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RESUMO: A anestesia raquimedular é uma técnica amplamente utilizada em
procedimentos cirtrgicos pediitricos, proporcionando bloqueio eficaz da sensacdo e do
movimento em membros inferiores e pelve, enquanto preserva a consciéncia do paciente. A
sua aplicacdo em criancas requer cuidados especificos devido as diferencas anatdmicas,
fisiolégicas e psicoldgicas em relacdo aos adultos. A eficdcia, seguranca e as potenciais
complicacSes associadas 4 anestesia raquimedular em criangas tém sido temas de interesse
crescente na literatura médica. Neste contexto, uma revisio sistemdtica de literatura se
torna fundamental para reunir e analisar os dados disponiveis, a fim de fornecer um
panorama completo das evidéncias cientificas sobre a utilizacdo da anestesia raquimedular
em criangas. Objetivo: avaliar criticamente os estudos publicados nos dltimos 10 anos que
abordam a anestesia raquimedular em criangas. Pretendemos analisar a eficé4cia, seguranga,
complicacdes, e os desfechos clinicos relacionados a essa técnica em populacées pediatricas,
contribuindo assim para o aprimoramento da pritica clinica e a seguranca dos
procedimentos cirirgicos envolvendo criangas. Metodologia: a revisio sistemética de
literatura foi conduzida seguindo as diretrizes do checklist PRISMA, utilizamos quatro
bases de dados: PubMed, Scielo, Web of Science, e buscamos artigos publicados nos tltimos
10 anos. Os cinco descritores utilizados foram "anestesia raquimedular”, "criangas",
"eficicia", "seguranca" e '"complicacdes". Os Critérios de Inclusio foram: Estudos
publicados nos dltimos 10 anos; Estudos que investigaram a anestesia raquimedular em
pacientes pedidtricos (idade <18 anos) e Estudos que relataram dados relacionados a eficécia,
seguranca ou complicacdes da anestesia raquimedular em criangas. Os Critérios de Exclusio
foram: Estudos em idiomas diferentes do portugués e do inglés; Estudos em que os dados
eram insuficientes ou nio estavam disponiveis publicamente e Estudos que focaram
exclusivamente em adultos ou nio apresentaram dados especificos para a populagio
pedidtrica. Resultados: a revisdo sistemidtica incluiu um total de 15 estudos que atenderam
aos critérios de inclusdo. Os resultados encontrados indicam uma eficicia geral da anestesia
raquimedular em criangas, com taxas de sucesso anestésico satisfatérias e um perfil de
seguranca aceitdvel. As complica¢des, quando ocorreram, geralmente foram leves e
transitérias. Além disso, a revisio identificou fatores de risco especificos que podem
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influenciar a eficicia e a seguranga da anestesia raquimedular em criancas. Conclusio:
sugerem que essa técnica é eficaz e segura na populagio pedidtrica, com complicacdes
geralmente controldveis. No entanto, sdo necessirios mais estudos para aprofundar a
compreensio de fatores de risco e refinamento das praticas clinicas. Esta revisio oferece
insights valiosos para profissionais de satide que trabalham com anestesia pediitrica e
destaca a importincia da adaptagio de abordagens anestésicas para essa populacio
especifica.

Palavras-chaves: Anestesia raquimedular. Criancas. Efic4cia. Seguranca. Complicagdes.
INTRODUCAO

A aplicacdo da anestesia raquimedular em criancas é um tema de extrema relevincia
na prética médica contemporinea. Esse método, amplamente utilizado em procedimentos
cirdrgicos que envolvem a parte inferior do corpo, tem como caracteristica primordial a
indu¢io de um bloqueio sensorial e motor preciso, permitindo a realizagio de intervencdes
cirdrgicas com seguranca e eficicia. Neste contexto, dois aspectos fundamentais emergem
como centrais na discussio: a efetividade da anestesia raquimedular em criancas e a
seguranca inerente a essa técnica na populagio pediitrica.

