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RESUMO

A Tomografia Computadorizada (TC) ¢ uma técnica de diagndstico por imagem muito
utilizada atualmente para estadiamento e detec¢ao de diversas doengas. O uso de meios de
contraste nesses exames ¢ essencial para diferenciar tecidos e obter imagens mais precisas,
permitindo a visualizac¢do de vasos sanguineos e lesdes tumorais, muitas vezes nao identificadas
na radiografia convencional ou por exames realizados sem contraste. Este trabalho tem como
objetivo realizar uma revisao bibliografica sobre o tema, permitindo o estudo sobre os principais
tipos de meios de contraste utilizados na TC e os riscos ao utiliza-los. As reagdes adversas se
tornam cada vez mais frequentes, refor¢ando a necessidade do preparo adequado da equipe
multidisciplinar, incluindo médicos, enfermeiros e fisicos médicos, para garantir a seguranga
do paciente, evitando possiveis complicagdes. Compreender as propriedades quimicas e fisicas
dos agentes de contraste, assim como realizar a anamnese adequada do paciente, ¢ fundamental

para reduzir riscos e garantir a eficacia do exame.

Palavras-chave: Tomografia Computadorizada; Meios de Contraste; Reagdes adversas;

Seguranca do paciente.



ABSTRACT

Computed Tomography (CT) is a diagnostic imaging technique widely used today for
staging and detecting various diseases. The use of contrast agents in these exams is essential
for differentiating tissues and obtaining more accurate images, allowing the visualization of
blood vessels and tumor lesions, often missed on conventional radiography or in exams
performed without contrast. This study aims to conduct a literature review on the subject,
enabling the study of the main types of contrast agents used in CT and the risks associated with
their use. Adverse reactions are becoming increasingly frequent, reinforcing the need for
adequate training of the multidisciplinary team, including physicians, nurses, and medical
physicists, to ensure patient safety and avoid potential complications. Understanding the
chemical and physical properties of contrast agents, as well as performing an appropriate patient

history, is essential to reduce risks and ensure the exam's effectiveness.

Keywords: Computed Tomography; Contrast Agents; Adverse Reactions; Patient Safety.
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1. INTRODUCAO

A tomografia computadorizada (TC) ¢ um equipamento que permite o diagndstico por
imagem, que ao combinar a emissao de feixes de raios X e o processamento computacional,
gera imagens detalhadas de estruturas internas do corpo (Mourdo, 2017). Desenvolvida por
volta de 1970, a TC permitiu a descoberta de diversas doengas € com isso os tratamentos se
tornaram mais precisos e eficazes (Bushong, 2012).

Para que tecidos possam ser visualizados com mais detalhes, sdo utilizados os meios de
contraste. Estes permitem que seja mais facil distinguir alguns 6rgaos e vasos sanguineos, que
nao sdo nitidos em exames de TC sem o uso de contraste (Camargo, 2015).

Os meios de contraste mais utilizados em TC sdo compostos a base de iodo, mas em casos
em que o paciente apresenta alguma reacdo ao iodo, pode ser utilizado o contraste feito por
sulfato de bario (Lauzi, 2020). A administracdo do MC pode ser feita, dependendo da regido a
ser analisada, por via intravenosa, oral ou retal (Camargo,2015).

Algumas reagdes adversas podem ser observadas ao utilizar os meios de contraste,
classificadas de leves a graves, em pacientes que apresentam ou ndo doengas preexistentes
(Dutra, 2022).

Através de uma equipe multidisciplinar treinada corretamente, incluindo médicos,
enfermeiros e fisicos médicos, de uma anamnese prévia no paciente ¢ do uso de protocolos
individualizados, o risco de ocorrer reacdes adversas ¢ reduzido, oferecendo uma maior
seguranga para o paciente e um exame de melhor qualidade (Camargo, 2015; CBR, 2024).

O fisico médico nesse contexto, garante o controle de qualidade das imagens de TC, avalia
as doses de radiacdo garantindo a menor exposicao possivel ao paciente e auxilia na defini¢dao
de protocolos de aquisi¢do, além de padronizar o uso de contrastes e orientar a equipe quanto a
seguranga do paciente (Caruso, 2025).

Portanto, a revisdo bibliografica sobre o uso de meios de contraste em Tomografia
Computadorizada, se torna um meio de estudo essencial para garantir a qualidade dos exames
e proporcionar um avango tecnoldgico para que os MC se tornem cada vez mais seguros e

eficazes.
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2. OBJETIVOS

2.1 Objetivos gerais

Este trabalho tem como objetivo geral investigar o uso de contraste em Tomografia
Computadorizada, incluindo os tipos de contraste e os desafios para uso dos tais na pratica

clinica.

2.2 Objetivos especificos

e Realizar uma revisdo bibliografica sobre o uso de contraste nos exames de Tomografia
Computadorizada.

e Analisar os diferentes tipos de contraste utilizados.

e Analisar as possiveis complicagdes e discutir os cuidados necessarios para realizagdo do

exame de Tomografia Computadorizada.
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3. FUNDAMENTACAO TEORICA

3.1 A Tomografia Computadorizada

Apods descoberta dos Raios-X no final do século XIX, o surgimento da Tomografia
Computadorizada em 1970 revolucionou os diagnosticos por imagem, sendo um dos
equipamentos mais evoluidos e avancados para identificar doencas e planejar tratamentos
(Mourao, 2017).

A primeira vez que um tomoégrafo foi utilizado clinicamente, foi em 1971 para conseguir
visualizar melhor um tumor cerebral de uma mulher de 41 anos (Posses, 2020).

Na TC ¢ utilizado um feixe de raios-X em formato de leque que rotaciona 360° ao redor do
paciente (Camargo, 2015). Conforme os feixes atravessam o paciente e alcangam os detectores
de radiagdo do aparelho, a intensidade da radiacdo captada gera sinais proporcionais a radia¢ao
incidente, gerando imagens da parte do corpo que estd sendo analisada (Dias et al, 2020).

