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RESUMO

O presente estudo tem como objetivo compilar o conhecimento atual sobre a condi¢do, suas
manifestacdes clinicas, etiologias associadas, diagnosticos diferenciais e abordagens
terapéuticas atuais. Analisou-se estudos publicados originalmente na lingua inglesa nos Gltimos
cinco anos, tendo como referéncias as bases de dados PubMed, Science Direct, Google
Académico, Periédicos CAPES e Scopus, sendo usados os termos: urticaria e urticaria
multiforme. Foram selecionados 12 estudos publicados nos ultimos cinco anos. Podemos
observar que os estudos de caso, a maior parte dos quadros de urticaria multiforme, ocorreu em
pacientes infantis. Em adolescentes e adultos jovens, foram observadas multiplas placas
anulares edematosas, pruriginosas, de coloracdo rosa a avermelhada, com centros escurecidos,
distribuidas pela face, pescoco, torax, costas e ombros de pacientes. Conclui-se que aurticaria
multiforme, embora mais prevalente em criancas, pode afetar individuos de todas as idades,
com apresentacgdes clinicas e respostas terapéuticas variadas e a identificacao precisa do quadro
clinico séo essenciais para evitar complicagdes e garantir melhor prognostico.

Palavras-chave: Urticéria. Prurido. Placas Anulares. Terapéutica.

ABSTRACT

El presente estudio pretende recopilar el conocimiento actual sobre la enfermedad, sus
manifestaciones clinicas, etiologias asociadas, diagnosticos diferenciales y enfoques
terapéuticos actuales. Se analizaron estudios originalmente publicados en inglés en los Gltimos
cinco afios, utilizando como referencias las bases de datos PubMed, Science Direct, Google
Scholar, CAPES y Scopus, utilizando los términos: urticaria y urticaria multiforme. Se
seleccionaron doce estudios publicados en los ultimos cinco afios. Podemos observar que en los
estudios de casos, la mayoria de los casos de urticaria multiforme ocurrieron en pacientes
pediatricos. En adolescentes y adultos jovenes, se observaron mdaltiples placas anulares
edematosas, pruriginosas, de color rosado a rojizo, con centros oscuros, distribuidas en la cara,
el cuello, el pecho, la espalda y los hombros de los pacientes. Se concluye que la urticaria
multiforme, aunque mas frecuente en nifios, puede afectar a individuos de todas las edades, con
presentaciones clinicas y respuestas terapéuticas variadas, y la identificacion precisa del cuadro
clinico es esencial para evitar complicaciones y asegurar un mejor pronostico.
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RESUMEN

El presente estudio pretende recopilar el conocimiento actual sobre la enfermedad, sus
manifestaciones clinicas, etiologias asociadas, diagndsticos diferenciales y enfoques
terapéuticos actuales. Se analizaron estudios originalmente publicados en inglés en los ultimos
cinco afos, utilizando como referencias las bases de datos PubMed, Science Direct, Google
Scholar, CAPES y Scopus, utilizando los términos: urticaria y urticaria multiforme. Se
seleccionaron doce estudios publicados en los ultimos cinco afios. Podemos observar que en los
estudios de casos, la mayoria de los casos de urticaria multiforme ocurrieron en pacientes
pediatricos. En adolescentes y adultos jovenes, se observaron mdultiples placas anulares
edematosas, pruriginosas, de color rosado a rojizo, con centros oscuros, distribuidas en la cara,
el cuello, el pecho, la espalda y los hombros de los pacientes. Se concluye que la urticaria
multiforme, aunque mas frecuente en nifios, puede afectar a individuos de todas las edades, con
presentaciones clinicas y respuestas terapéuticas variadas, y la identificacidn precisa del cuadro
clinico es esencial para evitar complicaciones y asegurar un mejor pronostico.

Palabras clave: Urticaria. Picor. Placas anulares. Terapia.

