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Resumo

Introducédo: Este trabalho tem como foco principal importancia do reconhecimento dos meios de contraste, da nefropatia induzida por
contraste, reac8es adversas envolvidas e meios de prevengao desta patologia. Objetivo: descrever por meio da reviséo bibliografica, a
importancia de conhecer os riscos de uso dos meios de contraste em exames de imagem com fim de diagndstico e as formas de
prevengao que podem diminuir as chances da nefropatia induzida por contraste. Materiais e Métodos: Trata-se de uma pesquisa que
se caracteriza pelo método de revisao bibliogréfica, onde foram pesquisados e escolhidos para levantamento de dados acerca do tema,
nefropatia induzida por contraste. Resultados e discussdo: A amostra da revisado foi composta por 15 estudos que tratavam do tema;
os dados coletados por esse estudo se referiram, a importancia do reconhecimento dos meios de contraste, da nefropatia induzida por
contraste, reacdes adversas envolvidas e meios de prevengao desta patologia. Afim de atingir os objetivos propostos para a tematica
deste estudo, os resultados foram agrupados abordando os seguintes topicos: meios de contraste e suas aplicagOes, fatores de risco
para nefrotoxicidade, nefropatia induzida por contraste e meios de prevencao da NIC. Concluséo: Por ser um agente importante nas
causas de lesdes renais, a NIC conhecer as reacdes adversas e buscar por meios de prevencao possibilitam que o paciente nédo sofra
quaisquer alteragdes de seu estado de saude e por consequéncia, reduzir a incidéncia dessa complicagdo. Tais acdes de prevengéo
devem ser planejadas pela equipe de saide de forma multidisciplinar com o fim de implementar protocolos de prevencgéo e controle de
tais patologias.

Palavras-Chave: Nefropatia induzida por contraste; Contraste; Prevencéo da Nefropatia; Insuficiéncia Renal Aguda.

Abstract

Introduction: This work focuses mainly on the importance of recognizing contrast media, contrast-induced nephropathy, adverse
reactions involved and means of preventing this pathology. Objective: to describe, through a literature review, the importance of knowing
the risks of using contrast media in imaging exams for diagnostic purposes and the forms of prevention that can reduce the chances of
contrast-induced nephropathy. Materials and Methods: This is aresearch that is characterized by the bibliographic review method, where
data were researched and chosen to collect data on the topic, contrast-induced nephropathy. Results and discussion: The review
sample consisted of 15 studies that dealt with the topic; The data collected by this study referred to the importance of recognizing contrast
media, contrast-induced nephropathy, adverse reactions involved and means of preventing this pathology. In order to achieve the
objectives proposed for the theme of this study, the results were grouped covering the following topics: contrast media and their
applications, risk factors for nephrotoxicity, contrast-induced nephropathy and means of preventing CIN. Conclusion: As NIC is an
important agent in the causes of kidney damage, knowing the adverse reactions and seeking means of prevention means that the patient
does not suffer any changes in their health status and, consequently, reduces the incidence of this complication. Such prevention actions
must be planned by the healthcare team in a multidisciplinary manner in order to implement prevention and control protocols for such
pathologies.
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INTRODUCAO mais comuns de insuficiéncia renal adquirida em
ambiente hospitalar apds o uso endovenoso de
contraste em exames de imagem. Nesta condicao,
0s rins se tornam incapazes de filtrar o sangue,
deixando dessa forma de extinguir substancias
gue tém o potencial de toxicidade para o corpo
humano se estiverem em grandes concentracdes
como por exemplo, a creatinina e a ureia
(FRAZAO, 2021).

Lacerda, (2022) cita que o primeiro exame
radiolégico realizado com contraste foi uma

Os rins sdo parte responsavel pelo
monitoramento e funcionamento do equilibrio
corporal, que ocorre por meio de diversas acgoes,
dentre elas a filtragem do sangue e composic¢éo da
urina. Em norma, cada ser humano possui dois
rins, formados por cerca de um milhao de néfrons,
elementos essenciais para o processo de filtragao
(MAGALHAES, 2021).

Dentre as patologias que podem atacar 0s
rins, podemos citar a nefropatia, uma das causas



angiografia no ano de 1920. A partir deste
momento, 0s meios de contraste se
desenvolveram, diminuindo as reacdes adversas,
sendo possivel também compreender além destas
reacOes adversas, as possiveis técnicas de
prevencéo para tais situagoes.

A lesdo renal aguda por uso de contraste,
também conhecida como nefropatia induzida por
contraste (NIC) é definida por um aumento do nivel
de creatinina sérica em volumes iguais ou
superiores a 0,5mg/dl ou 25% ou mais apos um
periodo de 24-48 horas apds a exposicdo ao
contraste via venosa, chegando ao seu nivel
maximo em 2 a 7 dias (MAGALHAES, 2021).

