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RESUMO

A urticéria € uma condicdo, crbnica ou aguda, que apresenta angioedema e/ou urticaria, tratando-
se de um problema de saude comum e com diversas possibilidades no que tange aos fatores
desencadeantes. Dentre estes fatores, para essa pesquisa, destacam-se as doengas autoimunes. Na
paciente deste relato de caso, diante da clinica e exames apresentados, considerou-se a tireoidite
de Hashimoto e o lUpus eritematoso sisttmico como pontos de andlise. A primeira € doenca
autoimune que afeta a tireoide, tendo o IgE como ponto em comum com a urticaria. Ja quanto ao
lUpus, as lesdes, em casos extremos da doenga, possuem diversas similaridades com as lesGes da
urticaria. Para o diagnostico e tratamento da urticaria, € de grande relevancia o conhecimento de
doencas associadas, buscando a maior precisdo diagnostica e conhecimentos especificos de cada
patologia, para isso, faz-se fundamental a divulgacdo de achados caracteristicos em casos
concretos.

Palavras-Chave: Urticaria crénica, Lupus eritematoso, Tireoidite de Hashimoto.
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1 INTRODUGCAO

A urticaria é definida como uma condicdo indicada pelo aparecimento de angioedema,
urticas ou de ambos. E marcada por uma lesdo com edema central de tamanho variavel, a qual,
quase sempre, é circundada por um eritema e acompanhada pela sensa¢do de queimacao e prurido,
passageira, ocorrendo a normalizacdo da pele geralmente entre 30 minutos e 24 horas (ENSINA,
L. et al, 2019).

No entanto, o seu curso natural apresenta variagdes podendo o seu quadro clinico exceder
6 semanas de duragdo. Diante disso, a urticéria pode ser dividida em concordancia com o seu
tempo de evolugdo em urticaria aguda (UA) e urticaria cronica (UC) (ZHANG, Y et al, 2021).

Classifica-se como uma urticaria aguda quando ha persisténcia dos sinais e sintomas por
um periodo inferior a 6 semanas e crénica em situacfes em que estesse manifestam
cotidianamente, ou quase diariamente, por um tempo superior a 6 semanas. (ENSINA, L. et al,
2019). Alem dessa classificacdo geral, relacionada a sua duracao, as urticarias crénicas podem ser
subdivididas em esponténeas ou induzidas, sendo a urticaria cronica espontanea (UCE) a mais
comum. (ZHANG, Y et al, 2021).

A UCE possui como caracteristicas ser uma condicao de urticaria que permanece por mais
de seis semanas e ocorre na auséncia de um fator desencadeante identificavel (LICARI, A et al,
2021). Ja a urticaria cronica induzida (ICndU) tem como caracteristicas a presenca de algum fator
que induz sua ocorréncia, podendo ser estimulos fisicos ou ambientais especificos como frio, calor,
exercicio, pressdao, luz, dentre outros exemplos. Aponta-se que cada uma dessas causas
correspondem a um subtipo especifico e que em termos de frequéncia, 0s tipos mais comuns de
ICndU sédo dermografismo, urticaria colinérgica e urticaria de pressao tardia. (POZEDERAC, I, et
al,2020).

Assim, convém destacar que além de ser uma doenga com mdltiplas classificagdes,
segundo dados presentes no estudo de Jadhav, R. et al (2021), a urticaria se enquadra como um
problema de satide comum, sendo de 15-20% da populagdo mundial afetada por essa enfermidade.
Em relacdo a urticaria crénica, Maurer, M, et al (2020) apontam que a América Latina e a Asia,
com estimativas de 1,5 e 1,4% respectivamente, foram as regiGes geograficas com maior
prevaléncia pontual. Referindo-se a América do Norte, esta se demonstrou como a regido com
a prevaléncia pontual mais baixa, porém, as razfes para isso ainda nao estao claras, necessitando-

se de estudos globais.
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Diante do exposto, aponta-se que o estudo sera sobre um paciente do sexo feminino que
possui urticaria cronica, teve tireoidite de hashimoto e lGpus eritematoso como possiveis causas

dos sintomaticos.

