C
[\
Y/

ALBERT EINSTEIN
HOSPITAL ISRAELITA

Protocolo de Alergia ao Latex

Unidade de Anestesia




<..‘
W

ALBERT EINSTEIN
HosPITAL ISRAELITA

Protocolo de Alergia ao Latex

Alergia ao latex é qualquer reagcdo imunomediada a proteina do latex,
associada a sintomas clinicos. Sensibilizacdo pelo latex é definida como a
presencga de anticorpos Ig E ao latex, mas sem manifestag¢des clinicas.

Menor que 1% na populagdo geral ndo atopica. Sensibilidade a Latex é
relatada em 1 de cada 800 pacientes (0.125%) antes da cirurgia. Criangas com
espinha bifida tem prevaléncias de alergia a latex que variam de 28 a 67%. A
prevaléncia de alergia a latex em profissionais de saude € de 7 a 10%,
chegando a 24% se o profissional é atopico.

Identificar os grupos de risco para alergia ao latex, proporcionando condigdes
adequadas ao atendimento hospitalar, estabelecendo prevencgao. Proporcionar
adequado tratamento frente a reagdes graves com risco de vida.

Todos os pacientes identificados como do grupo de risco:

1. Historia de anafilaxia ao latex ou teste de reagao ao latex positivo,2. Histoéria
de alergia/sensibilidade ao latex,
a. prurido, edema ou vermelhidao apods contato,
b. edema de labios ou lingua apds tratamento odontolégico ou por assoprar
balbes de borracha.

3. Pacientes pertencentes ao grupo de risco, mas sem histéria de alergia ou
sensibilidade
a. pacientes com espinha bifida ou anormalidades urogenitais congénitas
ou adquiridas, que necessitem cateterizacdes vesicais frequentes
b. profissionais de saude ou trabalhadores de industria que manuseiam
latex
c. pacientes submetidos a multiplos procedimentos cirurgicos
d. pacientes atopicos, com alergias multiplas (abacate, abacaxi, banana,
castanha, kiwi, nozes, morango, uva, maracuja, péssego, damasco,
manga, banana, tomate, batata).

Todos os médicos envolvidos no atendimento ao paciente do grupo de risco,
que deverao ser orientados a seguirem o protocolo.
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Apos identificagao do paciente do grupo de risco, devemos adotar:
1. Identificacdo do paciente, especifica para ALERGIA AO LATEX

A identificagdo do paciente visa proteger o paciente de exposi¢éo a
materiais que contenham latex. Esta identificagdo deve ser feita através de:
- Etiqueta no Prontuario
- Pulseira de Alerta: ALERGIA AO LATEX

2. Os cuidados, em todo o periodo de internagao, devem ser coordenados
entre:
- Anestesiologistas
- Cirurgides
- Clinicos
- Enfermagem — minimo de pessoal envolvido
- Radiologia e Laboratério
- Fisioterapia
- Servigo de Higiene
- Farmacia
- Servico de Nutricao

3. Agendar Cirurgia Eletiva para o Primeiro Horario
Agendar cirurgia eletiva para o primeiro horario, pois € onde
encontramos 0s mais baixos niveis de antigenos dispersos no ar,
diminuindo, assim, a exposi¢cao as proteinas do latex.
Se néo for no primeiro horario, devemos ter a sala cirurgica parada por 2
horas e 30 minutos.

4. Identificagdo de Sala Isenta de Latex

A identificagdo de sala isenta de latex (figura 1: modelo de identificagao
de sala isenta de latex), faz-se necessaria, pois desta forma todos os
envolvidos no procedimento anestésico-cirurgico estardo atentos aos
cuidados a serem dispensados ao paciente de risco.