Augusto, (2022) cita que a fisiopatologia
da NIC tem relacdo com a baixa do volume arterial
circulante e por consequéncia uma oferta
insuficiente de oxigénio nos rins, podendo evoluir
nos casos clinicos que apresentarem diabetes
mellitus ou em pacientes que fazem uso de
medicacdes que causam nefrotoxicidade. Em
concordancia a este autor, Magalhdes, (2021)
acrescenta ainda que esta condicdo tem
repercussdo negativa tanto em casos de fase
hospitalar ou em casos mais tardios, apds anos do
contato, sendo desta forma um elevador da
morbidade, comprometendo de forma significativa
a continuacao da vida dos pacientes, em especial
agueles que necessitam de dialise.

O uso dos contrastes radiolégicos tem a
finalidade de obter imagens mais retratadas e
detalhadas, contribuindo com a visibilidade de
vasos sanguineos além de ser benéfico para
aprendizados fisiolégicos e funcionais. Apés a sua
utilizacéo, o contraste deve ser diluido no plasma
sanguineo; porém, por ter alta associagcdo com
proteinas e ndo se decompor naturalmente, o
contraste é suprimido do corpo totalmente pela via
renal. Desse modo, quaisquer variacdes na
funcionalidade dos rins, impossibilita sua excrecao
completa (DE OLIVEIRA, 2023).

Dos Santos et al., (2021) esclarecem que
nos dias atuais, h4 como prevenir 0os possiveis
prejuizos a salde relacionados a estes
procedimentos como  por  exemplo, o]
reconhecimento de riscos de gerar NIC, métodos
de protecdo renal, cautela com medicacdes
nefrotoxicas que necessitam ser interrompidas,
além da verificagdo e assisténcia nos resultados
dos exames ap0s 0 exame. Este proceder pode
ser desempenhado tanto pela equipe médica
(médico radiologista, técnico em radiologia) quanto
pela equipe de enfermagem, ocorrendo de forma

multiprofissional, em concordancia com o0s
conhecimentos profissionais de cada classe.

Apesar do cenario preocupante sobre a
nefropatia induzida por contraste, nos dias atuais
temos a disposicdo formas de prevencdo que
podem diminuir as chances dessa condig&o. Por
isso, este estudo tem como objetivo conhecer a
importancia de conhecer os riscos de uso dos
meios de contraste em exames de imagem com
fim de diagnéstico e as formas de prevencédo que
podem diminuir as chances da nefropatia induzida
por contraste.

Dito isto, este trabalho tem como objetivo
principal demonstrar a importancia do
conhecimento dos meios de contraste, da
nefropatia induzida por contraste, suas reacdes
adversas envolvidas e os meios de prevencdo
desta patologia.

METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa que se
caracteriza pelo método de revisdo bibliografica,
onde foram pesquisados cerca de 35 artigos e
teses e escolhidos 15 estudos para levantamento
de dados acerca do tema. As informacdes
coletadas por esse estudo se referiram a
nefropatia e seus sinais e sintomas, 0s riscos do
uso de contraste em exames de imagens, quais 0s
meios de prevencdo, e 0 que deve ser feito para
amenizar os riscos de pacientes expostos ao uso
do contraste.

Com o interesse em obter informacdes
com relagéo a cada tdpico, a pesquisa seguiu 0s
seguintes critérios: levantamento e analise de
literatura acerca da nefropatia induzida por
contraste, meios de contraste e suas aplicacdes,
reacOes adversas e meios de prevencéo utilizando
0s seguintes descritores: nefropatia induzida por
contraste; contraste; prevencdo da nefropatia;
insuficiéncia renal aguda.

Os critérios de inclusdo utilizados para
agregar a esta revisdo foram artigos gratuitos,
publicados nos ultimos 5 anos, em todos os
idiomas, e que estdo baseados no tema proposto.

A busca, selecdo e andlise dos artigos
foram realizados inicialmente selecionando os
artigos a partir dos titulos e resumos, e, quando o
titulo e/ou resumo se revelaram insuficientes, foi
necessario a avaliacdo através da leitura na
integra. Os dados extraidos dos artigos apés
andlise, foram: autor/ano, titulo, objetivos e
resultados com artigos dos Ultimos 5 anos.

O propdsito deste artigo foi analisar artigos



cientificos entre 2019 e 2023, visando o
conhecimento sobre o uso de contrastes nos
exames de imagem. Tendo como fontes principais
artigos e teses em portugués, tais como: PubMed
e Scielo, Google académico, entre outros. Diante
da adocé@o desses critérios, torna-se possivel a
realizacao da associacdo de um ndmero maior de
referéncias de grande relevancia, assim
garantindo a detec¢do da maioria dos trabalhos
publicados dentre os critérios pré-estabelecidos e
de acordo com a distribuicdo dos topicos adotados
buscando favorecer a compreensdo do presente
projeto.

O presente estudo foi desenvolvido no
periodo de julho de 2023 a setembro de 2023
seguindo as normas do NIP (Nucleo
Interdisciplinar de Pesquisa) e da Associacao
Brasileira de Normas Técnicas (ABNT).