Na figura a seguir € possivel observar duas imagens diagnosticas da cabeca. A primeira (a),
a esquerda, apresenta uma radiografia convencional frontal gerada por um aparelho de raios X,
onde as estruturas com maior absorc¢ao do feixe de raios X sdo mais evidenciadas, por isso, se
torna mais dificil visualizar os tecidos moles. Ja a segunda imagem (b), mostra um corte axial
do cranio obtido por TC. Nessa imagem, ¢ possivel visualizar as estruturas dsseas e distinguir

os tecidos moles (Mourao, 2017).

Figura 1:Imagens da cabega por diferentes técnicas

Fonte: (Mourao, 2017, p.18).
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A Tomografia Computadorizada se tornou um grande avanco para o diagndstico de lesdes e
alteracdes internas do organismo humano sendo um exame que evolui a cada ano,

acompanhando o avango tecnoldgico.

3.2 Historia da Tomografia Computadorizada

A Tomografia Computadorizada surgiu através da evolucdo dos aparelhos de raios-X
descobertos no final do século 19, mais especificamente, no ano de 1895 pelo fisico Wilhelm
Roentgen (Mourao, 2017). Bushong (2012, p.373) diz que os componentes utilizados para a
constru¢dao de um tomografo, ja eram conhecidos pelos profissionais da area antes mesmo do
equipamento ser comercializado na década de 70. Através da empresa EMI, famosa por gravar
os discos dos Beatles (Bushong, 2012), Godfrey Hounsfield apresentou o aparelho de
Tomografia Computadorizada como um instrumento para o diagndstico por imagem no ano de
1972 no encontro da Sociedade Radiolégica da América do Norte, marcando o inicio da venda
de tais aparelhos (Mourao, 2017).

Os primeiros exames eram extremamente demorados, para reunir informagdes para cada
corte eram necessarios em torno de 5 minutos, sendo necessarios em torno de 100 a 1000 cortes
para a constru¢ao de uma imagem de uma parte do corpo (Posses, 2020). Ou seja, 0s primeiros
exames de TC demoravam cerca de 150 minutos para processar uma imagem simples e até 9
dias para realizar a aquisi¢do de uma imagem.

Por volta de 1980, pesquisas envolvendo a TC demonstraram sua eficiéncia e capacidade
em diagnosticar tumores e alguns casos de cancer, principalmente de pulmao. Também foi
muito utilizada na época para determinar doengas cerebrais. No final da década de 80, surgiram
os primeiros aparelhos de TC Helicoidal, sendo mais rapida e eficaz (Mourao, 2017).

No ano de 1980, surgiram aplicagdes em imagens tridimensionais, mostrando a evolugao da
Tomografia Computadorizada Helicoidal (Mourdo, 2017). Na TC Helicoidal a mesa com o
paciente que se move, captando as informagdes necessarias de maneira continua (Posses, 2020).

No inicio da década de 90, foi lancado o aparelho de TC multicorte, que consegue adquirir
quatro cortes de imagens simultaneamente com um tempo de aquisi¢do muito mais baixo do
que as primeiras geragdes de tomodgrafos (Posses, 2020). Além disso, a dose de radiagdo
também diminuiu quando comparado aos primeiros equipamentos de Tomografia
Computadorizada (Bushong, 2012).

Atualmente, sdo utilizados os aparelhos de TC helicoidais multicorte, sendo muito mais

rapidos para adquirir imagens do que os aparelhos criados em meados de 1970 (Mourao, 2017).
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3.3 Principios basicos da TC

3.3.1 A fisica da Tomografia Computadorizada

Para se obter uma imagem através de uma Tomografia Computadorizada ¢ preciso
quantificar os perfis de transmissao dos raios X de acordo com o paciente. Os fotons emitidos
pelo tubo de raios X, que gira ao redor do paciente, atravessam o corpo em diferentes angulos
e sdo captados pelo sistema tomografico. Nesse processo sdo formadas proje¢des, que indicam
a atenuac¢ado da radiagdo (Bortolotto, 2022).

Segundo a IAEA (2014), com um niimero suficiente de proje¢des adquiridas por diferentes
angulos, ¢ possivel reconstruir uma imagem tomografica sem sobreposi¢do das estruturas
internas do corpo.

A figura mostra o processo de reconstrugdo tomografica a partir das projecdes obtidas em
angulos diferentes ao redor do paciente. Quando as trés projecdes sdo combinadas, se cria uma
imagem inicial com alguns artefatos. Ao se usar n projecdes, a reconstru¢do se torna mais

detalhada e praticamente livre de artefatos.

Figura 2: Reconstrugdo tomografica a partir de projegoes.

projecdo 1

Rl |
I_‘\l-:-h\.;E | =]

projecdo 3 |k L i
! o \

by
imagem formadaa  imagem formada a
partir de 3 projecoes partir de n projecoes

Fonte: (Bortolotto, 2022, p. 85).

Através do coeficiente de atenuacgdo linear () € possivel identificar a intensidade do feixe
de raios X que ¢ absorvida ao atravessar um tecido, dependendo da composi¢do e densidade do
material como mostra a equagao de Lambert-Beer (Bortolotto, 2022):

10x) = Ipe ™+
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Na TC sao utilizados feixes com varias energias e por isso ¢ preciso conhecer a intensidade
inicial dos fotons emitidos pelo equipamento () e a quantidade de radiagdo que chega ao
detector (I(d)) (Bortolotto, 2022).

Nos tomografos atuais, a unidade padrao utilizada é a Unidade de Hounsfield (HU) que ¢

expressa em relagdo ao coeficiente de atenuagdo linear da agua (Junior, 2001):

HUmaterial — Haigua

X 1000

HUpaterial =
U gua

Os valores de HU variam conforme a voltagem do tubo de raios X do equipamento (medida
em kVp), da composi¢ao do tecido ou material e da temperatura (Bortolotto, 2022).

A tabela mostra os valores mais tipicos de HU, para diferentes tecidos e matérias.

Tabela 1: Valores de HU.

