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REVISAO INTEGRATIVA

RESUMO

Introducdo: As doencas neuromusculares abrangem um amplo espectro de condicdes que afetam
a funcdo dos nervos periféricos, da juncdo neuromuscular e dos masculos. Pacientes com essas
condicdes podem apresentar desafios Ginicos no contexto anestésico devido a alteracdes na resposta
muscular, risco de complicacdes respiratdrias e sensibilidade a certos agentes anestésicos. Assim,
a anestesia desempenha um papel essencial ao proporcionar conforto e auséncia de dor durante
intervencdes medicas, especialmente em casos de doencas neuromusculares, onde deve ser
realizada a administracdo adequada e o entendimento aprofundado da fisiologia muscular e do
sistema nervoso. Objetivo: Investigar e analisar os protocolos, técnicas e intervencbes que
contribuem para a gestao segura e eficaz de anestesia em pacientes com doencas neuromusculares.
Metodologia: Foram utilizadas as bases de dados Scielo, Medline e Science Direct, buscando
artigos publicados nos idiomas Portugués, Inglés ou Espanhol. Consideracoes finais: Ao adotar
uma abordagem multidisciplinar e atualizar constantemente as praticas clinicas de acordo com 0s
avancos cientificos, os profissionais de saide podem promover um ambiente anestésico seguro e
eficiente para individuos com doencgas neuromusculares, contribuindo assim para a melhoria da
qualidade de cuidados médicos nesse contexto especifico.
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Anesthesia and Neuromuscular Diseases: Safe and

Effective Management

ABSTRACT

Introduction: Neuromuscular diseases encompass a broad spectrum of conditions that affect
the function of peripheral nerves, the neuromuscular junction, and muscles. Patients with these
conditions may present unique challenges in the anesthetic setting due to changes in muscular
response, risk of respiratory complications, and sensitivity to certain anesthetic agents. Thus,
anesthesia plays an essential role in providing comfort and absence of pain during medical
interventions, especially in cases of neuromuscular diseases, where adequate administration and
in-depth understanding of muscular physiology and the nervous system must be carried out.
Objective: Investigate and analyze protocols, techniques and interventions that contribute to
the safe and effective management of anesthesia in patients with neuromuscular diseases.
Methodology: The Scielo, Medline and Science Direct databases were used, searching for
articles published in Portuguese, English or Spanish. Final considerations: By adopting a
multidisciplinary approach and constantly updating clinical practices in accordance with
scientific advances, healthcare professionals can promote a safe and efficient anesthetic
environment for individuals with neuromuscular diseases, thus contributing to improving the
quality of medical care in this specific context.
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INTRODUCAO

A gestdo anestésica em pacientes com doengas neuromusculares representa um
desafio que exige abordagens cuidadosas e personalizadas dependendo de cada paciente.
Essas complicages que afetam a funcdo normal dos masculos e do sistema nervoso,
requerem uma atencdo especial durante o planejamento e estabelecimento do plano
anestésico®’.

Essas doencas podem afetar o sistema nervoso e muscular de diversos modos,
incluindo questdes genéticas, autoimunes ou infecciosas. Em algumas doencas, ha o
comprometimento da transmissdo neuromuscular, a partir disso ocorre a falha na
transmissdo de impulsos nervosos para 0s musculos. Em outros casos, 0s danos sao
causados diretamente as fibras musculares, levando a um quadro de degeneragéo

progressiva dos musculos, resultando em fraqueza, atrofia e perda de fungéo® '8,

O tratamento pode envolver acdes medicamentosas € em casos mais graves €
necessario intervencdo cirurgica. Desse modo, o papel da anestesia comeca a ser
empenhado logo no periodo pre-operatorio.O preparo pré-operatdrio antes da
administracdo da anestesia é uma etapa vital para assegurar uma intervencdo cirdrgica
segura e eficaz. Inicia-se com a Avaliacdo Pré-Anestésica (APA), onde o historico médico
do paciente, condicGes preexistentes, alergias e medica¢fes em uso sao minuciosamente
avaliados. Este processo proporciona uma compreensao abrangente do estado de salde,

