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RESUMO

Os meios de contraste iodados sdo amplamente utilizados em exames de imagem, contribuindo para
melhorar a qualidade das imagens e aumentar a precisao diagnostica. Contudo, sua administragao pode
estar associada a ocorréncia de reagdes adversas de diferentes intensidades, variando desde
manifestagdes leves, como nauseas e prurido, até eventos graves, como anafilaxia e nefropatia induzida
por contraste. Este estudo teve como objetivo revisar aspectos relacionados ao uso desses agentes, com
énfase nos fatores de risco, tipos de reacdes adversas e estratégias de preven¢do. Trata-se de uma
revisdo de literatura baseada em publicacdes cientificas e diretrizes nacionais e internacionais. Entre
as principais medidas preventivas destacam-se a anamnese detalhada, a escolha adequada do contraste,
a hidratacdo venosa em pacientes de risco e a pré-medicagdo profilatica quando indicada, visando
reduzir complicagdes e aumentar a seguranca dos procedimentos radioldgicos.

Palavras-chave: Meios de Contraste. Efeitos Adversos. Radiologia. Seguranca do Paciente. Pré-
Medicagao.

ABSTRACT

Iodinated contrast media are widely used in imaging examinations, contributing to improved image
quality and increased diagnostic accuracy. However, their administration may be associated with
adverse reactions of varying severity, ranging from mild manifestations such as nausea and pruritus to
severe events such as anaphylaxis and contrast-induced nephropathy. This study aimed to review
aspects related to the use of these agents, with emphasis on risk factors, types of adverse reactions, and
prevention strategies. This is a literature review based on scientific publications and national and
international guidelines. The main preventive measures include detailed medical history assessment,
appropriate selection of the contrast agent, intravenous hydration in at-risk patients, and prophylactic
premedication when indicated, aiming to reduce complications and improve the safety of radiological
procedures.

Keywords: Contrast Media. Adverse Effects. Radiology. Patient Safety. Premedication.

RESUMEN

Los medios de contraste yodados se utilizan ampliamente en exploraciones de imagen, contribuyendo
a mejorar la calidad de la imagen y aumentar la precision diagnostica. Sin embargo, su administracion
puede asociarse a reacciones adversas de diversa intensidad, desde manifestaciones leves como
nauseas y prurito hasta eventos graves como anafilaxia y nefropatia inducida por contraste. Este
estudio tuvo como objetivo revisar aspectos relacionados con el uso de estos agentes, con énfasis en
los factores de riesgo, los tipos de reacciones adversas y las estrategias de prevencion. Se trata de una
revision bibliografica basada en publicaciones cientificas y guias nacionales e internacionales. Entre
las principales medidas preventivas se encuentran la anamnesis detallada, la seleccion adecuada del
contraste, la hidratacion intravenosa en pacientes de riesgo y la premedicacion profilactica cuando esté
indicada, con el fin de reducir las complicaciones y aumentar la seguridad de los procedimientos
radiologicos.

Palabras clave: Medios de Contraste. Efectos Adversos. Radiologia. Seguridad del Paciente.
Premedicacion.
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1 INTRODUCAO

A radiologia dedica-se ao estudo dos orgdos e estruturas do corpo humano por meio da
utilizacao de radiagdes ionizantes, ondas sonoras ou campos magnéticos, possibilitando a realizagao
de diagnosticos e tratamentos (DE BARROS et al., 2025). Nesse contexto, o emprego de farmacos em
exames radioldgicos torna-se fundamental, especialmente os meios de contraste, que permitem a
visualizacdo de estruturas internas que nao podem ser identificadas pelos raios-X convencionais (DA
ROCHA et al., 2024). Estruturas de média opacidade, como rins, coracao, cérebro e vasos sanguineos,
necessitam da utilizagdo de agente contrastante, sendo o contraste iodado o mais utilizado, embora
possa apresentar riscos associados (MARCELINO et al., 2024). O contraste contribui para o aumento
da defini¢do das imagens radiograficas, proporcionando maior precisao diagnostica, além de permitir
uma melhor avaliacdo (SPADAFORA ef al., 2021).