A efetividade da anestesia raquimedular em criancas é evidenciada pela sua
capacidade de fornecer um bloqueio eficaz das func¢Ses sensoriais e motoras em membros
inferiores e na pelve, permitindo aos cirurgides a execugio de procedimentos com precisdo
e sem causar dor ao paciente. Essa eficidcia é um ponto crucial a ser considerado, uma vez
que garante que a anestesia raquimedular seja uma opg¢do vidvel para muitos procedimentos
cirtrgicos pediétricos, minimizando o desconforto e a dor das criancas durante e apds a
cirurgia.

Juntamente com a efetividade, a seguranca da anestesia raquimedular em criancgas é
um fator de grande importincia. A técnica apresenta um perfil de seguranga aceitdvel, com
complicacdes que, quando ocorrem, tendem a ser leves e temporarias. Isso é particularmente
relevante em um contexto pedidtrico, onde a minimizacdo de riscos é uma prioridade.
Complica¢des como hipotensio arterial ou cefaleia pds-puncdo, embora possam ocorrer, sio
geralmente controldveis e resolviveis, desde que sejam manejadas adequadamente.

Portanto, a anestesia raquimedular em criangas representa uma técnica eficaz e segura
para procedimentos cirdrgicos, garantindo o conforto e a seguranca dos pacientes
pedidtricos. No entanto, a compreensio dos fatores de risco especificos que podem
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influenciar a eficicia e a seguranca da técnica é essencial, bem como a adaptagio das préticas
clinicas para atender is necessidades tnicas da populagio pediatrica. E um campo em
constante evolucio, e a pesquisa continua é necessiria para aprimorar ainda mais a
seguranga e a eficicia da anestesia raquimedular em criangas.

A avaliagio dos riscos de asfixia perinatal em partos com gestantes em eclimpsia
representa uma drea critica da obstetricia e da medicina perinatal, envolvendo desafios e
preocupacdes especificas que merecem uma anélise aprofundada. Eclimpsia, uma
complicacdo grave da gravidez caracterizada por hipertensdo arterial e disfuncio de
multiplos érgdos, apresenta riscos considerdveis para a mie e o feto. Nesse contexto, trés
aspectos fundamentais se destacam na discussio dessa temdtica.

A eclimpsia, como condigio hipertensiva da gravidez, pode predispor a complicaces
fetais significativas. A hipertensio arterial sistémica materna pode afetar o fluxo sanguineo
para a placenta, comprometendo a oxigenacdo do feto. A avaliacio cuidadosa da funcio
placentaria e do bem-estar fetal é essencial para identificar precocemente sinais de asfixia
perinatal, permitindo intervenc¢des oportunas que visem a proteger o feto contra a hipdxia.

Outrossim, a eclimpsia pode estar associada a convulses maternas subitas e severas,
o que representa um risco adicional para o feto. Durante uma convulsio, a mie pode sofrer
reducio do fluxo sanguineo uterino, que pode levar 4 diminui¢io do oxigénio e nutrientes
fornecidos ao feto. Portanto, a avaliacio continua do bem-estar fetal durante uma crise
eclimptica é de extrema importincia para mitigar o risco de asfixia perinatal.

A necessidade de tomar decisGes criticas sobre o momento e o modo do parto em
gestantes com eclimpsia acrescenta uma camada adicional de complexidade. O timing do
parto, seja por via vaginal ou cesariana, é determinante para o progndstico do feto e da mie.
A avaliagdo criteriosa dos riscos e beneficios de cada abordagem é imperativa, levando em
consideragio o equilibrio delicado entre a prematuridade fetal e a necessidade de evitar a
hipéxia intrauterina prolongada.

Logo, a avaliac¢do dos riscos de asfixia perinatal em partos com gestantes em eclimpsia
é uma questio clinica complexa que exige uma abordagem multidisciplinar e um cuidadoso
monitoramento do bem-estar materno e fetal. A compreensio desses trés aspectos - as

implicacdes da hipertensio materna, a influéncia das convulsdes eclimpticas e a tomada de
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decis()es sobre o parto -é crucial para garantir (o] melhor resultado pOSS{VBI para o feto e a

mie em situagdes tio desafiadoras.

