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RESUMO

A partir do desenvolvimento de novos equipamentos de imagem podem-se obter diagnésticos mais
precisos, melhorar a qualidade e consequentemente aumentar a expectativa de vida. Atualmente, os
meios de contrastes radioldgicos sdo dos farmacos mais usados na medicina moderna de diagnéstico
e, entre eles, destacam-se os meios de contraste radiolégico iodados (MCRI), pela maior frequéncia
de utilizacdo. Nota-se que os contrastes iodados tém diversos efeitos adversos, sendo estes
resultantes da sua dissociagdo ibnica, com a criagcdo consequente de cargas elétricas e
hiperosmolaridade plasmatica. As reac8es adversas variam desde manifestacdes leves até situagdes
ameacadoras a vida. Os contrastes iodados, mesmo melhorando a visualizagdo das estruturas
anatbmicas, podem provocar reacdes adversas indesejaveis, sendo geralmente classificadas, quanto
a etiologia, em reagdes do tipo anafilactoide e reagbes quimiotdxicas. Através da analise feita no
trabalho, observa-se que existe frequentemente uma prevaléncia de eventos adversos relacionados
aos contrastes iodados, devido a isso, destaca-se a importancia da avaliagdo prévia do paciente a ser
submetido ao exame quanto ao seu histdrico de rea¢des adversas ou alergias, tendo em vista que a
escolha do meio de contraste a ser utilizado deve ser feita, para que sejam minimizados os efeitos
adversos que podem surgir. Também deve-se levar em consideracdo a seguranca do paciente, seus
determinantes e condicionantes nos servicos de salde, uma vez que estdo vinculados a a¢bes dos
profissionais da saude, sendo assim, com este artigo. Objetiva-se estudar a necessidade da
atualizacao de conhecimentos nesta area, apresentando uma revisao de varios aspetos relacionados
ao meio de contraste radiolégico iodado, assim como fatores de risco e reacdes adversas a estes
produtos.

PALAVRAS-CHAVE: diagnésticos precisos; reacOes adversas; avaliagdo prévia; profissionais da
saude.
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Os raios X foram descobertos por Wilhelm Conrad Roentgen (1845-1923)

1 INTRODUCAO

em oito de novembro de 1895, enquanto procurava detectar a radiacao
eletromagnética de alta frequéncia, prevista por Heinrich Hertz (1857-1894) e logo
apos sua descoberta, a primeira aplicacéo clinica foi na visualizacdo das estruturas
0sseas (SANTOS et al., 2009).

Apés a descoberta dos raios X, notou-se que estruturas com opacidades
semelhantes ndo eram diferenciadas, como por exemplo, 0S vasos sanguineos.
Surgiu entdo a necessidade de criar formas artificiais para aumentar o contraste
entre estas estruturas, sendo assim, na década de 1950, Wallingford sintetizou o
acido benzoico tri-iodado, com base no qual foram sintetizados, produtos de
contraste hiperosmolares, com uma osmolaridade cinco a oito vezes superior a do
plasma e que se tornaram referéncia nos anos seguintes (THOMSEN; MORCOS,
2000).

Passado alguns anos, em 1920, fez-se uma angiografia, sendo o primeiro
exame radiologico efetuado com o meio de contraste iodado e no século XXI, essa
técnica evoluiu de agentes ionicos de elevada osmolalidade, para ndo iénicos de
baixa osmolalidade, resultando em uma diminuicdo progressiva no numero de
reacdes adversas desencadeadas (CARVALHO et al., 2015).

O exame radioldgico com o uso de contrastes pode ser visto de dois lados, 0
primeiro acredita que a ocorréncia dessas reacdes continua a ser desvalorizada e
subdiagnosticada pelos profissionais de saude que manipulam estes produtos, ja o
segundo, acredita existe a disseminacdo de informacdes de forma errébnea, uma vez
gue levam a uma atitude muito preventiva no uso destes produtos, adiando, muitas
vezes, desnecessariamente a realizacdo de exames radiolégicos importantes
(CARVALHO et al., 2015).

