticorpos;
infeccoes de repeticao; doencas autoimunes; linfomas/leucemias. A antibioticopro-
filaxia deve ser instituida o mais precoce possivel, sendo o tratamento definitivo
o TMO. Concluimos que, mesmo no aguardo do diagnédstico definitivo de WAS, a
antibioticoterapia foi benéfica ao paciente.

Irmandade Santa Casa de Misericérdia de Sao Paulo - Sdo Paulo, SP, Brasil.
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As doencas autoinflamatoérias sao raras?
Experiéncia no Centro Universitario FMABC

Marina Teixeira Henriques, Maine Luellah Demaret Bardou,
Leticia Leme Resende, Bruna Patricia Noronha Reis, Beatriz Fernandes Trentin,
Karina Michelin Andreassa, Leonardo Oliveira Mendoncga, Anete Sevciovic Grumach

Introducao: As doencas autoinflamatérias sdo um grupo de doencas recentemente
descritas que, apesar de raras, vem ganhando espaco cada vez maior no cenario
clinico. Caracterizam-se por febre persistente e provas inflamatérias elevadas, asso-
ciadas ou ndo a urticaria, dor abdominal, artralgia, amigdalite, entre outros sintomas.
Objetivo: Trata-se de estudo descritivo que avalia o perfil clinico e imunolégico de
pacientes com diagndstico confirmado de Doenca Autoinflamatéria, acompanhados
em um Centro de Referéncia em Imunologia Clinica. Métodos: Estudo retrospec-
tivo, através da consulta aos prontuarios de pacientes sem restricao de idade,
com diagndstico de doencga autoinflamatoria foi comprovado clinica e/ou laborato-
rialmente. Foram avaliadas variaveis como sexo e idade dos pacientes, principais
sintomas, diagndstico e tratamento realizado. Resultados: Foram diagnosticados
12 pacientes (2M:10F) no periodo de 7 anos. Foram identificadas: PFAPA (3/12;
25%), Sindrome de Hiper IgD (2/12; 16%) e doenca por 1gG4, Sindrome CINCA/
NOMID, Febre Familiar do Mediteraneo, possivel DIRA, COPA, SIFD e Sindrome
Autoinflamatéria Indeterminada em um paciente cada. A mediana de idade de inicio
dos sintomas foi 1 ano e o tempo para o diagnéstico foi de 2 anos (de 2 meses a 18
anos). Os seguintes sintomas predominaram: febre, dor abdominal, adenomegalia e
artralgia. A terapéutica anti-inflamatoria foi estabelecida com colchicina; prednisona;
anti-interleucina 1 e em um paciente com ustekinumabe. Conclusao: A identifica-
¢céo de pacientes acometidos com doencas autoinflamatdrias tem sido crescente,
provavelmente devido ao melhor reconhecimento das doencas. E importante atuar
para um diagnéstico precoce com a finalidade de evitar sequelas.

Faculdade de Medicina do ABC - Sao Paulo, SP, Brasil.

Arq Asma Alerg Imunol. 2021,5(Supl 1):S111.

S111



< 3 ARQUIVOS DE  ©2021 ASBAI

ASMA, ALERGIA PE080

Imunodeficiéncias

EIMUNOLOGIA

Asplenia funcional em crianca com
sindrome da poliesplenia heterotaxica
e cardiopatia congénita complexa

Maria do Socorro Viana Silva de Sa, Catherine Sonaly Ferreira Martins,
Isadora Abreu de Carvalho Melo, Mayara Medeiros de Lima

Justificativa: A Sindrome Heterotaxica com Poliesplenia caracteriza-se por um
arranjo anormal dos 6rgaos toracicos e abdominais associado a presenca de mul-
tiplos bacos, cardiopatia congénita e ma rotacao intestinal. Esta sindrome é Unica,
cada paciente pode ter qualquer permutagéo de sintomas e é mais eficiente relatar
todos os achados utilizando um passo a passo de cada 6rgao. Relato de caso:
Relatamos uma crianca de 1 ano e 11 meses com diagnéstico de isomerismo atrial
esquerdo, comunicacao interatrial ampla com atrio unico, defeito de septo atrioven-
tricular total desbalanceado para a direita, dupla via de saida de ventriculo direito,
drenagem andmala parcial de veias pulmonares, hipoplasia de ventriculo esquerdo
e hipoplasia de arco adrtico corrigidos cirurgicamente. Além disso, apresentava
ma rotagdo de alcas intestinais corrigida a ocasiao de implante de gastrostomia
necessaria para correcao de quadro de desnutricdo, vémitos e engasgos. Também
havia poliesplenia com asplenia funcional e dosagens de Imunoglobulinas normais,
porém IgA e IgG abaixo do percentil 50 para a idade, resultando em histérico de in-
feccbes sinopulmonares de repeticao. Apresentou boa resposta a antibioticoterapia
profilatica com Piperacilina/tazobactam e Amoxicilina, porém ao interromper uso
de um dos medicamentos desenvolveu episédio de Pneumonia € infecgao da gas-
trostomia, sendo necessaria hospitalizacao e uso de antibioticoterapia intravenosa.
Discussao: Imunodeficiéncias secundarias a asplenia cirurgica sdo comumente
relatadas, porém, asplenia funcional em criangas com sindromes complexas tam-
bém devem ser consideradas pelo risco de infec¢des graves, recorrentes, incomuns
e persistentes. Quantitativamente as Imunoglobulinas da paciente estavam dentro
do limite da normalidade, porém, devido ao histérico de infec¢des de vias aéreas
recorrentes e graves, concluiu-se que os bagos nao séo funcionantes, sendo ne-
cessaria manutencéo de antibioticoterapia profilatica.

UFCG E UNIFACISA-CG - Campina Grande, PB, Brasil.
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Autoimunidade em pacientes
com deficiéncia seletiva de IgA

Priscilla Filippo Alvim de Minas Santos, Davisson Tavares,
Cristiane Goncgalves, Claudia Nogueira, Andréa Goldenzon

Justificativa: Avaliacdo de autoimunidade em pacientes com deficiéncia seletiva de
IgA. Métodos: Revisao de prontuarios de criangas e adolescentes com deficiéncia
seletiva de IgA acompanhados em ambulatério de especialidades, no periodo de
Janeiro/2019 a Janeiro/2021. Foram avaliadas as variaveis: género, idade, cor da
pele, municipalidade, associagdo com doencas alérgicas, consanguinidade entre
0s pais, histéria de imunodeficiéncias primarias (IDP), atopia e de doencas autoi-
munes na familia e os seguintes exames laboratoriais: fator reumatoide (FR), fator
anti-nuclear (FAN), velocidade de hemossedimentagao (VHS), proteina C-reativa
(PCR), anticorpos antiperoxidase (anti-TPO), anticorpos anti-tireoglobulina (anti-Tg)
e hormoénios tireoideanos. Resultados: Oito pacientes foram avaliados, 6 (75%) do
género masculino, 5 (62,5%) brancos e 3 (37,5%) pardos, com idade média de 11
anos (5-18), todos residentes no municipio do Rio de Janeiro. Um (12,5%) paciente
apresentou conjuntivite alérgica, 7 (87,5) rinite e 7 (87,5%) asma. Nenhum apre-
sentou histéria de consanguinidade, histéria de IDP e de autoimunidade entre os
pais. Trés (37,5%) apresentaram historia de atopia familiar. A avaliagdo laboratorial
(FR, VHS, PCR, TSH, T4L, anti-TPO e anti-Tg) estava dentro dos parametros da
normalidade em todos os pacientes e apenas um paciente apresentou FAN alte-
rado (1/640). Conclusao: Os pacientes com deficiéncia seletiva de IgA avaliados
nao apresentaram doencgas autoimunes e apenas um apresentou auto-anticorpos.
Apesar da evolugéo da deficiéncia de IgA ser geralmente benigna, essas criangas e
adolescentes devem ser acompanhados ambulatorialmente, pois podem apresentar
autoimunidade, neoplasias, quadros infecciosos e alérgicos.

Hospital Municipal Jesus - Rio de Janeiro, RJ, Brasil.
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Condicoes relacionadas ao modulador essencial
do fator nuclear kappa B (nemo) de criancas
acompanhadas num servico de Imunologia

Luana Cézar Melquiades de Medeiros, Gabriela Campello Fanti, Luiza Salvador Schmid,
Maria Gabriela Viana de Sa, Amanda Silva de Oliveira Sobrinho, Cristina Frias Sartorelli de Toledo Piza,
Maria Candida Rizzo, Carolina Sanchez Aranda, Dirceu Solé

Introducgao: Sindromes NEMO compreendem doengas com caracteristicas comple-
xas. Na perda de fungao (LOF) da proteina, condicoes como displasia ectodérmica
anidrotica ligada ao X (XLHDE) com imunodeficiéncia é causada por mutacoes hipo-
moérficas em IKBKG/NEMO, gerando resposta inflamatdria reduzida e suscetibilidade
a infecgdes e a sindrome de Bloch-Sulzberger (BSS) relacionada a incontinéncia
pigmentar (IP). Ha desenvolvimento anormal de estruturas derivadas do ectoderma
e, as vezes, comprometimento imunoldégico. Mutagbes de ganho de funcao (GOF)
podem desregular sua atividade favorecendo autoimunidade e inflamacao exacer-
bada. Justificativa: O objetivo do estudo é relatar impactos clinicos em quatro pa-
cientes relacionados a disfuncao do NEMO. Relato de caso: Analise retrospectiva
dos prontuérios de quatro criangas num servigo de imunologia. Paciente 1: mas-
culino, 8 anos, dentes incisivos/caninos cénicos, cabelos ralos/finos e xerodermia.
Apresentou pneumonias de repeticéo e baixa resposta ao pneumococo. Paciente
2: masculino, 4 anos com caracteristicas fenotipicas e artrite por micobacteriose.
Ambos submetidos ao teste funcional IKK com resultados anormais. O primeiro
recebe imunoglobulinas, aguardando transplante de medula ¢éssea (TMO), e o se-
gundo submetido a TMO, mas faleceu por infecgao por Citomegalovirus. Paciente
3: menina, 1 ano, apresentou com 2 dias de vida lesdes bolhosas no abdome com
bidpsia evidenciando PI-BSS. Histéria de 2 sepsis aos 3 meses. Recebe imuno-
globulina e aguarda exoma. Paciente 4: masculino, 10 anos com eritema nodoso,
varizes de esb6fago e febre recorrente com mutacdo do GOF (mutagdo no gene
IKBKG), em uso de imunoglobulina e adalimumabe, com 6timo controle. Conclusao:
Ha grande heterogeneidade desses pacientes associada a quadros inflamatorios
recorrentes e infeccdo. E extremamente importante lembrar essas genodermatoses
com envolvimento multissistémico para que haja acompanhamento multidisciplinar
e, em casos graves, encaminhamento precoce para TMO.

Universidade Federal de Sao Paulo, UNIFESP - Sao Paulo, SP, Brasil.
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COVID-19 em pacientes com
agamaglobulinemia ligada ao X (XLA)

Veridiana Verzignassi Fiorotte, Carolina Sanchez Aranda, Lara Novaes Teixeira,
Amanda Matos Machado, Larissa Said e Said, Camila Brito de Carvalho, Rafaela Rola Leite Guimaraes,
Luiza Salvador Schmid, Mariana de Gouveia Pereira Pimentel, Dirceu Solé

Justificativa: A XLA é um erro inato da imunidade (Ell) secundario a alteragao
do gene BTK (Bruton tyrosine kinase), caracterizado pela deficiéncia de células B.
Diante do cenario pandémico causado pela COVID-19, sugere-se que pacientes
com XLA apresentem susceptibilidade a quadros pulmonares causados pelo SARS-
CoV-2, porém com resolucao benigna. Assim, este estudo descreve uma série de
casos de pacientes com XLA que foram infectados pela COVID-19. Métodos: Foi
realizada a analise retrospectiva de prontuarios eletrénicos de pacientes com XLA
seguidos em centro de referéncia, no periodo de marco de 2020 a junho de 2021.
Resultados: Dos 11 pacientes em acompanhamento regular durante o periodo,
cinco (45,4%) apresentaram COVID-19. O primeiro paciente, 17 anos, apresentou
quadro de tosse, coriza, cefaleia e diarreia, evoluindo com dispneia, pneumonia,
febre persistente diaria por 132 dias e tromboembolismo pulmonar; ainda mantém
comprometimento respiratério sete meses apds a infec¢do. O segundo paciente,
28 anos, apresentou sintomas gripais, cursando com dispneia, pneumonia, febre e
evoluiu para 6bito apds 62 dias de internagao. O terceiro paciente, 25 anos, apre-
sentou quadro de sintomas gripais e pneumonia, evoluiu para sindrome respiratoria
aguda grave, insuficiéncia renal aguda e o6bito apos 28 dias de internacao; seu
irmao de 24 anos, o quarto paciente, apresentou sintomas gripais e pneumonia
sem necessidade de hospitalizacao, porém com sequelas respiratérias persistentes
ha mais de 12 meses. O quinto paciente, 4 anos, apresentou sintomas de tosse,
coriza e febre baixa, sem necessidade de internacéo. Conclusao: A avaliacao dos
pacientes neste estudo sugere que a XLA pode sim ser um fator que predisponha
a evolucao da COVID-19 para quadro pulmonar, porém relacionado a morbimor-
talidade expressiva. Desta forma, sugere-se que a deficiéncia de células B e a
caréncia de anticorpos inerente a este Ell tenha relacdo com gravidade e duracao
da infecgao pelo SARS-CoV-2.

Universidade Federal de Sao Paulo, UNIFESP - Sao Paulo, SP, Brasil.
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COVID-19: evolucao de pacientes com
ataxia-telangiectasia em centro de referéncia

Maria Gabriela Viana de Sa, Veridiana Verzignassi Fiorotti, Talita Lemos Paulino,
Luana Cézar Melquiades de Medeiros, Amanda Silva de Oliveira Sobrinho,
Rafaela Rola Leite Guimaraes, Luiza Salvador Schmid, Maria Candida Rizzo,
Carolina Sanchez Aranda, Dirceu Solé

Justificativa: A ataxia-telangiectasia (A-T) € uma doenca genética rara que cursa
com imunodeficiéncia. Contudo, interroga-se a susceptibilidade destes pacientes
a infeccao pelo SARS-CoV-2 e a propensao a quadros graves de COVID-19 em
relacdo a populagéo geral. Desta forma, este estudo tem como objetivo avaliar a
evolugao de individuos portadores de A-T expostos a COVID-19. Métodos: Dados
foram obtidos a partir de prontuario eletrénico e entrevista com pacientes acom-
panhados em servico de Imunologia de referéncia e respectivos cuidadores, a fim
de avaliar exposi¢éo dos mesmos a COVID-19, manifestag¢des clinicas e desfecho.
Resultados: Foram avaliados 19 pacientes com diagndstico de A-T. Destes, 13
(68,4%) eram do sexo masculino e seis (31,6%), do sexo feminino. A idade dos
pacientes varia dos dois aos 33 anos de vida (mediana 15 anos). Oito pacientes
(42,1%) tiveram contato domiciliar com individuos positivos para COVID-19 duran-
te o periodo de transmisséo da doenca. Entretanto, destes oito pacientes quatro
(50,0%) apresentaram CQOVID-19 confirmada laboratorialmente (RT-PCR), todas
do sexo feminino. A primeira paciente, 11 anos, apresentou espirros. A segunda
paciente, 14 anos, apresentou febre, tosse e cefaleia. A terceira paciente, de sete
anos, foi assintomatica. A quarta paciente, de sete anos, apresentou febre, tosse
e coriza; seu irmao, também portador de A-T, ndo manifestou sintomas da doenca.
Em nenhum dos casos houve necessidade de hospitalizag&o, e nem relato de trans-
missao para outros individuos. Conclusao: O surgimento de uma nova doencga de
carater infeccioso, sobretudo como a COVID-19, leva ao questionamento sobre a
evolucao de pacientes com erros inatos da imunidade. A incidéncia de COVID em
AT foi 21%, o dobro da populacao geral (9%) no Brasil, entretanto os pacientes nao
apresentaram casos graves. A evolucéo dos pacientes com A-T avaliados sugere
um possivel fator protetor para gravidade por esta doenga infecciosa.

Universidade Federal de Sao Paulo, UNIFESP - Sao Paulo, SP, Brasil.
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Dermatite atopica grave (DAG)
como sinal de alerta para as
imunodeficiéncias primarias (IDPS)

Gabriela Campello Fanti, Camila Brito de Carvalho, Amanda Oliveira de Araujo Lima,
Larissa Said e Said, Raissa Monteiro Soares dos Anjos Roque, Marilia Magalhaes Moraes,
Carolina Sanchez Aranda, Rafaela Rola Leite Guimaraes, Marcia Carvalho Mallozi, Dirceu Solé

Justificativa: A DAG é uma doenca crbnica, multifatorial e de dificil tratamento.
A importancia do reconhecimento de caracteristicas comuns as IDPs auxilia no
diagnéstico diferencial desses pacientes. Este estudo foi realizado para avaliar
as caracteristicas clinicas e laboratoriais que podem funcionar como alertas para
investigagao dos diferentes IDPs em pacientes com DAG. Métodos: Andlise re-
trospectiva de registros médicos do ano de 2019 e identificagdo de caracteristicas
de alarme que podem estar presentes tanto na DAG, como nas IDPs. Resultados:
Foram analisados 110 prontuarios de pacientes acompanhados no ambulatério de
alergia. DAG foi encontrada em 26 (24%) pacientes. A idade média foi de 8,4 anos. A
analise das manifestagdes clinicas comuns nas duas condic¢des, permitiu constatar
em 38,4% dos pacientes fascies grosseiras e em 14% o aparecimento de eczema
antes dos 3 meses. As infecgdes sino-pulmonares estiveram presentes em 10%,
enquanto as infecgbes virais, em 12,5%. Anormalidades esqueléticas, atraso na
troca dentaria, hiper extensibilidade articular nao foram registradas nos prontuarios.
Todos os pacientes apresentavam rinite e mais de 50% tinham diagnéstico médico
de asma. Em relac&o ao laboratorio, 80% dos pacientes apresentavam mais de
1.500 eosindfilos/mm3 e niveis superiores ao percentil 90 da IgE. Em sete pacientes
(27%) foi encontrada linfopenia para a idade. Todos os pacientes foram avaliados
pela equipe de imunologia e acompanhados em conjunto. Dois pacientes tiveram
hipétese secundaria de sindrome de Hiper-IgE com fenétipo leve. Conclusoes:
As manifestagdes clinicas e exames laboratoriais das IDPs devem ser priorizadas
no atendimento aos pacientes com DAG. Os prontuarios médicos padronizados
devem ser incentivados para que as caracteristicas comuns a ambos 0s grupos
possam ser avaliadas.
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Diagnodstico de sindrome de Wiskott-Aldrich
em lactente com abscessos cerebrais multiplos
e TRECs alterados

Vitor de Carvalho Neiva Pinheiro, Aline Mara Morais Pereira, Larissa Ferreira de Matos,
Camila Telles Machado Pereira, Maria Rosa Régo de Oliveira, Laisa Machado Bomfim,
Flaviane Rabelo Siqueira, Karina Mescouto de Melo, Paula Arruda Tacla, Fabiola Scancetti Tavares

Justificativa: Neste relato de caso, é apresentado um paciente com dosagem de
TRECs baixa e abscessos cerebrais, condigdes que nao estdo comumente associa-
das a sindrome de Wiskott-Aldrich. O diagndstico da sindrome foi estabelecido apds
realizacdo de painel genético para imunodeficiéncias. Relato de caso: Paciente
masculino com quadro de equimoses, sangue em fezes e infec¢des cutdneas de
repeticdo desde os 4 meses de vida. Com 1 ano e 4 meses, apresentou multiplos
abscessos cerebrais. A avaliagao laboratorial revelou: eosinofilia, plaquetopenia, IgA
elevada, IgM, células T CD4+ e células B abaixo dos valores de referéncia para a fai-
xa etaria e TRECs 14. A dosagem de neutrdéfilos, o mielograma e o teste de oxidagao
da dihidrorodamina ndo apresentavam alteracées. Manteve plaquetopenia e volume
plaquetario baixo. Feita hipotese de sindrome de Wiskott-Aldrich, confirmada por
analise molecular que evidenciou variante patogénica no gene WAS. Discussao:
O paciente preenche critérios da Sociedade Europeia de Imunodeficiéncias para
diagnéstico definitivo de sindrome de Wiskott-Aldrich. A evolugao dramatica, com
abscessos cerebrais multiplos e dosagem alterada de TRECs levou a necessidade
de afastar diferentes diagndsticos de Erros Inatos Imunidade. Isso chama a atengéo
para a utilidade da dosagem de TRECs na triagem neonatal de Imunodeficiéncias
Primarias graves e para a necessidade de utilizacao de ferramentas de analise
molecular para auxiliar as decisdes terapéuticas nessa populagéao.

Hospital da Crianca de Brasilia - Brasilia, DF, Brasil.
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Diagnéstico precoce de SCID
em crianca assintomatica

Larissa Pincerato Mastelaro, Eliana Cristina Toledo, Vanessa Ambrosio Batigalia,
Andressa Carla Laveso Camacho, Bianca Vilela Jorge Mendes Goulart,
Melina Marques Gomes Bittencourt, Carmem Bonfim, Gisele Loth, Juliana Luiza De Melo Bach

Justificativa: Evidenciar a importancia do diagndstico precoce no progndstico
da SCID. Relato do Caso: Menino, a termo, Apgar 9/10, seis dias de vida com
queixa de dificuldade na amamentacdo e exame clinico normal. Interrogatorio
complementar: ébito de irmao com 5 meses, por inflamagéo na vacina BCG,
abscesso axilar e sepse. HD: SCID Solicitado teste de triagem neonatal ampliado.
Enquanto aguarda exames, criancga inicia quadro de pneumonia com insuficiéncia
respiratoria, necessidade cuidados intensivos, IOT e antibioticoterapia de amplo
espectro. Imunoglobulinas séricas A, M, G e E abaixo do percentil 3 para a ida-
de. Iniciado imunoglobulina humana intravenosa. TRECs e KRECs indetectaveis.
Iniciado profilaxias anti-infecciosas com sulfametoxazol/trimetropim, fluconazol,
aciclovir, rifampicina, etambutol e isoniazida. Orientado isolamento reverso e se
necessario, hemoderivados somente irradiados. Imunofenotipagem com células T,
B e NK abaixo dos valores de referéncia, confirma diagndstico de SCID T- B- NK-.
Indicado transplante de células progenitoras hematopoiéticas (TCPH) e solicitado
tipagem HLA. Evolucéo favoravel do quadro respiratorio, com alta da hospitalar.
Submetido ao TCPH com doador aparentado, HLA idéntico (irmd), sem regime de
condicionamento, nem profilaxia da doenca do enxerto x hospedeiro, aos 3 anos e
5 meses de vida, sem intercorréncias. A genotipagem evidencia variante homozi-
gética no gene da adenosino deaminase (ADA). Discusséao: SCID é considerada
uma emergéncia pediatrica pela gravidade do defeito na imunidade. O diagndstico
precoce é essencial para que o TCPH seja instituido o mais prontamente possivel.
A sobrevida de criancas com SCID submetidas ao TCPH é maior quando realizado
antes de 3 meses e meio de vida. No caso em questao, a histdria familiar de erro
inato da imunidade foi o sinal de alerta para a suspeicao diagndstica precoce em
recém-nascido assintomatico com deficiéncia de ADA.

Faculdade de Medicina de Sao José do Rio Preto - FAMERP - Sao José do Rio Preto, SP, Brasil.
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Doenca granulomatosa cronica grave
e precoce em menina com alteracao molecular
ligada ao X: um relato de caso

Ana Carolina Lima de Carvalho, Luciana de Souza Moreira,
Najla Rocha Ximenes de Mendonc¢a, Helena Freitas dos Santos Coelho,
Renata Gouget Ferreira Silvano, Kailly Dantas Fernandes Pereira, Ekaterini Simoes Goudouris,
Evandro Alves do Prado, Fernanda Pinto Mariz, Heloiza Helena Nunes da Silveira

Justificativa: Doenca Granulomatosa Crénica (DGC) é uma doenca genética rara
com alteragdo na NADPH oxidase em fagdcitos. Ha formas autossémicas recessi-
vas, mas a doenga por heranca ligada ao X é a mais comum e se apresenta com
reacao vacinal localizada ou disseminada a BCG; infecgbes piogénicas graves, de
inicio no primeiro ano de vida, sendo os 6rgdaos mais acometidos: pulméao, pele,
linfonodos e figado. Em geral, no sexo feminino o quadro se inicia apds os dois
anos com infec¢des mais localizadas. Relato de caso: Menina encaminhada ao
servico de Imunologia aos nove meses. Aos 15 dias de vida, apresentou lesdo
eritemato-papular em quirodactilo direito, tratada com corticosteroide topico por
2 semanas, sem resposta, e surgimento de febre moderada. Foi iniciada, entéo,
cefalexina V.0., com melhora do quadro. Ao fim do tratamento, retornaram febre
e leséo de pele. Apés novo esquema de antibiotico, foi realizada biopsia da lesao
cutanea com isolamento de Serratia sp e identificada osteomielite associada. Aos
6 meses de vida, apresentou lesao no local da vacina BCG, com adenomegalias
disseminadas. Diagnosticada BCGite e iniciado esquema de rifampicina, isoniazida,
pirazinamida e etambutol. Resultados de exames complementares: imunoglobulinas
e perfil linfocitario com valores dentro da normalidade e DHR alterado. Diagnosticada
DGC e iniciada tratamento profilatico. Foi realizado painel molecular que revelou a
presenca de duas variantes de significado incerto em heterozigose no gene CYBA
que esta relacionado a DGC de heranga autossOmica recessiva. Encontrado tam-
bém variante de significado incerto no gene CYBB que esta relacionada a DGC
com heranga ligada ao X. Discussao: Caso de menina com manifestacdes graves
e precoces sugestivas de doencgas de fagdcitos, com DHR alterado, que apresenta
duas mutacdes em dois genes diferentes relacionados a DGC. Acreditamos que
haja uma sobreposicao de alteragdes genéticas ou uma randomizacao de X.

IPPMG - Rio de Janeiro, RJ, Brasil.
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Erros inatos de imunidade (Ell)
e transplante de células-tronco
hematopoiéticas (TCTH)

Larissa Said e Said, Rafaela Rola Leite Guimaraes, Lara Novaes Teixeira,
Carolina Sanchez Aranda, Veridiana Verzignassi Fiorotte, Maria Gabriela Viana de S3,
Luana Cézar Melquiades de Medeiros, Amanda Matos Machado, Luiza Salvador Schmid, Dirceu Solé

Justificativa: Ell formam um grupo heterogéneo de doencas raras que resultam
em suscetibilidade a infecgdes, autoimunidade, autoinflamacdo e aumento do
risco de malignidade. O TCTH tornou-se uma opgao de sucesso no tratamento de
algumas dessas doengas nas ultimas décadas. O objetivo do estudo foi analisar
o peffil clinico de pacientes com EIll encaminhados para centro de referéncia de
TCTH. Métodos: Estudo transversal, retrospectivo, com anadlise de prontuarios
eletrénicos de pacientes atendidos em um centro de referéncia para Ell no Brasil
nos ultimos 2 anos. Resultados: Um total de 16 pacientes (56% masculino)
foram encaminhados para o TCTH de acordo com os seguintes diagndsticos: 5
Imunodeficiéncias Combinadas Graves (SCID), 4 Leak SCID (2 com Deficiéncia
de MHC Il), 2 Wiskott-Aldrich, 1 Deficiéncia do receptor IL10, 2 Doengas granu-
lomatosas crbnicas, 1 Doenca linfoproliferativa tipo 2 (XLP2/XIAP) e 1 Hiper-IgM
com neutropenia refrataria. A média de idade ao diagndstico foi de 1,7 anos e de
encaminhamento para o TCTH foi de 5,1 anos. Desnutricao grave foi encontrada em
75% dos pacientes e 50% tinham alguma infecgao. Das 5 criancas com SCID, 3 ja
foram transplantadas com sucesso, 1 foi a ébito no condicionamento e 1 aguarda
realizacdo do TCTH. Dos demais pacientes, 1 faleceu no condicionamento € outros
10 ainda aguardam. Quatro possuem doador compativel e os demais apresen-
tam doador haploidéntico e estdo cadastrados em banco de medula compativel.
Conclusoées: Nos ultimos anos, houve um aumento no nimero de pacientes com
Ell com indicacado de TCTH em nosso servico devido a maior disponibilidade de
bioquimica, diagndstico molecular e triagem neonatal. Porém, ainda temos um
atraso significativo na chegada do paciente ao centro de referéncia, o que contribui
para o comprometimento do estado nutricional e o desenvolvimento de infec¢des
graves que influenciam no sucesso do transplante.
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Erros inatos de imunidade
e vacina contra a COVID-19

Carolinne Paioli Troli, Luiza Salvador Schmid, Rafaela Rola Leite Guimaraes,
Bruna Ribeiro de Oliveira, Lara Novaes Teixeira, Carolina Sanchez Aranda, Dirceu Solé

Justificativa: A humanidade vive uma das piores pandemias da histéria e o Brasil
tem um dos cenarios mais tragicos em termos de morte e contagio. Suas consequ-
éncias sociais, econdmicas e psicoldgicas deixarao marcas profundas na sociedade.
Pacientes com erros inatos de imunidade (Ell) sdo mais suscetiveis as infec¢des
de maneira geral e 0 comprometimento no seu sistema imunolégico pode compro-
meter a eficacia das vacinas contra a COVID-19. O objetivo principal deste estudo
foi avaliar as impressdes dos pacientes com Ell antes de receber a vacina contra
a COVID-19. Metédos: Aplicacao de um questionario padronizado, adaptado ao da
OMS, online, nas 24 horas anteriores a 1% e a 2% dose da vacinacdo em pacientes
com Ell maiores de 18 anos, com deficiéncia predominantemente de anticorpos.
Resultados: Vinte pacientes foram alocados. Destes, 55% foram homens e a
maioria (85%) apresentava entre 18 e 45 anos. 95% usaram terapia de reposicao
de imunoglobulina e 60% foram admitidos em uma UTI pelo menos uma vez na
vida. O medo de adoecer com o novo coronavirus atingiu 85% dos pacientes. Na
primeira aplicacado do questionario, 65% dos participantes afirmaram acreditar na
vacina contra COVID-19 e 35% nao souberam opinar. Apenas 5% responderam
que tém medo de tomar a vacina. Apds 28 dias, antecedente a segunda dose, 90%
dos pacientes disseram acreditar que a vacina funciona para pacientes com Ell e
nenhum estava com medo da vacina (p < 0,05). Conclusoes: Os pacientes com
Ell contemplam um dos grupos mais suscetiveis e com menos informagdes sobre
a eficacia das vacinas contra a COVID-19. Por essas circunstancias e ainda no
cenario de duvidas imposto no nosso pais, 0s pacientes mostraram-se seguros e
esperangosos diante a vacinacao. Estudos sdo necessarios para a avaliagcdo da
resposta e protecdo destes pacientes, mas vacinacdo pareceu ser um estimulo
para a recuperagdo do seu bem-estar.
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Evolucao da COVID-19 em pacientes
com sindrome de DiGeorge

Aline Hamati Rosa Batista, Isadora Carvalho Medeiros Francescantonio,
Renata Resstom Dias, Jose Roberto Mendes Pegler, Beni Morgenstern,
Ana Paula Moschione Castro, Mayra de Barros Dorna, Antonio Carlos Pastorino

