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Exantema urticariforme azul
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Perioperative blue urticarial exanthema
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COMENTARIO

Uma doente de 62 anos foi referenciada por suspei-
ta de reacao de hipersensibilidade perioperatoria
manifestada por um exantema maculopapular azul
(Figura A).

Um més antes, a doente havia sido submetida a biop-
sia de ginglio sentinela axilar sob anestesia geral, com
injegdo subcutinea de azul patente V. Trinta minutos
depois, na admissao ao recobro pés-anestésico, foi no-
tado um exantema maculopapular pruriginoso azulado
que pareceu progredir centrifugamente a partir do térax,
em minutos para os membros e dorso. Nao se objetiva-
ram outros sintomas. Foi iniciado tratamento com cle-
mastina 2 mg por via endovenosa, com resolugao com-
pleta nas horas seguintes.

Para investigagao etioldgica, realizaram-se testes cuta-
neos por picada (SPT) e intradérmicos (IDT), até as con-
centragdes maximas ndo irritativas, com azul patente V
(25 mg/ml e 0,25 mg/ml, respetivamente), lidocaina
(10 mg/ml e | mg/ml), ropivacaina (10 mg/ml e | mg/ml),
propofol (10 mg/ml e | mg/ml), fentanil (0,05 mg/ml e
0,005 mg/ml), rocurénio (10 mg/ml e 0,05 mg/ml), dexa-
metasona (4 mg/ml e 0,4 mg/ml), ondansetron (2 mg/ml
e 0,02 mg/ml), sugamadex (100 mg/ml e 10 mg/ml) e azul
de metileno (10 mg/ml e 0,1 mg/ml) (1,2). Apenas o teste
intradérmico com azul patente V (0,25 mg/ml) foi positi-
vo (Figura B).

Desconhece-se se um exantema azul apos a adminis-
tragdo de corantes médicos azuis é patognomonico de
uma reagao de hipersensibilidade ao corante, ou se re-
sulta simplesmente da presenca do corante em circulagao
durante reacdes cutaneas. Neste caso, confirmou-se a
hipersensibilidade ao azul patente V, que tem sido fre-
quentemente implicado em reagoes de hipersensibilidade
perioperatérias (3). O azul de metileno pode constituir
uma alternativa nestes doentes (2).

Conflito de interesses
Os autores declaram que nao existem conflitos de
interesses.

COMMENT

A 62-year-old woman was referred for evaluation of a
suspected perioperative hypersensitivity reaction, presenting
as a blue maculopapular exanthema (Figure A).

A month before, she had undergone axillary sentinel lymph
node biopsy under general anesthesia, with subcutaneous
injection of patent blue V. During admission to post-anesthe-
sia recovery thirty minutes later, a blueish pruritic maculopa-
pular exanthema was noted, which seemed to progress cen-
trifugally from the chest to the back and limbs in a few
minutes. There were no other symptoms. Intravenous clemas-
tine 2 mg was administered and the exanthema resolved
completely in the following hours.

Prick (SPT) and intradermal skin tests (IDT) were perfor-
med, until the maximum non-irritative concentrations, with
patent blue V (25 mg/iml and 0,25 mgiml, respectively), lidocai-
ne (10 mgiml and | mg/ml), ropivacaine (10 mgiml and | mg/ml),
propofol (10 mgiml and | mgiml), fentanyl (0,05 mg/ml and
0,005 mg/ml), rocuronium (10 mg/ml and 0,05 mg/ml), dexa-
methasone (4 mg/ml and 0,4 mg/ml), ondansetron (2 mg/ml
and 0,02 mg/ml), sugamadex (100 mg/ml and 10 mg/ml), and
methylene blue (10 mg/ml and 0,1 mg/ml) (1,2). Only the in-
tradermal test for patent blue V (0,25 mg/ml) was positive
(Figure B).

It is unclear if a blue exanthema after the administration
of blue medical dyes is pathognomonic of a hypersensitivity
reaction to the dye, or simply a consequence of the presence
of the dye in circulation during cutaneous reactions. In this
case, we confirmed the hypersensitivity to patent blue V, an
agent frequently identified as a cause of perioperative hyper-
sensitivity reactions (3). Methylene blue is a potential alter-
native dye for these patients (2).
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