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Anafilaxia: Uma Emergéncia Médica
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Anafilaxia: Uma Emergéncia Médica

Definicao

= A anafilaxia € uma reacdo alérgica grave, imprevisivel, de evolucéo rapida

e que ameaca a vida. Pode comprometer varios 6rgaos e sistemas.

= A demora no reconhecimento do quadro e o atraso no atendimento correto

podem agravar o quadro e ocasionar a morte.

= O diagnodstico e tratamento precoces salvam vidas. Pacientes, familiares, e
cuidadores devem receber orientacOes para prevenir, reconhecer os sinais

e iniciar o tratamento de imediato.



2 Epidemiologia .

( Anaphylaxis in Brazil between 2011 and 2019 )

Mensagens-chave

«  Asinternacdes hospitalares por anafilaxia no Brasil T 2,4% ao ano de
2011 a 2019.

« Ataxa média de internacao relacionada a anafilaxia foi de 0,71/100 mil
habitantes por ano

 Fatalidades ocorreram em 5,8% das internacgdes e a taxa de letalidade
T 3,8% ao ano.

« A anafilaxia alimentar afetou os mais jovens e a anafilaxia
medicamentosa afetou 0s idosos.

CLINICAL & EXPERIMENTAL

ALLERGY

TANNO et al.Clin Exp Allergy. 2022;52:1071-1078



Nunes et al. World Allergy Organization Journal (2022) 15:100689 ) WORLD ALLERGY
http://doi.org/10.1016/]. jou.2022.100689
Hefeetons Jacles Pl ORGANIZATION
JOURNAL

Open Access

Incidence, triggering factors, symptoms, and
treatment of anaphylaxis in a pediatric
hospital

Fabiana A. Nunes, MD*®, Fabio Zanini, MD?, Camilla de S. Braga, MDP®, Andreza L. da Silva, MD"®,
Fatima R. Fernandes, MD, MScP, Dirceu Solé, MD, PhD® and Gustavo F. Wandalsen, MD, PhD=P*

2016 2017 2018 2019

Gmergency room vis@ 108.695 105.523 - 102.133 - 100.570 416.921
Y v Y v Y

Related CID’s analyzed 1.059 1.978 - 1.140 - 1.057 5.234
v v Y Y Y

C Possible cases ) 52 32 - 49 - 59 192
v v v Y Y
C Probable cases ) 12 14 - 16 - 14 56

Incidéncia de casos provaveis (0 =18 anos) = 13:100 mil - Sao Paulo — BRASIL
WADO: Incidéncia global: 50 a 112 episddios / 100 mil pessoas / ano

Prevaléncia geral: 0,3 — 5% dos individuos ao longo da vida




Registro Brasileiro de Anafilaxia « Brasileiro de Anafilaxia (RBA) da Associacao

Epidemiologia da Anafilaxia no Brasil: Registro

g‘i ) ASBAI

Associacdo Brasileira de
Alergia e Imunologia

Brasileira de Alergia e Imunologia (ASBAI)

N: 237 pacientes - mediana de idade foi 22 anos (minima <1 ano e maxima=77)
Sexo feminino: (55,3%)
Alimentos foram os desencadeantes mais comuns (43,8%)
- leite de vaca (13,5%)
- mariscos (8,1%)
- 0V0 (6,3%)
Medicamentos foram responsaveis por 25,3%
- anti-inflamatérios (10,8%)
- antibioticos (4,4%)
Insetos: 3?2 causa (21,7%)
- formiga + frequente (9,9%)
Latex foi responsavel por 9 casos
Cofatores, observou-se: exercicio, medicamentos, alcool e estresse

Felix MMR, Solé D e cols. RAMB In press.2023



2 Quadro Clinico

/ Pele: > 90%

Respiratério: 40— 70% != =!
vermelhidso disfonia, tosse, estridor, = {

, . . .. e -
coceira, urticaria, SIbI|;)S, dispnea, asfixia, [f,,. DY
inchacos. morte. |' Ii'[ A 3 |

I = |
Cardiovascular: - Gastrointestinal: 30%
taquicardia, hipotenséo, nauseas, vomitos, e
tontura, lipotimia, [ ANy colicas, diarréia. Il
choque (10%), morte. ‘f’ ~N N

K Outros: sensacéo de morte iminente, confusao, alteragao visual, convulsdes, coma.




2 Quadro Clinico

Sintomas leves Reacgao alérgica Anafilaxia Anafilaxia
localizados generalizada Grave




Cardona et al. World Allergy Organization Journal (2020) 13:100472 1) WORLD ALLERGY
http:/fdoi.org/10.1014/.wacjou.2020.100472 i. ORGANIZATION

2 Quadro Clinico

World allergy organization anaphylaxis
guidance 2020

Fatores relacionados a idade

Medicagbes concomitantes
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Have a written emergency protocol for recognition and Feaiment of Snaphyisds and rehearss I reguiany.

