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O meio de contraste iodado utilizado para ressondncia magnética

Os meios de contraste radioldgicos sdo compostos e introduzidos no organismo por diversas vias, que permitem incluir o significado das
imagens radiograficas, possibilitando, a aquisicdo de imagens de alta definigdo e com isso, maxima perfeicdo em exames em analise por
imagem. Este estudo tem como objetivo descrever os efeitos adversos iodado na utilizagdo da RM. Assim, apresenta-se uma revisao
bibliogréfica com énfase na apresentagdo ao contraste iodado e nas reagdes adversas, ampliando assim, uma pesquisa descritiva-exploratdrio,
com andlise qualitativa referente busca online. Os resultados encontrados mostram que na maioria das vezes pode incidir de um paciente que
usa contraste iodado evolver bem, sem problemas e as reagdes quando aparecem tendem a ser leves e passiveis de controle pelo médico. As
evidéncias em estudos mais frequentes sdo as chamadas reacGes vaso vagais, em geral sem acuidade, como vémitos, nduseas e palidez. As
reagOes pseudoalérgicas podem gerar coceira na pele ou evolver com aparecimento de rinite, urticaria, conjuntivite, edema de laringe,
angioedema, broncoespasmo, diminuigdo da pressdo arterial e sincope. Diante disso, a administragdo de meio de contrate iodado e a
seguranga do paciente na realizacdo da RM é importante, principalmente, no que se refere as equipes de saude dos centros de diagndstico
tendo um critério para prevencgdo das reagdes aos contrastes e ficarem atentas aos fatores de risco presentes, visando minimizar a ocorréncia
de reagbes adversas.

Palavras-chave: Reagdes; Efeitos colaterais; Meios radiopacos.

lodinated contrast medium used for magnetic resonance imaging

The agents of radiopaque are compounds introduced in the bodies through different ways, which allow to enhance radiographic imaging
definitions, enabling to obtain higher imaging definition exams. This study has the objective to describe the adverse iodinated effects on the
use of MRI. Thus, a bibliographic review is shown giving emphasis on the presentation of the iodinated contrast and on the adverse response
developing a descriptive-exploratory research with qualitative analysis, according to research online. The results found show that, most of the
times, a patient who makes use of iodinated contrast, may have a good response, showing no problems and when the reactions appear, they
tend to be light and easily controllable by the doctors. The most frequent evidences in studies are the vasovagal reactions, in general, not
serious, like nausea, vomiting and pallor. The pseudo-allergic reactions may cause skin itch or evolve with the appearance of nettle rash,
angioedema, rhinitis, conjunctivitis, bronchospasm, Laryngeal edema, blood pressure decrease and syncope. Based on this, the administration
of iodinated contrast agent and the patient’s well-being on the use of MRI are important, mainly because of what refers to the diagnostic
center doctor team’s having the criteria to prevent these reactions to contrasts and being attentive to the risk factors presented, trying to
minimize the adverse reactions occurrence.
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INTRODUGCAO

O acréscimo tecnoldgico tem colaborado de forma incisiva em exames de diagndstico por imagem.
Neste compasso, a area de imagenologia logra especialmente no campo de ilustracdo e confirmacdo de
diagndsticos clinicos, no grau em que aumenta a precisdao das imagens obtidas em relagdo ao meio de
contraste iodado utilizado para Ressonadncia Magnética. No entanto, os meios literdrios ainda nao
disponibilizam resultados de pesquisas que permitam afirmar sobre a efetiva incidéncia de rea¢des adversas
ao contraste iodado em servigos radioldgicos. Por conseguinte, a frequéncia das rea¢Ges adversas nao
somente é intuito da presente abordagem, mas os possiveis controles adversos por imagem.