OBJETIVO

O objetivo desta revisdo sistemdtica de literatura é analisar de forma abrangente e
atualizada as evidéncias cientificas disponiveis sobre a anestesia raquimedular em criangas.
Buscamos avaliar a eficicia, seguranga, complica¢des e desfechos clinicos associados a essa
técnica em pacientes pedidtricos, com foco na identificagio de fatores de risco especificos e
na adaptacdo das priticas clinicas para garantir a seguranga e eficicia do procedimento. A
presente revisio visa contribuir para o aprimoramento da pritica médica e a promogio de

cuidados de satde de alta qualidade em pediatria.

METODOLOGIA

A revisdo sistemdtica de literatura foi conduzida seguindo as diretrizes do checklist
PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses), com o
objetivo de identificar, analisar e sintetizar estudos publicados sobre a anestesia
raquimedular em criangas. Sobre a Selecio de Bases de Dados: foram consultadas quatro
bases de dados eletrénicas para identificar os estudos relevantes: PubMed, Scielo e Web of
Science. Essas bases foram escolhidas devido a sua ampla cobertura de literatura médica e
cientifica. Para garantir a abrangéncia da busca, foram utilizados os seguintes descritores:
"Anestesia raquimedular”, "Criancas", "Eficcia", "Seguranca”, "Complicagdes".

Os Critérios de Inclusio foram: Estudos publicados nos tltimos 10 anos; Estudos que
investigaram a anestesia raquimedular em pacientes pedidtricos (idade < 18 anos); Estudos
que relataram dados relacionados a eficicia, seguranca ou complicacdes da anestesia
raquimedular em criangas; Estudos escritos em portugués ou inglés e Estudos com
delineamento de pesquisa, incluindo ensaios clinicos, estudos observacionais e revisdes
sistematicas.

Os Critérios de Exclusio foram: Estudos que n3o estavam disponiveis publicamente;
Estudos em idiomas diferentes do portugués e do inglés; Estudos que n3o apresentaram
dados especificos para a populagio pediétrica; Estudos que focaram exclusivamente em
adultos e Estudos duplicados, sendo mantido apenas o mais recente ou completo.
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A selegdo dos estudos foi realizada em duas etapas: inicialmente, os titulos e resumos
foram avaliados para determinar a relevincia. Em seguida, os textos completos dos estudos
considerados relevantes foram revisados para confirmar a aderéncia aos critérios de
inclusdo. Foram coletados dados dos estudos incluidos, incluindo autor, ano de publicagio,
delineamento do estudo, tamanho da amostra, resultados relacionados 2 eficicia, segurancga
e complicagdes da anestesia raquimedular em criancas. Os resultados dos estudos foram
resumidos e analisados de forma descritiva, destacando os principais achados relacionados
aos tépicos de eficicia, seguranca e complicacdes da anestesia raquimedular em criangas. A
presente revisdo sistemdtica de literatura segue as diretrizes do checklist PRISMA para

garantir a qualidade e transparéncia do processo de selecdo e anilise dos estudos.

RESULTADOS

Foram selecionados 15 artigos. A eficicia da anestesia raquimedular em criangas é um

. . s 1s A
aspecto fundamental a ser considerado no contexto da pritica médica contemporinea. Esta
técnica, que envolve a administragio de anestésicos diretamente no espago subaracnoide,
tem se destacado por sua capacidade de proporcionar um bloqueio efetivo tanto do sistema
nervoso sensorial quanto motor. Isso resulta na completa auséncia de sensagio e movimento

’ . . ’ . . .
nas 4reas inferiores do corpo, o que é particularmente crucial durante procedimentos
cirdrgicos. A eficicia clinica da anestesia raquimedular em criangas é evidenciada pela
capacidade de garantir uma intervengio cirurgica livre de dor, minimizando o desconforto
do paciente pediitrico e permitindo ao cirurgido executar procedimentos com precisio.
Através de uma administragio controlada de anestésicos na regido lombar, a técnica garante
uma anestesia profunda e eficaz, tornando-a uma escolha valiosa em muitos cenérios
cirdrgicos pediitricos.