Apesar disso, sabe-se que a partir do desenvolvimento de novos
equipamentos de imagem ha a contribuicdo de diagndsticos mais precisos, melhoria
da qualidade e aumento da expectativa de vida e no Brasil, estima-se que em 2014,
existiam cerca de 15.217 equipamentos de imagem na rede publica e 37.610 na
rede privada (AMORIM et al., 2015).

Atualmente, os meios de contrastes radioldégicos sdo os farmacos mais
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usados na medicina moderna de diagnostico e, entre eles, destacam-se 0os meios de

contraste iodados (MCRI) (MARCELINO et al., 2019). Porém, nota-se que 0S

contrastes iodados tém diversos efeitos adversos resultantes da sua dissociacéo

ibnica, com a criacdo consequente de cargas elétricas e hiperosmolaridade
plasmatica (SANTOS et al, 2009). As reacdes adversas variam desde
manifestacbes leves até situacdbes ameacadoras a vida (PASTERNAK;
WILLIAMSON, 2012) e sao classificadas em rea¢des anafilactoides ou quimiotéxicas
(THOMSON; VARMA,2010).

2 OBJETIVOS

Com este artigo, objetiva-se aprofundar os conhecimentos acerca do uso de
contrastes na area radioldgica, apresentando uma revisdo de varios aspetos
relacionados ao meio de contraste radiol6gico iodado, assim como fatores de risco e

reacdes adversas a estes produtos.

3 MATERIAL E METODOS

A presente pesquisa € um estudo de carater descritivo. Foram estudados
artigos nas bases de dados de pesquisa do google académico, nos quais incluiam
publicacdes como: PubMed e Scientific Eletronic Library on-line (SciELO). Os termos
descritores empregados foram: efeitos adversos, contraste iodado, meio de
contraste (medium contrast) e raios X. Foram incluidos estudos de 1121evisdo e

artigos originais disponiveis na integra, publicados entre 2015 a 2019.

4 MEIO DE CONTRASTE RADIOLOGICO

O meio de contraste radioldgico € uma substancia que, quando administrada
em um paciente, pode tornar uma determinada area corporal mais radiopaca ou
radiolucente em comparacao aos tecidos ao redor, por isso, sdo especialmente uteis
para visualizar tecidos moles por conta da falta de contraste natural com tecidos
adjacentes, sendo assim, 0s contrastes permitem ampliar as possibilidades de
acesso em diagnostico por imagem em Orgaos que, devido a sua posi¢ao, tamanho,

aspecto ou estrutura interna ndo sao aparentes na radiologia tradicional (DAWSON,
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O meio de contraste iodado é na maioria das vezes, contido por via oral com

1996).

antecipacdo ao meétodo e/ou via endovenosa durante o exame, dessa forma, esta
substancia consegue dar maior sentido as imagens tomogréficas, aperfeicoando a
qualidade do conhecimento morfolégico promovido pelo raio x (DALMAZO et al,
2010).

4.1 Contraste lodado

Os contrastes iodados sédo substancias administradas nos pacientes por via
intravenosa ou oral e podem causar reacfes adversas que alteram a corrente
sanguinea, portanto, diversos cuidados devem ser tomados com 0s pacientes e com
0 proprio contraste, evitando efeitos indesejaveis (PINHO et al., 2010).

Segundo Chojniak (2011), a administracdo dos meios de contraste
proporciona qualidade e definicAo de imagens feitas em exames radiologicos,
tomografia computadorizada e ressonancia magnética.

Na imagem por meios de contrastes as substancias fisico-quimicas séo
capazes de absorver raios X, sendo assim, hd a necessidade de combinar uma
capacidade de absorcdo satisfatoria com uma tolerancia suficiente por parte do
organismo humano, limitando a escolha de elementos ao iodo ou béario (BOLL,
2009).

