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Resumo: A andfilaxia € uma reacdo imunol égica multissistémica grave de inicio subito e evolucdo rgpida.
Em cerca de 10% dos casos o fator etioldgico é desconhecido sendo chamada de anafilaxia
idiopética. As principais manifestagdes alérgicas incluem urticaria e angioedema, mas para o
diagnodstico deve haver pelo menos um dos trés sintomas: hipotensdo, dificuldade respiratoria
€/ou sintomas gastrointestinais graves. A conduta imediata inclui a exclusao do alérgeno suspeito,
administracdo de adrenalina intramuscular (IM), decubito dorsal com membros inferiores
elevados e manutencdo da volemia. Por ser uma condicéo grave as repercussdes do quadro serdo
conduzidas em ambiente hospitalar e o paciente deve permanecer em observacdo até reversdo
total dos sintomas. Relatar caso de anafilaxia perioperatéria grave em paciente pediatrico apds
inducdo anestésica. Estudo qualitativo realizado através de informacfes colhidas de prontuério
eletrénico, ficha anestésica, associada a revisdo de literatura. Relato de caso: 1.B.C.M., 7 anos,
previamente higida. Aos 3 anos a paciente foi submetida a procedimento cirdrgico onde logo
apos a inducdo anestésica inalatéria evoluiu com laringo e broncoespasmo, edema de glote e
bradicardia, sendo necessaria intervencdo rapida com suspensdo imediata do anestésico, infuséo
de anticolinérgico e intubacdo orotraqueal. Por ter evoluido com uma via aérea dificil foram
usadas pela equipe anestésica broncodilatador, corticoide e anti-inflamatério ndo esteroidal para
reverter 0 quadro. A menor permaneceu em coma induzido por 1 dia sendo extubada sem
intercorréncias. Decorrido esse episddio, 0s pais optaram por investigar a causa do evento grave
com a avaliacdo de um especialista. Com base na anamnese e avaliacdo da ficha anestésica,
sendo colocadas todas as medicagOes infundidas na linha do tempo, foi constatado que o
anestésico inalatério foi o causador do quadro grave, sendo orientada a suspensdo da medicacéo
em futuros procedimentos cirdrgicos. Durante a consulta também foi levantada a hipétese de
algumas atopias, sendo redlizada todas as orientagBes necess&rias quanto aos cuidados,
reconhecer os sinais e sintomas precoces de uma possivel anafilaxia e a importancia de portar
adrenalina auto injetével. Mediante o quadro apresentado foi optado pela néo realizacdo de testes
cutaneos. A andfilaxia perioperatéria pode ocorrer em qualquer momento da anestesia, mas 0s
guadros mais delicados ocorrem de forma stibita durante a inducdo anestésica. Os blogueadores
neuromusculares s80 0s principais agentes causadores, sendo pouco comum relatos de anafilaxia
com outros anestésicos. Os anestésicos inalatorios séo muito utilizados na faixa etéria pediatrica,
e o0 sevoflurano, que foi o responsavel pela reacdo grave na crianga do relato de caso, é
considerado um anestésico seguro. A anafilaxia € uma emergéncia médica com diagnostico
exclusivamente clinico e a prevencdo do quadro, assm como a intervencdo imediata tira o
paciente do risco de 6bito.
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