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RESUMO

Objetivo: Analisar e sintetizar os fatores clinicos, terapéuticos e psicossociais que influenciam a qualidade
de vida de individuos com urticaria cronica induzida. Métodos: Trata-se de uma revisao integrativa da
literatura, conduzida nas bases PubMed, Scopus, SciELO e Web of Science. Foram incluidos 24 artigos
publicados a partir de 2017, selecionados rigorosamente conforme as diretrizes do fluxograma
PRISMA. Resultados: A doenca impde um fardo multidimensional, com escores basais indicando impacto
severo na qualidade de vida e elevada refratariedade terapéutica. O comprometimento engloba redugéo da
produtividade e severas repercussdes psicossociais, como disfungéo sexual e prejuizo espiritual. Identificou-
se que os instrumentos tradicionais de avaliagdo tendem a subestimar o impacto real da doenga ao falharem
em capturar o fardo comportamental gerado pela hipervigilancia e evitacdo de gatilhos. Consideragdes
finais: Pode-se considerar que o impacto da condi¢do € profundo e multifacetado, sendo determinado pelo
controle clinico. O estudo ressalta a necessidade de adogéo de instrumentos de resultados relatados pelos
pacientes especificos para uma avaliacéo fidedigna e manejo personalizado.

Palavras-chave: Urticaria cronica, Qualidade de vida, Medidas de resultados relatados pelo paciente,
Impacto psicossocial, Terapéutica.

ABSTRACT

Objective: To analyze and synthesize the clinical, therapeutic, and psychosocial factors that influence the
quality of life in individuals with chronic inducible urticaria. Methods: This is an integrative literature review,
conducted in the PubMed, Scopus, SciELO, and Web of Science databases. Twenty-Four articles published
since 2017 were included, strictly selected according to the PRISMA flowchart guidelines. Results: The
disease imposes a multidimensional burden, with baseline scores indicating severe impact on quality of life
and high therapeutic refractoriness. The impairment includes reduced productivity and severe psychosocial
repercussions, such as sexual dysfunction and spiritual impairment. Traditional assessment instruments tend
to underestimate the true impact of the disease by failing to capture the behavioral burden generated by
hypervigilance and trigger avoidance. Final considerations: It can be considered that the impact of the
condition is profound and multifaceted, being determined by clinical control. The study highlights the need to
adopt specific patient-reported outcome measures for a reliable assessment and personalized management.

Keywords: Chronic urticaria, Quality of life, Patient-reported outcome measures, Psychosocial impact,
Therapeutics.
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RESUMEN

Objetivo: Analizar y sintetizar los factores clinicos, terapéuticos y psicosociales que influyen en la calidad de
vida de personas con urticaria cronica inducible. Métodos: Se trata de una revision integrativa de la literatura,
realizada en las bases PubMed, Scopus, SciELO y Web of Science. Se incluyeron 24 articulos publicados
desde 2017, seleccionados rigurosamente segun las directrices del diagrama de flujo
PRISMA. Resultados: La enfermedad impone una carga multidimensional, con puntuaciones basales que
indican un impacto severo en la calidad de vida y alta refractariedad terapéutica. El deterioro incluye reduccion
de la productividad y repercusiones psicosociales severas, como disfuncién sexual y deterioro espiritual. Los
instrumentos de evaluacion tradicionales tienden a subestimar el impacto real de la enfermedad al no capturar
la carga conductual generada por la hipervigilancia y la evitacién de desencadenantes. Consideraciones
finales: Puede considerarse que el impacto de la condicién es profundo y multifacético, estando determinado
por el control clinico. El estudio destaca la necesidad de adoptar medidas de resultados informados por los
pacientes especificas para una evaluacion confiable y un manejo personalizado.

Palabras clave: Urticaria crénica, Calidad de vida, Medidas de resultados informados por el paciente, Impacto
psicosocial, Terapéutica.

INTRODUGAO

A urticaria crénica induzida (CIndU, do inglés Chronic Inducible Urticaria)) caracteriza-se pela ocorréncia
de episddios recorrentes de papulas pruriginosas, eritematosas e/ou angioedema, desencadeados por
estimulos especificos de natureza fisica ou néo fisica, podendo coexistir com a forma espontanea da doenca.
A literatura classifica as variagdes da CIndU conforme seus gatilhos. Entre os subtipos mais frequentemente
diagnosticados, destacam-se o dermografismo sintomatico, a urticaria ao frio e a urticaria colinérgica, que
afetam significativamente a rotina dos pacientes devido a imprevisibilidade dos gatilhos e a necessidade de
evita-los (OTT H, 2017).

O dermografismo € um subtipo de urticaria crénica induzida desencadeado por estimulos mecanicos na
pele, como fricgado, arranhdes ou pressao leve. Esses estimulos levam ao aparecimento rapido de papulas e
eritema no local afetado, geralmente acompanhados de prurido. As lesbes surgem poucos minutos apos o
estimulo e costumam desaparecer espontaneamente em curto periodo (CHERREZ-OJEDA |, et al., 2017).