Devido a composicao quimica, sensibilidade ou condicéo clinica do paciente,
tem-se o risco de ocorrer eventos adversos ao contraste iodado e, por isso, todos os
pacientes indicados ao uso de contraste iodado, devem ser submetidos a criteriosa
avaliacao para reduzir a probabilidade de complicacdes (NAVARRO, 2009).

Oliveira (2009) concluiu em seus estudos que substancias em meio opaco,
sdo capazes de melhorar a especificidade das imagens obtidas, permitindo a
diferenciacdo de estruturas e patologias vascularizadas das demais, mas, sua
administracdo pode desencadear reacdes anafilactdides que sdo nocivas ou, as

vezes fatais em uma minoria dos individuos.

4.2 Classificagdo e Epidemiologia das Reac¢des Adversas aos Meios de
Contraste Radioldgico lodado
De acordo com Brockow et al. (2005), na década de 1980 foram descritas as

primeiras reagOes adversas ao contraste iodado, sendo classificadas em trés tipos,
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(1) reacdes toxicas: tem relacdo com as caracteristicas moleculares do meio de

contraste iodado, uma vez que sdo responsaveis pela quimiotoxicidade,
osmotoxicidade ou ligacdo molecular. Nado séo reacdes de hipersensibilidade, mas
uma resposta fisiolégica ao contraste dependendo da dose e concentracao
(BROCKOW et al., 2005; ELLIS et al., 2015); (2) reacbes que ndo sao relacionadas
com o0 meio de contraste iodado: ocorrem durante o periodo de tempo espectavel
para reacdes adversas ao contraste mas tém outra causa (BROCKOW et al., 2005;
ELLIS et al., 2015) e (3) reacdes de hipersensibilidade alérgicas e ndo alérgicas:
Conjunto de sintomas e/ou sinais objetivos e reprodutiveis, iniciados depois da
exposicdo a um estimulo definido numa dose tolerada por individuos normais
(BROCKOW et al., 2005; SHEHADI, 1975).

Nessa classificacdo também estéo incluidas as reacdes as quais englobam
0 sistema imunitario (imunoldgicas) e as sem mecanismo imunoldgico subjacente
(n&o imunoldgicas), as quais eram denominadas reagdes anafilactoides, “alergicas-
like” ou idiossincraticas e sdo dependentes da dose e da concentragdao (BROCKOW
et al., 2005; ELLIS et al., 2015).

De acordo com o timing de ocorréncia, as rea¢des adversas consideram-se
imediatas quando ocorrem até 1 hora apds a administracdo do contraste ou tardias,
guando ocorrem entre 1 hora e 10 dias apdés a administracdo do contraste
(BROCKOQOW et al., 2005).

Além de imediatas ou tardias, também pode-se classificar as reacdes de
acordo com a sua gravidade, sendo as reacfes imediatas classificadas de acordo
com a escala de Ring e Messmer e as tardias ndo séo classificadas de acordo com
um critério Unico (BROCKOW et al., 2005). Uma possivel forma de classificacédo
usada por alguns autores é: ligeira caso ndo haja necessidade de terapéutica,
moderada caso seja necessario tratamento, porém o doente responde rapida e
adequadamente; e grave caso necessite de internamento, podendo chegar a morte
(BROCKOW et al., 2005).

A ocorréncia das reacfes adversas ao meio de contraste iodado é
desconhecida devido a sua constante evolucdo (WEBB et al.,, 2003), a sua
dificuldade no diagndstico e devido a sua inexisténcia de um registo obrigatério para
a declaracdo destas reacOes, tornando - as subdiagnosticadas e subreportadas
(DEWACHTER et al., 2005; ELLIS et al., 2015; LICCARDI et al., 2008).
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Os contrastes iodados, apesar de melhorarem a visualizagao das estruturas

4.3 Efeitos Adversos do Contraste lodado

anatbmicas, acabam promovendo reacOes adversas indesejaveis que sao
classificadas segundo sua etiologia, em reacdes do tipo anafilactoide e reagdes
quimiotéxicas (LUIZ, 2011). As reacdes anafilactoides, ou idiossincraticas, nao
dependem da dose de contraste administrada e sdo semelhantes as reacfes
alérgicas, aparecendo como urticaria, coriza nasal, hipotensdo, broncoespasmo,
edema laringeo, e também podem levar ao choque e insuficiéncia respiratoria severa
(BROCKOW et al., 2005).