A seguranca da anestesia raquimedular em criangas é um aspecto critico a ser
considerado no cendrio médico, especialmente em uma populacio que exige cuidados
especificos e aten¢io minuciosa. A técnica de anestesia raquimedular demonstra um perfil
de seguranga amplamente aceitdvel em criangas, com complica¢Ges geralmente transitérias
e controldveis. Esta seguranca é resultado da combinagio de cuidados meticulosos na
administra¢do da anestesia, monitoramento constante do paciente e avangos significativos

7, . 7 1 . ~ . ~ . . ,
na pratica médica. Embora raras, complica¢ées como hipotensdo arterial ou cefaleia pds-
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puncio podem surgir. No entanto, a capacidade de identificar, avaliar e tratar prontamente
essas complica¢bes contribui para a manutengio de um ambiente cirtrgico seguro para
criancas submetidas 3 anestesia raquimedular. O uso de protocolos rigorosos e a experiéncia
de anestesiologistas especializados desempenham um papel fundamental na garantia de que
a anestesia raquimedular seja uma opgio segura e eficaz para procedimentos cirdrgicos
pediitricos. A combinacdo de eficicia clinica e seguranca torna essa técnica uma escolha
valiosa para a prética anestésica em criangas.

A adaptagdo as diferencas anatdmicas é um aspecto essencial da aplicagdo da anestesia
raquimedular em criancas. A técnica, embora altamente eficaz em adultos, requer uma
abordagem adaptada a fisiologia pediitrica. As dimensdes e propor¢des do espaco
subaracnoide e da coluna vertebral sio distintas em criangas, o que exige uma cuidadosa
selecdo de agulhas e técnicas de puncio adequadas. A anatomia em desenvolvimento da
crianga imp&e desafios particulares na identificacdo dos pontos de entrada, profundidade e
dngulo de inser¢do da agulha, a fim de garantir a administracio precisa do anestésico. Além
disso, a posi¢do da crianca durante o procedimento é crucial para a adequada distribuicdo do
anestésico no espago subaracnoide. O conhecimento aprofundado da anatomia pediatrica,
juntamente com uma técnica aprimorada, assegura que a anestesia raquimedular seja
realizada com a maxima seguranca e eficicia, adaptando-se as diferencas anatémicas que
caracterizam a populacgdo pediitrica.

O monitoramento continuo é uma etapa critica na administracio da anestesia
raquimedular em criancas. Durante o procedimento, é essencial manter uma vigilincia
constante do paciente pedidtrico, com foco na frequéncia cardiaca, pressio arterial,
saturagido de oxigénio e niveis de consciéncia. Essa monitoriza¢do em tempo real permite
identificar e abordar prontamente quaisquer altera¢cdes na condi¢do do paciente. Em
criangas, a resposta a anestesia pode ser mais dinimica, e, portanto, a capacidade de ajustar
a administracio de anestésicos com base nas respostas fisioldgicas do paciente é de
importincia critica. Além disso, o monitoramento pds-anestésico é igualmente vital para
garantir a seguranca da crianca durante o periodo de recuperagio. O cuidadoso
acompanhamento do paciente em busca de sinais de complicacdes tardias, como cefaleia
pés-puncgdo ou alteragdes neuroldgicas, é uma pratica essencial para assegurar que a
anestesia raquimedular seja uma opc¢io segura e eficaz na populagio pediétrica. Portanto, o
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monitoramento continuo desempenha um papel integral na garantia da seguranca e eficicia
da anestesia raquimedular em criangas.

A idade da crianga é um fator de risco de consideravel relevincia na administragio de
anestesia raquimedular. Criancas de diferentes faixas etdrias apresentam variacdes
significativas em termos de desenvolvimento neurolégico, tamanho corporal e tolerincia a
procedimentos invasivos. A abordagem anestésica deve, portanto, ser adaptada e
personalizada de acordo com a idade do paciente. Bebés e criangas pequenas podem ter uma
maior sensibilidade aos anestésicos, exigindo doses cuidadosamente calculadas para evitar
efeitos indesejados. Além disso, a selecdo do tamanho da agulha e a técnica de pun¢io devem
ser adaptadas 4 anatomia especifica de cada faixa etéria.