A urticéria ao frio ocorre apds a exposicao da pele a baixas temperaturas, como contato com ar frio, agua
fria ou objetos gelados. Esse estimulo pode desencadear a formacdo de papulas e prurido nas areas
expostas, podendo variar em intensidade conforme o grau e a duragcédo da exposicdo ao frio (CHERREZ-
OJEDA |, et al., 2017; SANCHEZ-BORGES M, et al., 2021).

A urticaria colinérgica é desencadeada pelo aumento da temperatura corporal, geralmente associado a
exercicio fisico, exposi¢do ao calor ou situagdes de estresse emocional. Caracteriza-se pelo surgimento de
multiplas papulas pequenas e pruriginosas, frequentemente acompanhadas de sensacéo de calor ou ardor
na pele (OHANYAN M, et al., 2018; CHERREZ-OJEDA |, et al., 2017).

A urticéria de pressao tardia resulta da aplicagdo prolongada de pressdo sobre a pele, como ocorre ao
usar roupas apertadas ou ao permanecer sentado ou em pé por longos periodos. As lesdes geralmente
aparecem horas apds o estimulo e podem ser acompanhadas de dor ou edema profundo na area afetada
(CHERREZ-OJEDA |, et al., 2017).

A urticaria solar é desencadeada pela exposi¢cao da pele a luz ultravioleta ou a luz visivel. Apds a
exposicdo, surgem rapidamente papulas e eritema nas areas expostas ao sol, frequentemente
acompanhados de prurido ou sensagao de ardor (CHERREZ-OJEDA |, et al., 2017).

A urticaria vibratdria ocorre apds exposi¢cao a estimulos vibratérios, como o uso de ferramentas elétricas
ou atividades que geram vibragao continua. Esse estimulo provoca o surgimento de papulas e edema
localizado na pele, geralmente pouco tempo apds o contato com a vibragcdo (CHERREZ-OJEDA |, et al.,
2017).
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A urticaria aquagénica é desencadeada pelo contato da pele com agua, independentemente da
temperatura. A exposi¢do pode ocorrer durante banho, chuva ou contato com agua em diferentes contextos,
levando ao surgimento de pequenas papulas pruriginosas na area exposta (CHERREZ-OJEDA |, et al., 2017).

A urticaria induzida pelo exercicio & desencadeada pela atividade fisica, que pode provocar o surgimento
de papulas e prurido durante ou apoés o esforco. Em alguns casos, pode estar associada a outros fatores,
como aumento da temperatura corporal ou ingestdo prévia de determinados alimentos (CHERREZ-OJEDA |,
et al., 2017).

A gravidade e a duracdo das lesbes nas ClndU podem variar de acordo com o tipo de estimulo
desencadeante e também com a intensidade da exposi¢do a esse estimulo. Em geral, manifestagbes mais
intensas estdo associadas a estimulos mais prolongados ou de maior intensidade. Além disso, alguns
subtipos podem evoluir para reagbes sistémicas graves, incluindo anafilaxia, especialmente quando o
estimulo é intenso, como pode ocorrer na urticaria ao frio e na urticaria induzida pelo exercicio (BUMBACEA
RS, et al., 2019; SANCHEZ-BORGES M, et al., 2021).

A CIndU, por seu carater persistente, recidivante e heterogéneo, ja representa por si s6 um fator importante
de comprometimento da qualidade de vida (QoL) dos pacientes. No entanto, a dificuldade e o atraso no
diagnéstico tendem a agravar ainda mais esse impacto, uma vez que podem levar a interpretagbes
equivocadas do quadro clinico, diagnosticos incorretos e adogao de restricdes desnecessarias, especialmente
alimentares ou de produtos de uso diario. Dessa forma, a investigagdo do impacto da doenga na QoL torna-
se fundamental (KUMARAN MS, et al., 2024).

Os impactos da urticaria cronica induzida (CIndU) ultrapassam as manifestagbes cuténeas, estando
associados a prejuizos importantes na vida diaria dos pacientes, como disturbios do sono, isolamento social,
aumento dos niveis de ansiedade e depressao, além de redugao da produtividade em atividades laborais e
académicas (SANCHEZ-BORGES M, et al., 2021; BAUDY V, et al., 2024; KILIC A, et al., 2025).

Diante disso, a avaliagdo da qualidade de vida (QoL) torna-se um componente essencial no manejo da
doenca. Para essa finalidade, instrumentos internacionalmente validados, como o Dermatology Life Quality
Index (DLQI), o Urticaria Control Test (UCT) e o Chronic Urticaria Quality of Life Questionnaire (CU-Q20L),
sao amplamente utilizados para mensurar o impacto da condi¢do na vida dos pacientes. Estudos demonstram
que a maioria dos individuos com urticaria crénica apresenta comprometimento significativo da qualidade de
vida, sendo que até 93% dos pacientes, antes do inicio do tratamento, apresentam impacto classificado como
moderado a grave (TERHORST-MOLAWI D, et al., 2022). Além disso, a magnitude desse impacto pode variar
de acordo com o subtipo da doencga. Pacientes com formas menos frequentes, como a urticaria aquagénica
ou solar, frequentemente relatam maior intensidade sintomatica e maior comprometimento da QoL quando
comparados aqueles com dermografismo (KUMARAN MS, et al., 2024).