Ja as reacbes quimiotoxicas, ou nado idiossincraticas, dependem da dose
recebida para acontecer, e estao relacionadas com as caracteristicas fisico-quimicas
do contraste, como a osmolaridade e ionicidade, e seus sinais e sintomas podem
incluir sensacdo de calor, nduseas e vOmitos, arritmia cardiaca, hipertenséao,
insuficiéncia renal e convulsdes (SILVA, 2000).

As reacdes anafilactoides sdo mais graves que as quimiotoxicas, por serem
imprevisiveis e ocorrerem independente da dose administrada, uma vez que esse
tipo ndo é considerado reacdo de hipersensibilidade verdadeira, pois ndo envolve a
producdo de anticorpos do tipo imunoglobulinas E (IgE), nem ¢é preciso a
sensibilizacdo prévia, sendo de origem desconhecida (HAGAN, 2004). O mecanismo
destas reacOes pode envolver a producéo e/ou liberacdo de histamina, serotonina,
prostaglandinas, bradicinina, leucotrienos, dentre outros sistemas enzimaticos
(MADDOX, 2002).

4.4 Medidas Preventivas

Nessa area de diagndésticos por imagem, necessita-se de uma equipe
multidisciplinar, a qual possua habilidades como orientacdo e preparo do paciente
para o procedimento, conferéncia e custeio do material necessario para a ocorréncia
do exame, armazenamento, preparo e administracdo de contrastes, bem como
guando é permitida a liberacdo do paciente antes, durante e depois da efetivacédo do
exame, entre outras (SILVA et al., 2015).

A qualificacéo e preparo técnico dos profissionais séo indispensaveis para a
identificacdo precoce de fatores de risco e sinais de reacfes adversas, sendo

incisivos na precaucdo de reacOes aos pacientes, além disso, a informacao
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tecnolégica dos meios de contraste e seus resultados bem como a confiabilidade

para agir em casos de emergéncia S80 essenciais para a ocorréncia na realizacao
de exames por imagem HERNANDES et el., 2012).

Embora as reacdes adversas sejam fatais ou imprevisiveis, algumas
medidas especificas podem impedir ou reduzir a sua ocorréncia ou sua gravidade,
portanto, recomenda-se atencdo aos seguintes aspectos: escolha do tipo de
contraste, medicacdo profilatica, avaliacdo do estado geral do paciente, preparo
quanto a hidratacdo e jejum, atencdo as aspecto emocional, intervalo entre um
exame e outro, temperatura da substancia de contraste, dose da substancia de
contraste, velocidade da inoculagcdo endovenosa do contraste, observacdo do
paciente durante e apdés o exame, recursos humanos e materiais adequados,

registros, orientacdo do paciente e consentimento informado ( SILVA et al., 2015).

5 CONSIDERACOES FINAIS

Através da andlise feita no trabalho, observou-se que existe uma prevaléncia
de reacBGes adversas relacionadas aos contrastes iodados por isso, destaca-se a
importancia de se avaliar previamente em quais condigdes se encontra 0 paciente a
ser submetido ao exame quanto ao seu histérico de reacBes adversas ou alergias,
uma vez que a escolha do meio de contraste a ser utilizado deve ser feita, para que
seja minimizado os efeitos adversos que podem surgir.

Tendo em vista os fatos mencionados, os meios de contraste iodado s&o
indispensaveis na pratica médica atual, mediante intervencfes terapéuticas e
diagnésticas. No entanto, o paciente pode apresentar reacdes adversas desde
formas leves a grave podendo ameacar a vida. Dessa forma, os profissionais da

saude devem sempre priorizar a seguranca e bem estar do paciente.
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