Material HU
Dssn + 1000 (+300 a +2500)
Figado +60 (+50 a +70)
Sangue +55 (+50 a +60)
Rins +30 (+20 a +40)
Miisculo +25 (+10 a +40)
Cérebro — Substincia Cinzenta +33 (+30 a +40)
Cérebro — Substincia Branca +25 (+20 a +30)
Agua 0
Gordura =50 (-100 a -80)
Pulmo -T50 [-950 a -600)
Ar -1000

Fonte: (Bortolotto, 2022, p. 87).

Para diferenciar os tecidos em uma imagem tomografica ¢ necessario selecionar de forma
apropriada a largura da janela (W), que define a variagao de preto a branco, e o nivel da janela
(L), que define o valor central de HU. Sao os ajustes de W e L que controlam os tons de cinza
da imagem, sem que os valores de HU sejam alterados (Bortolotto, 2022).

Os dados de atenuagdo sdo armazenados em matrizes formadas por linhas e colunas, sendo
cada ponto da imagem um pixel, associado a um voxel - elemento de volume. O tamanho do

pixel depende do campo de visdo (FOV) e do tamanho da matriz utilizada na aquisi¢do da
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imagem. Esses valores armazenados sdo convertidos em HU e formam a imagem tomografica

digital (Bortolotto, 2022; Bushong, 2012).

3.3.2 Componentes da Tomografia Computadorizada

O sistema de imagens de uma Tomografia Computadorizada é composto basicamente por:
um sistema computacional, uma mesa e o gantry, onde cada um desses componentes € composto
por outros elementos (Bushong, 2012).

e Console de operacdo: Também conhecido como painel de controle, ¢ responsavel por
controlar todo o aparelho de TC (Mourdo, 2017). Através dele, também € possivel processar as
imagens apods a realizacdo do exame e fazer o tratamento das mesmas controlando brilho e
contraste, tornando a imagem o mais nitida possivel, para que posteriormente seja laudada pelo
profissional responsavel (Bushong, 2012).

e Mesa: A mesa ¢ o local onde o paciente € posicionado para que o exame possa ser realizado
(Mourdo, 2017). Também ¢ importante que a mesa seja de um material com baixo numero
atdmico, para que haja interferéncia na transmissao dos feixes de raios X (Bushong, 2012).

e Gantry: E um dispositivo que em seu interior est4 localizado o tubo de raios-X, os detectores,
gerador de alta tensdo e todos os componentes necessarios para adquirir as imagens em um
exame de Tomografia Computadorizada (Mourdo, 2017). Todas estas pegas, em um intervalo
de tempo de aproximadamente 0,3 s, fazem um movimento de rotagdo ao mesmo tempo gerando
uma forca gravitacional de até 15G (Bortolotto, 2022). Através de alguns dispositivos elétricos
no interior do gantry, como anéis e escovas deslizantes, a transmissdo de energia elétrica ndo
precisa ser interrompida para pausar a rotacao do tubo (Bortolotto, 2022).

- Tubos de Raios X: A principal falha encontrada nos tomografos estd relacionada as falhas
nos tubos de raios X, decorrente da alta exigéncia de carga térmica dos emissores de raios X.
Estes tém anodos com capacidade de armazenar 8 MHU e taxas de resfriamento de 1 MHU
(Bushong, 2012). Como atualmente os tomografos utilizam a tecnologia de feixe de elétrons,
em um compartimento rotativo mantidos a vacuo e resfriado a 6leo, estdo inseridos o catodo e
o anodo. Devido a flutuacdo do ponto focal que fica dentro alvo, um campo magnético externo
¢ aplicado para modular o feixe, permitindo dobrar o nimero de imagens produzidas
(Bortolotto, 2022).

- Colimador: A colimacdo na Tomografia Computadorizada, onde geralmente sdo utilizados
dois colimadores, ¢ responsavel por limitar o volume do tecido irradiado, melhorar o contraste

da imagem e, consequentemente, reduzir a dose para o paciente (Bushong, 2012). O colimador
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¢ constituido por duas laminas de chumbo colocadas na saida do feixe. Em tomografos de corte
unico, os colimadores determinam a espessura do corte da imagem, ¢ nos de multiplos
detectores a colimagao ¢ determinada eletronicamente (Bortolotto, 2022).
- Detectores: Sao elementos compostos por materiais sensiveis a radiagdo, capazes de absorver
os fotons de raios X e assim converté-los em sinais elétricos. A eficiéncia dos detectores esta
diretamente relacionada ao material utilizado, sendo atualmente os mais utilizados os
cintiladores e os fotodiodos (Bortolotto, 2022).

A imagem do lado esquerdo mostra um esquema do sistema de TC, com o tubo de raios X
emitindo feixes que atravessam o paciente, atingem os colimadores e captados pelo detector. A
segunda imagem mostra cortes tomograficos para os planos x e y, que correspondem ao corpo

do paciente e no plano z, que indica a dire¢ao da mesa (Bortolotto, 2022).

Figura 3:Esquema do sistema de Tomografia Computadorizada.

K-ray Tube---- pg
Pro-pationt o
S "
collimator e ,’/ \\
I i i
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. /"/._Zf ‘_--«a:\;\"\

Posi-
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X-ray Detector (inplana ~ =
direction)

Fonte: (Bortolotto, 2022, p.92).

3.3.3 Aspectos técnicos da Tomografia Computadorizada

Camargo (2015, p. 118) diz que para que se obtenha uma boa imagem final, alguns dados
precisam ser ajustados no tomografo.
- Imagem em matriz: atualmente, a matriz comum de um tomodgrafo ¢ de 512x512 e a imagem
¢ formada por uma matriz de pixels em um arranjo de linhas e colunas.
- Tickness: ¢ a espessura do corte, que varia de Imm a 10mm.
- Pitch: ¢ a relagdo entre a velocidade da mesa e a espessura do corte.

- Kilovoltagem (kVp): € o poder de penetracao dos raios-X nos tecidos.
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-Miliamperagem (mA): ¢ inversamente proporcional ao kVp e estéd relacionado a corrente do
tubo, fornecendo detalhes das estruturas.

-Miliamperagem por segundo (mAs): define o tempo que a corrente passa pelo tubo para fazer
0 corte.

- Varredura: se refere ao tempo de aquisi¢do da imagem.

