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Introducgao: De acordo com a Organiza¢do Mundial de Saude, o mundo esta passando
pelo maior retrocesso continuo na imunizacéo infantil em 30 anos, sendo que no Brasil,
vacinas como a BCG, contra a hepatite B e a poliomielite apresentam taxas de cobertura
menores que as médias mundiais. Este estudo pretende analisar a cobertura vacinal (CV)
em criangas menores de 1 ano no estado da Bahia de 2018 a 2022. Metodologia: Estudo
ecoldgico, baseado em dados secundarios do Sistema de Informacdo do Programa
Nacional de Imunizacdes (SI-PNI/MS). Foram analisadas as CV dos seguintes imunobio-
I6gicos: BCG, hepatite B, penta, poliomielite, pneumocdcica e Meningocdcica C e feito
uma estatistica descritiva dos resultados. Resultados: Observou-se uma tendéncia de
diminuicao de 2018 até 2021, com as menores porcentagens de CV registradas neste
ano, seguida por um aumento em 2022. Esse padrao foi verificado em todas as vacinas
administradas a criancas nesta faixa etaria. A CV da BCG teve uma média de 78,8% de
2018 a 2022, com uma redugao de 12,1% em 2021 e um aumento, relativo & média, de
7,8% em 2022. A CV da Hepatite B e da Pentavalente teve uma média de 71,7%. Em
2021, a cobertura sofreu um declinio de 7,4% em relagdo a média, ao passo que em
2022 aumentou para 75,8%, com uma elevagao de 4%. Por fim, a CV da poliomielite,
pneumocdcica, meningocdcica C e Hepatite B até 30 dias teve médias anuais de 71%,
77,6%, 74,8% e 71,4%, respectivamente. Em 2021, a reducéo foi de 8%, 11%, 11%
e 7,3% em relagdo a essas médias, enquanto em 2022, os aumentos foram de 4,3%,
2,5%, 1,73% e 6,6%, respectivamente. Com excecao da BCG e Hepatite B até os 30
dias, todas as demais CV em 2022 apresentaram redugdo em comparagao com 0s
valores de 2018. Conclusées: Nenhuma das vacinas atingiu a meta estabelecida pelo
Programa Nacional de Imunizag¢bes, indicando a importéancia do fortalecimento das
estratégias de adesao as campanhas de imunizagéo e estudos que possam determinar
as causas desse fenémeno.
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Introducgéo: Pacientes com alergias aos venenos de himendpteros e que apresentaram
anafilaxia sdo as principais indicagdes da imunoterapia veneno-especifica, mas pouco se
conhece sobre o comportamento dos anticorpos IgEs especificos e da resposta clinica
apos exposicao acidental destes pacientes em fase de manutengéo ou finalizacéo da
imunoterapia. Métodos: Estudo série de casos com pacientes que tiveram anafilaxia
por veneno de himendpteros e foram submetidos a imunoterapia. Foram avaliados apés
pelo menos um ano de tratamento, quanto ao perfil clinico; niveis de IgE total; testes
cutaneos com venenos de himendpteros; IgE especifica antes da imunoterapia e na
fase de manutencéo ou término; triptase sérica; reacoes adversas e exposi¢ao acidental
a ferroada. Resultados: Foram avaliados sete pacientes que apresentaram anafilaxia
aos venenos de himendpteros, 71,4% do sexo masculino, sendo 57,2% criangas/ado-
lescentes e 42,8% adultos. A anafilaxia por abelha representou 28,5% e de formiga
71,5%. Dois pacientes (28,5%) apresentaram reacao anafilatica grau Il, trés (43%) grau
[l e dois (28,5%) grau IV de Miller. Todos apresentaram IgE especifica para o veneno
suspeito da anafilaxia e testes cutaneos positivos. Realizaram repeticdo das IgE(s) es-
pecificas apos pelo menos um ano da fase de manutencao, com reducao significativa
em todos os pacientes, quando comparadas ao valor antes de iniciar a imunoterapia. Um
paciente apresentou triptase sérica acima do valor de referéncia. Durante o tratamento
seis pacientes sofreram ferroadas acidentais e apresentaram reacdes locais leves e
apenas um apresentou reacdo alérgica local extensa. Conclusdes: Apesar de néo
existir, até o presente, um biomarcador capaz de prever a eficacia definitiva da imuno-
terapia, a resposta clinica do paciente de forma mais branda apds exposi¢éo acidental
ao himenoptero e a queda significativa dos valores de IgEs especificas sdo indicadores
de indugéo de tolerancia imunoldgica pela imunoterapia especifica.
