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Resumo: A dermatite atopica (DA) € uma doenca inflamatéria crénica de alta prevaléncia, cujo impacto
ultrapassa o desconforto cutaneo, afetando salide mental, vida escolar e dindmica familiar. Em
casos graves, a adolescéncia representa um periodo critico, pois a instabilidade emocional, a
busca por autonomia e as demandas sociais intensificam os desafios do tratamento.Adolescente
de 14 anos, sexo masculino, com diagnéstico de DA grave desde a infancia, apresentou
exacerbagtes frequentes com lesdes eritemato-descamativas extensas, prurido intenso, fissuras e
risco aumentado de infecgBes cuténeas. O quadro repercutia em distirbios do sono, retraimento
socia e queda no rendimento escolar. Apesar de multiplas tentativas terapéuticas com corticoides
topicos e sistémicos, imunossupressores e cuidados gerais, houve baixa resposta e dificuldades de
adesdo, agravadas por contexto familiar fragilizado e recursos limitados.A evolucéo do quadro sO
pbde ser controlada com a internagdo, quando o paciente foi acompanhado diariamente pela
pediatra e por uma equipe multiprofissional composta por dermatologia, alergologia, psicologia,
psiquiatria, nutricdo e servico social. No inicio, recebeu antibioticoterapia e corticoterapia —
topica e endovenosa, dada a gravidade do quadro. Durante toda a internacdo, manteve
suplementacéo continua com zinco, polivitaminico, &cido félico, magnésio, vitamina D (9.000
Ul/dia) e calcio, alinhada aos principios da medicina integrativa, preparando o organismo para
melhor resposta terapéutica. A introducdo posterior do anticorpo monoclonal especifico para
dermatite atdpica encontrou o paciente em condi¢bes mais favoraveis para alcancar a melhora
clinica desgjada.O caso ilustra a complexidade do manejo da DA grave na adolescéncia, em que
fatores bioldgicos, emocionais e sociais interagem. A adesdo ao tratamento foi um desafio
central, impactada tanto pela gravidade da doenca quanto pelo contexto psicossocia. A
introducdo precoce de abordagem multidisciplinar e terapias-alvo mostrou-se decisiva para o
controle clinico e a melhoria da qualidade de vida. Destaca-se ainda a necessidade de politicas
publicas que ampliem 0 acesso a terapias de ato custo para populagdes vulnerdveis.A dermatite
atopica grave na adolescéncia exige estratégias individualizadas e integracéo entre especialidades
meédicas, equipe multiprofissional e suporte familiar. A utilizagdo da suplementacéo,
compreendendo a necessidade do corpo em encontrar equilibrio, aliada as terapias bioldgicas e
intervencbes psicossociais, pode transformar o prognostico, reduzir internacdes e restaurar a
funcionalidade social e escolar do paciente.
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