permitindo ajustes personalizados no plano anestésico®5810,

O periodo de jejum pré-operatorio € estrategicamente orientado para prevenir
complicacOes relacionadas a aspiracdo durante a anestesia. Paralelamente, a revisdo da
lista de medicamentos do paciente inclui a suspensdo de determinados farmacos,
principalmente aqueles que podem impactar a coagulagdo sanguinea®!°. Dessa forma, O
objetivo cientifico deste estudo € investigar e analisar os protocolos, técnicas e
intervencdes que contribuem para a gestdo segura e eficaz de anestesia em pacientes com

doencas neuromusculares.

METODOLOGIA

Este trabalho parte de uma Revisdo Integrativa da literatura, que determina o

conhecimento atual sobre uma tematica especifica, ja& que € conduzida de modo a
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identificar, analisar e sintetizar resultados de estudos independentes sobre 0 mesmo
assunto, a partir da tematica: “Anestesia e Doencas Neuromusculares: Gestao Segura e

Eficaz”.

Foram utilizados as bases de dados Scielo, Medline e Science Direct, além do
operador booleano OR, utilizado para associar os termos das pesquisas nas referidas
bases. Utilizaram-se termos de buscas relacionados a anestesia e doencas
neuromusculares, com a utilizacdo do DeCs (descritores de salde): “Anesthesia”,

“Neuromuscular Diseases” e “Patient Safety”.

Os artigos tiveram seus resumos lidos e foram selecionados aqueles que
apresentaram os seguintes critérios de inclusdo: Estudo Clinico Prospectivo e Relatos de
Caso, publicados entre os anos de 2016 a 2021, nos idiomas Portugués, Inglés ou
Espanhol. Como critérios de exclusdo foram utilizados: revisdes sistematicas e/ou
integrativas, artigos de revisdo e estudos duplicados.

Dessa forma, o intuito do estudo é oferecer com credibilidade uma abordagem
acerca do tema selecionado, atraves da analise dos titulos, seguida por uma avaliacdo
detalhada dos textos. Essa abordagem metodolégica aumenta a fidelidade do trabalho e a
variacao apresentada sobre a gestdo segura e eficaz na relacdo entre anestesia e doengas

neuromusculares.

RESULTADOS

Na sequéncia, a partir da busca realizada com a utilizacdo dos descritores e
operadores booleanos, obtivemos 491 estudos dispostos nas bases de dados. Dessa forma,
72 trabalhos foram filtrados com base nos anos escolhidos. Apos isso, com os critérios de
exclusdo, foram separados 15 estudos para uma analise mais detalhada. Em sintese, 5

estudos foram selecionados para compor a mostra final desse estudo.

Figura 1. Fluxograma (Analise detalhada dos resultados da revisdo).
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Identificagio

Triagem

Elegibilidade

Inclusdo

U

Referéncias identificadas nas bases de dados(n=491)

Scielo:128

Medline: 261

Science Direct: 102

<

Estudos selecionados (n=72)

J

Estudos completos e elegiveis aleitura (n=15)

v

Estudos aptos para o prosseguimento da pesquisa

(n=5)

Tabela 1: Estudos dispostos em ordem crescente dos anos.

Estudos excluidos por ndo
cumprir com os critérios de
inclusdo (n=57)

v
4 . ™
Estudos excluidos por nao
cumprir com os critérios de
inclusdo (n=10)
vy

AUTOR/ANO | TIPO DE ESTUDO | OBJETIVO METODOLOGIA CONCLUSAO
OZMADEN et | Relato de Caso Apresentar o | Paciente do sexo | O uso de blogueadores
al., 2016. caso de wuma | masculino, 46 anos, com | neuromusculares e

intubacéo
endotraqueal

bem-sucedida e

aplicacdo  de
anestesia
venosa total
(AVT) sem
relaxantes

musculares em
paciente
SPR (Sindrome
da

Rigida).