- Quarto

- Sala de Cirurgia (dentro e fora)

- Recuperacao Anestésica

5. Carrinho Identificado como Isento de Latex
Com o intuito de facilitar o atendimento ao paciente de risco, sao
disponibiliza-dos carrinhos contendo materiais isentos de latex.
a. Lista de Equipamentos e Materiais disponiveis (Anexo 1), colocados
em:
- Areas de Cuidados com o Paciente
- Areas de Apoio
b. Lista de Equipamentos a serem evitados (Anexo 2)
— Materiais
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- Lista de medicamentos acondicionados em frasco-ampola, com
tampa isenta de latex (Anexo 3)

- Lista de medicamentos acondicionados em frasco-ampola, com
tampa de latex

- (Anexo 4)

As listas de equipamentos, materiais e medicamentos deverdo ser
fornecidos pela engenharia clinica, enfermagem e farmacia, devendo ser
continuamente atualizadas.

6. Cuidados:
Descrevem-se quais os cuidados a serem tomados, desde que os
materiais ndo estejam identificados como isentos de latex.

a. Pelos atendentes para com o paciente:
- no Pré, Intra e Pés — Operatério,
- uso de Luvas SEM Latex,
- vinil, Neoprene, Silicone, Nitrile,
- cobrir Colchonetes e Bracadeiras, n&o identificados como isentos
de latex, com Lengol de Algodéo,
- NAO ASPIRAR/DILUIR através das TAMPAS dos frascos,
- NAO ASPIRAR/INJETAR pelos INJETORES das bolsas,
- NAO PUNCIONAR nos INJETORES laterais dos equipos.

b. Anestesiologista/Cirurgido Alérgico ) 5
- Usar Luvqs sintéticas e na falta destas SEM PO e NAO
ALERGENICAS,

- Lavar as M&os e Seca-las logo apos retirar as Luvas.

c. Tratamento das reacdes alérgicas ao latex:
- Parar imediatamente a administragao ou o contato com o possivel
agente agressor;
- Descontinuar a administragdo de antibiéticos e/ou sangue;
- Remover todo latex do campo cirurgico;
— Trocar as luvas;
- Ventilar com oxigénio (FiO2 100%);

- Intubacgao traqueal, se necessaria;

— Administrar cristaloide;

- Administrar adrenalina;

— Colocar aviso de “ALERGIA AO LATEX’ na porta da sala de
cirurgia e limitar a entrada de materiais e pessoal;

— Administrar drogas vasoativas para manter niveis pressoricos;

— Administrar anti-histaminicos;

— Administrar corticoide;

- Administrar f2-agonista inalatério para broncoespasmo persistente;
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Efetividade na adocao do protocolo.

Adesdo de todos os envolvidos no atendimento ao paciente durante sua
internacao.

Discute-se a utilizagao, de forma profilatica, de bloqueador H-1 (difenidramina),
H-2 (ranitidina) e corticosterdides (metilprednisolona) em pacientes com
diagndstico de alergia ao latex, pois estes medicamentos nado alteram os
mastocitos e basofilos sensibilizados, podendo, até, mascarar alteracdes
cardiovasculares graves.

Apesar de utilizada de rotina por alguns grupos, outros interrogam sua
utilizagao.

Prontuario do Paciente.

O hospital deve adotar o uso regular:
- de luvas de boa qualidade, sem talco e com baixo teor de proteinas do
latex,
- se possivel adotar luvas de material sintético,
- de aparelhos de anestesia isentos de latex.
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Testes

1. Quais pacientes podem ser considerados grupos de risco para reagdes
anafilaticas ao latex:

a. Criangas com espinha bifida
b. Profissionais de saude que manuseiam latex
c. Pacientes submetidos a multiplos procedimentos cirurgico
d. Todas as anteriores
2. Cuidados que o anestesiologista deve tomar frente a um paciente com
alergia ao latex:
a. Parar imediatamente a administracdo ou o contato com o possivel
agente agressor
b. ASPIRAR/DILUIR através das TAMPAS dos frascos
c. ASPIRAR/INJETAR pelos INJETORES das bolsas
d. PUNCIONAR nos INJETORES laterais dos equipos

Respostas 1. d, 2. a
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