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RESUMO

Introducdo: o fluxo de atendimento dentro das alergias medicamentosas tem sido um processo
esclarecedor, quando a intencdo ¢ promover uma melhor qualidade no diagnéstico de pacientes
pediatricos. O Centro de Estudo em Alergia Medicamentosa e Alimentar (CEAMA) ja vem ha algum
tempo em parceria com a sua expertise teorica em informacdes sobre a area das farmacodermias e a
inser¢do na pratica, em colaboragdo com o Hospital Infantil Albert Sabin (HIAS) e o Ambulatério de
Imunoalergologias se torna imprescindivel no dia a dia dos profissionais que atuam nesse ambiente.
Objetivo: descrever um fluxograma de atendimento de suspeita de farmacodermias em pacientes
pedidtricos internados e ambulatoriais do HIAS. Métodos: o estudo observacional teve trés fases de abril
a dezembro de 2023: 1) reunido para elaborar o questionario; 2) distribui¢do do questionario via e-mail
aos médicos apds aprovagdo ética; 3) elaboragdo do fluxo de atendimento para otimizar o servigo.
Resultados: foram enviados 144 e-mails, com 38 respostas recebidas. Com os dados coletados, foi criado
um fluxograma para a implementag@o. Conclusdo: a criagdo do fluxo de atendimento pode beneficiar os
pacientes e servir de referéncia para outras institui¢des, melhorando a qualidade da assisténcia médica.
Descritores: Fluxograma, Alergia Medicamentosa; Hospital Pedidtrico.

ABSTRACT

Introduction: The flow of care within drug allergies has been an enlightening process when the intention
is to promote better quality in the diagnosis of pediatric patients. The Center for the Study of Medication
and Food Allergy (CEAMA) has been in partnership for some time now with its theoretical expertise in
information on the area of pharmacodermias and their insertion into practice, in collaboration with the
Albert Sabin Children's Hospital (HIAS) and the Immunoallergology Outpatient Clinic becomes essential
in the daily lives of professionals who work in this environment. Objectives: describe a flowchart of care
for suspected pharmacodermias in inpatients and outpatients at the HIAS. Methods: The observational
study had three phases from April to December 2023: 1) Meeting to prepare the questionnaire. 2)
Distribution of the questionnaire via email to physicians after ethical approval. 3) Preparation of the
service flow to optimize the service. Results: 144 emails were sent, with 38 responses received. With the
data collected, a flowchart for implementation was created. Conclusion: The creation of the service flow
can benefit patients and serve as a reference for other institutions, improving the quality of medical care.
Keywords: Flowchart; Drug Allergy, Pediatric Hospital.

RESUMEN

Introduccion: El flujo de atencion dentro de las alergias a medicamentos ha sido un proceso esclarecedor
cuando la intencion es promover una mejor calidad en el diagnostico de los pacientes pediatricos. El
Centro de Estudio de Medicamentos y Alergias Alimentarias (CEAMA) colabora desde hace algiin
tiempo con su experiencia tedrica en informacion sobre el area de las farmacodermias y su insercion en la
practica, en colaboracion con el Hospital Infantil Albert Sabin (HIAS) y el Ambulatorio de
Inmunoalergologia se vuelve imprescindible en el dia a dia de los profesionales que trabajan en este
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entorno. Objetivos: describir un diagrama de flujo de la atencion a las sospechas de farmacodermia en
pacientes hospitalizados y ambulatorios en el Hospital Infantil Albert Sabin por parte del grupo de
investigacion y mostrar como una iniciativa de este tipo representa efectivamente un servicio de gran
beneficio para el paciente. Métodos: El estudio observacional tuvo tres fases de abril a diciembre de
2023: 1) Reuniéon para elaboracion del cuestionario. 2) Distribucion del cuestionario por correo
electronico a los médicos tras la aprobacion ética. 3) Desarrollo del flujo de servicios para optimizar el
servicio. Resultados: Se enviaron 144 correos electronicos y se recibieron 38 respuestas. Con los datos
recopilados se cred un diagrama de flujo para su implementacion. Conclusion: La creacion del flujo
asistencial puede beneficiar a los pacientes y servir de referencia para otras instituciones, mejorando la
calidad de la atencién médica.