Remove cxposure 10 the trigger i possbie, g. dscontinueg an NiEvencus dagNOSIc or HemEpeutic agent that seems 1© be
triggering symptoms.

rompltly ar

perform steps 4, S a

4 —- 9 a the pats tion, airway, breathing,
‘N\/lr\ﬂ( mentsl status, skin, and body weight (mass).

repeat i in 5-15 minutes. if nesded. Mas! pesents
Mspond 1© 1 or 2 006S.

Mo.“uﬂlﬂanlnotﬂmdwu
there 5 respe Y andior the
”Mlﬂqmmmm’
patent stands or Sits suddenly.

hmﬂnww”
{68 Liminute), by face mask or aropharyngeal sireay

Establish intravencus acoess usng needes o

(isotonic)
saline rapidly (¢ g. 510 mUAg in the first 5-10 minutes
1 an adut; 10 mLdg 1 a chid).

When indicated at any time, per dopul! Y
resuscitation with mm—w

function,
and oxygenation (moniicr coninuously, f possibie)

0 Suporte Emergencial

a) Avaliar A-B-C:
- Vias aéreas, Respiragéo, Circulagéo

b) Adrenalina:
- IM no musculo lateral da coxa
- Dose: 0,15-0,3-0,5ml
- Repetir a cada 5 - 15 minutos, se necessario.

* Taxa de letalidade: 17%

* A rapidez do tratamento é fator critico.
* Adrenalina é o medicamento mais
importante na crise.

* Aplicar a adrenalina autoinjetavel é

determinante para sobrevivéncia.

Simons FE et al. JACI. 2011; 127(3):587-93
Cardona et al. World Allergy Organization Journal (2020) 13:100472
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Para quem prescrever Adrenalina Autoinjetavel?

Indicacao absoluta:

» anafilaxia anterior com alimentos, latex ou aeroalérgenos

- anafilaxia idiopatica (sem causa definida)

« coexisténcia de asma moderada/grave e alergia alimentar

» pactes alérgicos a venenos com reacgoes sistémicas e expostos a reexposicao
» pacientes com mastocitose

Possivel indicagao:

« pacientes com alergia alimentar leve/mod por alimentos muito alergénicos

« adolescentes com alergia alimentar

 pacientes com reacgdes leves/mod que vivem distante de recursos de saude
 pacientes que reagem a tragos de alimentos

Muraro A et al. EAACI guidelines: Anaphylaxis (2021 update). Allergy 2022;77:357-377
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- Palestra de Robert J Boyle — National

Heart and Lung Institute, Imperial College London, London, UK
Valencia, 02/06/2024
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Como prescrever Adrenalina Autoinjetavel?

1 Epipen®, Anapen®, Twinject®, Adrenoclick®,

Auvi-Q®, Emerade®, Penepin® - 0,15 € 0,3 mg
) Indicada principalmente para pacientes com
anafilaxia a veneno de insetos, alimentos e
idiopatica

1 25 a 35% dos pacientes necessitam 2 ou

mais doses de adrenalina

https://lwww.youtube.com/watch?v=LYQQAIix8I1Y&t=47s



https://www.youtube.com/watch?v=LYQQAix8I1Y&t=47s

0 Tratamento a longo prazo: linha de cuidado
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Cardona et al. WAO
Journal (2020) 13:100472



Tanno et al. World Allergy Organization Journal (2023) 16:100821 | WORLD ALLERGY
http://doi.org/10.1016/j.wacjou.2023.100821 g ORGANIZATION
JOURNAL

Open Access World Allergy Organization - WAO
Global disparities in availability of (108 paises membros)
epinephrine auto-injectors
» Pesquisa em 66 paises
« Apesar do tratamento padra-ouro ser
adrenalina intramuscular, alguns
ainda prescrevem outras vias
| » Adrenalina Autoinjetavel esta
disponivel em 60% dos paises
entrevistados, principalmente em
paises de alta renda
 Muitos paises da América do Sul,
Africa e Asia ndo tem acesso ou
dependem de importacgéo individual

GLOBAL AVAILABILITY OF EPINEPHRINE AUTO-INJECTORS

[l Epinephrine auto-injectors
manufactured in my country

[l Epinephrine auto-injectors
available by importation *

[[] Epinephrine auto-injectors
not available

- §

igium, Croatia, Malaysia, Republic of Korea, Singapore

" Available nationally to the general public (on prescription): Argentina, A



0 Perspectivas futuras

Joint Allergy Academies and the International

Classification of Diseases World Health
Organization (WHO)

CID-11: capitulo de “Alergias e Hipersensibilidades”

Padronizagéo da epidemiologia: melhora nos

registros de casos

Notificacao casos (PL 1945/2021)

Melhor conhecimento sobre desfechos

(Mortalidade): permite melhorar politicas

publicas

Promover acesso a primeira linha de

tratamento:

Adrenalina Autoinjetavel (PL 85/2024)

Current perspectives

Changing the history of anaphylaxis mortality ® Ghock for updates
statistics through the World Health

Diseases-11

Organization’s International Classification of

(J Allergy Clin Immunol 2019;144:627-33.)