Justificativa: A sindrome de DiGeorge (SDG) afeta o desenvolvimento de diversas
estruturas do corpo e cursa com graus variaveis de defeitos imunoldgicos. Assim,
pacientes com a SDG poderiam apresentar maior risco de complicagdes frente a
pandemia de COVID-19. O objetivo do estudo foi avaliar a evolucao de pacientes
com SDG que tiveram contato confirmado com o SARS-CoV-2. Métodos: Estudo
transversal de pacientes com SDG acompanhados em centro de referéncia para
imunodeficiéncias e que tenham delecao do 22q11.2 confirmada por MLPA ou FISH.
Foi realizada entrevista telefébnica e aplicado questionario abordando aspectos
relacionados a SDG, contato com caso confirmado de infec¢gdo por SARS-CoV-2
e o desfecho do paciente. Foram considerados infectados pacientes com teste
confirmatério (PCR ou pesquisa de antigeno) ou que desenvolveram sintomas
até 14 dias apds contato com caso confirmado. Resultados: Foram entrevistados
32 pacientes (20M:12F), mediana de 13,2 anos (0 - 23a). Dez pacientes tiveram
contato com caso confirmado, todos apresentavam cardiopatia e nenhum usava
antibiético profilatico ou reposicao de imunoglobulinas. Cinco dos 10 pacientes
desenvolveram a doenca. Os sintomas mais relatados foram respiratorios (4/5) e
febre (4/5); um paciente recebeu ivermectina e outro amoxicilina. Nao houve neces-
sidade de internagao ou sequelas. Dos pacientes sintomaticos: 4/5 tinham histéria
de infecgOes de repeticao, 4/5 alergias; 1/5 linfocitos B baixos, 3/5 CD4 baixo, 2/5
CD8 baixo, mas comparados aos demais pacientes que relataram contato com o
virus, ndo houve variagoes significantes. Conclusao: A preocupacao do desfecho
da COVID em pacientes com erros inatos da imunidade procede e é fundamental.
Neste estudo, ainda que a populagéo seja pequena, pode-se observar que apesar
de todos sintomaticos serem cardiopatas e a maioria apresentar linfopenia CD4 e/
ou CD8, a evolugéo clinica foi favoravel, sem internacdes ou complicagoes.
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Experiéncia da vida real
de um centro de referéncia em erros inatos
da imunidade no interior do Brasil

Ana Carolina da Matta Ain, Antonio Condino Neto,
Carolina Sanchez Aranda, Thais Yokomachi Pereira Silva, Maiara Cristiane de Andrade Lima,
Sophia Brizola Hisse de Castro, Julia Gléria Ferraz, Dayana de Oliveira Xavier, Luciany Cristiny Romano

Justificativa: Os erros inatos da imunidade (EIl) sdo um grupo de doencas hete-
rogéneas que prejudicam a competéncia do sistema imunoldgico com alto risco
de infec¢des, autoimunidade, doengas autoinflamatdrias, atopia ou malignidade. O
objetivo desse estudo é descrever o perfil clinico dos pacientes acompanhados no
Servico de Imunologia Pediatrica vinculado ao Hospital Universitario Municipal no
interior do Brasil. Métodos: Trata-se de um estudo transversal retrospectivo com
analise de prontuarios eletrénicos dos pacientes atendidos no periodo de 2014 a
2020. Resultados: Foram avaliados 112 prontudrios. Encontramos (46 pacientes)
com deficiéncias de anticorpos predominantes (41,1%), 12 imunodeficiéncias
combinadas com caracteristicas associadas ou sindrémicas (10,7%), 04 defeitos
fagocitarios congénitos (3,6%), 2 imunodeficiéncias afetando a imunidade celular
e humoral (1,8%), 1 doencas de desregulacao imunolégica (0,9%), 47 diagndstico
incompleto (42,0%). Entre esses pacientes, 64% eram do sexo masculino, 40%
tinham alguma doenca alérgica. Histéria de internagéo foi encontrada em 89 pa-
cientes (79,5%), 45 pacientes (40,2%) com internacéo em UTI (unidade de terapia
intensiva) neonatal e 25 pacientes (22,3%) em UTI pediatrica (com p < 0,001). O
uso de imunoglobulina humana foi de 49,1% e a mortalidade de 6,3%. O tempo de
demora para o diagnostico foi de 5,3 anos. Conclusao: Foi descrito o perfil clinico
dos pacientes com Ell do Servigo de Imunologia Pediatrica vinculado ao Hospital
Universitario do interior do Brasil, demonstrando que houve grande atraso no
diagndstico, a classe do Ell com maior a ocorréncia foi a deficiéncia predominan-
te de anticorpos. O histérico de internacéao, principalmente na UTI pediatrica, foi
muito importante entre esses pacientes. Deve-se considerar que é possivel fazer
o diagndstico e o tratamento adequado dos Ell e formar um centro de referéncia
para Ell no interior do pais.
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Faléncia medular:
o novo paradigma da Imunologia

Lara Novaes Teixeira, Larissa Said e Said, Rafaela Rola Leite Guimaraes,
Luiza Salvador Schmid, Carolina Sanchez Aranda, Mariana de Gouveia Pereira Pimentel,
Maria Isabel de Moraes Pinto, Sandra Monteiro, Maria Candida Rizzo, Dirceu Solé

Justificativa: Na ultima atualizacao da Classificacao Internacional de Erros Inatos
de Imunidade (Ell), novos genes que causam faléncia medular foram incluidos.
As sindromes causadas por ela envolvem diversas condi¢coes e manifestagoes,
€ um ou mais elementos hematopoiéticos diminuem com o tempo. Variantes em
SAMD9/SAMDOIL representam nova classe que predispde a sindrome mielodis-
plasica. Relato do caso: Menino de 1 ano, encaminhado ao nosso servico de
imunologia apds sepse. Apresentava eritrodermia, prurido e descamacao cuténea,
alteracdes no cabelo, desnutricdo e anasarca. Triagem neonatal para Ell normal
e IgG < p3. Imunofenotipagem: linfécitos totais 2760 (linfopenia com diminuigao
das células TCD4 naive P10-25). Eosinofilia importante. WES mostrou mutagéo
SAMDS [c.1100A> C (p.Lys367Thr)]. Relatamos ainda dois irm&os: menino de 10
anos com BCGite no primeiro més de vida, 3 meningites virais e 2 infec¢des por
H1N1. Irma de 6 anos com 1 meningite viral e 2 infec¢cdes por HIN1, em investiga-
cao diagndstica. Imunoglobulinas adequadas para a idade e ambos apresentavam
linfopenia flutuante no hemograma. WES identificou a variante em SAMDOL (.1129L
/ ¢.A385C)no menino. Discussao: Os genes SAMD9 / SAMDOIL estao localizados
em 7921, em uma regiao frequentemente ausente em tumores mieloides. Produzem
proteinas que atuam na sinalizagdo do interferon e na funcdo endossémica.
Variantes da linha germinativa nesses genes podem causar disturbios sistémicos,
como anormalidades imunoldgicas, neuroldgicas, enddcrinas, gastrointestinais e
hematopoéticas, que aumentam o risco de desenvolver sindromes mielodisplasicas
com monossomia do 7. Embora ampla variedade de fenétipos e alta mortalidade
tenham sido observadas, ha poucos pacientes geneticamente descritos, sendo a
correlacdo entre gendtipo-fendtipo desconhecida. Quanto mais casos com este
diagndstico conhecermos, melhor sera o entendimento dos sintomas clinicos, sua
relagdo com o genotipo e as percepgcdes moleculares dessas condigdes.
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Fibrose hepatica em pacientes
com ataxia-telangiectasia

Talita Lemos Neves Barreto, Roberto José de Carvalho Filho,
David Carlos Shigueoka, Fernando Luiz Affonso Fonseca,
Ariel Cordeiro Ferreira, Carolina Sanchez Aranda, Roseli Oselka Saccardo Sarni

Justificativa: Os avancos no diagndstico e tratamento resultaram em aumento da
sobrevida dos pacientes com Ataxia-telangiectasia (A-T), no entanto a progressao
da doenca ocorre, e cursa com alteragdes metabdlicas e hepaticas, entre outras.
Portanto, o objetivo desse estudo foi identificar a presencga de fibrose hepatica sig-
nificativa em pacientes A-T. Métodos: Estudo transversal prospectivo que incluiu
25 pacientes A-T com idades entre 5 e 31 anos. Foram coletados: dados antro-
pomeétricos, biomarcadores hepaticos, lipidicos e inflamatorios e realizado o teste
de tolerancia oral a glicose com curva de insulina para avaliagdo da resisténcia
insulinica. Foi aplicada a Cooperative Ataxia Rating Scale (ICARS) para avaliagao
do grau da ataxia. Avaliagédo da esteatose e fibrose hepatica: ultrassonografia para
avaliacdo da esteatose; escores de biomarcadores e a elastografia hepatica transito-
ria (EHT) - FibroScan® para avaliagao da fibrose hepatica. Foi considerado sugestivo
de fibrose hepatica significativa quando pela EHT foram obtidos valores > 7kPa
e/ou alteracdo simultdnea dos escores. Resultados: Foi observada dislipidemia
em 16/25 (64%), diabetes em 4/22 (18,2%), resisténcia a insulina em 7/20 (35%),
esteatose hepatica em 13/20 (65%) e sugestivo de fibrose hepatica significativa
em 5/25 (20%). Os pacientes do grupo com quadro sugestivo de fibrose hepatica
significativa eram mais velhos (p < 0,001), tinham maior grau de ataxia (p = 0,009),
menores valores de plaquetas (p = 0,027), albumina (p = 0,019) e HDL-c (p = 0,013)
e valores elevados de LDL-c (p = 0,049), AST (p = 0,001), ALT (p = 0,002), GGT
(p = 0,001), ferritina (p = 0,001), glicemia em 120 minutos (p = 0,049) e somatdria
dainsulina (p = 0,019); comparativamente aos que nao apresentaram sugestivo de
fibrose significativa. Conclusao: A progressado da doenca hepatica pode ocorrer
logo no inicio da vida adulta em pacientes A-T. Portanto, o seu monitoramento deve
ser realizado de forma precoce, principalmente a partir da adolescéncia.
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Historia natural da deficiéncia
de IgA em um ambulatério de referéncia
em erros inatos da imunidade

Nayara Maria Furquim Nasser, Renata Resstom Dias,
José Roberto Mendes Pegler, Rejane Rimazza Dalberto Casagrande, Beni Morgenstern,
Mayra de Barros Dorna, Ana Paula Moschione Castro, Antonio Carlos Pastorino

Justificativa: Pacientes com deficiéncia de IgA (DeflgA) apresentam maior morbi-
dade decorrente de processos infecciosos, alérgicos, autoimunes e neoplasicos no
decorrer da vida. O objetivo deste estudo é descrever as caracteristicas clinicas e
histéria natural dos pacientes com DeflgA. Método: Estudo descritivo retrospectivo
de pacientes com diagndstico confirmado de DeflgA que acompanharam em um
servico terciario de referéncia em pediatria. Os dados coletados incluiram mani-
festacdes clinicas da doenca e evolu¢do dos pacientes ao longo do seguimento.
Foram incluidos 45 pacientes (51%M). A confirmagéo do diagnéstico de DeflgA
ocorreu dos 4 aos 14 anos em média aos 6,1 a e mediana 5 a. Infec¢des foram
as manifestacdes de DeflgA 44/45 mais frequentes, com destaque a pneumonia
(38/44), seguido de sinusites (28/44) e otites (23/44). O diagnostico de alergia
ocorreu em 41/45 sendo as mais prevalentes rinite 41/41 e asma 23/41; autoan-
ticorpos sem manifestagao clinica em 25/45 com a mediana de idade aos 8 anos
e auto imunidades estiveram presentes em 13/45 com mediana de idade aos 5
anos com destaque a tireoidite 6/13; ja as neoplasias 4/45. Durante 0 seguimento
5 pacientes deixaram de apresentar DeflgA em média aos 9,6 anos e os valores
médios de IgA atuais foram 62,9. A avaliacdo da histéria natural da DeflgA mostrou
que, nesta populagéo, as infecgbes se iniciaram mais precocemente de maneira
significativa comparado as manifesta¢des de alergia e autoimunidade. Neoplasia
ndo foi um evento raro nesta populagdo e a mediana de diagndstico aos 12 anos.
Conclusao: Acompanhar a histéria natural dos pacientes com DeflgA permite
compreender e possibilita atengdo e diagndstico precoce de comorbidades que
vao surgindo em épocas diferentes na vida do paciente. Faz-se necessaria aten¢éo
a neoplasias e um percentual dos pacientes pode normalizar os niveis de IgA na
segunda década de vida.
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Imunodeficiéncia combinada
com manifestacoes clinicas de inicio
aos 2 anos: relato de um caso

Renata Gouget Ferreira Silvano, Gustavo Abuassi, Luciana de Souza Moreira,
Helena Freitas dos Santos Coelho, Giselle Salles Correa, Ekaterini Simoes Goudouris,
Fernanda Pinto Mariz, Camila Koeler Lira, Evandro Alves do Prado, Heloiza Helena Nunes da Silveira

Justificativa: A imunodeficiéncia combinada envolve um grupo de doencas he-
terogénicas ocasionadas por alteracoes genéticas, que levam a uma deficiéncia
dos linfécitos T, podendo alterar os linfécitos B e células NK. O paciente precoce-
mente apresenta infeccbes graves recorrentes. Além da forma classica, existem
outras variantes com a forma nao grave onde 0s sintomas iniciam tardiamente e
0 quadro clinico é mais brando. Relato do caso: Menina, sem dismorfismos ou
malformacdes, aos 2 anos de vida apresentou quadros de infecgdes compativeis
com defeito predominantemente de anticorpos. Nao apresentou reagao adversa a
vacina BCG. Exames laboratoriais revelaram: resposta vacinal positiva para rubéola
e sarampo. Panhipoglobulinemia (IgG 113 mg/dL, IgA < 10 mg/dL, IgM 27 mg/dL)
e leucopenia com linfopenia as custas de linfocito B (< 1%). Diagnosticada como
agamaglobulinemia e iniciada reposicao de imunoglobulina IV 650 mg/Kg a cada
21 dias e profilaxia com sulfametoxazol e trimetoprima e acido fdlico. Paciente
evoluiu estomatite e candidiase ungueal de repeticdo e linfopenia mais acentua
(420 mil/pL). Iniciado aciclovir e fluconazol, com melhora clinica e encaminhada
para o servigo de hematologia. Realizado mielograma (com mielodisplasia) e FISH
com padrao normal dos genes CUX1 e EZH2 e do centrdmero do cromossomo 7,
sendo afastada causa hematoldgica primaria. Fenotipagem ampliada com naive:
reducdo intensa das células T e B com predominio de CD4 e CD8 de memdria.
Diagnosticada com defeito combinado e mielodisplasia de inicio mais tardio que
o habitual, aguardando o resultado da genética. Discussao: Menina com inicio
de quadro infeccioso sinopulmonar bacteriano apds os 2 anos, com quadro inicial
de panhipogamaglobulinemia e linfopenia que se intensificou, além de surgimento
de plaquetopenia. Inicio do quadro mais como uma imunodeficiéncia humoral que
evoluiu com manifestacbes de mielodisplasia, poucas manifestacbes de defeito
celular e da plaquetopenia.
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Imunodeficiéncia combinada grave
com fenétipo leve e tardio

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

Justificativa: Relatar caso de crianga de 5 anos com imunodeficiéncia combi-
nada grave (T-/B-/NK+) apresentando fendtipo clinico leve, tardio e complicacdes
do sistema digestdrio que melhoraram apds antibioticoprofilaxia e reposi¢do com
imunoglobulina humana. Relato de caso: Menina, 5 anos, previamente higida, com
quadro de distensdo abdominal e diarreia crénica ha 5 meses foi internada para
investigacao. Solicitados: tomografia de abdome que demonstrou ascite moderada,
distensao e edema de algas com espessamento de ileo distal; endoscopia digestiva
alta com bidpsia que evidenciou esofagite, gastrite e duodenite crénicas leves, sem
evidéncias de eosinofilia; colonoscopia com bidpsia revelando ileite, colite e retite
crbnicas moderadas com discreta atividade, sem eosinofilia. Os exames laborato-
riais mostraram: imunoglobulinas diminuidas (IgM 53, 1gG 199, IgA 48 mg/dL). A
imunofenotipagem revelou: CD3, CD4, CD8 totais, TCD4 naive, memodria periférica
e central, CD8 total, naive, memoria periférica e central, CD19 total e naive todos
préximos a zero; células NK normais. Afastadas clinica e laboratorialmente causas
infecciosas, neoplasicas e autoimunes, além de doenga de Crohn apds bidpsia por
laparatomia exploradora. Iniciada antibioticoprofilaxia (sulfametoxazol-trimetoprim
diario) e reposicdo com imunoglobulina humana 750 mg/kg/més (IgG abaixo de
200 mg/dL). Paciente evoluiu com melhora clinica, recebendo alta hospitalar. Esta
em acompanhamento ambulatorial; ndo mais apresentou quadros gastrointestinais.
Aguarda analise genética para avaliagdo de possivel transplante de medula 6ssea.
Discussao: A diarreia cronica e as complicagdes digestdrias em crianga de 5 anos
levaram a pesquisa de Ell, apos afastadas outras causas de diarreia crbnica. A
imunofenotipagem levaram ao diagnéstico de imunodeficiéncia combinada grave
T-/B-/NK+ com apresentacao tardia e fendtipo leve. A antibioticoprofilaxia e a repo-
sicdo de imunoglobulina permitiram a melhora do quadro digestorio.
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Imunodeficiéncia comum variavel
e cancer: relato de trés casos

Paula Teixeira Lyra

Justificativa: A imunodeficiéncia comum variavel (IDCV) é defeito da imunidade
de natureza heterogénea, caracterizada por hipogamaglobulinemia, defeito de
producéo de anticorpos, susceptibilidade a infeccoes, manifestagdes autoimunes,
inflamatdrias, linfoproliferativas e neoplasicas. Cancer gastrico e linfoma nao-
Hodgkin (LNH) s&o as principais malignidades. Descreveremos 3 casos de IDCV
com apresentacgdes distintas de neoplasias. Casos: 1) sexo feminino, inicio 38
anos - purpura trombocitopénica idiopatica refrataria - esplenectomia; 42 anos -
pneumonia, sinusite, diarreia e candidiase recorrentes - diagndstico e reposicao
imunoglobulina, sempre tosse produtiva. Sequenciamento genético painel imuno-
deficiéncia primaria sem evidéncia de mutacdo. 46 anos tomografia térax - nodulos
disseminados bilateralmente, linfonodomegalias mediastinais; bidpsia pulmonar
- linfoma da zona marginal extranodal do tecido linfoide associada a mucosa (lin-
foma MALT). Boa resposta quimioterapia (QT). 2) sexo masculino, inicio 12 anos
- diarreia cronica; 22 anos infec¢des respiratorias bacterianas; diagndstico 27 anos,
bronquiectasias - imunoglobulina. Manteve diarreia cronica, quadro de hepatopatia
cronica. EDA 38 anos metaplasia intestinal (estémago), aos 40 - neoplasia gastrica
- Borrmann | em antro - gastrectomia com sucesso. Evoluiu com acidose tubular
renal, desnutricdo grave, insuficiéncia pancreatica - ébito 42 anos. 3) sexo mas-
culino, 4 anos - diarreia e infeccao cutanea fungica crénicas; diagndstico 6 anos -
imunoglobulina, melhora clinica, aumento transaminases persistente. 13 anos febre
persistente, perda ponderal, diarreia. Investigacao, tratamento empirico tuberculose
sem melhora significativa. 14 anos tumoracao regiao inguinal - histopatoldgico
compativel com LNH. Boa resposta a QT e radioterapia. 16 anos aplasia medular
grave - 6bito. Discussao: As neoplasias devem ser persistentemente investigadas
em portadores de IDCV com quadro clinico complexo e nao definido.

Instituto de Medicina Integral Prof. Fernando Figueira, IMIP e Universidade de Pernambuco, UPE - Recife, PE, Brasil.
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Imunodeficiéncia sindromica
associada a esofagite eosinofilica:
raro relato de caso

Paulo Eduardo Silva Belluco, Barbara Garcia Sifuentes, Belkiss Reis Brocos Auad,
Rosana Zabulon Feij6 Belluco, Maria Rita Carvalho Garbi Novaes, Carmelia Matos Santiago Reis

A sindrome de Rubinstein-Taybi € uma doencga genética autossémica dominante
extremamente rara com uma prevaléncia estimada de 1 caso para 125.000 nasci-
dos vivos, caracterizada por dismorfismos craniofaciais, altera¢cdes dos polegares
e halux, associado a deficiéncia do crescimento e mental. Descrevemos paciente
masculino, 25 anos, apresentando classicamente as caracteristicas fenotipicas
da sindrome, que procurou avaliagao alergoldgica, para a possibilidade de alergia
alimentar, devido a presenca de quadro de esofagite eosinofilica. Apresentava sin-
tomas dispépticos de longa data, se destacando a sensacao de impactacao do bolo
alimentar, apesar do uso continuado de inibidor de bomba de prétons (esomeprazol)
em dose plena. A endoscopia digestiva alta evidenciava significativa eosinofilia em
bidpsias esofagicas (40 eosindfilos/CGA) com presencga de estrias longitudinais,
reducao da luz do érgao e traqueizagao. O aprofundamento da investigagdo mos-
trou histéria de graves infecgdes sistémicas ainda ndo devidamente rastreadas e
investigacao laboratorial evidenciou deficiéncia na producdo de Imunoglobulina G
e de suas subclasses. Apds vacina contra pneumococos n&o conjugada 23-valente
apresentou uma resposta reduzida a producgao de anticorpos. Nao apresentava ci-
topenias e a imunofenotipagem de linfocitos foi normal. Ressaltamos a importéancia
de se avaliar imunodeficiéncias primarias em pacientes com sindromes genéticas
considerando a recorréncia de infec¢des graves e necessidade de hospitalizagéo,
bem como quadros digestivos impares como a esofagite eosinofilica, evitando o
agravamento das manifestagoes.

IPEMED - Brasilia, DF, Brasil.
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Infusao de plasma de convalescente
em dois pacientes com COVID-19 portadores
de erros inatos da imunidade — A experiéncia brasileira

Paula L. M. Castro, Alex . F. Prado, Octavio Grecco,
Ana Karolina Marinho, Fabiana M. Lima, Myrthes Toledo-Barros, Jorge Kalil, Cristina M. Kokron

Justificativa: O aumento exponencial na incidéncia e mortalidade dos casos
de insuficiéncia respiratéria aguda causados pelo coronavirus-2 (SARS-CoV-2)
levantou diversas questdes quanto ao tratamento de pacientes com erros inatos
da imunidade (Ell). Uma opcao terapéutica que, em diferentes estudos, apresen-
tou resultados benéficos foi a infusdo de plasma de convalescente. Neste artigo
descrevemos dois pacientes com Ell (imunodeficiéncia comum variavel - IDCV e
agamaglobulinemia ligada ao X - XLA) que receberam plasma de convalescen-
te durante infecgdo por COVID-19. Descricao do caso: Homem, 39 anos, com
diagndstico prévio de XLA, recebendo imunoglobulina IV mensalmente. Procura o
hospital devido a mialgia, mal-estar e calafrios ha 4 dias com resultado PCR positivo
para COVID-19. Foi internado para avaliacao do quadro clinico atual e apresenta-
va tomografia de térax com consolidacao em lobo inferior € pequena quantidade
de vidro fosco bilateralmente. O paciente recebeu antibioticoterapia e plasma de
convalescente por 3 dias, evoluindo com desmame de oxigénio e recebendo alta
apoés 7 dias. Mulher, 57 anos, com diagndstico de IDCV, referindo mialgia, tosse,
febre, cefaleia e anosmia ha 9 dias quando ndo pdde receber imunoglobulina IV.
Devido a piora da tosse e dispneia foi admitida no hospital com teste positivo para
COVID-19 quando apresentava pequena quantidade de vidro fosco na tomogra-
fia. Recebeu plasma de convalescente no primeiro dia de internag&o, evoluindo
sem necessidade de oxigenioterapia e com alta 3 dias apds. Discussao: Os dois
pacientes receberam plasma de convalescente quando iniciaram sintomas de
hipdxia e com pouco comprometimento pulmonar e apresentaram melhora clinica
importante. Estudos sugerem um beneficio no uso de plasma de convalescente
em pacientes com Ell e COVID-19, no entanto, ndo existem protocolos para o seu
uso, considerando tempo de uso, quantidade e inicio do tratamento. Novos estudos
sa0 necessarios para estabelecer esses protocolos.

Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade de Sdo Paulo - HCFMUSP - Sao Paulo, SP, Brasil.
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O epicentro do surto de COVID-19
e a qualidade de vida de pacientes com
erros inatos da imunidade: uma triste realidade

Luiza Schmid, Carolina Sanchez Aranda, Caroline Troli, Rafaela Rola Leite Guimaraes,
Lara Novaes Teixeira, Mariana de Gouveia Pereira Pimentel, Dirceu Solé, Gustavo Falbo Wandalsen

Justificativa: O mundo esta enfrentando uma das piores pandemias da historia e
suas consequéncias deixarao marcas profundas na sociedade. Este estudo teve
como objetivo avaliar a qualidade de vida (QV) de pacientes com erros inatos da
imunidade (Ell) em um centro de referéncia de imunologia, durante a pandemia
de SARS-CoV-2. Métodos: Um estudo prospectivo, unicéntrico, foi realizado com
a aplicag@o de um questionario online adaptado em dois momentos da pandemia:
de abril a junho de 2020, e novamente em marco de 2021. Pacientes com Ell > 18
anos e cuidadores de criancas menores de idade responderam. Este questionario
foi adaptado da versao em portugués do instrumento abreviado de avaliagao de
qualidade de vida da OMS (questdes 1, 2, 4, 5 e 26) e da versao de 10 itens da
Escala de Estresse Percebido (questdes 1, 2 e 3) tendo em conta as ultimas quatro
semanas. Resultados: Na primeira aplicagao foram respondidos 123/160 ques-
tionarios: 44,7% pelos cuidadores e 55,3% pelos préprios pacientes. As criancas
tinham de 12 a 18 anos e os adultos de 18 a 45 anos. 84,5% dos pacientes ja foram
internados e 38,2% deles na unidade de terapia intensiva pelo menos uma vez.
Todos os participantes ja tinham ouvido falar do SARS-CoV-2 e 91% temiam o novo
virus. 81 pacientes (66%) relataram boa QV antes da pandemia e, apds o seu inicio,
esse percentual caiu para 27%. Em margo de 2021, com o aumento exponencial
de casos e Obitos no Brasil, o questionario foi respondido novamente por 99/160
pacientes, sendo 52,4% pelos proprios pacientes. A maioria (72,6%) tem entre 18
e 45 anos. Todos temem o coronavirus. A QV mostrou piora importante com taxas
de apenas 8% dos pacientes relatando boa QV. Conclusdes: Em marco de 2021
o Brasil enfrentava o pior momento da pandemia do pais e atualmente mostra um
atraso em relagé@o aos outros paises em medidas de contencdo da COVID-19. Isso
pode refletirem como pacientes portadores de Ell avaliam a sua qualidade de vida
durante um momento de pandemia.

Universidade Federal de Sao Paulo - UNIFESP - Sao Paulo, SP, Brasil.
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Perfil clinico de pacientes
com erros inatos de imunidade acompanhados
em um centro de referéncia

Amanda Oliveira de Araujo Lima, Barbara Cristina Ferreira Ramos,
Pedro Henrique de Angeli Bubach, Amanda Silva de Oliveira Sobrinho, Maria Gabriela Viana de Sa,
Luiza Salvador Schmid, Mariana de Gouveia Pereira Pimentel, Carolina Sanchez Aranda, Dirceu Solé

Justificativa: Devido aos avancos da biologia molecular e o melhor conhecimento
do sistema imunoldgico humano, o nimero de doencas descritas progrediu enor-
memente, com mais de 406 patologias e 430 genes descritos. O objetivo desse
trabalho é avaliar o perfil clinico dos pacientes atendidos num centro de referéncia
em Imunologia. Métodos: Estudo transversal, em Centro de Referéncia de Sao
Paulo, por meio da analise de prontuarios eletrénicos de pacientes acompanha-
dos por 12 meses, antes do inicio da pandemia. Os parametros foram idade ao
diagndstico, sexo, diagnodstico de erros inatos da imunidade (Ell), nimero de
internagdes, tratamento em curso e uso de medicagdes profilaticas. Resultados:
Foram incluidos 527 pacientes, sendo 55,9% do sexo masculino, com mediana de
idade de 16,7 anos (1 més a 81 anos). Em relagédo as internagdes, 72% tiveram
internacdes hospitalares antes do diagnostico de Ell, sendo 40% delas em UTI. A
Imunodeficiéncia comum variavel (IDCV) correspondeu ao diagndstico em 48 (9%)
pacientes, enquanto 44 (8%) apresentavam deficiéncia de anticorpos especificos,
52 (10%) hipogamaglobulinemia, 23 (4%) ataxia telangiectasia e 22 (4%) deficién-
cia seletiva de IgA. Outros diagndsticos de Ell foram encontrados em 130 (25%)
pacientes. Alguns dos pacientes (161) ndo tém diagndstico confirmado de Ell e em
47 foi excluido Ell nesse periodo. Em relacédo ao tratamento, 168 (31,8%) pacientes
receberam reposicao de imunoglobulina intravenosa (IVIG) e 155 (29%) receberam
profilaxia antimicrobiana. Conclusao: A maioria dos pacientes apresentavam doen-
¢as moderadas a graves, com alto indice de internagéo. O diagndstico mais visto é
hipogamaglobulinemia, seguida de IDCV e de deficiéncia de anticorpos especificos.
Quase um terco dos pacientes recebe reposicao de IVIG regularmente.

Universidade Federal de Sao Paulo - UNIFESP - Sao Paulo, SP, Brasil.
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Perfil clinico e imunoldgico dos pacientes menores
de 1 ano com sinais de alerta para erro inato da
imunidade (EIA) internados em hospital terciario

Marina Benevides Pinheiro Cavalcante, Marilia Mollon Montanaro,
Camila de Moura Leite Luengo, Beatrice Santanastasio Mirante,
Soraya Regina Abu Jamra, Patricia Schiavotello Stefanelli, Persio Roxo Junior

Justificativa: O objetivo desse estudo foi avaliar o perfil clinico e imunolégico de
lactentes internados, menores de 1 ano e com infecgoes graves que foram avaliados
pela equipe de imunopediatria de hospital terciario. Secundariamente, comparar o
desfecho dos pacientes que receberam imunoglobulina (IG) com aqueles que ndo
tiveram indicacao. Métodos: Foram analisados retrospectivamente 30 prontuarios
de pacientes menores de 1 ano, avaliados pela equipe de imunologia pediatrica
através de pedidos de interconsulta hospitalar, no periodo de julho de 2020 a julho
de 2021. Variaveis avaliadas: sexo, idade, niveis séricos de G, necessidade e dura-
cao de reposicao de IG e comorbidades associadas como cardiopatia, sindromes,
enteropatia e prematuridade. Resultados:Dos 30 pacientes avaliados, 16 eram do
sexo feminino, 14 masculino. A mediana dos valores de IgG foi 248 mg/dL. Onze
(36,6%) eram cardiopatas e 3 foram submetidos a corregcao cirurgica, 10 (33%)
eram sindrémicos, sendo 6 com sindrome de Down, 2 com enteropatia € 15 pre-
maturos (50%). Dezoito receberam infusdo de IG por um periodo variado, sendo
10 deles prematuros. A suspenséao da infusdo ocorreu apés média de 7,5 meses
em 4 prematuros e 2 portadores de Sd down devido a normalizacdo dos niveis
e auséncia de infeccdes. Entre os 12 que mantiveram a infuséo, 4 foram a ébito
por complicagdes pds cirdrgicas, 2 tém perda persistente por enteropatia, 2 ndo
recuperaram 0s niveis e 0s outros 4 iniciaram a reposi¢ao ha 2 meses e mantém
seguimento. Conclusoes: Os pacientes que receberam IG devido a niveis baixos
de IgG e infec¢des graves apresentaram evolucao favoravel, com a suspenséo das
infusGes apds curto periodo. Nao houve diagndstico de EIA nos pacientes avaliados,
sendo que hipogamaglobulinemia transitoria, secundaria a prematuridade, perdas
e sepse foram as principais hipéteses. Nos pacientes sem indicacao de reposicao
de IG, nao houve 6bito. Mortalidade ocorreu devido a complicagbes pds-cirurgicas,
em pacientes cardiopatas.