O impacto da urticaria crbnica induzida ultrapassa as manifestacées fisicas da doencga, exigindo uma
abordagem clinica mais ampla e centrada no paciente. Nesse contexto, a literatura tem destacado a
importancia de um cuidado verdadeiramente holistico, que considere n&o apenas o controle dos sintomas
cuténeos, mas também as multiplas dimensées do bem-estar. Aspectos anteriormente pouco explorados,
como a disfungéo sexual e o0 comprometimento do bem-estar espiritual, ttm emergido como componentes
relevantes da experiéncia do paciente, reforcando a necessidade de estratégias terapéuticas que integrem
fatores fisicos, emocionais e psicossociais no manejo da doengca (DORTAS JUNIOR SD, et al., 2021).

O tratamento da CIndU geralmente inicia-se com anti-histaminicos de segunda geracdo ndo sedativos.
Entretanto, uma parcela consideravel dos pacientes — estimada entre 30% e 45% — apresenta resposta
terapéutica insuficiente, o que torna necessaria a progresséo para terapias de segunda linha, como o uso do
omalizumabe. Embora esse agente biolégico tenha demonstrado eficacia na reducdo dos sintomas e na
melhora da qualidade de vida, a resposta ao tratamento é heterogénea entre os diferentes subtipos de
urticaria crbnica induzida, e seu uso prolongado levanta questionamentos sobre possiveis preditores de
eficacia e resposta terapéutica (TERHORST-MOLAWI D, et al., 2022).
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Apesar dos avangos no manejo da doenga, ainda persistem lacunas importantes no conhecimento que
dificultam a plena individualizagao das estratégias terapéuticas. Entre elas destacam-se a escassez de dados
quantitativos especificos sobre qualidade de vida em pacientes com CindU, a limitada utilizagdo de
instrumentos voltados a avaliagdo do impacto psicossocial da doenga e a falta de estudos longitudinais que
permitam compreender sua evolug&o ao longo do tempo (BUMBACEA RS, et al., 2019).

Diante da relevante morbidade associada a CIindU e da necessidade de integrar aspectos clinicos,
terapéuticos e psicossociais em uma abordagem mais centrada no paciente, o presente estudo de revisao
integrativa da literatura tem como objetivo analisar e sintetizar os fatores que influenciam a qualidade de vida
em individuos com urticaria crénica induzida. Para isso, serdo exploradas as relagdes entre os diferentes
subtipos clinicos, as respostas aos tratamentos e as multiplas dimensdes do bem-estar global. A relevancia
desta investigagao reside em sua capacidade de reunir evidéncias que contribuam para o desenvolvimento
de protocolos clinicos mais eficazes, personalizados e humanizados, ampliando a compreensado dos
mecanismos que conectam o controle dos sintomas a saude global do paciente.

METODOS

O presente estudo caracteriza-se como uma revisao integrativa da literatura, conduzida com o objetivo de
reunir, analisar e sintetizar evidéncias disponiveis sobre o impacto da Urticaria Cronica Induzida (CIndU) na
qualidade de vida (Quality of Life — QoL) dos pacientes. A condugédo metodoldgica foi baseada no referencial
proposto por Whittemore and Knafl framework, que compreende as etapas de identificagcdo do problema,
busca na literatura, avaliagdo dos dados, analise e sintese dos achados.

A busca foi realizada nas bases de dados PubMed, Scopus, SciELO e Web of Science, selecionadas por
sua relevancia e abrangéncia na area das ciéncias da saude. Foram utilizados descritores controlados e
termos livres em inglés, portugués e espanhol, combinados por operadores booleanos AND e OR. A estratégia
de busca incluiu os seguintes termos: (“chronic inducible urticaria” OR “physical urticaria”) AND (“quality of
life” OR “DLQI” OR “patient-reported outcomes” OR “QoL”). As buscas foram realizadas até [inserir més e ano
da busca], sem restricéo inicial de idioma durante a etapa de identificagdo dos estudos.

Foram incluidos artigos originais disponiveis na integra que abordassem a relagao entre urticaria crénica
induzida e qualidade de vida, publicados em portugués, inglés ou espanhol, no periodo de 2015 a 2025.
Foram excluidos estudos que abordavam exclusivamente urticaria aguda ou outras dermatoses, revisdoes
narrativas, editoriais e cartas ao editor, além de estudos duplicados ou sem acesso ao texto completo.

O processo de identificacdo, triagem, elegibilidade e inclusdo dos estudos foi conduzido de forma
independente por revisores, sendo descrito por meio de fluxograma adaptado das recomendagbes do
PRISMA, com o objetivo de garantir transparéncia na selecao dos artigos. Inicialmente, foram identificados
94 estudos. Apds a remogao de duplicatas e a triagem por titulos e resumos, os estudos potencialmente
relevantes foram selecionados para leitura na integra. Ao final do processo, 24 artigos compuseram a amostra
final desta reviséao.