Neste estudo, protagonizando subsequentes eixos de abordagens, reinem-se informac¢des com o
objetivo de instrumentalizar a acuidade da imagenologia como uma ferramenta de decisdo precisa em prol
da saude com qualidade do paciente que perpassam o cuidado, a assisténcia, prevenindo a frequéncia de
eventos adversos pertinentes ao uso de contraste iodado em RM. Salvadori et al. (2013) explicam que esta
sistematizacdo deriva de experiéncia profissional que estdo inseridos pelas experiéncias e informagdes com
ancoragem em publica¢cGes cientificas a que se teve acesso, abordando o foco de atengdo para a
Imagenologia.

A revisao de literatura compreendeu e percorreu bancos de dados como Bireme, Lilacs, BVS, Scielo,
buscando ampliar mediante investigacdo com palavras que deram suporte analogo de drea de imagenologia,
contraste iodado e nas rea¢Oes adversas em relacdo a Ressonancia Magnética. Assim, a escassez de
publicacBes sobre o tema torna-se importante verificar e definir solu¢Ges para os problemas abordados.

A definicdo do tema, prioriza-se a importancia do diagndstico das mais diversas enfermidades e a
utilizagcdo de meios de contraste iodado com a finalidade de obter a pratica frequente para RM, também,
avaliar determinadas estruturas de maneira precisa, ndo invasiva e em tempo real. A maior precisdo na
obtencdo de informagdes por imagem é fundamental para elucidar e confirmar suspeitas clinicas. O objetivo
do estudo é descrever os efeitos adversos iodado na utilizacdo da RM, como também, a administracdo, a

seguranca aos fatores de riscos presentes em relagdo ao paciente.

REVISAO TEORICA
Ressonancia Magnética

A Ressonancia Magnética (RM), que obtém imagens do corpo humano similares as da Tomografia
Computadorizada (TC), porém sem utilizacdo da radiacdo ionizante e menor utilizagdo de meio de contraste.
A RM resulta da interagdo de nucleos dos atomos, os prétons de hidrogénio de nimero impar, com um
campo magnético intenso e ondas de radiofrequéncia. Sob acdo dessas duas energias, os prétons de
hidrogénio ficam altamente energizados e emitem um sinal que apresenta uma diferenga entre os tecidos
normais e os tecidos patolégicos (SOARES JUNIOR et al., 2010).

A utilizacdo da RM tem aumentado nos ultimos anos, tanto pela maior abundancia de aparelhos
disponiveis como pela sua extensa aplicagdo em distintas condi¢des clinicas. E avaliada como procedimento
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referéncia (Gold Standard) na obtencdo de imagens abdominais com o uso de contraste e em imagens
cardiacas, para quantificagdo de massa e volume cardiacos (GALVAO et al., 2013). Sendo também,
amplamente empregada no estudo e na estimativa das articulagdes, consentindo a visualizacao direta de
estruturas fisicas enormes, incluindo ligamentos, meniscos e tecidos moles periarticulares (KIM et al., 2010).

Antes da obtencdo das imagens por meio da RM, uma agulha é fixada dentro da articulagdo em
estudo e a localizacdo intra-articular é admitida mediante injecdo de um pequeno volume de contraste
iodado, usando direcdo fluoroscépica ou da tomografia computadorizada (TC) (BROWN et al., 2000). Em
seguida, um soluto é diluido de contraste paramagnético em solugdo salina e injetada na regido intra-
articular, apds esse procedimento, a aquisicdo das imagens é realizada. A técnica pode conter a injegdo
simultanea de xilocaina sem vasoconstritor unido ao agente de contraste, com o intento de adequar alivio

da dor, auxiliando o paciente a permanecer imével durante o exame (HAEN, 2001).

Meio de Contraste lodado e as Reagdes Adversas

A evolucdo tecnoldgica na area da imagem nas ultimas duas décadas acrescentou um arsenal de
recursos ao potencial médico, entre eles o uso de contrastes radiolédgicos, aprimorando a visualizagdo das
lesGes e aumentando a eficiéncia na conduta, permitindo intervir no organismo, sem os riscos da cirurgia
(ACAUAN, 2013).

