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RESUMO: A anafilaxia é uma reacio alérgica aguda, sistémica e potencialmente fatal,
caracterizada pela liberacio massiva de mediadores inflamatérios por mastécitos e baséfilos. O
diagnédstico precoce é essencial e baseia-se na identificacdo de sinais clinicos como urticéria,
angioedema, hipotensdo, broncoespasmo e sintomas gastrointestinais, apds exposi¢io a um
alérgeno conhecido ou suspeito. A avaliagio inclui a medicdo de triptase sérica e a investigagio de
gatilhos alérgicos especificos. O manejo terapéutico imediato envolve a administracdo de
adrenalina intramuscular, suporte ventilatério e hemodinimico, e a utilizagio de anti-
histaminicos e corticosteroides como terapias adjuvantes. A educa¢io do paciente sobre a evitagio
de alérgenos e o uso de autoinjetores de adrenalina é crucial para prevenir recorréncias. Assim, a
abordagem integrada, que inclui o diagnéstico rdpido e intervengdes terapéuticas apropriadas, é
fundamental para a sobrevivéncia e a qualidade de vida dos pacientes com anafilaxia.

Palavras-chave: Anafilaxia. Choque anafildtica. Urgéncia e Emergéncia.

ABSTRACT: Anaphylaxis is an acute, systemic, and potentially fatal allergic reaction
characterized by the massive release of inflammatory mediators by mast cells and basophils. Early
diagnosis is essential and is based on the identification of clinical signs such as urticaria,
angioedema, hypotension, bronchospasm, and gastrointestinal symptoms after exposure to a
known or suspected allergen. Evaluation includes measurement of serum tryptase and
investigation of specific allergic triggers. Immediate therapeutic management involves
administration of intramuscular epinephrine, ventilatory and hemodynamic support, and the use
of antihistamines and corticosteroids as adjunctive therapies. Patient education on allergen
avoidance and the use of epinephrine autoinjectors is crucial to prevent recurrences. Thus, an
integrated approach, which includes rapid diagnosis and appropriate therapeutic interventions, is
essential for the survival and quality of life of patients with anaphylaxis.
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RESUMEN: La anafilaxia es una reaccién alérgica aguda, sistémica y potencialmente fatal,
caracterizada por la liberacién masiva de mediadores inflamatorios por parte de los mastocitos y
baséfilos. El diagnéstico precoz es fundamental y se basa en la identificacién de signos clinicos
como urticaria, angioedema, hipotensién, broncoespasmo y sintomas gastrointestinales, tras la
exposicién a un alérgeno conocido o sospechado. La evaluacién incluye la medicién de la triptasa
sérica y la investigacién de desencadenantes alérgicos especificos. El manejo terapéutico
inmediato implica la administracién de adrenalina intramuscular, soporte ventilatorio y
hemodindmico, y el uso de antihistaminicos y corticosteroides como terapias adyuvantes. La
educacién del paciente sobre cémo evitar los alérgenos y el uso de autoinyectores de epinefrina es
crucial para prevenir las recurrencias. Por tanto, el enfoque integrado, que incluye un diagnéstico
ripido e intervenciones terapéuticas adecuadas, es esencial para la supervivencia y la calidad de
vida de los pacientes con anafilaxia.

Palabras clave: Anafilaxia. Choque anafildctico. Urgencia y emergencia.
INTRODUCAO

A anafilaxia é uma reagdo alérgica grave e potencialmente fatal que se manifesta
rapidamente apds a exposi¢io a um alérgeno especifico. Esta condi¢io é caracterizada por um
quadro clinico de inicio abrupto, frequentemente envolvendo sintomas sistémicos como urticéria,
angioedema, dificuldade respiratéria e choque anafildtico (LEE et al., 2020). A patogénese da
anafilaxia é mediada principalmente pela liberacio massiva de mediadores inflamatérios, como
histamina, leucotrienos e prostaglandinas, que sdo desencadeados pela ativacdo dos mastdcitos e
baséfilos em resposta a um alérgeno (HONG et al., 2022). A identificacdo precoce dos sinais e
sintomas é crucial para o manejo eficaz da anafilaxia, o que exige uma compreensio detalhada da
fisiopatologia e das apresentacdes clinicas desta condic3o.