USP Ribeirao Preto - SP, Brasil.
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Perfil clinico e soroldgico de pacientes
com erros inatos da imunidade atendidos
durante a pandemia de COVID-19

Flavia Amendola Anisio de Carvalho, Natalia de Mello Ganem,
Leticia Gaudard Azevedo, Zilton Vasconcelos, Barbara Carvalho Santos dos Reis,
Paula de Oliveira Lauria Neffa, Liziane Nunes de Castilho Santos

Justificativa: Descrever comportamento clinico e sorolégico de pacientes com
erros inatos da imunidade (Ell) expostos ao SARS-CoV-2 e contribuir com dados
sobre o impacto dessa infeccao neste grupo de individuos. Métodos: Estudo
transversal e descritivo envolvendo pacientes acompanhados no servi¢o de imu-
nologia, acompanhados em hospital terciario, entre dezembro de 2020 e julho de
2021. Os pacientes foram divididos utilizando os critérios da Sociedade Europeia
de Imunodeficiéncia (ESID). As variaveis utilizadas foram idade, sexo, Ell, sintomas,
comorbidades, manifestagdes clinicas, confirmacao por RT-PCR, contactantes
sintomaticos e positividade de IgG e IgA para SARS-CoV-2. Resultados: Foram
incluidos 40 pacientes com idade variando de 4 a 21 anos, a maioria do sexo
masculino (65%). A deficiéncia predominantemente humoral foi a mais prevalente
(30%). Vinte cinco pacientes (63%) apresentavam pelo menos uma comorbidade,
dentre elas obesidade, bronquiectasia, hipotireoidismo, diabetes mellitus tipo 1 e
cardiopatia. Vinte e oito pacientes (68%) manifestaram sintomas, sendo os mais
prevalentes coriza (52%) e febre (44%). Seis pacientes tiveram confirmacao realiza-
da por RT-PCR. Do total de pacientes, 40% apresentaram IgG e/ou IgA positivos. A
histéria de contato com individuos sintomaticos ocorreu em 78% e dentre eles, 40%
apresentaram IgG e/ou IgA positivos para SARS-Cov-2. Conclusées: Diferencas
na resposta imune e inflamatéria podem ter um impacto significativo na determi-
nacao do espectro de gravidade da COVID-19. Os pacientes pediatricos de uma
forma geral apresentam doenca mais leve que os adultos. Além disso, em alguns
casos, a falta de uma resposta imune foi observada como medida protetora contra
o desenvolvimento de formas graves da COVID-19. Este estudo corrobora com a
hipétese de que a gravidade da COVID-19 nao esta relacionada a uma resposta
deficiente ou imatura e sim uma resposta infamatéria exacerbada.

Instituto Nacional de Saude da Mulher, da Crianca e do Adolescente Fernandes Figueira - FIOCRUZ - Rio de Janeiro, RJ, Brasil.
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Perfil de seguranca, eficacia e tolerabilidade
da imunoglobulina subcutanea facilitada
em pacientes pediatricos

José Carlison Santos de Oliveira, Leila Vieira Borges Trancoso Neves,
Joanemile Pacheco de Figueiredo, Régis de Albuquerque Campos

Justificativa: Avaliar a eficacia, seguranca e tolerabilidade a longo prazo da imu-
noglobulina subcutanea facilitada (IGSCf) em criangcas com até 12 anos. Métodos:
Foram selecionados 5 pacientes com diagnéstico de erro inato da imunidade e
comprometimento da resposta humoral, em uso da IGSCf ha pelo menos 1 ano, no
periodo de dezembro de 2018 a junho de 2021. Resultados: Os pacientes tinham
uma média etaria de 7 anos. A média das infec¢des antes do inicio da infuséo da
imunoglobulina era de 10 episddios ao ano (predominancia das infecgcbes de via
aérea superior e pneumonias) e o numero médio de internagdes por estas infec-
coes de 5 episddios ao ano. A infusdo com a IGSCf foi iniciada por dificuldade de
acesso venoso em 3 pacientes e foi a primeira opcao terapéutica em 2 deles. A
dose média no inicio da administragdo da IGSCf foi de 570 mg/kg, com boa tole-
rabilidade em um unico sitio de infusdo nos 5 pacientes. A imunoglobulina intrave-
nosa foi administrada previamente a IGSCf em 3 pacientes, reduzindo a média de
infecgdes para 2 ao ano, sem necessidade de internacdo. Apds inicio da IGSCH,
todos os pacientes apresentaram controle total dos episédios infecciosos. Um dos
pacientes tinha diagndstico de deficiéncia especifica de anticorpo com retocolite
ulcerativa (RCU) refrataria a tratamento, com remissao clinica logo apds a primei-
ra aplicacao da IGIV e manutengéo da melhora apds inicio da IGSCf. Observado
remissao histoldégica completa da RCU apds 1 ano do inicio da IGSCf. A média
do nivel de IgG pré infusdo de imunoglobulina foi de 589 mg/dL, pds infusao de
IGIV de 886 mg/dL e pds IGSCf de 1375 mg/dL. Nenhuma reagéo adversa grave
foi relatada, e as taxas de reagdes adversas locais foram mencionadas em 3 dos
5 pacientes (dor no local da pun¢éo). Conclusées: Evidenciamos um controle
adequado das infec¢des, com um bom perfil de seguranca e tolerabilidade com a
infusdo da IGSCf em pacientes pediatricos, além de niveis de IgG com a IGSCH,
superiores aos niveis de IgG com a IGIV.

Complexo Hospitalar Professor Edgard Santos - Salvador, BA, Brasil.
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Prevaléncia de doencas inflamatdrias intestinais em
portadores de deficiéncias predominantemente de anticorpos
que necessitam de reposicao de imunoglobulina humana

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

Justificativa: Pacientes com erros inatos da imunidade podem apresentar diar-
reias cronicas e doencas inflamatdrias intestinais. O objetivo do estudo foi avaliar
a prevaléncia de diarreia crénica e doencas inflamatdrias intestinais em pacientes
com deficiéncias predominantemente de anticorpos necessitando reposicédo de
imunoglobulina humana. Método: Estudo retrospectivo descritivo de 2019 e 2020,
com base de dados retirada do prontuario eletrdnico de portadores de erros inatos
da imunidade que necessitam de reposi¢ao de imunoglobulina humana em servigo
universitario. Resultados: Avaliamos 31 pacientes com idades entre 14 a 70 anos:
18 portadores de imunodeficiéncia comum variavel; 9 com deficiéncias de subclasse
de IgG, sendo um associado a deficiéncia de IgA; 4 com deficiéncias de anticorpos
polissacarideos, sendo um associado a deficiéncia de IgA. Os resultados mostraram
que entre os 18 pacientes com imunodeficiéncia comum variavel, 3 apresentavam
diarreia associada a colite inespecifica, um apresentava diarreia crénica como
unica manifestacao e um apenas colite inespecifica. Entre os 9 pacientes com de-
ficiéncia de subclasse de IgG, um apresentou retocolite ulcerativa; os demais nao
apresentaram manifestagdes intestinais. Entre os 4 pacientes com deficiéncia de
anticorpos polissacarideos, um paciente apresentou retocolite ulcerativa; os demais
sem manifestacoes intestinais. Nao foram observados pacientes com doenca de
Crohn. Concluséo: Concluimos que pacientes com deficiéncia predominantemente
de anticorpos necessitando de reposicéo de imunoglobulina humana apresentaram
altas taxas de doengas inflamatorias intestinais e/ou diarreia crénica: 27,8% entre os
pacientes estudados com imunodeficiéncia comum variavel;11,1% entre portadores
de deficiéncia de subclasse; 25,0% entre portadores de deficiéncia de anticorpos
polissacarideos. A doenca inflamatéria intestinal requer diagndstico precoce para
tratamento adequado e deve ser lembrada diante de tais pacientes.

Santa Casa de Misericordia de Sao Paulo - Sao Paulo, SP, Brasil.
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Primeiro caso da variante
G6PD Santiago de Cuba no Brasil e
associacao com histoplasmose disseminada

Ranieri Coelho Salgado, Lillian Nunes Gomes,
Tabata Takahashi Franca, Sarah Maria da Silva Napoleao, Lucila Akune Barreiros,
Edson Kiyotaka Ishizuka, Janaira Fernanda Severo Ferreira, Antonio Condino Neto

Justificativa: O caso reportado trata-se da primeira descricao da variante G6PD
Santiago de Cuba (c.1339G>A, p.G447Arg) no Brasil associada a quadro clinico
de susceptibilidade a infeccao por histoplasmose até entdo nunca relatado nesses
pacientes. Caso clinico: Paciente do sexo masculino, 10 anos e 3 meses, sem
consanguinidade. Primeira intercorréncia aos 8 anos e 11 meses de idade, quando
apresentou pneumonia grave causada por histoplasmose, artrite e sepse, demons-
trando melhora apds tratamento com Anfotericina B. O paciente possui outros
dois irmaos que vieram a 6bito por sepse fungica. O paciente apresentou também
manifesta¢des recorrentes de hemdlise, anemia, palidez e ictericia. Realizou-se
dosagem da atividade enzimatica G6PD, cujo resultado se apresentou alterado. A
dosagem de espécies reativas de oxigénio mostrou-se também alterada. A andlise
genética foi realizada por Whole Exome Sequencing e revelou a variante “G6PD
Santiago de Cuba” (c.1339G>A, p.G447Arg). O paciente veio a 6bito por complica-
¢cOes associadas ao quadro clinico grave. Discussao: O gene G6PD localiza-se no
braco longo do cromossomo X, sendo, portanto, variantes genéticas com traducao
clinica mais prevalentes em homens. As variantes mais prevalentes no Brasil sédo
G202A, A376G e C563T, estes cursando com quadros clinicos de moderado a
grave. A variante encontrada no paciente é considerada uma variante rara e grave,
e estudos demonstram que nestes casos podem ocorrer reducéo da produgéo de
espécies reativas de oxigénio, como observamos. O desfecho critico deste caso
revela a importancia de diagndsticos precoces, acesso a exames laboratoriais e
educacao médica.

Universidade de Sao Paulo, USP - Sao Paulo, SP, Brasil.
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Raro caso de angioedema hereditario tipo lli
em crianca, responsivo ao icatibanto e
associado a uma nova mutacao genética

Livia Nascimento, Albertina Varandas Capelo, Natacha Lorena L. Malfort Latini,
Natalia Ferreira Pedrosa Monnerat, Joao Bosco Pesqueiro, Camila Martins Chieza,
Walter de Araujo Eyer Silva, Norma de Paula Rubini, Mara Morelo, Eliane Miranda da Silva

Justificativa: O angioedema hereditario tipo Ill com inibidor de C1 normal predo-
mina nas mulheres e envolve principalmente a face e a laringe. E pouco estudado,
nao se conhecendo a eficacia do tratamento,e tém sido associado a varias muta-
¢coes. Relato do caso: Menina de 9 anos, apresenta edema periorbital, em face
e membros com inicio ha um ano, com resolucao completa em torno de trés dias
e frequéncia semanal. Desde um ano relata dor abdominal frequente associada
com diarreia e vomitos. Nega artralgia e febre. Em alguns episddios queixava-
se de dores em MMII. Fez uso de anti-histaminico por dois meses e corticoide
sistémico sem resposta. Os sintomas sao desencadeados com stress, quando
anda de bicicleta e danga.Sem histéria familiar. Realizou hemograma, bioquimi-
ca, eletroforese de proteinas, avaliagdo enddcrina, autoimune e reumatolégica e
sorologias sem alteracdes. Niveis de imunoglobulinas normais exceto IgE = 350
(VR = até 140 KU/L). Dosagem de complemento incluindo durante as crises sem
alteracao: C3 = 163,6 (VR = 90-180 mg/dL); C4 = 43,6 (10-40 mg/dL), inibidor de
C1= 29,4 (VR =21-39 mg/dL). Foi medicada com acido tranexamico com aumento
da dose até 1.500 mg/dia e fluoxetina. Houve melhora da dor abdominal, man-
tendo angioedema.lniciado oxandrolona 2,5 mg 12/12h, melhora do angioedema
e dor abdominal. Apresentou recentemente adenite mesentérica, com evolu¢ao
arrastada, atipica com persisténcia da dor abdominal por aproximadamente 40
dias. Foi feito Icatibanto em uma das crises de angioedema com melhora em trés
horas. O sequenciamento genémico identificou variantes nos genes ACE e NOS3
que serdo estudadas. Discussao: Até 0 momento tém sido descritas diferentes
variantes genéticas incluindo mutagdes nos genes ACE e NOS3 associadas ao
angioedema hereditario. S0 poucos os relatos publicados, particularmente em
criancas,bem como a resposta aos medicamentos. Acreditamos que este caso
esteja provavelmente associado a uma nova mutagao genética.

Hospital Universitario Gaffrée e Guinle - UNIRIO - Rio de Janeiro, RJ, Brasil.
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Relato de caso: caracteristicas clinicas
e laboratoriais de pacientes
com Sindrome de Good

Leticia Sanches Oezau, Jaime Olbrich Neto, Luis Felipe Ramos Berbel Angulski,
Camila Alves Tonami, Ana Laura Mendes Almeida, Ricardo A. M. B. Almeida

Objetivo: Relatar dois casos de pacientes com Sindrome de Good, de géneros e
idades diferentes, expondo seu quadro clinico, diagndstico e o tratamento realizado.
Relato do caso: Descrevemos dois casos, sendo o primeiro, P.P., 74 anos, sexo
masculino, com histéria de timoma, diagnosticado apds infeccdes respiratorias
de repeticao, foi submetido a timectomia, mas manteve os quadros de infeccoes.
Evoluiu com fezes diarreicas, associada a muco e sangue. Durante investigacao
de doenca inflamatdria intestinal, foi evidenciada em biopsia de colonoscopia a
presenca de inclusdo citomegalica. Foi prosseguida investigagdo, que eviden-
ciou hipogamaglobulinemia. Também foi coletado quantificacdo de linfécitos B,
cujo resultado foi de 0,07%, entédo foi aventada a hipotese Sindrome de Good.
O segundo caso descrito é sobre M.B.S., 55 anos, feminina, que iniciou quadro
convulsivo, associado a confusao mental e fraqueza em membros inferiores. Foi
realizada investigagc&o, sendo constatado acometimento polirradicular lombossacro
de provavel etologia infecciosa pelo virus herpes simples, associado a panuveite.
Durante o seguimento, paciente apresentava infeccdo de repeticdo pelo herpes
simples, sendo realizada investigacdo. Apds exames de imagem, foi evidenciado
massa mediastinal, a qual foi removida e o exame anatomopatolégico demonstrou
ser um timoma. Posteriormente, a paciente mantinha quadros de infeccao e por
isso foi iniciada nova investigagéo, a qual revelou hipogamaglobulinemia e baixos
niveis de células B. Discussao: A Sindrome de Good é uma condicao rara e pouco
conhecida, o que atrasa seu diagndstico e consequentemente seu tratamento. Este
relato de caso tem como objetivo divulgar informagdes sobre o quadro e colaborar
no diagndstico precoce da doenca.

Universidade Estadual Paulista, UNESP - Botucatu, SP, Brasil.
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SCID Nude em crianca:
uma nova mutacao no gene FOXN1

Rafael Aureliano Serrano, Barbara Aroni, Jessé V. Lana,
Giliana Peruchi, Gabriela Borges, Gesmar Rodrigues,
Herberto Chong Neto, Débora Chong, Carlos Rledi, Nelson Rosario

Justificativa: SCID Nude é uma doenca de heranga autossémica recessiva, rara,
com perda de func@o do gene FOXN1. O tratamento deste erro inato de imunidade é
o transplante de células timicas. Relato de caso: I.J.B., feminino, 3 meses. Internada
para investigacao de lesbes purpuricas no corpo, iniciadas ha 1 més, sem febre
associada, além de alopecia universal e distrofia ungueal que apresentava desde
0 nascimento, e relato de BCGite apos aplicacao da vacina. Os pais da paciente
sao primos de primeiro grau e ha 4 anos perderam o primeiro filho, com 3 meses
de idade, por pneumonia e meningite, sem avaliag&o imunolégica. Auséncia do timo
em tomografia de térax, e anemia e plaquetopenia em hemograma. Na investiga-
¢éo para Ell, as imunoglobulinas séricas 1gG (1329 mg/dL, > p97), IgM (220 mg/
dL, > p97) e IgA (70 mg/dL, > p97) estavam acima do percentil 97 para idade, as
subpopulagdes linfocitarias estavam abaixo do valor de normalidade CD3 = 489/
uL (< p10), CD19 = 373pL (< p10), CD16-56 3978/uL (>p90), CD3-CD4 295/pL
(< p10) e CD3-CD8 164/uL (< p10). Em aspirado de medula 6ssea, demonstrou-se
linfopenia absoluta e relativa intensa, com reducgéo significativa de linfécitos T tanto
Helper (CD4) quanto citotdxicos (CD8), e discreta eosinofilia. As linhagens eritroi-
de, monocitica e neutrofilica tinham maturagéo normal e o percentual de células
precursoras linfoide B também estavam dentro do valor de referéncia. Realizado
estudo genético, identificando homozigose na variante c.814C>A (p.Pro272Thr)
do gene FOXN1, alteragao associada a imunodeficiéncia combinada grave por
haploinsuficiéncia autossémica dominante do FOXN1, que é expressado nas
células epiteliais timicas, pele, cabelo e unhas. Este gene tem papel fundamental
no desenvolvimento de células epiteliais timicas, essenciais no processo de gera-
cao de células T de defesa para o organismo. O tratamento para esta doenga é o
transplante de células timicas, indisponiveis no Brasil.

Complexo Hospital de Clinicas - Universidade Federal do Parand, UFPR - Curitiba, PR, Brasil.
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Seguimento de pacientes com diagndstico

de Imunodeficiéncia Combinada Grave (SCID)

triados no teste do pezinho em Minas Gerais

Gabriela Assuncao Goebel, Lais Sezini de Lima, Fernanda Gontijo Minafra,

Rhaianny Gomes de Souza Mariano, Luciana Araujo Oliveira Cunha, Jorge Andrade Pinto

Justificativa: Descrever a evolucéao clinica de pacientes triados por meio da do-
sagem dos circulos de excisdo dos receptores de células T (TREC's) no teste do
pezinho. Métodos: Revisao dos prontuarios de seis pacientes com diagndstico
confirmado de SCID triados pelo programa de Triagem Neonatal do Nucleo de
Acdes e Pesquisa de Apoio ao Diagnéstico da Faculdade de Medicina da UFMG
(NUPAD-MG) entre 2020-2021. Resultados: Onze recém-nascidos foram triados
pelo TREC. Foi realizada imunofenotipagem de linfécitos e confirmados seis pa-
cientes. Todos chegaram ao servigo com menos de 2 meses de vida e ja haviam
recebido a vacina BCG. Foi iniciada profilaxia com imunoglobulina humana, fluco-
nazol, rifampicina, isoniazida e sulfametoxazol + trimetoprim. Os pacientes foram
submetidos a analise genética, sendo encontrada mutagcdes em homozigose nos
genes IL7R, PNP, RAG1 e em heterozigose em IL2RG, RMRP e NOD2. Quatro
dos pacientes apresentaram intercorréncias infecciosas, todos com desfecho favo-
ravel, sem gravidade. O primeiro apresentou otite média aguda com necessidade
de antibidtico venoso. O segundo apresentou gastroenterite com colestase e in-
feccao aguda por CMV, tratado com ganciclovir. O terceiro apresentou COVID-19,
sem comprometimento pulmonar e o quarto evoluiu com hepatite medicamentosa,
sendo necessaria suspensao das profilaxias orais complicando com gastroenteri-
te e sinusopatia. Com relagao ao tratamento curativo, um paciente foi submetido
ao transplante de medula 6ssea (TMO) alogénico haploidéntico realizado aos 11
meses no Hospital Pequeno Principe em Curitiba e outro alogénico aparentado
idéntico no HC-UFMG aos 5 meses, ambos com boa evolugéo clinica pés TMO.
Quatro pacientes aguardam por TMO, dois com mais de 1 ano de vida. Todos apre-
sentam crescimento e desenvolvimento adequado até o momento. Conclusées:
O segmento rigoroso associado ao diagnostico precoce contribui para reducao da
morbimortalidade dos pacientes com SCID, mesmo com TMO tardio.

Faculdade de Medicina da Universidade de Medicina de Minas Gerais, UFMG - Belo Horizonte, MG, Brasil.
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Sindrome de Omenn
em deficiéncia de ARTEMIS

Andressa Carla Laveso Camacho, Eliana Cristina Toledo,
Vanessa Ambrosio Batigalia, Larissa Pincerato Mastelaro, Bianca Vilela Jorge Mendes Goulart,
Melina Marques Gomes Bittencourt, Gesmar Rodrigues Silva Segundo

Justificativa: A sindrome de Omenn (OS) € uma imunodeficiéncia combinada grave
(SCID), rara, caracterizada por erup¢ao cutanea, eosinofilia, adeno e hepato esple-
nomegalia e linfocitos hiper-reativos > 300 cel/mm3. Esta frequentemente associada
a mutacdes nos genes RAG1 ou 2 e mais raramente a ARTEMIS, resultando em
células B ausentes e expanséo clonal de células T hiper-reativas, caracterizando
SCID T-B-NK+. Relato do caso: Menino, trés meses, termo, internado em UTI por
diarreia, pneumonia, insuficiéncia respiratéria grave em IOT. Apresentava desde
um més de vida, lesdes cutdneas maculo-papulares, generalizadas, eritemato-
amarronzadas, descamativas, onicodistrofia, adenomegalia, hepatoesplenomegalia,
alopécia e edema generalizado. Historia de 6bito precoce de dois irm&os: um aos
3 meses, de causa desconhecida, e outro, aos 12 meses, com SCID. Pais nao
aparentados. Linfécitos 3190 cel/mms3, Eosindfilos 2780 cel/ mms, Imunoglobulinas
séricas A, M e G abaixo do percentil 3 para idade, IgE normal, TRECs e KRECs
indetectaveis Imunofenotipagem: SCID T-B-NK+. Feita a hipétese diagnéstica de
OS, sendo iniciado imunoglobulina humana intravenosa, profilaxias anti-infecciosas
com sulfametoxazol/trimetropim, fluconazol, aciclovir, rifampicina, etambutol e
isoniazida, isolamento reverso e hemoderivados irradiados, se necessarios. A
presenca de variante no gene DCLRE1C estabeleceu o gendtipo de deficiéncia
da proteina ARTEMIS. Submetido a transplante de células tronco hematopoiéticas
com doador aparentado HLA haploidéntico (pai), apresentando muita toxicidade,
doenga veno-oclusiva grave e 6bito precoce. Discussao: Variantes hipomorficas
nos genes associados a SCIDs resultam em um quadro clinico atipico, com linfo-
citos normais ou até mesmo elevados, oligoclonais e autorreativos, tornando-se
um desafio diagnoéstico. No presente caso a OS ocorreu associada ao genoétipo
ARTEMIS, mais raro e com radiossensibilidade.

Faculdade de Medicina de Ribeirao Preto - USP - Ribeirdo Preto, SP, Brasil.
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Sindrome de ativacao macrofagica
associada a ALPS de inicio na idade adulta

Paula Natassya Barbosa Argolo de Freitas, Maria Lucia Carnevale Marin,
Alex Isidoro Prado, Jaqueline Cubo Brandao, Samar Freschi de Barros, Jorge Kalil,
Myrthes Anna Toledo-Barros, Fabio Fernandes Morato Castro, Leonardo Oliveira Mendonca

Justificativa: A sindrome de ativacao macrofagica (SAM) é caracterizada por febre,
alargamento reticulo endotelial, citopenias, aumento de ferritina, triglicerides e CD25
soluvel. Na bidpsia de medula éssea ou tecido linfoide secundario pode haver alta
ativacdo de macrofagos. As células NK, a IL-18 e interferon tipo | tém um papel
importante. Formas monogénicas de SAM sao comumente ligadas a mutagdes
de perforina, e mutacoes de FAS sado incomuns. Relatamos um caso de ALPS de
inicio tardio apresentando-se como SAM recorrente. Relato do caso: Paciente de
37 anos com febre recorrente desde 18 anos, sem consanguinidade ou fenétipos
similares na familia. Os episédios eram caracterizados por inicio subito de febre
alta, mal-estar e palidez. Anemia, trombocitopenia, altos niveis de PCR e ferritina
sempre foram observados. A bidpsia axilar de linfonodo confirmou SAM. Altas doses
de corticoide conseguiam controlar os sintomas clinicos e foi usado micofenolato,
sem melhora. Aumento de linfonodos e baco eram constantes. Inicialmente as
crises ocorriam anualmente, mas houve aumento da frequéncia e gravidade. Na
admissdo, observamos anemia leve, leucopenia, linfopenia e plaquetopenia. Altos
niveis de ferritina, PCR, VHS e vitamina B12 foram observados mesmo sem ativi-
dade de doenca. Havia aumento de células T duplo negativas. No painel genético
foi encontrada mutacéo ja relatada no gene FAS 869C>A (p.Ala290Glu), confirmada
por sequenciamento de sanger. Curiosamente, nao foi observado baixos niveis de
atividade de citotoxicidade de células NK (ndo demonstrado). Discussao: Os pa-
cientes com SAM geralmente se enquadram no espectro de infec¢des indefinidas
e recorrentes e € necessario que ela seja reconhecida por médicos generalistas.
O inicio tardio de SAM mediada geneticamente € uma apresentacao incomum de
ALPS e o caso reforca a necessidade de rastreamento genético em alguns casos.
Muito erros inatos da imunidade podem ser diagnosticados e tratados, com algu-
mas terapias curativas.

Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade de Sdo Paulo - HCFMUSP - Sao Paulo, SP, Brasil.

Arq Asma Alerg Imunol. 2021;5(Supl 1):S145.

S145



< 3 ARQUIVOS DE  ©2021 ASBAI

ASMA, ALERGIA PE114

Imunodeficiéncias

\
N

il

aseal | L IMUNOLOGIA

Sindrome de hiper IgE: analise de uma coorte
de pacientes acompanhados em um hospital terciario
em Sao Paulo, Brasil, nos ultimos 14 anos

Julia Torres Costa Vinagre, Cristina Maria Kokron,
Myrthes Anna Maragna Toledo Barros, Ana Karolina Barreto Berselli Marinho,
Octavio Grecco, Jorge Kalil, Fabiana Mascarenhas Souza Lima

Justificativa: Analisar o perfil clinico e laboratorial dos pacientes com provavel
sindrome de Hiper IgE. Métodos: Estudo retrospectivo com andlise de prontuarios
eletrénicos de 19 pacientes do ambulatério de imunodeficiéncias em um hospital
terciario de Sao Paulo, Brasil, em um periodo de 14 anos. Os pacientes selecio-
nados apresentavam aumento de IgE e foram divididos em dois grupos conforme
a pontuacgao sugerida pelo NIH para sindrome Hiper IgE em diagnéstico provavel
(> que 40 pontos) e duvidoso (20 a 40 pontos). Foram descritos também outros
achados clinicos e laboratoriais de possivel relevancia. Resultados: Ambos os
grupos (provavel x duvidoso) apresentavam os seguintes achados: eczema (100%
X 69,2%), asma alérgica (66,66% x 61,53%), rinite alérgica (83,3% x 84,61%),
abscesso cuténeo (66,66% x 66,66%), pneumonias de repeticao (100% X 46,15%),
facies grosseira (33,33% X 23,07%), dupla denticao (33,33% X 30,7%), fratura
patolégica (33,33% x 15,38%), candidiase mucocutanea (7,69% x 7,69%). Apenas
o grupo duvidoso apresentou infecgdes virais (molusco contagioso e herpes zos-
ter), tuberculose pulmonar (30,76%), palato em ogiva (23,07%). Aumento de IgG
(30,76%) foi observado apenas no grupo duvidoso. Apenas o grupo provavel apre-
sentou osteopenia/osteoporose (33,33%). Nenhum grupo apresentou neoplasia.
Todos os pacientes apresentavam CD3, CD4, CD8, CD19 e NK normais, exceto
um com auséncia de linfocito B e imunoglobulinas normais. Conclusao: Asma e
rinite alérgicas, eczema e aumento de IgE sdo comuns nos grupos provaveis e
duvidosos de sindrome Hiper IgE e s&o muito presentes na pratica do alergista e
imunologista. Dessa forme, nota-se a importancia de se incluir a sindrome Hiper
IgE como diagndstico diferencial. Vale destacar que abscessos cutaneos foram
prevalentes em ambos o0s grupos, porém infecgdes virais, tuberculose pulmonar e
palato em ogiva estavam ausentes no grupo provavel. Além disso, o aumento de
IgG so6 foi observado no grupo duvidoso.

Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade de Sdo Paulo - HCFMUSP - Sao Paulo, SP, Brasil.
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Sindrome de Whim:
relato de caso

Andressa Carla Laveso Camacho, Eliana Cristina Toledo,
Vanessa Ambrosio Batigalia, Nyla Thyara Melo Lobao Fragnan,
Larissa Pincerato Mastelaro, Bianca Vilela Jorge Mendes Goulart,
Melina Marques Gomes Bittencourt, Gesmar Rodrigues Silva Segundo

Justificativa: A sindrome de WHIM (warts, hypogammaglobulinemia, infections,
myelokathexis) € um erro inato da imunidade, autossémico dominante, com preva-
Iéncia < 1:1.000.000. Resulta do ganho de funcdo do gene CXCR4, que impede a
saida de granuldcitos maduros da medula dssea (MO), resultando em mielocatexia e
neutropenia periférica. Relato de caso: Masculino, 14 anos, pré termo, filho de pais
nao consanguineos, mae falecida aos 30 anos, devido pneumonia (antecedentes:
neutropenia, verrugas disseminadas, pneumonias recorrentes, cancer gastrico e
hipogamaglobulinemia). Aos 4 anos iniciou quadro de infec¢cdes sinopulmonares
recorrentes, hipoacusia apds diversas otites, moniliase oral, celulite e oxiuriase
macica. Aos 9 anos: linfoma de Hodgkin recidivante, evoluindo com leucopenia e
neutropenia refrataria a G-CSF. Aos 11 anos: verrugas cervicais. Biopsia de MO:
hipercelularidade granulocitica, sem maturacdo, com frequentes formas intermedi-
arias e jovens. Triagem imunoldgica: leucopenia (1090) e neutropenia graves (160)
e linfopenia (690); imunoglobulinas séricas normais, porém sem resposta a antige-
nos polissacarideos; imunofenotipagem CD3+, CD4+, CD8+, CD19+ < percentil 3/
idade. Controle das infecgdes apds IGIV 500 mg/kg mensal e antibioticoprofilaxia,
mantendo neutropenia apesar de G-CSF 20 pg/kg/dia. Estudo genético: variante
patogénica em heterozigose no gene CXCR4 caracterizando a sindrome de WHIM.
Paciente mantém-se estavel. Em 2020 apresentou quadro oligossintomatico de
COVID-19. Discussao: Pacientes com WHIM apresentam ainda deficiéncia hu-
moral, e s&o particularmente suscetiveis ao HPV e suas complicagdes. Este pa-
ciente apresentava varios alertas para Ell (historia familiar, infeccoes recorrentes,
neoplasia precoce recidivante e neutropenia refrataria mesmo apds suspensao de
quimioterapicos). Alertamos para a necessidade de atencao aos fatores de risco
e causa rara de neutropenia persistente.