Descriptores: Diagrama de flujo; Alergia a medicamentos; Hospital pediatrico.

INTRODUCAO

A Farmacovigilancia ¢ conhecida atualmente como a ciéncia que estuda os
efeitos adversos causados por medicamentos em determinados grupos, com o intuito de
assegurar uma maior seguranga ao paciente. Atualmente, na grande parte dos hospitais
do Brasil, encontram-se os maiores numeros de casos de notificagdo das Reacoes
Adversas a Medicamentos (RAM), acdo que tem como principal agente informante, os
profissionais da saude'.

As RAM sao efeitos nao desejados que surgem diante da prescricio de
medicamentos em doses normais aos pacientes. Em um estudo realizado sobre os tipos
de reagdes adversas de acordo com o Sistema-Orgio-Classe (SOC) proposto pela
Terminologia de Reagdes Adversas da Organizacdo Mundial de Saude (WHO-ART,
2016)"*, o SOC que se encontra com maior porcentagem, tanto nas reagdes graves
(23,7%), quanto nas ndo graves (36,1%), dentre as 11 reagdes mais frequentes que foram
informadas, tém-se as afec¢des na pele, comuns em reagdes de hipersensibilidade’.

As RAM representam um risco a saude do paciente, portanto, devem ser
investigadas a fim de restabelecer sua saude, assim como proporcionar as futuras agdes
preventivas. No momento da analise ¢ importante que seja estudada a prescri¢ao, o
historico do paciente e os exames laboratoriais. Visto isso, existem meios que facilitam a
diferenciagdo do tipo de reagdo de hipersensibilidade que esta sendo apresentada, e um
deles ¢ o servico de testes alérgicos/cutdneos nos Centros de Imunoalergologia. No
HIAS, um hospital sentinela vinculado ao Projeto Hospital sentinela criado pelo
Ministério da Saude junto com a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA)
desde 2001. De janeiro a novembro/24 foram recebidas pelo setor de farmacovigilancia
41 notificacdes de suspeitas de RAM. Essas notificagdes foram obtidas por meio de
busca ativa nas unidades, e também de forma espontinea, sendo realizada uma
investigacdo e posterior registro no sistema VIGIMED, um sistema disponibilizado pela
ANVISA para que os cidaddos, profissionais de satde, detentores de registro de
medicamentos e patrocinadores de estudos possam reportar suas suspeitas de eventos
adversos relacionados aos medicamentos e vacinas. Ressalta-se que, as principais
suspeitas foram: Rash cutdneo e urticéria’.

A pesquisa e sua relevancia estdo dentro do escopo da necessidade de
diagnostico médico e a existéncia de protocolos ou encaminhamentos corretos dos
pacientes que adentrassem a instituicdo com uma possivel RAM, associada as
farmacodermias. De acordo com a estrutura ambulatorial, o hospital possui o setor
responsavel, Centro de Imunoalergologia, de modo a assegurar um melhor tratamento ao
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paciente em casos especificos, mas existiam equivocos nos encaminhamentos de
suspeitas de RAM do tipo alérgicas, a partir do atendimento.

Vé-se que a qualidade dos servigos de saude ¢ um fator determinante para
assegurar a reducdo e o controle de riscos. Desse modo, esta pesquisa teve como
objetivo descrever um fluxograma de atendimento de suspeita de farmacodermias em
pacientes internados e ambulatoriais do HIAS pelo grupo de pesquisa, e mostrar como
tal iniciativa representa efetivamente um servico de grande beneficio ao paciente. Desse
modo, corroborando para a elucidagdo no diagnostico médico dessas reagdes.

METODOS

A pesquisa foi realizada, durante o ano de 2023, no ambulatério de
imunoalergologia do Hospital Infantil Albert Sabin (HIAS), em Fortaleza, Ceara. Trata-
se de um estudo observacional transversal descritivo e retrospectivo. De carater
exploratorio, por meio de métodos indiretos (uso de questionario por e-mail).