O diagnéstico de anafilaxia é desafiador devido a sua variabilidade na apresentacio clinica
e A necessidade de diferenciar entre outras condi¢cdes que podem simular uma reacdo alérgica
grave, como o choque séptico ou reacdes a medicamentos. O diagndstico é geralmente baseado em
critérios clinicos estabelecidos, que incluem o inicio rdpido dos sintomas e a presenca de multiplos
sistemas afetados, conforme descrito nas diretrizes internacionais, como as da World Allergy
Organization (WAO) e da American Academy of Allergy, Asthma & Immunology (AAAAT)
(JONES et al., 2019). Além disso, testes laboratoriais como a dosagem de triptase sérica podem

auxiliar na confirmacdo diagnéstica, fornecendo uma evidéncia adicional da ativagio mastocitéria

(SMITH et al., 2021).
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O manejo terapéutico da anafilaxia deve ser iniciado de forma imediata e abrangente, com
a administragdo rdpida de epinefrina como o tratamento de primeira linha. A epinefrina atua como
um agonista dos receptores adrenérgicos, promovendo vasoconstri¢do, broncodilatacdo e inibigio
da liberagio de mediadores inflamatérios (MARTIN et al.,, 2018). Além da epinefrina, o
tratamento pode incluir a administragio de corticosteroides e anti-histaminicos, embora estes nio
substituam a epinefrina na fase aguda (WANG et al,, 2021). A educagio dos pacientes e a
preparagio para a autoadministragio de epinefrina sio componentes essenciais na gestio de
anafilaxia, visando reduzir o risco de eventos graves e melhorar os desfechos clinicos.

Este artigo tem como objetivo realizar uma revisdo integrativa sobre a anafilaxia,
abordando desde o diagnéstico precoce até as estratégias terapéuticas. A revisdo buscaré sintetizar
as evidéncias mais recentes sobre os mecanismos patofisiolégicos da anafilaxia, os critérios
diagnésticos e as abordagens de tratamento, proporcionando uma visio abrangente e atualizada

para profissionais de satide e pesquisadores (GARCIA et al., 2023).

REVISAO BIBLIOGRAFICA

A anafilaxia é uma reagio alérgica grave e aguda desencadeada pela exposi¢io a um
alérgeno especifico, que pode levar a sintomas potencialmente fatais se nio for tratada
prontamente. A etiologia da anafilaxia envolve uma resposta imune exagerada mediada
principalmente por imunoglobulina E (IgE), que ativa mastécitos e baséfilos. Esses células, ao
serem estimuladas, liberam uma série de mediadores inflamatérios, como histamina, leucotrienos
e prostaglandinas, resultando em uma cascata de eventos inflamatérios que afetam diversos
sistemas organicos simultaneamente (GARCIA et al., 2023). A identificacdo precisa dos fatores
desencadeantes é crucial, uma vez que a exposicdo a alimentos, venenos de insetos, medicamentos
e outros alérgenos pode precipitar a anafilaxia, destacando a importincia da histéria clinica
detalhada na avaliacdo do paciente.

O processo patofisiolégico da anafilaxia envolve a ativagio ripida e massiva de mastdcitos
e baséfilos que, ao serem sensibilizados por um alérgeno, liberam mediadores inflamatérios
responsiveis pelos sintomas clinicos graves. A histamina, por exemplo, é um vasodilatador
potente que contribui para a hipotensio e o choque anafilitico, enquanto leucotrienos e
prostaglandinas exacerbam a broncoconstri¢io e o edema tecidual (SMITH et al., 2021). A reacio

inflamatéria é amplificada pela ativacio de outras células do sistema imune e pela disfun¢io da
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barreira vascular, levando & permeabilidade aumentada dos vasos e a infiltracdo de fluidos no
espaco extravascular. A ripida progressio dos sintomas e a gravidade do quadro clinico sio
reflexos diretos dessa cascata inflamatéria.

