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A anafilaxia ¢ a mais grave das condicdes alérgicas. De inicio abrupto, coloca em risco de

vida pessoa previamente saudavel. Numerosos fatores podem desencadear uma reacdo alér-
gica aguda grave - reacdo anafilatica. Os agentes mais comuns sdo medicamentos, alimen-
tos e picada de insetos himendpteros (abelhas, vespas, marimbondos e formigas). De modo
geral, é possivel suspeitar de um possivel desencadeante pela histéria da reagdo aguda.

Caracteristicas da anafilaxia

A anafilaxia € uma reagdo aguda com sinais e sintomas em varios
orgaos e tecidos. Na pele surge urticaria, eritema generalizado e in-
chagos em labios e palpebras, por exemplo. O aparelho respiratério
é afetado por obstrugdo nasal (em geral um dos primeiros sintomas),
aperto no peito, alteracdo da voz, falta de ar, etc. Podem ocorrer mani-
festagOes gastrintestinais, como ndusea, vomitos, dor em cdlica. Nos
casos mais graves observa-se queda da pressao arterial, desmaio e
até perda de controle de esfincteres. Muitas vezes, ndo existem sinto-
mas cutaneos, ocorrendo dispneia e colapso vascular.

Os sintomas podem surgir em vdrias combinagdes, embora o quadro
cutaneo seja a manifestagdo mais frequente e associada a sintomas
em outros 6rgaos.

Desencadeantes de anafilaxia

Os principais desencadeantes de anafilaxia sdo alimentos, medica-
mentos e insetos. Outros agentes menos comuns sdo o exercicio fisi-
co, frio e o latex.

* ALIMENTOS - Ovo e leite de vaca sdo os principais desencadeantes
de anafilaxia em criangas. A medida que se introduz alimentos na die-
ta podem surgir eventos associados a frutas e legumes. Em adoles-
centes e adultos, crustaceos e moluscos costumam ser os alimentos
mais comuns pela anafilaxia. O amendoim é o principal causador de
reagOes graves nos Estados Unidos da América e em alguns paises
europeus. Pessoas alérgicas ao latex devem ter consideragédo espe-
cial, pois podem ter reagao cruzada com vérios alimentos, sendo o
kiwi, o abacate e a banana os mais frequentes. Alimentos podem estar
associados a anafilaxia por exercicio (ver abaixo).

* MEDICAMENTOS - Analgésicos e anti-inflamatérios ndo-hormonais
sdo os principais medicamentos causadores de anafilaxia em adultos,
embora possam causar crises alérgicas graves também em criangas.
Em pessoas hospitalizadas, os antibiéticos sdo os agentes mais co-
muns. Crises alérgicas associadas a cirurgias merecem atengao es-
pecial visto o nimero de medicagdes usadas na ocasido. Reagdes
alérgicas a medicamentos sd@o imprevisiveis. Nao ha necessidade,
nem tampouco indicagdo de investigar-se alergia em quem nunca teve
reagao alérgica.

*INSETOS - Abelhas, vespas, marimbondos e formigas séo os insetos
que causam anafilaxia. Insetos domésticos como moscas, pulgas e
mosquitos ndo tém este potencial. De modo geral, a pessoa recebe
picadas ao longo do tempo apresentando ou ndo reagdes locais. Pode
se tornar alérgica (formar anticorpos IgE para componentes do vene-
no) e, em determinado momento, sofrer nova picada e apresentar os
sintomas de anafilaxia. Estes podem ser rdpidos e colocar a pessoa
em risco de vida. Orientagdo especial é necessaria para evitar novo
contato, dispor de medicagédo de emergéncia e, quando indicado, rece-
ber imunoterapia para reduzir a reatividade alérgica ao veneno.

« EXERCICIO - Algumas pessoas apresentam reagdo anafilatica du-
rante exercicio aerdbico intenso (corrida, futebol, esteira em academia,
etc.). Parte destas pessoas tem reagdo somente se ingerir alimentos
nas 3-4 horas anteriores ao exercicio. Investigagao cuidadosa permite
fazer a orientagédo adequada.

« LATEX - Criangas e adultos submetidos a cirurgias sucessivas
podem desenvolver alergia ao latex. Isto também é comum com
médicos, dentistas e pessoal paramédico, sendo raro na populagao
geral. Em outro folheto da ASBAI, a anafilaxia ao latex é abordada
especificamente.

Diagnéstico da causa

A histéria do quadro agudo pode ser tipica. Se dispuser, é conveniente
que o paciente leve ao médico alergista o registro do atendimento na
emergéncia. Os dados ali contidos vao auxiliar na avaliagdo do epis6-
dio e na orientagao clinica.

Para alimentos e veneno de insetos, os testes cutaneos e a pesquisa
de anticorpos IgE especificos podem indicar o agente causal a partir
da hipétese clinica. Todavia, lembre-se que nenhum exame substitui
o conhecimento e a avaliagdo do médico especialista. Para medica-
mentos, os exames laboratoriais disponiveis sdo pouco eficazes. As-
sim, quando houver indicagdo, o médico alergista pode fazer testes
cutaneos com os medicamentos envolvidos. Os resultados devem ser
apreciados com rigor cientifico para fornecer a melhor informagéo.
Testes de provocagdo podem ter indicagdo em casos especificos e
devem ser realizados com extrema cautela em ambiente apropriado.
Alguns exames de ativagé@o celular sdo disponiveis em laboratérios
de pesquisa. Contudo, tais técnicas ainda ndo séo disponiveis para
aplicagao clinica no cotidiano.

Tratamento da crise

* O seu médico alergista vai lhe orientar como proceder na
eventualidade de uma nova reagao.

* Adrenalina, anti-histaminicos, corticosteroides e broncodilatadores
sao as medicacgdes indicadas.

* Informe seus familiares e amigos sobre a sua alergia e o que
deve ser feito caso vocé venha sofrer uma nova reagéo alérgica
sistémica.

* Carregue sempre consigo a sua medicagdo de emergéncia para o
tratamento imediato aos primeiros sinais de anafilaxia.

[ Este folheto foi elaborado pelo Departamento Cientifico de Anafilaxia da ASBAI (2017-2018) para orientar pacientes alérgicos, seus amigos e familiares numa reagao alérgica aguda grave. ]




