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Angioedema Hereditério Tipo |: Relato De Caso
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Introducdo: Demonstrar investigacdo de paciente com edema recorrente. Método: Estudo
retrospectivo por meio de revisdo de prontuario médico. Descricdo: Menino acompanhado desde
12 anos de idade, com historia de episddios recorrentes de angioedema, principal mente de face e
de extremidades desde os 4 anos. Em um dos episodios, houve necessidade de internacéo em UTI
por desconforto respiratorio. Quando chegou ao servigo, estava em acompanhamento com
reumatologista, investigando LES (rash maar), em uso de cloroquina. Irma gémea com dor
abdominal recorrente, acompanhada algumas vezes de edema periorbitario discreto desde os 8
anos de idade e sem diagndstico. Pai com angioedema recorrente de maos e pés desde a infancia.
Suspeitando-se de Angioedema Hereditéario solicitou-se: Inibidor de C1 Esterase (5mg/dl) e C4
(0,06mg/dl). Pela suspeita de LES, era importante considerar angioedema adquirido. Outros
exames laboratoriais (normais): PCR, VHS, C3, Anticorpo Anti-DNA, CH100, Anti-Ro, FAN,
FR e Clg. Firmado diagnéstico de Angioedema Hereditario tipo |, paciente foi medicado com
EACA como profilético, sendo orientado a duplicar a dose quando submetido a situacfes de
trauma, por exemplo, procedimentos dentérios. O paciente permanece bem, sem edemas, tendo
sido descartado o diagndstico de LES. A irma gémea e 0 pai do paciente também receberam o
diagnostico de Angioedema Hereditario Tipo |. Comentarios: O Angioedema Hereditario deve
ser sempre lembrado como causa de edema, principalmente quando recorrente e com historia
familiar positiva.
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