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O Uso De Mepolizumabe No Mangjo De Asma Persistente Grave E Dermatite Atopica Refratéria
Em Um Paciente Pediétrico: Um Relato De Caso

GUSTAVO DE CASTRO ORDONES (UNIVERSIDADE FEDERAL DO AMAZONAS),
MARIA JORDANA MACEDO DE OLIVEIRA (UNIVERSIDADE FEDERAL DO
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As doencas alérgicas sdo atamente prevalentes na populagdo pedidtrica, e impactam
significativamente a qualidade de vida e o desenvolvimento infantil. Nesse sentido, ndo é
incomum gue asma persistente e dermatite atopica (DA) estejam associadas, 0 que representa um
grande desafio terapéutico, especiamente em casos refratérios. Este estudo de caso descreve o
acompanhamento de um paciente pediatrico com asma de dificil controle e DA, com énfase na
transicdo terapéutica para 0 uso de imunobiolégicos como aternativa eficaz no mangjo de
doencas alérgicas graves. "Relatar a evolucao clinica de um paciente com asma persistente grave
associada a DA grave refrataria ao tratamento convencional, de modo a destacar o impacto da
introducéo do mepolizumabe no controle dos sintomas e na qualidade de vida. Adicionalmente,
analisar a importancia de intervengdes multidisciplinares e medidas ambientais para 0 mangjo do
caso."Trata-se de um estudo descritivo baseado no seguimento de quatro consultas realizadas
entre agosto e dezembro de 2024 em um servico de Alergia e Imunologia Pediatrica de Manaus
(AM). Paciente D.D.S, 9 anos, sexo masculino, com queixa principal de quadro alérgico desde os
3 meses de idade. Durante o acompanhamento, foram avaliados os dados clinicos, laboratoriais e
fisicos do paciente, associando as intervengdes terapéuticas empregadas a evolugdo dos sintomas.
O protocolo incluiu 0 uso de corticosteroides inalatorios, anti-histaminicos, corticosteroides
topicos, medidas de controle ambiental e, posteriormente, o inicio do mepolizumabe, um
anticorpo monoclonal direcionado a interleucina-5 (IL-5). "Na 12 consulta, o paciente apresentava
controle inadequado da asma, com muUiltiplos episddios de exacerbacdo, e DA ativa com lesdes
extensas e urticantes. Intervencdes iniciais incluiram otimizacdo do controle ambiental,
prescricdo de budesonida/formoterol 12/400 e medidas tépicas para dermatite. Na 22 consulta,
persistiam crises de asma e piora das lesdes cutaneas, motivando o encaminhamento para inicio
do mepolizumabe 100 mg. A 32 consulta evidenciou melhora parcial dos sintomas respiratérios,
embora as lesBes cuténeas persistissem. Apos o inicio do imunobioldgico na 42 consulta, o
paciente apresentou controle significativo da asma, sem novas crises, e reducdo da intensidade
das lesdes dermatoldgicas, com tolerancia adequada a0 mepolizumabe. "O mepolizumabe
mostrou eficacia no controle da asma grave do paciente, pois reduziu as exacerbacdes e melhorou
sua qualidade de vida. Além disso, observou-se melhora secundéria na DA, gque passou de grave
a moderada, possivelmente devido a reducdo da inflamac&o eosinofilica sistémica. A abordagem
multidisciplinar e medidas de controle ambiental foram fundamentais para a estabilizacdo. Este
caso reforca o papel dos imunobiol 6gicos na asma eosinofilica grave e sugere beneficios na DA
em fendtipos inflamatdrios sobrepostos, com destaque para a importancia do seguimento para
ajustes terapéuticos.
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