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Resumo: OBJETIVO: Aprofundar os conhecimentos sobre Alergia a Alimentos(AA) para que ages
efetivag/precoces possam ser realizadas controlando o quadro clinico que podera ser grave em
criancas e adolescentes nesta questdo de Salde Publica. METODOLOGIA DETALHADA:
Estudo retrospectivo bibliografico e qualitativo no periodo de 2013 a 2019 sobre AA e suas
intercorréncias para que medidas adequadas preservem a qualidade de vida destas
criancas/adolescentes. RESULTADOS: a) AA é uma hipersensibilidade aimentar sendo uma
reacdo imunolégica mediada por anticorpos, linfocitos T ou ambos com sintomas no tubo
digestivo ou em 6rgéos a distancia, b) tipos. b.1. imediata/anafilatica: mediada por anticorpos
IgE/tipo | e b.2. retardada/tardia: mediada por células(linfocitos T) ou imunocomplexos: tipo 1V e
[11: b.2.1. ndo-IgE: enteropatias crénicas, b.2.2. mista: IgE+ndolgE: esofagogastroenteropatia
eosinofilica, ¢) diagndstico clinico/etiolégico/ laboratorial: c.1. imediata: vémitos, diarreia,
alergia oral, rinite, conjuntivite, urticaria e angioedema lactentes/pré-escolares. leite de
vacalsoja, ovo(clara), escolares/adolescentes. peixe, camardo, amendoim, nozes e Kkiwi/
hemograma(eosinofilia), IgE(aumentada), teste cutdneo positivo(aimento suspeito), IgE
especifico/alimento, RAST e ImunoCAP, c.2. retardada: c.2.l. ndo-1gE:
proctite/proctocolite/enterocolite, DRGE, doenca pulmonar crénica(S. de Heiner)/ leite de
vaca/soja, peixe, cane, clara de ovo, amendoim/ fezes. afal antitripsina elevada,
endoscopia/colonoscopia(biopsias), c.2.2. mista: esofagite/gastrite/enterocolite  eosinofilica,
asma, dermatite atopica/ aergia aimentar multipla/ endoscopial/colonoscopialbidpsias), d)
tratamento/profilaxia: corticosteroide sistémico/ topico-inalatorio, inibidor da bomba de protons,
dieta hipoalergénica, formula extensamente hidrolisada/aminoacidos, evitar o alérgeno,
incentivar o aleitamento materno/alimentacdio natural. CONCLUSAO: Considerando que AA
afeta a qualidade de vida e poderd ser grave em criangas e adolescentes com demandas crescentes
nos Servicos de Salde poder-se-ia instituir profilaxia/tratamentos atualizados para minimizar
estes agravos.
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