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Efeitos adversos do contraste iodado usado nos exames de imagem: fatores

de risco e atuagao do farmacéutico clinico

Daniel Leirias Caurio’; Carolina Oliveira de Almeida de Sousa?

RESUMO

A utilizagdo de contrastes iodados em exames de imagem melhora a qualidade
diagnéstica, embora esteja associada a efeitos adversos de intensidade variavel.
Esses agentes diferem quanto a ionicidade, osmolalidade e viscosidade, influenciando
eficacia e risco, sendo os nao ibnicos de baixa osmolalidade mais seguros. As reagdes
podem ser imediatas ou tardias, de sintomas leves, como prurido, a graves, como
anafilaxia. Fatores de risco incluem histérico de alergias, idade extrema,
comorbidades, uso de medicamentos especificos e tipo de contraste. O farmacéutico
clinico atua na avaliagao de riscos, protocolos preventivos, cuidado individualizado e
monitoramento pds-exame, promovendo seguranga e efetividade dos exames
radiolégicos.

Palavras-chave: Contraste iodado; Reacgdes adversas; Farmacéutico clinico;
Segurancga do paciente; Monitoramento multiprofissional.

ABSTRACT

The use of iodinated contrast agents in imaging exams enhances diagnostic quality
but is associated with adverse effects of varying intensity. These agents differ in ionic
properties, osmolality, and viscosity, influencing both efficacy and risk, with non-ionic,
low-osmolality contrasts considered safer. Reactions can be immediate or delayed,
ranging from mild symptoms, such as itching, to severe events, including anaphylaxis.
Risk factors include allergy history, extreme age, comorbidities, use of specific
medications, and contrast type. The clinical pharmacist contributes to risk assessment,
preventive protocols, individualized care, and post-exam monitoring, promoting patient
safety and exam effectiveness.

Keywords: lodinated contrast; Adverse reactions; Clinical pharmacist; Patient safety;
Interprofessional monitoring.



1 INTRODUGAO

A radiologia estuda os o6rgaos e estruturas do corpo humano por meio de
radiagao ionizante, sonora ou magnética, permitindo diagnésticos e tratamentos (DE
BARROS et al., 2025). O uso de farmacos em exames radiograficos € fundamental,
principalmente os meios de contraste, que permitem visualizar estruturas internas que
nao sao detectaveis pelos raios-X convencionais (DA ROCHA et al., 2024). Estruturas
de média opacidade, como rins, coragao, cérebro e vasos, necessitam de agentes
contrastantes, sendo os contrastes iodados os mais utilizados, embora apresentem
riscos associados (MARCELINO et al., 2024). Esses agentes aumentam a definicéo
das imagens radiograficas, promovendo maior precisdo diagndstica e permitindo que
o radiologista avalie com clareza a presenca e extensdo de doengas ou lesdes
(SPADAFORA et al., 2021). Os contrastes iodados sao aplicados em exames como
urografia, uretrografia, artrografia, angiografia, mielografia, tomografia
computadorizada, ressonédncia magnética e procedimentos intervencionistas
(BERGLUND et al., 2024). Quimicamente, possuem um anel de benzeno com trés
atomos de iodo e classificam-se em ibnicos, que se dissociam em particulas
carregadas, e nao iénicos, que permanecem estaveis em solugao (AUGUSTO et al.,
2020).

Apesar da utilidade, os contrastes iodados podem causar reagdes adversas de
leve a grave intensidade (MARCELINO et al., 2024). A atuagéo do farmacéutico clinico
na equipe multiprofissional é essencial para o uso racional desses agentes,
prevenindo interacbes medicamentosas que aumentem toxicidade, especialmente
com farmacos nefrotoxicos (DA ROCHA et al., 2024). Além disso, os farmacéuticos
contribuem para desenvolver critérios de selecdo, protocolos de armazenamento,
controle, administracdo e monitoramento dos contrastes, bem como estratégias
terapéuticas para manejo de reag¢des adversas, garantindo seguranga ao paciente
(DE SA et al., 2021).

A presente revisao aborda os principais efeitos adversos associados ao uso de
contrastes iodados, evidenciando a importancia do conhecimento farmacéutico e da

atuagao multiprofissional para assegurar diagnésticos precisos e cuidados seguros.