A extragao dos dados foi realizada de forma padronizada, contemplando informagdes sobre autores e ano
de publicagéo, pais de origem, delineamento do estudo, caracteristicas da populagao, instrumentos utilizados
para avaliagdo da qualidade de vida e principais achados relacionados a CindU. Os estudos foram analisados
de forma descritiva e comparativa, sendo organizados em categorias tematicas alinhadas aos objetivos da
pesquisa.

Considerando a natureza integrativa da revisédo e a inclusdo de diferentes delineamentos de estudo, foi
realizada uma avaliagéo critica da qualidade metodoldgica, com base nas recomendagdes do Joanna Briggs
Institute, adaptadas ao tipo de estudo incluido. Os estudos foram analisados quanto a clareza metodoldgica,
consisténcia dos resultados e aplicabilidade clinica, sendo seus achados interpretados a luz do nivel de
evidéncia disponivel.

A sintese dos dados foi realizada de forma narrativa, permitindo a identificacdo de padrdes, divergéncias
e lacunas na literatura. Devido & heterogeneidade dos delineamentos e desfechos avaliados, n&o foi realizada
meta-analise.
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RESULTADOS

A etapa de selegédo dos estudos foi conduzida de forma sistematica e esta apresentada por meio de
fluxograma adaptado das recomendacdes do Preferred Reporting ltems for Systematic Reviews and Meta-
Analyses (PRISMA), identificou inicialmente 94 artigos nas bases de dados selecionadas. A busca inicial nas
bases de dados resultou na identificagdo de 94 registros. Apos a remocgao de duplicatas, os estudos foram
submetidos a triagem por titulos e resumos, etapa na qual foram excluidos aqueles que n&o atendiam aos
critérios de elegibilidade previamente definidos. Os artigos potencialmente relevantes foram selecionados
para leitura na integra, totalizando 50 estudos. Durante a avaliagdo completa dos textos, 27 artigos foram
excluidos por ndo abordarem especificamente a urticaria crénica induzida associada a qualidade de vida, por
apresentarem delineamento incompativel com os critérios de inclusdo ou por indisponibilidade de acesso ao
texto completo. Ao final do processo de selegdo, 24 estudos foram incluidos na sintese qualitativa desta
revisdo integrativa (Figura 1).

Figura 1 - Fluxograma PRISMA: Processo de selegdo de estudos para revisdo integrativa
sobre urticaria cronica induzida.
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Fonte: Santos Junior VN, et al., 2026.

Caracterizagao dos estudos selecionados

Os estudos incluidos na sintese (Quadro 1) foram publicados predominantemente entre 2017 e 2025,
evidenciando o interesse recente da literatura cientifica na investigagdo do impacto da urticaria crénica
induzida na qualidade de vida dos pacientes.

Quanto ao delineamento metodoldgico, observou-se diversidade entre os estudos incluidos, abrangendo
estudos retrospectivos (DIAS DE CASTRO, et al., 2018; MAO Y, et al., 2022; DIAS G, et al., 2020), estudos
prospectivos observacionais (CAN PK e KOCATURK E, 2019; BAUDY V, et al., 2024), estudos transversais
(RUJITHARANAWONG C, et al., 2022) e estudos voltados ao desenvolvimento e validagédo de instrumentos
de avaliacdo (WELLER K, et al., 2025; OHANYAN M, et al., 2018).

Em relagdo as ferramentas utilizadas para mensuragdo da qualidade de vida, os instrumentos mais
frequentemente empregados foram o Dermatology Life Quality Index (DLQI) e o Chronic Urticaria Quality of
Life Questionnaire (CU-Q20L). Para avaliagdo do controle da doenga, o Urticaria Control Test (UCT) foi o
instrumento mais utilizado, sendo amplamente reconhecido como padréao na avaliagdo do controle clinico da
urticaria crénica.
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Quadro 1 - Caracterizacdo dos principais estudos incluidos na sintese.