Faculdade de Medicina de Ribeirao Preto - USP - Ribeirdo Preto, SP, Brasil.
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Sindrome de Wolf-Hirschhorn
associada a deficiéncia
de anticorpos especificos antipolissacarideos

Pamilly Bruna de Aratjo Barzzotto, Laiane Karenine Bezerra Fernandes Capistrano,
Allexia Lacerda Soares, Jordana Foresti Padilha, Arnaldo Carlos Porto Neto

Introducao: A sindrome de Wolf-Hirschhorn (WHS) é um complexo de malforma-
¢ao congénita rara que possui uma incidéncia estimada em 1:50.000 nascimentos,
com dominancia pelo género feminino (2:1). Até o momento, aproximadamente 300
casos de WHS foram publicados na literatura. Geneticamente, ha uma delecao
terminal no brago curto do cromossomo 4. A perda desta regido leva ao surgimen-
to dos sintomas tipicos, caracterizados por dismorfismo craniofacial [testa alta,
hipertelorismo, raiz nasal larga, fenda labio palatina], baixa estatura, hipotonia
muscular, retardo psicomotor e disturbios convulsivos. Esses pacientes apresen-
tam habilidades linguisticas diminuidas, com compreensao severamente limitada.
Em 69% dos casos, ha associacdo com deficiéncia de anticorpos. Descricéo do
caso: A.J.C., masculino, filho de pais ndo consanguineos, possui amaurose total
a direita, atraso no desenvolvimento da fala, déficit de crescimento, disturbio de
aprendizado, retardo psicomotor e crises convulsivas. Exame de DNA por ARRAY
detectou alteragbes que comprovam a sindrome de microduplicagéo 4p16.3p15.5.
A mae possui cariotipo normal. Pai e tio detém translocagéo balanceada entre os
cromossomos 3 e 4:46,YX, 1(3,4)(p25,p14). Durante a infancia, apresentou quadros
recorrentes de otite média e mastoidite, os quais acarretaram o uso frequente de
antibidticos e timpanotomias. Durante investigagcdo, comprovou-se a deficiéncia
especifica de anticorpos antipolissacarideo de pneumococo com imunoglobulinas
em niveis séricos adequados. Apds estabelecer tratamento com imunoglobulina
humana intravenosa, obteve-se o controle dos casos infeciosos. Discussao: Cerca
de 1/3 das criangas morre no primeiro ano de vida. Entretanto, com bons cuidados
médicos e psicossociais, os afetados podem chegar aos 30 anos de idade em ca-
sos individuais. Em casos onde ha associagcao com imunodeficiéncia, a brevidade
do diagndstico e inicio precoce do tratamento muda drasticamente a evolugao da
doenca.

Universidade Federal da Fronteira Sul - Passo Fundo, RS, Brasil.
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Sindrome inflamatéria multissistémica pediatrica
apos reinfeccao por SARS-CoV-2
em paciente com Sindrome de Chediak-Higashi:
relato de caso

Lais Sezini de Lima, Gabriela Assun¢ao Goebel, Fernanda Gontijo Minafra Silveira Santos,
Luciana Araujo Oliveira Cunha, Rhaianny Gomes de Souza Mariano, Laura Drummond Nogueira

Justificativa: Sao raros os relatos na literatura de reinfeccdo por COVID-19
em paciente com erro inato da imunidade. Descrevemos caso de crian¢ga com
diagndstico de Sindrome de Chediak-Higashi com 2 infeccdes comprovadas
por SARS-CoV-2, evoluindo no segundo episédio para Sindrome Inflamatéria
Multissistémica Pediatrica (SIM-P), com boa evolugéo. Relato do caso: Paciente
de 5 anos com Sindrome de Chediak-Higashi e sindrome hemofagocitica familiar
associada, em uso crbnico de ciclosporina, internada em julho de 2020, neutro-
pénica febril, com sintomas respiratérios leves. Diagnosticada com COVID-19 por
RT-PCR, sem necessidade de suporte ventilatério e sem agravamentos da doenga
de base. Recebeu alta hospitalar assintomatica. Nova internacdo em fevereiro de
2021, neutropénica febril, taquipneica e com queixa de dor abdominal, além de
contactante domiciliar com sintomas gripais. Tomografia computadorizada de térax
compativel com COVID-19 (opacidades em vidro fosco no parénquima pulmonar
bilateralmente, com extensdo do acometimento pulmonar de 25%) e RT-PCR
positivo para COVID-19. Exames laboratoriais ndo sugestivos de reativacao da
sindrome hemofagocitica, porém clinica e exames compativeis com quadro de
Sindrome Inflamatéria Multissistémica (febre por mais de 3 dias, dor abdominal
e evidéncia de coagulopatia — fibrinogénio de 733 mg/dL, d-dimero 1322 ng/mL),
sendo tratada com pulsoterapia com imunoglobulina humana por 5 dias, com boa
evolugdo clinica. Discussao: E importante reforcar a possibilidade de reinfecgéo
a todos os individuos, inclusive aqueles com erros inatos da imunidade, que fazem
parte do grupo de pacientes de risco com possibilidade de evolugdo para forma
mais grave da doenca. O reconhecimento precoce da SIM-P contribuiu para a boa
evolucgao clinica da paciente.

Hospital das Clinicas da Universidade Federal de Minas Gerais, UFMG - Belo Horizonte, MG, Brasil.

Arq Asma Alerg Imunol. 2021;5(Supl 1):S149.

S149



< 3 ARQUIVOS DE  ©2021 ASBAI

ASMA, ALERGIA PE118

Imunodeficiéncias

\
N

il

aseal | L IMUNOLOGIA

Susceptibilidade mendeliana
a doenca micobacteriana (MSMD):
nova variante patogénica do IFNGR1

Maine Luellah Demaret Bardou, Leticia Leme Resende,
Bruna Patricia Noronha Reis, Marina Teixeira Henriques,
Beatriz Fernandes Trentin, Nyla Thyara Melo Lobao Fragnan, Meire Navickas Constantino Silva,
Sarah Maria da Silva Napoleao, Anténio Condido Neto, Anete Sevciovic Grumach

Pacientes com susceptibilidade mendeliana a doenca micobacteriana (MSMD)
tém fendtipos comuns como doenga disseminada, localizada ou recorrente grave
causada por micobactéria em individuos previamente saudaveis. Os pacientes
também apresentam infecgdes por espécies de Salmonella, Listeria monocytoge-
nes e outras infec¢des fungicas. O comprometimento da integridade funcional do
eixo IL-12/23-IFN-y é afetado nesses pacientes. Apresentamos um caso com nova
variante patogénica no gene IFNGR1. Relato: Crianca do sexo masculino, 3 meses,
filho de primos irm&os, internado com linfonodomegalia em regido axilar direita e
leucocitose (30.000 células/mms3). Apds investigagéo abrangente, incluindo avalia-
¢éo da medula éssea, a leucocitose néo se justificava. Apds 33 dias, a cicatriz do
BCG evoluiu com hiperemia e secre¢do serossanguinolenta, levantando a hipétese
de BCGite.O tratamento com rifampicina, isoniazida e pirazinamida foi introduzido
com melhora, porém evoluiu para erupcao cutanea associada a farmacodermia.
Foi encaminhado para Imunologia recebendo rifampicina, isoniazida e etambutol.
Associado a profilaxia com bactrim e itraconazol. Aos 6 meses, a cicatriz piorou e a
tomografia de térax mostrou linfonodos mediastinais. Ciprofloxacina foi adicionada
a terapia. A avaliacao imunoldgica identificou curvas incomuns em DHR e imuno-
fenotipagem divergente duas vezes. O sequenciamento do exoma mostrou uma
variante de significado incerto no IFNGR1 (OMIM 615978, 202950), patogénica
devido a sintomas clinicos. A avaliagao funcional do eixo IL-12/23-IFN-y demonstrou
o defeito devido a variante encontrada. Atualmente, o paciente encontra-se com
0s medicamentos e aguardando o Transplante de Células-Tronco Hematopoiéticas
(TCTH). Conclusodes: Considerando a vacinagdo precoce com BCG em nosso
pais, reacdes graves a vacina BCG devem ser investigadas. A duracao da terapia
especifica para controle de micobactérias ndo esta estabelecida e estas infec¢oes
sao um fator de risco para o TCTH.

Faculdade de Medicina do ABC - Sao Paulo, SP, Brasil.
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Suscetibilidade mendeliana
a doenca micobacteriana.
Relato de caso

Vanessa Cesar Geovanini, Gustavo Soldateli

Justificativa: Apresentar relato de caso de erro inato da imunidade (suscetibilidade
mendeliana a doenga micobacteriana) de paciente com sinais clinicos sugestivos
da doenca desde a fase de lactente, porém com atraso importante do diagndsti-
co. Relato: Paciente do sexo masculino, 12 anos e 6 meses, apresentou apds o
nascimento reac&o adversa resultante de disseminagéo a vacinagédo BCG. Com 1
ano de idade, o paciente foi diagnosticado com tuberculose éssea disseminada.
No periodo que se seguiu até os 11 anos de idade, o paciente foi admitido sob
regime de internacdo em diversas instituicdes hospitalares apresentando, em sua
maioria, quadros clinicos infecciosos graves. Aos 11 anos e 10 meses paciente
deu entrada em hospital apresentando quadro clinico de choque séptico de foco
pulmonar, gravemente comprometido do ponto de vista nutricional e necessitando
de cuidados em Unidade de Terapia Intensiva. Apresentava dor dssea intensa
e incapacitante. Ao exame de tomografia computadorizada, foram evidenciadas
multiplas lesdes dsseas de caracteristicas osteoliticas difusas por Mycobacterium
sp. A suscetibilidade mendeliana a doenga micobacteriana foi suspeitado pela
equipe da imunologia, a qual solicitou sequenciamento genético (exoma) para
confirmacgéo diagndstica, além dos demais exames de investigagdo do sistema
imunoldgico que encontraram-se dentro dos valores da normalidade. Ja o resultado
do exoma evidenciou variante patogénica no gene IFNR1, em heterozigose e de
herancga autossémica dominante. Discussao: A evidéncia de infeccdo grave apds
exposicdo a vacina BCG e o diagndstico de tuberculose 6ssea disseminada ja no
primeiro ano de vida justifica a investigagéo do sistema imunolégico. No caso clinico
exposto, houve atraso de aproximadamente 11 anos no diagnéstico da doenca,
0 que comprometeu de maneira extremamente insatisfatéria a saude do paciente
em seu contexto mais pleno.

Hospital Infantil Joana de Gusméao de Floriandpolis - Floriandpolis, SC, Brasil.
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Transplante de células-tronco hematopoiéticas
em paciente com deficiéncia de CD40 ligante
e infeccao por paracoccidioidomicose

Jessé Vinicius Lana, Barbara Padilha Aroni, Rafael Aureliano Serrano,
Gesmar Rodrigues Silva Segundo, Antonio Condino-Neto, Carmen Bonfim,
Carlos Antonio Riedi, Débora Carla Chong-Silva, Herberto Jose Chong Neto

Justificativa: A deficiéncia de CD40L é um erro inato da imunidade grave e re-
presenta a forma mais comum de Sindrome de Hiper-IgM. Trata-se de doenca
rara, afetando tanto imunidade celular como humoral. Apresentamos um caso
com evolucao atipica e diagnéstico tardio, em que a primeira infecgdo grave se
deu por Paracoccidioides brasiliensis. Relato de caso: K.G.S.L., masculino, 7
anos. Histéria de diarreia cronica desde os dois anos de idade associado a dé-
ficit pondero-estatural importante, porém sem quadros de infeccdes graves nos
primeiros anos de vida. Internacdo aos 6 anos com dor e distens&o abdominal,
diarreia e febre persistente. Tomografia de abdome com linfonodos retroperitoniais
e mesentéricos. Biopsia de linfonodo compativel com Paracoccidioidomicose.
Iniciado tratamento com anfotericina B lipossomal. Realizada investigacao inicial
para erro inato da imunidade: IgE total = 13,6 kU/L; IgA = 143,7 mg/dL (p50-75);
IgM = 163 mg/dL (p75-97); IgG = 468,8 mg/dL (< p3). Imunofenotipagem de linféci-
tos: leucécitos = 18.390/uL (6.123 linfécitos); CD3 =4.311p/L (> p97); CD8 = 1.292/
ML (p50-90); CD19 =189 p/L (< p10); CD4 =2.431p/L (> p97) NK = 1.622p/L (> p90).
Avaliacdo do eixo interferon-gama/IL2 demonstrando baixa producgéo de interfe-
ron. Na avaliacao molecular para sindrome Hiper-IgM foi encontrada mutacéo em
homozigose c.15C>A (p.Tyr5*), considerada patogénica. Submetido aos 7 anos a
transplante de células-tronco hematopoéticas aparentado, compativel para defici-
éncia de CD40 Ligante, sendo o doador irmao. Tratamento foi indicado na vigéncia
de infeccdo mesmo apds tratamento com anfotericina, itraconazol e voriconazol.
Transplante realizado em 15/04/2021, até 0 momento (D105) sem intercorréncias,
com quimerismo de 75% de células totais, 23% de linfocitos T, 96% de linfécitos B
e 89% de granuldcitos do doador.

Universidade Federal do Parana, UFPR - Curitiba, PR, Brasil.
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Utilidade da triagem neonatal
para o diagnostico precoce
dos erros inatos da imunidade

Barbara Padilha Aroni, Jessé Vinicius Lana, Rafael Aureliano Serrano,
Giliana Spilere Peruchi, Gabriela Cristina Ferreira Borges, Gesmar Rodrigues Silva Segundo,
Débora Carla Chong e Silva, Carlos Antonio Riedi, Herberto José Chong-Neto, Nelson Augusto Rosario

Justificativa: A triagem neonatal com dosagem de TREC (Circulos de Excisao
em Receptor de Células T) e KREC possibilita o diagndstico e tratamento precoce
de Erros Inatos da Imunidade (Ell). A Imunodeficiéncia Combinada Grave (Severe
Combined Immunodeficiency - SCID) é uma de suas formas graves, com grande
mortalidade se diagnosticada tardiamente. Relato de caso: Paciente do sexo mas-
culino, 8 meses, com antecedente de pneumonia grave com choque séptico aos
5 meses, antecedente familiar de uma irma suspeita de imunodeficiéncia, falecida
aos 10 meses. Ao exame fisico, eutrdfico, com linfonodomegalia axilar a direita.
Hemograma: Hb 9,6 g/dL VCM 76,4 fL, HCM 27 pg, leucdcitos 22510, neutrofilos
19134 (85%), bastbes 9%, linfécitos 2026 (9%), mondcitos 1125 (5%), plaquetas
641 mil, 1IgG 56,76 mg/dL (< p3), IgA 25,9 mg/dL (> p97), IgE < 1,0 kU/L, IgM 30,53
mg/dL (entre p10 e p25), TREC indetectavel e KREC 324/uL. Imunofenotipagem de
leucécitos: leucdcitos 12280/uL, linfocitos 835/ulL, CD3 19,2/uL (< p10), CD4 12,5/
uL (< p10), CD8 5/uL(< p10), CD19 744,8/uL (< p10), CD16/56 70,9/uL (< p10),
caracterizando SCID T-B+NK+. Avaliag&do molecular detectou mutacao patogénica
em homozigose no receptor de IL7 (c.353G>A). Devido a manutencgéo de febre,
realizada tomografia de abdome, com linfonodomegalia abdominal e iniciado tra-
tamento para tuberculose disseminada. Paciente encaminhado ao transplante de
células-tronco hematopoiéticas. Apds 7 meses do transplante, paciente encontra-
se bem, sem intercorréncias. O diagndstico precoce de Ell através da triagem
neonatal permite rapido diagndstico e o pronto encaminhamento do paciente para
o tratamento correto antes de infeccbes graves ou efeitos adversos vacinais, au-
mentando a sobrevida.

Hospital de Clinicas da Universidade Federal do Parana, UFPR - Curitiba, PR, Brasil.
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Vacina pneumocacica polissacaridea (PPV23)
em pacientes com infeccoes de repeticao

Mariana de Gouveia Pereira Pimentel, Rafaela Rola Leite Guimaraes,
Luiza Salvador Schmid, Ligia Maria de Oliveira Machado,
Maria Candido Rizzo, Cristina Frias Sartorelli de Toledo Piza,
Carolina Sanchez Aranda, Dirceu Solé, Antonio Condino Neto

Justificativa: A avaliacdo da resposta vacinal polissacaride no paciente com in-
feccéo de repeticdo é realizada apos realizag@o da vacina polissacéaride 23-valente
(PPV23), disponivel apenas para grupos e situacdes especiais. Os dados sobre o
uso da PPV23 na populagao com infecgdes de repeticao sao insuficientes. O nosso
objetivo foi avaliar a resposta imunoldgica a vacina PPV23 e o impacto da vacina em
pacientes com infeccoes de repeticao (IR). Métodos: Estudo retrospectivo longitu-
dinal, realizado por coleta de dados de prontuarios de pacientes referenciados por
IR no ambulatério de Imunologia Clinica de um centro de referéncia em Sao Paulo,
nos anos de 2012 e 2020. Foram avaliados numero de internacdes e de infeccdes
em 2 tempos: antes e ap0ds a vacina PPV23. Para avaliar o efeito da vacina, foram
utilizados modelos de regressao binomial negativa. Resultados: Foram avaliados
390 pacientes. O grupo com resposta adequada a vacina (63,6%) apresentou
porcentagens menores de cardiopatia (4,4% versus 14,8%) e atraso no DNPM/
Neuroldgica (18,5% versus 28,2%). Observou-se redugao do risco de apresentar
IVAS de 66,0%, 74% para amigdalites, de 75,0% a 76,0% para otites, de 49,0%
para sinusites e 76% a 77% para PNM nao complicada. Em relacdo a infeccoes
invasivas, a reducao do risco foi de 95% para PNM com derrame pleural e 92% a
93% para meningites. Dos pacientes que nao apresentaram resposta adequada
(36,4%), foi encontrado 64% de Ell com os seguintes diagndsticos: Deficiéncia do
anticorpo especifico (30%), Imunodeficiéncia comum variavel (13%), Deficiéncia
de IgA (10%), entre outros; e 36% de anomalias genéticas: SD Down (25%), Ataxia
Telangiectasia (20%), SD DiGeorge (4%). Conclusées: Nos pacientes com IR,
verificou-se diminuicdo robusta no risco de apresentar infeccoes bacterianas in-
vasivas e ndo invasivas apoés a realizagdo da PPV23. Dessa maneira, sugerimos
a realizagao da PPV23 ap6s o esquema vacinal com vacinas conjugadas em pa-
cientes com infeccdes de repeticéo.

Universidade Federal de Sao Paulo, UNIFESP - Sao Paulo, SP, Brasil.
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A parceria entre Imunologia
e a doenca de Pompe

Bruna Ribeiro de Oliveira, Amanda Silva de Oliveira Sobrinho,
Gabriela Costa Félix, Rita Cardona, Ana Maria Martins, Cecilia Micheletti,
Carolina Sanchez Aranda, Dirceu Solé

Justificativa: A doenca de Pompe (DP) é uma doenca de deposito lisossémico
causada pela deficiéncia da enzima alfa-glicosidase acida. As formas infantis (DPI)
sao graves e status CRIM direciona o tratamento, pois se este for negativo, ndao ha
producéo de enzima enddgena e a reposicao enzimatica ocasiona a formacgéo de
anticorpos IgG que neutralizam a atividade da enzima. Nosso objetivo foi relatar o
caso de uma paciente com DPI e a intervencao da imunologia para possibilitar o
tratamento. Relato de caso: Temos uma menina, que ao nascimento foi aventada
suspeita diagnostica de DP (presenca de cardiopatia em ecocardiograma fetal asso-
ciada ao histérico familiar, irmao mais velho da paciente com doenga) O diagndstico
foi confirmado através do sequenciamento do gene GAA que evidenciou a presencga
de variante patogénica em homozigose (¢.2501_2502delCA) e com inferéncia de
ser CRIM negativo. Nestes casos o protocolo de indugao de tolerancia é indicado
com imunoglobulina em doses de reposigéo, rituximabe e metotrexate por 5 sema-
nas. A paciente apresentou melhoras clinicas impressionantes com melhore nos
parametros cardioldgicos, desenvolviemtno motor e apds 60 dias da finalizacdo do
tratamento, os niveis de IgG anti Enzima terapéutica exégena estavam negativos.
Discussao: A instituicdo do tratamento precoce doenca de Pompe, € uma medida
salvadora. E realizado através de terapia de reposicao enzimatica (TRE) com a alfa-
glicosidase recombinante humana. Pelo risco de producéo de reposta imunoldgica
associada, prop6s-se a adi¢cao de imunomoduladores ao esquema terapéutico. O
tratamento precoce aumentou de forma impactante a sobrevida dos portadores da
Doenca, além de proporcionar melhora da fung¢édo cardiaca e redugéo de cardio-
megalia, com consequente impacto positivo na qualidade de vida dos pacientes.
Para o nosso conhecimento, essa € a primeira paciente a realizar o protocolo com
sucesso no Estado de Sdo Paulo.

Universidade Federal de Sao Paulo - Sao Paulo, SP, Brasil.
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Anti IL-5 no manejo da asma grave eosinofilica:
experiéncia inicial de um Servico de Alergia
e Imunologia de um hospital universitario

Nathassia da Rosa Paiva Bahiense Moreira, Caroline Pinto Passaro,
Pablo Waldeck Goncalves de Souza, Sérgio Duarte Dortas Junior,
Solange Oliveira Rodrigues Valle, José Elabras Filho

Introducado: A terapia com anti-IL5 (Mepolizumabe e Benralizumabe) ja esta
incorporada em protocolos de tratamento da asma grave, sendo indicada para
pacientes com asma grave eosinofilica (padrao T2). Objetivos: Relatar a expe-
riéncia inicial do Servigo de Imunologia Clinica do HUCFF-UFRJ com o uso de
anti IL-5, em pacientes com asma grave eosinofilica, através do relato de 3 casos.
Material e Métodos: Apresentacao de 3 casos com avaliagao de critérios clinicos,
funcionais pulmonares e laboratoriais. Desenvolvimento: RCMO, 56 anos, sexo
feminino, parda, natural do RJ, técnica de farmacia. Pré-benralizumabe: ACT - 7,
SNOT 22 - 80, eosindfilos: 495 mm?3 (9%), VEF1 pré-BD: 1,15L (57% T), VEF1
po6s-BD: 1,37L (68% T). Pés benralizumabe: ACT - 20, SNOT 22 - 24, eosindfilos: 0
mm? (0%), VEF1 pré- BD: 1,32 L (63% T), VEF1 pés- BD: 1,41 L (68% T). ESF, 65
anos, sexo feminino, parda, natural do RJ apresentando pré mepolizumabe, ACT
- 10, Snot 22 - 21, eosindfilos: 420 mm?3 (6%), VEF1 pré-BD: 0,86L (45% T), VEF1
pds-BD: 0,8L (42% T). Pés Mepolizumabe: ACT - 15, SNOT 22 - 44, eosindfilos:
116 mm3 (2%), VEF1 pré- BD: 0,66 L (35,1% T), VEF1 pds- BD: 0,81 L (42,8% T).
MTOM, 60 anos, sexo feminino, branca, natural do RJ, do lar. Pré Benralizumabe:
ACT = 17, SNOT 22 = 53, eosindfilos = 730 mm3 (10%), VEF1 pré BD = 1,12L
(59,5%T), VEF1 p6s BD = 1,29L (68,2% T). Pds Benralizumabe: ACT = 24, SNOT
22 = 13, eosindfilos: 0 mm3 (0%), VEF1 pré BD: 1,85L (102% T), VEF1 pés BD:
2,01L (111%T). Conclusao: Os anti-IL5 se mostraram eficazes no controle da
asma destes casos. Contudo, o acesso a este tratamento ainda continua sendo
um grande desafio, pois 0 mesmo ainda nédo é disponibilizado rotineiramente pelo
SUS, sendo necessaria a judicializagao.

Universidade Federal Fluminense - UFF - Rio de Janeiro, RJ.
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Avaliacao imunohistoquimica
de ulceras venosas tratadas com glucana

Sarah Dantas Viana Medeiros, Luanda Barbara Ferreira Canario de Souza,
Keyla Borges Ferreira Rocha, Fernanda Guedes Luiz, Irami Araujo Filho,
Hugo Alexandre Oliveira Rocha, Valéria Soraya de Farias Sales

Justificativa: A 3-(1—3) glucana é um polissacarideo capaz de estimular o pro-
cesso de cicatrizagéo de feridas mediante ativacao de células imunes. O presente
estudo objetivou quantificar por imunohistoquimica macréfagos e linfocitos T
envolvidos na cicatrizacdo de ulceras venosas tratadas com glucana. Métodos:
Foi realizado um ensaio clinico ndo randomizado com comparagdes intragrupo,
no qual 13 Ulceras venosas foram tratadas por via tdpica com glucana. A 3-(1—3)
glucana extraida do fermento comum (Saccharomyces cerevisiae) foi incorporada
ao creme crodabase CR-2 na concentragao de 3%. Antes do inicio da terapia e no
trigésimo dia de tratamento foram realizadas bidpsias incisionais em elipse para a
avaliagcdo imunohistoquimica com anticorpos monoclonais anti-CD3+, anti-CD4+,
anti-CD8+ e anti-CD68+. Para a analise estatistica foi utilizado o teste de Wilcoxon.
Resultados: O estudo contemplou 12 pacientes com idade entre 42 e 75 anos
(mediana: 61 anos), sendo a maioria (75%) do sexo feminino. Foram tratadas 13
Ulceras venosas cujo tempo de ferida variou de 8 a 264 meses (mediana: 142,9
meses). Antes do inicio da terapia, as ulceras possuiam uma area compreendida
entre 8,38 e 66,89 cm? e apds 30 dias de tratamento observou-se uma diminuicao
da area das mesmas, com variagéo entre 4,84 e 58,02 cm? (p = 0,311). A avaliagao
imunohistoquimica evidenciou diminuigcao significativa (p = 0,001) do numero de
macroéfagos (células CD68+) em todas as Ulceras (mediana: 32,0 células/mm?; min:
6,86 e max: 64,0 células/mm?) e aumento (p = 0,600) do numero de linfécitos T
(mediana: 358,86 células/mm?2; min: 128,00 e max: 985,00 células/mm?2) com ma-
nutencéo do predominio de linfécitos TCD3+CD4+ (mediana: 205,71 células/mm?;
min: 80,0 e max: 562,29 células/mm?; p = 0,552) sobre os linfocitos TCD3+CD8+
(mediana: 118,86 células/mm?2; min: 16,0 e max: 466,29 células/mm?; p = 0,624).
Conclusodes: A glucana foi capaz de modular a resposta imunoldgica € promover
alteracdes na cicatrizagao das ulceras venosas.

Maternidade Escola Januario Cicco - UFRN - Natal, RN, Brasil.
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Como ficaram os pacientes em imunoterapia
subcutanea (ITSC) durante a pandemia?
Avaliacao clinica

Ivan de Jesus Torregroza Aldana, Yasmin Cristina Costa Maciel,
Bianca Senedezzi de Assis, Candida Pellegrini Souza Pinto, Marlon Alexandro Steffens Orth,
Adriana Teixeira Rodrigues, Veridiana Aun Rufino Pereira, Fatima Rodrigues Fernandes

Justificativa: Avaliacdo no impacto da doenca alérgica pds interrupcao do tra-
tamento ITSC alérgeno especifica. Método: Estudo transversal, retrospectivo e
analitico, por avaliagcao de prontuarios e aplicagéo de questionario (Escala Visual
Analdgica-EVA e SNOT-22) nos pacientes em ITSC para aeroalérgeno, com in-
terrupcéo do tratamento devido a pandemia e reinicio apds periodo de 6 meses.
Resultado: Foram avaliados 74 pacientes, 56,8% do sexo feminino, com média
de idade 25,8 anos. Todos tinham rinite alérgica (RA), RA associada a asma em
27,0%, e a dermatite atdpica 14,9%, associacdo das trés 17,6% e RA isolada
40,5%. A ITSC foi indicada para Der p e Blo t em 91,9% e exclusivamente para
Der p em 8,1% dos pacientes. Os pacientes foram divididos em 2 grupos, segundo
a fase da ITSC antes da pandemia: grupo 1 (fase de inducao) com 44 pessoas €
grupo 2 (fase de manutencao) com 30. Durante a pandemia houve aumento do
uso da medicagao em (31,1%) no grupo 1 e (21,6%) no grupo 2. Os sintomas mais
relatados foram: nasais em 79,7%, respiratorios com exercicio fisico 21,6%, sibilo
diurno 20,3%, prurido 17,3% e despertar noturno com dispneia 14,9%. Precisaram
de atendimento em pronto-socorro (PS) 20,5% dos pacientes do grupo 1 e 10% do
grupo 2. Apds 6 meses de suspensao da ITSC 73,6% pacientes relataram piora
da doenca, o valor médio da EVA foi 5,2 (parcialmente controlado) no grupo 1 e
5,3 no grupo 2 e do SNOT-22 foi 30,7 (moderado) e 26,6, respectivamente. Apos
retorno da oferta de ITSC, realizamos um esquema de indugao mais rapido, € 0s
pacientes que foram avaliados ja na fase de manutencéo, apresentaram uma média
da EVA 2,7 e 3 (controlado) e do SNOT-22 18,8 e 15,3 (leve), nos grupos 1 e 2
respectivamente. Conclusao: A interrupcdo da ITSC durante a pandemia refletiu
uma piora das doencas alérgicas, com aumento da necessidade de medicacao e
mais idas ao PS, especialmente no grupo 1. Observamos um melhor controle (EVA
e SNOT-22) com a retomada do tratamento em ambos 0s grupos.

Hospital IAMSPE - S&o Paulo, SP, Brasil.
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Dupilumabe em dermatite atépica grave:
experiéncia de sucesso
apos trés imunossupressores

Kailly Dantas Fernandes Pereira, Gisele Salles Correa, Renata Gouget Ferreira Silvano,
Najla Rocha Ximenes de Mendonca, Gustavo Abuassi, Ekaterini Simées Goudouris, Simone Saintive,
Evandro Alves do Prado, Camila Koeler Lira, Maria Fernanda de Andrade Melo e Araujo Motta

Justificativa: A dermatite atdpica (DA) é uma patologia crénica e recorrente, cujo
tratamento se baseia em terapia topica na DA leve a moderada, enquanto 0s casos
moderados a graves requerem tratamentos sistémicos. Dupilumabe é o primeiro
biolégico aprovado para DA moderada a grave, sendo relacionado a melhora cli-
nica significativa e bom perfil de seguranca. Relato do caso: Menina de 14 anos,
DA grave desde 20 meses, fazia uso regular de hidratante e corticosteroide topi-
co, com técnica do pijama molhado, anti-histaminicos e ciclos de corticoide oral.
Apresentava IgE elevada para acaros, ovo e trigo, porém a dieta de exclusao nao
alterou curso da doenca e com a imunoterapia alérgeno-especifica observamos
piora clinica. Mantinha agudizagdes frequentes e infecgdes secundarias recorrentes,
necessitando tratamento com antibiéticos (cefalexina, SMX-TMP e clindamicina) e
descolonizacbes com mupirocina. Grave comprometimento da qualidade de vida e
prejuizo no sono, com SCORAD 68, indicada imunossupressao com ciclosporina
(janeiro/2012- margo/2015) e azatioprina (margo-junho/2015), com melhora parcial
ou nao sustentada do quadro. Realizada fototerapia (outubro/2015-junho/2017),
suspensa por piora clinica. Iniciado metotrexato em fevereiro 2017 e suspenso em
outubro/2018, por auséncia de controle e piora na qualidade de vida. SCORAD
variava de 56-68, apesar da boa adesao ao tratamento. Com a aprovacao para
maiores de 12 anos, foi indicado dupilumabe, iniciado em marco de 2021, e man-
tido corticoide sistémico regular, com boa resposta apos 4 meses da medicacao,
reducdo do SCORAD (27) e melhora da qualidade vida, permitindo desmame
gradual do corticoide sistémico. Discussao: O caso mostra adolescente com DA
grave, boa adesao ao tratamento, no entanto sem ter obtido adequado controle
de sua doenca, e que finalmente atingiu melhora clinica apés a introducao do
dupilumabe; um exemplo da revolucao trazida pelos imunobiolégicos no manejo
das doencas alérgicas.