2 METODOLOGIA

Foi realizada uma revisao bibliografica nas bases PubMed, SciELO e Google

Académico, utilizando as palavras-chave “Meio de contraste iodado”, “contrastes
radiologicos” e “reagdes adversas ao iodo”, isoladamente ou combinadas. Foram
incluidas publicacbes de 2020 a 2025, com excegcao de estudos mais antigos
considerados relevantes. Todos os titulos e resumos identificados foram analisados e
selecionados, enquanto trabalhos sobre ressonancia magnética e medicina nuclear

foram excluidos, garantindo foco nas areas pertinentes da radiologia contrastada.

3 REVISAO DE LITERATURA

Os agentes de contraste iodados constituem ferramentas indispensaveis na
radiologia diagndstica moderna, utilizados em exames como tomografia
computadorizada, angiografia, urografia e colangiografia. Sua principal funcdo é
aumentar o contraste entre diferentes tecidos e estruturas anatébmicas, aprimorando a
qualidade das imagens e favorecendo diagndsticos mais precisos (ALVES et al.,
2020). Entretanto, o uso desses agentes requer atencdo as possiveis reagoes
adversas, que podem variar desde manifestacbes leves até quadros graves de
anafilaxia (AUGUSTO et al., 2020; DUTRA et al., 2020).

Essas reacdes sao classificadas como leves, moderadas ou graves, podendo
incluir prurido, nauseas, urticaria, vomitos, dispneia, broncoespasmo, edema de glote,
hipotensado e anafilaxia (CASSIO et al., 2023). Os mecanismos fisiopatoldgicos mais
comuns envolvem hipersensibilidade n&do mediada por IgE, alteragcbes osmoticas e
ativacado de mastécitos e células endoteliais, com consequente liberacdo de histamina
e citocinas inflamatérias (DE SA et al., 2021). Além disso, a nefropatia induzida por
contraste representa uma complicagao relevante, decorrente de toxicidade tubular
direta e reducéo do fluxo sanguineo renal (SEELIGER et al., 2020).

A avaliagao prévia do paciente é etapa essencial para reduzir riscos, devendo
considerar histérico de alergias, fungcao renal comprometida, comorbidades e uso de
medicamentos nefrotoxicos (MAGALHAES et al., 2024). Protocolos internacionais

recomendam o monitoramento continuo durante e apds o exame, além de medidas



preventivas, como a administracdo de corticosteroides e anti-histaminicos em
pacientes com risco aumentado (RODRIGUES et al., 2023).

As propriedades quimicas dos contrastes iodados, especialmente a presenca
de atomos de iodo, determinam sua capacidade de absorver radiacdo e realcar
estruturas nos exames (DUTRA et al., 2024). Contrastes idnicos, de maior
osmolalidade, estao associados a maior incidéncia de efeitos adversos, enquanto os
nao iénicos, de menor osmolalidade e viscosidade mais controlada, sdo mais seguros
e melhor tolerados, sendo preferenciais em pacientes vulneraveis (DE SA et al., 2021;
CASSIO et al., 2023).

A incidéncia de reacbes adversas varia conforme o tipo de contraste e o perfil
populacional. Estudos apontam taxas entre 0,1% e 13%, sendo os contrastes ibnicos
responsaveis pelas maiores ocorréncias (3% a 12%), enquanto os n&o idnicos
apresentam menor frequéncia (0,2% a 3%) (MARCELINO et al., 2024). A maioria dos
casos € leve, representando mais de 80% das reagdes, enquanto manifestagdes
graves, como broncoespasmo, angioedema, hipotensdo e anafilaxia, s&o menos
comuns (0,02% a 0,6%). Aproximadamente 70% dos eventos surgem nos primeiros
cinco minutos apds a administragcdo, o que justifica a necessidade de observagao
imediata e suporte emergencial (SOLE et al., 2021). Reacdes tardias, como rash
cutdneo e febre, sdo autolimitadas, mas podem reaparecer em individuos com
historico prévio de sensibilidade (CHIU et al., 2022).

Dessa forma, os contrastes iodados permanecem como insumos
indispensaveis a pratica clinica e a radiologia diagnostica, proporcionando
visualizagao detalhada de vasos, cavidades e estruturas parenquimatosas. O dominio
sobre suas propriedades fisico-quimicas, indicagdes e riscos é fundamental para
garantir seguranga, eficacia e qualidade diagndstica nos procedimentos radiolégicos
(SPADAFORA et al., 2021; CIRAQUE et al., 2022).