Os contrastes iodados sdo empregados em diversos exames, como urografia, uretrografia,
artrografia, angiografia, mielografia, tomografia computadorizada e procedimentos intervencionistas
(BERGLUND et al., 2024). Do ponto de vista quimico, apresentam um anel de benzeno ligado a trés
atomos de iodo e sdo classificados em i06nicos, que se dissociam em particulas carregadas, e nao
106nicos, que permanecem estaveis em solucdo (AUGUSTO et al., 2020).

Apesar de sua ampla utilizacdo, os contrastes iodados podem ocasionar reagdes adversas que
variam de manifestacdes leves a eventos de maior gravidade (MARCELINO et al., 2024). Nesse
contexto, a atuagdo integrada de profissionais das técnicas radioldgicas e de outros membros da equipe
multiprofissional ¢ fundamental para promover o uso adequado desses agentes, prevenindo possiveis
interagdes medicamentosas e reduzindo riscos associados, especialmente em pacientes que utilizam
farmacos potencialmente nefrotoxicos (DA ROCHA et al., 2024). Além disso, esses profissionais
contribuem para a defini¢do de critérios de selecdo, estabelecimento de protocolos de aquisi¢ao de
imagens, administragdo e monitoramento dos meios de contraste, garantindo maior seguranga ao
paciente (DE SA et al., 2021).

Dessa forma, a presente revisdo aborda os principais efeitos adversos relacionados ao uso de
contraste iodados, destacando a importincia do conhecimento técnico-cientifico e da atuagdo
multiprofissional para assegurar diagnodsticos mais precisos € a seguranga nos procedimentos

radiologicos.

2 METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo bibliografica nas bases PubMed, SciELO e Google Académico,
utilizando as palavras-chave “Meio de contraste iodado”, “contraste radioldgico” e “reagdes adversas
ao i0do”, isoladamente ou combinadas. Foram incluidas publicagdes de 2020 a 2025, com excecao de

estudos mais antigos considerados relevantes. Todos os titulos e resumos identificados foram
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analisados e selecionados, enquanto trabalhos sobre ressonincia magnética e medicina nuclear foram
excluidos, garantindo foco nas areas pertinentes dos contrastes iodados em radiologia geral e

tomografia computadorizada.

3 REVISAO DE LITERATURA

Os agentes de contraste iodados constituem ferramentas indispensdveis na radiologia
diagnostica moderna, utilizados em exames como tomografia computadorizada, angiografia, urografia
e colangiografia. Sua principal fungdo ¢ aumentar o contraste entre diferentes tecidos e estruturas
anatomicas, aprimorando a qualidade das imagens e favorecendo diagnosticos mais precisos (ALVES
et al., 2020). Entretanto, o uso desses agentes requer atengao as possiveis reagdes adversas, que podem
variar desde manifestacdes leves até quadros graves de anafilaxia (AUGUSTO et al., 2020; DUTRA
et al.,2020).

Essas reagdes sdo classificadas como leves, moderadas ou graves, podendo incluir prurido,
nauseas, urticaria, vomitos, dispneia, broncoespasmo, edema de glote, hipotensdo ¢ anafilaxia
(CASSIO et al., 2023). Os mecanismos fisiopatologicos mais comuns envolvem hipersensibilidade
ndo mediada por IgE, alteragdes osmoticas e ativagdo de mastdcitos e células endoteliais, com
consequente liberagdo de histamina e citocinas inflamatérias (DE SA et al., 2021). Além disso, a
nefropatia induzida por contraste representa uma complicacdo relevante, decorrente de toxicidade
tubular direta e reducao do fluxo sanguineo renal (SEELIGER et al., 2020).

A avalia¢do prévia do paciente ¢ a etapa essencial para reduzir riscos, devendo considerar
historico de alergias, fungdo renal, comorbidades e uso de medicamentos nefrotoxicos (MAGALHAES
et al., 2024). Protocolos internacionais recomendam o monitoramento continuo durante e apds o
exame, além de medidas preventivas, como a administracao de corticosterdides e anti-histaminicos em
pacientes com risco aumentado (RODRIGUES et al., 2023; COLEGIO BRASILEIRO DE
RADIOLOGIA E DIAGNOSTICO POR IMAGEM, 2024).

As propriedades quimicas dos contrastes iodados, especialmente a presenca de a&tomos de iodo,
determinam sua capacidade de absorver radiacdo e realcar estruturas nos exames (DUTRA et al.,
2024). Contrastes i6nicos, de maior osmolalidade, estdo associados a maior incidéncia de efeitos
adversos, enquanto os ndo idnicos, de menor osmolalidade e viscosidade mais controlada, s3o mais
seguros ¢ melhor tolerados, sendo preferenciais em pacientes vulneraveis (DE SA et al., 2021;
CASSIO et al., 2023).