- Filtros: sao utilizados dois filtros, um para contraste e outro para resolucao espacial.

- Field of View (FOV): também chamado campo de visao, ¢ a area examinada pela Tomografia
Computadorizada, definida em centimetros.

- Escala de Hounsfield: € uma escala que varia as tonalidades de cinza, indo do preto ao branco.
Os tecidos menos densos aparecem em preto, como ar (-1000 HU) e os mais densos aparecem

em branco, como os 0ssos (+ 1000 HU).

3.4 Contrastes radiologicos

O contraste na imagem em exames radioldgicos ocorre através da diferenca de atenuagdo
dos raios-x nos diferentes tecidos do corpo, dependendo da espessura, densidade e niimero
atdmico dos tecidos e 6rgdos. Os 0ssos e alguns musculos sdo mais visiveis nas imagens, pois
possuem diferentes densidades ou numeros atomicos. Porém, alguns 6rgaos e vasos sanguineos
tém espessuras ou numeros atdmicos semelhantes, e por isso ¢ mais dificil diferencia-los na
imagem (Camargo, 2015).

Para controlar essa situacdo e gerar uma imagem mais nitida, € possivel utilizar um meio de
contraste para aumentar a densidade ou o numero atdmico de uma estrutura, minimizando a

dose de radiacao durante o exame.

3.4.1 Tipos de contrastes

Os meios de contraste tétm como principal func¢do diferenciar as estruturas do corpo,
observando a diferenga da densidade de tecidos e orgdos, indicando alguma patologia
(Camargo, 2015). Existem dois tipos de contraste: os positivos e os negativos. Os MC positivos,
também chamados de radiopacos, sdo administrados principalmente por via oral e endovenosa.
Eles contém elementos com alto peso atdmico e absorvem parte da radiagdo, fazendo com que
certas estruturas fiquem mais visiveis nas imagens. Os meios de contraste positivos sao

classificados em iodados e baritados (compostos por sulfato de bario). J4 os contrastes negativos
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ou radio transparentes sdo 0s que possuem baixo peso atomico e absorvem menos radiagdo
(Camargo, 2015).

Na Tomografia Computadorizada o contraste mais utilizado € o positivo a base de iodo, a
menos que o paciente indique alguma alergia ao contraste iodado e assim ¢ utilizado um

contraste de sulfato de bario (Camargo, 2015).

3.4.2 Propriedades fisicas e quimicas

Os contrastes possuem caracteristicas fisico-quimicas que demonstram sua qualidade e
eficiéncia, sendo elas:
e [onicidade: os MC podem ser classificados como i6nicos ou ndo idnicos, dependendo da sua
capacidade de dissociagdo. Os compostos ndo i6nicos ndo liberam particulas com carga,
diferentemente dos i6nicos (Oliveira et al, 2023).
e Solubilidade: os agentes de contraste podem ser: hidrossoluveis (capazes de se dissolver em
agua), lipossoluveis (capazes de se dissolver em lipidios) e insoluveis (ndo se dissolvem em
nenhum desses liquidos) (Oliveira et al, 2023).
e Osmolaridade: a osmose ¢ um processo em que a agua se move, através de uma membrana,
de uma solu¢do menos concentrada para uma mais concentrada (Camargo, 2015). A
osmolaridade ¢ nimero de particulas osmoticamente ativas de soluto presentes em solu¢do em
um quilograma de solvente. Existem os meios de contraste iso-osmolares, que se assemelha a
osmolaridade do sangue, de baixa osmolaridade (hiposmolar), que incluem os mondmeros nao
16nicos e os dimeros i0nicos, e alta osmolaridade (hiperosmolar), que incluem os monomeros
i6nicos (Lauzi, 2020). Os MC de baixa e isso-osmolaridade sdo os mais usados por serem mais
seguros e reduzirem os riscos de complicagdes, principalmente em pacientes com insuficiéncia
renal (Oliveira ef al, 2023).
e Viscosidade: propriedade que indica a resisténcia de um fluido ao escoamento. No meio de
contraste, a viscosidade pode modificar sua dilui¢do no sangue e consequentemente interferir
no contrate da imagem do exame. Um dos principais agentes externos que modificam a
viscosidade ¢ a temperatura, quando um meio de contraste ¢ aquecido a temperatura corporal,
a viscosidade de todos os compostos ¢ reduzida, sendo mais rapida a inje¢do do meio de
contraste (Lauzi, 2020). Caso o fluxo da substancia durante a inje¢do esteja lento, a imagem
formada pode ser imprecisa (Camargo, 2015). Portanto, a maior parte dos contrastes iodados ¢

aquecido quando € necessario melhor tempo e realce para um melhor contraste da imagem.
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e Hidrofilia: descreve a afinidade de uma substancia por 4gua. Nos meios de contraste, quanto
mais hidrofilico, menores seus efeitos toxicos e assim sua tolerancia sera maior, o que reduz as
chances de acontecer alguma reagdo adversa no paciente, tornando o meio de contraste mais
seguro (Lauzi, 2020).

Do ponto de vista quimico, os meios de contraste iodados tém uma estrutura basica composta
por um anel benzénico com trés atomos de iodo. A cada meio de contraste, as cadeias laterais
sdo modificadas e definem se sdo mondémeros ou dimeros, com um ou dois anéis benzénicos
respectivamente. Também podem ser i0nicos, se separam no plasma em um anion € um cation,

ou ndo idnicos, que permanecem na sua féormula original (Lauzi, 2020).

Figura 4:Classificacao dos meios de contraste iodados em mondmeros e dimeros, i6nicos € nao idnicos, de
acordo com sua osmolalidade.
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Fonte: (Lauzi, 2020, p.25)

Os contrastes iodados mais utilizados na Tomografia Computadorizada sdo o Iohexol
(C1oH2613N30p), Toversol (CisH2413N30y), € Iopromida (CisH24I:N30s), todos sdo mondmeros nao

10nicos, hidrossoluveis e com baixa osmolaridade (Lauzi, 2020).
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Figura 5:Frasco de Iohexol 350 mgl/mL, meio de contraste iodado ndo i6nico utilizado em exames de TC.
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Fonte: Beilu Pharma (2025)

3.4.3 Administracio dos meios de contraste em Tomografia Computadorizada

Estudos indicam que a voltagem do tubo da TC, o IMC e os pesos corporal total € magro do
paciente, influenciam diretamente a atenuagdo do iodo. A otimizacao desses fatores, contribui
para a obtenc¢do de imagens de qualidade nos exames de Tomografia Computadorizada (Caruso,
2024).