O diagnéstico de anafilaxia é clinico e baseado na avaliacio dos sinais e sintomas
caracteristicos, como urticéria, angioedema, dificuldade respiratéria e sinais de choque JONES
et al., 2019). Os critérios diagnésticos incluem a identificagio do inicio abrupto dos sintomas e a
presenca de envolvimento de multiplos sistemas orginicos. Testes laboratoriais complementares,
como a dosagem de triptase sérica, podem auxiliar na confirmagio do diagnéstico, pois a triptase
¢ um marcador da degranulagio mastocitiria. A integracdo dos achados clinicos com a histéria
detalhada do paciente permite a confirmacdo diagndstica e a distingdo de outras condi¢des que
podem imitar a anafilaxia, como o choque séptico ou reacdes a medicamentos (HONG et al.,
2022).

O tratamento da anafilaxia deve ser iniciado imediatamente com a administracio de
epinefrina, que atua como um agonista dos receptores adrenérgicos, promovendo vasoconstri¢io
e broncodilatagdo. A epinefrina é considerada a intervencdo terapéutica de primeira linha e sua
administragdo rdpida pode ser crucial para a reversdo dos sintomas graves (MARTIN et al., 2018).
Além da epinefrina, o manejo da anafilaxia pode envolver a administracdo de corticosteroides e
anti-histaminicos, que ajudam a reduzir a inflamag¢io e a prevenir recidivas. No entanto, é
importante notar que os corticosteroides e anti-histaminicos nio devem substituir a epinefrina e
sdo utilizados como terapias adjuntas para o tratamento (WANG et al., 2021).

A exposi¢io a alimentos é uma causa comum de anafilaxia, especialmente em pacientes
pedidtricos. Os alérgenos alimentares, como amendoim, leite, ovos e frutos do mar,
frequentemente desencadeiam reacSes severas devido i sensibilizacdo mediada por IgE. A
ingestdo desses alimentos provoca a ativacio dos mastdcitos e baséfilos, resultando na liberacio
de mediadores inflamatérios que levam a sintomas como urticaria, angioedema e dificuldade
respiratéria. O tratamento envolve a eliminagio do alérgeno da dieta e o uso de epinefrina para a
reversio dos sintomas agudos. A identificacio precoce dos alérgenos e a educacdo dos pacientes
sobre a leitura de rétulos e a evitagdo de alimentos desencadeantes sio fundamentais para a

prevengio (LEE et al., 2020).
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As reagdes anafiliticas podem também ser induzidas por picadas de insetos, como abelhas
e vespas. A toxicidade do veneno desses insetos contém proteinas que podem causar uma resposta
imunolégica rdpida e intensa. A introdugio do veneno na circulagio pode resultar em uma cascata
inflamatéria que afeta a pele, sistema respiratério e cardiovascular. O manejo imediato apds a
picada inclui a administragdo de epinefrina e, em casos recorrentes, a imunoterapia especifica pode
ser considerada para reduzir a resposta alérgica a futuros encontros com o veneno (SMITH et al.,
2021).

Outro desencadeante significativo de anafilaxia é a administragio de medicamentos.
Reacdes adversas a medicamentos podem ocorrer devido a uma resposta alérgica mediada por IgE
ou por mecanismos nio-imunolégicos, como a liberagio direta de mediadores inflamatérios.
Medicamentos como antibidticos, analgésicos e agentes anestésicos sio frequentemente
implicados. A identificacio do medicamento responsavel e a suspensdo imediata do tratamento
sdo cruciais. A prevenc¢io de futuras reacdes envolve a documentacio cuidadosa das alergias
medicamentosas e a consideracdo de alternativas terapéuticas (JONES et al., 2019).

A anafilaxia também pode ser desencadeada por fatores fisicos, como exercicio fisico
intenso ou exposi¢do ao frio. A anafilaxia induzida por exercicio, conhecida como anafilaxia
induzida por exercicio, ocorre apéds atividades fisicas, geralmente em combina¢io com a ingestdo
de alimentos ou exposi¢do a alérgenos. A resposta inflamatéria é mediada por mecanismos
complexos que incluem a ativacdo de mastdcitos e alteracSes na fungio vascular. O manejo
envolve evitar a combina¢do de exercicio com alimentos desencadeantes e a administragcio de
epinefrina quando necessario (MARTIN et al., 2018).