A incidéncia de reagdes adversas varia conforme o tipo de contraste e o perfil populacional.
Estudos apontam taxas entre 0,1% e 13%, sendo os contrastes i0nicos responsaveis pelas maiores
ocorréncias (3% a 12%), enquanto os nao idnicos apresentam menor frequéncia (0,2% a 3%)

(MARCELINO et al., 2024). A maioria dos casos € leve, representando mais de 80% das reacdes,
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enquanto manifestagdes graves, como broncoespasmo, angioedema, hipotensdo e anafilaxia, sdo
menos comuns (0,02% a 0,6%). Aproximadamente 70% dos eventos surgem nos primeiros ¢inco
minutos apos a administragdo, o que justifica a necessidade de observacao imediata e suporte
emergencial (SOLE et al., 2021). Reagdes tardias, como rash cutaneo e febre, sdo autolimitadas, mas
podem reaparecer em individuos com histdrico prévio de sensibilidade (CHIU et al., 2022).

Os contrastes iodados sdo insumos indispensaveis a pratica clinica e a radiologia diagnostica,
proporcionando visualizagao detalhada de vasos, cavidades e estruturas parenquimatosas. O dominio
sobre suas propriedades fisico-quimicas, indicag¢des e riscos ¢ fundamental para garantir seguranca,
eficacia e qualidade diagnodstica nos procedimentos radioloégicos (SPADAFORA et al., 2021,
CIRAQUE et al., 2022).

3.1 CONTRASTE IODADOS: PROPRIEDADES QUIMICAS E APLICACOES

Os agentes de contraste iodados representam uma classe fundamental de substancias
farmacolodgicas utilizadas na radiologia diagnoéstica moderna. Sua principal fun¢do ¢ aumentar a
diferenciagdo entre tecidos e estruturas anatomicas, permitindo maior nitidez e detalhamento nas
imagens obtidas por exames como tomografia computadorizada, angiografia e urografia (CASSIO et
al., 2023). O uso desses compostos revolucionou a pratica radioldgica, proporcionando diagnosticos
mais precoces e precisos, além de auxiliar no planejamento terapéutico ¢ no acompanhamento
evolutivo de diversas patologias (SPADAFORA et al., 2021)

Quimicamente, os contrastes iodados sdo classificados em dois grandes grupos: idnicos € ndo
16nicos. Os agentes 16nicos se dissociam em particulas carregadas em solugdo, apresentando elevada
osmolalidade, geralmente de quatro a oito vezes superior a do plasma sanguineo (CASSIO et al.,
2023). Essa caracteristica esta diretamente associada ao maior risco de efeitos adversos, como reagoes
alérgicas, sensagdo de desconforto durante a injecdo, dor local, alteragdes hemodindmicas e até
disturbios eletroliticos (DUTRA et al., 2020). Devido a essas limitagdes, seu uso tém sido
gradualmente substituidos por agentes ndo idnicos (COLEGIO BRASILEIRO DE RADIOLOGIA E
DIAGNOSTICO POR IMAGEM, 2024).

Os contrastes nao idnicos, por outro lado, mantém sua estrutura molecular intacta e exibem
baixa osmolalidade, o que reduz significativamente a incidéncia de reagdes adversas e melhora a
tolerabilidade do paciente. Por serem mais seguros, sao preferencialmente empregados em populagdes
vulnerdveis, como idosos, neonatos, gestantes e individuos com historico de hipersensibilidade a
contraste iodados (CASSIO et al., 2023). Essa categoria também apresenta viscosidade mais adequada
para administracdo intravenosa, permitindo maior conforto e menor risco de irritagdo vascular (DA

ROCHA et al., 2024).
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Além da osmolalidade, a viscosidade ¢ uma propriedade fisico-quimica determinante no
desempenho desses agentes. Substancias mais viscosas tendem a fluir com menor facilidade pelos
cateteres e vasos sanguineos, podendo dificultar a inje¢ao e comprometer a homogeneidade do realce.
Por essa razao, recomenda-se frequentemente o pré-aquecimento do contraste a temperaturas proximas
a corporal, o que reduz sua viscosidade e melhora a distribui¢io no organismo (COLEGIO
BRASILEIRO DE RADIOLOGIA E DIAGNOSTICO POR IMAGEM, 2024).

