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Apesar de amplamente investigada tanto a anestesia
guanto a analgesia obstétricas, persistem como desa-
fios a ciéncia na busca de métodos seguros e eficazes
que permitam utilizar estes procedimentos aliados a
melhora dos resultados obstétricos e perinatais. No
parto por via vaginal, o bloqueio perineal com lidocaina
representa o procedimento analgésico mais freqlente
em obstetricia, fato que justifica o estudo farmacoci-
nético desse farmaco nessas condi¢cBes. O objetivo
deste trabalho foi investigar a farmacocinética e a ana-
lise da transferéncia placentaria da lidocaina e mono-
etilglicinaxilidida em parturientes cujas gestacdes fo-
ram resolvidas por via vaginal, com anestesia perineal.
Foram avaliadas 14 gestantes no grupo com analgesia
peridural durante o trabalho de parto (grupo 1) e 9 ges-
tantes no grupo sem analgesia (grupo 2), com gestacgao
a termo, consideradas normais clinicamente e
laboratorialmente. Todas as gestantes receberam 20 ml
de cloridrato de lidocaina a 2% sem vasoconstrictor (400
mg) por via loco-regional perineal no periodo expulsivo
do trabalho de parto. Na sequéncia foram coletadas
amostras sanguineas maternas nos tempos 0, 5, 10,
15, 20, 30, 40, 60, 90, 120, 240, 360 min e amostras de
sangue do corddo umbilical para determinacéo das con-
centracgdes de lidocaina e monoetilglicinaxilidida (MEGX)
por cromatografia. Determinadas as concentragdes, fo-
ram tracadas as curvas de concentragdo em funcgéo do
tempo e analise farmacocinética bicompartimental para
lidocaina (Cmax, tmax, t¥z a, t% de b, AUC® ¥, CI/f, vd/
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f) e monocompartimental para o MEGX (Cmax, tmax,
tY2, AUC® ¥). Com base nas concentracdes maternas e
fetais no momento do nascimento foram determinadas
as relagbes feto/materna destes farmacos. As concen-
tracBes maximas de lidocaina nos grupos 1 e 2 foram de
3,1 e 3,6 ng/mL nos tempos de mediana 20,0 e 15 min
respectivamente. A analise dos parametros
farmacocinéticos: t¥2 a de 22,0 e 30,0 min, a AUC® ¥ 469
e 454ng.min/mL, e a t%2 de b 180 e 185 min nos grupos
1 e 2, respectivamente, o CI/f de 13,8 mL/min/kg e o
Vd/f de 3,0 I/kg no Grupo 1. A relagdo feto materna nos
Grupo 1 e 2 no momento do parto para lidocaina foi de
0,47 e 0,43 respectivamente, sendo que o tempo de
laténcia entre a administragdo da droga e o parto no
grupo 1 foi de 12,5 min e no Grupo 2 de 8,0 min. Os
parametros farmacocinéticos dos grupos 1 e 2 ndo apre-
sentaram diferenca estatistica, demonstrando que a
analgesia durante o trabalho de parto ndo altera a dis-
posicao da lidocaina por via perineal. O estudo eviden-
ciou transferéncia placentaria da lidocaina e seu
metabdlito em razbes de aproximadamente 50% para
lidocaina. A administragdo da lidocaina por via loco-re-
gional perineal apresentou tmax de 15 a 20 min, signi-
ficativamente inferior a administracao deste farmaco por
via epidural, revelando menor tempo entre a adminis-
tracdo e a obtencéo do efeito anestésico.
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Recentes analises do polimorfismo no cédon 72 do gene
TP53 sugerem que pacientes homozigotas para o alelo
que codifica arginina (Arg/Arg p53) teriam um risco
aumentado de cancer cervical associado ao papiloma-
virus humano (HPV). Nés investigamos este
polimorfismo em pacientes com cancer cervical asso-
ciado ao HPV e em pacientes sem alteracdes cervicais,
avaliando implicagdes do mesmo no desenvolvimento
do cancer cervical. O DNA de 35 pacientes com cancer
cervical e de 65 pacientes normais foi examinado para
a presenca de HPV e para o polimorfismo da p53 pela

reacdo em cadeia da polimerase (PCR). Pacientes Arg/
Arg p53 possuem 3,6 vezes o risco de desenvolver can-
cer cervical associado ao HPV em comparagdo com pa-
cientes Pro/Pro p53 (OR = 3,6; IC =0,6-26,8; p = 0,086).
Apesar de esta relacdo nao ter se mostrado estatisti-
camente significativa, existe uma tendéncia apontan-
do para um maior risco de cancer nas pacientes com
pelo menos um alelo arginina.
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