com

Pessoa

diagnostico de SPR ha sete
anos. Paciente queixou-se

de aumento dos espasmos

dolorosos  especialmente
nas extremidades
inferiores. Uma TC

toracolombar foi feita para
investigar o aumento da
dor. O exame revelou uma
fratura por compressdo da
lombar no nivel 2-5 ¢ uma
cirurgia foi planejada. A

inducdo da anestesia foi

anestésicos  volateis
pode causar hipotonia
prolongada em
pacientes com SPR.
Acredita-se  que a
de  AVT

(anestesia venosa total)

técnica

proporciona anestesia
geral adequada nesses
pacientes, sem o uso de
blogueadores

neuromusculares.
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feita com midazolam,
lidocaina, propofol e
remifentanil.
DHARMARAJ [ Relato de Caso Relatar o uso | Umhomemde 87 anoscom | Foi relatado o uso
AH et al., 2017. bem-sucedido | miastenia  gravis  foi [ bem-sucedido de
do submetido a uma | monitoramento
monitoramento | laporotomia de emergéncia | neuromuscular intra-
intra-operatorio | devido a um diverticulo | operatorio e
e Sugamadex [ sigmdide perfurado. A | Sugamadex para
para reverter o |inducdo da anestesia foi | reverter o bloqueio
blogueio realizada com 100 pg de | neuromuscular
neuromuscular | fentanil, 120 mg de [ induzido por rocurénio
induzido  por | propofol e 25 mg de|em um idoso
rocuronio  em | rocurénio. Bolus | octagenério com
um idoso | intraoperatorios de 5 mg de | miastenia gravis
octagenario rocurbnio foram guiados | submetido a
com miastenia | por sequéncia de quatro na | laporotomia de
gravis proporcao de 50%. Ao final | emergéncia.
submetido a|do procedimento foram
uma administrados 4 mg/kg de
laporotomia de | Sugamadex para reverter o
emergéncia. bloqueio  neuromuscular
observado pelo retorno de
quatro  contragbes  na
sequéncia de quatro.
SILVA et al., [ Relato de Caso Mostrar  uma | Paciente do sexo | O bloqueio do tronco
2019. opcdo  viavel | masculino, 53  anos, | superior e do plexo

para a cirurgia
de fratura de
clavicula com
bloqueio do

tronco superior

portador da doenca de
Steinert,  associado a
dispneia, rouquiddo e
disfagia. Encaminhado ao

bloco  cirlrgico  para

cervical associado a
anestesia venosa sob
mascara laringea, sem
uso de opioides,

mostrou-se adequado

Brazilian Journal of Implantology and Health Sciences
Volume 6, Issue 1 (2024), Page 1982-1998.



https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/sugammadex
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/sugammadex
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/neuromuscular-blocking
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/neuromuscular-blocking
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/neuromuscular-blocking
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/neuromuscular-blocking
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/rocuronium
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/rocuronium
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/diverticulum
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/diverticulum
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/sigmoid
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/induction-of-anesthesia
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/induction-of-anesthesia
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/fentanyl
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/propofol
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/propofol
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/rocuronium
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/rocuronium
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/sugammadex
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/sugammadex
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/neuromuscular-blocking
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/neuromuscular-monitoring
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/neuromuscular-monitoring

Anestesia e Doengas Neuromusculares: Gestéo Segura e Eficaz
Gongalves et. al.

e nervo
supraclavicular,
diminuindo

assim a
dispersdo  do
anestésico local
para 0 nervo
frénico em

paciente  com

osteossintese de fratura de
clavicula. Feito bloqueio de
tronco superior (1 mL de
ropivacaina a 0,75%) e de
nervo supraclavicular (1
mL de ropivacaina 0,75 em
cada ramificacao)
associado a  anestesia

venosa com propofol sob

no caso de fratura da
clavicula em paciente
com doenca de
Steinert. Com o uso da
ultrassonografia  em
anestesia regional ¢
possivel fazer
blogueios cada vez