Hospital Federal de Bonsucesso - Rio de Janeiro, RJ, Brasil.
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Imunobiolégicos na asma, um desafio
em meio a Medicina de Precisao: relato de caso

José Eduardo Seneda Lemos, Maria Eduarda Trocoli Zanetti,
Isabela Maria Anselmo Ribeiro Simoes, Lucas Florestan Cella, Edine Coelho Pimentel,
Camila de Moura Leite Luengo, Mariana Paes Leme Ferriani,
Janaina Michelle Lima Melo, Orlando Trevisan Neto, Luisa Karla de Paula Arruda

Justificativa: A asma é uma doenca heterogénea que afeta 250 milhdes de pessoas
no mundo. Embora a maioria dos pacientes com asma apresentem controle dos
sintomas e boa qualidade de vida, aproximadamente 5% dos pacientes tém asma
grave. Terapias bioldgicas com alvo nos mediadores imunolégicos da doenca in-
cluem o omalizumabe (anti-IgE), indicado para pacientes com asma alérgica mode-
rada a grave, e o mepolizumabe (anti-interleucina 5), para uso na asma eosinofilica
grave. Relato de caso: Paciente do género feminino, 58 anos, com diagndstico de
asma desde 23 anos de idade, e rinite alérgica. Apresentava eosinofilia em sangue
periférico (400 eosindfilos/mm3); teste cutaneo positivo para acaros, barata e gato;
e IgE total de 1731 Ul/mL. Apesar da terapia otimizada com corticosteroide inala-
tério em dose alta associado a beta-2 agonista de acdo prolongada, apresentava
multiplas exacerbacdes, com necessidade frequente de corticoterapia sistémica
para melhora dos sintomas. Em julho de 2016, iniciou tratamento com omalizuma-
be. No periodo de um ano antes da terapia com omalizumabe, apresentou cinco
exacerbacdes de asma; ACT de 8; e VEF de 1,03 L (45% do predito). Um ano
apos o inicio de tratamento com omalizumabe, ndo teve exacerbacdes de asma;
apresentou ACT de 20; e VEF1 de 1,2 L (53%). Entretanto, ao longo do tempo,
apresentou piora da asma, com recorréncia de exacerbacgdes e piora dos sintomas;
ACT de 10; e VEF1 de 1,08 L (48%). Optou-se pela substituicao do omalizumabe
por mepolizumabe em novembro de 2018. Um ano apds aplicagdo de mepolizu-
mabe, apresentou apenas uma exacerbacéo, por falta de fornecimento da terapia
biolégica por dois meses; ACT de 18 e VEF1 de 1,19 L (54%). Paciente mantém
aplicacdo de mepolizumabe até a presente data. Discussdo: Com o advento de
novas terapias alvo dirigidas, cada vez mais vemos a importancia da escolha de um
tratamento de acordo com o perfil fenotipico do paciente, e da busca de preditores
que indiquem uma boa resposta.

Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de Ribeirao Preto - USP - Ribeirao Preto, SP, Brasil.
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O impacto da pandemia do SARS-CoV-2
na adesao a imunoterapia sublingual
para rinoconjuntivite alérgica

Giliana Spilere Peruchi, Gabriela Cristina Ferreira Borges, Barbara Padilha Aroni,
Jessé Vinicius Lana, Rafael Aureliano Serrano, Débora Carla Chong e Silva,
Carlos Antonio Riedi, Herberto José Chong-Neto, Nelson Augusto Rosario

Justificativa: Imunoterapia sublingual (SLIT) é opcao terapéutica eficaz no tra-
tamento da rinoconjuntivite alérgica (RCA). Avaliar a adesao e o resultado da
imunoterapia com extratos de Dermatophagoides pteronyssinus (Dp) e Blomia
tropicalis (Bt) em pacientes com RCA por um periodo de um ano durante a pan-
demia do SARS-CoV-2. Métodos: Vinte e quatro criangas entre 6 e 12 anos de
idade com RCA e testes alérgicos por puntura positivos para Dp e Bt. Foi utilizada
SLIT (FDA Allergenic) na concentragéo 1000 UBE/mL, 3 gotas diariamente. Foram
realizadas avaliacdes clinicas trimestrais e disponibilizacao dos extratos a cada 21
dias. Foram aplicados escores de sintomas nasais (coceira, rinorreia, obstrugao
nasal e espirros) e oculares (prurido ocular e lacrimejamento), além de escore
sobre o uso de corticoide nasal e anti-histaminico sistémico, sendo estimado o
Escore Combinado de Sintomas e Uso de Medicamentos (ECSM) variando de 0
a 6 pontos. Foram comparados os dados relatados previamente ao inicio do trata-
mento e apos de 12 meses. Resultados: A média do ECSM pré-imunoterapia de
9 pacientes que completaram o periodo de tratamento proposto foi de 4,4 + 0,7,
reduzindo para 2,1 + 1,9 apdés 12 meses, (p = 0,0009). Entre 16 criancas que ini-
ciaram SLIT, sete (43,7%) abandonaram o acompanhamento durante o periodo da
pandemia do SARS-CoV-2, com mediana de abandono aos 6 meses de tratamento
(variacao: 0,25 - 6). Conclusao: Apesar dos beneficios oferecidos pela SLIT no
controle dos sintomas e do uso de medicamentos para a rinoconjuntivite alérgica,
a necessidade de deslocamentos e visitas aos servicos de saude em periodo de
pandemia do coronavirus trouxe uma elevada taxa de abandono ao tratamento
com imunoterapia.

Universidade Federal do Parana - UFPR - Curitiba, PR, Brasil.
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Reacoes adversas a imunoterapia subcutanea
para aeroalérgeno: manejo no tratamento

Bianca Senedezzi de Assis, Candida Pellegrini de Souza Pinto,
Marlon Alexandro Steffens Orth, Renata Marli Goncgalves Pires,
Luana Emanuella dos Santos Bezerra, Adriana Teixeira Rodrigues,
Veridiana Aun Rufino Pereira, Fatima Rodrigues Fernandes

Justificativa: Descricdo e manejo das reagdes adversas a imunoterapia sub-
cutanea (ITSC) para aeroalérgenos em pacientes que acompanham em servico
terceirizado de Alergia e Imunologia. Método: Estudo transversal, retrospectivo e
analitico, por avaliacao de prontuarios dos pacientes em ITSC para aeroalérgeno
(Der p e/ou Blo t) que apresentaram reacgao local ou sistémica apds aplicacdo do
alérgeno. Resultado: Avaliamos 74 pacientes, 56,8% do género feminino, com a
média de idade de 25,8 anos. A ITSC foi indicada para Der p e Blotem 91,9% e
exclusivamente para Der p em 8,1% dos pacientes. Foram administradas 1.229
aplicagbes de ITSC com 39 (3,1%) reacdes adversas, destas 36 (2,9%) foram
locais e 3 (0,2%) sistémicas. Nas reacdes sistémicas a manifestacao respiratoria
(sibilancia) ocorreu em 2 (0,16%) aplicagdes e anafilaxia em 1 (0,08%) aplicacao.
Dentre as 39 reacdes, 23 (59%) estavam na fase de inducao, sendo 20 locais e
3 sistémicas. Na fase de manutencao, ocorreram 16 (41%) reacoes, todas locais.
Os pacientes que apresentaram reagoes locais foram tratados com compressas
frias e anti-histaminico (AH) e conseguiram continuar a ITSC sem interrupcoes.
As 3 reagdes sistémicas ocorreram nos primeiros 30 minutos da aplicagéo, sendo
prontamente atendidos. Os pacientes que apresentaram broncoespasmo (reacao
sistémica Grau 1) foram tratados com salbutamol com boa evolucdo e manutencao
da ITSC, sob vigilancia. Uma paciente apresentou quadro de anafilaxia (Grau 2)
apos 20 minutos da aplicagéo Der p + Blo t na concentracao 10-1 (0,8 mL), sendo
medicada com adrenalina IM, corticoide e AH IM. Conclusao: Assim como ob-
servado na literatura, os eventos adversos a ITSC foram raros, as reagdes locais
foram mais frequentes, porém também observamos algumas sistémicas. Portanto
enfatizamos a importancia da supervisao médica e a realizacao deste procedimento
em ambiente seguro.

IAMSPE- Sao Paulo, SP, Brasil.
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Uso de anticorpo monoclonal humano
belimumabe para tratamento de lupus eritematoso
sistémico — relato de caso

Maria Eduarda Castanhola,
Priscila Perella Curiati Pinto, Camila Ferreira Bannwart Castro

Justificativa: Expor o progresso do uso de anticorpo monoclonal humano em uma
paciente portadora de Lupus Eritematoso Sistémico (LES), refrataria ao tratamento
com medicamentos convencionais. Relato do caso: Paciente feminina de 30 anos,
com quadro de linfonodomegalia cervical de aspecto ndo habitual associado a
severas dores articulares, fadiga e urticarias, diagnosticada com LES em maio de
2019, a partir da combinacao de exames de bidpsia, puncao lombar e ecografia com
Doppler em regiao cervical nivel Ill, descartando hipétese primaria de Linfoma de
Hodgkin. A paciente apresentou alta atividade da doenca em quadros de leucope-
nia, linfopenia e hipocomplementemia frequentes e titulagdo anormal de Anticorpo
antinuclear (FAN) com padrao de Nucleo Pontilhado Grosso 1/640. Os procedimen-
tos medicamentosos convencionais iniciais foram Predinisona 10 mg, Metotrexato
2,5 mg, Acido félico 5 mg, Colicalciferol 7000 Ul e Hidroxicloroquina 400 mg, porém
sem melhoras. Assim, iniciou-se o tratamento com anticorpo monoclonal humano
belimumabe em setembro. A paciente relatou uma melhora gradativa de sintomas
a partir da terceira aplicagao. Discussao: Pacientes portadores de LES refratarios
ao tratamento com medicamentos convencionais podem utilizar o belimumabe, an-
ticorpo monoclonal que se liga a citocina BLyS, inibidora de apoptose de linfocitos
B, inclusive dos autorreativos. Desta maneira, ha uma redugéo na diferenciacao
de linfocitos B em plasmdcitos produtores de imunoglobulina, atingindo o objetivo
deste tratamento que é a redugéo de IgG sérica e dos anticorpos anti-dsDNA,
melhorando o quadro clinico dos pacientes. Portanto, esse relato demonstra que
o belimumabe, apesar de ser um medicamento de alto custo, reduz drasticamente
os sintomas clinicos da paciente, possibilita a reducao do uso do corticoide, dimi-
nuindo assim os efeitos por ele causados e reestabelece parametros laboratoriais
alterados pela doenga, sem alteragéao de indicadores hepaticos e renais.

Universidade Federal de Sao Paulo, UNIFESP - Sao Paulo, SP, Brasil.
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A influéncia da suplementacao da vitamina D
como fator protetor da infeccao por COVID-19

Victoria Rodrigues Durand, Nicoly Ferreira Silva,
Adriano Anténio Dos Anjos Lima Filho, Virna Tayna Silva Aratjo, Sabryna Maciel da Cunha,
Maria do Socorro Viana Silva de Sa, Pryscilla Ferreira Coutinho

Justificativa: A vitamina D possui papéis regulatérios em uma ampla gama de
sistemas corporais, incluindo a imunomodulagdo em respostas imunes inatas
e adaptativas. Diante disso, a deficiéncia de vitamina D tem sido analisada por
aumentar o risco da incidéncia e da gravidade da infec¢ao pelo COVID-19, sendo
importante explorar a influéncia da sua suplementacao nesses pacientes. Métodos:
Trata-se de uma revisao bibliografica da literatura, utilizando as bases de dados
PubMed e Biblioteca Virtual de Saude (BVS) a partir dos descritores vitamin D
and immunology and COVID-19. Foram incluidas pesquisas com limitagao de data
de publicacdo do primeiro semestre de 2021. Os critérios de qualidade incluidos
foram artigos que abordem as variaveis em estudo com a randomizagéo adequada
e amostragem com viés reduzido. Resultados: Nos pacientes com a COVID-19, a
influéncia positiva da vitamina D no sistema imunoldgico se da por potencialmente
reduzir citocinas pro-inflamatdrias e, posteriormente, limitar a mortalidade associada
a pneumonia e a sindrome do desconforto respiratério agudo. O efeito protetor da
suplementacdo durante a infeccao pelo virus aparece em pacientes deficientes
em vitamina D, com niveis de soro 25(0OH)D < 10 ng/mL, e antes do surgimento
de complicacdes causadas pela COVID-19. A suplementagéao tém mostrado des-
fechos positivos e apresentam baixo perfil de risco ao paciente, com o aumento
dos niveis de soro 25(0OH)D ha aumento significativo no desfecho clinico positivo,
enquanto a diminui¢do dos niveis de 25(0OH)D pode agravar a doencga. Conclusao:
Embora os dados epidemioldgicos vinculem a vitamina D ao COVID-19, de forma
a associar o0 seu efeito protetor na infecgao, faltam evidéncias conclusivas sobre
o papel da vitamina D na prevencgao ou mitigacao das complicagdes respiratorias
graves. No entanto, mesmo que ainda seja necessaria a determinacao exata dos
mecanismos benéficos, pode-se concluir que a deficiéncia de vitamina D nao é
benéfica durante a doenca.

Faculdade de Ciéncias Médicas de Campina Grande - Campina Grande, PB, Brasil.
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Alergia ocupacional ao arroz

Julia Oliveira Vieira Basili, Alanna Batalha Pereira, Sara Aguiar Nunes,
Jessica Camargo Pastana, Alex Isidoro Prado, Claudia Leiko Yonekura Anagusko,
Keity Souza Santos, Jorge Kalil, Ariana Campos Yang

Justificativa: O arroz apresenta baixa alergenicidade e ha poucos relatos de
alergia ao arroz no Ocidente. Relato do caso: Homem, 53 anos, trabalha ha 27
anos na producao de arroz quirera, sem equipamento de protecéo individual. Aos
42 anos iniciou com sintomas nasais durante o trabalho, que melhoravam quan-
do saia do ambiente. Aos 49 anos, ao comer milho e amendoim cru, apresentou
prurido cutdneo e em orofaringe, melhorando apds anti-histaminico oral (AH). Aos
50 anos, ocorreu reagao sistémica com urticaria e dispneia, imediatamente apds
ingerir granola (trigo, aveia, arroz e milho). Foi transferido a setor de trabalho sem
exposicao aos graos de arroz, evoluindo com remissdo das queixas alérgicas.
Eventualmente, ao entrar em contato com p6 de arroz cru apresenta prurido nasal,
espirros, eritema difuso ou dispneia, cessando apds uso de AH. Contato oral com
arroz cru desencadeia angioedema em labios, mas tolera o consumo de arroz co-
zido. Aos 51 anos, 90 minutos apds ingesta de sobremesa com milho cozido, outra
reacao sistémica (dispneia, opressao em orofaringe e angioedema de palpebras)
necessitando de atendimento em emergéncia. O Teste Cutaneo foi positivo para
amendoim cru, arroz inteiro cru, arroz inteiro cru (lavado em agua corrente), arroz
inteiro cozido, arroz quirera cru, arroz quirera cru (lavado em agua corrente), milho
cru, milho cozido. Orientado a manter o consumo regular de arroz cozido e restricao
de milho e amendoim; manter mudanca de setor no trabalho; além das orientacdes
para situagdo de emergéncia e uso do autoinjetor de adrenalina. Discussao: A
exposi¢do ao alérgeno por via inalatéria pode ter contribuido para sensibilizacéo
aos alérgenos termolabeis do arroz. Casos de alergia ocupacional por alérgenos
alimentares tém sido descritos na asma do padeiro, em que sintomas respiratorios
também precedem as manifestacdes sistémicas. Ha ainda a possibilidade da alergia
ao milho e amendoim estarem relacionadas a reatividade cruzada com arroz.

Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade de Sdo Paulo - HCFMUSP - Sao Paulo, SP, Brasil.
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Analise da correlacao entre o impacto
da cobertura vacinal e o padrao epidemiolégico
da meningite pneumocdcica no Brasil

Bruna Pechim Saldanha, Mayara Cristina Siqueira Faria, Caroline de Souza Alovisi,
Mirella Costa Lopes, Aline Cardoso Silva, Lorena Isabely Silva Queiroz, Maria Clara Oliveira Fernandes,
Marcela Fernandes Lucio, Jéssica Meireles Nogueira, Mariana Bezerra dos Santos

Justificativa: A persisténcia da Meningite Pneumocécica (MP) no Brasil ocorre em
virtude da falha na cobertura vacinal e nas dificuldades de um diagnéstico efetivo
e, consequentemente, no tratamento da doencga. Dessa maneira, apresenta-se
como objetivo dessa pesquisa, identificar os padrdes epidemiolégicos da MP no
Brasil nos ultimos 5 anos, tendo como foco as variaveis: faixa etaria e evolucao.
Metodologia: Trata-se de um estudo descritivo baseado na exposicao do perfil dos
pacientes brasileiros com meningite pneumocdcica de 2016 a 2020. Considerou-
se as faixas etarias e a evolucao dos individuos com caso confirmado da doenca.
Os dados foram obtidos através do departamento de Vigilancia Epidemioldgica da
base de dados DATASUS e do Ministério da Saude. Foram selecionadas as notifi-
cacgdes envolvendo os casos comprovados de meningite disponiveis no formulario
eletrénico, sendo excluidas as notificagcdes que nao atendiam as exigéncias deste
estudo. Resultados: Ao final da coleta de dados, foram constatados um total de
4.239 casos de meningite pneumocdcica no pais, com uma média de 847,8 casos
por ano, cuja incidéncia foi maior, durante 2016 e 2019, em menores de cincos
anos, com cerca de 1,1 caso/100.000 habitantes expressando, posteriormente,
uma reducao significativa para 0,3 caso/100.000 habitantes em 2020. Com relac¢édo
a evolucgéao, durante o intervalo estudado, a meningite pneumocdcica apresentou
a maior taxa de letalidade quando comparada aos casos de meningite por outras
etiologias, sendo superior em individuos com idade maior ou igual a 60 anos, 40
a 59 anos e em menores de cinco anos de idade. Conclusao: Desse modo, a im-
plantacédo da vacina PCV-10 em lactentes no ano de 2010 proporcionou uma queda
relativa no numero de casos contabilizados de Meningite Pneumocdcica (MP) por
Streptococcus pneumoniae. No entanto, a taxa de letalidade ainda é perturbante,
reforcando a importancia da manutengéo das coberturas vacinais, do diagndstico
precoce e do tratamento imediato.

Centro Universitario Sdo Lucas (UNISL) - Porto Velho, RO, Brasil.
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Autoimunidades relacionadas
aos padroes imunologicos na infancia

Angélica Zanardo Costa, Juliana Murakami Ribeiro,
Ana Carolina da Matta Ain, Joao Carlos Diniz

Justificativa: Visa descrever correlacdes entre a presenca de autoimunidades
em pacientes pediatricos que cursavam com distintos padroes imunoldgicos afim
de averiguar associacdes. Método: Levantamento de artigos cientificos na lingua
inglesa entre 2011 e 2020 envolvendo pesquisas em humanos de zero e vinte anos
e retirados da base de dados PubMed, assim como a andlise de prontuarios no
ano de 2019 envolvendo pacientes pediatricos que cursavam com autoimunidades
ou demais padrdes imunoldgicos. Houve predominio das autoimunidades isoladas.
Resultados: As doencas autoimunes mais prevalentes foram a Artrite Idiopatica
Juvenil (12,8%), Purpura de Henoch-Schonlein e febre reumatica (10,25% cada).
Das alteracbes anticorpicas, o FAN positivo predominou em 55%, sendo ASLO o
segundo mais frequente (10%). Da imunofenotipagem houve maior aumento de C3
(42%), seguido por CH50 (34%), C3, CD4 e CD5 (14%).77,77% dos pacientes que
cursavam com este aumento portavam autoimunidades. Em relacao a diminuicao
da imunofenotipagem destaca-se o CD19 (29%) e CDNK (22%), seguido por em
CD56, CD4 e C3 (14%). 50% desses pacientes cursavam com autoimunidades
sincrénicas e outros 50% investigavam imunodeficiéncia. Dentre as imunoglobulinas,
a diminuicao principal foi de IgA (40%) e IgM (30%) e o0 aumento em IgG (37%) e
IgA (27%), representando 40 e 70% das alteracdes. Conclusao: Nota-se que as
autoimunidades isoladas sdo mais comuns, ndao sendo possivel verificar padrao
imune mais associado a elas no presente estudo. Pode-se observar que 77,77%
dos pacientes que cursavam com imunofenotipagem aumentada cursavam também
com autoimunidades. Também 50% dos pacientes com imunofenotipagem dimi-
nuida cursavam com autoimunidades. N&o foi possivel verificar correlagcdes entre
autoimunidade e gamaglobulinemia, contudo 50% das imunofenotipagens diminui-
das investigavam imunodeficiéncias. Nesse sentido, estudos adicionais com maior
duragéo e maior amostra sdo necessarios para uma avaliagdo mais apurada.

Universidade de Taubaté - Taubaté, SP, Brasil.
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Diabetes mellitus autoimune (DMA)

Barbara Ramos, Mariana de Gouveia Pereira Pimentel,
Monica Gabbay, Carolina Sanchez Aranda, Dirceu Solé

Justificativa: A DMA é uma doenca complexa e com caracteristicas clinicas e
metabdlicas unicas principalmente nos pacientes pediatricos. Cerca de 15% dos
pacientes com diabetes do tipo 1 apresentam autoanticorpos e poucos apresen-
tam repercussdes clinicas. Entretanto, nos tratamentos refratarios, onde existe
dificuldade no controle glicémico, a avaliacdo imunoldgica se faz necessaria. Nos
adultos, a primeira linha de tratamento é o uso de corticosteroides em altas doses
e caso nao haja queda dos niveis destes ou controle clinica, a terapia anti-CD20
é indicada. Entretanto, o tratamento para essa condicdo em criancas ainda é
controverso. Nosso objetivo é relatar o caso de uma crianca com DMA submetida
a doses imunomoduladoras de imunoglobulina humana (IVIG). Relato de caso:
Trata-se de uma menina, 12 anos, com diabetes mellitus tipo 1 em uso de bomba
continua de insulina ha 4 anos e com controle insuficiente da glicemia. Durante a
investigacao, foi confirmada a presenca de autoanticorpo anti-insulina em niveis
elevados: 53,3% (até 8,2%) em 2019 e 59,8% em 2020. A paciente foi submetida
a ciclos repetidos de corticosteroide sem queda das titulagdes dos anticorpos ou
melhora clinica e laboratorial da doenca. Diante disso, a paciente foi submetida
a dois ciclos de IVIG 2 g/kg com frequéncia mensal. Os anticorpos anti-insulina
apods 1° ciclo foi 48 U/mL (até 10) e apds o 2° ciclo 26,2 U/mL. A paciente ainda
apresenta necessidade de altas doses de insulina, mas conseguiu perder peso
(2 kg). Discussao: A desregulagao imunoldgica é considerada um dos mais im-
portantes pilares da Imunologia Clinica moderna e sua compreensdo amplia acao
do Alergista/Imunologia de maneira exponencial. A utilizacdo de doses altas de
IVIG baseia-se em dois mecanismos principais, um anti-inflamatério através do
bloqueio de citocinas e o outro na modulacéao da produc¢édo dos mesmos pela célula
B. Para nosso conhecimento, essa é a primeira paciente a realizar o protocolo de
IVIG em DMA no Brasil.

Universidade Federal de Sao Paulo, UNIFESP - Sao Paulo, SP, Brasil.
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Escabiose mimetizando
mastocitose cutanea na infancia

Mariana Lima Mousinho Fernandes, Paula Natassya Barbosa Argolo de Freitas,
Geodrgia Andrade Padulla, Jorge Kalil, Pedro Francisco Giavina-Bianchi Junior

Justificativa: A escabiose apesar de comum, o modo particular de apresentacéao
pode levar ao confundimento, desafio diagndstico e complicagdes, sendo muitas
vezes negligenciada. Deve ser lembrada como um importante diagndstico diferencial
na infancia. Relato do caso: Paciente feminina, de 6 meses, apresentando lesdes
maculopapulares e vesiculares ha 4 meses, inicialmente em regido axilar direita,
com disseminacao progressiva para tronco, extremidades e maos. Histérico epide-
miolégico de familiares e/ou cuidadores negativo para escabiose/prurido. Paciente
recebeu terapia com enxofre tépico 10% e familiares ivermectina oral. As lesbes
pioraram, com eczematizagao do quadro e infec¢ao bacteriana secundaria, sendo
administrado antibioticoterapia oral e corticoterapia topica com melhora completa
das lesdes. Dois dias apds, houve recidiva. Observava-se sinal de Darier positivo a
friccao das lesdes, além de dermatoscopia inespecifica. Paciente foi encaminhada
para investigacao de mastocitose. Foi realizado um raspado das lesdes que identifi-
cou o Sarcoptes scabieivar. hominis. Nova abordagem terapéutica com permetrina
5% toépica, inclusive nos contactantes, e ivermectina oral nos familiares adultos e
orientacao dos cuidados para eliminacé&o do acaro levou a resolugcao completa do
quadro. Discussao: As armadilhas sdao comuns no diagndstico da escabiose na
infancia pela apresentacao atipica e a frequente associagdo com eczema e impe-
tigo. A mastocitose cuténea e a escabiose sdo doencas da faixa etaria pediatrica,
tendo o prurido como sintoma marcante. O sinal de Darier positivo induziu ao
confundimento com mastocitose cutanea no presente caso e o negligenciamento
da escabiose. O raspado das lesdes foi fundamental no diagndstico e evitou bidp-
sia cuténea desnecessaria. Nosso relato destaca a escabiose como diagndstico
diferencial de lesdes pruriginosas na infancia e o sinal de Darier positivo podendo
estar presente nessa afec¢ao, simulando a mastocitose cuténea.

Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade de Sao Paulo - Sao Paulo, SP, Brasil.
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Estudo soroepidemiolégico da transmissao
e evolucao da COVID-19 em contatos domiciliares
de trabalhadores da saude infectados pelo SARS-CoV-2

Antonio Marcondes Mutarelli, Bruna Giavina-Bianchi,
Felipe Baptista Brunheroto, Emerson Costa de Oliveira, Maria Angela Amato Vigorito,
Vera Aparecida dos Santos, Jorge Kalil, Silvia Figueiredo Costa, Pedro Giavina-Bianchi

Justificativa: Dados epidemioldgicos sobre a COVID-19 sao fundamentais para
a tomada de decisdes no manejo da pandemia. Este trabalho busca investigar a
transmissao intradomiciliar do SARS-CoV-2. Método: Estudo transversal realizado
com profissionais da saude (PS) de um hospital publico universitario infectados
com o coronavirus (caso indice) e seus respectivos contatos no domicilio (CD),
entre agosto e dezembro de 2020. Os participantes responderam a questionario
epidemiolégico e colheram sangue para deteccao qualitativa de anticorpos 1gG
e IgM contra o SARS-CoV-2. Foram analisadas a soroprevaléncia e a taxa de
ataque secundaria (TAS) segundo o sexo e a idade, além do desfecho clinico dos
CD infectados. Resultado: O estudo incluiu 2.358 individuos, sendo 605 PS com
infecgd@o prévia pelo coronavirus ha cerca de trés meses, em média, e 1.753 CD.
A soropositividade para o SARS-CoV-2 foi de 84% nos PS que tiveram COVID-19
confirmada por rt-PCR, 77,4% nos PS oligo/assintomaticos com sorologia prévia
positiva € 33,9% nos CD. Entre os CD, 881 eram homens e 872, mulheres. Para
os CD, observou-se que a TAS foi maior em mulheres (36,2%, p = 0.039) e nas
faixas entre > 18 e < 40 anos (38,3%, p = 0,006) e entre > 40 e < 60 anos (35,7%,
p = 0,001). As menores taxas de TAS foram encontradas em criangas (28,1%) e
idosos (27,9%), sem diferencas entre os sexos nestas faixas etarias. Dentre os
CD, 35,6% apresentaram infeccao: 16,2% assintomaticos e 19,4% sintomaticos
(18,3% tratados em domicilio e 1,1% hospitalizados). Conclusao: As diferentes
TAS encontradas dependem de fatores orgénicos e/ou socioculturais. Adultos,
principalmente do sexo feminino, apresentaram maior TAS, enquanto criancas e
idosos foram menos infectados. Cerca de metade dos CD infectados foram oligo/
assintomaticos e, quando sintomaticos, a grande maioria nao necessitou de hos-
pitalizagdo. A compreensao da transmissibilidade do virus e evolu¢do da doenca
permitem uma melhor abordagem do cenario pandémico atual.
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Pacientes com eventos adversos a BCG
estao protegidos?

Camila Alves Tonami, Marjorie de Assis Golim,
Jaime Olbrich Neto, Sergio Marrone Ribeiro, lvana Regina Goncalves

Justificativa: A vacina BCG (bacilo de Calmette e Guerin), preparada a partir de
bacilos vivos atenuados de cepa de Mycobacterium bovis, é utilizada como estraté-
gia para controle da mortalidade por formas graves da infecgéo pelo Mycobacterium
tuberculosis. Com a aplicacao da vacina espera-se a formagao da cicatriz vacinal
e se ela ndo se forma, desde 2019 nao esta indicada a revacinagéo pela OMS. No
Brasil ndo ha dados sobre o estado imune em relagédo a BCG, sobre a incidéncia
de eventos adversos ou frequéncia do uso de isoniazida em individuos com linfo-
nodos. Deste modo, é questionavel se pacientes com eventos adversos ao BCG
estdo realmente imunizados. Relato dos casos: Foram avaliados 12 pacientes
com eventos adversos a BCG, que realizaram tratamento com isoniazida, realizado
ultrassom (US) de linfonodos axilares e prova tuberculinica (PPD) apds a resolucéo
do evento adverso. 4 pacientes apresentaram como reagado adversa aumento de
linfonodos, e destes, 75% tinham PPD maior que 5 mm e dentre estes, 1 ndo tinha
US com linfonodos aumentados. Dos 8 pacientes que fizeram reagao adversa no
local de aplicagéao da vacina, 6 tinham PPD menor que 5 mm e US sem linfonodos
apos final do tratamento. Discussao: A avaliacao dos linfonodos com o exame de
imagem associada ao PPD destes pacientes mostrou-se promissora para avaliar
a resposta imune pés vacina, e nos chama atencao para a possibilidade de ava-
liagcdo da resposta vacinal, nos casos de eventos adversos e estendendo a casos
de nao formagao de cicatriz vacinal, por métodos nao invasivos como o ultrassom,
fornecendo melhores subsidios para decisé&o de revacinagao.

Universidade Estadual Paulista Julio de Mesquita Filho - Botucatu, SP, Brasil.
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Perfil dos pacientes com tosse cronica
acompanhada em um servico secundario
de Imunologia e Alergia Clinica — estudo observacional

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

A tosse crénica € uma das maiores causas no mundo de busca de atendimento
médico. E um sintoma comum de varias doengas e por vezes vista pelos profissio-
nais como algo habitual, todavia seu adequado manejo é de grande importancia,
tanto para o diagndstico correto quanto para o bem estar do paciente. O objetivo foi
avaliar as principais caracteristicas clinicas dos pacientes com tosse cronica (mais
de 8 semanas de duracado) em um servigco secundario, a fim de avaliar quais as
caracteristicas clinicas desses pacientes atendidos. Trata-se de um estudo observa-
cional retrospectivo, com desenho transversal, de dados secundarios de prontuarios
eletrénicos de 100 pacientes de um Ambulatério de Imunologia e Alergia Clinica do
municipio de Campina Grande-PB, durante um periodo de 2 anos. Foram coletados
dados epidemioldgicos de idade, sexo e etiologia da tosse. De todos os prontuarios
analisados foram incluidos na amostra 45 pacientes que apresentavam tosse entre
suas queixas principais, sendo 68,8% mulheres e 31,1% homens. Quanto a idade,
53,3% eram menores de 14 anos, 40% de 14 a 64 anos, enquanto 6,66% eram
maiores de 65 anos. Quanto a etiologia, as trés principais foram: tosse associada
a patologias de via aérea superior, com 55,5% dos casos (sendo adultos em mais
da metade dos casos); asma que esteve como causa em 44,4% (mais da metade
dos casos em criancgas); e infeccao do trato respiratério em aproximadamente
8,88% dos casos. Alguns pacientes tinham doengas associadas. Nessa perspecti-
va, torna-se fundamental a analise minuciosa do paciente com tosse. Observamos
que a tosse foi mais prevalente em mulheres e que o uso especifico de diretrizes
para avaliagao de tosse em criancas deve ser utilizado, pois as etiologias diferem
dos adultos. Ainda de acordo com a literatura e analises dos dados, adolescentes
com mais de 14 anos é razoavel usar parametros como do adulto, tendo em vista
que as etiologias sao mais semelhantes a essa faixa etaria.

