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assinalados nos rotulos dos alimentos
transformados.

Se alguma vez teve alergia medicamen-
tosa, devera informar o seu médico e se-
guir as suas instrucdes face aos farma-
cos prescritos. Sempre que ha uma nova
prescricdo devera relembrar o médico da
sua alergia.

Se for alérgico ao latex devera evitar o
contacto tanto quanto possivel com ma-
terial de borracha proveniente de latex.

Se for alérgico a picada de himendpteros,
deverd usar repelente e roupa com cor
ndo atractiva para os insectos, dispor de
dispositivo para auto-administracdo de
adrenalina e averiguar quanto a possibi-
lidade de receber imunoterapia especifica
para veneno de himenopteros.

Se esta a receber imunoterapia especi-
fica, devera permanecer pelo menos 30
minutos na unidade de saude apos uma
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injeccdo, para que seja iniciado tratamen-
to imediato se ocorrer alguma reaccéo.

Se alguma vez teve uma reaccédo anafi-
lactica devera informar os médicos as-
sistentes, ja que alguns medicamentos
estdo contra-indicados em doentes com
anafilaxia, nomeadamente os beta-blo-
queantes. Os seus familiares, colegas de
trabalho ou pessoal escolar também de-
vem estar informados acerca das suas
alergias graves, para que o possam aju-
dar na evicgéo ou a iniciar tratamento se
necessario. Mas acima de tudo, para sua
seguranca devera colaborar com o seu
imunoalergologista seguindo rigorosa-
mente as suas instrugoes.

0 seu imunoalergologista podera forne-
cer-lhe informagao mais pormenorizada
acerca da anafilaxia.
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Quando é que pode ocorrer
uma reaccao anafilactica?

A anafilaxia pode ocorrer em qualquer in-
dividuo apds ter sido exposto a uma subs-
tancia a que ¢é alérgico, designada alergé-
nio. A reacc¢ao anafilactica pode ocorrer
quando o alergénio é injectado (picada
de abelha ou vespa), ingerido (medica-
mentos e alimentos), inalado (proteinas
evaporadas durante a cozedura de alguns
alimentos) ou ainda por contacto directo
com alguns alimentos ou latex.

Quais os mecanismos
da anafiaxia?

Os anticorpos, que fazem parte do sis-
tema imunitario, ajudam a capturar os
"agentes invasores" do organismo. Um
tipo particular de anticorpos, designados
por IgE, para além da defesa anti-parasi-
taria sdo especificos para as alergias. No
individuo com alergia, as IgE especificas
para alergénios, presentes a superficie de
determinados globulos brancos (basofilos)
e mastocitos, quando em contacto com
o alergénio iniciam um processo de liber-
tacdo de "mediadores quimicos” respon-
saveis pelos varios sintomas. O mediador
melhor conhecido ¢ a histamina. No caso
de uma anafilaxia esta reaccdo alérgica
de desgranulacado é macica.

Ha certas reaccoes anafilacticas (ante-
riormente designadas por anafilactoides)
em que a desgranulacdo dos mastocitos
ocorre directamente por mecanismos
ndo-lgE mediados. As reaccdes que re-
sultam da administracdo de anti-infla-
matorios ndo-esterdides, como o acido
acetilsalicilico (aspirina) e produtos de
contraste sdo exemplos destas reacgdes.

Como é que se manifesta
uma anafilaxia?

A anafilaxia é uma "reacc¢éo sistémica”,
envolvendo varios 6rgaos. Os sintomas de
anafilaxia podem incluir prurido cutaneo
(comichio), urticaria efou edema dos la-
bios, lingua, palpebras ou outras regides
do corpo, tosse, dificuldade respiratdria
ou pieira, nduseas e vomitos, colicas ab-
dominais e diarreia. Como sintomas adi-
cionais podem surgir sensacdo de calor
e rubor da pele, prurido na boca e gar-
ganta, rouquidao, congestédo nasal, es-
pirros, conjuntivite, cefaleias, ansiedade
grave, dor toracica ou incontinéncia dos
esfincteres. Os sintomas mais perigosos
sdo hipotensao (pressio arterial baixa),
dificuldade respiratoria, choque e perda
de consciéncia, podendo ser fatais.