mais seletivos e

distrofia mascara laringea (alvo de 4 | possibilitar assim
muscular. mcg.mL -1 em bomba de | maior seguranca para o
infuséo). procedimento

anestésico-cirirgico e
menor morbidade para

0 paciente.
MARTINEZ et | Relato de Caso Relatar caso de | Paciente do sexo | Dadas as
al., 2019. paciente  com | masculino, 63  anos, | complicacGes, 0

diagnostico de
CMT (Charcot-
Marie-Tooth)
atendido no
Servico de
traumatologia e
com

diagndstico de
fratura de
quadril
esquerdo, com
intervencdo de

raquianestesia.

caucasiano, natural e
residente na Espanha, com
historia de dislipidemia,
diabetes mellitus tipo I,
doenca pulmonar
obstrutiva crénica leve com
sequelas de infeccdo por
tuberculose pulmonar e
CMT. O

compareceu ao servico de

paciente

traumatologia com queixa
de dor em membro inferior
esquerdo e foi
diagnosticada fratura

acetabular esquerda. O

quadro clinico e o0s
resultados dos exames
do paciente, optou-se
pela anestesia
subaracnoidea sem
impacto no estado
respiratorio do
paciente ou piora da
doenca de base no pos-
operatorio imediato ou
posterior, mostrando
0s beneficios e a
seguranca da este tipo
de  anestesia em

detrimento de outras
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paciente foi agendado para
intervencdo cirurgica e foi
de
traumatologia. @)

internado  na sala
procedimento foi realizado
sob anestesia subaracnoidal
com pungdo medial Unica e
atraumatica no espacgo L2 a
L3 com agulha 25G e 13
mg de 5% de injecdo de

bupivacaina.

opcoes.

AMIGONI et al.,
2021.

Ensaio

Prospectivo

Clinico | Relatar
experiéncia
com um
protocolo
perioperatorio
compartilhado
que consiste no
de VNI

(ventilacdo ndo

uso

invasiva)
combinada com
MI-E
(insuflacao-
exsuflacédo

mecanica) para

melhorar 0
resultado poés-
operatorio  de
criancas  com
doencas

neuromusculare

Foi realizado um estudo
observacional
167

pediatricos

multicéntrico em
pacientes
consecutivos com DNM

submetidos a anestesia de

dezembro de 2015 a
dezembro de 2018 em uma
rede de 13 hospitais
italianos.

A gravidade da doenca

parece estar mais
relacionada ao
desfecho desta

populacdo do que a
invasividade dos
procedimentos. A VNI
combinada com MI-E
pode ajudar na
prevencdo e resolucao

de PPCs.
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Fonte: Autores (2023).

Garantir a gestdo segura e eficaz da anestesia em pacientes com doencas
neuromusculares é um desafio na atualidade, uma vez que essa tematica requer uma

abordagem especializada e cuidadosa®®21°.

As doengas neuromusculares incluem uma variedade de condigdes, como
distrofias musculares, miastenia e esclerose lateral amiotréfica, afetando a funcéo efetiva

muscular e em alguns casos a funcéo respiratdria também ¢ prejudicada®?®.

Ademais, as doengas neuromusculares constituem um grupo de condicGes que
impactam o sistema nervoso periférico e os musculos, apresentando uma ampla variedade
de manifestacdes clinicas. Estas condi¢cbes podem ter origem genética, autoimune ou

adquirida ao longo da vida, afetando pessoas de diversas faixas etarias>’?.

Dentre as doencas neuromusculares, destacam-se as distrofias musculares,
caracterizadas pela degeneracdo progressiva dos musculos devido a anormalidades
genéticas. A esclerose lateral amiotréfica (ELA), por sua vez, € uma condicdo
neurodegenerativa que compromete as células nervosas motoras, resultando em perda
gradual de funcdo muscular. A miastenia gravis, uma doenca autoimune, desencadeia
fraqueza muscular, geralmente iniciando nos musculos faciais. Ja a atrofia muscular
espinhal (AME) é uma condicdo genética que leva a degeneracdo das células nervosas

motoras na medula espinhal*®.