Meio de contraste radioldgico é uma substancia que, quando administrada em um paciente, pode
tornar uma determinada drea corporal mais radiopaca ou radiolucente em comparag¢dao com os tecidos ao
redor. Os contrastes radioldgicos sdao especialmente Uteis para visualizar tecidos moles devido a falta de
contraste natural com os tecidos subjacentes. Portanto, os contrastes permitem ampliar as possibilidades de
acesso em diagndstico por imagem em érgdos que, devido a sua posi¢ao, tamanho, aspecto ou estrutura
interna ndo aparente na radiologia convencional (DAWSON, 1996).

As propriedades ideais de um meio de contraste incluem poder absortivo de raios X, que esta sujeito
da concentracdo do iodo, do curso percorrido pelo féton de raio X através da solucdo iodada e, ainda, da
energia desse foton (ACAUAN, 2013).

Também, ser um diferencial em relacdo ao tecido corporal; ndo ser irritante ou produzir efeitos
colaterais toxicos; produzir delineamento do 6rgdo; persistir por tempo suficiente no corpo até a tomada de
radiografias, tomografia; ser completamente eliminado do corpo; ser de facil manuseio; apresentar
estabilidade ambiental e baixo custo. Infelizmente, ndo hd, atualmente, um produto vendido
comercialmente que agregue todas essas caracteristicas (DAWSON, 1996).

Ainda de acordo com Dawson (1996) os meios de contrastes iodados configuram contrastes positivo
devido ao seu elevado nimero atédmico, fornecendo um contraste positivo aos tecidos moles. Explica ainda
0 autor que em razao da sua natureza toxica, o iodo se apresenta complexado a moléculas organicas, com o

objetivo de reduzir sua toxicidade, propiciando seu uso parenteral.
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A estrutura fundamental dos meios de contraste iodados é composta por um anel benzénico, ao qual
consiste em aglomerar atomos de iodo e grupamentos complementares onde permanecem 4cidos e
substitutos organicos, que influenciam inteiramente na sua toxicidade e excrecdo (CHUANG, 1992).

Na molécula, o grupo 4cido (H+) é trocado por um cation (Na+ ou meglumina), oferecendo linhagem
aos meios de contraste ditos idnicos, ou por aminas portadoras de grupo hidroxila (R= radical organico),
denominando-se, nesse caso, ndo idnicos. Tantos os agentes ibnicos quanto os ndo i6nicos tém iodo e sdo
muito hidrofilicos, com baixa lipossolubilidade, peso molecular inferior a dois mil e pouca afinidade de ligacao
com proteinas e receptores de membrana. Distribuem-se no espacgo extracelular, sem agdo farmacoldgica
significativa (MORRIS, 1993).

Segundo Dalmazo et al. (2010) o meio de contraste iodado é na maioria das vezes, contido por via
oral com antecipacdo ao método e/ou por via endovenosa durante o exame. Dessa forma, esta substancia
consegue dar maior sentido as imagens tomograficas, aperfeicoando a qualidade do conhecimento
morfoldgica provida pela tomografia. O contraste iodado pode ser distribuido quanto a sua idoneidade de
dissociacdo, em i6nico ou ndo ibnico.

O contraste iodado idGnico é aquele que, quando em recurso, dissocia-se em fragmentos com carga
negativa e positiva, enquanto os ndo ibnicos ndo permitem particulas com carga elétrica. O nimero de
particulas em relagdo ao volume de solugdo determina a osmolalidade do contraste (JUCHEM et al., 2004).

Portanto, o contraste iodado i6nico tem madaxima osmolalidade do que o ndo i6nico. Outros
cabimentos do contraste proferem diferenciar a sua densidade e viscosidade. Quanto maior a densidade e a
viscosidade, maior consiste em oposicao ao fluxo do contraste, o que torna menor a velocidade de injegdo e
impede sua diluicdo na corrente sanguinea. E importante anotar que juntas, estas propriedades se ligam ao
efeito e a garantia dos meios de contraste iodado (SPECK, 1999).

