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Trabalhos Cientificos

Enterorragia. Quando Suspeitar De Alergia Alimentar?

MARIANA MARTINS RODRIGUES (UNILUS), MARIA EDUARDA ALVES DORTA
(UNILUS), INGRID DAMACENO ROSA DORTA (CLINICA VITTA)

A dergia a proteina do leite de vaca (APLV) é a reac8o adversa a alimentos mais comum na
infancia. Suas manifestagBes incluem sintomas gastrointestinais, como voémitos, coélicas e
diarreia, dém de possiveis acometimentos respiratorios e dermatoldgicos. A aergia pode ser
mediada por imunoglobulina E (IgE), ndo mediada por IgE ou mista. Além disso, a introdugdo
precoce da férmula infantil ao lactente aumenta o risco de desenvolvimento do quadro, uma vez
gue o sistema digestivo € imaturo para processar essa proteina adeguadamente."J.I.F.A.,
masculino, 2 anos, nascido a termo, com peso adequado para a idade gestacional e Apgar de 8/8.
Diagnosticado com uma cardiopatia congénita, foi submetido a cirurgia aos 17 dias de vida,
necessitando de internacdo por 2 meses na unidade de terapia intensiva, onde recebeu formula
l&ctea infantil de rotina. Apds alguns dias, apresentou sangramento intestinal, e diante da
investigagdo do quadro descartou-se outras etiologias como enterocolite necrosante,
coagulopatias e complicagdes pelo rotavirus, levando a hip6tese diagnéstica de APLV. Como
tratamento, foi prescrita a férmula infantil extensamente hidrolisada, resultando na remissdo dos
sintomas. Desde entdo, 0 paciente mantém acompanhamento pediétrico."""A APLV é muito mais
prevalente em criangas menores de 1 ano quando comparada a casos de intoleréncia a lactose, e
sua incidéncia varia de 0,3% a 7,5%. Entre as principais complicagbes estdo enterorragia,
dermatite atopica, esofagite eosinofilica e, em casos graves, andfilaxia. A enterorragia, como no
relato de caso apresentado, ocorre em 40,5% dos quadros, e pode estar associada a sintomas
gastrointestinais. O reconhecimento da APLV € desafiador, pois ndo ha testes especificos. O
diagnostico € baseado em anamnese e exame fisico associados a dieta de excluséo e ao teste de
provocagdo oral. Evidéncias indicam que 50% a 90% das alergias alimentares suspeitas ndo se
confirmam quando investigadas corretamente. Assim, recomenda-se excluir a proteina do leite de
vaca da dieta por um periodo de 4 semanas para confirmar o diagndstico e estabelecer a conduta
adequada. O principal tratamento é a retirada do leite de vaca e seus derivados. Em lactentes
menores que 6 meses, 0 aeitamento materno exclusvo ndo deve ser interrompido, a
recomendacdo é que a mae sga orientada a seguir uma dieta restritiva, com o devido
acompanhamento nutricional. Em alguns quadros, principalmente agqueles que envolvem
enterorragia, como o0 paciente apresentado, férmulas extensamente hidrolisadas ou de
aminoé&cidos sdo indicadas, ja que sdo bem toleradas por 90 a 95% das criangcas com a alergia.
Conclui-se que a APLV € uma condicdo ainda pouco compreendida e confundida com a
intolerancia a lactose. Além disso, pode ser comprometido o crescimento infantil, tornando
essencia a educagdo nutricional, a exclusdo completa do leite de vaca e seus derivados da dieta e
0 acompanhamento por uma equipe multiprofissional para garantir o sucesso do tratamento.
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