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Resumo: Objetivo(s) Descrever as características epidemiológicas, clinicas, alimentos relacionados, 
diagnostico e evolução de pacientes que tiveram quadro de FPIES agudo. Método Estudo 
retrospectivo, com revisão de prontuários de pacientes atendidos no ambulatório de 
gastroenterologia pediátrica de hospital pediátrico, com revisão de 6 casos de crianças com 
diagnostico inicial de alergia a proteína do leite de vaca (APLV) que evoluíram para quadros de 
FPIES, idades entre 2 e 12 meses de idade entre os anos de 2015 e 2017. Resultados Foram 6 
casos diagnosticados de FPIES com evoluções diversas. Sendo 2 casos mais graves com 
internamento em UTI e quadros de desidratação e acidose metabólica. Somados todos os casos 
obteve-se 24 episodios de sintomas agudos (media de 4 episodios por criança), com 7 
intervencoes em UTI; sendo os alimentos alergênicos mais associados: leite de vaca (5/6: 83,3%), 
arroz (4/6: 66,6%), soja (3/6: 50%), clara de ovo (3/6: 50%), cereais (milho, cevada, trigo, aveia) 
(2/6: 33,3%), banana, maca, abacate e batata (1/6: 16,6%). Destaca-se o fato de que as reações 
mais precoces (menores de 2 meses de idade) e rápidas (menos de 30 minutos) ocorreram 
frequentemente com a exposição ao leite de vaca e a soja. Os sintomas mais envolvidos foram: 
vômitos incoercíveis em jato (6/6: 100%), letargia tipo sincope (6/6: 100%), diarreia profusa 
(4/6: 66,6%), baixo ganho ponderal (4/6: 66,6%). Destaca-se o fato de que os que tiveram 
reações a ingestão de arroz e cereais tiveram reações mais graves e maior necessidade de 
realização de hidratação venosa do que as crianças com reações a ingestão de leite, ovo e soja. 
Ressalta-se que (4/6: 66,6%) das crianças tiveram quadro de proctocolite alérgica com 
sangramento nas fezes em vigência de aleitamento materno exclusivo antes de desencadear as 
reações de FPIES aguda. conclusão(ões) A FPIES aguda pode ocorrer como consequência a 
ingestão de vários alimentos, sendo as manifestações mais rápidas as apresentadas após 
administração do leite de vaca e as mais tardias após ingestão de alimentos sólidos. Nem sempre 
o teste de desencadeamento precisa ser realizado para confirmar o diagnostico sendo relevante a 
historia clinica e a melhora dos sintomas com a retirada do alimento alergênico porem seu 
diagnostico deve ser precoce devido a gravidade de sua evolução.
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