Para o MC iodado, recomenda-se utilizar o peso corporal magro, obtido por exames de
bioimpedancia, como pardmetro para o calculo da dose, permitindo uma redug¢do no volume
injetado sem comprometer a qualidade da imagem (Caruso, 2024). A formula sugerida para
este calculo é:

Volume (mL) = 700 X peso corporal magro (kg)/concentragio (mgl/mlL)

Além do peso e altura do paciente, outros fatores podem ser levados em consideracdo para
calcular o volume do meio de contraste utilizado durante o exame de Tomografia
Computadorizada. A fun¢do cardiaca do paciente € um desses fatores, pois quando diminuida,
o tempo de circulacdo do contraste no organismo ¢ maior, prolongando a realizacdo do exame.
Outro fator levado em consideracdo ¢ a idade do paciente. Em geral, os pacientes mais jovens
tém maior possibilidade de tolerar os MC devido a menor incidéncia de problemas cardiacos e
renais, embora existam algumas excegoes, como jovens com doengas preexistentes (Kalra et al,

2018).
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3.4.4 Aspectos fisicos da absorc¢io de raios X pelos meios de contraste

A imagem obtida através da Tomografia Computadorizada, assim como a radiografia
convencional, ¢ formada pela atenuagao diferencial dos tecidos do corpo. Tecidos mais densos
como 0s 0Ss0s aparecem brancos nas imagens por absorverem mais raios X. Ja os tecidos que
absorvem menos radiacdo, aparecem em tons de cinza (Huda, 2017).

A atenuagdo que ocorre na faixa de energia utilizada na TC (30-140 keV), se da
predominantemente através do espalhamento Compton e do efeito fotoelétrico (Bushberg et al.,
2012). Quando um fo6ton interage com um elétron de uma camada externa e o langa para fora
do atomo, ¢ chamado de espalhamento Compton, resultando em um aumento no seu

comprimento de onda e desviando de sua trajetoria (Bushong, 2012).

Figura 6: Interacdo dos raios X com a matéria através do efeito Compton

L<!

Fonte: (Bushong, 2012, p.166)

Ja o efeito fotoelétrico ocorre com a absorcao total da radiagdo incidente, e o elétron da
camada mais interna (camada K) ¢ lancado para fora do 4&tomo (Bushong, 2012). Para atomos
com numero atdmico baixo, a energia de ligacao dos elétrons (energia necessaria, que depende
de Z para remover um elétron de sua camada orbital) também ¢ baixa, e o fotoelétron ¢ ejetado
com energia cinética semelhante a energia da radiagdo incidente. J4 para &tomos com niimero

atomico elevado, a energia cinética dos fotoelétrons ¢ menor (Bushong, 2012).
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Figura 7: Interacdo dos raios X com a matéria através do efeito fotoelétrico

Fonte: (Bushong, 2012, p.168)

Para o uso de meios de contraste, o efeito fotoelétrico se torna importante por depender do
nimero atdmico do material e da energia do foton incidente (Bushberg et al., 2012). A
probabilidade de ocorrer esse efeito ¢ maior para atomos com Z alto, como o iodo (Z=53) e o
bario (Z=56), por isso s3o muito utilizados como meios de contraste, por sua elevada capacidade
de absorver fétons de raios X quando comparados aos tecidos, compostos por elementos com
baixo numero atomico (Bushong, 2012).

Quando a energia do raio X ¢ maior que a energia de ligacdo, ocorre a borda de absor¢ao
(K-edge) que € caracterizada por absorver muito mais raios X (Vajuhudeen et al., 2023).
Elementos com alto numero atdmico, utilizados como meios de contraste, possuem bordas de
absorc¢ao mais altas e por isso se tornam mais visiveis nos exames de TC (Bushberg et al., 2012).
Como o iodo tem uma borda de 33,2 keV, que estd na faixa de energia utilizada na TC, sua
absor¢do se torna muito eficiente e por isso ¢ muito utilizado como agente de contraste
(Vajuhudeen et al., 2023). O mesmo acontece com o bario que tem K-edge de 37,4 keV.

A figura 8 mostra um grafico do coeficiente de atenuacdo em funcdo da energia dos fotons
de raios X, sendo o iodo representado pela curva vermelha e o tecido pela linha azul. Como o
10odo possui um alto nimero atémico, os valores de atenuacdo aumentam em baixas energias.
Em torno de 33 keV ocorre um aumento da atenuagdo que ¢ justamente a borda de absorc¢ao

(Bushberg, 2012).
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Figura 8:Coeficiente de atenuacdo em func¢do da energia dos fotons para tecido (azul) e iodo (vermelho),
destacando a borda de absor¢ao do iodo
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Fonte: (Bushberg, 2012, p.43)

3.4.5 Indicagoes e aplicacoes clinicas

Como ja comentado, em alguns exames de Tomografia Computadorizada se torna necessario
o uso de contraste, sendo muito comum em exames como estudo de abdomen e cranio.

A TC de cranio ¢ principalmente indicada para diagnosticar e/ou acompanhar casos de
cefaleia, traumas, malformacdes, tumores, doencas degenerativas e vasculares. Para melhor
visualiza¢do de algumas estruturas ¢ necessario que se fagca o uso de contraste, geralmente a
base de iodo ndo idnico, por apresentar uma menor taxa de toxicidade (Camargo, 2015). O
exame de Tomografia Computadorizada de cranio com o uso de contraste ¢ geralmente indicado
para avaliar os danos provocados por um acidente vascular isquémico, causado por bloqueios
de placas de gordura ou coagulos reduzindo o fluxo sanguineo nas artérias cerebrais (Morsch,
2022).