Além disso, a polimiosite e dermatomiosite sdo doencas inflamatorias que afetam
os musculos, causando fraqueza e inflamacdo. A complexidade dessas condicGes
demanda uma abordagem multidisciplinar, envolvendo cuidados médicos especializados,
fisioterapia e, em alguns casos, intervengdes cirdrgicas®’.

O tratamento e a gestdo das doencgas neuromusculares visam ndo apenas controlar
os sintomas, mas também melhorar a qualidade de vida dos pacientes. A pesquisa
continua nessa area busca desenvolver terapias inovadoras e estratégias de gestdo mais
eficazes para enfrentar os desafios apresentados por essas condi¢Bes clinicas

diversificadas*®°,
Monitorizagéo Intensiva

A monitorizagdo intensiva consiste na vigilancia constante e minuciosa dos sinais
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vitais, além da observacdo de outros sinais fisiolégicos de um paciente durante
procedimentos médicos, geralmente em ambientes como salas de cirurgia ou unidades de
terapia intensiva. Essa monitorizacdo é realizada por meio de dispositivos médicos

especializados que registram e exibem as informacdes em tempo real®®,

A relacdo existente entre a monitorizagdo intensiva e a anestesia em individuos
com doencas neuromusculares é crucial para garantir uma gestao segura e eficiente. Esse
plano de tratamento, ajuda e permite a interferéncia imediata no plano anestésico, levando

em conta a sensibilidade de cada paciente?°.

A importancia dessa monitorizacdo € servir de alerta para qualquer deteccdo
precoce de algum desvio do padréo esperado, permitindo que a equipe possa intervir de
forma répida e imediata. 1sso contribui para que seja possivel evitar complicacbes mais
graves, tais como hipoxia, hipotensdo ou eventos adversos relacionados com a anestesia.
Por fim, é de extrema importancia com doengas neuromusculares, onde a atencéao especial

a fungio neuromuscular pode prevenir complicagdes associadas ao bloqueio muscular®®,

A monitoriza¢do intensiva durante a anestesia € essencial para garantir a
seguranca do paciente e detectar qualquer alteracdo nas funcdes vitais. Ela envolve a

avaliacdo continua de parametros cruciais, tais como:

1. Sinais Vitais: Acompanhamento constante da pressao arterial, frequéncia
cardiaca, frequéncia respiratdria e temperatura para identificar variagdes

que possam indicar complicaces.

2. Funcdo Respiratoria: Monitoramento da ventilacdo e oxigenacdo para
prevenir hipdxia e assegurar uma respiracdo adequada durante o

procedimento.

3. Atividade Neuromuscular: Verificacdo da funcdo neuromuscular,
especialmente relevante em pacientes com doencas neuromusculares, para

evitar complicagdes associadas ao bloqueio neuromuscular.

4. Concentragdo de Gases Anestésicos: Aferigdo da concentragdo de agentes

anestésicos no sistema respiratorio para manter um nivel adequado de
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anestesia.

5. Eletrocardiograma (ECG): Monitorizagéo continua do ritmo cardiaco para

identificar arritmias e outras alteracdes cardiacas.

Em resumo, a monitorizagdo intensiva € um componente critico da préatica
anestésica moderna, proporcionando uma abordagem proativa para garantir a seguranga

e bem-estar do paciente durante todo o procedimento cirtirgico®®”.
Escolha de Agentes Anestésicos

A escolha de agentes anestésicos que devem ser usados em pacientes com doengas
neuromusculares, € um ponto de extrema importancia para que seja possivel alcangar a
seguranca do paciente durante o procedimento. Diante da sensibilidade de cada paciente,
€ necessario que sejam ajustadas doses que evitem complicacdes associadas a fraqueza

muscular®®.