A compreensao detalhada dessas propriedades quimicas e fisicas ¢ fundamental para o manejo
seguro do paciente e para a selecao adequada do agente de contraste. A escolha do tipo e da dose deve
considerar fatores como a condi¢ao clinica do individuo, a fun¢ao renal, o tipo de exame a ser realizado
e a via de administracdo (ZENG et al., 2024). Tais cuidados sdo essenciais para prevenir complicacdes,
entre as quais se destacam a nefropatia induzida por contraste decorrente de toxicidade tubular,
alteragdes hemodinamicas renais, e as reagoes de hipersensibilidade mediadas ou ndo por mecanismos
imunolégicos (DA ROCHA et al., 2024).

Fendmenos transitérios, como sensagcdo de calor, rubor facial e gosto metalico, sdo
relativamente comuns e geralmente autolimitados. Esses efeitos resultam, em grande parte, da
expansao plasmatica e da interagdo do contraste com o endotélio vascular, promovendo a liberagao
local de histamina e ativagdo de vias ndo mediadas por imunoglobulina (AUGUSTO et al., 2020).
Embora benignos, tais sintomas reforcam a importancia da observagao continua do paciente durante o
exame ¢ da disponibilidade de suporte farmacologico e profissional imediato (CHIU et al., 2022).

Portanto, o dominio sobre os mecanismos fisico-quimicos e bioldgicos dos contrastes iodados
¢ indispensavel para a pratica segura da radiologia diagndstica. O conhecimento técnico permite aos
profissionais envolvidos nos procedimentos radioldgicos, especialmente ao profissional das técnicas
radioldgicas, selecionar o agente apropriado, ajustar protocolos de administracdo. Essa atuacao
integrada contribui diretamente para a redugao de riscos, a otimizagao dos resultados diagnosticos e o

fortalecimento da seguranga do paciente no ambiente radiologico.

3.2 MECANISMOS DE ACAO DOS CONTRASTES IODADOS

Os mecanismos de a¢do dos contrastes iodados fundamentam sua aplicabilidade diagnostica
em radiologia. O iodo, principal elemento quimico desses agentes, possui elevado nlimero atdmico e
alta capacidade de absorcao dos raios X, o que aumenta a atenuacao nas estruturas onde se distribui,
gerando realce diferencial entre tecidos e maior defini¢do anatdmica nas imagens (RODITI ef al.,
2022). Apds a administrag@o, os contrastes sao rapidamente distribuidos pelo compartimento vascular
e difundem-se para o espago intersticial, de acordo com o fluxo sanguineo dos tecidos, evidenciando

orgaos altamente vascularizados, como rins, figado e cérebro. A via intravenosa ¢ a mais utilizada,
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especialmente em protocolos emergenciais e de alta complexidade (COLEGIO BRASILEIRO DE
RADIOLOGIA E DIAGNOSTICO POR IMAGEM, 2024).

No nivel molecular, o contraste atua pela interferéncia fisica na transmissao dos raios X, sem
envolvimento metabolico. O iodo absorve os fotons devido a sua densidade eletronica, gerando
contraste radiografico proporcional a concentracdo tecidual, o que facilita a identificagdo de lesdes,
tumores e isquemias (BONTRAGER, 2022). Sua excre¢ao ocorre quase totalmente por via renal em
até 24 horas, sem metabolizagdo, exigindo cautela em pacientes com fun¢ao renal comprometida, pelo
risco de nefropatia induzida (CIRAQUE et al., 2022).

O efeito osmotico constitui outro mecanismo relevante: contrastes de alta osmolalidade podem
causar hemodilui¢do, vasodilatacdo e desconforto transitorio, enquanto formulagdes de baixa ou iso-
osmolalidade reduzem esses efeitos adversos (DUTRA et al., 2020). Além disso, interacdes com
membranas endoteliais podem aumentar a permeabilidade vascular em areas inflamadas, favorecendo
o diagnostico de processos infecciosos, mas também podendo induzir reagcdes de hipersensibilidade
mediadas por histamina e bradicinina em individuos predispostos (JUNIOR, 2025).