2 OBJETIVO

Relatar o caso de uma paciente portadora de urticaria, que em sua consulta ambulatorial,
foi levantada a hipdtese diagndstica de urticaria cronica desencadeada por uma tireoidite de
Hashimoto e supostamente acompanhada pela doenca reumética LUpus eritematoso, sendo

colocada entdo em investigacdo para fechamento diagndstico.

3 DESCRICAO DO CASO

Paciente de 26 anos, mulher, negra, técnica de enfermagem, apresenta quadro de urticéria
associado a angioedema hd 7 meses de forma intermitente associado a prurido intenso,
vermelhiddo e edema. Refere como fator de melhora o uso de Dicloridrato de levocetirizina 5 mg
durante a crise e percebe piora associada ap6s ato de lavar louca e comer alguns alimentos. Vale
ressaltar que nos ultimos meses a urticaria tem se manifestado com maior frequéncia em regido
facial. Afirma, ainda, que sua qualidade de vida tem sido comprometida devido a intensidade dos
sintomas e a despertares noturnos. No momento da consulta ndo se apresentava em crise. Dentre
0s exames solicitados na consulta anterior, os que apresentaram alteragdo foram: TSH (5.62); Anti-
TPO (478); Vitamina D (27.7); Anticorpo anti SSA/RO (0.8); Anticorpo anti SSB/LA (0.5); IgE
total (60.9).

A familia materna apresenta histérico de atopia. A paciente ndo faz uso de medicacéao
continua. Refere alergia a dipirona. Apresenta Rinite e nega outras comorbidades. Relata quadro
de dor articular em ombros e joelho esquerdo, contudo sem carater limitante de suas atividades.
Ainda mencionou que trabalhou por 3 anos em contato com o Acido peracético.

Diante da clinica de urticaria cronica, associada aos exames laboratoriais, tem-se que 0
fator desencadeante possui possivel causa autoimune. Dessa forma, Tireoidite de Hashimoto e
Lapus Eritematoso Sisttmico foram interrogados juntamente com encaminhamento a

Endocrinologia e Reumatologia para melhor elucidacdo diagndstica.
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4 DISCUSSAO COM REVISAO DA LITERATURA
4.1 TIREOIDITE DE HASHIMOTO

No relato de caso, uma das hipoteses investigada foi a Tireoidite de Hashimoto. Essa
hipotese foi levantada pois um dos diagndsticos diferenciais para o aparecimento de urticéria
cronica é a doenca autoimune que afeta a tireoide, tendo em vista que 40% dos pacientes que
apresentam UC sdo de etiologia autoimune (HURTADO-AVILES, 2022).

Em analise realizada por O Farrill-Romanillos (2019) com 127 pacientes com urticaria
cronica espontanea (UCE), 99 dos pacientes eram do sexo feminino. Além disso, 39% (50
pacientes) tinham comprometimento da funcéo tireoidiana. Entre os individuos com problema na
tireoide, 41 manifestaram hipotireoidismo subclinico (HS) e 14 apresentaram anticorpos IgE anti
peroxidase tireoidiana (Anti-TPO).

A producdo do Anti-TPO é uma consequéncia da Tireoidite de Hashimoto, uma patologia
que produz anticorpos e infiltrados que destroem a glandula tireoide e causa hipotireoidismo
(ASBAI, 2018).

Entretanto, na urticéria existem dois principais mecanismos da patogénese, sendo um deles
a desregulacdo das vias de sinalizacdo intracelular nos baséfilos e mastocitos, comprometendo a
funcdo celular e defeito no trafego dessas células. O outro mecanismo esta relacionado ao
desenvolvimento de autoanticorpos contra o receptor de IgE (imunoglobulina E) nos mastdcitos e
baséfilos. Ambos os mecanismos desencadeiam a ativacdo dos mastocitos da pele e liberam
histamina, a responsavel por provocar os sintomas da doenca (DEBBAUT, 2023).