A diferenca entre substancias anestésicas inaladores e intravenosas é ponderada
com base na capacidade do sistema neuromuscular em metabolizar essas substancias. A
resposta pessoal que cada paciente apresentar, vai servir de guia para fazer a escolha
correta, visando garantir um resultado adequado e diminuir possiveis eventos

adversos?®10,

Por fim, essa decisdo sobre qual agente anestésico ser adotado € baseada em
consideracOes especificas para cada paciente e nas caracteristicas da condicdo

neuromuscular apresentada por cada individuo?8,

A sensibilidade a blogueadores neuromusculares, alguns pacientes com doencas
neuromusculares podem apresentar maior sensibilidade a bloqueadores neuromusculares.
A escolha cautelosa desses agentes e a monitorizacdo da atividade neuromuscular séo
essenciais para evitar complicacfes. Agentes inalatorios e intravenosos, a selecdo de
agentes inalatérios e intravenosos deve levar em conta a capacidade do paciente de
metabolizar esses agentes, especialmente quando comprometimentos hepaticos estdo
presentest*?.

Por outro lado, deve-se observar se a analgesia esta adequada, pois a gestao da dor
poOs-operatdria é critica. A escolha de analgésicos deve considerar a resposta individual

do paciente, buscando minimizar o impacto na fungio neuromuscular”2°,
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Também é necessario evitar agentes desencadeadores de reacfes, uma vez que
pacientes com doencgas neuromusculares podem ser mais suscetiveis a rea¢des adversas.
Portanto, evitar agentes conhecidos por desencadear reagdes alérgicas € uma consideragdo
importante®>®7,

A avaliacdo da funcdo cardiovascular precisa ser avaliada diante da escolha
dessas substancias, pois alguns agentes anestesicos podem afetar a funcéo cardiovascular.
Em pacientes com doencas neuromusculares, a avaliacdo prévia da funcéo cardiovascular

é essencial para escolher agentes que minimizem os riscos cardiovasculares*®”’.
Abordagem Personalizada

Essa abordagem vai além de um protocolo padrédo, levando em consideragdo a
diversidade nas respostas dos pacientes. A monitorizacdo especifica durante o
procedimento permite ajustes em tempo real, respondendo as necessidades dindmicas do
paciente. A colaboracdo multidisciplinar entre profissionais de satde facilita uma tomada
de decisdo conjunta, resultando em um plano anestésico adaptado a condicéo

neuromuscular Gnica de cada individuo®’2,

Em resumo, a abordagem personalizada na anestesia destaca 0 compromisso em
proporcionar cuidados individualizados, visando ndo apenas o sucesso do procedimento,

mas também o bem-estar global do paciente®”.
Colaboracéo Interdisciplinar

A colaboragdo multidisciplinar entre anestesistas, neurologistas e cirurgides é
essencial para uma decisdo informada. Essa abordagem holistica, aliada a compreensao
profunda da condicdo do paciente, possibilita uma escolha de agentes anestésicos
alinhada as necessidades especificas de cada caso. Em resumo, a selecdo cuidadosa de
agentes anestésicos € um componente fundamental na gestdo anestésica de pacientes com

doengas neuromusculares, visando otimizar a seguranca e eficacia do procedimento®°,

Quando o paciente possui complicacdes cardiacas preexistentes, € necessario a
intervencdo do cardiologista para que seja possivel avaliar e otimizar a salude
cardiovascular no periodo pré-anestésico. Dessa menina, nessa etapa € feito uma
avaliacdo detalhadamente do histérico cardiaco do paciente, incluindo arritmias e fatores
de risco. Além disso, € importante a solicitacdo de exames, tais como ECG

(eletrocardiograma), ecocardiograma e alguns testes de esforgos!®?.

Algumas medicacBes de uso cardiaco podem interferir no plano anestésico, o

cirurgido e anestesista deve se atentar a isso e estabelecer uma comunicacéo clara entre o
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paciente e os outros profissionais envolvidos no processo®>¢°.

