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OBJETIVO: Avadliar se aimunoterapia oral (ITO) é segura e eficaz na inducdo de toleréncia em
criancas com aergia a proteina do leite de vaca (APLV). METODOS: Incluidas criancas com
APLV que apresentavam: histéria clinica de APLV IgE-mediada e IgE especifica para o leite ?
15kU /L (>2anos) ou?5kU /L (<2 anos). Distribuiu-se a eatoriamente os pacientes em dois
grupos: placebo e ITO. Apds 12 meses, foram submetidos a um teste de provocagdo alimentar
duplo-cego placebo controlado ao leite. Posteriormente, pacientes do grupo placebo foram
redirecionados para o grupo com ITO por 24 meses. Aquelas randomizadas no grupo ITO
completaram mais 12 meses de tratamento. IgE especifica para leite, caseina e 1gG4 foram
obtidas ao longo do estudo. RESULTADOS: 28 criangas com 1,2 a 15,5 anos participam(ram) do
estudo. 4 foram excluidas e 15 completaram o tratamento . Apos 12 meses, 4 do grupo ITO
tiveram uma provocagao alimentar negativa. Nenhum do grupo placebo tiveram uma provocagéo
negativa. Com 24 meses de ITO, 4 tiveram uma provocacdo negativa (53,3% alcancaram a
toleréncia). Houve dessensibilizagdo parcial em 46,7%. A IgE especifica para leite e para caseina
mostrou reducdo durante os 24 meses de ITO . Houve aumento na 1Gg4 apds os primeiros 12
meses de ITO. Sintomas relacionados a ITO surgiram em 93,3%, sendo 71,4% anafilaxia.
CONCLUSAOQ: 10T deve ser usado sob restrito controle e os riscos-beneficios de tal
procedimento deve ser ponderado.
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