UNIFACISA - Campina Grande, PB, Brasil.
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Perfil dos pacientes portadores de
prurigo estréfulo candidatos ao uso
de imunoterapia alérgeno-especifica

em hospital terciario do Rio de Janeiro

Marina Pirassol Tepedino, Liziane Nunes de Castilho Santos, Ana Paula Main Lucas,
Carolina de Almeida Luna, Flavia Amendola Anisio de Carvalho, Luis Augusto Schirr

Introducao: Mosquitos sdo vetores de diversas doencas. Suas picadas podem
causar reagoes locais e sistémicas, e nos casos mais exacerbados chegam a com-
prometer a qualidade de vida. Na maioria das vezes estas reacdes sdo de natureza
imunoldgica, devido a sensibilizacao especifica a proteinas na saliva do mosquito.
Lactentes e criancas pequenas apresentam maior risco de reagdes extensas a
picadas. A dessensibilizacao natural provavelmente ocorre durante a infancia e
adolescéncia, porém nem sempre é observado. A imunoterapia com injecdes de
proteinas da saliva do mosquito, pode ser utilizada para prevenir reacoes extensas
contra as picadas e antecipar a dessensibilizacdo dos pacientes. Justificativa:
Avaliar o perfil dos pacientes pediatricos portadores de prurigo estréfulo que foram
submetidos a imunoterapia para mosquito acompanhadas em hospital de atencao
terciaria da cidade do Rio de Janeiro. Metodologia: Estudo transversal, observa-
cional e descritivo a partir da andlise de prontuario dos pacientes portadores de
prurigo estrofulo candidatos a imunoterapia para picada de mosquito, no periodo
de um ano. Foram avaliados quanto ao sexo, idade, atopias, uso anterior de cor-
ticoide tdpico, uso de antibiodticos, acometimento da pele, e presenca de reagdes
graves. Resultados: A amostra configurou um total de 40 pacientes, sendo 51%
do sexo feminino, com 3 a 18 anos. Destes, 85% eram portadores de outras ato-
pias, 70% possuiam mais de 5 lesbes ativas, 63% utilizavam corticoides tépicos
frequentemente, 90% ja haviam utilizado antibidticos para a pele. Nenhum relato de
anafilaxia. Conclusao: A maioria dos casos apresentavam grande prejuizo em sua
qualidade de vida, devido ao numero elevado de lesées, uso frequente de corticoide
oral e antibidticos. Como limitacédo, ainda néo foi possivel medir a efetividade da
imunoterapia devido tratamento em curso. Necessarios estudos adicionais para
avaliacdo desta terapéutica.

Instituto Nacional de Saude da Mulher, da Crianca e do Adolescente Fernandes Figueira (IFF) - Rio de Janeiro, RJ, Brasil.
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Poluentes atmosféricos como fator
de internacao para doencas pulmonares obstrutivas
crénicas: um estudo ecolégico

Thais Silva Peleteiro, Camile Xavier Souza Santos,
Luciana Jaqueline Xavier Pereira Machado, Adelmir Souza-Machado

Justificativa: Poluentes atmosféricos podem contribuir para exacerbacgao e interna-
¢coes por DPOC, ocasionando 6nus aos pacientes e ao sistema publico de saude. O
objetivo deste trabalho foi avaliar os perfis das internacdes hospitalares por DPOC
e das concentracdes de poluentes atmosféricos em Salvador-BA, no periodo de
01 de janeiro de 2014 a 31 de dezembro de 2015. Métodos: Trata-se de estudo
ecolégico. Os dados das internagdes foram obtidos por meio do banco de dados
do SUS e os valores das concentracoes diarias de poluentes atmosféricos foram
gerados por estacdes fixas de monitoramento da qualidade do ar. Utilizaram-se
dados secundarios do DATASUS, dispensando apreciacdo pelo Comité de Etica e
Pesquisa em Saude. Resultados: Identificaram-se 641 internagdes em individuos
de 0 a 98 anos, sendo predominantes acima dos 65 anos (60%) e no sexo masculino
(57%). As hospitalizacdes foram mais frequentes durante os mesmos periodos em
que também foram verificadas as maiores concentragdes dos poluentes SO2, NO2
e 03. Encontrou-se correlagao positiva moderada (r = 0,42), porém estatisticamente
nao significativa (p = 0,18), entre o nimero de internacgdes e o NO2. As concentra-
¢oes dos poluentes atmosféricos MP10 e SO2 ultrapassaram, durante o periodo
do estudo, os limites estabelecidos pela legislacdo nacional entéo vigente e pelas
diretrizes da qualidade do ar estabelecidas pela OMS. Conclusdes: Encontrou-se
correlacéo positiva moderada, porém estatisticamente nao significativa, entre o nu-
mero de internacoes e o NO2. Tais achados sugerem que a exposicao a poluentes
atmosféricos pode estar associada ao numero de internacoes.

Universidade Federal da Bahia, UFBA - Salvador, BA, Brasil.
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Poluicao ambiental e associacao
com doencas: estudo em populacao
residente no Sul do Brasil

Marilyn Urrutia Pereira, Lucas Pitrez da Silva Mocelli,
Pietro Nunes Rinelli, Leticia A. Rockenbach, Laiza Marques Baida,
Leticia B. Dill, Paulo O. Lima, Verénica R. Martinez, Herbert Chong Neto, Dirceu Solé

Introducao: A poluicao do ar é considerada o principal fator de risco evitavel para
a saude que afeta todas as pessoas, embora os mais vulneraveis (nivel socio-
econdmico mais baixo, doentes, idosos, mulheres e criangas) enfrentem riscos
desproporcionais. Objetivo: Identificar possiveis fatores demograficos, socioeco-
ndmicos, saude, ambientais e de estilo de vida associados a efeitos adversos a
salde de residentes em Uruguaiana, RS, Brasil. Método: Individuos (N = 1.418;
homens N = 490; idade média de 40 anos [18 a 71 anos]) que compareceram
ao servigo municipal de saude (maio a dezembro de 2020), devido a queixas di-
versas, participaram do estudo e responderam a um questionario de exposi¢ao
ambiental (adaptado de Clinical Screening Tool for Air Pollution Risk)1. Resultados:
Verificamos que o estado de saude regular / ruim / péssimo foi significativamente
associado aos seguintes fatores de risco: exposi¢ao a fogao a lenha / querosene
na infancia (OR: 1,54; IC 95%: 1,05-2,27), viver préximo a fonte do poluente (OR:
1,63; IC95%: 1,18-2,25), renda inferior a trés salarios minimos (OR: 1,83; IC95%:
1,32-2,55), ensino superior incompleto (OR: 2,21; IC 95%: 1,15) -4,23), ser nao
branco (OR: 1,48; IC 95%: 1,06-2, 08), ter comorbidades (OR: 2,42; IC 95%: 1,69-
3,48), Hipertensao Arterial / Diabetes mellitus / Asma / DPOC / Bronquite e ser
fumante ativo (OR: 1,44; IC 95%: 1, 04-3,48). Foram identificados como fatores de
protecao: sexo masculino (OR: 0,66; 1C95%: 0,49-0,89) e exercicios ao ar livre todos
os dias (OR: 0,58; 1C95%: 0,34 -0,97). Conclusao: O resultado de saude regular /
ruim / péssimo esta relacionado ao baixo nivel socioeconémico aliado a poluicao
do ar (exposicao extradomiciliar e intradomiciliar: combustivel para alimentacao,
aquecimento e tabagismo) determinando doengas cronicas nao transmissiveis.
Os desafios globais relacionados ao meio ambiente apresentam enormes riscos
a saude e ao bem-estar das pessoas, mas sao possiveis de mudanca.

Universidade Federal do Pampa - Uruguaiana, RS, Brasil.
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ReacoOes adversas as vacinas
contra COVID-19: ha raz6es para temé-las?

Renato Leao Praxedes Araujo, Roberta Bassan Duarte,
Gabriela de Cassia Hanashiro Papaiz, Ivan de Jesus Torregroza Aldana,
Marlon Alexandro Steffens Orth, Elias Lap Cheong Lau Rodriguez,
Maria Elisa Bertocco Andrade, Fatima Rodrigues Fernandes

Justificativa: A vacinacao ¢ a principal medida para o enfrentamento contra pan-
demia da COVID-19. Este trabalho pretende avaliar os seus principais tipos de
eventos adversos (EA). Método: Estudo retrospectivo de notificacdes de EA as
vacinas contra a COVID-19 aplicadas em um hospital terciario, de janeiro a maio de
2021. Resultados: Foram aplicadas 25.529 doses, sendo 53,8% delas CoronaVac,
36,6% da COVID-19 (ChAdOx1 S [recombinante]) e 9,5% da mRNA COVID-19
BNT162b2. Notificaram-se 35 reagdes adversas, 0,13% do total de doses, ocorri-
das em individuos entre 22 e 74 anos, sendo 85,7% mulheres e 14,3% homens.
A vacina associada ao maior numero de reacgoes foi a COVID-19 (ChAdOx1 S
[recombinante]), com 54,3% dos casos, seguida da vacina CoronaVac, com 45,7%.
Nao houve notificagdes de reagdes a mRNA COVID-19 BNT162b2. As reacdes
ocorreram principalmente apds a primeira dose, 82,9% dos eventos, contra 17,1%
apods a segunda dose. O inicio dos sintomas variou entre 2 horas e 11 dias apds
administracdo. Quanto ao tipo de reagdes, predominaram sintomas inespecificos,
78% do total, sendo: 60,7% cefaleia, 50% fadiga, e 50% mialgia, além de dor (80%),
eritema (40%) e calor (30%) nos sitios de aplicacdo. Ocorreram também: mani-
festacOes gastrointestinais (48%), respiratérias (42,9%), dermatoldgicas (34,3%),
cardioldgicas (8,6%) e neuroldgicas (17,6%). A maioria dos EA foram do tipo EANG
(evento adverso ndo grave) com 34 (97,1%) casos, comparado a 1 (2,9%) de EAG
(evento adverso grave). Conclusao: A maioria dos casos deste estudo foram de
EANG. Uma parcela dos individuos que apresentaram reagao optou por notifica-la
em outro servico, o que subestima o numero real de eventos adversos analisados.
Ainda assim, o resultado condiz com os dados da literatura: EANG sao mais comuns
e nao contraindicam doses subsequentes; e EAG sao raros. Com isso, incentiva-se
uma maior adeséo a vacinagao contra a COVID-19.

Hospital do Servidor Publico Estadual - IAMSPE- Séao Paulo, SP, Brasil.
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Reativacao da BCG
apos vacina contra COVID-19:
relato de caso

Luis Felipe Ramos Berbel Angulski, Leticia Sanches Oezau,
Camila Alves Tonomi, Ana Laura Mendes de Almeida, Jaime Olbrich Neto

Introducao: A reativacao da BCG pode ocorrer em diversos contextos: associada
a quadros infecciosos, imunossupressao, autoimunidade e pds-vacinacoes. Além
disso, especialmente em criancas abaixo de 5 anos de idade, deve ser valorizada
como um achando presente em cerca de 50% dos casos de doenca de Kawasaki.
Relato do caso: Relatamos o primeiro caso publicado na literatura de uma paciente
adulta jovem, a qual manifestou uma reativacao de BCG apos receber a primeira
dose de vacina contra COVID-19 (AztraZeneca/Oxford). Dentro das primeiras 24h
apods a administracdo da vacina, a paciente desenvolveu febre alta, sudorese, dor
local, mialgia difusa e cefaleia. Apos 2 dias, iniciou eritema e enduragéo no local da
cicatriz da vacina BCG. Ela tem como comorbidade a urticaria crénica espontanea,
porém estava assintomatica sem crises ha mais de 1 ano. Tem como antecedente
familiar relevante o ébito materno por sindrome complexa de sobreposicao de
autoimunidade (lupus eritematoso sistémico, sindrome de Sjdégren e sindrome do
anticorpo anti-fosfolipide). Apds ser medicada com AINE e corticoterapia tdpica
de moderada poténcia por 3 dias, houve resolugdo completa da reativacdo da
BCG. A paciente, apds 3 meses, recebeu a 2% dose da vacina e ndo manifestou
nenhum sintoma. Conclusao: Acredita-se que a reativagao da BCG ocorra devido
a um mecanismo de reacao cruzada entre HSP do individuo, elicitadas como me-
diadores da imunidade inata frente a inflamagéo vacinal, com alguns epitopos do
M. bovis. Recomenda-se que seja investigada alguma condigdo imunossupressora
ou autoimune nos pacientes que manifestem reativacédo da BCG, principalmente
em adultos, na qual a doenga de Kawasaki é bastante rara. As vacinas, incluindo
as contra COVID-19, também podem desencadear o surgimento deste fendbmeno
imunolégico ainda pouco compreendido.

Faculdade de Medicina de Botucatu - Universidade Estadual Paulista Julio de Mesquita Filho - UNESP - Botucatu, SP, Brasil.
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Relato de caso de evento adverso pdés-vacinal:
aerofagia supra gastrica

Lorena de Castro Diniz, Pamella Wander Rosa, Nyslene Araujo Felix Lima,
Joao Fellipe Pereira Espindola, Joffre Rezende Filho

Justificativa: A importancia da vigilancia, notificacao, publicacao € monitoramento
de eventos adversos pos vacinais. Relato do caso: Paciente feminino, 21 anos,
obesa, hipertensa, em tratamento para hipotireoidismo e arritmia cardiaca, apre-
sentou episodios de eructacdes involuntarias apds 4 minutos da administracdo de
vacina contra COVID-19 Oxford/AstraZeneca. Os episédios de eructacdo eram
continuos e incapacitantes, foram realizadas investigacdes da origem do evento
com exames de imagem como endoscopia digestiva alta, radiografia de térax e
tomografia de cranio assim como exames laboratoriais como também administra-
¢céo de medicamentos antiespasmadicos e ansioliticos sem sucesso. Atendida no
CRIE 35 dias apds a vacinacao e encaminhada ao gastroenterologista sendo feito
o diagnostico de aerofagia supragastrica e realizacao de manobra de estimulagao
de nervos glossofaringeo e vago com o estimulo nauseoso obteve imediatamente
melhora clinica. Discussao: O nervo vago se estende da cabeca ao abdémen e
tem fungbes sensoriais e motoras. As fibras nervosas trazem informagdes sobre
o funcionamento e a saude de 6rgdos como o coracao, o eséfago, o estbmago, a
faringe, a laringe e os intestinos. As sindromes vasovagais séo eventos adversos
pos-vacinais comuns, sendo induzidas por estimulo nao prazeroso ou dor. A eructa-
¢ao pode ser sintoma gastrico de sindrome dispepsia funcional, que é definida como
a presenca de sintomas que se originam na regiao gastroduodenal, e na auséncia
de qualquer doenca orgénica, sistémica ou metabdlica susceptivel de explicar os
sintomas podem ter como origem causas relacionadas a situacao de estresse.
Pensa-se que o episddio de estresse desencadeante possa ser a vacinacao.

Associagao Brasileira de Alergia e Imunologia, ASBAI.
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Sindrome de Miller-Fischer associada a infeccao
pelo Zika virus sendo inicialmente diagnosticada
como efeito adverso pdos-vacina (EAPV) de vetor viral
nao replicante (adenovirus de chimpanzé) contra COVID-19

Maria Rafaela Viana de Sa, Maria do Socorro Viana Silva de Sa, Sabryna Maciel da Cunha,
Victoria Rodrigues Durand, Beatriz Rosendo da Costa, Maria Gabriela Viana de Sa

Justificativa: Em tempos pandémicos da COVID-19 muito se fala sobre vacinas e
muitos se mostram duvidosos dos beneficios das novas vacinas e sobre possiveis
eventos adversos, gerando diagnoésticos errbneos de reacao vacinal, que leva a
dificuldade de adesao. Relato do caso: D.D.S., masculino, 50 anos, buscou hospi-
tal queixando-se de diplopia, disfagia e disbasia, ha 5 dias. Paciente referiu que o
quadro iniciou apds dose 1 de vacina de vetor nao replicante (adenovirus de chim-
panzé) contra COVID-19. Ressonéancia magnética normal. Avaliacao neuroldgica
revelou recrutamento reduzido de unidades motoras na lingua e face, foi iniciado
Imunoglobulina e levado para UTI. Paciente evoluiu com insuficiéncia respiratdria
aguda secundaria a sindrome de Guillain-Barré variante Miller-Fisher, submetido
a 0T e posterior traqueostomia. No 7° dia de internacao, foi encontrado IgM para
Zika virus positivo, agente causador do quadro. Apds 29 dias em UTI, doente evoluiu
com melhora da forca em membros superiores e redugéao do suporte ventilatorio.
Discussao: Trata-se de um caso incomum de sindrome desmielinizante aguda
pos-infecciosa pelo Zika virus, que foi erroneamente associada a eventos adversos
pds-vacina. A Sindrome de Miller-Fisher € uma variante rara dos nervos cranianos da
sindrome de Guillain-Barré, se caracteriza pelo desenvolvimento de autoimunidade
contra proteinas antigénicas da mielina do nervo periférico onde evidencia-se a
presenca de anticorpos antiganglisideo. Ela em geral é autolimitada, contudo, casos
de evolugao para insuficiéncia respiratéria tém sido descritos em caracteristicas
conjuntas de sindrome de Miller-Fisher e derivagbes de Guillain-Barré, a terapéutica
deve ser iniciada em até 2 semanas dos sintomas, devido ao risco de progressao
neuroldgica grave, evidenciando a importancia do diagnéstico precoce. Conforme o
caso, vale o alerta em suspeita de sindrome de Miller-Fisher relacionada a vacinas,
devemos descartar quadro infeccioso, por exemplo o Zika virus.

Faculdade de Ciéncias Médicas de Campina Grande - Campina Grande, PB, Brasil.
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Tofacitinib no tratamento
da COVID-19 grave

lasmym Faccio, Murilo de Oliveira Antunes, Pedro Giavina-Bianchi

Justificativa: A pandemia da COVID-19 se transformou numa catastrofe mundial,
com efeitos devastadores na saude publica, economia e sociedade. Medicamentos
estdo sendo testados em busca de melhor desfecho clinico para os casos graves
da infeccao. Relato de caso: Reportamos dois pacientes com COVID-19 grave
que utilizaram o Tofacitinib. Pai e filho, 53 e 27 anos, foram internados apds 12 e
7 dias de rtPCR positivo, respectivamente. Ambos os pacientes tinham recebido
dexametasona e antibioticoterapia em domicilio. O pai apresentava febre, mialgia,
tosse seca e dispneia, além de linfopenia, plaquetopenia e PCR de 23,6. A Sa02%
era de 87% e a TC mostrava imagem de infiltrado em vidro fosco em menos de
50% dos pulmdes e consolidagdo em lobo inferior esquerdo. Feito hipéteses de
pneumonia viral e bacteriana secundaria, apesar de procalcitonina baixa; mantido
dexametasona, iniciado anticoagulagao e escalonado antibiéticoterapia para pipe-
racilina e tazobactam. Paciente evoluiu com febre refrataria & medicacao e piora
respiratdria, usando mascara nao reinalante em UTI. Apds 24 horas da introdugéao
do Tofacitinib, evoluiu com melhora clinica e laboratorial progressiva e teve alta
hospitalar. O filho também foi internado com febre, mialgia, tosse seca e dispneia.
Apresentava Sa0O2 de 92% e menos de 50% dos pulmdes acometidos por imagem
compativel com pneumonia viral. Também recebeu Tofacitinib, mas 24 horas apos o
medicamento foi suspenso por hepatite medicamentosa. Com melhora progressiva
da COVID-19 recebeu alta hospitalar. Discussao: Ensaio clinico realizado no Brasil
mostrou a eficacia do Tofacitinib no tratamento da COVID-19 grave. O Tofacitinib
€ um inibidor da Janus kinase (JAK)1 e JAK3 que bloqueia a sinalizacao de re-
ceptores de diversas citocinas, reduzindo a cascata de inflamagao e tempestade
de citocinas presentes na COVID-19 grave. Relatamos dois casos que mostram
que o Tofacitinib pode trazer beneficios em casos selecionados da infec¢ao pelo
SARS-CoV-2.

Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade de Sdo Paulo - HCFMUSP - Sao Paulo, SP, Brasil.
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Uso de material ilustrado como adjuvante
no ensino de Alergia e Imunologia Clinica

Nicolas Apratto de Almeida, Juliana Louise Dias Lima,
Marcos Reis Goncalves, Cynthia Mafra Fonseca de Lima, Iramirton Figuerédo Moreira

Justificativa: Com o avanco da COVID-19, os ambientes de educagao remotos
aumentaram de maneira significativa, o que levou & mudanca nos modelos tra-
dicionais de ensino. Assim, o uso de tecnologias digitais da informagéo e comu-
nicacao (TDIC) sdo pecgas-chave nesses ambientes, principalmente por meio de
plataformas digitais de ensino e integracao académica. Esta constatacao orientou
a realizagcao do presente relato, que tem por objetivo descrever a experiéncia dos
monitores da disciplina eletiva de Alergia e Imunologia Clinica mediante o uso de
novas estratégias na docéncia. Dentre as utilizadas, destaca-se o uso de material
didatico ilustrado com objetivo de sintetizar e permitir uma compreensdao mais
visual do assunto, além de tornar a revisdo dos contetidos mais direta. Métodos:
Foram elaborados dois materiais didaticos em formato PDF, ilustrados no programa
Photoshop em conjunto com elementos do aplicativo Canva a respeito dos temas
Asma e Rinite Alérgica. Posteriormente, foram enviados aos alunos da disciplina
de Alergia e Imunologia Clinica previamente cadastrados na plataforma Google
Classroom, além da veiculagao por meio do aplicativo WhatsApp. Resultados: Os
materiais foram proveitosos e elogiados pela didatica, e por ter tornado mais facil a
compreensao do assunto, com menos texto e mais elementos visuais. Conclusoes:
Assim, reitera-se a importancia do uso de novas metodologias nesse momento
de mudancas pelo qual a educacao passa e que sao fundamentais para superar
os desafios impostos pela pandemia, otimizando o modelo de ensino adotado e
viabilizando o compartilhamento de informagdes. Dessa forma, contribuem para o
surgimento de novas estratégias de aprendizado e ensino.

Universidade Federal de Alagoas, UFAL - Maceio, AL, Brasil.
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Uso do tocilizumabe associado a metilprednisolona
para tratamentos de casos graves de COVID-19

Albervania Reis Paulino, Rubenrhaone Alberto Paulino,
Joao Salviano Rosa Neto, Cecilia Guimaraes Barcelos, Isa Vitéria Gongalves Aradjo,
Thaisa Munique Ferreira Costa de Oliveira, Maria Fernanda Gongcalves Araujo

O objetivo desta revisao € avaliar a eficacia do tocilizumabe associado a metil-
prednisolona para tratamento de casos severos de COVID-19, pois é uma doenca
que tem como mecanismo de acdo a tempestade de citocinas. As buscas foram
feitas através das bases de dados ScienceDirect e PubMed em maio de 2021, sem
restricdo de datas ou de idiomas. A estratégia de busca usada foi (“Coronavirus
Infections” OR “COVID-19”) AND (Tocilizumab) AND (“Randomized Controlled
Trial” OR “Ensaio Clinico Controlado Randomizado”). Foram incluidos os ensaios
clinicos randomizados com pacientes em um unico estagio de COVID-19, casos
graves e sem restricdo de idade, os quais receberam o tocilizumabe como medi-
cacao de intervencao, combinado a tratamentos protocolados por cada hospital
e associado a corticosteroides. Estudos com uso de antivirais, relatos de caso,
revisdes bibliograficas, opinides de experts e estudos retrospectivos, prospectivos
foram excluidos desta revisdo. A analise demonstrou resultados sobre o uso de
tocilizumabe em casos severos de COVID-19. Notou-se que o uso de tocilizumabe
associado a glicocorticoides levou a melhora clinica, a aumento de altas hospita-
lares, e redugé@o no indice de mortalidade e admissdes em Unidades de Terapia
Intensiva (UTI). Segundo Ramiro, et al. (2020), houve resultados positivos quanto
ao grupo que recebia tratamento com tocilizumabe associado a metilprednisolo-
na, as razdes das taxas dos resultados clinicos na populagdo com intengéo de
tratamento (tocilizumabe associado a metilprednisolona versus controle) foram no
desfecho primario no 14° dia de 1.05 para melhora clinica; nos desfechos gerais
no 14° dia foram 1.26 para admissdes em UTI, 1.05 para mortes, 0.99 para alta
hospitalar; em relacao aos desfechos gerais no 30° dia foram 1.26 para admissoes
em UTI, 2.10 para mortes, 0.98 para alta hospitalar. Sendo assim, conclui-se que
0 uso do tocilizumabe associado a corticoides, geram melhora do quadro clinico
de pacientes com COVID-19 grave.

Fundag&o Educacional Serra dos Orgéaos - Teresépolis, RJ, Brasil.

Arq Asma Alerg Imunol. 2021,5(Supl 1):5182.

S182



< 3 ARQUIVOS DE  ©2021 ASBAI

ASMA, ALERGIA PE151

Outros

EIMUNOLOGIA

Vacinas contra a COVID-19 e as reacoes
dermatoldgicas: qual o perfil de apresentacao?

Renato Leao Praxedes Araujo, Roberta Bassan Duarte,
Gabriela de Cassia Hanashiro Papaiz, Ivan de Jesus Torregroza Aldana,
Marlon Alexandro Steffens Orth, Luana Emanuella dos Santos Bezerra,
Raissa Vilela Pimentel, Maria Elisa Bertocco Andrade, Fatima Rodrigues Fernandes

Justificativa: Os eventos adversos (EA) as vacinas contra a COVID-19 tém sido um
dos grandes debates por se tratar de imunizantes novos. Este trabalho visa avaliar
0 padrao de lesdes dermatolégicas apos a sua administracdo. Método: Andlise
retrospectiva, transversal, de notificagbes de EA as vacinas contra a COVID-19,
avaliando o perfil de queixas dermatoldgicas apos administracdo em um posto
de vacinacao, entre janeiro e maio de 2021. Resultados: De um total de 25.529
doses aplicadas, foram abertas 35 notificacdes de EA as vacinas contra a COVID-
19. Destas, 13 foram relacionadas a sintomas cuténeos, em pacientes com média
de idade de 42,9 anos e 84,6% no sexo feminino. A principal vacina relacionada
a sintomas dermatolégicos foi a COVID-19 (ChAdOx1 S [recombinante]), com
53,4% dos casos, seguida da CoronaVac, com 46,2%. Nao foram notificadas lesdes
dermatoldgicas a Vacina mRNA COVID-19 BNT162b2. Das principais queixas,
observou-se exantema generalizado em 53,84%, seguido de prurido generalizado
em 46,15%, exantema em sitio diferente da administracao, 30,76%, hiperemia e
prurido ocular em 23%, angioedema labial em 15,38%, e angioedema palpebral
em 7,6%. O tempo médio de inicio dos sintomas apds a aplicacéo foi de 43 horas,
variando entre 2 horas até 11 dias. Apenas 1 caso relacionou-se com a administra-
¢ao da 2% dose (sem histérico de reacoes a 1%). Além dos sintomas de pele, 61%
tiveram mais um sistema acometido (destes, 87% eram do TGl, 37,5% neurolégico,
50% respiratorio e 12,5% cardiovascular). Ndo havia histéria de reagdes adversas
a AIHN. Metade dos pacientes tiveram atendimento médico e nenhum paciente
foi internado. Todos os casos foram finalizados como EANG (Evento Adverso nao
grave). Conclusao: Sintomas cutaneos podem estar associados a vacinas e sao
facilmente identificados ao exame fisico. Devem ser cautelosamente avaliados co-
mo eventos adversos, bem como sua associagdo com outros sintomas sistémicos,
visando diminuir subdiagnésticos de anafilaxia e EAG.

Hospital do Servidor Publico Estadual - HSPE/IAMSPE - Sao Paulo, SP, Brasil.
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Vasculite pos-vacina de COVID-19:
relato de caso

Candida Pellegrini de Souza Pinto, Yasmin Cristina Costa Maciel,
lvan de Jesus Torregroza Aldana, Renato Leao Praxedes Araujo,
Raissa Vilela Pimentel, Marisa Rosimeire Ribeiro, Fatima Rodrigues Fernandes

Justificativa: Reacbes de hipersensibilidade (RH) as vacinas sao raras, mas
podem ter repercussoes. Relato de caso: Paciente feminina, 63 anos, recebeu
1% dose da vacina para COVID-19 (ChAdOx1 S [recombinante]) no dia 27/04/21.
Apresentou cefaleia e mal estar, com melhora apés paracetamol. Apés 10 dias,
notou lesdes cutédneas extensas em membros inferiores e procurou servico me-
dico, sendo prescrito fexofenadina. No dia seguinte, as lesdes se disseminaram
para regiao de virilha com ardéncia, discreto edema e prurido em pés. No pronto-
socorro, foi medicada com dexametasona intramuscular, com melhora parcial. Apos
15 dias, foi avaliada pela equipe de Alergia e apresentava lesdes purpuricas em
resolucdo, com hipétese de vasculite leucocitoclastica. Negava outros sintomas,
uso de AINES e outras medicagdes. Solicitada sorologia para SARS-CoV-2: IgG:
34,74 e IgM:1,35, crioaglutininas: 1/64, demais exames como sorologias virais e
complemento normais. Em seguida, foram realizados testes cutaneos de puntura
e intradérmico de leitura imediata e tardia com triancinolona 20 mg/mL (contém
polisorbarto-80), com resultados negativos. No momento da avaliagéo da paciente
pela Alergia, ndo foi possivel realizar bidpsia cutanea. Nao foram feitos testes com
vacina e foi contraindicada segunda dose da mesma. Discussao: RH a vacinas séo
raras, a maioria delas é relacionada a excipientes e nao ha testes padronizados
para investigar. Vacinas como influenza, hepatite A/B e rotavirus podem causar
vasculite como efeito adverso raro. A fisiopatologia descrita é por deposicao dos
imunocomplexos no leito endotelial. SARS-CoV2 invade as células endoteliais e
causa resposta hiper inflamatdria que pode levar a deposi¢ao de imunocomplexos
e gerar vasculite. Antigenos virais e proteinas vacinais dividem similaridades es-
truturais que podem ativar células B/T, com formacgéo de anticorpos e deposicao
de imunocomplexos. Se desconhece a infec¢do antes da imunizac¢éo. Ha contrain-
dicacdo para nova dose.

Hospital do Servidor Publico Estadual - Sdo Paulo, SP, Brasil.
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As conexoes entre rinite alérgica e asma
em uma percepcao de unicidade das vias aéreas:
revisao sistematica

Daniel Magno Duarte Godeiro, Themis Rocha de Souza

Justificativa: Objetivou-se investigar os mecanismos que atuam na associagao
entre a rinite alérgica e a asma, tracando maiores informagdes acerca de respostas
imunoldgicas sistematicas e locais nas vias aéreas, assim como novas observagoes
em doses de imunoterapia alérgeno-especifica em pacientes com rinite alérgica,
dada uma prevencao ou atraso do desenvolvimento da asma. Métodos: Foi rea-
lizada uma revisao sistematica da literatura com artigos cientificos coletados nas
bases de dados Wiley Online Library e PubMed, publicados em um periodo de
cinco anos (2015-2020), tendo como caracteristica metodoldgica serem estudos
transversais, estudos clinicos randomizados controlados e estudos de coorte retros-
pectivos, sendo avaliados com as seguintes variaveis: delineamento metodolégico,
métodos de avaliacdo da causa-consequéncia, analise dos fatores associados
e efeitos alcancados. Resultados: Foram selecionados nove artigos. Dentre os
incluidos, cinco foram estudos transversais acerca da tematica abordada, dois
foram estudos de coorte e dois estudos clinicos randomizados e controlados. Sete
estudos correlacionavam a asma e a rinite alérgica de forma direta, estabelecendo
conexao epidemioldgica em cinco deles, conexao imunoldgica em todos os nove,
conexao embrioldgica e morfologica em dois deles, conexao patolégica em oito
deles, conexao farmacoldgica em trés e conexao genética em um deles. Os outros
dois serviram de base para sustentar, de um lado ou de outro, aspectos possiveis
de contribuicdo para estabelecer tal relacao. Conclusoées: Foi possivel concluir a
presenca de evidéncias na necessidade de reconhecimento de uma disposicao
unificada nos diversos processos que envolvem a asma e a rinite alérgica, tanto
na realidade epidemioldgica, como imunopatofisioldgica, sendo imprescindivel que
cada vez mais isso seja posto em pratica pelo profissional da medicina, tendo, por
consequéncia, uma perspectiva de evolugao na abordagem dessas como uma
expressao unica.