Nivel de
Autor(es) (Ano) Pais Tipo de Estudo Evidéncia I"att';ﬁgzgtsos Principais Achados (Foco CIndU e QoL)
(Inferido)
Terhorst-Molawi D, et (Nao ; . 93% dos pacientes com CIndU atingiram impacto
al. (2022) especificado) Ensaio Clinico (Aberto) llb DLQI, UCT "minimo/nenhum” no DLQI apés tratamento com barzolvolimab.
Kumaran MS, et al. i . i CIndU teve menor impacto na QoL (CU-QoL 9.39) que a CSU
(2024) India Retrospectivo v CU-Qol, UAST | (16), mas exigiu mais updosing de AH (80% vs 52%).
Bumbacea RS, et al. . _ llustra impacto severo da CIndU refrataria (urticaria ao frio e SD)
(2019) Roménia Relato de Casos (N=2) M UAS7 na QoL (inte(rupgéo do trabalho, prejuizo escolar).
Mastrolonardo M, et al. Italia Relato de Caso v DLQI. UAS7 Demonstra impacto "extremamente grave" (DLQI 24) da
(2021) (Longitudinal) ’ urticaria solar e melhora para DLQI 9 com omalizumabe.
Dortas Junior SD, et al. Brasil Observacional M CU-Q20L, UCT, 49% da amostra tinha CindU. Reportou correlagao entre UCT
(2021) Transversal FACIT-Sp-12 baixo e pior "bem-estar espiritual" (perda de "paz/significado").
- (Nao DLQI, UCT, Beck-D, | Reportou alta prevaléncia de Disfungao Sexual na CIindU (70%
Kilic A, et al. (2025) especificado) Estudo Controlado lib FSFI, IIEF mulheres; 50% homens), correlacionada ao DLQI e Depressao.
Kocatirk E, et al. : . UCT, DLQI, CU- CIndU (N=78) apresentou pior controle da doenga (UCT 8.4) e
(2019) Turquia Estudo de Validagdo I Q2oL maior impacto na QoL (DLQI) do que a CSU (N=81; UCT 10.4).
Ohanyan M, et al. (Nao Desenvolvimento de N/A CholU-QoL (novo) Desenvolveu o CholU-QoL (Urticaria Colinérgica). Identificou
(2018) especificado) PROM que o dominio "emocdes" foi 0 mais impactado pela doenca.
: . A resposta ao omalizumabe foi menor e mais lenta na CindU
Chen Y, et al. (2023) China Retrospectivo 1\ DLQI, UCT (68.2% de resposta) do que na CSU (93.5%).
Dias de Castro E. et al Demonstrou impacto basal severo da CIndU (DLQI 18.5) e
' ) Portugal Retrospectivo \ DLQI, UAS7 restauragdo completa da QoL (DLQI 0) com omalizumabe (N=3
(2018)
CindU).
Rujitharanawong C, et SA L VAS, Questionario N=1900 SD. 30% relataram impacto moderado/severo no sono
al. (2022) Tailandia Transversal (Survey) - Proprio e atividades. Distinguiu SD de SimD.
Demonstrou apenas correlagdo moderada entre atividade da
Hawro T, et al. (2018) Alemanha Estudo de Validag&o llb UAST, DT DAL | doenca (UAST) e QoL (DLQI/CU-Q20L). Afirmou que o UAS7 é
inadequado para ClindU.
] ] N=837 Mista; N=654 CIndU pura. Grupo Misto (CSU+CIndU)
Mao Y, et al. (2022) China Retrospectivo \ DLQI, UAS7 apresentou pior QoL (DLQlI 5.6 vs 5.1) e pior resposta
terapéutica.
Reportou o "Paradoxo da QoL": Pacientes na C/SA (América do
Maurer M, et al. (2018) Global Prospectivo (AWARE) IIb DLQI, UCT, WPAI Sul) tém pior controle (UCT 7.2) mas relataram melhor QoL
(DLQI 6.5) que europeus (8.3).
N=34 CIndU pura. Reportou melhora da QoL (CU-Q20oL 35.7
Dias G, et al. (2020) Brasil Retrospectivo \ CU-Q20L, UAS para 22.6) comCtratamento. Afirmou que o CU-Q20oL é
inadequado para CIindU.
Can PK e Kocaturk E : Prospectivo N=58 SD. Reportou alta refratariedade (s6 25,9% de resposta a
(2019) Turquia Observacional lib DLQI, UCT, VAS 12 linha de AH) e impacto basal "muito grande" (DLQI 12,42).
_ CU-Q20L, UCT, N=19 CIndU pura. N&o encontrou diferenca no impacto
Baudy V, et al. (2024) Franca Observacional 1l WPAL VAS ocupacional (WPAI) entre CSU e CIndU. O unico preditor foi o
’ baixo UCT.
(Nao Desenvolvimento de i Desenvolveu o SD-QolL, argumentando a inadequagao do CU-
Weller K, et al. (2025) especificado) PROM N/A SD-Qol (novo) Q2oL por ndo medir a evitacao de gatilhos.

Fonte: Santos Junior VN, et al., 2026.
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Sintese dos achados

Os dados extraidos dos estudos selecionados foram organizados em quatro categorias tematicas,
alinhadas aos objetivos especificos da pesquisa, com o intuito de descrever de forma sistematica o estado
atual do conhecimento sobre o impacto da urticaria crénica induzida (CindU) na qualidade de vida dos
pacientes.

O impacto multidimensional da CIndU na qualidade de vida

Os estudos quantitativos analisados demonstram de forma consistente que a CIndU n&o controlada impoe
um impacto significativo na QoL. Os escores basais do DLQI foram frequentemente classificados como
indicativos de “impacto muito grande”, com médias e medianas variando entre 10,8 e 18,5 (TERHORST-
MOLAWI D, et al., 2022; CAN PK e KOCATURK E, 2019; DIAS DE CASTRO E, et al., 2018). Em subtipos
especificos, como a urticaria solar, o impacto foi descrito como “extremamente grave”, com escores de DLQI
alcangando valores de até 24 (MASTROLONARDO M, et al., 2021).