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Introducao: A Rinite Alérgica (RA) é uma irritagao das mucosas nasais favorecida por
alérgenos como polen e o acaro. Visando proporcionar uma melhora da qualidade de
vida para os pacientes com RA, a imunoterapia passou a ser uma op¢ao alternativa
aos tratamentos farmacolégicos. Nesse sentido, esse estudo analisou as estratégias
de imunoterapia sublingual (SLIT) e subcuténeo (SCIT), comparando a eficacia, a
adesao ao tratamento e a seguranca dessas terapias para a RA. Métodos: Realizou-
se uma revisao sistematica, utilizando os descritores: “allergic rhinitis”, “treatment”,
“sublingual immunotherapy” e “subcutaneous immunotherapy” na base de dados
PubMed. Incluiu-se os estudos publicados entre 2019 e 2024, que comparassem
estratégias de imunoterapia sublingual e subcutanea para rinite alérgica, em inglés,
excluindo estudos de caso, cartas ao editor, opinides, revisdes. Resultados: Tanto
o tratamento com imunoterapia subcutdnea quanto a imunoterapia sublingual sdo
altamente eficazes para controle da rinite, especialmente em pacientes com notério
comprometimento na qualidade de vida e nos casos de RA com recidivas. Ambas
as terapias podem estimular a toleréncia do corpo a alérgenos ambientais, apesar
de induzirem respostas de imunoglobulinas diferentes. Outrossim, ensaios clinicos
randomizados demonstraram que SCIT parece ser mais eficaz, porém apresenta mais
efeitos adversos. Em contraste, a SLIT oferece uma melhor adesao ao tratamento e
pode ser autoadministrada com seguranca, oferecendo efeitos adversos mais leves
e autolimitados. Conclusao: Torna-se evidente, portanto, que apesar das diferencas
relacionadas a gravidade dos efeitos adversos e a adesao ao tratamento, ambas as
terapias séo extremamente eficazes no tratamento da rinite alérgica. Dessa forma, é
essencial que o médico adeque o método as subjetividades do paciente, respeitando
suas escolhas a fim de alcancar o melhor resultado terapéutico.
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Introducao: A imunoterapia subcutanea alérgeno-especifica (ITA) € um tratamento
eficaz para doencas alérgicas com baixa incidéncia de eventos adversos graves.
Porém, reacgdes locais de leve intensidade séao frequentes. O objetivo é descrever
as reacdes adversas a cada dose aplicada de ITA para acaros. Métodos: Estudo
transversal com coleta de dados via questionario no REDCap (Research Eletronic
Data Capture) respondido pelo paciente apos cada dose aplicada de ITA de maio a
julho de 2024 em pacientes de 3 a 21 anos. Resultados: Foram respondidos 250
questionarios, 167 pacientes do sexo masculino, sendo 80% com asma, 44% derma-
tite atdpica e 99% rinite alérgica. Sobre exacerbacéo de atopia nos 3 dias anteriores
a aplicagao da ITA, 80% negaram sintomas, 13% referiram crise de rinite alérgica,
5% crise de dermatite atdpica e 2% crise de asma. 33,6% das doses apresentaram
reacdo, com 69% em até 2 horas da aplicagdo da ITA. 29% foram reacdes locais,
sendo 40% com edema < 2,5 cm, 33% entre 2,5 a5 cm, 12% entre 5a 10 cm e
6% > 10 cm. Reacdes sistémicas ocorreram em 8% das doses e destes 59% foram
sintomas nasais. Houve associacao estatistica entre reacdes sistémicas e conco-
mitancia de edema local > 2,5 cm (p-valor 0,022). A relagao entre exacerbacao de
atopias 3 dias antes da ITA e reagbes adversas nao foi significante. Conclusao: A
ITA é eficaz e o Unico tratamento que induz remissdo das doencgas alérgicas por pe-
riodo prolongado, mesmo apds seu término. Nossos resultados reforcam dados da
literatura sobre seguranca, em que reagdes locais pequenas s&o comuns, porém sua
recorréncia nao aumenta risco de reacao local extensa nem é preditora de reacdes
sistémicas. Todavia, sempre deve ser realizada em ambiente médico equipado para
garantir seguranca aos pacientes, pois anafilaxia pode ocorrer. Reagdes adversas
apos ITA sdo pouco registradas no Brasil, prejudicando analises estatisticas em
nossa populacéo, o que corrobora a pertinéncia deste trabalho.
