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Resumo: Objetivo: Descrever o desfecho clinico, endoscopico e histoldgico dos pacientes pediatricos com
Esofagite Eosinofilica (EE0) no primeiro ano de tratamento. Método: Estudo retrospectivo dos
pacientes pediétricos com EEo acompanhados em servico terciario de Janeiro 2015 a Agosto de
2021. Os dados clinicos e laboratoriais foram extraidos de prontuario eletrénico. Pacientes foram
avaliados ao diagnostico (TO), apdés 3m (T1) e 12m (T2). Resultado: Os resultados serdo
apresentados de maneira descritiva ou através de testes ndo paramétricos. Foram incluidos 28
pacientes (18 Masculinos), com média de idade em TO de 8,5 anos (DP+ 4), cujos sintomas mais
frequentes foram: pirose (n:17), impactacgdo aimentar (n:14), vomitos (n:13) e disfagia (n:12).
Achados macroscopicos da EDA incluiram sulcos longitudinais (n:23), mucosa nacarada (n:15) e
subestenose (n:4). A mediana de eosinéfilos/CGA foi de 40 (15-113). Em T1, 16 pacientes
evoluiram assintomaticos e, em metade deles, a EDA foi normal, com < 15 eos/CGA. A mediana
de eosindéfilos/CGA foi de 35 (0-100), mas ndo houve significancia estatistica quando comparada
ao TO. Entretanto, em T2, a mediana foi de 0 eos/CGA (0-71), mostrando significancia (p<0,05).
Em relacdo ao tratamento em TO, 25 pacientes iniciaram Inibidor de bomba de prétons (IBP.)
Destes, 9/25 realizaram terapia isolada e 16/25, terapia combinada. Destes, 3/16 |BP+corticoide
deglutido (CD), 9/16 I1BP+dieta de restricdo (DR) e IBP+CD+DR: 4/16. Em T1, 17 responderam
a terapia, enquanto nos demais foi necessario aumentar dose (3), associar (4) ou mudar a terapia
(4). Em T2, 18 responderam aterapia, dos quais 7 reduziram dose, 11 mantiveram tratamento. 10
ndo responderam a terapia, sendo aumentado a dose da medicacdo em 5 e associado em 4.
Conclusdo: O primeiro ano de tratamento apresenta muitos desafios, com resposta clinica
variada, dissociacdo clinico-histoldgica e possiveis mudancas terapéuticas. Um acompanhamento
alongo prazo € necessario para melhorar desfechos e evitar futuras complicagoes.
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