O agente de contraste ideal necessitaria aperfeicoar a qualidade das imagens sem causar nenhum
tipo de reacdo adversa (RA), mas até o presente momento nao se dispGe desta substancia. Reagdes adversas
aos meios de contraste (MC) podem advir apds uma Unica ou apds multiplices direcdes. E bastante usual
coordenar quanto ao seu mecanismo etiolédgico, nivel de severidade e tempo provindo apds a dire¢do do

contraste (ELIAS JUNIOR et al., 2008).

Reagbes Anafilactoides ou Idiossincraticas

Torna semelhante as reagdes alérgicas ou reacdes de hipersensibilidade a um conteddo em particular
e ndo pendem da centralizacdo de iodo, das qualidades quimicas do contraste, e da dire¢dao ou volume de
solucdo injetada. Estas rea¢Oes nao sdo reagbes anafilaticas apropriadas porque podem incidir em pacientes
gue jamais permaneceram desvendados ao meio de contraste com antecipagao (SILVA, 2000).

Os sinais contém nausea, urticdria, tosse, prurido, coriza nasal, angioedema, vomito, broncoespasmo
e edema laringeo, hipotensdo com taquicardia podendo evolver para choque e escassez respiratoria severa.
Um estudo nos Estados Unidos, mostrou que 92% das rea¢Ges adversas ocorridas enquadravam-se como

reacgOes anafilactdides (JUCHEM et al., 2004).
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Reagbes nao idiossincraticas

Sdo também registradas de reacBes quimiotdxicas, uma vez que procedem das propriedades do
contraste como quimiotoxicidade e hiperosmolalidade, carga elétrica, estando passivel de se constituir
associacdes com a dose direta, a centralizagdo de iodo presente na solugdo e a velocidade de inocula¢do do
conteldo. O mecanismo de ac¢do acopla-se a alguns acontecimentos: contagem de cétions liberada pelo
contraste, extensdo aguda do volume plasmatico, vasodilatacdo generalizada por decorréncia na
musculatura lisa e perda do endotélio vascular (KALRA et al., 2004). Entre as amostras clinicas comprovam-
se percepgao de calor, gosto metalico na boca, rea¢des vaso vagais (sudorese, palidez cutanea, ndusea,
vomito e hipotensdo com bradicardia), desfalecimento, convulsdo, reagdes cardiovasculares como
perturbacdes e depressdo miocardica, hipervolemia, escassez renal, dor e desconforto no local da injecdo
gue pode evoluir para flebite e ainda extravasamento de contraste (LI et al., 2006).

Na literatura consultada Simona et al. (2007) e Hernandes et al. (2012) inclui o significado de
extravasamento como sendo a administracdao impensada de droga vesicante nos tecidos circundantes, ao
oposto da via vascular desejada. Drogas vesicantes sdo aquelas capazes de causar dano tecidual quando
injetadas nas estruturas adjacentes ao vaso sanguineo. Sdo exemplos de drogas vesicantes os agentes
guimioterapicos, certas solugdes de eletrdlitos como célcio e potassio, vasopressores e meios de contraste
radioldgicos.

Dalmazo et al. (2010) destacam que a injecdo extra vascular de agente contrastante advém com uma
assiduidade de 0,04 a 1,3%. A maioria destes casos abrange pequenos volumes de contraste (menos de 10
ml) que deprecam apenas acurados de apoio e evoluem sem complicagées.

Rea¢bes combinadas ou reagBes complicadas, conexas aos fins quimiotdxicos do contraste
concomitantes e as reagdes anafilactdides também podem incidir, em alguns sintomas como nduseas e
vomitos, papulas, eritema, prurido, citados como caracteristicos das reagdes idiossincraticas, também
podem ser instigados pelos efeitos quimiotdxicos do contraste, o que torna dificil originar a etiologia destes

sintomas (JUCHEM et al., 2004).

Quanto ao Grau de Severidade

Silva (2000) classifica as reagcGes adversas quanto ao grau de severidade em leves, moderadas ou

graves:

Leves: S3o aquelas reagdes auto restritas, que resignam fluentemente e ndo requerem
terapéutica medicamentosa, sendo necessdrio apenas observacdo: como nauseas, vomitos,
prurido, urticdria leve, tontura, exantema.