Esse impacto manifesta-se em diversos dominios funcionais da vida diaria. Pacientes com dermografismo
sintomatico relataram efeitos classificados como moderados a severos sobre o sono e as atividades cotidianas
(RUJITHARANAWONG C, et al., 2022). No ambito ocupacional, o comprometimento também se mostra
relevante, sendo observadas taxas de perda de produtividade no trabalho de aproximadamente 23,1%, além
de redugéo global das atividades diarias em cerca de 33,1% (BAUDY V, et al., 2024).

Relatos de caso qualitativos reforcam esses achados, descrevendo situagdes em que pacientes com
urticaria ao frio precisaram interromper atividades laborais devido a exposi¢gdo ambiental, enquanto individuos
com dermografismo sintomatico relataram prejuizo significativo no desempenho escolar (BUMBACEA RS, et
al., 2019).

Comparacao da gravidade entre subtipos de urticaria cronica

Os estudos que comparam o impacto da CIndU com o da urticaria crénica espontanea (CSU) apresentam
resultados heterogéneos. Um estudo retrospectivo conduzido por Kumaran MS, et al. (2024) observou que a
CIndU isolada apresentou impacto relativamente menor na qualidade de vida (escore médio CU-Q2oL = 9,39)
quando comparada a CSU isolada (escore médio 16). Em contraste, Kocatirk E, et al. (2019) relataram que
pacientes com CIndU apresentaram pior controle da doenga, evidenciado por escores mais baixos no Urticaria
Control Test (UCT = 8,4) em comparagao aos pacientes com CSU (UCT = 10,4).

Por sua vez, um estudo multicéntrico recente (BAUDY V, et al.,, 2024) nado identificou diferencas
estatisticamente significativas no impacto ocupacional — avaliado pelo Work Productivity and Activity
Impairment Questionnaire (WPAI) — entre pacientes com CIndU isolada, CSU isolada ou formas mistas (CSU
+ CIndU). Nesse estudo, o unico preditor significativo de impacto na produtividade laboral foi o mau controle
da doenga, refletido por escores baixos no UCT, independentemente do subtipo clinico.

Adicionalmente, os resultados do estudo internacional AWARE (MAURER M, et al., 2018) revelaram um
interessante paradoxo regional: pacientes da América do Sul relataram melhor qualidade de vida (DLQI = 6,5)
apesar de apresentarem doenga clinicamente mais grave (UCT médio = 7,2) quando comparados a pacientes
europeus (DLQI = 8,3; UCT =7,8).

O impacto em dimensdes psicossociais

Os resultados também indicam que o fardo da CindU ultrapassa as dimensbes avaliadas pelos
instrumentos dermatolégicos tradicionais, afetando aspectos psicossociais e existenciais do bem-estar. Um
estudo controlado recente (KILIC A, et al., 2025) identificou alta prevaléncia de disfungdo sexual em pacientes
com CIndU, afetando aproximadamente 70% das mulheres e 50% dos homens, proporc¢des significativamente
superiores as observadas nos grupos controle (20% e 10%, respectivamente). A disfungédo sexual demonstrou
associagdo com os gatilhos especificos da doenca, como o atrito no dermografismo e o aumento da
temperatura corporal na urticaria colinérgica, além de correlacionar-se com piores escores de DLQI e maiores
niveis de depressao, avaliados pelo Beck Depression Inventory (BDI).
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O impacto emocional também foi destacado em estudos voltados ao desenvolvimento de instrumentos
especificos de avaliagdo. No processo de validagao do CholU-QoL, Ohanyan M, et al. (2018) identificaram
que o dominio “emoc¢des” foi 0 mais afetado entre pacientes com urticaria colinérgica. Além disso, um estudo
brasileiro conduzido por Dortas Junior SD, et al. (2021) demonstrou que o mau controle da doenca,
evidenciado por baixos escores no UCT, esteve significativamente associado a deterioracdo do bem-estar
espiritual, avaliado pelo instrumento FACIT-Sp-12, particularmente na dimensao relacionada a perda de
“significado e paz”.

Resposta terapéutica e adequacéao das ferramentas de avaliagdao da qualidade de vida

Os estudos analisados indicam que a melhora do controle clinico da doenga esta diretamente associada
a melhora significativa da qualidade de vida. Terapias de terceira linha, especialmente o omalizumabe,
demonstraram reduzir os escores de DLQI de niveis classificados como “impacto muito grande” (variando
entre 12,42 e 18,5) para niveis correspondentes a “impacto pequeno” ou “nenhum impacto” (entre 0 e 2,17)
(DIAS DE CASTROE, et al., 2018; CAN PK e KOCATURK E, 2019).

Entretanto, a CIndU demonstrou apresentar maior resisténcia as terapias de primeira linha. Um estudo
conduzido por Can PK e Kocatirk E (2019) mostrou que apenas 25,9% dos pacientes com dermografismo
sintomatico alcangaram controle adequado com anti-histaminicos em dose padrdo, enquanto
aproximadamente 31% necessitaram de escalonamento terapéutico para terapias de terceira linha.
Adicionalmente, evidéncias sugerem que a resposta ao omalizumabe pode ser mais lenta € menos completa
na CIndUquando comparada a CSU, com taxas de resposta estimadas em 68,2% para CIndU e 93,5% para
CSU (CHENYY, et al., 2023).