Este exame pode ser realizado administrando o meio de contraste antes do paciente se deitar
na mesa, ou pode ser realizado em duas fases, primeira parte sem contraste e posteriormente
administrado a substancia através da bomba injetora, mantendo a posi¢ao do paciente em
decubito dorsal (Camargo, 2015).

A TC de abdomen total avalia 6rgdos com rins e figado e geralmente ¢ indicada em casos de
pacientes com sintomas como vOmitos, ganho e perda de peso, febre, além de ser capaz de

diagnosticar e/ou acompanhar tumores, pedras nos rins, apendicite, entre outras. Como o
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abdomen ¢ uma estrutura com baixa densidade e com varios Orgdos sobrepostos, se faz
necessario o uso de contraste para melhor visualizagdo e diferenciacdo das estruturas.
Geralmente, ¢ utilizado o contraste iodado para a andlise de exames do sistema urinario e
reprodutor. J& para a analise dos 6rgaos do aparelho digestivo ¢ utilizado o contraste a base de
bario, sendo administrado por via oral (Morsch, 2022).

Também pode ser utilizada a administracdo do contraste endovenoso na TC de abdomen,
pois 0s vasos sanguineos se mostram opacos, o que faz com que melhore o contraste da imagem,
permitindo a diferenciacao de lesdes e estruturas normais (Camargo, 2015).

A figura 9 mostra uma TC abdominal utilizando o meio de contraste iodado, sendo possivel

visualizar os vasos sanguineos. Na imagem a esquerda o plano coronal, e a direita o plano axial.

Figura 9:Tomografia abdominal com contraste iodado: (A) plano coronal e (B) plano axial, mostrando a aorta
abdominal (setas) ¢ as artérias renais (cabecas de setas).

Fonte: (Oliveira, 2023, p.84)

A Tomografia Computadorizada com contraste também possibilita o estudo de orgdos vitais
como coragdo, para identificar doengas cardiovasculares, e dos pulmdes no diagnostico de
cancer (Morsch, 2022).

A imagem 10 mostra duas TCs de crénio em plano axial, sem e com contraste. A esquerda,
temos a TC sem uso de contraste e a segunda imagem mostra a TC de cranio com uso de
contraste preenchendo as artérias cerebrais, permitindo uma melhor visualizagdo dos

ventriculos laterais (Camargo, 2015).
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Figura 10:TC axial de crinio: sem contraste a esquerda; com contraste a direita

Fonte:(Camargo, 2015, p.124-125)

3.4.6 Reacoes Adversas

Como qualquer outro medicamento, os contrastes também podem causar alguns efeitos
colaterais e reacdes adversas nos pacientes. Essas reacdes podem acontecer apds o uso do
contraste, na primeira ou demais aplicacdes.

As reagdes adversas podem ser classificadas quanto ao tempo apoés a administragdo do

contraste, quanto ao grau de severidade e a0 mecanismo fisiopatologico.
- Temporalidade: As reagdes adversas quanto ao tempo decorrido apos o uso de contraste
podem ser classificadas em agudas, tardias e muito tardias. As reacdes agudas, ou imediatas,
sdo as mais comuns e ocorrem ainda no periodo em que o paciente esta na clinica onde o exame
¢ realizado ou em até uma hora do uso do meio de contraste (Dutra, 2022). As reac¢des incluem
pressao baixa e urticaria grave (Juchem et al, 2004).

Reacdes que acontecem apos uma hora e até dois dias da administracdo do contraste, sao
consideradas tardias (Dutra, 2022). As manifestacdes incluem vOmitos, nduseas, dores
abdominais e algumas reagdes de pele, como prurido, urticaria, entre outros (Juchem et al,
2004).

Também podem ocorrer reagdes muito tardias, que ocorrem apds uma semana da
administracdo do meio de contraste, incluindo a crise tireotoxica, que ¢ quando ocorre o
aumento excessivo dos niveis dos hormonios tireoidianos (Dutra, 2022).

- Grau de severidade: As reagdes adversar podem ser classificadas, de acordo com o manual de
meio de contraste do Colégio Americano de Radiologia, em leves, moderadas ou graves (Dutra,

2022).
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e Leves: As reagdes adversas leves sdo aquelas em que o paciente permanece em observacao,
sem a necessidade de uso de medicamentos e sem a progressao dos sintomas por varios dias,
sendo elas: urticaria leve, nauseas, prurido, vomitos, tontura (Juchem et al, 2004).
e Moderadas: Sao aquelas em que geralmente ¢ necessario o uso de medicamentos para alivio
e tratamento dos sintomas, para que nao se tornam graves (Dutra, 2022). As rea¢des adversas
moderadas incluem: cefaleia, ndusea continua com episodios frequentes de vomito, taquicardia,
hipo ou hipertensao temporarias (Juchem et al, 2004).
e Graves: Os efeitos colaterais graves sao aqueles em que € necessaria a hospitalizagdo para
acompanhamento do paciente, em que precisam ser tratadas da maneira correta para que nao
resulte em doencas permanentes ou morte. Estes incluem: convulsdo, hipotensdo, edema
pulmonar e parada cardiorrespiratoria (Juchem et al, 2004).

A tabela 2 mostra a escala de Ring e Messmer, que classifica em graus a severidade das

reacdes, independente do processo patologico envolvido.

Tabela 2: Classificag@o da severidade das reagdes, adaptada da escala de Ring ¢ Messmer

1 Prurido
Rubor
Urticaria
Angioedema

Il | Prurido Nauseas Rinorreia Taguicardia
Rubor Colicas Rouquidao Hipotensao
Urticdria Dispneia Arritmia
Angioedema

| Prurido Vomitos Edema laringeo Chogue
Rubor Diarreia Broncoespasmo
Urticaria Cianose
Angioedema

IV | Prurido Vomitos Parada respiratoria | Parada cardiaca
Rubor Diarreia
Urticaria
Angioedema

Fonte: Dutra (2022, p.57)

- Fisiopatogenia: Existem basicamente dois tipos:
e Reacdes de hipersensibilidade ou anafilactdides: apresentam sintomas parecidos com as
reacdes alérgicas, ndo dependendo das propriedades quimicas do meio de contraste. As reagdes

incluem: urticaria, coriza nasal, nausea, tosse (Juchem et al, 2004).
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e Reagdes de nao hipersensibilidade ou ndo anafilactéides: sdo resultado das propriedades do
meio de contraste. Os sintomas incluem: gosto de metal na boca, sudorese, sensacgao de calor,

convulsdo, tontura, insuficiéncia renal (Juchem et al, 2004).