REVISAO DE LITERATURA

A fim de atingir os objetivos propostos
para a tematica deste estudo, os resultados foram
agrupados abordando os seguintes tépicos: meios
de contraste e suas aplicacGes, fatores de risco
para nefrotoxicidade, nefropatia induzida por
contraste e meios de prevencédo da NIC.

Meios de contraste e suas aplicacbes

O uso de substancias para atestar uma
melhor visibilidade de estruturas internas do corpo
humano através de exames de imagem tem seu
uso estabelecido a cerca de meio século. Essas
substéncias sdo os meios de contraste (MC),
substéncias radiopacas que ndo possibilitam com
gue os raio-X atravessem a imagem, fazendo com
gue assim haja melhor visualizag&o das estruturas
internas do corpo em exames radiograficos. Seu
uso é indispensavel em casos onde os 6rgaos
estdo muito préximos ou com densidades
parecidas, ndo produzindo contraste natural
durante o exame de imagem, fazendo assim com
gue a imagem tenha diagnéstico duvidoso. Por
esta razdo os MC sdo importantes, para
proporcionar o contraste adequado entre as
estruturas internas que sdo dificimente
diferenciadas nestes exames (DE OLIVEIRA,
2023).

De acordo com Lacerda, (2022), ha
basicamente trés substancias que podem ser
utilizadas com este fim. Entre essas substancias,
encontram-se:

e Bario: pode ser aplicado via oral ou retal,

sendo utilizado em exames radiolégicos como
o melhor contraste para diagnésticos no
sistema gastrointestinal;

e Gadolinio: tem sua administracdo via
intravenosa, sendo utilizado normalmente
para estudos em imagens por ressonancia
magnética;

e |odo: € o mais comum das MC empregados,
podendo ser utilizado para a realizacdo de
angiografias, tomografias, arteriografias.

Contraste iodado

Os meios de contraste iodados séo
substancias estéreis que possuem iodo na sua
composicdo que podem ser conhecidos como
ibnicos e ndo ibnicos a depender do seu grau de
dissociagdo na corrente sanguinea. Além da
dissociacdo, a viscosidade e a densidade do
contraste também sd3o importantes pois a
viscosidade tem relacdo com a forca realizada
para administrar via venosa o MC de forma segura
para o paciente, ja a diluicdo tem relacdo com a
variacdo de contraste final da imagem obtida
(AUGUSTO, 2022).

Dosagem

Determinamos a dosagem adequada para
ser administrada considerando qual o tipo de
exame, quais as estruturas a serem avaliadas e o
estado do paciente. Independente desses pontos,
para a realizacéo de exames com MC é de suma
importancia que haja um profissional habilitado e
experiente para determinar a dosagem ideal para
aguele exame/paciente, além de um centro de
emergéncia disponivel, para tratar reacdes
adversas em momentos de urgéncia (DE
OLIVEIRA, 2023).

Fatores de risco para nefrotoxicidade
De Oliveira, (2023) cita que mesmo com 0
progresso e desenvolvimento dos meios de
contraste, os pacientes que utilizam este meio
radiolégico, ndo estéo alheios aos riscos, podendo
passar por algumas reacdes adversas apds o
exame. Conforme a seriedade, as rea¢bes podem
ser distintas em:
e Leves: ndo ha progresso dos sintomas e sao
autolimitadas;
e Moderadas: os sintomas sdo mais intensos
com precisdo de medicamentos podendo ter
avanco. Sao exemplos de sintomas a



presenca de vOmito persistente, urticaria
acentuada, hipotensdo, broncoespasmo,
edema facial e laringeo ou crise vasovagal;

e Graves: ha um risco de morte com
necessidade de internacdo hospitalar.
Podemos citar como exemplo os sintomas de
hipotensao arterial, parada cardiorrespiratéria
e convulsbes, com necessidade de acdo
rapida e eficaz no atendimento.

Em concordancia, Augusto, (2022) cita
gue os sinais leves mais observados sao: cefaléia,
nauseas, vomitos leves, prurido e urticaria com
tempo de duracdo curto e sem necessidade de
maiores intervencoes.

Sua toxicidade ainda n&o é elucidada, mas
acredita-se que ocorram modificacdes no fluxo
sanguineo a nivel dos rins devido a
vasoconstri¢cao, toxicidade tubular direta e geracao
de espécies reativas de oxigénio. Além disso, a
viscosidade do meio de contraste pode aumentar
a constricdo dos vasos, reduzir o volume urinario e
conservar-se nos rins, aumentando dessa forma a
sua toxicidade (CIRAQUE, SILVA E DA SILVA,
2022).

Cavalcante (2020) cita que os agentes de
contraste com alta osmolalidade estdo associados
a maiores chances de reacdes adversas, como a
nefropatia, ja os de baixa osmolalidade sao
relacionados a uma menor chance de
nefrotoxicidade. Por esta razéo, é preferivel fazer
uso de contrastes de baixa osmolalidade. Sendo
assim, uma anamnese completa com o histérico
do paciente é essencial para o reconhecimento
dos fatores de risco; sendo um dos fatores de risco
mais significativos a presenca da doenca renal
pré-existente grave.