Durante o procedimento, o anestesista implementa uma monitorizacao intensiva,
com foco na funcdo respiratéria e neuromuscular. Essa vigilancia continua permite a
deteccdo precoce de complicacdes, possibilitando intervencfes imediatas para manter a
estabilidade do paciente. Em paralelo, o cirurgido, ciente das particularidades
neuromusculares, trabalha para realizar a intervencdo cirurgica com preciséo. Sua pericia
é fundamental para evitar complicagdes relacionadas a manipulagdo de tecidos e garantir

um procedimento eficaz! >,

A colaboragdo estreita entre anestesista e cirurgido, bem como com outros
especialistas, é essencial. A comunicacédo eficaz entre esses profissionais permite uma
abordagem integrada, considerando a complexidade das doencgas neuromusculares e
adaptando o plano cirtrgico e anestésico de acordo?%’#8,

Po6s-Operatoério

O pds-operatorio refere-se ao periodo que se segue a uma intervencéo cirurgica,
durante o qual o paciente se recupera da operacdo. Este periodo € crucial para a
recuperacdo global do paciente e envolve uma variedade de cuidados médicos e de
enfermagem. Durante o pos-operatorio, 0s objetivos principais incluem o controle da dor,
prevencdo de complicacdes, promocdo da cicatrizacdo adequada e retorno gradual a

funcionalidade normal®%1°,

Os cuidados no pds-operatorio podem variar dependendo do tipo de cirurgia, das
condicdes de saude do paciente e de outros fatores. 1sso pode envolver monitorizacao
continua, administracdo de medicamentos, fisioterapia, orientacdo nutricional e
acompanhamento médico regular. O objetivo geral € facilitar uma recuperacdo suave e
minimizar os riscos de complicagdes, permitindo que o paciente retorne as suas atividades

normais com segurancal®.

No caso do pos-operatdrio de pacientes com doencas neuromusculares, 0s
cuidados podem incluir a monitorizacdo frequente, dando énfase na funcao respiratéria e
neuromuscular. Desse modo, possiveis episddios de insuficiéncia respiratoria podem ser

detectados precocemente e evitados?®®.

Além disso, alguns pacientes que possuirem algum tipo de comprometimento
respiratorio, € necessario a utilizagdo de suporte ventilatorio. Podendo incluir estratégias
ndo invasivas ou em quadros mais graves a ventilagdo mecénica. Outro ponto observado,

€ 0 manejo da dor, nessa etapa pode ser prescritos o uso de analgésicos especificos e
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algumas estratégias multimodais para garantir o conforto do paciente sem ocorrer o risco

de comprometimento da funcdo neuromuscular?%1°,

Quando se visa prevenir complicacbes musculoesqueléticas e promoc¢do da

recuperagéo funcional, ¢ adotado a mobilizacdo precoce®®.

A implementacgdo de fisioterapia respiratoria no fim desses procedimentos ajuda
a fortalecer os musculos respiratorios e dessa forma € possivel prevenir complicaces
pulmonares além de otimizar os niveis respiratérios. Com isso e com a ajuda da familia
dos paciente nos cuidados pos-operatorio, é possivel alcancar uma recuperacdo sem
muitas dificuldades e complicacbes. Para que isso seja alcancado, a equipe de
profissionais da salde deve sempre manter um bom didlogo com a familia e
posteriormente passar todos os cuidados que devem ser seguidos neste periodo de

recuperagao®’?.

CONSIDERACOES FINAIS

A partir dos estudos analisados, podemos concluir entdo que, a gestdo segura e
eficaz da anestesia em pacientes com doencas neuromusculares representa um desafio
significativo, exigindo uma abordagem cuidadosa e personalizada por parte dos
profissionais de saude. Dessa forma, a compreensdo aprofundada das caracteristicas
especificas dessas condicdes, bem como a escolha adequada de agentes anestésicos e
técnicas, sdo cruciais para minimizar os riscos e garantir a seguranca do paciente durante
0 procedimento cirargico. Alem disso, a comunicacéo efetiva entre a equipe médica e 0
paciente, juntamente com uma monitorizacdo rigorosa, desempenham um papel

fundamental na prevencdo de complicaces.
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