Universidade Potiguar - Natal, RN, Brasil.
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Avaliacao do olfato através
do teste sniffin-sticks em médicos
e seu perfil clinico

Adriana Pitchon dos Reis Chuster, Andressa Mariane da Silva,
Lais Lourencao Garcia da Cunha, Alex Isidoro Prado, Henrikki Antila,
Ariana Campos Yang, Clovis E. Santos Galvao, Jorge Kalil, Fabio Fernandes Morato Castro

Justificativa: A alteracao do olfato pode ser encontrada em individuos saudaveis
em uma taxa de 1,9% a 4,5%, sabe-se também que mulheres apresentam mais
células olfativas e portanto menos sujeitas a alteragdes no olfato. Essa prevaléncia
aumenta quando associado a quadros de rinite e rinossinusite. Durante a pandemia
de COVID-19 esse sintoma ganhou destaque, visto o impacto negativo na qualidade
de vida dos pacientes e a alta prevaléncia. O objetivo do estudo foi avaliar o olfato
de médicos e descrever seu perfil clinico. Métodos: Foi aplicado o teste olfatério
padronizado sniffin-sticks em 43 médicos de um hospital terciario de Sao Paulo,
referéncia de internacdes por COVID-19, entre abril e julho de 2021. Avaliado atra-
vés de questionario caracteristicas clinicas, uso de medicacoes, infec¢ao prévia por
SARS-CoV-2 e classificagao da rinite quando presente. Resultados: A idade média
dos participantes foi de 30 anos e 67% eram mulheres. Dentre eles, 72% tinham
diagnéstico de rinite e 44% apresentaram infec¢ao por SARS-CoV-2. Cinquenta e
um por cento dos participantes tinham percepc¢éo do olfato normal, 35% acredita-
vam ter o olfato reduzido e 14% aumentado. Dos médicos que relataram redugéo
do olfato, o diagndstico foi confirmado em 40% dos casos, sendo que destes 87%
tinham rinite. Neste grupo, 46% relataram quadro de intensidade moderada a grave
e 69% faziam uso irregular de corticoide nasal. Em relac@o aos sintomas, rinorreia e
prurido nasal foram os mais prevalentes (69%) seguidos por obstrucéo nasal (46%).
A infecgao pelo coronavirus ocorreu em 46% dos médicos com o diagndstico de
hiposmia. Conclusao: A prevaléncia de hiposmia encontrada no estudo foi de 35%,
maior do que a relatada em literatura. Dentre as possiveis causas que justificam
tal achado estao o diagndstico mais frequente de rinite alérgica e a relacao de
hiposmia com a infeccao por SARS-CoV-2 na amostra estudada.

Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade de Sdo Paulo - HCFMUSP - Sao Paulo, SP, Brasil.
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Dupilumabe no tratamento
da rinossinusite cronica com pélipo nasal
(RSCCPN) em adolescente

Caroline Pinto Passaro, Sérgio Dortas Junior,
Nathassia da Rosa Paiva Bahiense Moreira, Fabiana Chagas da Cruz,
José Elabras Filho, Priscila Novaes Ferraiolo, Solange Oliveira Rodrigues Valle

Justificativa: RSCcPN é uma doenca inflamatéria crénica da mucosa nasal e
seios paranasais, com predominio da resposta tipo 2, associada a morbidade
significativa e reducédo da qualidade de vida. O objetivo deste trabalho foi relatar o
uso de Dupilumabe no tratamento da RSCcPN em adolescente, faixa etaria sem
aprovacéo para esta indicacdo. Relato de caso: Feminina, 17 anos, com asma
controlada desde a infancia. Ha 5 anos, evoluiu com obstrugdo nasal recorrente
e hiposmia. Tomografia computadorizada (TC) dos seios paranasais evidenciou
polipos nasais (PN) bilaterais e velamento pansinusal, compativel com RSCcPN.
Realizada polipectomia endoscépica nasal (PCENS), com histopatologia compativel
com polipo inflamatdrio alérgico eosinofilico. Apds quatro meses, houve recidiva
dos PN, sendo submetida a nova PCENS. Ademais, confirmou-se sensibilizacao
a D. pteronyssinus e B. tropicalis, eosinofilia (1103/mm3), IgE total = 460 Ul/mL,
além de niveis baixos de IgM (P3-P10). Houve agudizagao dos sintomas, refratarios
ao tratamento medicamentoso, complicando com pneumonia e exacerbagéo da
asma. Tratamento otimizado com Formoterol + Beclometasona 6/100 pg 12/12h,
Montelucaste 10 mg/dia e Budesonida glicerinada 500 mL/dia. Apresentou recor-
réncia dos PN, com uso frequente de antibioticoterapia e de corticoide sistémico
(seis ciclos no ultimo semestre), além de velamento completo dos seios parana-
sais, estendendo-se as fossas nasais € piora progressiva da qualidade de vida.
Iniciado Dupilumabe 300 mg 15/15 dias. Ap6s 8 semanas, evoluiu com melhora
significativa do SNOT-22 (sinonasal outcome test), NPS (endoscopic nasal polyp
score) e LMS (Lund-Mackay score), mantendo a asma controlada pelo ACT (asthma
control test). Discussao: O Dupilumabe tem se mostrado seguro e clinicamente
eficaz no tratamento de doengas com resposta tipo 2, inclusive, da RSCcPN em
adultos, porém, ha necessidade de mais estudos que evidenciem tal eficacia em
outras faixas etarias.

Universidade Federal do Rio de Janeiro - UFRJ - Rio de Janeiro, RJ, Brasil.
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Fendétipos dos pacientes com rinossinusite cronica e polipose
nasal segundo European Position Paper on Rhinosinusitis and
Nasal Polyps (EPOS) 2020. E possivel diferencia-los?

Yasmin Cristina Costa Maciel, Mariana de Araujo Patrocinio,
Bianca Senedezzi de Assis, Marlon Alexandro Steffens Orth, Matheus Pantoja,
Veridiana Aun Rufino Pereira, Andrea Pescadinha Emery de Carvalho, Fatima Rodrigues Fernandes

Justificativa: Pacientes com rinossinusite cronica (RSC) primaria concomitante
a polipose nasal (PN) apresentam fenoétipos diversos. O objetivo deste estudo é
classificar os pacientes com RSC e PN de um hospital terciario na cidade de Sao
Paulo, segundo EPOS 2020. Método: Estudo transversal, retrospectivo e analitico,
por avaliacdo de prontuarios com coleta dos seguintes dados para classificacao
dos fendtipos de RSC primaria com PN: média de eosindfilos séricos; IgE total,
eosinofilia tecidual e tomografia computadorizada de seios da face. Resultados:
Foram atendidos 382 pacientes com RSC e PN de janeiro de 2018 a abril de 2020,
sendo que apenas 96 possuiam dados suficientes em prontuario para classifica-
¢éo. Foram classificados em doenca atdpica do compartimento central (DACC) 8
(8,3%); RSC nao eosinofilica (RSCne) 11 (11,4%) e, em sua maioria, RSC eosino-
filica (RSCe) 77 (80,2%), que por sua vez foi subdividida em doenca respiratéria
exacerbada por aspirina (DREA) 24 (25%). Do total, houve maior prevaléncia do
género masculino 53 (55,2%), enquanto que na DREA ha predominio do femini-
no 15 (62,5%). A média de idade foi similar nos diferentes fenétipos (57,7 anos),
exceto na DACC que foi inferior (37,7 anos). Na RSCne é notavel menor valor da
média dos eosindfilos (139,1 céls/mm3), enquanto na RSCeos é 524,5 céls/mm3
e na DREA 573,3 céls/mms3. Importante ressaltar que dentre as RSCe 56 (72,7%)
pacientes apresentam asma concomitante. Em relagdo a quantidade de ciclo de
corticoide oral/ano e polipectomia/paciente, os doentes com DREA tiveram maior
nuamero 1,45/ano e 1,79/ paciente, enquanto na DACC os valores foram 0,25/ano
e 0,5/paciente, respectivamente. Conclusao: Apesar da dificuldade em obter os
dados no prontuario foi possivel identificar no estudo uma maior prevaléncia de
RSCe, destacando a DREA, com maior numero de cirurgias/paciente e corticoide
oral/ano. Por fim, é essencial distinguir os fenétipos para direcionar o tratamento e
obter menor falha terapéutica.

Hospital do Servidor Publico Estadual - IAMSPE- Sao Paulo, SP, Brasil.
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Omalizumabe na ceratoconjuntivite alérgica:
relato de uso em paciente pediatrico

Renata Gouget Ferreira Silvano, Luciana de Souza Moreira,

Najla Rocha Ximenes de Mendong¢a, Ana Carolina Lima de Carvalho,
Gisele Salles Correa, Ekaterini Simoes Goudouris, Evandro Alves do Prado,
Maria Fernanda de Andrade Nelo e Araujo Motta,

Fernanda Pinto Mariz, Heloiza Helena Nunes da Silveira

Justificativa: A ceratoconjuntivite primaveril € uma forma grave de alergia ocular
ocorrendo principalmente em criangas, caracterizada por inflamagao cérneo-conjun-
tival crénica, prejuizo na acuidade visual que pode ser irreversivel e na qualidade de
vida do paciente. O tratamento preconizado inclui anti-histaminicos, estabilizadores
de mastécitos e imunossupressores, porem alguns apresentam pouca resposta e/ou
efeitos colaterais. O omalizumabe ja amplamente utilizado na asma e na urticaria
cronica, vem sendo utilizado off label em casos de ceratoconjuntivite alérgica com
bom resultado. Relato de caso: Menino, 8 anos, conjuntivite primaveril desde 1 ano,
apos diversos tratamentos sem resposta clinica satisfatéria, foi encaminhado ao
Nosso servico. Paciente apresentava intensos prurido ocular, hiperemia conjuntival,
secrecao ocular espessa e fotofobia. Exames complementares eosindfilos (335
células/pL) e IgE total elevada (> 5000 kU/L) e especifica positiva para acaros. Ao
exame fisico: palpebras espessas e escarificadas. Limbo gelatinoso, hipertrofiado
e com infiltrados (nédulos de tantras), ceratite puntata intensa difusa, espessas
papilas tarsais superiores mais discretas em olho direito e papilas gigantes em olho
esquerdo. Devido ao quadro grave pouco responsivo ao uso de corticoide topico
(acetato de fluormetolona 1 gota 6x/dia), imunossupressor tépico (tacrolimus 0,1%
1x/dia) e lubrificante, optamos por iniciar terapia omalizumabe na dose de 150 mg
a cada 15 dias. Logo apds o primeiro més de uso do medicamento, paciente iniciou
excelente resposta com significativa redugdo nos sintomas oculares e melhora na
qualidade de vida, sendo possivel a retirada do corticoide ocular. Omalizumabe
vem sendo eficaz e bem tolerado, sem efeitos adversos, ha 5 meses. Discussao:
Relatamos caso de excelente resposta sem efeitos adversos de omalizumabe em
paciente pediatrico com grave ceratoconjuntivite alérgica pouco responsiva ao
tratamento e dependente de corticoterapia ocular.

Fundagao Técnico-Educacional Souza Marques - Rio de Janeiro, RJ, Brasil.
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Perfil de pacientes com conjuntivite alérgica
acompanhados em servico terciario
de Imunologia e Alergologia

Camila de Moura Leite Luengo, Marina Benevides Pinheiro Cavalcante,
Marilia Mollon Montanaro, José Eduardo Seneda Lemos, Isabela Maria Anselmo Ribeiro Simées,
Soraya Regina Abu Jamra, Patricia Schiavotello Stefanelli, Persio Roxo Junior

Justificativa: Avaliar perfil clinico de pacientes com conjuntivite alérgica mode-
rada a grave, acompanhados em servico terciario de Imunologia e Alergologia.
Métodos: Estudo retrospectivo de prontuarios de 35 pacientes, acompanhados
no periodo de junho de 2020 a julho de 2021. Os parametros analisados sao
sexo, idade, comorbidades alérgicas associadas, complicacdes, nivel de IgE total
e sensibilizacdo a aeroalérgenos. Resultados: Foram avaliados 35 pacientes,
24 (68,6%) do sexo masculino, com idade mediana de 12 e 11 (31,4%) do sexo
feminino, com idade mediana de 15. Quanto as comorbidades, 7(20%) dos pacien-
tes apresentam dermatite atdpica, asma e rinite alérgica, 14 (40%) rinite alérgica,
5 (14%) dermatite atdpica e rinite alérgica, 1 (2,9%) dermatite de contato, 1 (2,9%)
dermatite atopica, 1 (2,9%) urticaria cronica e rinite alérgica, 4 (11,4%) asma e
rinite alérgica, 1 (2,9%) dermatite atépica, APLV e rinite alérgica. As complicacdes
foram Ulcera de cérnea (4) e ceratocone (3). Os niveis de IgE total variam de 10,9
a 11.600 KU/L, com mediana de 539. A sensibilizacao foi realizada por prick test
ou IgE especifica identificando principalmente os Dermatophagoides farinae e
Dermatophagoides pteronyssinus (60%). Quanto ao tratamento, 5 dos pacientes
fazem uso de omalizumabe e 15 se beneficiam da imunoterapia, seja subcutanea
(11) ou sublingual (4), apresentando melhora importante dos sintomas e qualidade
de vida. Conclusdes: Os dados evidenciam, em concordancia com a literatura,
uma alta prevaléncia de complicagdes decorrentes da conjuntivite alérgica grave
(20%). Outras comorbidades alérgicas como a rinite alérgica (91%) e a dermatite
atopica (37%) sao frequentes nesses pacientes. A maioria apresentou IgE sérica
elevada e sensibilizacao, principalmente a acaros. O uso de imunobioldgicos e/
ou imunoterapia constitui uma importante estratégia de tratamento para aliviar os
sintomas, modificar o curso da doenca, melhorar a qualidade de vida e diminuir
potenciais complicagdes.
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Perfil epidemioldgico de pacientes
do ambulatério de respirador oral
em um hospital terciario

Henrique de Paula Bedaque, Rafael Costa Borges,
Antdnio Lucas Arruda de Oliveira, Eric Santos Rodrigues de Oliveira, Valéria Soraya de Farias Sales

Justificativa: Criar perfil epidemioldgico dos pacientes respiradores orais em um
ambulatério especializado e correlacionar com sintomas. Métodos: O trabalho se
trata de uma pesquisa analitica de carater exploratério, dentro de uma abordagem
quantitativa com 411 prontuarios. O critério de inclusao é a idade entre 1 e 40 anos
e o de excluséo é a falta de trés dados dos prontuarios. Excluimos 88 prontuarios
fora dessa faixa etaria. Organizamos os dados sociodemograficos e clinicos dos
prontuarios em tabela do excel e, por fim, os analisamos com o programa IBM SPSS
20 para a pesquisa estatistica. Utilizamos o teste de qui-quadrado para avaliar a
relagéo entre os fatores de risco e os sintomas clinicos. Considerou-se p < 0,05
como significativo. Resultados: Observamos que 45,8% dos individuos s&o do sexo
masculino e 54,2% feminino. Desses, 62,9% séo pardos, 31,5% brancos e 5,6%
negros. A mediana da idade é 15 anos. Predominou a escolaridade fundamental
(42,7%). Encontramos renda entre 1 e 3 salarios minimos em 56,4% das familias.
As moradias tinham mediana de 11 anos, 6 cémodos e 4 moradores. 92,8% mo-
ram em casa e 77,5% na zona urbana. A mediana de uso do colch&o foi 3 anos e
do travesseiro 2 anos. 56% limpam a casa todos os dias. 40,3% criam cao, 21%
gato, 27,8% aves. 86% das casas tem poeira, 74,4% barata, 26,8% tapete, 40,4%
cortina, 9,1% planta dentro de casa. 78,7% usam ventilador e 9% ar condicionado.
Nao observamos correlagao entre sintomas (epistaxe, disfungao olfatéria, espirros,
coriza e prurido nasal) e presencga de poeira, cdo, barata, tapete, cortina, ar condi-
cionado. Ha associacao entre gato, ave e planta dentro de casa com prurido nasal
e relagdo entre uso de ventilador no quarto com espirros. Conclusdes: Com este
estudo entendemos melhor a epidemiologia e as principais variaveis associadas
a sintomas nesta populacao. Assim, uma possivel melhora dos sintomas pode ser
obtida com o controle dos fatores relacionados.
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Rinite alérgica no esporte
de alto rendimento: avaliacao em atletas
adolescentes de clube formador de futebol

Guilherme Gomes Azizi, Paulo César Vieira, Claudio Sérgio da Rocha Pires,
Pedro Henrique Ribeiro, Bruno Mendes de Sa Pinto, Sebastiao Carlos Ferreira da Silva,
Sérgio Duarte Dortas Junior, Solange Oliveira Rodrigues Valle, Marco Antonio Alves Azizi

Justificativa: A ventilagao por via nasal é responsavel por até 40% do fluxo aéreo
durante a atividade fisica. Alguns fatores podem alterar a resisténcia nasal, dentre
eles a inflamacao da mucosa e o exercicio fisico. Deste modo, a rinite alérgica
(RA) apresenta-se como um dos fatores que poderiam interferir no desempenho
do atleta. Dados sobre a prevaléncia de RA em atletas séo limitados, podendo
chegar a 40% e serem mais elevados em esportes de inverno. Nosso objetivo foi
avaliar a prevaléncia de RA em atletas de futebol masculino, com idade entre 13
e 18 anos, através da histdria clinica, exame fisico e dosagem de IgE especifica
para aeroalérgenos. Métodos: Estudo transversal realizado durante avaliagdo
anual de atletas de futebol masculino de clube formador do Rio de Janeiro, no
qual todos preencheram questionario sobre sintomas de RA, passaram por exame
clinico e realizaram dosagem sérica de IgE total e especificas para aeroalérgenos
(IMMUNOCAP) em sua avaliagao laboratorial anual. Resultados: Foram incluidos
154 atletas. Destes, 64 (42%) apresentaram IgE especifica positiva para 1 ou mais
acaros (> 0,35 KU/L) e IgE total elevada (> 100 KU/L). Dez atletas apresentaram
IgE total elevada, todavia, ndo obtiveram dosagem de IgE especifica para acaros
positiva. Entretanto, apenas, 32 atletas (21%) possuiam sintomas caracteristicos
de rinite alérgica: prurido nasocular, espirros em salva e obstru¢do nasal (30[93%)]),
coriza hialina (26[81%)]), prurido em palato (12 [8%]) e prurido em conduto au-
ditivo (10[6,5%]). Os outros 32 atletas negavam sintomas de doencas atépicas.
Conclusao: Apesar da alta sensibilizagdo a aeroalérgenos (42%) dentre os atle-
tas, apenas 21% apresentavam critérios para RA. Estrategias para aumentar a
conscientizagao e a investigacdo de RA em atletas podem ser benéficas para o
diagndstico precoce e o tratamento imediato da RA, reduzindo a potencial queda
do desempenho e o uso indiscriminado de medicamentos caracterizados como
doping no esporte.
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Rinossinusite cronica —
perfil clinico e inflamatdrio

Priscila Novaes Ferraiolo, Sergio Duarte Dortas Junior, Luana Silva Pais Gomes,
Bianca Victdria de Oliveira Martins, Fabiana Chagas da Cruz, Solange Oliveira Rodrigues Valle

Justificativa: A tradicional classificacdo da rinossinusite crénica (RSC) em rinos-
sinusite cronica com pdlipo nasal (RSCcPN) e sem pdlipo nasal (RSCsPN) parece
nao refletir adequadamente a diversidade fisiopatoldgica nos pacientes. Nosso
objetivo foi caracterizar os pacientes com RSC acompanhados nos Servigos de
Otorrinolaringologia e Imunologia de um Hospital Universitario. Métodos: Estudo
transversal retrospectivo de 160 pacientes com RSC, divididos com base na pre-
senca (137) ou auséncia de pdlipo nasal (23). Dados clinicos como sexo, idade,
presenca de asma, numero de eosindfilos, IgE total e IgE especifica para enteroto-
xinas estafilocdcicas (SE-IgE) no sangue foram analisados. Resultados: Noventa
(56%) pacientes eram do sexo feminino. No grupo RSCcPN a idade média foi de
63 anos (18-89) e no RSCsPN foi de 56 anos (20-81). Dos 126 pacientes com
RSCcPN, 72 (57,14%) tinham histdria de asma. Dos 69 pacientes com RSCcPN que
realizaram espirometria (ESPTBD), 46 (37%) confirmaram asma: 31 (67.4%) com
leve, 12 (26.1%) moderada e 3 (6.5%) grave. Dos 17 pacientes com RSCsPNS, 12
(70,59%) referiam asma. Qito realizaram ESPTBD, sendo 5 (29%) com alteracao:
4 (80%) com asma moderada e 1 (20%) grave. Nos pacientes com RSCcPN, o
numero de eosindfilos variou de 0-3510 (média = 423.5); e entre os com RSCsPN
variou de 0-1408 (média = 310). No grupo de RSCcPN, a IgE total média foi de 511
(6-7200); no grupo RSCsPN, a IgE total média foi de 573 (4.5-5190). A SE-IgE foi
positiva em 48% (13/27) dos pacientes com RSCcPN. Conclusao: Esse estudo
confirma a importancia da avaliagdo da asma em pacientes com RSC, indepen-
dente da presenca de polipo nasal. Tanto a RSCcPN e RSCsPN apresentam um
padrao endotipico (tipo 2) semelhantes, conforme a presenca de eosinofilia e IgE
total elevada. Além disto identificamos a expressao da SE-IgE em um subgrupo
de pacientes com RSCcPN. Cabe ressaltar que a classica divisao em RSCcPN e
RSCsPN nao reflete o perfil endofenotipico do paciente.
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Avaliacao da qualidade de vida em pacientes
com urticaria cronica acompanhados em
servico de Alergia e Imunologia em Sergipe

Catarina Fagundes Moreira, Juliana Monroy Leite,
Julianne Alves Machado, Adriana de Oliveira Guimaraes

Justificativa: O objetivo do presente estudo é avaliar o impacto da urticaria crénica
na qualidade de vida dos portadores da doenca. Os pacientes que apresentam a
urticaria crénica sofrem um declinio na qualidade de vida devido aos fatores intrin-
secos da doenca e as suas repercussoes psicologicas e sociais. Métodos: Trata-se
de um estudo descritivo observacional a partir de dados coletados de 40 pacientes
atendidos em Ambulatério de Alergia e Imunologia no estado de Sergipe no ano de
2021, através de dois questionarios especificos para a avaliagdo da qualidade de
vida na urticaria crénica: o Chronic Urticaria Quality of Life Questionnaire (CUQ20L)
e o Urticaria Control Test (UCT). Resultados: Foi possivel identificar uma correla-
¢éo positiva, através do questionario Urticaria Control Test, entre a intensidade dos
sintomas e a piora da qualidade de vida (r = 0,774, p < 0,001). Também foi possivel
identificar uma correlacao positiva entre a intensidade dos sintomas e a piora da
qualidade de vida, desta vez mensurada pela escala CUQ2oL (r=0,768, p < 0,001).
77,5% dos pacientes afirmaram ter alguma dificuldade para dormir, 92,5% afirma-
ram acordar durante a noite, 90% afirmaram se sentirem cansados durante o dia
porque nao dormiram bem, 87,5% sentem dificuldade para se concentrar, 90%
sentem-se nervosos, 80% afirmaram sentirem-se para baixo, 75% disseram ter
vergonha das lesbes da urticaria que aparecem no corpo e 60% tém vergonha de
frequentar lugares publicos. Conclusdes: A urticaria crénica compromete a qua-
lidade de vida, medida pelos questionarios UCT e CUQ2oL. O comprometimento
da qualidade de vida dos doentes com urticéria cronica ocorre principalmente nos
aspectos psicoldgicos, nos relacionamentos sociais e na qualidade do sono.

Universidade Tiradentes - Aracaju, SE, Brasil.
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Avaliacao de atopia em pacientes
com urticaria espontanea cronica

Paula Natassya Barbosa Argolo de Freitas, Mariana Lima Mousinho Fernandes,
Alanna Batalha Pereira, Isadora Franca de Almeida Oliveira, Jorge Kalil,
Anténio Abilio Motta, Rosana Camara Agondi

Justificativa: Classificar a urticaria crénica espontanea (UCE) por endotipos é
importante para predizer evolucao e progndstico. Atopia, urticaria crénica induzida
(UCInd) e niveis elevados de IgE foram associados a ma resposta ao anti-H1. O
objetivo deste estudo foi classificar e caracterizar os pacientes com UCE de acordo
com atopia avaliada por IgE alérgeno-especifica. Métodos: Estudo retrospectivo
de pacientes com UCE que apresentavam IgE alérgeno-especifica realizada
por ensaio in vitro ou teste cutédneo, acompanhados em servico tercidrio. Dados
demograficos, presenca de UCInd, refratariedade aos anti-H1, IgE sérica total,
IgE especifica para aeroalérgenos, numero de eosindfilos periféricos e anti-TPO/
anti-TG foram analisados. Resultados: Foram incluidos 71 pacientes com UCE,
dos quais 68 (95,8%) eram do sexo feminino, idade média de 45,5 anos e tempo
de urticaria de 12,1 anos. Do total, 22 pacientes (31%) também apresentavam
UCInd e 16 (22,5%) eram refratarios aos anti-H1. IgE sérica total foi 446,1 Ul/
mL, eosinofilia periférica 292,5 cel/mm3 e anti-TPO/anti-TG foram positivos em 16
pacientes (22,5%). IgE sérica elevada (>100; média de 616,3 Ul/mL) foi obervada
em 52 pacientes (73,2%). Esses tinham mais IgE especifica positiva (77,3% vs.
47,4%; p = 0,04), mais UCInd (40,9% vs. 15,8%; p = 0,08) e mais refratariedade
ao anti-H1 (25% vs. 15,8%, p > 0,05). Havia 46 (64,8%) pacientes atépicos. Eles
eram mais jovens (43 anos vs. 51 anos; p = 0,03), com idade mais precoce no inicio
dos sintomas (31 anos vs. 38 anos; p = 0,06), maior frequéncia de UCInd (41,3%
vs. 12% p = 0,01) e maior IgE sérica (540 vs. 245 Ul/mL; p = 0,03). Conclusoées:
Pacientes com UCE atépicos eram mais jovens, com maior IgE e maior frequéncia
de UCInd, o que pode indicar pior prognéstico. IgE sérica elevada foi associada a
atopia, alta frequéncia de UCInd e de refratariedade aos anti-H1, embora a literatura
mostre melhor resposta ao Omalizumabe. Estudos para melhor definicao do papel
da atopia na UCE sao necessarios.

Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade de Sdo Paulo - HCFMUSP - Sao Paulo, SP, Brasil.
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Resposta aos medicamentos alternativos
dos pacientes com urticaria cronica
refrataria aos anti-histaminicos

Mariana Lima Mousinho Fernandes, Bruna Gehlen, Paula Natassya Barbosa Argolo de Freitas,
Isadora Franca de Almeida Oliveira, Jorge Kalil, Anténio Abilio Motta, Rosana Camara Agondi

Justificativa: Urticaria cronica (UC) quando refrataria aos anti-histaminicos, consi-
derados primeira linha de tratamento, apresenta um progndstico desfavoravel. Com
a disponibilidade de farmacos bioldgicos, consolidados como eficazes e seguros,
eventualmente nos defrontamos com a inacessibilidade a essas medicacdes. Tais
fatos fundamentam o debate sobre 0 uso e a resposta a terapias alternativas com
outras drogas. Métodos: Estudo retrospectivo de prontuario eletrénico de pacientes
adultos com UC refratdria aos anti-histaminicos em servico terciario. Foram analisa-
dos dados demograficos, op¢des terapéuticas usadas (hidroxicloroquina, dapsona
e/ou sulfassalazina), resposta terapéutica considerando as causas para suspensao,
assim como maior nivel sérico de proteina C-reativa (PCR). Resultados: Foram
inclusos 54 pacientes, sendo 51 (94,4%) do sexo feminino, com média de idade de
48 anos e tempo de urticaria de 13,3 anos. Do total, 43 pacientes (79,6%) apresen-
tavam UC espontanea (UCE), 3 pacientes (5,6%), apenas UC induzida (UCInd).
Oito pacientes (14,8%) identificados no inicio como UCE, foram diagnosticados
apos como urticaria vasculite (UV) apds bidpsia cutdnea. A média de PCR foi de
11,8 e 0 maior valor foi visto no grupo com UV. A droga alternativa mais usada foi
a hidroxicloroquina (51,9%), sendo que apenas 25% dos pacientes evoluiram com
boa resposta & medicagao. A dapsona foi usada por 18 pacientes (33%), e destes
27,8% apresentaram boa resposta. A sulfassalazina foi usada por 8 pacientes,
sendo que 50% mostraram boa resposta. A principal razao de descontinuidade foi a
falta de resposta e ndo efeitos colaterais. Conclusao: Hidroxicloroquina foi a droga
alternativa mais usada, mas sulfassalazina foi a que mostrou melhor resposta entre
0s usuarios. A troca ou interrupcao da medicacao alternativa se deu, sobretudo, por
refratariedade clinica. Novos estudos séo essenciais para elucidar o papel desses
farmacos na UC enquanto drogas mais eficazes estéao indisponiveis.

Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade de Sdo Paulo - HCFMUSP - Sao Paulo, SP, Brasil.
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Edema de uvula em paciente
com angioedema hereditario
desencadeado pela COVID-19

Larissa Pincerato Mastelaro, Eliana Cristina Toledo,
Vanessa Ambrosio Batigalia, Andressa Carla Laveso Camacho,
Bianca Vilela Jorge Mendes Goulart, Melina Marques Gomes Bittencourt

Justificativa: Descrever a infec¢éo pelo SARS-CoV-2 como potencial desencade-
ante de crises de AEH. Relato do caso: R.C.K., masculino, 26 anos, com queixa
de episddios recorrentes de angioedema em extremidades, genitalia, labios, e
laringe por 3 vezes, desde os 18 anos. Relatava também crise de dor abdominal
intensa com necessidade de atendimento em emergéncia. A frequéncia das crises
era bimensal e desencadeadas por infecgdes virais e estresse. Era medicado na
emergéncia com anti-histaminicos, corticoides e adrenalina sem melhora e o edema
regredia em aproximadamente 3 dias. Negava histdria familiar de angioedema. Em
agosto de 2020 procurou emergéncia com queixa de incomodo e dor na garganta.
Ao exame apresentava edema de Uvula com disfagia, sem dispneia. Foi e medicado
com anti-histaminico e corticoide e triado para emergéncia respiratéria onde foi
coletado RT PCR para SARS-CoV-2 com resultado positivo. Evoluiu assintomatico
da infecc@o e o edema regrediu espontaneamente apds 3 dias. Procurou imuno-
logista para investigagdo. C4 = 9,5 (12-36) C1 INH funcional = 10,6% (70-130)
C1INH = 6,2 (11-39). Discussao: Com a chegada da pandemia da COVID-19,
duvidas surgiram se os pacientes com AEH teriam maior risco ndo somente de
contrair a infecgao, mas também de evoluir para formas mais graves. Com o co-
nhecimento adquirido no decorrer do tempo, concluiu-se que o AEH nao aumenta
o risco de ser infectado com COVID-19, nem a gravidade da infecgéo se o virus for
contraido. Entretanto as infec¢gdes em geral, em especial as virais, séo consideradas
como um gatilho relevante de crises de angioedema. Nesse contexto, infeccao pelo
virus SARS-CoV-2 pode desencadear crises de angioedema em pacientes com
AEH, mais comumente em pacientes com histéria de crises frequentes como no
paciente em questéo.