Em sintese, os contrastes iodados atuam por mecanismos fisicos € quimicos baseados na
interagdo do iodo com radia¢des ionizantes, garantindo precisdo diagnostica e seguranca clinica

(SANTOS, 2025).

3.3 TIPOS E FATORES DE RISCO DAS REACOES ADVERSAS AOS CONTRASTES IODADOS

As reacdes adversas aos meios de contraste iodados classificam-se conforme o tempo de inicio
e o mecanismo fisiopatologico em reagdes imediatas e tardias, podendo ser toxicas, imunologicas
(alérgicas) ou nao imunologicas (BONTRAGER, 2022). As reacOes imediatas, mais frequentes,
ocorrem até uma hora ap6s a administragao e variam de leves, como prurido e urticéria, a graves, como
broncoespasmo intenso, choque anafilatico e colapso cardiovascular (AUGUSTO et al., 2020). A
incidéncia varia entre 0,1% e 0,7% com agentes ndo i106nicos (ZENG et al., 2024). J4 as reagdes tardias
manifestam-se entre uma hora e dez dias, com sintomas predominantemente cutaneos, autolimitados e
leves (MARCELINO et al., 2024; COLEGIO BRASILEIRO DE RADIOLOGIA E DIAGNOSTICO
POR IMAGEM, 2024).

No ambito fisiopatologico, as reacdes toxicas relacionam-se as propriedades fisico-quimicas
do contraste, podendo causar nefropatia induzida, arritmias e vasodilatagdo transitoria (RIBEIRO et
al., 2023). As reacdes de hipersensibilidade imunoldgica podem envolver a IgE, enquanto as ndo
imunologicas decorrem da ativagdo direta do complemento e liberacdo de mediadores inflamatorios
(MARCELINO et al., 2024).

Entre os fatores de risco, destacam-se historico prévio de reacdo adversa, doengas alérgicas,

asma, DPOC, insuficiéncia renal, diabetes mellitus e uso concomitante de metformina (AMERICAN
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COLLEGE OF RADIOLOGY, 2024; SILVA et al., 2022). Idade extrema e debilidade geral também
aumentam a susceptibilidade (CASSIO et al., 2023).
A avaliagdo prévia detalhada, incluindo historico clinico e fungao renal, associada a protocolos

preventivos € monitoramento continuo, € essencial para reduzir eventos adversos e garantir seguranga

diagnostica (DA ROCHA et al., 2024).

3.4 PREVENCAO E MANEJO DAS REACOES ADVERSAS

A prevengdo ¢ o manejo das reagdes adversas associadas aos contrastes iodados sao
fundamentais para garantir a seguranca do paciente na pratica radiologica (DA ROCHA et al., 2024).
A identifica¢do de individuos com maior risco requer a realizagdo de uma anamnese detalhada,
considerando fatores como historico prévio de reacdes ao contraste, presenga de alergias, doengas
atopicas, disfungio renal, doengas cardiovasculares e uso de medicamentos (COLEGIO BRASILEIRO
DE RADIOLOGIA E DIAGNOSTICO POR IMAGEM, 2024).

Entre as principais estratégias preventivas destaca-se a preferéncia pelo uso de contrastes ndo
i0nicos e de baixa osmolalidade, que apresentam menor incidéncia de reagdes adversas. Além disso,
nos casos em que a taxa de filtragdo glomerular for inferior a 30 mL/min/1,73m? a hidratagdo deve ser
realizada de acordo com a avaliagdo e recomendacao do médico assistente, considerando as condigdes
clinicas e os fatores de risco individuais de cada paciente. Conforme as diretrizes do Colégio Brasileiro
de Radiologia e Diagndstico por Imagem, a hidratagdo venosa constitui uma das principais medidas
preventivas para reduzir o risco de lesdo renal associada ao uso de meios de contraste iodados. Um dos
protocolos recomendados consiste na administragdo de solucdo fisiologica a 0,9% (NaCl 0,9%) na
dose de 1 mL/kg/hora, iniciando-se aproximadamente 3 a 4 horas antes da administragdo do meio de
contraste e mantendo-se por 4 a 6 horas apds o procedimento. Essa estratégia tem como objetivo
promover adequada perfusdo renal, aumentar o fluxo urinario e reduzir a concentracdo do contraste
nos tubulos renais, contribuindo para minimizar potenciais efeitos nefrotdxicos e aumentar a seguranca
do paciente durante procedimentos radiologicos (COLEGIO BRASILEIRO DE RADIOLOGIA E
DIAGNOSTICO POR IMAGEM, 2024).

