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Anafilaxia com convulsdes apos angiografia

com fluoresceina em paciente ambulatorial

Anaphylaxis with convulsions following intravenous fluorescein angiography
at an outpatient clinic

Marcos Balbino!, Gisele Silva!, Gabriela Cardoso Tostes Pimentel Correia!

RESUMO

A fluoresceina endovenosa é associada a pequenos efeitos adversos
durante a angiografia da retina, a maioria deles sem gravidade e
nao relacionada a mecanismos imunolégicos. Entretanto, em raras
ocasioes, pode ocorrer reacdo anafilactoide; fatalidades envolvendo
o uso de fluoresceina tém sido descritas. Complicagées graves apds
injecdo endovenosa de fluoresceina requerem acéo imediata da
equipe envolvida, assim como treinamento regular para padronizar
o tratamento.

Descritores:  Anafilaxia; Convulsdes/quimicamente  induzido;
Angiofluoresceinografia/efeitos adversos; Fluoresceinas/administragao
& dosagem; Doencas retinianas; Injecoes intravenosas; Relatos de
casos

ABSTRACT

Fluorescein is associated with minor adverse effects during retinal
angiography, and most of these effects are not severe and not
related to immunological mechanism. However, on rare occasions,
anaphylatoid reaction can occur, and fatalities involving fluorescein
have been described. Life threatening complications after intravenous
injection of sodium fluorescein require immediate intervention.
Trainings for professionals are needed to standardize treatment for
this event.

Keywords: Anaphylaxis; Seizures/chemically induced; Fluorescein
angiography/adverse effects; Fluoresceins/administration & dosage;
Retinal diseases; Injections, intravenous; Case reports

INTRODUGAO

Adolf Von Bayer sintetizou a coloracao com fluoresceina
em 1871 e Novothy & Alvis desenvolvram o sistema gra-
fico para registro sequencial do fluxo fluorescente, por

meio do fundo ocular, em 1960%. A angiografia com
fluoresceina € um método de diagndstico utilizado para
avaliar transtornos coriorretinianos. A maior investiga-
cao descrevendo os efeitos adversos desses transtornos
foi realizada em 1986 e incluiu mais de 220.000 pacien-
tes®. ReacOes adversas sdo incomuns na angiografia
intravenosa com fluoresceina; nauseas, vomitos e urti-
carias sao descritas. Além disso, sdo relatadas reacoes
anafilactoides, e estima-se que o 6bito ocorre em 1 pa-
ciente de cada 222.000 exames realizados®.

Recentemente, em nossa clinica, tratou-se um caso
com intenso efeito adverso a coloragdo com fluores-
ceina. O paciente desenvolveu complicacoes graves
apos aplicacdo intravenosa de coloragdo com fluores-
ceina sddica para angiografia de retina. O diagnéstico e
o tratamento foi realizado a tempo, e o paciente recu-
perou-se sem sequelas. Esse caso foi o primeiro dessa
magnitude em mais de 15.000 angiografias ja realizadas
em nossa instituicao.

RELATO DE CASO

Paciente do género masculino, 48 anos, diagnosticado
com oclusao venosa da retina do olho esquerdo. Tiés
anos antes, recebeu o mesmo diagndstico no olho direi-
to, sendo realizada angiografia fluorescente. Ele ocu-
pava a funcdo de operario na construciao de edificios.
Nao apresentava histdrico de alergias, desempenhava
suas funcoes no trabalho normalmente, sem queixas de
saude.

Indicou-se nova angiografia, para elucidar o diag-
nostico no globo ocular. Como o paciente relatou
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nausea no primeiro exame, administraram-se 5mg de
dexametasona 5 minutos antes da angiografia. Normal-
mente, para esse procedimento, sao utilizados 2mL
de fluoresceina sddica intravenosa (20% fluoresceina
sodica, Fludiag®, Oftalmopharma, Sao Paulo, Brasil).
Todavia, nesse caso, o oftalmologista optou por utilizar
metade da dose e recomendou a aplicacao intravenosa
de 1mL de coloracdo. Essa decisio foi tomada em razao
do historico de efeitos adversos do paciente.

Trés minutos apds a aplicacdo com fluoresceina, o
paciente relatou prurigos nodulares na cabega e no pes-
coco, evoluindo rapidamente para o torax e bragos. Dez
minutos depois da aplicacdo, sentiu tontura e perdeu a
consciéncia, tendo convulsoes tonico clonicas durante 2
minutos. O enfermeiro e, apds, o oftalmologista manti-
veram o fluxo aéreo permedvel, por meio da manobra
de tracdo de mandibula, possibilitando que o paciente
respirasse normalmente durante e apds as convulsoes.
No entanto, o individuo manteve-se letargico por mais
de 10 minutos, com pressao sanguinea de 100/60mmHg
e pulso de 80bpm na recuperacdo, sendo, entao, ad-
ministradas solucao salina e prometazina 25mg, intra-
muscular. Apds recuperar a consciéncia, o paciente nao
se lembrou do ocorrido e queixou-se de dor toracica.
Foi, entdo, transferido para o hospital central, cerca de
trés quadras distantes de nosso servico, onde foi avalia-
do, sendo coletadas amostras de sangue, e submetido
ao eletrocardiograma (ECG). A hipétese de infarto do
miocardio foi descartada e o paciente foi liberado apds
3 horas, sem apresentar complicacdes.