3.4.7 Prevenciao e Manejo

A equipe multidisciplinar da clinica ou hospital onde sera realizada a Tomografia
Computadorizada ¢ responsavel pela preparagdao do paciente para que o exame possa ser feito.
Com essa preparagdo, ¢ importante que a equipe avalie e investigue as possiveis reagdes
adversas e trace estratégias para prevenir que essas reacdes acontegam, € caso acontecam, quais
sao as medidas a serem tomadas para preservar a saude do paciente.

A realizagdo de uma anamnese ¢ extremamente importante para pacientes que irdo realizar
0 exame com o0 uso de contraste, analisando os fatores de risco indicados e esclarecendo as
duavidas dos pacientes (Canosa, 2022). Assim, ¢ possivel prevenir o surgimento de reagdes
adversas.

Diversos fatores de risco sdo analisados no historico clinico do paciente como asma,
diabetes, hipertensdo, alergias, hipertireoidismo, disfun¢do renal, remédios utilizados pelo
paciente, aspecto emocional, entre outros para que o contraste escolhido seja o mais seguro para
o paciente (Canosa, 2022).

Outro fator importante, ¢ a prepara¢do do paciente quanto ao jejum em exames de TC de
abdomen, para evitar vOomitos indesejados e a hidratagcdo, para que a funcdo renal seja
preservada (Juchem et al, 2004).

A temperatura do contraste ¢ uma medida preventiva muito utilizada, pois o aquecimento da
substancia reduz a viscosidade e aumenta a solubilidade, melhorando a tolerancia do paciente
ao contraste (Juchem et al, 2004). Além disso, ¢ recomendado que seja utilizado a menor dose
de contraste possivel para que seja realizado o exame.

Atualmente, as pesquisas indicam que o uso de pré-medicagdo ndo € capaz de prevenir ou
reduzir todas as reagdes que podem ocorrer, porém apresenta uma eficicia restrita em pacientes
considerados de alto risco (Canosa et al, 2022). Alguns servigos de diagndstico por imagem
ainda mantem o uso de pré-medicacao e utilizam o esquema sugerido pelo Colégio Americano
de Radiologia, que ¢ a combinacao de um corticoide, como prednisona, € um anti-histaminico,
como loratadina, geralmente administrados 1 hora antes da realizagdo do exame, via oral ou

intravenosa.
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Por fim, ¢ importante manter uma boa relagdo entre o corpo clinico e o paciente, informando

as possiveis reagdes adversas e oferecendo o suporte necessario caso ocorram.

3.4.8 Pacientes em condicoes especiais

Em algumas pessoas a administragdo do meio de contraste precisa de uma atencao especial,
principalmente nos pacientes que apresentam determinadas comorbidades, como alergias,
doengas renais, diabetes, entre outras condi¢des especiais.

De acordo com as Diretrizes para o uso de meios de contraste intravenosos, publicado pelo
CBR, em pacientes que apresentam insuficiéncia renal associada a outra condi¢cdo como
diabetes e hipertensdao, € necessario que o paciente tenha em maos um exame recente da
dosagem de creatinina a fim de avaliar a saide dos rins. A partir desse exame ¢ avaliado a
necessidade do uso do contraste, e caso seja realmente necessario utiliza-lo, € preciso seguir as
diretrizes da ESUR utilizando a menor dose possivel de contraste e lembrar o paciente de ingerir
bastante 4gua antes e apos o procedimento.

Em gestantes, o uso de contrastes ndo ¢ recomendado, a menos que seja uma indicacao
clinica extremamente essencial. Caso a paciente esteja amamentando, ¢ recomendado esperar
pelo menos 24 horas apds a administragdo do meio de contraste para que ela possa voltar a
amamentar (Ueda et al, 2022).

Uma outra condi¢do considerada especial para o uso de contraste, sdo pacientes que
apresentam algum tipo de disfunc¢ao tireoidiana. Em pessoas propensas a essa patologia, o uso
de contraste iodado pode afetar a producdo dos hormoénios tireoidianos (T3 e T4),
desencadeando hipotireoidismo ou hipertireoidismo. Essa condi¢do ¢ considerada rara e pode

acontecer meses apds a administracdo do meio de contraste (Ueda et al, 2022).
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4. METODOLOGIA

Este estudo consiste em uma revisao bibliografica de carater descritivo e critico, com uma
perspectiva qualitativa. Seu propdsito € reunir, examinar ¢ debater publicagdes académicas
sobre a utilizagdo de meios de contraste em exames de Tomografia Computadorizada,
destacando suas caracteristicas fisico-quimicas, aplicacdes na pratica clinica, riscos e reagdes
adversas.

A metodologia utilizada ¢ baseada na leitura, avaliag¢do e analise de diversos tipos de textos,
como artigos cientificos, livros, dissertagdes e documentos técnicos que tratam da Tomografia
Computadorizada ¢ dos meios de contraste utilizados nesse procedimento. As pesquisas
bibliograficas foram realizadas por meio das bases de dados Google Scholar, SciELO e
PubMed, além da consulta a diretrizes ¢ manuais institucionais elaborados por sociedades
cientificas renomadas, como o Colégio Brasileiro de Radiologia e Diagnostico por Imagem
(CBR), o American College of Radiology (ACR) e a European Society of Urogenital Radiology
(ESUR).

Foram utilizadas as palavras-chave Tomografia Computadorizada, Meios de contraste,
Contraste iodado, Reacdes adversas, Computed Tomography, Contrast media e Adverse
reactions, combinando-as em portugués e inglés, para a finalidade de encontrar estudos
relevantes, tanto nacionais quanto internacionais.