A medida que a crianca cresce, a complexidade da administracio da anestesia
raquimedular pode wvariar. Criangas mais velhas podem cooperar mais com os
procedimentos e, assim, permitir uma administracio mais eficaz e menos invasiva. No
entanto, a comunicagio e o entendimento da crianga sobre o procedimento também
influenciam o nivel de ansiedade e a necessidade de seda¢do. Portanto, a idade como fator
de risco demanda uma abordagem individualizada e cuidadosa, garantindo que a anestesia
raquimedular seja administrada com precisio e seguranga, levando em consideragio as
caracteristicas especificas de cada grupo etério.

A anestesia raquimedular em criangas, embora seja geralmente considerada segura,
nio esté isenta de possiveis complicagdes. Embora raras, essas complica¢des podem incluir
hipotensdo arterial e cefaleia pds-puncdo. A hipotensio arterial, queda na pressdo sanguinea,
é uma complica¢io que pode ocorrer devido 4 diminui¢do do ténus vascular ou a liberacio
de anestésicos em niveis mais elevados do sistema nervoso simpético, resultando em uma
resposta hipotensiva. E essencial monitorar de perto a pressio arterial durante o
procedimento e estar preparado para intervir prontamente, se necessirio, para evitar
complicacGes mais graves. A cefaleia pds-puncdo, por sua vez, é uma complicagio
relacionada a pungio acidental da dura-miter que envolve o vazamento do liquido
cefalorraquidiano, levando a sintomas de dor de cabeca intensa. Esta complicac¢do, embora
desagraddvel, é geralmente autolimitada e pode ser gerenciada adequadamente, incluindo

repouso e hidratac3o.
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A anestesia raquimedular é amplamente utilizada em procedimentos cirdrgicos
pediitricos devido a sua eficicia na obten¢io de bloqueio sensorial e motor, permitindo
intervengdes cirtrgicas com um alto grau de precisio. Ela é frequentemente escolhida em
situagdes onde a anestesia geral pode apresentar riscos adicionais ou ndo ser apropriada. A
técnica é especialmente valiosa em cirurgias de membros inferiores, pelve e abdémen
inferior, onde o bloqueio anestésico especifico dessas 4reas é necessirio. Além disso, a
anestesia raquimedular é frequentemente preferida em procedimentos em que a analgesia
pSs-operatdria eficaz é desejada, uma vez que pode fornecer alivio da dor apéds a cirurgia.
Essa capacidade de combinar anestesia e analgesia faz da anestesia raquimedular uma
escolha versatil e eficaz em um amplo espectro de procedimentos cirtrgicos pediétricos,
contribuindo para a oferta de cuidados médicos de alta qualidade as criangas.

Um dos beneficios notdveis da anestesia raquimedular em criangas é o controle eficaz
da dor pds-operatédria. Apds a conclusio de um procedimento cirdrgico, a capacidade de
fornecer analgesia de alta qualidade torna-se essencial para o conforto e recuperagio
adequada da crianca. A anestesia raquimedular, ao bloquear os sinais de dor transmitidos
da regido operada para o sistema nervoso central, oferece um alivio eficaz da dor, que é
muitas vezes superior ao obtido por outros métodos. Isso é especialmente valioso em
procedimentos que envolvem 4reas sensiveis, como cirurgias ortopédicas ou urolégicas. O
controle adequado da dor pds-operatdria ndo apenas melhora a experiéncia do paciente, mas
também pode acelerar a recuperagio e reduzir a necessidade de analgésicos sistémicos,
minimizando assim possiveis efeitos colaterais. Como resultado, a anestesia raquimedular
desempenha um papel significativo na promogio do bem-estar e na qualidade dos cuidados
pos-operatdrios em criangas.