3.1 CONTRASTES IODADOS: PROPRIEDADES QUIMICAS E APLICACOES

Os agentes de contraste iodados representam uma classe fundamental de
substancias farmacoldgicas utilizadas na radiologia diagnéstica moderna. Sua
principal funcdo € aumentar a diferenciagao entre tecidos e estruturas anatémicas,
permitindo maior nitidez e detalhamento nas imagens obtidas por exames como

tomografia computadorizada, angiografia e urografia (CASSIO et al., 2023). O uso



desses compostos revolucionou a pratica radiologica, proporcionando diagndsticos
mais precoces e precisos, além de auxiliar no planejamento terapéutico e no
acompanhamento evolutivo de diversas patologias (SPADAFORA et al., 2021)

Quimicamente, os contrastes iodados sao classificados em dois grandes
grupos: iénicos e nao idnicos. Os agentes idnicos se dissociam em particulas
carregadas em solugao, apresentando elevada osmolalidade, geralmente de quatro a
oito vezes superior & do plasma sanguineo (CASSIO et al., 2023). Essa caracteristica
esta diretamente associada ao maior risco de efeitos adversos, como reacgdes
alérgicas, sensacao de desconforto durante a injegdo, dor local, alteragdes
hemodinamicas e até disturbios eletroliticos (DUTRA et al., 2020). Devido a essas
limitagdes, seu uso tém sido gradualmente substituidos por agentes nao idGnicos
(SOCIEDADE BRASILEIRA DE RADIOLOGIA, 2024).

Os contrastes nao iénicos, por outro lado, mantém sua estrutura molecular
intacta e exibem baixa osmolalidade, o que reduz significativamente a incidéncia de
reagdes adversas e melhora a tolerabilidade do paciente. Por serem mais seguros,
sdo preferencialmente empregados em populagdes vulneraveis, como idosos,
neonatos, gestantes e individuos com historico de hipersensibilidade a contrastes
iodados (CASSIO et al., 2023). Essa categoria também apresenta viscosidade mais
adequada para administragéo intravenosa, permitindo maior conforto e menor risco
de irritacao vascular (DA ROCHA et al., 2024).

Além da osmolalidade, a viscosidade é uma propriedade fisico-quimica
determinante no desempenho desses agentes. Substancias mais viscosas tendem a
fluir com menor facilidade pelos cateteres e vasos sanguineos, podendo dificultar a
injecédo e comprometer a homogeneidade do realce. Por essa razdo, recomenda-se
frequentemente o pré-aquecimento do contraste a temperaturas proximas a corporal,
0 que reduz sua viscosidade e melhora a distribuicdo no organismo (SOCIEDADE
BRASILEIRA DE RADIOLOGIA, 2024).

A compreensao detalhada dessas propriedades quimicas e fisicas é
fundamental para o manejo seguro do paciente e para a sele¢ado adequada do agente
de contraste. A escolha do tipo e da dose deve considerar fatores como a condigao
clinica do individuo, a funcao renal, o tipo de exame a ser realizado e a via de
administracao (ZENG et al., 2024). Tais cuidados sao essenciais para prevenir
complicagcbes, entre as quais se destacam a nefropatia induzida por contraste

decorrente de toxicidade tubular, alteracbes hemodinamicas renais, e as reagoes de



hipersensibilidade mediadas ou ndo por mecanismos imunoldgicos (DA ROCHA et al.,
2024).

Fendmenos transitorios, como sensagao de calor, rubor facial e gosto metalico,
sao relativamente comuns e geralmente autolimitados. Esses efeitos resultam, em
grande parte, da expanséo plasmatica e da interacdo do contraste com o endotélio
vascular, promovendo a liberagao local de histamina e ativagao de vias ndo mediadas
por imunoglobulina (AUGUSTO et al., 2020). Embora benignos, tais sintomas
reforgam a importancia da observagao continua do paciente durante o exame e da
disponibilidade de suporte farmacoldgico imediato (CHIU et al., 2022).

Portanto, o dominio sobre os mecanismos fisico-quimicos e bioldégicos dos
contrastes iodados € indispensavel para a pratica segura da radiologia diagndstica. O
conhecimento técnico permite ao profissional de saude, especialmente ao
farmacéutico clinico e ao radiologista, selecionar o agente mais apropriado, ajustar
protocolos de administracdo e implementar medidas preventivas eficazes. Essa
atuagao integrada contribui diretamente para a redugcédo de riscos, otimizagdo de

resultados e fortalecimento da seguranga do paciente no ambiente radiolégico.

