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Resumo: A esofagite eosinofilica (EOE) é uma patologia inflamatéria cronica, caracterizada pela infiltragdo
de eosindfilos na mucosa esofégica, sem acometimento de outros érgaos do trato gastrointestinal.
A prevaéncia estimada € de 1:100.000. A sintomatologia inclui dor retroesternal, disfagia e
regurgitagdes, assemelhando-se a doenca do refluxo gastroesofdgico (DRGE), por vezes
confundindo o diagndstico. O papel da aergia aimentar ainda ndo € bem definido, mas acredita-
se que a exposicao a alérgenos alimentares desencadeia uma resposta inflamatéria no eséfago,
resultando na infiltracdo de eosindfilos e no desenvolvimento de sintomas, sendo a alergia
alimentar um fator a ser considerado na patogénese da EoE."Escolar, masculino, 6 anos de idade,
com histéria de voémitos pos-alimentares desde o primeiro més de vida. Teve suspeita diagnostica
de alergia a proteina do leite de vaca (APLV) aos 6 meses de vida, apos introducdo alimentar,
devido a relato de piora da frequéncia das regurgitagdes/voémitos (90 episddios/dia), aém de
surgimento de placas urticariformes quando contato com aimentos contendo leite de vaca.
Redlizou dieta de exclusdo de leite e derivados, com melhora clinica parcial, mantendo
regurgitacdo em menor frequéncia (30 episodios/dia). Feito tratamento clinico e medicamentoso
para DRGE, sem melhora. Aos 3 anos de idade, foi avaliado por Gastropediatra devido a
persisténcia do quadro, e apés afastados defeitos anatémicos, foi solicitada endoscopia digestiva
alta (EDA), que mostrou na biopsia 30-35 eosinofilos por campo em esdfago proximal e distal,
além de gastrite crénica discreta e focal. Iniciado tratamento com inibidor de bomba de prétons
(IBP) por 8 semanas. EDA controle com bidpsia mostrando auséncia de eosindfilos. Apesar da
melhora endoscopica, 0 paciente mantinha regurgitagdes diarias, porém menos frequentes (10-
15/dia), sendo ent&o associado corticoide deglutido, e por fim, mantendo ainda sintomatologia,
realizado dieta de isencdo de alérgenos alimentares (leite, ovo, trigo, soja, amendoim e frutos do
mar) por 16 semanas. O paciente atualmente mantém ainda episodios de regurgitacdes, ndo foi
possivel desmame de IBP.""Os sinais clinicos da esofagite eosinofilica em bebés e criangas
pequenas sdo inespecificos, mas geralmente se associam a dificuldades alimentares e a proposta
terapéutica adequada é dificil a ser definida. No caso relatado, o paciente ndo foi diagnosticado
precocemente devido a sinais similares a outras doencas mais comuns na faixa etéria, e ndo
apresentou resposta clinica favoravel com terapia inicial, necessitando se submeter a todas as
opcoes terapéuticas. "A causa da EOE ainda ndo é totalmente compreendida, o tratamento com
IBP por 8 semanas costuma reduzir eosinofilia e melhorar os sintomas, mas é fundamental estar
atento ao diagnéstico diferencial desta patologia mesmo em lactentes, onde os sinais clinicos
confundem com doencas frequentes neste periodo.
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