Quando o paciente possui Tireoidite de Hashimoto, sdo produzidos varios tipos de
anticorpos que destroem células da tireoide, um deles é do tipo IgE. Esses anticorpos do tipo IgE,
quando depara com proteinas da tireoide na superficie do mastocito na pele, acarreta a ativacdo da
célula, liberacdo de histamina e, por consequéncia, a formacao da urticaria (ASBAI, 2018).

Baseado no que foi dito anteriormente, € justificada a solicitacdo de TSH, Anti-TPO,
Vitamina D e IgE total. O TSH da paciente era de 5,62 pU.I./mL, sendo que acima de 4,5 pU.I./mL
é elevado, o0 anti-TPO dela era de 478 U/mL e o valor de referéncia € menor que 15 U/mL. Isso
indica que, provavelmente, a paciente tem uma Tireoidite de Hashimoto e é necessario realizar o

tratamento tanto para a doenca da tireoide com reposi¢dao hormonal, como também da urticaria.

4.2 LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO
A Urticéria e 0 angioedema podem estar associados a doencas autoimunes, principalmente

as colagenoses. Por essa razdo, levantou-se também a hipdtese de Lupus Eritematoso Sistémico
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(LES), uma doenca de etiologia aparentemente autoimune, possuindo a Urticaria Crdnica como
diagnostico diferencial. A paciente encontra-se no tracado epidemioldgico, no qual 70% a 90%
dos casos ocorrem em mulheres negras e jovens, em idade fértil (MSD MANUAL, 2022). Possui,
ainda, sinais e sintomas compativeis, visto que muito do que se encontra na Urticaria Cronica,
também esta presente no LES, como os sinais flogisticos de processos inflamatorios, sendo esses
multissistémicos, além do angioedema.

As lesdes na pele causadas pelo LES incluem eritema malar. Esse eritema normalmente
poupa pregas nasolabiais, embora diferentes das lesdes de UC, papulas ou vergdes, as quais podem
confluir-se em placas, além de coexistirem e serem causas desencadeantes de ambos os fatores
(GELLER, 1995).

Em casos mais extremos, como no LUpus Eritematoso Subagudo, as lesdes sdao muito
semelhantes as da urticaria. Comumente, queimam mais do que cogam e flutuam na aparéncia.
Essas lesdes ndo cicatrizantes aparecem, predominantemente, em areas do corpo expostas ao sol,
de horas a dias apds uma exposicao significativa, durando, geralmente, de dias a semanas. Além
disso, elas possuem alteracOes epiteliais sutis, observadas clinicamente como escala fina (muitas
vezes na periferia das les6es), o que ajuda na distingdo das lesdes de UC (Brodell, 2008).

Considerando que a paciente se encaixa na zona epidemioldgica, apresenta queixas de
dores articulares, o quadro semelhante, a possibilidade destes serem coexistentes com Lupus
Eritematoso Sistémico, justifica-se a solicitagdo de Anticorpo anti-SSA/RO e Anticorpo anti-
SSB/LA. Estes sdo mais especificos, sendo o ultimo utilizado para rastreio da Sindrome de

Sjogren, que muitas vezes € confundida com LES.

5 CONCLUSAO

A urticéaria crbnica é uma doenca heterogénea, persistente e debilitante. O diagnostico
requer um histérico médico detalhado, exame fisico e laboratoriais (anticorpos), além de testes de
provocacdo. Algumas doengas, como Tireoidite de Hashimoto e Lupus Eritematoso Sistémico
podem se manifestar com lesGes de urticaria, sendo importante seu conhecimento para diagnosticar
e tratar de forma efetiva essas condi¢des sintomaticas. Identificar o subtipo de urticaria crénica é

necessario para otimizar o tratamento multidisciplinar e melhorar a qualidade de vida do paciente.
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