TITULO: IMUNOMODULAC}AO DA ANAFILAXIA EM PACIENTES PEDIATRICOS:
UMA REVISAO SISTEMATICA DE ENSAIOS CLINICOS

INTRODUCAO: A anafilaxia consiste em uma reacdo alérgica exacerbada, grave, que
acomete varios Orgdos e sistemas simultaneamente, sendo classificada como uma reacao
imunoldgica, geralmente mediada por IgE. A gravidade nesse quadro consiste em sua
capacidade de levar rapidamente a ébito uma pessoa previamente saudavel. Em relagdo aos
pacientes pediatricos, estudos foram realizados para identificar a eficacia dos métodos de
imunomodulacdo para essa faixa etéria, em busca de diminuir episddios de anafilaxia ao longo
da vida. OBJETIVO: Compreender as estratégias de imunomodulacdo da anafilaxia em
pacientes pediatricos. METODO: Trata-se de uma reviso sistematica de ensaios clinicos, na
base de dados da PubMed, com os descritores: “management” AND “anaphylaxis” AND
“pediatrics”, nos ultimos 10 anos. Foram selecionados 11 artigos cientificos, com texto
completo e gratuito. RESULTADOS: Um estudo em Hong Kong encontrou que 15,6% de
criancas com alergia alimentar tiveram anafilaxia, indicando um risco anafilatico alarmante na
populacdo menor de 14 anos. Nesse sentido, alguns estudos avaliaram da imunoterapia
epicutanea para controle de alergia alimentar, evidenciando taxas de resposta relevantes
estatisticamente, de modo que permitiu um aumento de 10 vezes na dose consumida com
sucesso. Foram observadas respostas eficazes de tratamento tanto para uso de imunoterapia
cuténea, quanto oral, sendo que o tratamento foi mais evidente na faixa etaria mais jovem.
CONCLUSAO: Foram descritos diversos beneficios da imunoterapia com alérgenos, a qual
envolve a administracdo de um alérgeno especifico para gerar protecdo contra sintomas e
reacOes anafilaticas em pacientes com alergia IgE mediada. As imunoterapias oral e cutanea
receberam destaque, porém ainda se discute os possiveis efeitos adversos causados por essa
terapia. Portanto, mais estudos sdo necessarios para ser possivel compreender completamente

0s riscos e os beneficios da imunoterapia em pacientes pediatricos para o manejo da anafilaxia.
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