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092 OPERATORIA EM PACIENTES SUBMETIDAS A HISTERECTOMIA ABDOMINAL TOTAL.
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Justificativa e Objetivos — A identificacdo de preditores pré-operatorios para o consumo de morfina pds-operatoria
pode ser util para planejar o adequado tratamento da dor. Este estudo teve como objetivo avaliar o efeito de possiveis
preditores, pré-operatdrios, do consumo de morfina pos-operatéria. Método — Realizou-se um estudo de coorte
envolvendo 139 pacientes, estado fisico ASA | e Il, com idade entre 18 e 65 anos, submetidas “a histerectomia
abdominal eletiva por miomatose uterina, sob anestesia peridural com ropivacaina 1% mais sedacdo com propofol
continuo, nas doses de 0,08 a 0, 1 mg.kg.min™. Na noite da véspera da cirurgia foram aplicados os seguintes
instrumentos: EAV de dor, o Inventdrio de Ansiedade Traco-Estado, a Escala de sintomas depressivos de
Montgomery-Asberg e um questionario para avaliar habitos de vida, condigdes moérbidas, nivel s6cio-econémico e
escolaridade. Todas as pacientes foram avaliadas pelo mesmo anestesiologista que as instruia quanto o uso do PCA.
A analgesia pds-operatéria com PCA de morfina foi disponibilizada no momento da chegada @ URPA e mantida
durante as primeiras 24 h do poés-operatorio. Resultados — A média de idade foi de 44,82+6,12 anos, a de
escolaridade 6,55+3,73 e os niveis de ansiedade trago-estado foram 41,38+10,64 e 41,17+9,07, respectivamente. A

média de sintomas depressivos foi 12,37+10,32 e 0 consumo médio de morfina de 2,22+1,01 mg.kg™. Ap6s analise
de correlacéo de Pearson, as varidveis nimero de cirurgias prévias, idade, escolaridade, média cumulativa de dor das
6, 12, 18 e 24 h pobs-operatdrias, niveis de dor pré-operatoria, de ansiedade e de sintomas depressivos foram
selecionadas para incluir no modelo de regressao linear miltipla. Apenas o nivel de dor pré-operatério apresentou-se
como o preditor do consumo de morfina pds-operatoria, explicando 18% da variancia no consumo cumulativo de
morfina pds-operatdria. Conclusdes — Esses resultados sugerem que o nivel de dor pré-operatdria pode aumentar a
vulnerabilidade aos estimulos pds-operatdrios, possivelmente pela presenca de processos facilitatorios determinados
pela estimulagéo sustentada do sistema nociceptivo.

534





