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A maioria das reacgées a farmacos ocor-
re em mulheres na idade média da vida.
0O risco € maior no doente polimedicado,
com antecedentes de alergia a medicamen-
tos, ou com doenca associada como urti-
caria cronica, SIDA, fibrose quistica e l0-
pus. Néo existe evidéncia que os individuos
atopicos ou com alergia respiratoria apre-
sentem maior risco de alergia a farmacos.

Qualquer farmaco ¢ um potencial de-
sencadeante de reaccdo adversa. Entre
os grupos de farmacos que apresentam
maior risco destacam-se:

1. Analgésicos
e anti-inflamatorios
nao esterdides

Pela frequente sensibilidade simultanea
a diferentes anti-inflamatorios nédo es-
teroides, esta indicada a suspensédo de
todos os farmacos deste grupo, bem

como de analgésicos, enquanto aguar-
da avaliacdo em centro especializado.
0 teste de provocacdo em internamento
hospitalar ¢ muitas vezes essencial para
a confirmacéo do diagndstico e investi-
gacédo de farmacos alternativos.

Estesdoentes toleram em geral o paraceta-
mol, o tramadol e outros analgésicos cen-
trais. Outros doentes podem reagir apenas
a um grupo especifico de farmaco e tole-
ram todos os outros anti-inflamatoérios.

Os alimentos ricos em salicilatos devem
ser ingeridos com moderacao ou interdi-
tos no caso de comprovada reaccéo. En-
tre os alimentos com maior quantidade
de salicilatos salientam-se: frutos secos,
vinhos e cidra, sumos de macd, pepino,
azeitonas, especiarias e condimentos.

2. Antibioticos

Os antibioticos que mais frequentemente
provocam reaccdes alérgicas sdo os de-
rivados da penicilina e as sulfonamidas.
Um nuimero crescente de reaccdes adversas
tem sido imputado aos macrélidos e qui-
nolonas, provavelmente associado ao au-
mento do consumo.

0 diagndstico ¢ realizado em Centros de
Imunoalergologia, e nos casos positivos
deve-se administrar antibioticos de gru-
pos farmacoldgicos diferentes.

Esta contra-indicada a realizacéo do tes-
te “directo” com a ampola de penicilina,
antes da administracao de penicilina in-
jectavel, pela elevada frequéncia de fal-
sos positivos. A atitude correcta, no caso
do doente sem antecedentes de reaccdo a
antibidticos, € administrar a penicilina in-
jectavel lentamente permanecendo sob vi-
gilancia médica nos 60 minutos seguintes.

3. Anestésicos gerais

As reaccdes alérgicas aos farmacos
utilizados no decurso da anestesia sao

situacoes raras, mas frequentemente gra-
ves. No peri-operatorio o doente contac-
ta com uma série de agentes que sdo ca-
pazes de induzir reac¢des alérgicas, no-
meadamente latex.

A causa mais frequente de anafilaxia du-
rante a anestesia é atribuida aos relaxan-
tes musculares e nestes casos os testes
cutaneos de alergia permitem a investiga-
¢do de um anesteésico alternativo.

4. Anestésicos locais

As reaccoes adversas aos anestésicos lo-
cais sdo raras, ocorrem em apenas 2% das
administracoes, sendo ainda inferior a in-
cidéncia de reaccoes alérgicas.

Os testes de provocagdo sob internamen-
to hospitalar sdo, na maioria dos casos,
fundamentais para o diagnostico das re-
acgoes aos anestésicos locais.

No caso de ser excluida reaccéo alérgica,
deve proceder-se a administracdo lenta
do anestésico sem vasoconstritor e na
menor dose possivel.

5. Anti-hipertensores

Os anti-hipertensores do grupo dos ini-
bidores de conversao da angiotensina,
como o captopril, podem causar angio-
edema, urticaria ou tosse em individuos
susceptiveis. Os novos antagonistas dos
receptores da angiotensina, sdo selectivos
e induzem reac¢oes em menos de 20%
destes doentes.

Genericamente os bloqueantes beta-adre-
nérgicos estdo contra-indicados no doen-
te asmatico.

Particularidades
na crianca

As reaccdes alérgicas associadas a admi-
nistracdo de farmacos sdo raras em idade
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pediatrica. Cerca de 80% das reaccoes
adversas cutaneas sdo de causa infeccio-
sa, frequentemente viral, sendo comum
responsabilizar incorrectamente o anti-
biotico ou outro fadrmaco administrado,
como causa de reaccdo adversa.

Na crianca asmatica ndo estd interdita
a administracédo de ibuprofeno ou acido
acetilsalicilico, mas recomenda-se a sua
prescricdo, em casos seleccionados.

Cuidados a ter no caso
de reaccéo alérgica
a farmacos

0 doente deve parar de imediato de tomar
o(s) farmaco(s) de que suspeita. A reac-
cdo alérgica desaparece, em geral, com a
interrupcdo do farmaco mas, pode neces-
sitar de tratamento. Deve registar os me-
dicamentos e se possivel tirar fotografias
das lesdes, para permitir fornecer uma in-
formacédo mais correcta ao seu médico.

Ndo deve esquecer que o medicamento
em causa pode existir nas mais diver-
sas formas de apresentacéo terapéutica.
Antes de administrar qualquer medica-
mento ¢ importante ler atentamente
a informacdo para excluir a presenca do
principio activo a que € alérgico.
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