3.2 MECANISMOS DE ACAO DOS CONTRASTES IODADOS

Os mecanismos de acdo dos contrastes iodados fundamentam sua
aplicabilidade diagnostica em radiologia. O iodo, principal elemento quimico desses
agentes, possui elevado numero atdmico e alta capacidade de absor¢ao dos raios X,
0 que aumenta a atenuagado nas estruturas onde se distribui, gerando realce
diferencial entre tecidos e maior definicdo anatdmica nas imagens (RODITI et al.,
2022). Apdés a administragdo, os contrastes sao rapidamente distribuidos pelo
compartimento vascular e difundem-se para o espaco intersticial, de acordo com o
fluxo sanguineo dos tecidos, evidenciando 6rgaos altamente vascularizados, como
rins, figado e cérebro. A via intravenosa é a mais utilizada, especialmente em
protocolos emergenciais e de alta complexidade (SOCIEDADE BRASILEIRA DE
RADIOLOGIA, 2024).

No nivel molecular, o contraste atua pela interferéncia fisica na transmissao
dos raios X, sem envolvimento metabdlico. O iodo absorve os fétons devido a sua

densidade eletronica, gerando contraste radiografico proporcional a concentragao



tecidual, o que facilita a identificagao de lesdes, tumores e isquemias (BONTRAGER,
2022). Sua excregao ocorre quase totalmente por via renal em até 24 horas, sem
metabolizagao, exigindo cautela em pacientes com fungao renal comprometida, pelo
risco de nefropatia induzida (CIRAQUE et al., 2022).

O efeito osmodtico constitui outro mecanismo relevante: contrastes de alta
osmolalidade podem causar hemodiluicdo, vasodilatagdo e desconforto transitorio,
enquanto formulagdes de baixa ou iso-osmolalidade reduzem esses efeitos adversos
(DUTRA et al., 2020). Além disso, interagcbes com membranas endoteliais podem
aumentar a permeabilidade vascular em areas inflamadas, favorecendo o diagndstico
de processos infecciosos, mas também podendo induzir reagcdes de hipersensibilidade
mediadas por histamina e bradicinina em individuos predispostos (JUNIOR, 2025).
Em sintese, os contrastes iodados atuam por mecanismos fisicos e quimicos
baseados na interacdo do iodo com radiagdes ionizantes, garantindo preciséo
diagndstica e seguranca clinica (SANTOS, 2025).

3.3TIPOS E FATORES DE RISCO DAS REACOES ADVERSAS AOS
CONTRASTES IODADOS

As reacbes adversas aos meios de contraste iodados classificam-se conforme
o tempo de inicio e 0 mecanismo fisiopatolégico em reagbdes imediatas e tardias,
podendo ser toxicas, imunoldgicas (alérgicas) ou ndo imunoldgicas (BONTRAGER,
2022). As reagdes imediatas, mais frequentes, ocorrem até uma hora apds a
administracdo e variam de leves, como prurido e urticaria, a graves, como
broncoespasmo intenso, choque anafilatico e colapso cardiovascular (AUGUSTO et
al., 2020). A incidéncia varia entre 0,1% e 0,7% com agentes n&o ibnicos (ZENG et
al., 2024). Ja as reagdes tardias manifestam-se entre uma hora e dez dias, com
sintomas predominantemente cutaneos, autolimitados e leves (MARCELINO et al.,
2024; SOCIEDADE BRASILEIRA DE RADIOLOGIA, 2024).

No ambito fisiopatoldgico, as reagdes toxicas relacionam-se as propriedades
fisico-quimicas do contraste, podendo causar nefropatia induzida, arritmias e
vasodilatagao transitéria (RIBEIRO et al., 2023). As de hipersensibilidade imunoldgica
envolvem ou ndo IgE, enquanto as ndo imunolégicas decorrem da ativagéo direta do

complemento e liberagado de mediadores inflamatérios (MARCELINO et al., 2024).



Entre os fatores de risco, destacam-se histérico prévio de reacdo adversa,
doengas alérgicas, asma, DPOC, insuficiéncia renal, diabetes mellitus e uso
concomitante de metformina (AMERICAN COLLEGE OF RADIOLOGY, 2024; SILVA
et al., 2022). Idade extrema, sexo feminino e debilidade geral também aumentam a
susceptibilidade (MILHOLO et al., 2022). Compostos idnicos e de alta osmolalidade
apresentam maior risco, enquanto os nao iénicos, de baixa osmolalidade, sdo mais
seguros (CASSIO et al., 2023).

A avaliacdo prévia detalhada, incluindo histérico clinico e fungédo renal,
associada a protocolos preventivos e monitoramento continuo, € essencial para

reduzir eventos adversos e garantir seguranga diagnostica (DA ROCHA et al., 2024).