Por fim, a literatura recente tem questionado a adequacgao dos instrumentos tradicionais de avaliagao da
qualidade de vida para pacientes com CIndU. Estudos observacionais (DIAS G, et al., 2020; BAUDY V, et al.,
2024) argumentam que questionarios amplamente utilizados, como DLQI e CU-Q20L, ndo capturam
adequadamente um dos aspectos centrais da experiéncia da doenga: a hipervigilancia constante e a
necessidade de evitar estimulos desencadeantes. Nesse contexto, o desenvolvimento de instrumentos
especificos para determinados subtipos, como o SD-QoL (WELLER K, et al., 2025) e o CholU-QoL
(OHANYAN M, et al., 2018), refor¢a a existéncia de lacunas metodolégicas na avaliagdo da qualidade de vida
em pacientes com CindU.

DISCUSSAO

A presente revisado integrativa teve como objetivo analisar os fatores clinicos, terapéuticos e psicossociais
que influenciam a QoL em pacientes com CIndU. A sintese dos achados confirma que a CindU n&o controlada
impde um fardo significativo e multidimensional aos pacientes. Contudo, a andlise integrada da literatura
também revelou inconsisténcias aparentes entre a gravidade clinica da doenga e o impacto mensurado pelos
instrumentos tradicionais de avaliacdo de QolL, sugerindo a possibilidade de subestimagéo do real 6nus da
doenga.

Os dados demonstram que o impacto clinico inicial da CIndU é expressivo. Escores basais do DLQI foram
consistentemente classificados como indicativos de impacto “muito grande” a “extremamente grave”, com
médias variando entre 10,8 e 18,5 (TERHORST-MOLAWI D, et al., 2022; CAN PK e KOCATURK E, 2019;
DIAS DE CASTROE, et al., 2018; MASTROLONARDO M, et al., 2021). Esse cenario € agravado pela elevada
taxa de refratariedade a terapia de primeira linha, uma vez que apenas 25,9% dos pacientes com
dermografismo sintomatico alcangam controle adequado com anti-histaminicos em dose padrao (CAN PK e
KOCATURK E, 2019). Embora terapias de terceira linha, como o omalizumabe, promovam redugio
significativa dos escores de DLQI, evidéncias indicam que a resposta na CIndU pode ser mais lenta e menos
robusta quando comparada a urticaria CSU (CHEN Y, et al.,, 2023; DIAS DE CASTRO E, et al., 2018;
TERHORST-MOLAWI D, et al., 2022).

Além do impacto clinico direto, os achados também evidenciam repercussées funcionais e ocupacionais
relevantes. Estudos identificaram redugéo da produtividade laboral, com taxas de presenteismo em torno de
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23,1%, além de comprometimento global das atividades diarias (BAUDY V, et al., 2024). Alteragbes do sono
e limitagbes funcionais foram particularmente relatadas em pacientes com dermografismo sintomatico
(RUJITHARANAWONG C, et al., 2022). Relatos qualitativos reforcam essas evidéncias ao descreverem
interrupgdes laborais em casos de urticaria ao frio e prejuizo no desempenho académico em pacientes com
formas refratarias da doenca (BUMBACEA RS, et al., 2019). Em conjunto, esses dados indicam que o impacto
da CIndU ultrapassa a dimens&o sintomatica, configurando comprometimento estrutural da rotina, da
produtividade e das interagdes sociais.

No campo psicossocial, emergem dominios frequentemente negligenciados pelas ferramentas
dermatolégicas convencionais. Kilic A, et al. (2025) demonstraram alta prevaléncia de disfungao sexual em
pacientes com CIndU, afetando 70% das mulheres e 50% dos homens, propor¢des significativamente
superiores as observadas em grupos controle. A disfungio sexual apresentou associagéo significativa com
piores escores de DLQI e maiores indices de depressao, evidenciando a inter-relagéo entre sintomas fisicos
e sofrimento emocional. De forma semelhante, o dominio “emogdes” foi identificado como o mais impactado
em pacientes com urticaria colinérgica, segundo o instrumento especifico CholU-QoL (OHANYAN M, et al.,
2018). Ademais, estudo brasileiro demonstrou correlagao significativa entre baixo controle da doenga (UCT
reduzido) e deterioragdo do bem-estar espiritual, especialmente nas dimensodes relacionadas a perda de
“significado” e “paz” (DORTAS JUNIOR SD, et al., 2021). Esses achados ampliam a compreensao da CindU
como uma condigdo com repercussdes que extrapolam o dominio dermatoldgico, alcangando dimensdes
emocionais, relacionais e existenciais.