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Introducéo: O uso de imunobiolégicos, como o omalizumabe, tem se tornado uma
alternativa importante no tratamento de doencas alérgicas, especialmente para
pacientes que nao respondem bem aos tratamentos convencionais. Omalizumabe
€ indicado para condigdes como asma moderada a grave e urticaria crénica espon-
tdnea (UCE). Objetivo: Avaliar a eficacia do uso de omalizumabe em pacientes com
asma moderada/grave e UCE. Método: A analise envolveu pacientes tratados com
omalizumabe entre 2021 e 2024 no ambulatdrio de alergia e imunologia pediatrica.
Dados foram coletados dos registros clinicos, incluindo dados epidemioldgicos e
avaliagdo da resposta ao tratamento em relagéo aos sintomas de asma e UCE
atraves dos questionarios Teste de Controle da Asma (ACT) e Teste de Controle de
Urticaria (UCT). Resultado: O estudo incluiu 7 pacientes (5M;2F). A mediana de
idade foi de 12,5 anos e todos eram brancos. Todos os pacientes tinham asma grave,
e 3 tinham UCE associada. Observou-se que 5/7 também tinham rinite alérgica e
4/7 dermatite atdpica. O tempo de uso do omalizumabe teve uma mediana de 16
meses. Apos iniciar o tratamento, houve melhora significativa no controle da asma
em 5/7 pacientes avaliado pelo teste ACT. Houve reducéo no uso de medicamentos
em 4/7 pacientes, e nenhum precisou de internacdo por exacerbagao de asma. Em
relacdo a UCE, 2/3 pacientes tiveram melhora dos sintomas, verificada pelo teste
UCT, mas nao houve redugdo no uso de anti-histaminicos. Apenas 1/3 pacientes
nao responderam satisfatoriamente ao controle da UCE. Concluséao: Os resultados
indicam que o omalizumabe pode ser altamente eficaz para asma moderada a grave
e UCE, proporcionando melhoria significativa no controle dos sintomas. O tratamento
reduziu o uso de medicamentos e a frequéncia de internacdes, demonstrando seu
valor como alternativa terapéutica para pacientes que nao respondem bem aos
tratamentos convencionais.
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Introducédo: As Doencgas Inflamatdrias Intestinais (DIl) afetam um ndmero significativo
de individuos em todo 0 mundo, e o Sistema Unico de Saude (SUS) fornece medica-
mentos gratuitamente para seu tratamento. Contudo, fatores socioecondmicos podem
influenciar o uso e a prescricao desses medicamentos. Objetivo: Analisar os efeitos da
privacao material, desigualdade de renda e desenvolvimento humano nas prescricoes de
biolégicos para DIl no SUS. Métodos: Este estudo ecoldgico analisou dados cadastrados
no Sistema de Informacgdes Ambulatoriais (SAl), entre 2008 e 2022, com prescrigédo de
adalimumabe, certolizumabe pegol, infliximabe ou vedolizumabe. Regressdes binomiais
negativas condicionais foram realizadas para examinar a relagéo entre os quintis do indice
Brasileiro de Privacéo (IBP), indice de Gini (maior igualdade de renda: < 0,550; menor
igualdade de renda: > 0,550), indice de Desenvolvimento Humano Municipal (IDHM)
(baixo: £ 0,550, médio:0,551-0,699, alto: 0,700-0,799; muito alto: > 0,800) e prescri¢cdes
de bioldgicos. Resultados: As prescricdes de medicamentos bioldgicos para DIl aumen-
taram no Brasil, de 3,03% para 16,69%. Entretanto, foram observadas menos prescrigoes
bioldgicas em municipios do terceiro, quarto e quinto quintis do IBP. Em relagao ao indice
de Gini, observou-se taxa de prescricdo de medicamentos bioldgicos 14% menor entre
0s municipios com menor igualdade de renda em comparagdo com aqueles com maior
igualdade de renda apds ajuste. Enquanto isso, apds ajuste pelas covariaveis, observou-
se que a prescri¢ao destes medicamentos foi 30% menor entre os municipios com IDHM
médio e 37% maior entre os municipios com IDHM muito alto do que aqueles com IDHM
baixo. Concluséo: Os efeitos da privagdo material, da desigualdade de renda do de-
senvolvimento humano nas prescri¢cdes de bioldgicos para a DIl sédo substanciais. Estes
resultados podem ajudar a criar politicas de saude publica para melhorar os desfechos
e minimizar o fardo das DIl em diversos grupos socioecondmicos.