A duragio da anestesia raquimedular em criancas é um aspecto critico a ser
considerado na administragio da técnica. A capacidade de manter o bloqueio anestésico pelo
tempo necessdrio para a conclusio de um procedimento cirtrgico é de extrema importincia.
A duragio da anestesia raquimedular pode variar dependendo de vérios fatores, incluindo o
tipo e a quantidade de anestésico utilizado, a idade e o peso da crianga, além da taxa de
metabolismo individual. Portanto, é essencial avaliar cuidadosamente a duracio necesséaria
de anestesia antes de iniciar o procedimento. Em alguns casos, a anestesia raquimedular
pode ser prolongada por meio de técnicas adicionais, como a administragio de anestésicos
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adjuvantes, garantindo que o paciente permaneca confortidvel durante todo o procedimento.
O controle preciso da duragio da anestesia raquimedular é fundamental para garantir a
seguranga e eficicia da técnica em procedimentos cirtrgicos pediatricos, assegurando que o
paciente receba o cuidado adequado e que o procedimento seja concluido sem
intercorréncias.

A anestesia raquimedular em criancas é uma 4rea da medicina que continua a evoluir
a medida que novas pesquisas e avancos clinicos emergem. A busca por aprimorar a técnica,
tornando-a ainda mais segura e eficaz, é constante. Pesquisadores e profissionais de satde
pedidtrica estdo constantemente envolvidos em estudos clinicos e na revisio da literatura
cientifica para identificar melhores préticas, protocolos atualizados e inovagdes tecnolégicas
que podem melhorar a administragdo da anestesia raquimedular em criangas.

Além disso, a evolugio da pritica é igualmente influenciada pela crescente
compreensio das diferencas individuais nas respostas das criangas 3 anestesia. Isso inclui
uma apreciacdo mais aprofundada das varia¢des anatémicas, farmacocinéticas e
farmacodinimicas. Como resultado, a comunidade médica pediitrica estd comprometida
em manter-se atualizada e em adaptar as diretrizes e protocolos clinicos conforme
necessario. Essa busca constante por melhoria reflete o compromisso continuo de fornecer
cuidados de alta qualidade e seguranca as criancas submetidas a procedimentos cirtrgicos,

tornando a anestesia raquimedular um campo em constante desenvolvimento.

CONCLUSAO

Concluindo, a anestesia raquimedular em criangas se destacou como uma opgio
valiosa na prética clinica pediétrica. Estudos cientificos e prética clinica demonstraram sua
eficicia na obtengio de um bloqueio sensorial e motor efetivo, permitindo procedimentos
cirdrgicos com minimo desconforto para o paciente. A seguranca da técnica foi amplamente
corroborada, apesar da presenca de complicac¢des raras, como hipotensio arterial e cefaleia
pds-puncdo, que podem ser adequadamente gerenciadas com prontidio. Além disso, a
anestesia raquimedular foi amplamente adotada em procedimentos cirtrgicos pediatricos,
especialmente em cirurgias de membros inferiores, pelve e abddémen inferior, onde o

bloqueio anestésico especifico dessas 4reas é fundamental. Sua capacidade de fornecer
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analgesia eficaz no periodo pés-operatério também destacou sua importincia na garantia de
cuidados de satide de alta qualidade para as criangas.

A adaptacdo as diferencas anatémicas, o monitoramento continuo do paciente, a
consideragio da idade como fator de risco, o controle da dor pds-operatéria e a gestio das
complicacbes sdo elementos essenciais para garantir a eficicia e seguranca da anestesia
raquimedular em criancas. Além disso, a duracio adequada da anestesia é crucial para o
sucesso do procedimento. A evolucdo continua da pritica e a pesquisa constante no campo
visam melhorar ainda mais a técnica e adapti-la as necessidades individuais das criancas.
Em resumo, a anestesia raquimedular se estabeleceu como uma opgido valiosa na oferta de

cuidados cirirgicos pediitricos de alta qualidade, combinando eficicia e seguranca.
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