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Introducdo: a Metemoglobinemia é causada pelo aumento da concentracdo de metemoglobina
(MetHb) no sangue, decorrente da conversdo da hemoglobina de sua forma ferrosa reduzida [Fe2+]
para férrica oxidada [Fe3+], incapaz liberar o oxigénio transportado. A sua maior ocorréncia provém
da exposic¢éo a oxidantes diretos como os anestésicos a base de prilocaina, j& que o seu metabdlico
primério, a ortotoluiding, é responsavel por induzir a formacdo de metemoglobina. A medida que os
niveis dessa proteina aumentam, sinais e sintomas clinicos como cianose, nausea e dificuldade
respiratdria sdo observados, e em quantidade superior a 35%, a hipdxia tecidual pode ser fatal.
Objetivos: em vista disso, o0 presente estudo visa uma revisdo narrativa de literatura, enfatizando a
causa, diagnostico e tratamento da M etemoglobinemia, além de sua correlacdo com 0s anestésicos a
base de prilocaina, comumente utilizados na odontologia. Metodologia: para as buscas foram
utilizados os descritores “metemoglobinemia’, “prilocaina” e “anestésico local”, nas bases de dados
Pubmed, Scielo e Google Académico. Como critérios de inclusdo foram usados artigos cientificos,
trabalhos de conclusdo de curso e monografias, publicados entre 2020 e 2024 nas linguas portuguesa e
inglesa. Resultados: altos niveis de prilocaina sdo capazes de induzir a formagdo de metemoglaobina,
alterando o transporte de oxigénio e causando sintomas relacionados a hipoxia tecidual. Dificuldade
respiratoria e cianose sdo sinais que podem por a vida do paciente em risco, logo, 0 uso desse tipo de
anestésico deve ser moderado, e contraindicado para pacientes com histérico de metemoglobinemia,
insuficiéncia cardiaca e respiratdria, anémicos, gestantes e utilizadores do acetaminofeno, também
conhecido como paracetamol. Episodios de cianose refratéria ou hipdxia nos pacientes em tratamentos
com oxigénio desencadeiam a suspeita do quadro de metemoglobinemia, que quando diagnosticado,
requer o tratamento envolvendo o antidoto azul de metileno, e caso possivel, remocéo do agente
causador. Conclusdo: conclui-se que é imprescindivel a realizacdo da anamnese antes de
procedimentos gque necessitam do uso de anestésicos. Se atentar as contraindicacdes da prilocaina é
fundamental para evitar esse tipo de condicdo. Além disso, conhecer a causa, sintomas e tratamento da
metemoglobinemia € primordial no diaadiaclinico, e pode ser decisivo paraavidado paciente.
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