Quando CSU, a literatura apresenta resultados heterogéneos. Enquanto Kumaran MS, et al. (2024)
observaram menor impacto na QoL em pacientes com CIndU pura em comparagéo com CSU, Kocatirk E, et
al. (2019) relataram pior controle clinico da doenga na CIndU, evidenciado por escores mais baixos no UCT.
Outros estudos nao identificaram diferencas significativas no impacto ocupacional entre os subtipos, indicando
que o nivel de controle da doenga, e ndo a classificagio fenotipica isolada, constitui o principal determinante
de prejuizo funcional (BAUDY V, et al., 2024). Adicionalmente, o estudo internacional AWARE revelou um
interessante paradoxo contextual, no qual pacientes da América do Sul relataram melhor QoL apesar de
apresentarem pior controle clinico da doenga em comparagdo com pacientes europeus (MAURER M, et al.,
2018). Esses resultados sugerem a influéncia de fatores culturais, adaptativos e metodolégicos na percepgao
e mensuragao da qualidade de vida.

A integracdo desses achados permite inferir que parte das divergéncias observadas pode decorrer de
limitacdes inerentes aos instrumentos de avaliagdo utilizados. Questionarios amplamente empregados, como
DLQI e CU-Q20L, foram originalmente desenvolvidos para doencas dermatoldgicas caracterizadas por
sintomas continuos e esponténeos. Entretanto, a CIndU caracteriza-se pela dependéncia de gatilhos
especificos, o que implica comportamentos persistentes de evitacdo e hipervigilancia. Dias G, et al. (2020)
destacam que o CU-Q20oL ndo contempla adequadamente essas particularidades. De forma semelhante,
Baudy V, et al. (2024) e Weller K, et al. (2025) ressaltam que os instrumentos tradicionais ndo capturam o
impacto relacionado a restricao preventiva de atividades. Assim, escores aparentemente baixos podem refletir
adaptacdo comportamental extrema, e ndo necessariamente menor impacto da doenga. Essa limitacdo
metodoldgica pode explicar a discrepancia observada entre gravidade clinica e QoL mensurada.

Sob a perspectiva clinica, os achados desta reviséo reforcam a necessidade de uma abordagem ampliada
no manejo da CIndU. A avaliacdo do paciente ndo deve restringir-se aos escores padronizados, sendo
fundamental investigar ativamente atividades abandonadas, limitagcbes ocupacionais e repercussdes nas
esferas intima, emocional e social. A elevada taxa de refratariedade a terapia de primeira linha também
destaca a importancia de escalonamento terapéutico oportuno, considerando que o mau controle da doenga
emerge como principal determinante de pior qualidade de vida (BAUDY V, et al., 2024). Além disso, a baixa
comunicagado entre pacientes e médicos do trabalho, bem como a auséncia de adaptagdes ocupacionais
relatadas na literatura, apontam para fragilidades na integracdo entre cuidado clinico e saude ocupacional.

Esta revisdo apresenta limitagdes inerentes a heterogeneidade metodolégica dos estudos incluidos, com
variagdes nos delineamentos, amostras e instrumentos de avaliagdo, o que inviabiliza a realizagado de uma
analise quantitativa agregada. A auséncia de padronizagdo na distingdo entre CindU pura, CSU pura e
fenodtipos mistos também limita comparagdes diretas entre os estudos.
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Os achados demonstram que a CindU é uma condicdo de impacto profundo e multifacetado, cuja
repercussdo ultrapassa a esfera dermatoldgica e atinge dimensdes funcionais, emocionais, relacionais e
existenciais. O nivel de controle da doenga emerge como o principal determinante da qualidade de vida,
superando a classificacdo fenotipica isolada. Entretanto, a inadequacgao parcial das ferramentas tradicionais
de mensuracdo pode levar a subestimacao do real fardo da doencga. Dessa forma, torna-se necessaria a
adogdo de instrumentos especificos e de abordagens clinicas centradas no impacto comportamental e
psicossocial, visando promover um manejo verdadeiramente personalizado e alinhado as necessidades do
paciente.

CONSIDERAGOES FINAIS

Esta revisdo integrativa demonstrou que a Urticaria Crénica Indutivel (CindU) exerce um impacto
significativo, multifacetado e frequentemente subestimado na qualidade de vida (QolL) dos pacientes,
impulsionado ndo s6 pela gravidade clinica e alta refratariedade terapéutica, mas também pelo
comprometimento de dimensdes como a fungdo sexual e o bem-estar espiritual. Contudo, evidenciou-se um
paradoxo metodolégico na literatura: instrumentos tradicionais de avaliagdo, como o DLQI e o CU-Q20L,
falham em captar a real carga da doenga por nao considerarem a hipervigilancia e a constante adaptagao
comportamental dos pacientes para evitar gatilhos, gerando escores que podem mascarar o verdadeiro fardo
da condigdo. Diante dessa limitagao, reforga-se a necessidade de revisar as estratégias de manejo clinico por
meio da adocao de medidas mais abrangentes, como o Work Productivity and Activity Impairment (WPAI) e
ferramentas de desfechos relatados pelos pacientes (PROMs especificos, como o SD-Qol), garantindo uma
avaliagdo mais fiel e o desenvolvimento de abordagens terapéuticas verdadeiramente centradas no paciente.
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