Atualmente, o HIAS dispde de 310 leitos, sua atuacdo contempla emergéncia
clinica e cirurgica, ambulatorio com 31 especialidades e o total de 144 profissionais
médicos, unidades de terapia intensiva e neonatais de médio e alto risco, centro
cirargico, laboratdrios clinico e de imagem, além de um centro especializado em
tratamento e servico de diagnostico do cancer. Alguns exemplos de suas especialidades
e prestacdo de assisténcia: Alergologia, Neurologia, Cardiologia, Neurocirurgia,
Cirurgia Geral, Nutricdo, Cirurgia Plastica (Operagdo sorriso - ladbio leporino),
Oftalmologia, Cirurgia do Pescogo, Ortopedia, Endocrinologia, Gastroenterologia,
Pediatria Geral, Pneumologia, Genética, Psicologia, Ginecologia, Hematologia,
Reumatologia, Infectologia.

O estudo contou com a participagdo dos profissionais médicos que atuavam no
ambulatorio de especialidades, e também podem ser responsaveis pela identificagdo e
atendimento de pacientes suspeitos de hipersensibilidade aos medicamentos,
particularmente aqueles que apresentam farmacodermias, e que estavam sob cuidados no
HIAS. Este processo foi conduzido em estrita conformidade com os padrdes éticos e
recebeu a aprovagdo do Comité de Etica e Pesquisa n® 6.295.914.

Inicialmente, foi realizado um diagnoéstico situacional para compreender o atual
fluxo de encaminhamento de casos de suspeita de alergia aos medicamentos por parte da
equipe médica das diversas unidades de internagdo do hospital, identificadas como bloco
A, B, C e D. Isso foi feito por meio da distribuicdo de um formulario eletronico via
Google Forms aos enderecos de e-mail fornecidos pelo departamento de recursos
humanos, mediante a autorizagcdo das chefias respectivas.

Apos a coleta dessas informagdes, foi elaborado um modelo de instrumento para
o encaminhamento adequado de pacientes ao setor de imunoalergologia do hospital. Este
instrumento, desenvolvido com base nas respostas obtidas por meio do formulario do
Google Forms, sera integrado ao fluxo de trabalho de todas as unidades do hospital
como parte de um piloto teste deste estudo. Apos a conclusdo bem-sucedida desta fase
experimental, o instrumento proposto sera submetido a apreciacdo da direcao do hospital
para sua eventual incorporagdo como parte rotineira dos procedimentos clinicos, visando
aprimorar o cuidado prestado aos pacientes com suspeita de reagdes alérgicas aos
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medicamentos.

RESULTADOS

Durante a segunda fase da pesquisa, um total de 144 e-mails foram enviados para
os médicos da institui¢dao. Destes, 38 (26,38%) deram respostas provenientes de diversas
areas de especialidades, incluindo Gastropediatria (10,53%), Pediatria (28,95%), Alergia
e Imunologia Pediatrica (13,16%), Terapia Intensiva Pediatrica (5,26%), Endocrinologia
Pediatrica (2,63%), Genética (2,63%), Pneumologia Pediatrica (18,42%) e
Reumatologia Pediatrica (18,42%). Esses médicos tinham diferentes niveis de
experiéncia, refletindo uma variedade de fatores, incluindo o tempo de servigo, com
alguns trabalhando no hospital hé dois anos, enquanto outros ha até 21 anos.

As reagdes de hipersensibilidade, sdo divididas em alguns tipos, LI, Il e IV, e
existem, também, as Reagdes de Hipersensibilidade a Medicamentos (RHM), as quais
sdo as que mais se destacam por sua gravidade e incidéncia, além de representar a causa
mais comum de Obito por anafilaxia®. Ademais, as RHM tém a capacidade de afetar uma
variedade de 6rgdos e sistemas, sendo a pele o principal alvo, onde as manifestacdes
mais comuns incluem urticéaria, erupcao maculo-papular, erup¢ao bolhosa e dermatite
esfoliativa’.