INTRODUCAO

A urticaria multiforme é uma condicao dermatoldgica benigna e autolimitada, observada
na maioria dos casos em criancas, especialmente entre 0s quatro meses e quatro anos de idade
13, Caracteriza-se por lesdes cutaneas anulares ou policiclicas com centro claro ou violéceo,
pruriginosas e evanescentes, frequentemente associadas a angioedema em face, maos e pés,
além de febre de curta duracdo (Zawadkac; Zawadka, 2021; Silva et al., 2020; Lopes et al.,
2020).

Sua apresentacdo clinica caracteristica, frequentemente é confundida com outras
dermatoses, como vasculite urticariforme, anafilaxia e principalmente com eritrema
multiforme®. Essa dificuldade diagndstica deve-se, em parte, & escassez de relatos na literatura
e ao desconhecimento da condicdo por parte de muitos profissionais de satde (Lopes et al.,
2020).

Apesar de uma enfermidade transitoria, algumas complicacdes podem ocorrer e devem
ser consideradas, especialmente em casos recorrentes ou com sintomas atipicos. Dentre essas
complicagdes, 0 angiodema, quando acomete ou vias aéreas superiores, pode representar risco
de obstrucdo respiratéria. Outra possivel evolucdo é a transicdo para urticaria crbnica
espontanea (UCE), especialmente em pacientes com fatores predisponentes como doencas
autoimunes obesidade e disfungdes metabdlicas. E em casos graves, apesar de raros, pode fazer

parte do espectro de uma reagédo anafilatica (Fernandes et al., 2022).
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A etiologia dessa doenca ainda ndo é compreendida, mas ha evidéncias que sugerem
uma possivel associagdo com infec¢Bes virais (como herpesvirus humano 6, Epstein-Barr e
adenovirus), uso de antibidticos (especialmente amoxicilina) e vacinagdo ((Zawadkag;
Zawadka, 2021; Fernandes et al., 2022). O tratamento é geralmente realizado com o uso de
anti-histaminicos sendo na maioria dos casos e corticosteroides sistémicos, geralmente
eficientes®. Considerando a importancia da urticaria multiforme, bem como da escassez de
estudos que tragam uma reviséo recente da mesma, o objetivo do presente estudo foi compilar
0 conhecimento atual sobre a condicdo, suas manifestacGes clinicas, etiologias associadas,

diagnosticos diferenciais e abordagens terapéuticas atuais.

METODOLOGIA
Amostragem e Selecdo dos Artigos

Foram analisados estudos publicados originalmente na lingua inglesa nos ultimos cinco
anos, tendo como referéncias as bases de dados PubMed, Science Direct, Google Académico,
Periddicos CAPES e SciELO (Cunha et al., 2023). A estratégia de busca utilizou as seguintes
combinagdes de palavras-chave: urticaria e urticaria multiforme. Para a selecdo dos estudos

foram aplicados os critérios de inclusdo e exclusdo apresentados nos Quadros 1 e 2.

Quadro 1- Critérios de escolha utilizados na selecfo dos estudos de inclusdo

Critérios de Inclusio

Delineamento ° Ensaios clinicos e estudos observacionais
Pacientes . Adultos e pediétricos.

Idioma . Inglés

Fonte: Elaborado pela autora.

Quadro 2- Critérios de escolha utilizados na sele¢do dos estudos de excluséo
Critérios de Exclusdo
Delineamento . Métodos pouco claros ou mal esclarecidos;
Formas de Publicacéo ° Revisdo de literarura.
Fonte: Elaborado pela autora.

A partir da leitura dos titulos e resumos, considerando os critérios de avaliagdo dos

estudos, 0s mesmos foram selecionados para uma averiguacao detalhada
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RESULTADOS E DISCUSSAO
As etapas de selecdo dos estudos estdo demonstradas na Figura 1. A partir da busca feita
em diferentes bases de dados, foi possivel selecionar 12 estudos, utilizando os critérios

estabelecidos.