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Introducao: O &caro da poeira doméstica, € um importante desencadeador de rinite
alérgica (RA) com ou sem conjuntivite (C) em criancas e adolescentes. Objetivo:
O objetivo deste estudo é descrever a eficacia e seguranga da imunoterapia com
alérgenos sublingual (SLIT) com acaros em pacientes com rinite alérgica durante
um periodo de 12 meses. Método: Estudo experimental aberto, prospectivo que
envolveu criangas e adolescentes de 4 a 18 anos com rinite alérgica/Asma segundo
as diretrizes Allergic Rhinitis and its Impact on Asthma (ARIA), acompanhados nos
ambulatérios do Hospital de Clinicas da Universidade Federal do Parana. Todos os
pacientes receberam gotas (750 UBE/dia) de SLIT para Dermatophagoides pteronys-
sinus (DP) e Blomia tropicalis (BLO) na concentragao de 5.000 UBE/mL durante 12
meses. Foram aplicados escores de medicacao (RTSS), testes cutaneos para aeroa-
Iérgenos entre janeiro de 2022 e janeiro de 2023. Vinte participantes com pelo menos
4 (variagao de 2 a 10) anos de diagnodstico de RA. Resultados: A adesdo média a
SLIT foi de 89%. Houve reducédo no didmetro médio da papula DP de 7 + 2,9 mm
para 4,2 + 2,1 mm apdés 12 meses (p = 0,0002), bem como na mediana do diametro
médio da papula BLO de 3,7 mm a 3 mm (p = 0,0001). Os pacientes apresentaram
reducdo no consumo de medicamentos de resgate, no escore de sintomas e no
escore combinado de sintomas e medicamentos (p < 0,05). A pontuacao da escala
visual analdgica reduziu de 9,3 + 0,7 para 5,2 + 1,4 ao final do estudo (p < 0,05). Nao
houve diferenca no controle da asma (p = 0,16). A taxa de efeitos adversos leves foi
baixa e ndo diferiu ao longo do estudo (p = 0,62), e ndo houve reagdes anafilaticas.
Conclusao: A SLIT pode trazer beneficios em curto prazo em pacientes com RA,
reduzindo a necessidade de medicacao e melhorando os sintomas nasais. Foi bem
tolerada e segura, sem eventos adversos graves.
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Introducao: A imunoglobulina humana tem um papel fundamental no tratamento de
diversas condi¢des imunoldgicas em criangas. Este estudo teve como objetivo avaliar
a seguranca das infusdes de imunoglobulina humana, analisando as rea¢des adver-
sas associadas as diferentes marcas disponiveis no Brasil. Métodos: Os dados foram
coletados a partir dos prontuarios das infusdes realizadas em um centro de infusédo
— leito-dia em pacientes nao internados entre janeiro e dezembro de 2023. O grupo
de médicos e profissionais de enfermagem é treinado em reconhecer rea¢des assim
como no preparo e no cuidado das infusdes. A pesquisa incluiu 62 pacientes que
realizaram infusdes de imunoglobulina, totalizando 360 infusdes (30 infusdes/més).
Resultados: Dentre os 360 procedimentos, 187 (52%) foram realizados em criancas
do sexo feminino. Foram utilizadas imunoglobulina da Hemobras® (45 infusdes-
12,5%), das marcas Privigen®, Octoapharma®, Blau® (17- 4,7%) e na maioria foram
utilizadas imunoglobulinas da marca Shandong Taibang Biological Products® com
concessao de excepcionalidade, sem registro formalizado na Agéncia de Vigilancia
Sanitaria (ANVISA). Dos pacientes, 25 apresentam deficiéncia humoral (XLA, IDCV
e hipogamaglobulinemia), 12 apresentavam hipogamaglobulinemia secundaria a
sindrome nefrética, 5 com sindrome de Down, 4 com deficiéncia de LRBA/CTLA-4,
4 com ataxia-telangiectasia, 1 SCID e outras 11 com doencas diversas. Apenas 6
(1,6%) reagbes foram registradas durante o periodo, com febre, cefaleia, nausea,
urticaria e tremores. Duas reagdes foram decorrentes da marca Hemobras e 4 das
marcas nao registradas. Conclusdes: Os resultados evidenciam que as infusdes
de imunoglobulina humana sdo geralmente muito seguras, com uma baixa taxa de
reagdes adversas. No entanto, a regulamentagao pela ANVISA se faz necessaria em
todos os produtos em uso no Brasil e para poder definir a prevaléncia de reacdes
relacionada aos diferentes medicamentos e o melhor manejo das mesmas.
