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ANESTESIA EM PROCEDIMENTOS OFTALMOLOGICOS NO HOSPITAL DE CLINICAS DE PORTO ALEGRE (HCPA).
Mantovani RV , Walter G, Scheid K , Arenson-Pandikow HM . Servigo de Anestesia . HCPA.

Fundamentagdo: Os procedimentos cirdrgicos da oftalmologia vém acumulando novas exigéncias assistenciais decorrentes
de préticas cirlrgicas/anestésicas em pacientes mais complexos. Objetivos: Tracar o perfil dos pacientes submetidos as
cirurgias oftalmoldgicas e avaliar os procedimentos/condutas anestésicas empregados. Causistica: InformagGes obtidas na
base de dados do Servico de Anestesia do Hospital de Clinicas de Porto Alegre, que vigora efetivamente desde maio de
2002, apos implementagdo de diversos mecanismos de controle da qualidade da informacdo (Mantovani RV et al. Revista
HCPA 2000:20, supl, 13; Revista HCPA 2002:22, supl, 16). Resultados: Dos 18.655 procedimentos cadastrados, 834 sao
pacientes oftalmoldgicos; estratificagdo desses por idade: 1-12 meses (1,5%), 1-12 anos (18,9%), 12-40 anos (17,2%), 41-
65 anos (28,6%), mais de 65 anos (33,5%). Em apenas 51,6% dos procedimentos houve registro da Avaliagdo Pré-
Anestésica (APA). Conforme classificacdo de estado fisico pela ASA (American Society of Anesthesiologists), 24,1% dos
pacientes pertencem a categoria ASA I, 55,3% ASA II e 16,7% ASA III/IV, ndo havendo registro da ASA em 3,9% dos
casos. As co-morbidades predominantes incluem: extremos de idade, hipertensdo arterial sistémica (HAS), diabetes e
tabagismo. Principais procedimentos realizados: facectomia (26,6%), facoemulsificacdo (18,8%), estrabismo (10,3%),
transplante (9,9%), outros (34,2%). As técnicas anestésicas mais adotadas foram: anestesia regional (52,5%), anestesia
geral (31,6%), combinada (geral + regional, 11,8%), sedacdo apenas (1,5%) e outras técnicas em 2%. A ocorréncia de
eventos adversos foi de 0,8% (72 procedimentos em 834), em ordem de freqliéncia: HAS, bradicardia, hipotensdo, agitacdo
e falha de blogueio. Conclusdes: 1- A incidéncia alta de pacientes sem registro da APA e de portadores de fatores de risco,
indica a necessidade do encaminhamento desses para avaliagdo prévia, no consultério de anestesia; 2- A criacdo de uma
ante-sala de indugdo anestésica, para agilizar a execugdo de bloqueios oftalmoldgicos, abreviaria o tempo médio de
ocupacdo de sala; 3- Os eventos adversos cadastrados no levantamento sdo de baixa frequiéncia e previsiveis.

25


micheles
Caixa de texto
25