Figura 1: Fluxograma de escolha de estudos cientificos sobre urticaria multiforme

PubMed —_— 19 estudos
Google Académico —» 37 estudos

e 12 estudos
iticats Science Direct — 174 estudos

multiforme” selecionados

Periodicos CAPES —* 187 estudos

Scopus —_ 0 estudos
Fonte: Elaborado pela autora.

Os artigos avaliados abordaram estudos de caso e ensaios clinicos sobre a EM. Para a
selecdo final, apos aplicacdo dos critérios de inclusdo e exclusdo, foram selecionados 12
estudos. Inicialmente a avaliacdo foi feita através da leitura dos titulos e resumos a fim de
excluir registros irrelevantes e posteriormente os demais artigos foram revisados integralmente
para identificar estudos qualificados.

Com relacdo aos estudos selecionados, os principais resultados e pontos relevantes para
0 tema, estdo discriminados na tabela 1. A partir dos dados disponiveis na literatura nos ultimos
cinco anos, podemos observar que de acordo com os estudos de caso, a maior parte dos quadros
de urticaria multiforme, ocorreu em pacientes infantis. Contudo também observamos casos
em pacientes com mais de 60 anos. Com relagdo ao sexo, foi observado 0 mesmo numero de

individuos para ambos.
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Tabela 1 — Relatos de casos e quadros clinicos relacionados a urticaria multiforme

Paciente Idade Sintomas Tratamento Referéncia
(anos)

Feminino 1 Papulas eritematosas anulares  Cetirizina e prednisona 11
generalizadas com centros opacos

Masculino 1 Papulas transitorias, anulares e Hidroxizina 12
eritematosas, com  centros  opacos,
afetando a face, o tronco e os membros,
associadas a prurido,

Masculino 16 Analise histopatoldgica Bilastina (20mg) 13

Masculino 8 Urticariformes anulares com centro roxo Corticosteroides e anti- 14
na face, tronco e membros inferiores, além  histaminicos intravenosos
de edema na face, méos e pés

Masculino 12 Erupc¢do cutanea pruriginosa e indolor. Elexacaftor/ 15

tezacaftor/ivacaftor

Masculino 1e3m  UrtichAria  multiforme e  purpura Prednisolona 16
trombocitopénica

Feminino 24 Erupcdo cutanea pruriginosa que comegou  Elexacaftor/ 17
nas extremidades e se espalhou para o tezacaftor/ivacaftor
tronco — analise histopatoldgica

Masculino  10m Eurpcdo cutanea — Anélise histopatoldgica Dimentidene 1

Feminino 62 Erupcéo cutdnea no abddmen, bragos e Corticdides topicos 18
pernas

Feminino 20 Mudltiplas placas anulares edematosas, Prednisolona, hidroxizina 19

rosa/avermelhadas,

e Cetirizina

pruriginosas,
branqueadas, com centros escurecidos, na
face, pescoco, térax, costas e ombros
Urticaria persistente, avermelhada e
ardente, de inicio recente, cobrindo
grandes segmentos do corpo

Erupcdo cutanea difusa de inicio agudo. - 21

m = meses
Fonte: Elaborado pela autora.

Glicocorticoides e anti- 20
histaminicos

Feminino 5

Feminino 18

Com relacdo aos quadros iniciais, apenas um estudo abordou um possivel diagnoéstico
inicial do paciente. No relato de caso realizado por Jones, Sosa e Vijayan (2023) foi descrita
uma paciente infantil com o quadro inicial diagnosticado como reacao alérgica e posteriormente
como eritrema multiforme.

Foram registradas diversas reacdes cutaneas em pacientes de diferentes idades, como
demonstrado na Figura 2. Foi observado nos pacientes com idade inferior a dois anos reagoes
alérgicas com papulas eritematosas anulares generalizadas e centros opacos, caracteristicos de
urticaria multiforme. Além disso, papulas transitérias, anulares e eritematosas com centros
opacos, associadas a prurido, acometendo face, tronco e membros. Houve também o registro

de purpura trombocitopénica.
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Em pacientes infantis foram relatadas odinofagia, lesdes urticariformes anulares com
centro roxo na face, tronco e membros inferiores, além de edema em face, maos e pés. Ademais,
erupcdes cutaneas pruriginosas e indolores, também foram relatadas por esses pacientes.