O processo de pesquisa resultou na identificagdo inicial de 34 estudos cientificos pertinentes
ao assunto em questdo. Apds uma leitura preliminar, que levou em conta os titulos e resumos,
foram eliminados os artigos repetidos e aqueles que ndo estavam diretamente relacionados ao
uso de meios de contraste em exames de Tomografia Computadorizada. Os textos restantes
passaram por uma leitura cuidadosa e critica, sendo descartados aqueles com metodologias
pouco definidas, acesso restrito ao conteildo completo ou que abordavam outros métodos de
diagnodstico por imagem. Ao final dessa avaliacdo, 8 estudos cientificos se mostraram
adequados aos critérios de inclusdo e foram utilizados como referéncia para a discussdo do
trabalho.

Posteriormente, foi realizada a leitura analitica e critica dos textos selecionados, além dos
artigos, considerando como critérios de inclusao trabalhos publicados a partir do ano 2000, nos
idiomas portugués e inglés, que abordassem aspectos fisicos, quimicos e clinicos dos meios de
contraste, bem como suas indicagdes, reacdes adversas e medidas de seguranca. Foram
excluidos estudos com acesso restrito ao texto completo e trabalhos que ndo contribuiam de

forma significativa para o desenvolvimento do tema.
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O presente trabalho foi fundamentado em 28 referéncias bibliograficas, incluindo 8 artigos
cientificos publicados em periddicos, além de livros, manuais técnicos e diretrizes
institucionais, que forneceram suporte teorico para a analise descritiva e critica sobre o uso dos

meios de contraste em Tomografia Computadorizada.
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5. RESULTADOS E DISCUSSOES

Ao analisar os 8 estudos cientificos escolhidos e livros, foi possivel notar padrdes sobre a
aplicacdo de contrastes em exames de Tomografia Computadorizada, assim como os maiores
ganhos no diagnoéstico quando comparado aos riscos ligados a seu uso.

Os trabalhos vistos concordam que a Tomografia Computadorizada ¢ um meio de
diagnostico seguro e eficaz, sobretudo quando ligado ao uso adequado dos meios de contraste,
que garantem um aumento na nitidez da imagem e uma melhor defini¢do de lesoes, vasos e
tecidos. O uso do contraste ¢ essencial para um diagnostico preciso em Vvarios casos,
especialmente em exames do abdomen, cranio e estudos do coragdo e pulmio (Braga, 2025;
Kalra et al.,2019).

Entre os artigos analisados, houve um acordo de que os contrastes iodados nao i6nicos e
com baixa osmolaridade s3o os mais utilizados, mostrando uma seguranca maior quando
comparados aos contrastes idnicos com alta osmolaridade, por serem mais bem tolerados pelos
pacientes (Camargo, 2015; Dutra, 2022; Juchem et al., 2004). A facilidade em se misturar com
dgua e a menor densidade desses contrastes ajudam na aceitagdo e diminuem as reacdes
adversas.

Considerando as reacdes adversas, os artigos mostram que a maioria das reagdes ao uso dos
meios de contraste na TC sdo leves ou moderadas, sendo as graves consideradas raras. Reagdes
como nauseas, prurido e cefaleia sdo comuns, enquanto as graves, como edema pulmonar e
parada cardiorrespiratdria, sdo raras € podem ser mais graves quando acontecem em pacientes
com condig¢des especiais (Dutra, 2022; Kalra et al., 2019).

A anamnese individualizada se torna crucial a fim de diminuir os riscos. Os artigos reforcam
que identificar os fatores de risco como alergias, asma e diabetes ¢ essencial para identificar
qual o meio de contraste mais seguro. Avaliar bem o paciente reduz significativamente as
chances de possiveis reagoes adversas (Juchem et al., 2004; CBR, 2022). Outro ponto recorrente
nos estudos diz respeito a otimizagdo dos protocolos de aquisi¢ao, que permitiu a redugdo tanto
da dose de radiagdo quanto do volume de contraste administrado, sem prejuizo da qualidade da
imagem. Ajustes nos parametros técnicos do tomografo, associados ao calculo individualizado
da dose de contraste, representam avangos importantes para a seguranca do paciente (Kalra et
al., 2019; Caruso, 2025).

Dessa forma, os resultados obtidos a partir da literatura analisada demonstram que, embora

existam riscos ao uso dos meios de contraste em Tomografia Computadorizada, os beneficios
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diagnoésticos superam os possiveis efeitos adversos quando ha indicag¢do clinica adequada,

preparo correto do paciente e atuagdo conjunta da equipe multidisciplinar.



36

6. CONSIDERACOES FINAIS

A andlise da literatura permitiu compreender que os meios contrastes sao cruciais na
Tomografia Computadorizada, pois melhoram a diferenciagdo entre tecidos, proporcionando
um diagnostico mais preciso (Kalra et al., 2019; Braga, 2025).

Os resultados mostram que o uso de contrastes nao i6nicos e de baixa osmolaridade reduziu
significativamente a quantidade de efeitos adversos, tornando esses agentes mais seguros ao
paciente (Juchem et al., 2004; Camargo, 2015; Dutra, 2022).

Outro ponto importante nos estudos ¢ a necessidade de realizar a anamnese individualizada.
Realizar uma entrevista detalhada, identificando fatores de risco como alergias, problemas
renais e outras doencas, junto com o preparo certo do paciente e a escolha cuidadosa do meio
contraste, ¢ muito importante para diminuir os riscos € garantir a seguranca do exame (CBR,
2022).

Assim, chegamos a conclus@o de que utilizar os meios de contraste com cuidado e de forma
correta na Tomografia Computadorizada diminui os riscos ligados ao seu uso e contribui
significativamente para a eficicia dos diagnosticos por imagem. O papel do fisico médico nesse
ambiente ¢ essencial, garantindo o controle de qualidade dos equipamentos, ajustando as doses
de radiagdo proporcionando a prote¢do radiologica do paciente.

Por fim, ¢ importante lembrar que continuar pesquisando sobre os meios de contraste ¢
fundamental para tornar esses agentes mais seguros e eficientes, acompanhando a tecnologia

da Tomografia Computadorizada e as demandas na pratica clinica.
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