3.4 PREVENCAO E MANEJO DAS REACOES ADVERSAS

A prevencdo e o manejo das reagbes adversas aos contrastes iodados séo
essenciais para a seguranca do paciente na pratica radioldégica (DA ROCHA et al.,
2024). A identificagao de individuos de risco exige anamnese detalhada, considerando
histérico de reacdes, alergias, doengas atdpicas, disfungdo renal, doencas
cardiovasculares e uso de metformina ou outros farmacos nefrotéxicos (SOCIEDADE
BRASILEIRA DE RADIOLOGIA, 2024). Estratégias preventivas incluem o uso de
contrastes ndo ibnicos e de baixa osmolalidade, hidratacdo intravenosa em casos de
risco renal e premedicagido profilatica com corticosteroides e anti-histaminicos em
pacientes selecionados, reduzindo a gravidade e a frequéncia das reacgodes
(AMERICAN COLLEGE OF RADIOLOGY, 2024). Para os servigos que optam por
manter a pré-medicagédo, sugere combinar um corticoide e um anti-histaminico,

conforme proposto na tabela1 e 2.

TABELA 1 — ESQUEMA DE PRE-MEDICACAO (Greenberger)

Droga Periodo antes *Dosagem pediatrica Dosagem
do exame adulto
Prednisona 13h, 7h e 1h 0,5-0,7 mg/kg VO (dose 50 mg VO
antes do exame maxima: 50 mg)
Difenidramina 1h antes do 1,25 mg/kg VO (dose 50 mg VO
exame maxima: 50 mg)

*VO = via oral
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Observagéo: Indicado para pacientes com histérico de reagdes nao graves ou risco aumentado.
Nao elimina totalmente o risco — € necessaria vigilancia clinica e disponibilidade de kit de
emergéncia.

FONTE: adaptada do Manual on Contrast Media- ACR 2024.

TABELA 2 — ESQUEMA DE PRE-MEDICACAO (alternativo)

Droga Periodo antes do exame Dosagem adulto
Metilprednisolona 12h e 2h antes do exame 32 mg VO
Difenidramina 1h antes do exame 50 mg VO, IM ou IV

*VO = via oral; IM= Intramuscular; IV=intravenosa

Observagéo: Este esquema alternativo é utilizado quando prednisona ndo é indicada ou
conforme protocolo institucional. Também nao elimina totalmente o risco — manter vigilancia
clinica e kit de emergéncia disponivel.

FONTE: adaptada do Manual on Contrast Media- ACR 2024.

O paciente deve ser monitorado continuamente durante a administracéo de
contraste, pois cerca de 70% das reagdes adversas ocorrem nos primeiros minutos,
com disponibilidade de farmacos de emergéncia e suporte avangado de vida
(EUROPEAN SOCIETY OF UROGENITAL RADIOLOGY, 2022). Reagdes leves
exigem interrupg¢ao do contraste e terapia sintomatica, enquanto quadros moderados
ou graves demandam adrenalina, suporte ventilatério e hemodinamico, e possivel UTI
(ARAl et al., 2021). A notificacdo de eventos adversos contribui para farmacovigilancia
e revisado de protocolos (SOCIEDADE BRASILEIRA DE RADIOLOGIA, 2024).

3.5 0 PAPEL DO FARMACEUTICO NO USO DOS CONTRASTES IODADO

O uso de agentes de contraste iodados é uma pratica amplamente
consolidada na radiologia diagndstica, contribuindo significativamente para a acuracia
dos exames. No entanto, sua utilizagdo demanda rigorosa observancia de protocolos

clinicos, a fim de assegurar a seguranga do paciente (BERGLUND et al., 2024). Nesse
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contexto, a atuagcdo multiprofissional € essencial, sendo o farmacéutico clinico um dos
protagonistas na garantia da rastreabilidade, prevencdo de eventos adversos e
promogao da farmacovigilancia. Esse profissional exerce fungdes estratégicas ao
longo de todo o ciclo de uso dos meios de contraste iodados, incluindo a revisdo da
histéria medicamentosa com foco na identificacdo de possiveis interagcdes e o uso de
medicamentos nefrotdxicos, como a metformina. Também é de sua responsabilidade
a avaliagdo de fatores de risco para reagdes adversas, como insuficiéncia renal,
doencas pulmonares crénicas, idade extrema e historico alérgico, além da orientagéo
prévia ao paciente sobre os riscos envolvidos, os beneficios esperados e a
importancia do consentimento informado. O farmacéutico participa ativamente dos
protocolos interprofissionais, integra as equipes de resposta emergencial e contribui
com o monitoramento clinico apdés o exame, especialmente em pacientes mais
vulneraveis, fortalecendo a cultura de seguranga assistencial e possibilitando
intervencdes precoces em situagdes adversas (MOURA et al., 2022).