Em pacientes selecionados, especialmente aqueles com histérico de reagdes prévias ao
contraste, a critério médico pode-se considerar a realizacdo de pré-medicacao profilatica endovenosa
(EV) e ou via oral (VO), com a utilizagdo de corticosteroides associados a anti-histaminicos, com o
objetivo de reduzir a frequéncia e a gravidade das reacdes de hipersensibilidade (AMERICAN
COLLEGE OF RADIOLOGY, 2024). Para os servicos que adotam essa estratégia, recomenda-se a

combinagdo de um corticosteroide e um anti-histaminico administrados previamente ao exame.
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A Associagdo Brasileira de Alergia e Imunologia recomenda o uso de esquemas de pré-
medicagdo com corticosteroides e anti-histaminicos para pacientes com risco de reacdo ao contraste
1odado, com variagdes conforme idade e condicao clinica (ASBAI, 2016).

e Prednisona 50mg, VO, 13 horas, 7 horas, 1 hora antes do exame com contraste iodado ou

prednisolona 32mg, VO, 12 horas e 2 horas antes do exame com contraste iodado E;

e Fexofenadina 180mg, VO, 1 hora antes do exame com contraste iodado ou difenidramina

50mg, VO, 1 hora antes do exame com contraste iodado (ASBAI, 2016; ASCIA, 2022).

Nos casos em que o individuo ndo possa receber a medicagdo VO, administrar hidrocortisona
EV 200mg, 4-6 horas antes do exame com contraste iodado, e a difenidramina 50mg EV, 1 hora antes
do exame com contraste iodado (ASBAI, 2016; ASCIA, 2022).
Para uso pediatrico sugere-se:
¢ Prednisona ou prednisolona 0,5 a 0,7 mg/kg/dose (até 40mg/dose), VO, 13 horas, 7 horas ¢ 1
hora antes do exame com contraste iodado E;
e Fexofenadina suspensdo 6 mg/mL : até 15 kg — 5 mL; 15 a 25 kg — 7,5 mL; acima de 25 kg —
10 mL 1 hora antes do exame com contraste iodado OU desloratadina 2mL (criangas de 6 meses
até 2 anos), 2,5mL (criancas de 2 a 6 anos) e SmL (criangas de 6 a 12 anos) 1 hora antes do
exame com contraste iodado, VO OU difenidramina, 1,25 mg/kg, VO, 1 hora antes do exame

com contraste iodado (maximo de 50mg) (ASBAI, 2016).

Em pacientes internados em pronto-socorro, que necessitam de realizagdo de exame por
imagem rapidamente ou pacientes com solicitagdo de encaixe de exame de imagem, a indicacdo em
adultos é:

e Metilprednisolona 40mg EV ou hidrocortisona 200mg, 4-6 horas antes do exame com contraste

iodado e difenidramina 50mg EV, 1 hora antes do exame com contraste iodado. (ASBAI, 2016;

ASCIA, 2022).

Nos casos de alergia a metilprednisolona ou hidrocortisona, administrar dexametasona 7,5mg
EV ou betametasona 6mg EV, 4 a 6 horas antes do uso de contraste, além da difenidramina, 50mg EV,
1 hora antes do exame com contraste iodado (ASBAI, 201).

No entanto, em situagdes que o exame necessita ser realizado imediatamente, utilizar apenas a
difenidramina, 50mg EV, pois os corticoides ndo sdo efetivos quando usados em periodo menor de 4-
6 horas antes do contraste. Vale lembrar que a difenidramina nao pode ser feita em pacientes hipotensos

(ASBAL 201).

=

LUMEN ET VIRTUS, Sao José dos Pinhais, v. XVII, n. LIX, p.1-14, 2026



™

Em pediatria utilizar a metilprednisolona 2mg/kg EV, antes do procedimento com contrastes

iodados juntamente com difenidramina, 1 a 2 mg/kg, até 50 mg, EV (ASBAI, 201).

As Tabelas 1, 2 e 3 apresentam uma proposta simplificada de aplicagdo, fundamentada na

literatura discutida, a ser utilizada conforme avaliagdo médica, sendo indicada para pacientes com
historico de reagdes ndo graves ou com risco aumentado. Ressalta-se que tal abordagem nao elimina
completamente o risco, sendo necessaria vigilancia clinica continua e a disponibilidade de kit de

emergéncia.

