
2 Semanas 0 a 12 Opções de tratamento para discutir com seu médico

Terapia com inibidores da
bomba de prótons (IBP)

Omeprazol ou outro IBP

Corticoides tópicos de engolir

Budesonida ou fluticasona

Após tomar esses medicamentos, evite comer ou
beber por 30 minutos

Dupilumabe

Esse tipo de medicamento pode
ser usado quando outros

tratamentos não funcionam

Terapia biológica
(quando disponível)

Ajustar a dose, verificar se o
tratamento está sendo seguido

corretamente ou tentar outra opção

Confirmar o diagnóstico correto, garantir que o tratamento
está sendo feito corretamente, ajustar o tratamento ou

considerar terapia combinada

Resposta parcial Sem resposta

5 Tratamento do estreitamento do esôfago Princípios-chave

1 Avaliação inicialSemana 0

4 Após o período inicial de tratamento

Estas informações não substituem o acompanhamento médico.
As opções de tratamento variam de acordo com as necessidades

de cada pessoa e a disponibilidade. Use este material para
orientar as conversas com seu médico.

Continue com o tratamento que
funciona para você

Fique atento a sintomas ou
mudanças na alimentação

Intervenção
Um procedimento pode ser realizado para
dilatar suavemente o esôfago

Se o seu esôfago ficar mais estreito ou a
dificuldade para engolir persistir:

Continue o tratamento para evitar que os
sintomas voltem

Você e seu médico devem tomar decisões sobre
seu tratamento em conjunto

Tanto a inflamação quanto os danos ao esôfago
precisam ser tratados

A EoE é uma condição crônica (de longo prazo) que
geralmente volta se o tratamento for interrompido

Os sintomas podem continuar mesmo com biópsias
normais, por isso a experiência do paciente é essencial

Exemplos de
tratamento

Notas

Terapia Terapia dietética
considerar acompanhamento com nutricionista

Se necessário, retirada de
mais alimentos (o apoio de um

nutricionista pode ajudar)

Remoção inicial de 1 a 6
alimentos que podem
desencadear a doença

Histórico: crianças
Dificuldade para engolir ou
sensação de alimento parado no
esôfago, necessidade de beber
muito líquido durante as refeições,
mastigação prolongada, dor
abdominal, entre outros.

Diagnóstico
Endoscopia: exame que permite visualizar o esôfago
com uma câmera e coletar pequenas amostras de
tecido (biópsias) 
Descartar condições semelhantes: refluxo
gastroesofágico (DRGE), infecções, doença de
Crohn, doença celíaca, entre outras.
Exames de sangue (como a contagem de
eosinófilos) podem ajudar em alguns casos

Fase de manutenção

O Caminho de Tratamento da EoE

Realize endoscopias de acompanhamento
regularmente ou conforme orientação médica

Acompanhamento endoscópico

Monitore seu estado nutricional, especialmente
se estiver evitando certos alimentos ou grupos
alimentares

Nutrição

Controle condições alérgicas; observe que a
IgE não é preditiva de quais alimentos

desencadeiam a doença

Alergia/imunologia

A EoE também pode afetar as emoções e o
comportamento alimentar; o

acompanhamento com psicólogo pode ajudar

Saúde emocional

Resposta completa

Avaliação da resposta3 Semanas 12 a 24

Manter o tratamento atual

Dificuldades para se alimentar,
vômitos, recusa de certos tipos de
alimentos (textura), dor abdominal,
baixo ganho de peso, baixo
crescimento, refluxo que não melhora
com tratamento, entre outros.

Histórico: adultos

*A avaliação inclui sintomas E
endoscopia com biópsias

Saiba mais em eoeday.org