Das respostas do formulario, 86,84% indicaram que os médicos atenderam
pacientes com queixas de RAM nos ultimos 12 meses. Além disso, 78,95% dos médicos
relataram suspeitar de alguma forma de RHM (alergia) durante a consulta desses
pacientes. Isso pode ser explicado pela alta incidéncia de reag¢des adversas, incluindo as
RAM do tipo B, que estdo ligadas a suscetibilidade individual®. Além disso, de acordo
com estudos transversais em criangas, existe uma prevaléncia de até 10% no que diz
respeito as RHM',

Diante das suspeitas de RHM, os médicos adotaram diferentes abordagens:
63,16% recomendaram a suspensdo do medicamento, 5,26% encaminharam os pacientes
para o centro de imunoalergologia e outros 7,89% notificaram a geréncia de risco. Esses
resultados ofereceram uma visdo detalhada das praticas clinicas atuais relacionadas as
suspeitas de RHM dentro da instituicdo. Por conseguinte, nota-se que o procedimento a
ser realizado ¢ definido pelo proprio médico, ou seja, ndo ha um protocolo a ser seguido,
0 que resulta em um atendimento nao padronizado, isso dificulta a organizacdo de
informagdes vitais e a obten¢gdo de um diagnostico preciso, como observado no estudo
de Gray (2023), onde os profissionais da saude entrevistados relataram nao haver
protocolo de atendimento para esse tipo de situagdo, o que dificulta diferenciar reagdes
de hipersensibilidade de outras reagdes adversas.

O estudo do artigo em questdo mostrou que os médicos entrevistados atenderam
os pacientes com RAM no contexto dos cuidados com os pacientes. Embora a maioria
tenha recomendado a suspensdao do medicamento, houve a falta de uniformidade no
atendimento prestado. Ademais, ao comparar essas praticas com o estudo de Warrington
et al. (2018)°, sobre as condutas médicas em casos de alergias, observaram-se algumas
diferengas marcantes, especialmente aos aspectos relacionados aos encaminhamentos
para os especialistas. Neste estudo, baseado nas entrevistas realizadas com os médicos,
foi observado que o nimero de encaminhamentos para os centros de imunoalergologia ¢

[SSN IB08-7329 (1808-0893) - cadesp.vI%il. 2063 Pégina L8 Cadernos ESP. 2025, v.13: e2063



Coelha VF et al. FLUXO DE ALERGIAS MEDICAMENTOSAS NA PEDIATRIA: UM ESTUDO DESCRITIVO

menor, o que pode ser atribuido a auséncia de protocolos claros na pratica clinica. A
falta de relatdrios padronizados também ¢ um problema, especialmente em comparacao
aos sistemas mais robustos; por exemplo no Canada, pais onde foi feito o estudo de
Warrington et al. (2018)°. Isso realga a necessidade urgente de protocolos claros e
sistemas de notificagdo eficazes para melhorar a seguranga dos pacientes.'?

E importante diagnosticar corretamente as RHM para tomar as medidas
adequadas para a seguranca do paciente e evitar a suspensdo desnecessaria de
medicamentos. Dito isso, parte-se para a terceira etapa, a proposta do fluxograma de
atendimento de suspeita de farmacodermias em pacientes internados e ambulatoriais do
Hospital Infantil Albert Sabin (Figura 1), com base no diagndstico situacional tracado
por meio da coleta de respostas do questionario situacional aplicado, em busca de
padronizar o atendimento aos pacientes com suspeita de farmacodermias.

Figura 1 - Proposta de fluxograma de atendimento de suspeita de farmacodermias em pacientes
internados e ambulatoriais do hospital infantil Albert Sabin.
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Fonte: Elaborado pelos autores (2025).

A partir da elaboracdo dessa proposta de fluxo, o mesmo foi inserido no relatorio
final da pesquisa e encaminhado, através da Plataforma Brasil, para a Institui¢do
Hospitalar Pediatrica em questdo, como um teste piloto para as unidades clinicas e
institucionalizado como rotina nos processos clinicos pela dire¢cdo do hospital.

DISCUSSAO
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Identificar uma condicdo médica ¢ uma tarefa desafiadora que demanda um
conhecimento clinico apropriado para que o paciente receba um resultado assertivo.
Visto que, um diagndstico incorreto pode levar a procedimentos inadequados, resultando
em danos aos pacientes e custos adicionais. Essa complexidade também ¢ evidente no
registro de RAM, onde a maioria das reacdes ¢ de natureza ndo alérgica, mas muitas
vezes sdo erroneamente registradas como reagdes alérgicas'’.