A farmacovigilancia continua, por sua vez, € essencial para garantir a
seguranga no uso desses agentes. A atuacido do farmacéutico é determinante na
notificagéo sistematica de eventos adversos, independentemente de sua gravidade, e
na analise de dados clinicos com identificacdo de padrées por meio de ferramentas
informatizadas e inteligéncia artificial (YANG et al., 2021). Esses dados subsidiam a
atualizacdo periddica dos protocolos institucionais, contribuindo para a melhoria
continua das praticas clinicas. A implementacédo de sistemas eletrénicos de alerta,
programas de educacdo continuada e auditorias internas sao estratégias
complementares que reforcam a cultura da farmacovigilancia (RODRIGUES et al.,
2021; SOCIEDADE BRASILEIRA DE RADIOLOGIA, 2024).

Além disso, o farmacéutico atua de forma direta na prevencgao de eventos
adversos, participando da elaboragdo e execucgao de estratégias como a hidratagao
periprocedimental individualizada, com especial atencdo aos pacientes com risco de
desenvolver nefropatia induzida por contraste (WANG et al., 2021). Em pacientes com
histérico de reagdes alérgicas, o farmacéutico auxilia na avaliagado da necessidade de
pré-medicagao com corticosteroides e anti-histaminicos, ainda que o risco residual de
reacoes adversas nao seja completamente eliminado (SOCIEDADE BRASILEIRA DE
RADIOLOGIA, 2024).

Pacientes que pertencem a populagdes especiais, como idosos, criangas,

gestantes, alérgicos ou portadores de insuficiéncia renal, requerem atencéo
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redobrada e individualizacdo da conduta. A atuacdo do farmacéutico nesses casos
envolve a avaliag&o rigorosa da necessidade do contraste, o ajuste da dose e da via
de administracdo, a suspensdo temporaria de medicamentos nefrotoxicos e o
acompanhamento laboratorial da fungéo renal apds o procedimento (JACOBINA et al.,
2022). Essa individualizagdo é um diferencial importante da pratica farmacéutica
voltada a seguranca do paciente.

Apesar da relevancia dessa atuacdo, alguns desafios ainda limitam o
exercicio pleno da fungéo clinica do farmacéutico. Entre eles, destacam-se a falta de
padronizagao de protocolos institucionais, a subnotificagdo de eventos adversos, as
limitacbes estruturais e de recursos humanos em instituicbes de menor porte e a
auséncia de treinamentos especificos voltados ao reconhecimento e manejo de
reagoes adversas (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2021). Superar essas
dificuldades demanda investimentos em politicas publicas voltadas a melhoria da
infraestrutura hospitalar, a capacitacao técnica das equipes e a adogao de tecnologias
assistenciais que garantam um cuidado mais seguro e eficiente.

A atuacéao do farmacéutico no uso de contraste iodado, portanto, vai muito
além da gestdo de medicamentos. Trata-se de uma fungdo clinica estratégica,
alinhada a uma abordagem multiprofissional orientada a segurancga do paciente. Sua
participagdo qualificada contribui para a prevencao de eventos adversos, o
monitoramento continuo das praticas assistenciais e o fortalecimento de uma cultura
sélida de farmacovigilancia, promovendo um cuidado mais eficiente, seguro e
centrado no paciente.

Por fim, destaca-se a importancia de programas educativos e treinamentos
peridédicos da equipe multidisciplinar sobre o reconhecimento precoce, prevencgao e
manejo das reagdes adversas, além do desenvolvimento de sistemas informatizados
de alerta para pacientes de risco, os quais fortalecem as barreiras preventivas e

contribuem para a exceléncia dos cuidados prestados

4 CONSIDERAGOES FINAIS

A utilizagdo de contrastes iodados constitui avango significativo na radiologia

diagndstica, proporcionando maior precisao e sensibilidade na obtencdo de imagens
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clinicas. Contudo, seu uso envolve riscos que vao desde reacdes leves até eventos
graves, como anafilaxia e nefropatia induzida por contraste.

A prevengao e o manejo das reagdes adversas dependem da estratificagcao de
riscos, monitoramento clinico continuo, hidratacdo adequada, selegao criteriosa do
contraste e, quando indicado, pré-medicagdo com anti-histaminicos ou
corticosteroides.