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Introducéo: Este estudo delineou o perfil dos pacientes que se beneficiam de imuno-
biolégicos para tratamento de doengas imunomediadas. Com isso, foram identificados
dados sociodemograficos e epidemioldgicos pertinentes, na rede publica. Métodos:
Realizou-se estudo observacional descritivo, baseado nos prontuarios disponiveis
no sistema de um hospital escola publico de Campina Grande - PB. Resultados: A
partir da analise dos registros, foram selecionados 13 prontuarios. Entre os pacientes
analisados, 53,8% sao do género feminino. A faixa etaria variou de 13 até 73 anos:
38% com mais de 50 anos e 30% com menos de 30 anos. As afec¢des tratadas inclu-
iram diversas doencgas, com predominio da urticaria cronica espontanea (30%). Asma
representou 15,3% dos casos, dermatite atopica 23% e sindrome eosinofilica 7,6%.
Quanto as terapias, as medicagdes registradas foram omalizumabe, mepolizumabe
e dupilumabe, com distribuicdo heterogénea dentre as doencas citadas. O tempo de
resposta variou de acordo com o paciente, com relatos de melhora em no minimo 2
meses e todos com registro de melhora acentuada e/ou controle de quadro em até
1 ano de tratamento, com pouca variagao entre as trés medicacdes. Exacerbacdes
significativas ocorreram apenas em uma paciente asmatica que precisou realizar
troca de droga administrada, de omalizumabe para mepolizumabe, com sucesso e
estabilizagdo do quadro. Conclusdes: O estudo destacou a eficacia e seguranca
de imunobiolégicos no controle de doencas atdpicas graves, muitas das quais nao
eram bem controladas com outras medidas. Ao mesmo tempo, é visivel o perfil he-
terogéneo do paciente que necessita de tais medicac¢des para estabilizacao clinica,
desde jovens até mais idosos. Logo, deve-se pensar em medidas de acesso a essas
drogas, assegurando que estejam disponiveis para aqueles que necessitam delas
para atingir o controle de suas condigdes clinicas.
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Doenca autoinflamatodria sistémica
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Introducéao: As Doencgas Autoinflamatérias Sistémicas (DAS) sao disturbios monogé-
nicos raros caracterizados pela producao desregulada de citocinas pré-inflamatoérias
dentro do sistema imunolégico inato. As manifestagdes clinicas comumente incluem
febre recorrente, inflamacao sistémica e imunodeficiéncia. Os pacientes podem apre-
sentar episddios de inflamacao estéril, com sintomas que abrangem febre, lesdes
cutaneas, linfadenopatia, manifestacdes oculares, ésseas, articulares, abdominais
e neuroldgicas. Este estudo tem como objetivo apresentar um caso complexo de
uma paciente adulta. Métodos: Registros médicos fisicos e eletrénicos foram ana-
lisados, assim como a discussédo do sequenciamento do genoma com equipe de
geneticistas sobre uma paciente com DAS. Resultados: A paciente, do sexo feminino,
de 29 anos e filha de pais ndo consanguineos, apresentou infeccoes recorrentes
desde a infancia (pneumonias, diarreia, tuberculose e doenca de Lyme), além de
febre recorrente, sintomas musculares e linfadenopatia. Os sintomas pioraram apds
a vacinagao. O sequenciamento completo do genoma identificou duas variantes de
significado incerto (VUS) em introns nos genes RIPK1(c.1576+311T>G) e NLRP12
(c.289+2302G>A). A penetrancia é incompleta. No banco populacional (Gnomad),
a prevaléncia é incomum, e NLRP12 possui uma variante patogénica descrita em
uma regiao nao codificante. Foi optado a iniciar anticorpo anti-receptor da IL6 com
reducdo dos episddios febris e melhora importante dos sintomas neuromuscula-
res apos 3 aplicagdes. Conclusoes: As DAS compreendem disturbios do sistema
imunoldgico inato caracterizados por danos inflamatérios multissistémicos devido a
ativacdo excessiva das vias inflamatdrias, sem a presenca de antigenos especificos
ou autoanticorpos. O diagndstico é desafiador pois muitas variantes sdo VUS e a
compreensao das vias imunoldgicas mais afetadas se faz necessaria para a inter-
vencao terapéutica.
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