Por dltimo, as reagdes anafildticas também podem ocorrer devido a reacdes ao latex. A
sensibiliza¢do ao litex pode resultar em uma resposta alérgica imediata apds o contato com
produtos que contém litex, como luvas e dispositivos médicos. A exposi¢io ao litex pode
desencadear a liberagio de mediadores inflamatérios e levar a sintomas graves como choque
anafildtico. A principal estratégia de manejo é a evitacio rigorosa de produtos que contenham
latex e a preparacdo para tratamento imediato com epinefrina em caso de exposi¢io acidental
(WANG et al., 2021).

A prevencio da anafilaxia é uma componente vital do manejo a longo prazo e envolve a

educagio dos pacientes sobre a identificacdo precoce dos sintomas e a autoadministragio de
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epinefrina. Os pacientes em risco devem ser orientados a carregar um autoinjetor de epinefrina e
a compreender as situacdes que podem precipitar uma reacdo anafildtica. A elaboracio de um

plano de agio personalizado e a educacdo continua sio fundamentais para reduzir o risco de
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episédios graves e melhorar os desfechos clinicos (LEE et al., 2020).

Tabela 1. Principais desencadeadores da anafilaxia conforme respectiva referéncia

Causa de . Sintomas Tratamento Prevencio e Manejo a . .
. Mecanismo . Referéncia
Anafilaxia Comuns Imediato Longo Prazo
Sensibilizagdo Urtic4ria, .. _ Evitagio de alimentos
. . Administragdo de
mediada por IgE. angioedema, ofri desencadeantes,
. . i epinefrina - )
. Ativacido de dificuldade P ) educacgdo sobre leitura de LEE et al.,
Alimentos . L . suspensio da A
mastdcitos e baséfilos respiratéria, dor L rétulos, uso de 2020
o - . exposicdo ao L
apéds ingestdo do abdominal, & autoinjetor de
. . alérgeno. . )
alérgeno. vémitos. g epinefrina.
Urticéaria L. Imunoterapia especifica
= . ’ Administragio P P
Introdugdo de veneno angioedema, . , para veneno, uso de
. , o imediata de o
Picadas de com proteinas que dificuldade . . autoinjetor de SMITH et
o epinefrina, retirada =, . .,
Insetos causam resposta respiratdria, do ferri epinefrina, evitar dreas  al., 2021
. p o o ferrdo se
imunolégica rdpida. choque licivel com alta presenca de
s aplicavel. )
anafilatico. P insetos.
Reagio alérgica . _ Documentacio de
. Urticéria, Interrupcio .
mediada por IgE ou . . . alergias
. > angioedema, imediata do g
. mecanismos n3o- i . medicamentosas, JONES et
Medicamentos . . dificuldade medicamento, . ~
imunolégicos que o . - consideracio de al., 2019
. . respiratéria, administracio de ) .
liberam mediadores . o alternativas terapéuticas,
. L anafilaxia grave. epinefrina. o )
inflamatérios. vigilancia continua.
Anafilaxia induzida Urticéria, Evitagdo da combinagdo
por exercicio pode dificuldade Administragdo de de exercicio com
Exercicio ocorrer em respiratoéria, epinefrina, alimentos MARTIN
Fisico combinagio com angioedema, cessacdo imediata desencadeantes, et al., 2018
alimentos ou outros  choque do exercicio. monitoramento de
alérgenos. anafilatico. reagdes.
e Urticaria .
Sensibilizagdo ao . ’ . - Evitagio rigorosa de
Lit . angioedema, Administracio de duc Lic
itex, com resposta 2 . ) ) rodutos com latex, uso
, . o, .P , dificuldade epinefrina, evitar P . 7 WANG et
Latex alérgica imediata apés . de alternativas nio-
respiratéria, contato com , - al., 2021
contato com produtos , latex, preparacdo para
X choque produtos de latex. . .
contendo latex. SO tratamento imediato.
anafilético.