O farmacéutico clinico desempenha papel estratégico em toda a cadeia de
cuidado, integrando equipes multiprofissionais, orientando pacientes, registrando
eventos adversos e atualizando protocolos institucionais. A incorporagao de
tecnologias digitais, sistemas informatizados de alerta e inteligéncia artificial fortalece
a farmacovigiléncia, personaliza o manejo clinico e maximiza a seguranga do
paciente. Dessa forma, a atuacdo multiprofissional, a atualizagdo continua e a
implementagdo de praticas baseadas em evidéncias configuram-se como pilares

essenciais para uma radiologia contrastada segura, eficiente e humanizada.



14

REFERENCIAS

ALVES, F.M.T.; CALDAS, L.V.E. Determinagao da dose em pacientes submetidos a
exames de tomografia computadorizada de abdome em um servigo de radiologia e
diagnostico por imagem. Brazilian Journal of Radiation Sciences, v. 8, n. 3, p. 1-18,
2020.

AMERICAN COLLEGE OF RADIOLOGY. Manual on contrast media. 2024. Disponivel
em: https://www.acr.org/Clinical-Resources/Contrast-Manual. Acesso em: 17 jul.
2025.

ARAI, Y. et al. Safety and management of acute adverse reactions to iodinated
contrast media: an updated review. Japanese Journal of Radiology, v. 39, n. 10, p.
931-941, 2021.

AUGUSTO, R.AAR. P.; XAVIER, M.C.H.; EDUARDO, A.H.A. Efetividade de
intervengdes de enfermagem preventivas de respostas adversas a meio de contraste
iodado: protocolo de revisao sistematica. Enfermeria Actual de Costa Rica, n. 39, p.
245-254, 2020.

BERGLUND, F. et al. Acute and long-term renal effects after iodine contrast media—
enhanced computerised tomography in the critically ill — a retrospective bi-centre
cohort study. European Radiology, v. 34, n. 3, p. 1736-1745, 2024.

BONTRAGER, K. L.; LAMPIGNANO, J. P. Manual de posiciones y técnicas

radiolégicas. 10. ed. Espana: Elsevier Health Sciences, 2022.

CASSIO, M.O.; et al. Introdugdo aos agentes de contraste em radiologia médica. S&o

Paulo. Centro Universitario Sdo Camilo, 2023.

CHIU, T. M.; CHU, S. Y. Hypersensitivity reactions to iodinated contrast media.
Biomedicines, v. 10, n. 5, p. 1036, 2022.

CIRAQUE, A.; SILVA, C. C.; DA SILVA, A. S. Nefrotoxicidade farmaco induzida.
Revista Terra & Cultura: Cadernos de Ensino e Pesquisa, Londrina, v. 38, p. 35-51,
2022.



15

DA ROCHA, P. M.; DE OLIVEIRA MEMORIA, T.C. Meios de contraste na pratica:
manejo seguro e uso racional em tomografias e ressonancias. Brazilian Journal of
Health Review, v. 7, n. 5, p. e73925-e73925, 2024.

DE BARROS, J.A,; et al. Inteligéncia artificial na radiologia: aplicagbes e impactos na
ressonancia magnética e tomografia computadorizada. Revista Cientifica Cleber
Leite,v.2,n. 1, p. e0292025-1—4, 2025.

DE SA, AV.V.; SANTOS, F.O.; MELO, M.E.A. Nefropatia Induzida por Contraste
lodado. Revista Cientifica Hospital Santa Izabel, v. 5, n. 3, p. 121-130, 2021.

DUTRA, B.G.; BAUAB JR, T. Meios de contraste: conceitos e diretrizes. 1. ed. Sao
Caetano do Sul, SP: Difuséo Editora, 2020.

EUROPEAN SOCIETY OF UROGENITAL RADIOLOGY. ESUR Guidelines on
Contrast Media: version 10.0. European Radiology, v. 32, n. 6, p. 4061-4091, 2022.
Disponivel em: https://doi.org/10.1007/s00330-022-08617-2. Acesso em: 17 jul. 2025.

JACOBINA, L.P.; et al. Acidose lactica induzida por metformina: relato de caso.
Brasilia Med, v. 59, p. 1-4, 2022.

JUNIOR, J.C.M.P. Tecnologias emergentes em imagem cardiovascular para analise

de doencgas do coragao. Epitaya E-books, v. 1, n. 101, p. 131-160, 2025.

