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Resumo: INTRODUCAO: A urticéria ao frio € um dos subtipos mais frequentes de urticéria fisica, tendo
como caracteristica o desenvolvimento de lesdes urticariformes e/ou angioedema nas regides da
pele expostas ao frio. Seu aparecimento na infancia € considerado raro, mas potencialmente
grave. DESCRICAO DO CASO: AJSD, feminino, 9a, apresentou-se no consultério pediétrico
com queixa de quadro subito de formac&o de placas hiperemiadas, com prurido e calor local, ha
30 dias. Tal quadro durou alguns dias, tratado com loratadina xarope, obtendo melhora parcial
dos sintomas. Referiu piora quando as lesdes foram expostas a agua, negando relacdo com a
ingestdo de alimentos alergénicos. Acompanhante relatou antecedente de quadro urticariforme
autolimitado aos 4 anos de idade e afirmou n&o haver evidéncia de historia familiar. Assim,
aventou-se a hipotese diagnéstica de urticaria aguda. Primeiramente realizou-se o teste de pressdo
para pesquisa de dermografismo, cujo resultado foi negativo. Posteriormente, realizou-se o teste
de provocacéo com o frio, com aplicacdo de gelo na superficie anterior do antebraco, durante um
periodo de 5 minutos, revelando-se positivo. Como conduta, foi prescrito fexofenadina (120
mg/dia), em caso de sintomas, e introduzido montelucaste (5 mg/dia) como medicacdo
preventiva. DISCUSSAO: Urticéria ao frio adquirida é uma entidade rara na primeira infancia,
cuja fisiopatologia ndo esta totalmente elucidada. A classificagdo etiolégica como idiopética €
feita a partir da exclusdo de causas secundarias e de heranca familiar, com base na historia
clinica. A possibilidade de reagfes sistémicas potencialmente fatais (como choque anafilético)
revela a importancia do diagndstico precoce e de intervencdes adequadas, como prevencéo da
exposicAo a agressores e medidas terapéuticas. CONCLUSAO: Embora pouco prevalente nessa
faixa etéria e com baixo nimero de pesguisas em criancgas, a urticaria ao frio é situacdo passivel
na clinica pediétrica. O diagnostico € feito a partir da historia clinica pessoal e familiar, e do
exame fisico. O tratamento é sintomético e preventivo.
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