Moderadas: Exigem cura farmacoldgico e adverténcia no servico de radiologia, mas ndao
requerem hospitalizagdo. S3o marcadas por edema facial e de laringe, urticaria difusa,
vomitos persistentes, cefaleia, broncoespasmo ou dispnéia, taquicardia ou equibradicardia,
hipo ou hipertensao transitoéria.

Graves: Requerem apoio terapéutico de incidente e o paciente é hospitalizado para
acompanhamento. Os indicios de reacdes graves contém broncoespasmo severo,
convulsdo, edema pulmonar, hipotensdo, arritmias com repercussdo clinica, sincope,
fibrilagdo atrial ou ventricular e parada cardiorrespiratoria.

Engineering Sciences Page |38
v.5-n.1 ¢ Dez 2016 a Nov 2017



O meio de contraste iodado utilizado para ressondncia magnética
FABICHACKI, E.; CARVALHO, A. V.

Administracdao do Contraste

De acordo com JUCHEM et al. (2004) a administracdo do contraste quanto ao tempo decorrido,
classificam-se em agudas ou imediatas e tardias:

Agudas ou imediatas: Incidem no tempo em que o paciente fica em excegao no servigo de
radiologia e existem inicio durante a injecdo ou nos primeiros 20 minutos apds a dire¢do do
agente contrastante.

Tardias: Sucedem depois que o doente consentir o servico de radiologia, na maioria das
vezes de 30 a 60 minutos apods a diregao do contraste. As amostras contém sintomas gripais,
calafrios, nauseas, febre, dor abdominal, vémitos, fadiga e congestdo. Outras
intercorréncias capazes de manifestacdo incidem em flebite, trombose venosa, parotidite e
sialoadenite por iodo ou até arritmias e insuficiéncia cardiaca. Cefaléia, urticdria restrita e
prurido também, sdo notados em um estudo como os sintomas mais comuns, sendo que as
reacdes tardias de pele tém uma frequéncia de 2 a 3% e aparecem depois de trés horas a
trés dias, esvanecendo em um a sete dias.

Incidéncia de Reag¢Ges Adversas

A frequéncia com que as reacGes adversas ocorrem foi seguida em varios estudos internacionais,
cujos implica¢des identificando as referentes citagdes. Mas, antecipa-se que, nessa consulta, defrontou-se
com variagdes, no que fere a indices, porém conferiu-se que hd tendéncia de estudos apontando para o
contraste iodado ndo i6nico como sendo mais garantido do que o agente idnico. Isto se dd em razdo de
oferecer osmolalidade mais baixa, bem como pela deficiéncia de particulas com carga elétrica quando em
solucdo, aparéncias que afluem para que tenha uma melhor tolerdncia pelo paciente (KIRBERGER et al.,
2012).

De acordo Simona et al. (2007) a incidéncia das rea¢des depende de varios fatores, tais como o tipo
e volume de contraste conduzido, o tipo de estudo a ser efetivado e as condig¢des clinicas do paciente. Sendo
gue o agente iodado nao ibnico tem se mostrado mais seguro, o que relevaria o seu uso universal. Porém, o
seu gasto é duas a quatro vezes maior do que o contraste iGnico, o que volve seu uso indiscriminado bastante
oneroso. Por isso, uma alternativa relativamente segura é o uso do MC iodado ndo iGnico exclusivamente
para ocorréncias que simulem maior risco para o acréscimo de reagdes adversas, ou seja, para pacientes que
apresentem qualidades clinicas ou fatores de risco que acrescentem a expectativa destes acontecimentos
(SILVA et al., 2015).

