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Introducéo

A anafilaxia (AF) é uma reacdo alérgica aguda e potencialmente letal, podendo levar ao choque
hipovolémico e a morte. Presume-se que o risco individual de vida de AF seja 1% a 3%, com taxa
de mortalidade de 1%. A epinefrina (EP) é a medicacdo primordial no tratamento da AF, sendo

um simpaticomimetico de acéo direta com varias propriedades que ajudam a reverter seus efeitos.

Meétodos

Realizou-se uma revisdo sistematica da literatura sobre a eficacia da EP para o tratamento agudo
da AF pediatrica. Os estudos revisados foram pesquisados em inglés nas bases de dados
PubMed, Cochrane ¢ MEDLINE. Os termos pesquisados foram: “infant and children
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anaphylaxis”, “effectiveness of epinephrine”, “adrenaline”, “acute management of anaphylaxis™.

Resultados

Um total de 18 estudos foram considerados relevantes para esta revisdo: cinco revisdes
sistematicas, quatro estudos clinicos randomizados (ECR), duas séries de casos (SC), cinco
relatorios baseados no registro de fatalidade (RF) sobre a eficacia da EP e duas revisbes
retrospectivas (RR). Uma SC que receberam tratamento pré-hospitalar de emergéncia concluiu
que a EP pode reduzir o risco de fatalidade. Uma segunda SC descobriu que 20% das criancas
com AF precisavam de mais de uma dose de EP. Em uma RR, o tratamento com EP antes da
chegada ao servico de emergéncia foi associado a uma reducdo da internacdo. Os cinco RF
forneceram informacGes importantes sobre os fatores de risco para a fatalidade. Dois ECR
demonstraram que, a concentracdo plasmatica maxima da EP ocorre mais rapidamente via

intramuscular do que subcutanea.
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Conclus6es

A AF ¢é uma condicdo grave e potencialmente fatal que requer diagndstico e tratamento
imediatos. Ha& consenso entre diretrizes sobre 0 uso de EP intramuscular como primeira escolha.
E em algumas dessas, 0 uso da mesma é recomendado no inicio do choque anafilatico, e em
outras, com o surgimento dos primeiros sintomas menores. Poucos ensaios clinicos controlados
e nenhum com placebo foram realizados na AF devido as manifestagdes agudas e imprevisiveis

dessa doenca.
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