Ap6s 1 semana, o time de anestesistas do hospital
convidou o paciente para uma anéalise mais profunda
de seu histdrico de reacoes adversas a medicacdo. Sur-
preendentemente, o paciente demonstrou prurigos ex-
tremos em contato com zarcido, uma tinta especifica,
que contém tetroxido de chumbo (Pb304), utilizada
para cobrir barras de ferros para prevenir a oxidacao
em canteiros de obra.

DISCUSSAO

Nauseas e vomitos sao reacdes adversas comuns na an-
giografia com fluoresceina, porém, a frequéncia delas
tem variado consideravelmente em relatos anteriores.

Foram encontradas taxas de ndusea de 0,7%©,
2,9% e 6,83%"Y. Em outro estudo, um subgrupo de
pacientes com diabetes apresentou a maior taxa de
nausea em mais de 15% dos angiografias®, porém,
pacientes hipertensos e idosos ndo demonstraram au-
mento de tais reagoes®.

Reacgodes adversas anteriores parecem constituir um
forte fator de risco para exames futuros!-*¥. Alguns au-
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tores apontam taxas de complicagdes tao altas quanto
48,6% quando o paciente apresentou algum sintoma em
angiografia realizada anteriormente™®. Porém, curiosa-
mente, um estudo com 4 casos graves de reagdes ana-
filactoides seguidas de angiografia com fluoresceina, a
partir de 1.400 exames, indicou que, para tais pacien-
tes, aquela era a primeira exposi¢ao ao medicamento”.
Neste relato, o paciente realizou angiografia ha 3 anos,
quando apresentou nddulos na cabeca e no pescogo.

As reacgoes a fluoresceina podem ser atribuidas a
reacoes multiplas, que nem sempre estao relacionadas
a uma resposta alérgica. Yannuzzi et al. sugeriram al-
guns mecanismos possiveis responsaveis pelas reacoes,
como, por exemplo, a reagao vasovagal, a resposta ime-
diata relacionada ao medicamento e a liberagao da his-
tamina de natureza nao alérgica®.

Apesar de os profissionais de satde utilizarem o
termo “reacdo anafilatica”, tal nomenclatura nao ¢ to-
talmente correta®. Em termos imunoldgicos, anafilaxia
refere-se ao sistema imediato de reagao de hipersensi-
bilidade causada pela liberacao rapida de imunoglobuli-
na E (IgE) imunomediada por mediadores potentes de
mastdcitos dos tecidos e basdfilos do sangue periférico.

Em contraste, as reacoes anafilactoides sdo reagoes
organicas intensas, que se parecem com as anafilaticas,
apresentando sintomas e sinais idénticos, porém nao
sdo causadas por respostas imune mediada por IgE®.
Todavia, o teste para alergia de pele nao pode predi-
zer reacoes com fluoresceina®, que, atualmente, sao
consideradas anafilactoide, em sua maioria”). Talvez,
esse fato explique as complicacOes apresentadas pelo
paciente deste relato, apesar da pouca quantidade de
fluoresceina, ja que tais reacdes ocorrem de maneira
“ou tudo ou nada”. O paciente deste relato de caso re-
cebeu 200mg de fluoresceina.

Em 1989, um relato de convulsoes tonico-clonicas
generalizadas (grande mal), ap0Os receber fluoresceina,
estabeleceu que, naquele caso, o paciente ja possuia
um histdrico de transtorno convulsivo e fazia uso de
medicacdo apropriada. Nesse caso, a cinética da
reacao relatada, dentro de poucos minutos, remete a
resposta anafilactoide tipica com rota intravenosa de
alérgenos. O segundo caso de convulsao apds fluo-
resceina foi relatado duas décadas atrds e descreveu
convulsoes que iniciaram 2 horas apds o procedimen-
to, quando o paciente recebeu alta hospitalar. Além
disso, o individuo apresentou complicacdes neuroldgi-
cas antes da angiografia e pequenas anormalidades na
eletroencefalografia.

O paciente deste relato era saudavel. Atribui-se a
complicacdo apresentada a uma combinagao de jejum,
hipotensao, estresse e alto efeito da fluoresceina sodica.
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O achado da alergia, ap6s o contato direto com as
barras de ferro no trabalho, foi realizado 1 semana de-
pois, em anamnese detalhada. O zarcdo ¢ um composto
que contém tetroxido de chumbo de coloracao laranja,
sendo utilizado para cobrir barras de ferro em canteiros
de obras, devido a sua propriedade anticorrosiva.

Nao existem relatos de alergias ou dermatites ato-
picas relacionadas a esse composto, apesar da pintura
conter Oleo vegetal, fenol, hidrocarboneto alifético,
pigmentos inorganicos, minerais inertes e metais orga-
nicos. Possivelmente, algum composto seja responsavel
pela resposta atdpica.

Em conclusao, é importante enfatizar que os efei-
tos adversos nem sempre estdo relacionados a histo-
rico prévio de alergias, como discutido aqui. Rotinas
de emergéncia devem estar disponiveis para conduzir
potenciais complicacoes. Treinamento regulares, com o
objetivo de preparar os profissionais para eventos raros,
também sio importantes.
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