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Reacción alergica grave de instauración rápida y
potencialmente mortal.
Es la más grave de las reacciones alérgicas
inmediatas.
Cuando compromete el sistema cardiovascular
se denomina Shock Anafiláctico.
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Inicio agudo de una enfermedad (minutos a horas) con compromiso
simultáneo de la piel, mucosas o ambas y al menos 1 de los siguientes:

Compromiso respiratorio
Disminución de la tensión arterial o síntomas de disfunción de
organos terminales 
Síntomas gastrointestinales severos

Inicio agudo de hipotensión o broncoespasmo o compromiso laringeo
luego de la exposición a un alérgeno altamente probable o conocido
para ese paciente, inclusive sin compromiso cutáneo.

La anafilaxia es altamente probable cuando existe 1 de los 2 siguientes
criterios: 
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El tratamiento en agudo se basa en la colocación de
adrenalina de forma intramuscular y posteriormente el
paciente debe ser transladado a un servicio de urgencias. 

En ocasiones los médicos tratantes podrían indicar otros
medicamentos al paciente como corticoides,
antihistaminicos, inhaladores bronquiales, entre otros.
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Es el primer medicamento que debe ser utilizado
0,01mg/kg/dosis.
Autoinyector  adrenalina: 

Menores de 30kgs: 0,15mg
Mayores de 30mgs: 0,3mg

Se coloca en el muslo, en el cuadrante supero externo. 
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Este plan de acción, que determina cuando se
debe colocar la adrenalina, fué realizado por la
Fundación Creciendo con Alergias, en conjunto
con la Sociedad Chilena de Alergia e Inmunologia
y el Ministerio de Salud.
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El diagnostico de anafilaxia es clínico,
aunque también existen examenes que
pueden ser solicitados en el momento del
episodio agudo para corroborar/descartar
el diagnóstico.
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Descartar otros potenciales diagnósticos
Establecer un plan de acción ante un próximo
episodio
Identificar la causa de la anafilaxia 
En algunos casos puntuales se pueden
realizar tratamientos inmunológicos
(inmunoterapia)

Luego de un episodio de anafilaxia es fundamental
que el paciente sea valorado por inmunológo, con
los siguientes objetivos: 
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"Las alergias inmediatas muchas veces son
menospreciadas, inclusive por los profesionales de la
salud. Debemos aprender a detectarlas rápidamente
para poder brindar el tratamiento oportuno en el menor
tiempo posible"
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