Além do diagnostico, faz-se necessario que exista um sistema de notificacao
eficiente dos casos de eventos adversos apresentados, para gerar uma base de estudo e
comunicacao voltadas as instituigdes de saude, os quais servirdo de ferramenta para
prevenir os futuros riscos e problemas encontrados na rotina. Em virtude disso, a falta
ou parcialidade da notificacdo, torna complexo a percepcdo das causas do evento
adverso, limitando assim, a intervencdo, promogao € prevencao que visam a seguranga
do paciente'.

A cultura de seguranga ¢ um trabalho que requer foco e disciplina e um fluxo
construido facilita essa dindmica. Uma pesquisa realizada no municipio de Fortaleza
(CE), nas Unidades de Pronto Atendimento (UPAs) demonstrou que os profissionais
consideraram a percep¢do boa (55,6%) quanto a seguranca do paciente, com as
dimensdes “expectativas e agdes da direcdo/supervisao da unidade/servicos que
favorecem a seguranga”; “aprendizagem organizacional/melhoria continuada” e
“trabalho em equipe na unidade/servico” em destaque positivo, acima de 75%. Esse
resultado corrobora cada vez mais com a importancia da construcdo de fluxo de
atendimento para as farmacodermias em uma institui¢do de satide'?.

O fluxograma foi construido com o objetivo de padronizar as condutas médicas
frente aos casos de reagdes de hipersensibilidade observados no hospital em questao.
Além disso, essa ferramenta contribui para identificar, classificar e encaminhar casos de
hipersensibilidade, melhorando o rastreamento de reacdes adversas no setor de saude.
Durante a elaboracdo foram identificadas dificuldades significativas, como a falta de
registros clinicos padronizados, o que dificultou a consisténcia dos dados, e as
diferengas no conhecimento dos médicos sobre o manejo das reagdes adversas,
refletindo a necessidade de um treinamento continuado. Além disso, a adesdo ao
questiondrio enviado foi baixa, com apenas 38 respostas em 144 tentativas, isso limitou
a diversidade de informacdes mais abrangentes sobre as praticas clinicas utilizadas.

O uso de fluxogramas na assisténcia médica ¢ muito importante para integrar o
trabalho entre os médicos e outros profissionais da satde, padronizando os
procedimentos e otimizando o atendimento ao paciente. No entanto, eles devem ser
desenvolvidos com base em pesquisas com evidéncias robustas de sua eficiéncia e
capacidade de se tornarem Uteis em requisitos clinicos diversificados. Isso pode ser
considerado uma desvantagem, pois limita a autonomia profissional, no sentido de que
pode restringir o direito de escolha em algumas situagdes. Mesmo assim, por esse
motivo, eles tém um papel muito importante na satde publica, especialmente onde
faltam regras padrdo para evitar as disparidades no atendimento médico e para melhorar
a seguranca do paciente.

Além do que, a Pratica Baseada em Evidéncias (PBE) traz em uma das suas
vertentes, a efetividade clinica, e isso pode ser instrumentalizado por meio de processos
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refletidos na conduta dos profissionais de satide. Entende-se por PBE “uma abordagem
que associa a melhor evidéncia cientifica com a experiéncia clinica e a escolha do
paciente”'4,

CONCLUSAO

O fluxograma age como uma ferramenta para padronizar o atendimento,
melhorando a seguranca do paciente e o fluxo de informagdes dentro da unidade.
Portanto, ainda que nao seja aprovado, € interessante que a ideia embase a construgdo de
uma outra ferramenta mais refinada para melhorar o atendimento a esses pacientes. O
trabalho em equipe poderd beneficiar consideravelmente os pacientes atendidos na
instituicdo pediatrica, além de servir como referéncia para outras instituigdes,
representando um avango na qualidade da assisténcia a saude oferecida.

O estudo traz limitagdes, haja vista que, a quantidade de profissionais médicos
respondentes ndo foi um “n” consideravel para extrapolar os resultados de uma forma
mais robusta dentro do ambito hospitalar e ambulatorial. O profissional médico precisa
usufruir e participar da dinamica das pesquisas promovidas no seu eixo de trabalho,
pois, isso leva a potencialidades futuras para um melhor diagnostico, principalmente em
um universo tao repleto de fatores confundidores como sdo as farmacodermias, mesmo
sendo visiveis.
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