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Resumo: Introdugdo: A alergia a proteina do leite de vaca (APLV), € a alergia aimentar mais prevalente
em lactentes, podendo ser mediada por imunidade celular e/ou humoral; e apresentacéo clinica
variavel, apresentando-se com constipacéo intestinal. Descricdo do Caso: Paciente CE G S, 7
meses, sexo masculino, procurou o0 PSI do Hospital Mandaqui, devido vomitos e distensdo
abdominal. Mée referia que a crianca apresentava constipacdo intestinal cronica (CIC) desde os 3
meses de vida e acompanhava com Gastropediatra, jA com manometria anoretal normal e devido
a persisténcia de CIC, pensado em APLV, ( uso de proteina leite vaca (PLV) desde 0 2° més de
vida ). Foi suspenso a PLV e introduzido férmula extensamente hidrolizada (FEH), com pouca
aceitacdo, sendo trocado para férmula de aminoacidos elementar (FAA), porém mée ndo aderiu
a0 teste de exclusdo e voltou a oferecer a PLV, evoluindo com constipacdo, distensdo
abdominal,fecaloma em todo abdome, escape fecad, irritabilidade, recusa alimentar e perda
ponderal grave, sendo internado para investigacdo. Evoluiu com abdome agudo e grave
distensdo, apesar de véarios enemas; redizada a retirada cirdrgica do fecaloma, colostomia e
bidpsia intestinal ( normal). Com exames normais pensado em APLV ndo IgE mediada, sendo
iniciada a realimentacdo com FAA exclusiva, com boa aceitagéo e total regressdo dos sintomas.
Discusséo: Lactente com CIC, agravo nutricional, sem aleitamento materno e afastado outras
causas de CIC, devemos pensar em APLV e fazer teste de exclusdo da PLV e posterior
desencadeamento. Conclusdo: Ainda hoje é um desafio identificar precocemente qual o
mecanismo imune e sua possivel alteracdo na motilidade intestinal que levaria a CIC, visto que
0S exames s80 normais. Porém o teste de exclusdo com regressdo dos sintomas com posterior
desencadeamento, podem confirmar o diagnéstico clinico de APLV, evitando uma evolugéo téo
grave como deste relato de caso.
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