Augusto (2022) cita a presenca de sinais
de reacbes tardias como lesbes na pele de
intensidade varidvel sendo elas a urticéria erupgéo
cuténea persistente, macula com variedades de
tamanho e distribuicdo e pustula exantematosa
generalizada (observado nos 3 primeiros apos a
infusdo do MC), citam também a presenca de
niusea, vOmito, dor de cabeca, dor
musculoesquelética, febre e  desconforto
gastrointestinal. Dentre as respostas adversas de
origem renal, podemos citar o dano subito da
fungdo renal (podendo ocorrer por volta de 48
horas ap6s o uso do contraste iodado por via
intravenosa. Esse evento € descrito como lesdo
renal aguda induzida pelo meio de contraste.

Sabe-se que algumas circunstancias
podem favorecer a nefrotoxicidade pelos
contrastes como: doenca renal prévia, diabetes
mellitus, pacientes idosos, casos de desidratacao,
doengas cardiovasculares, casos de mieloma
multiplos, uso de farmacos nefrotoxicos, aplicacéo
de meios de contraste em pequeno intervalo de
tempo e perda de agua pelo organismo. Desta
forma, tais condi¢Bes necessitam de maior cautela
da parte dos profissionais atuantes previamente a
exposicdo dos pacientes ao contraste (DOS
SANTOS et al., 2021).

Entende-se, portanto, que quanto maior
for o volume de contraste iodado, maior seréo as
chances de uma NIC. Porém, até o presente
momento, a literatura ndo determinou as medidas
referéncias de risco ausente ou presente; existe
também uma brecha a despeito sobre qual o
momento oportuno de se repetir a dose do MC
guando necessario sem causar nenhum dano
maior (DE SA, SANTOS E MELO, 2021).

Nefropatia induzida por contraste - NIC

A nefropatia induzida por contraste (NIC)
€ determinada pelo uso de contraste endovenoso
em sua maioria iodado, estando relacionada a
exames de diagndstico por imagens, conhecida
como uma causa significativa de dano renal agudo
em pacientes que se encontram hospitalizados,
podendo resultar em complicagBes relevantes
levando a morbidade e mortalidade, hospitaliza¢éo
longa e, com elevado custo hospitalar (DE
GASPARI et al., 2019).

Sabe-se que os rins tém a funcdo de
manter o sangue e os fluidos extracelulares puros,
e para que isso ocorra eles desprezam através da
urina as toxinas, excesso de agua, residuos e ions
corporais, direcionando as substancias
fundamentais para o sangue. Tais residuos sdo a
uréia (substancia recebida através da separagéo
dos aminoacidos do figado e detectada em grande
guantidade) e a creatinina (substancia com grande
porte energético relevante para a contracdo de
musculos (DE OLIVEIRA, 2023).

Moitinho et al., (2020) citam que essa
patogenia se da quando o contraste atua na
tonicidade vascular renal, ocasionando uma
reacdo vasoconstritora endotelial, seguida de
agentes vasoativos que irdo induzir a um efeito
vasoconstritor. Por esta razdo, esta condi¢éo pode
levar posteriormente o paciente acometido a
disfungbes endoteliais, inflamacdes, toxicidade



celular e apoptose, que como resultado provocara
hipdxia, alteracbes no sangue e danos oxidativos.

A andlise da atuacdo renal é de grande
importédncia  para fins  diagndsticos ou
rastreamento de agravos renais, que podem levar
ao envolvimento de diversos 6rgados. Por esta
raz8o, utiliza-se biomarcadores, substancias
usadas com fins diagnosticos, dificultando desta
forma, o avango acentuado da patologia (DE
OLIVEIRA, 2023).

Meios de prevencéo da NIC

Segundo Cavalcante, (2020) antes de
pedir ou prescrever um exame de imagem com
meio de contraste, deve-se fazer os seguintes
guestionamentos:

1. Ha indicacao clinica para a aplicacdo do
meio de contraste?

2. O proveito do paciente supera o risco do
meio de contraste?

3. Ha outro método que possa proporcionar

o mesmo dado diagnéstico sem o uso do

meio de contraste?

Apébs estes questionamentos, entende-se
gue a aplicacdo do meio de contraste para todos
0s pacientes deve ser sempre indicada de acordo
com a situacdo clinica em que o paciente se
encontra, ponderando todos os riscos, vantagens
e possibilidades.

Previamente a realizacdo do exame, o
profissional responsavel deve conduzir e explicar
todas as possiveis duvidas do paciente sobre as
provaveis reacdes adversas provocadas pelo MC,
realizando também uma anamnese completa e
sucinta com o objetivo de informar-se a respeito do
histérico clinico do paciente, pois é através dele
gue teremos acesso a qualquer condi¢éo de risco
gue ocasione uma inviabilidade na execucdo do
exame. Por fim, o paciente devera assinar um
termo de consentimento (DE OLIVEIRA, 2023).

