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ANAFILAXIA AO OVO: A PROPOSITO DE UM CASO CLINICO
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Introducao: A alergia alimentar é definida como uma res-
posta imunolégica anormal as proteinas dos alimentos, levando
a uma reacgao clinica adversa. A prevaléncia de alergia alimen-
tar é especialmente elevada entre as criangas, cerca de 4 -6%,
com valores superiores nagquelas com formas de eczema atépi-
co moderado a grave. Cerca de 90% das alergias alimentares
em pediatria sdo causadas por apenas oito alergénios: proteinas
do leite de vaca, soja, ovo, peixe, marisco, amendoim, frutos
secos e trigo. A maioria destas alergias assume, geralmente, um
carater transitorio, com aquisicdo de tolerancia clinica em idade
pré-escolar.

Caso clinico: Crianca do sexo masculino, seguido em con-
sulta de doencgas alérgicas desde 18 meses. Diagndsticos de
eczema atopico ligeiro e asma com sensibilizacio a aeroalergé-
nios e alimentos. Em avaliagdo clinico laboratorial apresentava
uma IgE Total de 314 Ul/ml (positiva), positividade no painel aler-
gias Alatop screen (42), e painel multialimentar de 24.8 (positivo,
corresponde a uma classe 4, em 6). Efectuou testes cutaneos
com reaccao positiva ao ovo. Uma vez que, segundo informa-
¢do da mée da crianga, mantinha uma dieta familiar diversifica-
da, sem qualquer tipo de restricdo, manteve atitudes. Com 22
meses, a criancga foi trazida ao servigo de urgéncia por episoédio
de vomito, dificuldade respiratéria, rubor e edema da face du-
rante a ingestao de sopa (na sua constituicdo teria cenoura, pen-
ca, batata e ovo pasteurizado). Ao exame na admisséo a crian-
¢a, apods a intervengdo terapéutica e de transporte pelo INEM,
apresentava-se ja hemodinamicamente estavel, com quadro em
regressao, objetivando-se rubor da face, edema malar e dos
labios e um exantema macular discreto no térax. Foi efetuada
adrenalina i.m, com &tima evolugdo posterior no internamento
com indicagao para eviccao total de ovo e ensino sobre uso de
adrenalina intra muscular.

Conclusdo: O diagndstico de alergia alimentar € de extre-
ma importancia ndo sé pela evicgdo que implica, pela poten-
cial gravidade clinica, como demonstrou o caso apresentado,
como também pelo seu papel na caminhada da marcha alérgi-
ca. Mais que uma alergia é por vezes a porta de entrada para
um amplo espetro de patologias alérgicas. E essencial atuar
na prevengao, ndo so a nivel da industria alimentar para a cor-
reta rotulagem dos alimentos, mas também na promocao dos
bons habitos alimentares e na educagdo da crianga alérgica.
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Introducdo: Os cuidados de saude primarios (CSP) sdo
idealmente o primeiro ponto de contacto dos utentes com o Sis-
tema Nacional de Saude (SNS). A sinergia de cuidados entre os
CSP e os cuidados de saude secundarios permite desenvolver
um atendimento integrado e centrado no utente. Os sistemas in-
formaticos introduzidos ha mais de uma década no SNS preten-
dem integrar a informacéo, no entanto, muito pouco se conhece
sobre os motivos de referenciagdo em geral e, especialmente,
em idade pediatrica. Este estudo tem como objetivo conhecer
os motivos de referenciacéo a consulta de pediatria do CHEDV,
pelas unidades de saude da sua area de referéncia.

Método: Foram retirados os dados de todas as referencia-
¢bes ao servigo de Pediatria do CHEDV, via Alert P1, entre Ju-
nho e Dezembro de 2013, pertencentes as unidades de saude
da sua area de referéncia. Para avaliagdo dos motivos de envio
foi utilizada a codificagéo ICPC-2. As variavéis foram recolhidas
e analisadas em SPSS®.

Resultados: Dos 445 Alert P1 selecionados, excluimos 30
por “indiferimento”, resultando num total de 415 registos ana-
lisados. Os 3 principais motivos de referenciagcdo foram: per-
turbacéo hipercinética, obesidade e dificuldades especificas de
aprendizagem. As questdes relacionadas com o neurodesenvol-
vimento constituiram o principal motivo de envio na populacdo
abaixo dos 15 anos e a partir dessa idade a obesidade foi o0 mais
frequente. Quando agrupamos os diferentes pedidos por areas,
as teméticas relacionadas com o “Psicoldgico” e “Endocrino,
metabdlico e nutricional” foram as que tiveram maior nimero
de casos, seguindo-se “Pele” e “Aparelho respiratério”. As con-
sultas mais pedidas foram Desenvolvimento e Pediatria Geral.
O tempo médio de espera por consulta variou entre cerca de
1 més até pouco menos de 4 meses nas consultas de maior
procura. Em relagéo as informagées e codificagdo dos pedidos,
cerca de 17% preenchiam os critérios sugeridos na plataforma
de referenciacédo Alert P1.

Conclusao: Constatou-se que os principais motivos de en-
vio relacionaram-se com dreas nas quais os aspetos sociofami-
liares e comportamentais tém um impacto muito significativo.
No geral, houve uma boa resposta as solicitagées dos Cuidados
de Saude Primérios, com um taxa de indeferimento de apenas
6.8%. Melhorar a codificagdo dos pedidos poderia ajudar a cla-
rificar a situagdo clinica e a agilizar as marcagoes, no entanto o
sistema Alert P1 revela-se complexo e pouco navegavel, dificul-
tando todo este processo.