Os fatores de risco que constam de forma bastante frequente na literatura consistem em histdria
precedente de reacao adversa ao meio de contraste, exceto sensagao de calor e episddio separado de nausea
ou vomito, histéria de multiplas alergias ou asma, doenca renal, diabetes, mieloma multiplo, doencga
cardiovascular incluindo arritmias, doenga autoimune, cardiopatia isquémica e hipotensdo pulmonar,
discrasias sanguineas, feocromocitoma, hipertireoidismo e ansiedade. H3a situagdes que igualmente
requerem atengdo, como o caso de criangas com menos de um ano e de pacientes com mais de sessenta ou
setenta anos. Além disso, pacientes acentuadamente abatidos, desidratados, com risco de aspiracdo, ou com

problemas na comunicagdo também exigem o uso de agentes ndo i6nicos (SIMONA et al., 2007).
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E preciso atentar que as rea¢des adversas podem incidir em pacientes que n3o oferecem qualquer
fator de risco e permanecem sendo expostos ao meio de contraste pela primeira vez ou de modo repetido.
E muito mais trabalhoso usar contraste idnico em pessoas que ndo tem fator de risco do que utilizar contraste
nao iénico em individuos alérgicos, cardiopatas, com idade avangada, desidratados ou com histdria de reagdo

antecedente ao agente contrastante (DAWSON, 1996).

Medidas Preventivas

Na area de diagndsticos por imagem, é preciso de uma equipe multidisciplinar, atingindo agilidades
como orientagdo e preparo do paciente para o procedimento; conferéncia e custeio do material necessario
para a efetivacdo e ocorréncia do exame; armazenamento, preparo e administracdo de contrastes; bem
como saimento do paciente antes, durante e apos a efetivacdo do exame, entre outras (SILVA et al. 2015).

A qualificagdo e a preparacgdo técnico dos profissionais sdo indispensaveis para assimilagdo precoce
de fatores de riscos e sinais de reacdes de adversas, sendo incisivos na precaucao de perdas aos pacientes.
A informacdo tecnoldgica dos meios de contraste e seus resultados bem como a confiabilidade para agir em
casos de emergéncia sdo essenciais para a ocorréncia na realizagdo de exames por imagem (HERNANDES et
al., 2012).

Embora as rea¢Oes adversas sejam, em muitas ocorréncias, fatais ou imprevisiveis, algumas medidas
especificas podem impedir ou reduzir a sua ocorréncia ou sua gravidade. Portanto, recomenda-se atengao
aos seguintes aspectos: Escolha do tipo de contraste; Medicacdo profilatica; Avaliagdo do estado geral do
paciente; Preparo quanto a hidratacdo e jejum; Atencdo ao aspecto emocional; Intervalo entre um exame e
outro; Temperatura da substancia de contraste; Dose da substancia de contraste; Velocidade da inoculagdo
endovenosa do contraste; Observacao do paciente durante e apds o exame; Recursos humanos e materiais

adequados; Registros; Orientacdo do paciente/cliente e Consentimento Informado (SILVA et al., 2015).

Repercussdes acerca da Ressonancia Magnética

Os servicos de tomografia conhecem as préprias taxas de reagOes adversas ao contraste iodado e as
condicbes em que elas ocorrem, a fim de obter evidéncias para avaliagdo dos respetivos processos
assistenciais (SPECK, 1999; BROWN et al., 2000; HAEN, 2001).

E de grande relevancia o controle da dose de radiacdo recebida pelo paciente em exames por
imagem, tendo-se estudado diversas formas de reduzi-la, como por exemplo, modula¢do da corrente do
tubo, controle automatico de exposicdo, reducdo da drea de escaneamento, otimiza¢cdo do pico de
quilovoltagem, filtros especiais para a reducdo de dose na pele, pds-processamento da imagem para
aumentar a relacdo sinal/ruido entre outras (SILVA, 2000; KALRA et al., 2004)

E preciso atentar que todo exame contratado oferece algum risco para o paciente, portanto, estudo
de imagem alternativos que fornecem igual ou melhor informacdo diagndstica devem ser considerados antes

da administragdo de contraste iodado (DALMAZO et al., 2010).
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E necessario tomar a decisdo de injetar ou ndo contraste, assim como optar pelo meio iénico ou ndo
ibnico, sem priorizar o custo do exame em detrimento do risco para o cliente (ACAUAN, 2013). Por isso, a
instituicdo deve dar suporte ao profissional que trabalha em radiodiagndstico para que este opte pela
conduta mais segura, ainda que esta seja a mais dispendiosa. Também ¢é utilizado nos exames cuja via de
administragdo é endovenosa (GALVAO et al., 2013).