De Sa, Santos e Melo (2021) esclarecem
gue como ndo ha tratamento especifico para a
NIC, prevenir € a melhor maneira de lidar com esta
patologia, tendo como melhor estratégia, a
alteracdo do exame de imagem por outra categoria
como ultrassonografia, ressonancia magnética ou
cintilografia, desde que assista as exigéncias do
médico requerente e do paciente. Os autores
elucidam ainda que se faz necessério que exames
e procedimentos com MC ndo passem por atrasos
em momentos onde hé indicios de ameaca a vida
do paciente.

Quanto a por¢cdo administrada, é
recomendado a administracdo da menor
guantidade possivel sem que ocorra desvantagens
na qualidade do exame. Se possivel, evitar
por¢cBes maiores que 350mL ou 4mL/kg. Ou seja,
deve-se manipular a menor por¢do de MC
apropriada para proporcionar a informacéo
diagnéstica requerida (CAVALCANTE, 2020).

De S4, Santos e Melo (2021) citam ainda
que previamente ao exame, deve haver a
suspensdo de medicacdes nefrotoxicas caso seja
possivel, além de evitar jejum de liquidos antes do
exame.

E de grande valia distinguir os pacientes
do grupo de riscos com possiveis chances de
desenvolver nefropatias. Existem medidas de
prevencdo que podem colaborar como a
diminuicdo da quantidade de contraste, a
hidratacdo do paciente antes e depois do
procedimento, fazer uso de contrastes de baixa
osmolalidade, além de nao utilizar farmacos
nefrotoxicos (CIRAQUE, SILVA E DA SILVA,
2022).

Como a NIC ndo possui tratamento
especifico e ndo had medicacdes eficazes para
tratar ou prevenir essa patologia, hda uma
recomendacdo da amplificacdo da porcéo
intravenosa como profilaxia. Essa amplificacédo
pode ocorrer por uma hidratacdo que expande seu
volume e mantém a irrigacdo renal continua,
impedindo desta forma a vasoconstri¢ao,
preservando assim as estruturas renais de uma
morte celular (CAVALCANTE, 2020).

Pichione, Hoffstaedter e Ramos, (2021)

mencionam que a hidratagdo endovenosa é vista
como a primeira escolha de intervencéo; porém
ainda se debate sobre qual a solu¢do € melhor
para realizar a hidratagdo. As principais
correlagbes séo feitas entre o cloreto de sodio e o
bicarbonato de sddio sem diferentes resultados
quanto a ocorréncia de NIC, nem quanto a
diminuic&o de filtracdo, necessidade de didlise ou
morte por no minimo 6 meses apos a execuc¢ao do
procedimento com MC.
Os autores declaram ainda que ndo existe uma
concordancia sobre o protocolo mais apropriado
para hidratacdo venosa. Via de regra, recomenda-
se iniciar a hidratacdo intravenosa antes na
velocidade de 1mL/kg/hora até 12 horas antes do
procedimento e ir encerrando 24 horas apos.

Definir a quantidade a ser administrada
ainda é uma dificuldade, porém, segundo o autor
Cavalcante, (2020) as taxas de diurese acima de



150mL/h sdo consideradas protetoras. Visto que
nem toda substancia cristaléide aplicada se
mantém no espago intravenoso. Para se obter uma
diurese de 150mL/h, em média uma quantidade
=1-1,5mL/kg/h de substéncia deve ser aplicada de
3-12 horas antes e 6-12 horas ap0s a aplicacao do
meio de contraste.

De acordo com Pichione, Hoffstaedter e
Ramos, (2021) a via oral pode ser eficaz e segura
na prevencdo da NIC apds a administracdo do
contraste. Porém, bem como a hidratacdo
intravenosa, tem seus protocolos distintos de um
autor para o outro, se fazendo desta forma
guestionaveis.

O Comité de Seguranca em Meio de
Contraste ndo aconselha a administracdo da
hidratacdo oral como meio exclusivo preventivo
para pacientes de risco por ser de controle
complexo, porém sua ingesta em associagdo com
a hidratacdo intravenosa é indicada,
principalmente por ser uma opc¢do segura, de
custo baixo e que pode ser administrada para
pacientes de baixo e moderado risco (PEREIRA,
MAGALHAES E RAMOS, 2021).

Uso de farmacos em associacdo a hidratacdo
endovenosa

DOS SANTOS et al., (2021) advertem que
0 contraste a base de iodo prejudica o sistema
renal de inimeras formas em razéo do seu poder
citotdxico nas células tubulares, além de provocar
a formacéo de radicais livres de oxigénio. Porém,
sabe-se também que a hidratacdo pré e pos-
procedimento j4 reduz o progresso da NIC em
pacientes de baixo risco, isso se da porque a
desidratacdo por si mesma ja é um elemento que
favorece a NIC.

