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INTRODUGAD

Atualmente, hd uma tendéncia de se preferir os anestésicos

locais isoméricos puros aos compostos racémicos, como a SR50,

justificada pela cardiotoxicidade potencial atribuida ao isomero R(+)

¢ a0 bloqueio motor residual no pés-operatério. A clonidina (Clo)

tem sido utilizada associada a anestésicos locais com o objetivo de
prolongar o bloqueio sensitivo (BS).

METODOS
Apés aprovacio pelo Comité de Etica da instituicio,
40 criangas, 5-10 anos, P1 e P2 (antigos ASA I e II) subme-
tidas & anestesia geral para procedimentos infra-umbelicais
de pequeno porte, foram aleatoriamente divididas em quatro
grupos de acordo com as solugdes administradas no espago
epidural sacro: SR50 + SE, SR50 + Clo, S75R25 + SE, S75R25
+ Clo. Os anestésicos locais ¢ a clonidina foram utilizados na
dose de 1,75 mg/kg e 2 pglkg, respectivamente. O BS foi
considerado o tempo entre a administragao das solugdes no
espaco epidural sacro e a primeira dose de resgate analgésico
(solicitado ou quando escores da escala objetiva para avaliagao
da dor (OPS) = 6). O BM foi avaliado pela escala de Bromage
durante 8 h no pés-operatério. Todas as criangas receberam
medicagio pré-anestésica via oral com midazolam (0,5 mg/kg),
anestesia geral com intubagdo traqueal (IOT) e monitorizadas
(ECG-DII, oximetro de pulso, pressdo arterial nao-invasiva e
capnografo apés a IOT). Realizou-se a andlise estatistica pela
comparagio dos grupos estudados utilizando a ANOVA e as
varidveis estudadas por Kruskall-Wallis (BS ¢ BM), onde p <
0,05 foi significante.

RESULTADOS
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Figura 1. Blogueio motor avaliado durante 8 h no pés-
operatdrio.
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Tabela 1. Intervalo (min) entre a pungdo e a primeira
dose de analgésico

Varigvel Grupo n  Minimo Méximo Média DP p
Intervalo  STSR25 + 4 348 1425 728,00 481,57 0,7398
entre o clonidina

blogueio e
aprimeira  S75R25+SF 10 124 1427 71550 505,90

dose de

analgésico SR0 +

clonidina
SR50 + SF 10 127 1395

10 301 1427 901,80 440,55

796,00 544,56

DISCUSSAO
Os resultados deste estudo estao de acordo com escritos
anteriores que utilizaram levobupivacaina e ropivacaina,
comprovando que a diminui¢io do estereoisdmero R da
bupivacaina na S75R25 promove BS de duragio semelhante
a0 da SR50. O BM foi significativamente maior somente no
grupo SR50 + Clo durante a primeira hora de observagao
no pés-operatério. O BM residual é um efeito que a crianga
nio consegue diferenciar da dor em sua avaliagdo, além
de retardar a alta hospitalar e a satisfagao dos pais com o
procedimento.

CONCLUSADO
SR50 e S75R25 foram semelhantes na eficicia como
anestésicos locais para bloqueio caudal em criangas, em re-
lagio ao BS e BM. A associa¢io de Clo promoveu aumento
significativo do BM somente quando foi usada com SR50 e
na primeira hora de observagio no pés-operatério. A Clo na
dose utilizada neste estudo niao promoveu aumento do BS,
nao sendo observados efeitos adversos.
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