MAGALHAES, T.A.; et al. Diretriz de tomografia computadorizada e ressonancia
magneética cardiovascular da Sociedade Brasileira de Cardiologia e do Colégio
Brasileiro de Radiologia — 2024. Arquivos Brasileiros de Cardiologia, v. 121, n. 9, p.
20240608, 2024.

MARCELINO, F.C. et al. Reacdes aos meios de contraste iodados — aspectos praticos.
Arq. Asma, Alerg. Imunol, p. 116-124, 2024.

MILHOLO, M.M.; et al. Andlise do efeito do contraste iodado sobre marcadores renais
de pacientes submetidos a angiografia coronariana. Saude (Santa Maria), v. 48, n. 1,
p. 01-08, 2022.

MOURA, L.; FERREIRA, K.C.; SOUZA, R.S. O papel do farmacéutico clinico na
prevengao de eventos adversos a medicamentos: revisdo integrativa. Revista

Brasileira de Farmacia Hospitalar e Servigos de Saude, v. 13, n. 1, p. 707-716, 2022.



16

RIBEIRO, A.L.; et al. Incidéncia de lesédo renal aguda associada ao contraste: uma
coorte prospectiva. Brazilian Journal of Nephrology, v. 46, p. €20230019, 2023.

RODITI, G.; et al. Extravasamento de contraste intravenoso: revisdo sistematica e
atualizagao das Diretrizes do Comité de Seguranca de Meios de Contraste da ESUR.
European Radiology, v. 32, n. 5, p. 3056-3066, 2022.

RODRIGUES, K.F.; MORAES, R.A.; VASCONCELOS, T.J. Prevencao de reacgdes
adversas aos contrastes iodados: protocolos e desafios. Journal of Patient Safety &
Infection Control, v. 12, n. 1, p. 34—40, 2023.

RODRIGUES, T.; SILVA, J.; FERREIRA, L. Clinical pharmacy services and patient
safety: integrative review. Research, Society and Development, v. 10, n. 14, p.
252101422650, 2021.

SANTOS, A.A. Tomografia Computadorizada Multislice. Sdo Paulo: Difusdo Editora,
2025.

SEELIGER, E.; SENDESKI, M.; RING, D. Contrast-induced acute kidney injury:
mechanisms, risk factors, and prevention. Current Opinion in Nephrology and
Hypertension, v. 29, n. 3, p. 285-292, 2020.

SOCIEDADE BRASILEIRA DE RADIOLOGIA. Diretrizes para o uso de meios de
contrastes intravenosos. 2024. Disponivel em:
https://www.sbradiologia.org.br/diretrizes-contraste-intravenoso. Acesso em: 17 jul.
2025.

SOLE, D.; et al. Atualizagdo sobre reacdes de hipersensibilidade perioperatéria:
documento conjunto da Sociedade Brasileira de Anestesiologia (SBA) e Associagao
Brasileira de Alergia e Imunologia (ASBAI) — Parte |l: etiologia e diagndstico. Revista
Brasileira de Anestesiologia, v. 70, p. 642-661, 2021.

SPADAFORA, K.C. et al. Extravasamento do meio de contraste iodado em tomografia
computadorizada: uma revisao sistematica de fatores de risco, barreiras utilizadas e
tratamentos sugeridos / lodated contrast overflow in computed tomography: a
systematic review of risk factors, barriers used and suggested treatments. Arquivos
Médicos dos Hospitais e da Faculdade de Ciéncias Médicas da Santa Casa de S&o
Paulo, p. 1-6, 2021.



17

WANG, C.; et al. Periprocedural hydration for prevention of contrast-associated acute
kidney injury: updated evidence from a systematic review and meta-analysis. Frontiers
in Medicine, Lausanne, v. 8, p. 760313, 2021.

WORLD HEALTH ORGANIZATION. Patient safety: Global action plan 2021-2030.
Geneva: WHO, 2021. Disponivel em:
https://www.who.int/publications/i/item/9789240032705. Acesso em: 17 jul. 2025.

YANG, C.; WU, X.; YU, Y. Applications of artificial intelligence in pharmacovigilance: a
scoping review. Frontiers in Pharmacology, v. 12, p. 816072, 2021.

ZENG, W; et al. Seguranca de meios de contraste ndo ibnicos em exames de TC para
pacientes ambulatoriais: analise multicéntrica retrospectiva de 473.482 pacientes.
European Radiology, v. 34, n. 9, p. 5570-5577, 2024.


https://www.who.int/publications/i/item/9789240032705