Se tratando de métodos de prevencédo
achados nos estudos, a trimetazidina potencializa
o funcionamento do sistema renal garantindo

homeostase celular. Behzadi et al., (2020) citam
estudos onde demonstraram que pacientes que
fizeram uso de trimetazidina associada a
hidratagdo  endovenosa  alcangaram  uma
porcentagem menor de incidéncia de NIC. Esta
terapia de hidratacdo requer o uso de solugéo
salina (cloreto de sédio 0,9%) ou outros
expansores de volume (bicarbonato de
sodio/ringer com lactato) pré e pos-procedimento
com infusé@o de contraste.

Ghaemian et al, (2018) citam a N-
acetilcisteina como medicacdo disponivel para
pré-procedimentos com inducdo de contraste e
terapia endovenosa para a nefroprote¢cdo por
possuir funcdo vasodilatadora, apresentando em
alguns estudos uma menor incidéncia de
mortalidade por NIC, porém, ndo ha associacéo
entre a reducdo na necessidade de didlise ou
eventos adversos cardiacos e cerebrovasculares.

Além da N-acetilcisteina, o pré-tratamento
com estatina também é citado como meio de
prevencdo de NIC para pacientes com
insuficiéncia renal preexistente, por serem
farmacos hipolipemiantes. Ambas medicacdes,
ainda estdo sendo estudadas para apuracao das
suas funcbes benéficas na protecao dos rins (DOS
SANTOS, et al., 2021).

RESULTADOS
Apéds as buscas nas bases de dados,
foram encontrados 35 artigos que foram

selecionados para analise. Apos avaliagdo, 15
artigos foram excluidos por ndo atenderem aos
critérios de inclusdo, apés leitura completa dos
textos 5 destes foram excluidos. Por fim, 15 artigos
foram eleitos conforme apresentado no
Fluxograma. O quadro 1 apresenta os resultados
contendo autor/ano, titulo, objetivos e resultados
de cada artigo selecionado.

Fluxograma: Sele¢éo dos artigos para revisdo bibliografica. Brasilia, DF, Brasil, 2023.

Pesquisas realizada nas bases de dados
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g Nuimero de estudos em texto completo: 15

530

Inclu:

Namero de estudos identificados nas bases de dados: 35

3
Nimero de estudos excluidos pelos critérios: 15
3
Nimera de estudos rastreados: 15

r Numero de estudos excluidos apas leitura: 5

r

Artigos duplicados: 0

Estudos incluidas: 15



Fonte: dados da pesquisa, 2023.

Quadro 1- Sintese das obras. Brasilia-DF, Brasil, 2023.

Autor/Ano

Augusto, 2022

Titulo

Ac0es de enfermagem
preventivas de respostas
adversas a meio de contraste
iodado: uma revisao
sistematica

Objetivo

Identificar evidéncias
disponiveis na literatura sobre
acdes de enfermagem
preventivas de respostas
adversas a meio de contraste
com iodo

Resultados

Houve beneficio nas a¢des de enfermagem
preventivas de respostas adversas a meio de
contraste com iodo.

Behzadi et al., Trimetazidine reduces Avaliar a utilidade da TMZ adicionada a hidratagao reduz NIC em
2020 contrast-induced trimetazidina (TMZ) na pacientes com insuficiéncia renal submetidos a

nephropathy in patients with prevencgéao da nefropatia angiografia coronariana.

renal insufficiency induzida por contraste (NIC)

undergoing coronary em pacientes com insuficiéncia

angiography and angioplasty | renal submetidos a angiografia

- a systematic review and coronéria e angioplastia

meta-analysis (PRISMA)
Cavalcante, Reac¢des adversas renais: Verificar se a omissao da Concluiu-se que a IRA-PC é uma doenga muito
2020 injuria renal aguda pos- profilaxia n&o seria inferior a mais rara do que se imaginava. Entretanto, ela

contraste (IRA-PC) e
nefropatia induzida pelo
contraste (NIC)

hidratag&o intravenosa,
considerada como padrao

€ uma entidade real e é fundamental que
tomemos todos os cuidados para evita-la.

Ciraque, Silva
e da Silva,
2022

Nefrotoxicidade farmaco
induzida

Realizar um levantamento
bibliografico sobre a
nefrotoxicidade farmaco
induzida.

Quando n&o houver a possibilidade de
mudanca da classe para tratar determinada
patologia, certas medidas devem ser
providenciadas para um tempo reduzido de
internac&o e impedir complicacGes graves em
decorréncia da nefrotoxicidade, visto que, pode
ser letal.

De Gaspari et
al., 2019

Prevencéo da nefropatia
induzida por contraste em
pacientes submetidos a
procedimentos em
cardiologia intervencionista e
hemodinamica

Verificar na literatura recente
informacgdes da cardiologia
intensivista em relagédo aos
procedimentos, métodos e
diagnésticos que requerem o
uso de contraste iodado, assim
como, verificar a Nefropatia
Induzida por Contraste em
relagdo aos conceitos, a
epidemiologia, aos
diagnésticos, aos tratamentos
e aos cuidados de
enfermagem nesse tipo de
nefropatia

As ac0es de prevencao e cuidados diretos
devem ser planejados para uma assisténcia de
enfermagem qualificada, especializada e
individualizada para evitar a NIC, assim como,
para reduzir a incidéncia dessa complicagéo.