Faculdade de Medicina de Sao José do Rio Preto - FAMERP - Sao José do Rio Preto, SP, Brasil.
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Urticaria cronica espontanea associada
a urticaria induzida: relato de caso
de uma década de atraso no diagndstico

Sabryna Maciel da Cunha, Luana Fernanda Fernandes Andrade,
Ana Carolina Medeiros Andrade, Maria Rafaela Viana de Sa,
Pryscilla Ferreira Coutinho, Maria do Socorro Viana Silva de Sa

Justificativa: Ressaltar a importancia do conhecimento da urticaria crénica es-
pontanea por outras especialidades a fim de evitar o retardo no seu diagndstico
e tratamento, além de evidenciar o papel do imunologista no manejo. Relato do
caso: R.M.B., feminino, 30 anos, ha doze anos iniciou quadro diario de urticaria,
associado com prurido, carater fugaz, sem lesdo residual e raramente com angio-
edema labial associado. No inicio, lesbes surgiam espontaneamente, entretanto,
passaram a ser desencadeadas também por pressao local na pele, como nas
plantas dos pés apds trilhas e nos antebracos ao apoia-los na mesa. Avaliada por
diversos clinicos com uso recorrente de corticoide sistémico e anti-histaminico
em dose habitual, sem controle do quadro. Levantada a hipétese de doencga de
Lyme, com uso de doxiciclina, posteriormente de vasculite autoimune, utilizando
hidroxicloroquina. Em fevereiro de 2019, reumatologista iniciou metotrexato 15 mg/
semana, com controle completo dos sintomas. No entanto, a terapia foi suspensa
em Setembro de 2020 pois a paciente informou desejo de engravidar. Apds um
més da suspensao, as urticas retornaram com o mesmo padrdo anterior. Iniciado
acompanhamento com imunologista em novembro de 2020 com bilastina em
dose duplicada e, posteriormente, quadruplicada e associada a antileucotrieno.
Apébs quatro semanas sem controle do quadro, optou-se por iniciar omalizumabe
300 mg a cada vinte e oito dias. Sete dias apds a primeira dose do imunobiolégi-
co, ficou assintomatica, permanecendo dessa forma desde entdo. A terapia com
bilastina foi reduzida progressivamente e atualmente encontra-se na sexta dose
do omalizumabe e sem uso de nenhuma medicacgao oral. UAS7 inicial: 19, UAS7
atual: 0. Discussao: O caso chama atencdo pelo tempo prolongado da doenca,
possivelmente devido associacao de urticaria crénica espontanea a urticaria de
pressao tardia, o atraso no seu diagndstico levou ao uso inadvertido de diversas
medicacodes, postergando ainda mais a resolucao do quadro.

Unifacisa - Centro Universitario - Campina Grande, PB, Brasil.
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Urticaria cronica espontanea
refrataria a omalizumabe: experiéncia de um
centro de referéncia e exceléncia (UCARE)

Guilherme Gomes Azizi, Bianca Victoria de Oliveira Martins,
Nathassia da Rosa Paiva Bahiense, Rossy Moreira Bastos Junior,
Omar Lupi das Rosas Santos, Sérgio Duarte Dortas Junior, Solange Oliveira Rodrigues Valle

A urticaria cronica espontanea (UCE) apresenta dois mecanismos principais: as au-
toimunidades do tipo | (IgE anti-autoAg) e do tipo Il (IgG anti-FCeRI ou I1gG anti-IgE+
FCeRI). Nos ultimos anos, buscam-se biomarcadores fidedignos para diagnéstico
e acompanhamento da UC. Alguns marcadores como o anti-TPO, D-dimero e IgE
total, além da associacédo com urticaria induzida (UCInd) sao potenciais marcadores.
Em pacientes refratarios a doses elevadas de anti-histaminicos é recomendado o
Omalizumabe (OMA) na dose de 300 mg/4 sem. Em casos refratarios ao OMA, a
Ciclosporina é utilizada como etapa final. Nosso objetivo é apresentar o perfil de
biomarcadores em pacientes refratarios ao uso de OMA em dose preconizada,
em um UCARE. Métodos Estudo transversal retrospectivo com coleta de dados
dos prontuarios de 9 pacientes com UCE refratarios a dose aprovada de OMA.
Resultados Foram incluidos oito pacientes femininos e 01 do masculino, com mé-
dia de idade 47 anos (34-66 anos) e 5 anos e 1més de tempo médio de doenca.
Quatro dermografismos e 02 UPT. Quanto aos biomarcadores: 04 apresentaram
IgE total < 23 UI/L (média: 12,3) e 02 apresentaram IgE total > 94 (média: 314); 06
sujeitos apresentaram Anti-TPO > 15. Nao obtivemos dados referentes a coleta
de D-dimero. Trés pacientes estdo em uso de OMA 450 mg/ 4 sem, 2 pacientes
estdo em uso de OMA 300 mg/4 sem associada a ciclosporina, 2 em uso regular
de ciclosporina, 01 em uso de OMA 300 mg/2 sem e apresentando bom controle
da doenca. 01 paciente, ainda, aguardando liberacdo de omalizumabe 450 mg.
Todos em associagdo com anti-histaminico. Conclusdo Nossos dados confirmam
achados de estudos prévios, onde a maior parte dos pacientes refratarios as do-
ses aprovadas de OMA apresentam baixos niveis de IgE e/ou anti-TPO positivo,
e associacao com UCInd. Além disto, mostramos possiveis terapias eficazes para
pacientes refratarios. Estudos com maior nimero de pacientes se faz necessario
para compreendermos quando e como intervir nestes pacientes.

Universidade Federal do Rio de Janeiro - UFRJ - Rio de Janeiro, RJ, Brasil.
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Manifestacoes clinicas de pacientes
portadores de dermatite atépica grave
atendidos em um hospital escola da cidade
de Maceio, Alagoas — Série de casos

Michele Ribeiro Rocha, Mario Gustavo de Aranda Pacheco, Iramirton Figuerédo Moreira

Justificativa: Dermatite atopica (DA) é uma doenca cutanea inflamatdria crénica
caracterizada por disfuncao imunoldgica e aparecimento de lesdes na pele, es-
pecialmente na infancia. A forma grave apresenta menor prevaléncia, maior per-
sisténcia e manifestac¢des clinicas severas. Nesse sentido, objetiva-se verificar as
manifestagdes clinicas e opgdes terapéuticas utilizadas em pacientes portadores
de dermatite atdpica grave, a partir de uma série de casos. Métodos: Analise re-
trospectiva de prontuarios de pacientes com seguimento ambulatorial por dermatite
atdpica grave, em um hospital escola da cidade de Maceid, Alagoas, entre outubro
de 2016 e junho de 2021. Resultados: Foram incluidos 14 pacientes, com idades
entre 04 e 22 anos de idade, sendo 10 do sexo feminino. O tempo de evolucéo da
DA foi de 5,77 anos (01-10 anos), e as comorbidades associadas foram: alergia
alimentar 07/14, transtornos psiquicos 04/14, rinite alérgica 02/14 e asma 01/14.
Quanto a localizagéo das lesdes, 01/14 apresentou em regido perianal e vulva,
enquanto as demais manifestaram-se em regides tipicas da DA, como tronco,
dobras e extremidades. O SCORAD médio foi de 61 (53,2-78,4). Os pacientes
avaliados usavam em média 7 (5 - 14) medicamentos. Em relagdo ao uso de imu-
nossupressores, 8/14 fizeram uso de metotrexato, sendo que 4/8 apresentaram
controle, 2/8 manifestaram efeitos colaterais e 2/8 perderam segmento; 2/14 fizeram
uso de ciclosporina (um nao teve melhora com uso). O imunobioldgico dupilumabe
foi usado por um paciente. Conclusdes: A DA, por ser uma doencga crénica mul-
tifatorial de dificil manejo, tem associacdo com outras comorbidades e necessita
de investigagao clinica e abordagem terapéutica particularizada. Acompanhar as
manifestacdes clinicas da DA grave auxilia no manejo individualizado, e assim
possibilita um melhor prognéstico e uma melhor qualidade de vida.

Universidade Federal de Alagoas - Maceid, AL, Brasil.
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Perfil epidemioldgico e seguranca
do omalizumabe para tratamento de
urticaria cronica em pacientes pediatricos

Leila Vieira Borges, Jose Carlison Santos de Oliveira,
Joanemile Pacheco de Figueiredo, Régis de Albuquerque Campos

Justificativa: Estudos envolvendo perfil epidemiolégico e seguranca do omalizuma-
be em pacientes pediatricos com urticaria crénica (UC), sdo escassos. Diante disso,
nosso objetivo é analisar estes pardmetros, nos pacientes pediatricos com UC em
uso do omalizumabe, acompanhados em um ambulatdrio de alergia e imunologia
do Complexo Hospitalar Universitario Professor Edgard Santos. Método: Foram
incluidos 4 pacientes, cuja menor idade era 2 anos e a maior 13 anos, com inicio do
tratamento com omalizumabe entre margo de 2019 e junho de 2021. Dados sobre
seguranca, perfil epidemiolégico, motivo para a interrupcao do tratamento foram
avaliados. Para avaliagdo da resposta ao tratamento foram utilizados os questio-
narios UAS7 (urticaria activity score) e UCT (urticaria control test). Resultados:
Todos os pacientes tinham angioedema, auséncia de leucocitose em hemograma
e de aumento de provas inflamatérias. Trés pacientes eram do sexo feminino e um
do masculino. Ao iniciar o omalizumabe os pacientes tinham UCT sem controle e
UAS7, moderado/grave e o tempo médio de doenca era de 9 meses. A dose utilizada
para 3 dos pacientes foi de 300 pug e um deles de 150 pg, todos a cada 4 semanas.
Os 4 pacientes utilizaram o omalizumabe sem relatar quaisquer efeitos colaterais.
Um deles apresentou resposta parcial tardia, um outro descontinuou por falta de
eficacia e os demais seguem em uso da medicacao com um periodo inferior a 6
aplicagdes. Conclusoes: Evidenciamos boa seguranga do omalizumabe nos pa-
cientes pediatricos com UC, assim como observado na populacdo adulta. Apesar
de um dos pacientes nao ter apresentado resposta, ndo foi observado nenhuma
diferenca relevante no perfil epidemiolégico, quando comparado com 0s outros
pacientes. O conhecimento destes preditores e desfechos sdo necessarios para
um melhor entendimento no manejo do omalizumabe na populacdo pediatrica.

Faculdade de Medicina da Universidade Federal da Bahia, UFBA - Salvador, BA, Brasil.
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Urticaria aquagénica localizada

Juliana dos Santos de Carvalho Oliveira, Juliana Jaramillo Jiménez,
Roberto Smith Jorge, Gabriela Andrade Coelho Dias, Bruna Vieira Campista,
Leonardo Esteves Carius, Lorena César Goulart, Camila Luna Pinto,
Fabio Chigres Kuschnir, Eduardo Costa

Justificativa: A urticaria aquagénica (UA) é um tipo raro de urticaria fisica que
ocorre apds o contato da pele com a agua em qualquer temperatura e no caso apre-
sentado as lesdes séo restritas a face. Relato do caso: E.S.S., feminina, 67 anos,
inicio dos sintomas ha 20 anos com surgimento de urticas na face, apés o banho,
lavar o rosto e pegar chuva, que desaparecem apés 5 minutos. Refere piora com
uso de sabonete e produtos para cabelo e pouca melhora com anti-histaminico de
primeira geracao. Foi submetida a teste de provocagao com compressas de agua
em temperatura ambiente, no dorso e na face, com resultado negativo e positivo
respectivamente. Exames laboratoriais normais. Teste de contato negativo. Foi
tratada com loratadina regular e creme de barreira antes do banho, com controle
parcial da urticaria. Discussao: A UA foi descrita em 1964 e cerca de 100 casos
foram relatados até hoje. A patogénese ainda é pouco conhecida e foi proposto que
um componente do estrato cérneo interage com a agua levando a degranulacao do
mastdcito. A localizacao tipica é em face, tronco e antebraco. No entanto a paciente
apresenta manifestagcéo atipica restrita a face, induzida por agua nao salinizada,
0 que difere de outros casos relatados nos quais a apresentacao restrita a face
era induzida por agua salinizada. A prevaléncia € maior no sexo feminino e os
sintomas se desenvolvem no inicio da puberdade. O caso descrito ainda se torna
mais incomum porque a paciente iniciou sintomas na idade adulta. A tratamento
preconizado é anti-H1 de segunda geragdo associado a cremes de barreira, que
impedem a penetragdo da agua no extrato cérneo. No entanto muitos pacientes
séao refratarios ao tratamento, assim como a paciente relatada, que ainda precisa-
va expor-se de forma minima a agua. A agua é fundamental a vida e a UA causa
grande transtorno aos pacientes acometidos, por isso é fundamental a discussao
sobre o tema para que haja expansao da sua compreensao e desenvolvimento de
tratamentos mais eficazes.

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

Arq Asma Alerg Imunol. 2021,5(Supl 1):S202.

S202



< 3 ARQUIVOS DE  ©2021 ASBAI

ASMA, ALERGIA PE171
Urticdria e angioedema
EIMUNOLOGIA

Omalizumabe para tratamento
da urticaria crénica solar e induzida pelo calor

Joanemile Pacheco de Figueiredo, Leila Vieira Borges Trancoso Neves,
José Carlison Santos de Oliveira, Maria Cecilia Freitas de Almeida, Régis de Albuquerque Campos

Justificativa: A urticaria ao calor € uma forma rara de urticaria induzida caracteri-
zada por eritema pruriginoso e urticas que surgem logo apos exposi¢ao ao calor. Ja
na urticaria solar ocorrem urticas rapidamente apos a exposicao a luz solar, sendo
benigna na maioria dos casos, embora possa ocorrer anafilaxia. Relato de caso:
I.N.S., feminina, 28 anos, ha 19 anos apresenta urticas com prurido muito intenso
em areas expostas ao sol e agravada pelo calor, ocorrendo inUmeros episodios
de angioedema labial associado a eritema em face, algumas vezes acompanhado
de dispneia, sem controle com o uso de diferentes anti-histaminicos, mesmo em
quatro vezes a dose padrdo. Além disso, nota agravamento do prurido cutaneo com
filtros solares. Iniciou 0 acompanhamento no Ambulatério de referéncia UCARE,
Complexo Hospitalar Universitario Professor Edgard Santos em outubro de 2020,
sem resposta com o uso de 40 mg de Cetirizina, apresentando questionario de
controle do tratamento (UCT) 04. Durante exame fisico, apresentava inumeras
papulas eritemato-pruriginosas coalescentes em face, abdome e térax, sem der-
mografismo, especialmente em colo, regiao cervical e em face. Em nosso servico,
avaliamos a paciente utilizando TempTest® e identificamos positividade. Em uma
das consultas, a paciente apresentou anafilaxia apds exposicéo solar em sala de
espera, com temperatura ambiente. Apés um ano de acompanhamento, iniciou
Omalizumabe, 300 mg a cada 4 semanas, evoluindo com melhora acentuada ja na
primeira semana de tratamento, sem novos episddios de angioedema e melhora
do prurido em areas expostas do corpo a fontes luminosas. Discussao: Quanto
ao tratamento da urticaria solar e induzida pelo calor, ndo ha diretrizes baseadas
em consenso e em evidéncias que defina a abordagem especifica nestes casos.
O padrao de resposta precoce com a dose padrao de 300mg de Omalizumabe,
demonstra boas perspectivas especialmente em casos incomuns de anafilaxia.

Complexo Hospitalar Professor Edgard Santos - Salvador, BA, Brasil.
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O tratamento farmacologico
no angioedema vibratorio:
revisao sistematica da literatura

Karolyne Mariano Abrantes, Sabryna Maciel da Cunha, Larissa Barbosa Bomfim,
Waleria Vieira de Oliveira Santos, Fernanda Araujo e Farias, Pryscilla Ferreira Coutinho,
Luana Cruz Queiroz Farias, Beatriz Rosendo da Costa, Bruna Rayana Vieira Galindo

Justificativa: O angioedema vibratério € um subtipo de urticaria induzivel croni-
ca, uma condicao rara, e as informagdes disponiveis na literatura sédo escassas,
o que dificulta o seu diagndstico e respectivo tratamento. O objetivo foi analisar o
tratamento disponivel para o angioedema vibratério através de uma reviséo siste-
matica de literatura. Métodos: A pesquisa foi realizada em bases de dados como
PubMed e Biblioteca Virtual de Saude (BVS), utilizando os descritores “vibratory”
and “angioedema” e incluindo pesquisas/revisdes sistematicas sem limitacao de
data de publicacdo. Enquanto aos critérios de qualidade, foram incluidos na pes-
quisa: amostragem com reduzido viés, randomizacao adequada e diagnostico do
angioedema por escalas validadas. Resultados: Em toda a literatura, 30 artigos
foram encontrados, sendo que apenas 13 estudos preencheram critérios, sendo
5 relatos de casos, 5 revisoes sistematicas e 3 estudos observacionais. Podemos
observar que em relacdo ao tratamento farmacolégico, os anti-histaminicos e os
corticosteroides ainda s&o os medicamentos utilizados para o tratamento atual,
semelhante ao que ocorre no tratamento convencional das demais urticarias
cronicas. Todavia, alguns pacientes tém respostas insatisfatorias a esse protocolo
e podem se beneficiar com antileucotrienos, testes de producao de tolerancia,
anti IgE e antidepressivos triciclicos, e com isso deixa claro que nao existe uma
melhor opcao terapéutica; o tratamento € individualizado e alterna de acordo com
cada caso em questao. Observou-se aqui que se afastar dos fatores causais que
levam a crises de angioedema é a melhor opgdo,mas nem sempre é possivel.
Conclusao: Desse modo, torna-se necessario a realizacao de mais estudos para
um melhor conhecimento da patologia e dos seus mecanismos imunes, para que
se tenha um tratamento farmacolégico satisfatério para os pacientes com angio-
edema vibratdrio.

UNIFACISA - Campina Grande, PB, Brasil.
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Biomarcadores (eosinoéfilos, PCR, VS e D-dimeros)
no seguimento de doentes com urticaria crénica
espontanea sob omalizumab —

Um estudo de vida real

Leonor Esteves Caldeira, Célia Costa, Rita Bras, Rita Limao, Marisa Paulino, Elisa Pedro

O omalizumab (OMZ) esta aprovado como tratamento (tt) de 3% linha na urticaria
cronica espontanea (UCE). O objetivo deste estudo foi avaliar o perfil de respos-
ta (rsp) ao OMZ e a utilidade de 4 biomarcadores - eosindfilos periféricos(eos),
proteina C-reativa (PCR), velocidade de sedimentagéo (VS) e D-dimeros (DD) na
determinacao da atividade e controlo da UCE e rsp ao OMZ. Analise retrospetiva de
doentes (dts) com UCE, sob OMZ ha >1 ano, desde 2009. Os dts foram classificados
quanto a rsp ao OMZ em respondedores completos (RC)(UAS7 0 sem anti-H1),
bons R (BR)(UAS7 1-6), Rparciais (RP)(UAS7 7-15) e naoR (NR)(UAS7>15) em
T1, T6, T12 meses. Analisaram-se correlagdes entre os biomarcadores, UAS7 e
urticaria control test (UCT) e associagéo a rsp ao OMZ. 130 dts (84% sexo femi-
nino), média de idades 48+14,8 anos [18,75]. 75% com angioedema e 72% UC
indutivel. Duracao média tt OMZ 3,5+2,5 [1,12] anos. T1: 37RC, 26BR, 40RP, 27NR;
T6: 45RC, 37BR, 25RP, 23NR; T12: 49RC, 45BR, 26RP, 10NR. Em TO verificou-
se elevacao de PCR, VS e DD em 14%, 29% e 27% dos dts, respetivamente. Na
avaliagcéo de rsp T1, verificou-se uma diferenca significativa (p = 0,028) nos valores
basais de eos(/L) entre o grupo RC (181+123) e RP+NR (96+54), também eviden-
ciadanarspT6 (p =0,032) e T12 (p = 0,039), e entre BR (188+122) e RP+NR de
T1 (p=0,015). O grupo RC e BRde T1, T6 e T12 tiveram valores basais de PCR,
VS e DD inferiores ao grupo de RP+NR, mas sem significado estatistico. Os DD
demonstraram uma correlagdo positiva com UAS7 em TO (r = 0,202, p = 0,043) e
T12 (r=0,253, p =0,042), ndo verificada em T6. AVS em TO revelou uma correlagéo
positiva com UAS7 (r= 0,296, p = 0,002) e negativa com UCT (r =-0,288, p = 0,009),
nao verificada em T6 e T12. Nao se verificou correlacao significativa entre PCR e
UAS7 e UCT. O OMZ é eficaz na maioria dos dts com UCE. Neste estudo verificou-
se que os DD e VS podem ser usados como biomarcadores de atividade da UCE.
Um valor superior de eos basais parece ser preditor de melhor rsp ao OMZ.

Hospital de Santa Maria - Portugal.
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Recorréncia de urticaria cronica
espontéanea apos infeccao por SARS-CoV-2:
relato de caso

Maria Eduarda Trocoli Zanetti, Isabela Maria Anselmo Ribeiro Simoes,
José Eduardo Seneda Lemos, Lucas Florestan Cella, Marilia Mollon Montanaro,
Camila de Moura Leite Luengo, Mariana Paes Leme Ferriani,

Janaina Michelle Lima Melo, Orlando Trevisan Neto, Luisa Karla de Paula Arruda

Justificativa: A urticaria € uma doenca que se manifesta por lesdes do tipo papu-
las eritematosas (urticas), pruriginosas e que possui causas distintas. Pode ser
classificada como aguda, com duracdo de menos de seis semanas, e urticaria
crénica, com duracao de mais de seis semanas. A infec¢ao pelo novo SARS-CoV-2
caracteriza-se por sintomas respiratorios e sistémicos, podendo envolver a pele,
sendo a urticaria uma de suas manifestacdes. Relato de caso: Paciente do género
feminino, 29 anos, portadora de urticaria crénica esponténea desde 2012, asma
persistente leve controlada, rinite alérgica moderada/grave e alergia a amoxicilina.
Iniciou seguimento com equipe de alergia e apresentava urticaria de dificil controle,
tendo usado diversos anti-histaminicos (bilastina, fexofenadina, rupatadina, lorata-
dina). Teve idas frequentes ao pronto atendimento e uso recorrente de corticoste-
roide oral. Durante o seguimento, no ano de 2016, paciente foi diagnosticada com
quadro de linfoma nao Hodgkin. Realizou tratamento com quimioterapia e obteve
cura da doenga em 2017. Apds tratamento do linfoma, paciente apresentou melhora
marcante da urticaria. Em 2020, a paciente apresentou infec¢éao pelo SARS-CoV-2,
e teve recorréncia do quadro de urticaria crénica espontanea, em maior intensi-
dade. Tratamento com dose habitual de anti-histaminico nao resultou em melhora
do quadro. Uso de dose quadruplicada a dose do anti-histaminico o também nao
levou a melhora da urticéria. Indicada entao terapia anti-lgg com omalizumabe para
controle da urticaria. Discussao: As infecgdes virais séo etiologia importante de
urticaria, incluindo a infecgéo por SARS-CoV-2, que pode ser causa de recorréncia
ou agudizacgéo de urticaria crénica espontanea. A identificacao de tal manifestacéo
clinica pode ajudar no diagnoéstico precoce e manejo da COVID-19.

Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de Ribeirao Preto - USP - Ribeirao Preto, SP, Brasil.
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Angioedema hereditario
por deficiéncia do inibidor do C1:
mais prevalente, mas nao mais grave em mulheres

Jessica Camargo Pastana, Marcelo Vivolo Aun, Juliana Fées Bianchini Garcia,
Ana Julia Ribeiro, Antonio Abilio Motta, Jorge Kalil, Pedro Giavina-Bianchi

Justificativa: O angioedema hereditario com deficiéncia do inibidor do C1 (AEH-
C1INH) tem heranca autossémica dominante e, portanto, tem risco de acome-
ter 50% dos descentes dos pacientes, proporcionalmente em ambos 0s sexos.
Entretanto, ha evidéncia de que a doenca se manifesta mais intensamente no sexo
feminino. Métodos: Estudo de coorte retrospectiva que descreve a casuistica de um
centro de referéncia em AEH, analisando aspectos clinicos-laboratoriais da doen-
¢a, com o objetivo de identificar diferencas associadas ao sexo dos pacientes. As
variaveis continuas foram expressas em médias com seus intervalos. As variaveis
categoricas foram apresentadas em numeros e porcentagens. Resultados: Nos
incluimos 98 pacientes no estudo, com média de idade de 38,1 anos, sendo 67,3%
do sexo feminino. O tempo médio transcorrido até o diagndstico foi de 13.7 anos
e o diagnostico foi mais retardado nas mulheres (p = 0,04). As mulheres tiveram
crises de AEH mais longas, mas a diferenca néo foi estatisticamente significativa,
enquanto os homens foram submetidos a profilaxia de longo prazo mais frequen-
temente (p = < 0,01). Laparotomia exploradora foi relatada por 26,9% e intubagéo
orotraqueal por 21,3% dos nossos pacientes; 61,3% e 30,3% foram internados pelo
menos uma vez no hospital e na unidade de terapia intensiva, respectivamente.
Nao houve diferencas estatisticamente significantes entre os sexos para esses
parametros. Dentre as mulheres, 29,6% referiram piora da doenga no periodo pe-
rimenstrual e 31% com o uso de estrogeno exdgeno. Pelo menos uma gravidez foi
relatada por 72,2% das pacientes, 15,4% com melhora e 46,2% com piora do AEH
durante a gestacao. Em relagdo aos partos, 68% foram cesareas, com indicagcao
do obstetra que estava assistindo a paciente. Na coorte estudada, o AEH-C1INH
foi mais prevalente, mas ndo mais grave nas pacientes do sexo feminino. Um terco
das pacientes referiram piora da doenga com o uso de estrogeno exégeno.

Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade de Sao Paulo - HCFMUSP - Sao Paulo, SP, Brasil.
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Urticaria e angioedema tardios
pos-vacinal COVID-19

Eliane Miranda da Silva, Albertina Varandas Capelo,
Camila Martins Chiesa, Mara Morelo

Objetivo: Relatar um caso de reacao tardia pos-vacinal COVID-19 de urticaria e an-
gioedema. Introducao: Até o presente, as reacoes alérgicas pos-vacinal COVID-19
tém sido raras e frequentemente atribuidas a varios componentes das vacinas.
Polietilenoglicol e polissorbato séo os excipientes mais envolvidos nestas reagdes.
Método: Relato de caso, revisdo de prontuario e da literatura. Relato de caso:
I.J.A., feminino, 47 anos, preta, professora. Procurou nosso ambulatério de alergia
e imunologia sete dias ap6s a primeira dose da vacina COVID-19 AstraZeneca/
Oxford para saber se poderia fazer a segunda dose. Relatou que no terceiro dia
apos a primeira dose apresentou urticaria e angioedema em labios e palpebras.
Negou o uso de analgésico e anti-inflamatério no periodo. Histéria pessoal de hi-
pertensao arterial medicada com valsartana, hidroclorotiazida e atenolol. Ao exame
apresentava urticaria em membros inferiores e tronco. Foi medicada com bilastina
e prednisolona com remissao do quadro. Apds 8 semanas foi realizado patch test
com propilenoglicol. Apresentou angioedema palpebral com aproximadamente
40h da colocacao do teste. Primeira leitura com 48h negativa. Segunda leitura com
96h positiva. Foi orientada a realizar a segunda dose da vacina CoronaVac para
COVID-19. Conclusao: A reagao cruzada entre o polietilenoglicol e polissorbato tem
sido descrita na literatura, contudo nenhum fator de risco para o desenvolvimento
de sensibilizacao ao polietilenoglicol ou polissorbato foi identificado.

Universidade Federal do Estado do Rio de Janeiro - Rio de Janeiro, RJ, Brasil.
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Urticaria aquagénica em adolescente:
relato de caso

Wilker Fred Santos Souto, Victor Danilo Vale Dias, Fabio Teixeira Auricchio

Justificativa: O presente trabalho se justifica pela relevancia do relato e escassez
de casos semelhantes. Relato de caso: Paciente do sexo feminino, branca, 16 anos,
relata aparecimento ha dois anos de urticas cerca de dez minutos apds contato com
agua, principalmente com banho de chuveiro (também incluindo piscinas e mar),
independente da temperatura. Piora relacionada a duragéo do contato. Nega fatores
de melhora. Nega aparecimento de sintomas relacionados a atividade fisica ou es-
tresse. As lesdes sao urticariformes, acometem principalmente pescoco e tronco na
regidao anterior e duram de cinco a 20 minutos com resolucdo espontanea. Variagoes
de temperaturas, na auséncia de agua, nao reproduzem lesdes. Sem histéria de
atopia ou histéria familiar de quadro semelhante. Ao exame fisico n&o apresentava
lesbes. Realizados os seguintes exames e testes para diagndstico: IgE total: 89 Ul/
mL; Frick-test: Negativo; Teste do Cubo de Gelo: Negativo; Teste de provocacao
para urticaria colinérgica: Negativo. Teste de provocacgéao para urticaria aquagénica
com aplicagao de compressas embebidas em agua em temperatura corporal com
duragéo de 20 minutos em dorso com o paciente sentado, sem uso prévio de anti-
histaminicos, com aparecimento de lesdes urticariformes de dimensdes variaveis,
pruriginosas e eritema reflexo no local da aplicagéo - positivo. Prescrita fexofena-
dina - 1 comprimido 1 hora antes dos banhos. Discussao: A urticaria aquagénica
é rara e geralmente se inicia na puberdade. E Importante no diagndstico excluir
outras causas de urticaria fisica e realizar teste de provocacao especifico. Entre
as opcoes de tratamento: Anti-histaminicos e anticolinérgicos. Patogénese pouco
elucidada. Shelley e Rawnsley sugeriram que a reacao da agua com componentes
do estrato cérneo formaria substancia que causaria degranulacao de mastécitos
perifoliculares. Czarnetzki et al. sugeriram haver um antigeno hidrossoluvel na
epiderme que se difundiria na derme em contato com a agua.

Universidade do Estado do Para, UEPA - Belém, PA, Brasil.
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Impacto da urticaria cronica
na qualidade de vida dos pacientes e
sua relacao com transtornos psiquiatricos —
uma revisao de literatura

Gabriele Paiva Santos, Maycon Valiense Climaco,
Ana Caroline Andrade Mendes, Luciana Aparecida Rocha de Souza Albuquerque

Justificativa: A urticaria crénica (UC) é caracterizada pela presenca de lesdes
cutaneas eritematosas, pruriginosas e edemaciadas que evoluem por mais de 6
semanas, afetando o bem-estar dos individuos. Nesse sentido, objetiva-se realizar
revisdo bibliografica sobre os impactos causados pela urticaria crénica na quali-
dade de vida (QV) dos pacientes e sua associagdo com transtornos psiquiatricos.
Métodos: Para a realizagao desta revisao, utilizou-se as bases de dados online
PubMed e Portal da Biblioteca Virtual em Saude (BVS), onde foi realizado um le-
vantamento periddico utilizando descritores previamente estabelecidos (Quality of
life AND Mental Disorders AND Chronic Urticaria). Resultados: Entre os diversos
aspectos que permeiam a avaliagdo da qualidade de vida de um paciente com ur-
ticaria crénica, foi identificado uma grande influéncia de comorbidades e aspectos
culturais que possuem impacto negativo sobre ela. A maior parte dos estudos anali-
sados apontaram relacao direta entre a urticaria crénica e transtornos psiquiatricos,
sendo este n&o apenas um dos principais problemas encontrados em pacientes
com UC e que afetam a QV, mas também é um fator de risco para maior gravidade
da doenca. Elementos externos como o fator ambiental e a cultura foram relaciona-
dos, também, com uma diminuicao da qualidade de vida. E, além do desconforto
e constrangimento provocados pelas manifestacdes dermatolégicas da doenca,
foram identificados outros problemas que também sao prejudiciais a qualidade de
vida desses pacientes, incluindo disfungéo sexual, os niveis alterados de estresse
e disturbios do sono. Conclusoées: A analise dos resultados dos estudos sugere
uma estreita relacédo entre os impactos causados pela UC e a piora de qualidade
de vida nos pacientes. Por fim, a compreensao holistica do paciente, entendendo
a urticaria cronica além de uma doenca dermatoldgica é essencial para reduzir os
impactos na saude fisica e emocional do individuo.

Universidade Estadual de Santa Cruz - UESC - lIhéus, BA, Brasil.
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