Em adolescentes e adultos jovens, também foram observadas manifestacfes cutaneas.
Foram registradas a presenca multiplas placas anulares edematosas, pruriginosas, de coloracao
rosa a avermelhada, com centros escurecidos, distribuidas pela face, pescogo, tdrax, costas e
ombros de pacientes. Bem como, erupgao cutanea pruriginosa que se iniciou nas extremidades

e se espalhou para o tronco.

Figura 2: Manisfesta¢Oes cutaneas da urticaria multiforme.
A: Papulas eritematosas, anulares com centro claro presentes no dorso®
B: Papulas anulares, urticariformes e pruriginosas com centros violaceos nos membros inferiores?
C: Lesdo de urticaria multiforme na perna esquerda’

Fonte: Arquivo da autora.

Os tratamentos variaram entre os casos, conforme o quadro clinico apresentado. Alguns
pacientes foram tratados com anti-histaminicos, como hidroxizina, cetirizina, bilastina e
dimetindeno. Em outros casos, foram utilizados corticosteroides sistémicos, como prednisolona
e prednisona, além de corticoides topicos. Houve situacdes em que o tratamento combinou
prednisolona, hidroxizina e cetirizina. Em casos mais especificos, o tratamento incluiu o uso de
glicocorticoides associados a anti-histaminicos intravenosos. Para pacientes com indicacao
precisa, foi utilizado o esquema medicamentoso com elexacaftor/tezacaftor/ivacaftor.

A analise dos 12 estudos selecionados, entre relatos de caso e ensaios clinicos, permitiu

observar importantes aspectos clinicos e terapéuticos relacionados a urticaria multiforme, sendo
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observado em diferentes faixas etarias, manifestacdes clinicas e estratégias de tratamento. A
triagem inicial dos artigos se baseou na leitura de titulos e resumos, seguida da leitura integral
dos textos, conforme critérios de inclusdo e exclusdo previamente estabelecidos.

Em relacdo a faixa etaria dos pacientes, os estudos de caso recentes demonstram uma
predominancia de quadros em pacientes pediatricos, especialmente em criangas com menos de
dois anos de idade (Zawadka; Otdakowska. 2021; Jones et al., 2023; Barros et al., 2021).
Entretanto, também foram registrados casos em pacientes idosos, com mais de 60 anos, 0 que
reforca a natureza ampla da apresentacdo clinica da enfermidade. N&o foi observada
predominancia significativa quanto ao sexo, com numero semelhante de casos entre individuos
do sexo masculino e feminino, o que esta de acordo com outras revisdes na literatura (Tomasini
et al., 2021; Farthing et al., 2022).

As manifestacGes clinicas apresentaram variagcdes conforme a idade. Em criangas com
menos de dois anos, 0s quadros foram caracterizados por papulas eritematosas anulares com
centros opacos, caracteristicas tipicas da doenca e frequentemente associadas a prurido e
disseminadas por face, tronco e membros. Em alguns casos, foram observadas complicacGes
associadas, como puarpura trombocitopénica. Um estudo, em especial, relatou a evolugdo de um
diagnostico inicial de reacdo alérgica para uma paciente pediatrica, descrevendo uma paciente
infantil com o quadro inicial diagnosticado como reacdo alérgica e posteriormente como
eritrema multiforme, contudo, apds exame fisico foi observada a presenca de pépulas
eritematosas anulares generalizadas com centro opaco, conforme relatado por Jones, Sosa e
Vijayan (2023), destacando a dificuldade diagndstica nos estagios iniciais da doenca.

