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Hipoal buminemia Em Paciente Com Dermatite Atopica Grave
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Introducéo: A Dermatite Atdpica (DA) € uma doenca inflamatéria cuténea cronica, de etiologia
multifatorial. O defeito no estrato corneo, associado as alteracbes de imunidade, favorece o
aparecimento de complicagOes diversas. Relatamos agui 0 caso de uma paciente com uma
complicacdo potencialmente grave, secundaria a DA ndo controlada. Descricdo do caso: AGXK, 4
anos, feminina, histéria de DA desde 5 meses, inicialmente leve, mas que se agravou apos dois
anos de idade, com pouca resposta a0 tratamento usual. Foi internada devido piora clinica,
apresentando lesbes de eczema (face, tronco e membros) muito hiperemiadas, secretivas e
pruriginosas (SCORAD 53). Havia usado cefalexina e sulfametoxazol -trimetroprim sem melhora.
Observou-se, também, edema discreto em méaos e pés, e reducdo do débito urindrio. Exames
laboratoriais: proteinas totais (4,09 g/dl), abumina (2,1 g/dl), eosinéfilos (1.409/mm3), IgE
(5.000 UI/), ndo havendo alteracbes urinarias. Recebeu antibioticoterapia por 2 semanas,
intensificando-se uso de emoliente e mantendo corticoterapia topica. Evoluiu com melhora
clinica e normalizacdo dos niveis de albumina apds controle da infeccdo cutanea. Discussdo: A
hipoproteinemia é uma complicacdo grave de DA, gque pode representar risco de vida, evoluindo
inclusive com choque hipovolémico. As possiveis causas sdo por envolvimento do trato
digestorio (TGI), pelas lesbes cuténeas ou por desnutricdo. Em relatos prévios, bem como no
caso atual, os pacientes encontravam-se bem nutridos e ndo havia evidéncia de lesdes em TG,
porém todos apresentavam lesbes cutaneas extensas e infeccdo secundéria subjacente. Desta
forma, é mais provavel que a perda proteica, incluindo abumina, ocorra devido a um
extravasamento das proteinas através da pele, causado pela disfuncdo da barreira cuténea.
InfeccBes secundarias por S. aureus danificam ainda mais essa barreira, piorando o quadro.
Conclusdo: A monitorizagdo dos niveis séricos de proteinas em pacientes com DA e quadro
exsudativo agudo é importante, a fim de identificar a perda proteica num estégio inicia e instituir
tratamento apropriado.

http://anai s.sbp.com.br/trabal hos-de-congressos-da-sbp/39-congresso-brasil eiro-de-pedi atria/ 1519- hi poal bumi nemi a-em- paci ente-com-dermatite-atopi ca. pdf



