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Trabalhos Cientificos

Titulo: AngioedemaNa Infancia E Adolescéncia: Experie770,ncia De Um Servic807,0 Especializado

Autores: Ha escassez de dados clinicos e demogréficos sobre angioedema na infancia e adolescéncia.
OBJETIVO: Descrever caracteristicas dos pacientes até 18 anos de vida com angioedema
hereditario (AEH) ou histaminérgico (AH) atendidos em ambulatorio especializado. Descrever
caracteristicas dos pacientes até 18 anos de vida com angioedema hereditério (AEH) ou
histaminérgico (AH) atendidos em ambulat6rio especializado.Estudo descritivo, transversal,
retrospectivo de andlise de prontuérios de pacientes com angioedema de repeticdo atendidos no
servico de Alergia e Imunologia de janeiro de 2017 a dezembro de 2021. Foram incluidos
agueles que realizaram a primeira consulta com idade menor ou igual a 18 anos. : Neste periodo,
154 pacientes foram atendidos para investigagdo de angioedema, em sua maioria adultos. Dos
110 que receberam diagndstico de AH, 18(16%) tinham idade inferior a 18 anos e dos 44 com
diagnostico de AEH 18(41%) eram menores, e haviam iniciado os sintomas, em média, 6 anos
antes da primeira consulta. O grupo AH apresentou urticéria crénica concomitante em 16(89%)
casos, com 5(31%) apresentando urticaria cronicainduzida. Os locais mais acometidos pelo
angioedema naqueles com AH foram labios 10(55%) e pél pebras 9(50%), enquanto nos com
AEH os locais mais acometidos foram méaos e pés 7(39%) seguidos de genitalia em 4(22%). No
grupo AH, 4(22%) apresentavam piora com uso de anti-inflamatérios ndo hormonais e no grupo
com AEH, 7(39%) informavam trauma, estresse e infec¢des como gatilhos para o surgimento do
angioedema. Oito (44%) com AH apresentavam historia de atopia, principa mente rinite (6/33%)
e uma crianga tinha diagnostico de doenga autoimune, ndo sendo identificado nenhum caso de
atopia ou autoimunidade no grupo AEH. Neste grupo, 12(67%) apresentaram abdome agudo e
histériafamiliar de ébito por angioedema, 12(67%) apresentavam C1-INH quantitativo baixo e
6(33%) o C1-INH qualitativo abaixo do valor de normalidade. Existem diferencas clinicas e
laboratoriais entre criangas e adol escentes com angioedema histaminérgico e hereditéario, sendo
importante a avaliag&o criteriosa da historia pessoal, familiar e laboratorial para diagndstico e
tratamento adequados.
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