Se experimentar sintomatologia grave su-
gestiva de anafilaxia deve telefonar para
o numero 112 (SOS - niimero nacional de
socorro). Uma avaliagdo médica imediata
permitirad determinar a causa exacta da
sua situacao clinica e adequar o trata-
mento médico.

Quais as causas mais
frequentes de anafilaxia?

O leite de vaca, ovo, peixe, marisco, frutos
frescos, frutos secos (noz, aveld, améndoa)

e amendoim sdo os alimentos que mais
frequentemente podem originar anafi-
laxia. Os aditivos alimentares, como por
exemplo os sulfitos - presentes em bebi-
das alcodlicas e outros alimentos - podem
por vezes originar reaccoes, especialmen-
te em asmaticos.

Qualquer farmaco pode ser causador de
anafilaxia. Os antibioticos sdo farmacos
frequentemente implicados em reaccdes
de anafilaxia, destacando-se os beta-lac-
tamicos (penicilinas e derivados).

A gravidade da reac¢ao esta dependente
da sensibilidade individual e da quantida-
de de alergénio de latex a que o individuo
¢ exposto. As reacgcoes mais graves tém
ocorrido durante cirurgias ou quando ha
contacto através das mucosas. Alguns
individuos alérgicos ao latex podem
experimentar reaccoes de anafilaxia com
frutos e alimentos vegetais (banana, kiwi,
ananas, castanha e outros).

Na maioria dos casos, a picada é do-
lorosa e origina desconforto que pode
durar algumas horas. Alguns individuos,
sdo no entanto extremamente alérgicos
ao veneno destes insectos e podem ter
reaccoes fatais.

A imunoterapia especifica (vacina anti-
alérgica) contém substéncias a que a pes-
soa ¢ alérgica pelo que existe o risco
pouco frequente de originar uma reac¢do
de anafilaxia.

Ocasionalmente, também o exercicio
origina anafilaxia. Esta habitualmen-
te associada a exercicio intenso e ndo é
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obrigatorio que existam outras alergias
ou asma. Por vezes, s6 ocorre apos a in-
gestdo de determinados alimentos antes
do exercicio.

Como tratar uma anafilaxia?

Se em alguma ocasido experimentar sin-
tomas alérgicos graves, deve ser obser-
vado imediatamente por um médico ou
dirigir-se a um servico de urgéncia, onde
Ihe podera ser administrado adrenalina ou
efectuar outro tipo de tratamento, como
por exemplo anti-histaminicos ou corti-
costerdides.

A reaccdo deve ser rapidamente tratada,
ja que o inicio precoce do tratamento
estd associado a menor gravidade das
reaccoes. O tratamento podera ser ini-
ciado no domicilio, mas devera sempre
recorrer a meio hospitalar.

Caso tenha tido uma reaccéo anafilactica
deve ser observado por um imunoalergo-
logista para determinacdo da causa exac-
ta da anafilaxia e correcta orientagao.
Se necessario, podera ser portador de
uma “caneta” de adrenalina para auto-
-administracdo. Neste caso deve apren-
der o seu manejo correcto e ter atencao
ao prazo de validade do dispositivo.

Deve ser portador de cartdo que assinale
as suas alergias, aconselhando-se o uso
de pulseira ou colar identificando alergias
potencialmente perigosas.

Como evitar uma anafilaxia?

A eviccdo dos alergénios causadores da
anafilaxia € a medida chave da sua pre-
vengao.

Se tem uma alergia a determinados ali-
mentos deve evitar esses alimentos especi-

ficos, verificando sempre os constituintes p
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