De Oliveira,
2023

Exames de tomografia com
contraste endovenoso:
discusséo dos protocolos de
hidratag&o para pacientes
com creatinina alterada

Analisar os protocolos de
hidratacéo utilizados em
pacientes com creatinina
alterada durante a realizag&o
de tomografia
computadorizada com
contraste endovenoso, e
apresentar a importancia do
uso do contraste endovenoso
na tomografia
computadorizada; identificar os
efeitos adversos provocados
pelo uso do contraste
endovenoso e descrever
através da literatura os tipos
de hidratacao e a eficacia de
cada protocolo

Faz-se necessério avancgar cada vez mais no
desenvolvimento de pesquisas com o objetivo
de permitir que o maior nUmero de pacientes
com disfungao renal possa ser submetido a
tomografia computadorizada com contraste
endovenoso de forma segura e eficaz,
possibilitando assim o diagnéstico precoce de
doencgas, bem como 0 acompanhamento de
agravos ja existentes

De S4, Santos
e Melo, 2021

Nefropatia induzida por
contraste iodado

Abordar a fisiopatologia, risco
e prevengao da NIC.

Compreendeu-se melhor o risco de NIC,
ficando claro que o contraste iodado é seguro
do ponto de vista renal em individuos com TFG
maior ou igual a

45 mL/min/1,73m2.

Dos Santos et
al.,, 2021

Estratégias de prevengéo da
nefropatia induzida por
contraste em pacientes
submetidos a intervencao
corondria percutanea: uma
reviséo integrativa da
literatura

Descrever por intermédio de
uma revisao integrativa da
literatura as estratégias de
prevencéo da nefropatia
induzida por contraste (NIC)
em pacientes submetidos a
intervencdo coronéaria
percutanea

A nefropatia induzida por contraste se tornou
cada vez mais discutida, a relevancia de seu
estudo encontra-se diante maleficios que a
mesma pode causar aos pacientes, logo,
pesquisas cientificas sobre métodos
preventivos de NIC se tornam efetivos para
nefroprote¢do

Frazao, 2021

Insuficiéncia renal: o que é,
sintomas, causas e
tratamento.

Realizar um levantamento
bibliogréafico sobre os pontos
importantes da insuficiéncia
renal

A insuficiéncia renal é a incapacidade dos rins
de filtrar 0 sangue com o objetivo de eliminar
substancias que podem ser téxicas para o
organismo quando estdo em grandes
concentragdes no sangue, como ureia e
creatinina, por exemplo. A alteragdo no
funcionamento dos rins pode acontecer devido
a desidratacéo, sepse ou lesdo nos rins devido
a presenca de pedras nesses 6rg&os.

Ghaemian et
al., 2018

Pré-condicionamento
isquémico remoto para
reduzir leséo renal aguda
induzida por contraste na
doenca renal crénica: um
ensaio clinico randomizado

Avaliar o impacto potencial do
RIPC na CI-IRA

Em pacientes com risco moderado a alto de
desenvolver LRA-IC quando um protocolo de
hidratagdo adequado é realizado, o RIPC nédo
tem efeito aditivo para prevenir a ocorréncia de
LRA-IC

Lacerda, 2022

Relatério técnico/cientifico:
desenvolvimento de
aplicativo: conduta nas
reacdes adversas agudas
nao renais ao meio de
contraste radiolégico

Desenvolver um aplicativo de
salde para dispositivos
moveis, voltado ao médico
radiologista e emergencista
frente as reac6es adversas
né&o renais ao meio de
contraste

O aplicativo sera um facilitador as informagdes
frente as reac6es adversas agudas nao renais
ao meio de contraste, possibilitando que
médicos radiologistas e emergencistas,
realizem, precocemente, a conduta apropriada
aos sintomas do paciente, principalmente
nagueles potencialmente fatais