De acordo com JUCHEM et al. (2004) o uso de contraste de alta osmolalidade deve ser
desaconselhado principalmente nos pacientes de risco, mesmo sabendo do menor custo destes. As Unidades
que trabalham com RM em especial, é preciso contar com uma equipe interdisciplinar comprometida com a
qualidade do servico prestado aos seus pacientes, proporcionar seguranc¢a, minimizando os desconfortos e
riscos advindos do procedimento, ao fornecer exames tomograficos com qualidade de imagem (GALVAO et
al., 2013).

Alguns cuidados no armazenamento e assepsia dos meios de contraste sdo indispensaveis,
compreendendo armazena-los ao abrigo de luz, uma vez que sdo fotossensiveis, e afastadas da incidéncia de
raios X, pela probabilidade de a radiacdo ionizante ocasionar a deterioracdo das moléculas, acidentando
assim a composicdo do meio de contraste (SIMONA et al., 2007). Com isso, seus dominios de contraste nas
imagens radioldgicas. Além disso, é enorme manté-los na temperatura de 15 a 252C, uma vez que em baixas
temperaturas pode incidir a formacao de cristais, constatar prazos de validade e ndo empregar os frascos e
ampolas abertos por mais de 24 horas, devido ao risco de contdgio por microrganismos (SOARES et al., 2010;
JUCHEM et al., 2004).

Diversos estudos sugerem um mecanismo de hipersensibilidade imediata: aumento dramatico nas
concentracoes de triptase e histamina, presenca de IgE especifica, ativagdo da via cldssica do complemento,
falha na prevencdo das reagGes, com pré-medicacdo e histéria prévia de reagdes ao contraste (SOARES
JUNIOR et al., 2010; DALMAZO et al., 2010; ACAUAN, 2013).

Além de direcOes protocolares, relacionadas a tomografia contrastada, é importante confirmar ao
paciente-cliente sobre as aceitaveis reacdes adversas. Na imediacdo de riscos com a pratica do exame, deve
existir uma aceitacdo expresso do paciente e/ou responsdvel para submeter-se a esta modalidade

diagndstica (SILVA et al., 2015).

CONCLUSAO

Os apontamentos descritos nesse artigo demonstram que o profissional da area desempenha papel
importante na precaucdao de rea¢Oes adversas pelo uso de contraste iodado. Entretanto, tomadas de
decisdes como ao tipo e a dose de contraste necessarios para o exame sdo dependem da equipe médica que,
por sua vez, condiciona-se a viabilidade econémica da instituigdo. E preciso ter discernimento de opgdo que
se ajustem em bases cientificas e que se insiram na politica institucional, adequando um trabalho

interdisciplinar unissono com os fins de bem-estar dos pacientes.
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Neste sentido, estudos que integram a frequéncia destas reacgdes, e os custos implicados sdo de

terminante acuidade para auxiliar tomadas de decisdes compatibilizadas com a disponibilidade financeira

dos servicos de saude, principalmente, que atenda as reais necessidades do paciente.

A caréncia de estudos sobre o assunto, em si mesma, é um fato mobilizador para que se progrida

com novos eixos de abordagens, a partir do que se solidificou na presente iniciativa. Diversas questdes de

estudos sugerem preméncia de investigacdo. Entre elas, cogita-se quanto a frequéncia e ocorréncia de

eventos adversos, na realidade dos hospitais no pais, considerando o perfil da clientela, bem como a

eficiéncia dos servigos prestados e os recursos distintivos da atividade laboral.

Desta forma, aprecia-se que a aferi¢cdo da assiduidade do evento adverso é agdo complementar a sua

precaucdo, a analise dos dados estatisticos e epidemioldgicos institui-se importante auxilio para verificar

objetivamente a eficacia das medidas atingidas para preveni-las.
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