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Introducción
60 millones dosis/ año

Mecanismo poco claro:

Histamina y mastocitos

Ig E- mediado

Contraste no iónico ↓ reacciones

Pacientes con hª previa deben recibir profilaxis con 

prednisona + difenhidramina ± efedrina
Greenberger y Patterson 1991

Problema: datos observacionales y esquemas diversos
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Materiales y métodos
Revisión sistemática del valor de la 
profilaxis para reducir reacciones graves.

Búsqueda en bases de datos 1950-2005

Criterios de inclusión:
Randomización

Grupo placebo o sin tratamiento

Grupo con premedicación (única o en 
combinación)
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Resumen de resultados
de los ensayos clínicos

Síntomas inequívocos de alergia
Hemodinámico: hipotensión

Respiratorio: broncoespasmo, edema laríngeo, 
angioedema

Cutáneo: eritema, rash, urticaria…

Combinación arbitraria de síntomas:
Grado 1: nauseas, vómitos, estornudos, vértigo

Grado 2: habones, vómitos repetidos, fiebre, éritema

Grado 3: shock, broncoespasmo, hipotensión, 
angioedema, arritmias…
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Resumen de resultados
de los ensayos clínicos
Síntomas no específicos

Cualquiera
Respiratorios: disnea, tos, taquipnea
Vasculares: HTA, palpitaciones, taquicardia
Eméticos
Otros: cefalea, tinnitus, cefalea, dolor torácico, 
estornudos

Reacciones adversas a premedicación
Esteroides: insomnio, dispepsia, dolor
AntiH1: somnolencia, anticolinérgicos, reacción 
local
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Resultados
9 ensayos válidos

10011 pacientes
Alto riesgo de sesgo: ocultamiento en sólo 4

Pacientes: 
todos adultos
3 excluyeron si reacciones previas
1 excluyó si atopia o hipersensibilidad 
fármacos
5 no referían criterios de exclusión
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Resultados
Premedicación:

5 testaron anti-H1 (clemastina, clorfeniramina, 
hidroxicina, dimenhidrinato)

5 testaron corticoides (betametasona, 
dexametasona, metilprednisolona, 
prednisolona)

1 testó anti H1 y H2 (clemastina – cimetidina)

Ninguno corticoides + anti-H1

Ninguno con efedrina
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Resultados
Medios de contraste:

8 intravenoso

1 intratecal

3 contraste no iónico baja osmolaridad

2 contraste iónico de alta osmolaridad

1 combinó ambos

1 iónico sin especificar

1 no comunicó nada
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Resultados
Intervención radiológica

5 urografías
3 TAC
3
1 arteriografía/ venografía
1 pielografía
1 mielografía
1 colangiografía
1 no comunicó procedimiento
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Hipotensión

3 estudios

Difenidrinato 25mg, betametasona 8 mg, 

metilprednisolona 2x32 mg

Brazo tto: 0/689 (0%) pacientes tuvo hipotensión

Brazo control: 3/687 (0.4%) tuvo hipotensión

OR 0.14 (IC 95% 0.01 – 1.30)
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Síntomas respiratorios

3 estudios
Fármacos: hidroxicina 100 mg vo, clemastina 0.03 mg/kg iv + 

cimetidina 2-5 mg/kg iv, metilprednisolona 2x32 mg vo, prednisolona 

250 mg iv

Anti-H1:

Tto 4/391 (1%) tuvo clínica

control 9/394 (2.3%) 

OR 0.46 (IC 95% 0.15 – 1.39)
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Síntomas respiratorios
Corticoides:

Tto 3/778 (0.4%) 

Control 11/769 (1.4%)

OR 0.31 (IC 95% 0.11 – 0.88)

Combinación antiH1-H2

Tto 1/196 (0.5%)

Control 8/194 (4.1%)

OR 0.2 (IC 95% 0.05 – 0.76)
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Síntomas cutáneos

6 ensayos
Fármacos: hidroxicina 100 mg, difenidrinato 25mg, clorfeniramina 10 

mg sc, clemastina 0.03 mg/kg iv, prednisolona 250 mg, 

metilprednisolona 2x32mg iv

Con anti-H1

Tto 14/711 (2%)

Control 49/801 (6.1%)

OR 0.36 (Ic 95% 0.22 – 0.6)
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Síntomas cutáneos

Corticoides

Tto 5/778 (0.6%)

Control 15/769 (2%)

OR 0.36 (IC 95% 0.15 – 0.87)
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Grados
1 estudio con tres ramas:

Metilpredisolona 64 mg, 32mg, placebo.
Grado 1

Doble dosis metil-prednisolona: 87/3093 (2.8%)
Placebo: 89/2178 (4.1%)
OR 0.62 (IC 95% 0.46 – 0.84)

Grado 2: no se redujeron
Grado 3:

Doble dosis: 7/3093 (0.2%)
Placebo: 20/2178 (0.9%)
OR 0.28 (IC 95% 0.13 – 0.60)
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Discusión
Corticoides ↓ síntomas respiratorios y 
vasculares. NNT= 150
Clemastina + cimetidina ↓ angioedema

Un solo estudio, pocos pacientes

Anti-H1 o corticoides ↓ síntomas cutáneos
Doble dosis metilprednisolona (32mg x 2) 
↓ una combinación de síntomas bajo grado
No hay datos efedrina
No datos combinación antiH1 + corticoides
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Discusión

Reacciones adversas son raras

10000 pacientes contraste yodado: no 

muertes, RCP, disfunción neurológica…

6700 contraste yodado no iónico: no 

reacciones graves

337000 constraste yodado: 2 muertes de 

causa incierta
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Limitaciones meta-análisis
Ninguno incluyó pacientes de alto riesgo

Reacciones previas

Las reacciones son heterogéneas

No se define claramente reacción grave

No atribuye claramente síntomas a alergia

Los contrastes han mejorado

Los estudios tuvieron alto riesgo de sesgo