Em criancas maiores, outros sintomas acompanhavam as manifestaces cutaneas, como
odinofagia, edema facial e em extremidades, além de lesdes urticariformes anulares com centro
violaceo. Ja em adolescentes e adultos jovens, foram descritas multiplas placas anulares
edematosas e pruriginosas, com coloracdo de rosa a vermelho e centros escurecidos,
distribuidas por areas como face, pescoc¢o, dorso e ombros. Também foram registrados casos
de erupgdes pruriginosas com padrdo de disseminacdo centrifuga, iniciando-se nas
extremidades.

Quanto ao manejo terapéutico, houve uma ampla variedade de abordagens, dependendo
da gravidade do quadro clinico. O uso de anti-histaminicos orais, como hidroxizina, cetirizina,
bilastina e dimetindeno, foi frequente em casos leves a moderados. Corticosteroides sistémicos,

como prednisolona e prednisona, foram utilizados em pacientes com manifestagdes mais
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intensas, isoladamente ou combinados a anti-histaminicos. Em situa¢Ges mais complexas, como
nos casos com envolvimento sistémico ou refratarios ao tratamento convencional, foram
adotadas terapias com glicocorticoides intravenosos e esquemas especificos como
elexacaftor/tezacaftor/ivacaftor, principalmente em pacientes com comorbidades, como fibrose

cistica (Rosenstein et al., 2023).

CONCLUSAO

A partir dos estudos avaliados, podemos concluir que 0s mesmos sugerem que a
urticaria multiforme, embora mais prevalente em criancas, pode afetar individuos de todas as
idades, com apresentacdes clinicas e respostas terapéuticas variadas. A correta identificagdo do
quadro clinico e 0 manejo adequado sdo essenciais para evitar complica¢@es e garantir melhor
prognostico, reforcando a importancia da familiaridade do clinico com as diferentes formas da
sua manifestacao.

A urticaria multiforme se destaca como uma condi¢do dermatoldgica de carater benigno
e autolimitado, cuja principal incidéncia ocorre em pacientes pediatricos, embora também seja
identificada em individuos de outras faixas etarias. A partir da revisdo de literatura realizada,
foi possivel evidenciar ndo apenas a diversidade de manifestacBes clinicas, mas também a
complexidade diagndstica associada a essa enfermidade, frequentemente confundida com
quadros como eritema multiforme e vasculite urticariforme.

A escassez de relatos clinicos na literatura e o desconhecimento da condicéo por parte
de muitos profissionais de satde contribuem para o subdiagnostico e para possiveis atrasos
terapéuticos. A heterogeneidade dos sinais e sintomas, especialmente em diferentes grupos
etarios, reforca a importancia de uma abordagem clinica cuidadosa e do reconhecimento dos
padrdes cutdneos caracteristicos da doenca. Além disso, as possiveis complicacdes, como
angioedema com risco de comprometimento das vias aéreas ou evolucao para urticaria cronica
espontanea, demandam aten¢&o especial, sobretudo em casos recorrentes ou atipicos.

Em relagcdo ao manejo terapéutico, observou-se eficacia significativa no uso de anti-
histaminicos de segunda geracao e corticosteroides sisttmicos em casos mais severos, com
estratégias ajustadas conforme o quadro clinico individual. Contudo, a auséncia de protocolos
padronizados de tratamento ainda representa um desafio, reforcando a necessidade de novos

estudos que estabelecam diretrizes claras para a abordagem da urticaria multiforme.
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Dessa forma, o presente trabalho contribui para a sistematizacdo do conhecimento atual
sobre a condicdo, oferecendo subsidios que podem facilitar o reconhecimento precoce e 0
tratamento adequado da urticaria multiforme. Considerando o nimero reduzido de publicagdes
cientificas recentes sobre o tema, destaca-se a importancia de futuros estudos multicéntricos
que explorem aspectos imunopatoldgicos, fatores desencadeantes e estratégias terapéuticas
personalizadas, a fim de promover uma melhor compreensdo e conducdo clinica dessa

dermatose.
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