Luciana Kase Tanno, MD, PhD,*"*“* Robert Chalmers, MD, PhD,* Ana Luiza Bierrenbach, MD, PhD,*?

F. Estelle R. Simons, MD, PhD," Bryan Martin, MD, PhD,' Nicolas Molinari, PhD,! Isabella Annesi-Maesano, MD, PhD,*
Margitta Worm, MD, PhD,* Victoria Cardona, MD, PhD,' Nikolaos G. Papadopoulos, MD, PhD,™"
Mario Sanchez-Borges, MD, PhD,” Lanny J. Rosenwasser, MD, PhD,” Ignacio Ansontegui, MD, PhD,*

Motohiro Ebisawa, MD, PhD," Juan Carlos Sisul, MD,” Edgardo Jares, MD, PhD," Maximiliano Gomez, MD, PhD,"
loana Agache, MD, PhD.," Peter Hellings, MD, PhD,"* Antonella Muraro, MD, PhD, Francis Thien, MD,***

Ruby Pawankar, MD, PhD,”” James L. Sublett, MD, PhD,* Thomas Casale, MD, PhD,"® and Pascal Demoly, MD, PhD,"*
on behalf of the Joint Allergy Academies* na

ICD-11 for Mortality and Morbidity Statistics (Decen
Beraoryiaxis

»

{ vvv»

vyVYyvewyywy

w ICD-11 - Mortality and Morbidity Statistics
» 01 Certain infectious or parasitic diseases

» 02 Neoplasms
» 03 Diseases of the blood or blood-forming organs
w 04 Diseases of the immune system

Primary immunodeficiencies

4A20 Acquired immunodeficiengle|
Nonorgan specific systemic autbin]
Autoinflammatory disorders
Allergic or hypersensitivity cgnditid
» 4AB80 Allergic or hypersefisitivity
4A81 Allergic or hypersgnsitivity]
4A82 Allergic or hypefsensitivity
4A83 Allergic or hypfrsensitivity
4AB4 Anaphylaxis

4A85 Complex allergyc or hyper
4BO3 §

YyYyVYVYTVYy

ia

4ABY Allergic or hypergensitivity

4ABZ Allergic or hypersgnsitivity
Immune system disorders ifjvolvin
Certain disorders involving the imr
4B40 Diseases of thymus
Organ specific autoimmune dijord

4B4Y Other specified diseases of

~ Anaphylaxis

Anaphylaxis due to allergic reaction to food
v Drug-induced anaphylaxis
Anaphylaxis due to radiocontrast media
Anaphylaxis due to insect venom
v Anaphylaxis provoked by physical factors
v Exercise-induced anaphylaxis
Food-dependent exercise-induced
anaphylaxis
Food-independent exercise-induced
anaphylaxis
Cold-induced anaphylaxis
Anaphylaxis due to inhaled allergens
Anaphylaxis due to contact with allergens
Anaphylaxis secondary to mast cell disorder
Latex-induced anaphylaxis

4B4Z Diseases of the immune system, unspecitied




Anafilaxia: Uma Emergéncia Médica
Uma Questdo de Saude Publica

Anafilaxia
na Escola

https://anafilaxiabrasil.com.br/artigos-pdf/art id 111.mp4



https://anafilaxiabrasil.com.br/artigos-pdf/art_id_111.mp4
https://anafilaxiabrasil.com.br/artigos-pdf/art_id_111.mp4
https://anafilaxiabrasil.com.br/artigos-pdf/art_id_111.mp4
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.
ANAFILAXIA

B RAS l L Anafilaxia & uma reacgao alérgica grave desencadeada por alimentos, ferroadas de insetos, exereicio, latex,
medicamentos.e:outras coisas menos comuns.

Todos qué.ja tiveram essa grave’doenca alergica devem se informar sobre como evitar uma.proxima crise.

Aanafilaxia pode ser fatal!

https://anafilaxiabrasil.com.br/

ASBAI

Associacao Brasileira de
Alergia e Imunologia

sbai@sbai.org.br