TABELA 1 — ESQUEMA DE PRE-MEDICACAO
Periodo antes do exame com contraste
iodado
12 he?2 h antes

Medicamento Dosagem adulto

Prednisolona *32mg, VO **(5, 20,40 mg)

Fexofenadina 180mg VO 1h antes
Nota: VO = via oral. *Conforme orientagdo médica, pode ser necessario ajuste de dose em fungéo das condigdes clinicas
do paciente, de possiveis interagdes medicamentosas ou da disponibilidade comercial do medicamento. **A formulagao
mencionada refere-se a disponibilidade comercial no momento do estudo.
FONTE: Elaborag¢ao do autor.

TABELA 2 — ESQUEMA DE PRE-MEDICACAQO ALTERNATIVO

Medicamento Dosagem adulto Periodo antes d? exame com contraste
iodado
Prednisona *50mg VO **(5 e 20 mg) 13h, 7h e 1h antes
***Difenidramina 50 mg VO 1h antes

Nota: VO = via oral. *Conforme orientagdo médica, pode ser necessario ajuste de dose em fungdo das condigdes clinicas

do paciente, de possiveis interagdes medicamentosas ou da disponibilidade comercial do medicamento. **A formulacao

mencionada refere-se a disponibilidade comercial no momento do estudo. *** Contraindicado para pacientes hipotensos.
FONTE: Elaboragao do autor.

TABELA 3 — ESQUEMA DE PRE-MEDICACAO PEDIATRICA

Medicamento Dosagem pedistrica Periodo antes d(? exame com contraste
iodado
Prednisolona 0,5-0,7 mg/kg VO (dose maxima: 40 mg) 13h, 7h e 1h antes
Suspensdo VO (6 mg/mL) : até 15 kg — 5
Fexofenadina | mL; 15 a 25 kg — 7,5 mL; acima de 25 kg — 1h antes
10 mL

Nota: VO = via oral.
FONTE: Elaborag¢do do autor.

O paciente deve ser monitorado continuamente durante a administra¢do de contraste, visto que
cerca de 70% das reagdes adversas ocorrem nos primeiros minutos, com disponibilidade de farmacos
de emergéncia e suporte avancado de vida (EUROPEAN SOCIETY OF UROGENITAL
RADIOLOGY, 2022). Reagdes leves exigem interrup¢ao do contraste e terapia sintomdtica, enquanto
quadros moderados ou graves demandam adrenalina, suporte ventilatério e hemodinamico, e em
alguns casos suporte de unidade de terapia intensiva (ARAI ef al., 2021). A notificagdo de eventos
adversos contribui para farmacovigilancia e revisio de protocolos nas instituicdes de satide (COLEGIO

BRASILEIRO DE RADIOLOGIA E DIAGNOSTICO POR IMAGEM, 2024).
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4 CONSIDERACOES FINAIS

Os contrastes iodados desempenham papel essencial na radiologia diagnostica, contribuindo
significativamente para a melhoria da qualidade das imagens e para a acuracia dos diagnosticos.
Entretanto, apesar de seus beneficios, o uso desses agentes ndo ¢ isento de riscos, podendo ocasionar
reacdes adversas que variam de manifestagdes leves até eventos graves, como anafilaxia e nefropatia
induzida por contraste.

A prevengao e o manejo dessas reagdes dependem de protocolos institucionais bem definidos,
avaliacdo clinica criteriosa da equipe multidisciplinar, com adequada estratificagcdo de risco,
monitoramento do paciente e ado¢do de medidas preventivas, como a hidratagdo adequada, a escolha
apropriada do tipo de contraste e, quando indicado, a utilizacdo de pré-medicacao profilatica.

Nesse contexto, a atuagdo integrada da equipe multiprofissional, associada a implementagao de
protocolos clinicos baseados em evidéncias e ao uso de tecnologias de monitoramento, contribui para
a reducdo de riscos e para a melhor seguranca do paciente. Por fim, ressalta-se a necessidade de
continua atualizagao cientifica e fortalecimento dos protocolos institucionais, visando a pratica segura

e a exceléncia nos procedimentos radioldgicos contrastados.
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