Magalhées, Assisténcia de enfermagem Analisar estudos publicados A enfermagem tem um papel norteador através
2021 voltada para nefropatia para a assisténcia de do desenvolver protocolos e cuidados na
induzida por contraste enfermagem voltada para a prevencdo de nefropatia induzida por contraste,
nefropatia por contraste, o através da identificagdo de grupos de risco para
papel do enfermeiro, e atuagdo | a NIC, afim de aplicar medidas de prevencdo
e aplicac&o de cuidados na individualizada com a toda equipe, evitando
prevencédo da NIC assim o surgimento da nefropatia
Moitinho et al., Nefropatia induzida por Demonstrar evidéncias Este estudo vislumbrou os principais fatores de
2020 contraste em pacientes cientificas sobre incidéncia e risco para a nefropatia induzida por contraste
submetidos a intervengao fatores associados a em pacientes submetidos a intervengdo
coronéria percutanea: nefropatia induzida por coronéria percutanea, elucidando medidas
revisao integrativa contraste em pacientes preventivas que orientam o cuidado
submetidos a intervengao multiprofissional em sadde visando uma
corondria percutanea assisténcia de qualidade e segura
Pereira, Les&o renal aguda induzida Descrever caracteristicas da A nefropatia induzida por contraste causada
Magalhées e por contraste apds ICP LRAIC ap6s uso de ICPP pelo uso de ICPP para tratamento de infarto
Ramos, 2021 primaria: uma revisao literaria | relacionando as suas agudo do miocéardio com supradesnivelamento
complicagdes do segmento ST é uma das causas mais
comuns de insuficiéncia renal aguda hospitalar.
Esta complicagdo aumenta a morbidade,
mortalidade, o tempo de internamento
hospitalar devido as consequéncias da IRA, e o
custo
Pichione, Hidratagdo como medida Realizar uma revisdo de A hidratag@o permanece como a principal
Hoffstaedter e profilatica para lesdo renal literatura abordando os medida profilatica para a LRAIC e os principais
Ramos, 2021 aguda induzida por contraste: | principais tépicos sobre a desfechos desfavoraveis relacionados a infusao
uma revisdo de literatura hidratagdo profilatica para intravenosa de meios de contraste, exceto a
LRAIC necessidade de didlise. Deve ser realizada com
solugéo isotdnica de cloreto de sédio, com
volume adequado, pois 0 excesso também é
um fator de risco

Fonte: dados da pesquisa, 2023.

DISCUSSAO

Lacerda, (2022) aponta que os meios de
contraste transformaram a realidade da medicina,
possibilitando melhor visibilidade das estruturas
internas do corpo humano, e especialmente na
melhor disting&o das lesdes.

Moitinho et al., (2020) em concordéancia
deixam evidente que o iodo bem como as outras
solugbes de contraste possibilitam melhor
descricdo de imagens para os diagndsticos e
tratamentos médicos, porém, sdo responsaveis
eminentes pela NIC.

Segundo o autor De Oliveira, (2023)
podemos definir a NIC como uma desordem
iatrogénica que aumenta a creatinina sérica a 25%
ou mais apos 48 ou 72 horas de administracéo
intravenosa de contraste iodado e permanece de 2
a 5 dias no corpo humano, sendo a terceira causa
de problemas renais, podendo levar a
consequéncias graves e permanentes, morbidade
e aumento consideravel da taxa de mortalidade.

Dos Santos et al, (2021) citam em
concordancia com Pichione, Hoffstaedter e
Ramos, (2021) que a ocorréncia de NIC se
manifesta em grande parte nos pacientes com
comorbidades, que fazem uso de diuréticos e
medicacdes nefrotdxicas como anti-inflamatérios
nao esteroides e antibidticos, sendo que a maior
parte dos que recebem a hidratag&o intravenosa e
oral anterior e posteriormente ao procedimento,
progridem em melhora.

Por ter um prognéstico negativo, elevando
a morbidade do paciente, aumentando o risco de
disturbios com prorrogacdo de internacado
hospitalar de altos custos, no momento em que se
diagnostica a NIC, seu tratamento precisa ser
estabelecido o quanto antes. Por esta razao se faz
necessario o reconhecimento das possiveis
causas que podem impedir o desempenho dos
rins, além de estabelecer protocolos especificos
com os objetivos de identificar precocemente 0s
pacientes de risco e iniciar este protocolo assim



gue o paciente for internado no momento que
antecede ao procedimento de diagndstico por
imagem com contraste. Segundo De Gaspari et al.,
(2019) identificar as complicacbes provaveis
concedem a oportunidade de diminuir o0s
incbmodos graves dos pacientes, elevando a
habilidade no atendimento, diminuindo gastos
hospitalares e colaborando para um auxilio eficaz
e integral.

De Gaspari et al., (2019) concordam com
Ciraque, Silva e da Silva, (2022) quando diz que
se tratando dos exames de diagnéstico por
imagem faz-se necessario que o protocolo de
hidratacdo tanto via intravenosa como oral seja
realizado de forma completa tanto antes, quanto
durante e ap6s a administracdo do meio de
contraste; sem se esquecer de garantir doses
baixas durante o procedimento.

Dos Santos et al., (2021) elucidam sobre a
importancia de dominar a nefrotoxicidade induzida
por contraste, os tipos de pacientes mais
acometidos, e quais os possiveis planejamentos
de prevencdo estdo a disposi¢do, contribuindo
para a decisdo segura de quais substancias
utilizar.

CONCLUSAO

Em concordancia ao que foi demonstrado
neste artigo, fica claro que a NIC é um agente
importante nas causas de lesfes renais atingindo
principalmente pacientes submetidos a uma maior
guantidade de meio de contraste endovenoso,
casos de diabetes mellitus, idosos, pacientes com
doengca arterial coronariana, fungcdo renal
comprometida e os pacientes hospitalizados.

E importante salientar que ha uma
melhoria nas a¢fes de prevencdo que tém sido
propostas conforme a classificacdo de risco dos
pacientes antes de passarem pelos exames que
fazem uso dos meios de contraste. Sendo assim,
a prevencéo € essencial, focando inicialmente em
quais sao os fatores de risco, fazer o controle do
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