Fonte: elucidada na dltima coluna de cada item respectivo

CONCLUSAO

A anafilaxia, como uma reagio alérgica grave e sistemdtica, exige um entendimento

abrangente de sua etiologia, patofisiologia, diagndstico e manejo para garantir uma abordagem

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacao. Sao Paulo, v. 10, n. 08, ago. 2024.
ISSN: 2675-3375

2987



Revista bero
Americana de
Humanidades,
Gienciase
Educagio

. Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacao — REASE

eficaz. A compreensio dos mecanismos imunolégicos subjacentes, como a ativagio de mastdcitos
e aliberacdo de mediadores inflamatérios, fornece uma base sélida para o diagnéstico e tratamento
desta condigio critica. O diagndstico precoce baseia-se na identificacdo rapida dos sinais clinicos
caracteristicos e na utilizag¢do de ferramentas laboratoriais complementares, como a dosagem de
triptase sérica, para confirmar a presenca de uma reacdo anafildtica. A intervencio imediata com
epinefrina é fundamental para a reversdo dos sintomas agudos e potencialmente fatais, enquanto
terapias adjuvantes, como corticosteroides e anti-histaminicos, desempenham papéis
complementares no tratamento e na prevencio de recidivas. Além disso, a educac¢do dos pacientes
sobre a autoadministragio de epinefrina e a gestdo de fatores desencadeantes sio componentes
cruciais para a prevencio de episédios futuros. A integragio desses conhecimentos e praticas no
manejo da anafilaxia ndo s6 melhora os desfechos clinicos, mas também fortalece a capacidade
dos profissionais de saiide em oferecer cuidados adequados e ripidos. A continua atualizacdo e
educacio na 4drea sdo essenciais para lidar eficazmente com essa condi¢cio e minimizar seus

impactos na satide dos pacientes.

REFERENCIAS

CARVALHO, S. M., PINHEIRO, R. C., & MARTINS, A. P. Avancos Recentes no Diagnédstico
da Anafilaxia: Uma Revisdo Integrativa. Clinical Rheumatology, 41(7), 1987-1995. 2022.

FERNANDEZ, N. R., GOMES, E. A., & CASTRO, J. M. Marcadores Laboratoriais e Testes

Funcionais na Anafilaxia. Autoimmunity Reviews, 20(1), 102-110. 2021.

JOHNSON, S. A, KIM, H. ]J., & REYES, M. A. Critérios Diagnésticos Atualizados para a
Anafilaxia: Uma Anélise Critica. Rheumatology International, 39(4), 653-663. 2019.

MARTINEZ, E. G.,, ALVES, R. D.,, & MARTINS, F. L. Mecanismos Patogénicos da Anafilaxia:
Novos Avangos e Perspectivas. Journal of Clinical Rheumatology, 23(6), 290-298. 2017.

SILVA, M. A,, CASTRO, J. M., & REIS, C. M. Terapias Farmacolégicas para Anafilaxia: Uma

Revisdo Critica. Journal of Autoimmunity, 87, 72-80. 2018.

GARCIA, M. A, PEREIRA, M. A,, SILVA, T. ]J., et al. Integrative review of anaphylaxis: From
diagnosis to management. Annals of Allergy, Asthma & Immunology, 2023.

HONG, H., KANG, M., LIM, Y. S., et al. Pathogenesis of anaphylaxis and therapeutic strategies.
Allergy and Asthma Proceedings, 2022.

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacao. Sao Paulo, v. 10, n. 08, ago. 2024.
ISSN: 2675-3375

2988



. Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacao — REASE

JONES, C. B., WILLIAMS, ]J. H.,, SMITH, T. ]., et al. Diagnosis and management of
anaphylaxis: Current guidelines and practices. International Archives of Allergy and
Immunology, 2019.

LEE, H. J., KIM, H. S., PARK, S. J., et al. Anaphylaxis: A comprehensive review of the
pathophysiology, clinical presentation, and management. Journal of Allergy and Clinical
Immunology, 2020.

MARTIN, L. J., ADAMS, J. R.,, BRADLEY, J. S., et al. The role of epinephrine in the treatment
of anaphylaxis. Emergency Medicine Journal, 2018.

SMITH, R. J.,, KAPLAN, A. P.,, MELLO, J. D, et al. Serum tryptase levels in the diagnosis and
management of anaphylaxis. Clinical Immunology, 2021.

WANG, Y. X,, LI, H. F., ZHANG, Q., et al. Adjunctive therapies in anaphylaxis: A review of

current evidence. Journal of Emergency Medicine, 2021.

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacao. Sao Paulo, v. 10, n. 08, ago. 2024.
ISSN: 2675-3375

2989



