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RESUMO

Introdugdo: O Transtorno do Espectro Autista (TEA) frequentemente coexiste com
alteragGes neuroldgicas, como a epilepsia, dificultando a realizacdo de exames como o EEG.
A sedacdo farmacoldgica, especialmente com dexmedetomidina intranasal, tem se mostrado
uma alternativa promissora para garantir a imobilidade necessaria, sem comprometer a
fungdo cardiorrespiratdria. Objetivo: Este estudo visa analisar a eficacia da sedagdao com
dexmedetomidina intranasal em criangcas com TEA, destacando sua aplicabilidade em
exames neuroldgicos, especialmente em pacientes com dificuldades sensoriais e
comportamentais. Metodologia: A revisdo de literatura incluiu estudos publicados entre
2009 e 2024, com base nas bases PubMed, Scielo, MedLine e Embase. Foram selecionados
artigos originais e revisoes em inglés, que abordaram o uso da dexmedetomidina intranasal
como sedativo para EEG em criancas com TEA. Foram excluidos estudos ndo revisados por
pares, relatos de caso e publicacdes em outros idiomas. Ao final, 6 estudos foram incluidos.
Resultados e Discussdo: A dexmedetomidina intranasal demonstrou ser segura e eficaz na
sedacdo de criancas com Transtorno do Espectro Autista (TEA) durante o
eletroencefalograma (EEG), mesmo em casos de dificil manejo comportamental. O estudo
mostrou que, apesar de uma leve diferenca de idade, ndo houve aumento de riscos clinicos
ou eventos adversos, destacando-se em compara¢do com outros sedativos. A sedagdo com
dexmedetomidina apresentou maior sucesso e menor risco respiratério, embora a
bradicardia grave em doses elevadas exija monitoramento rigoroso, especialmente em
criancas com comorbidades cardiacas. Conclusdo: A dexmedetomidina intranasal mostrou-
se eficaz e segura na sedacdo de criancas com TEA durante exames nao dolorosos, superando
outros sedativos como hidrato de cloral e midazolam em taxa de sucesso e menor risco
respiratério. Embora eficaz, episddios de bradicardia em doses elevadas exigem
monitoramento rigoroso, especialmente em criangas com comorbidades cardiacas. Os
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estudos tém boa qualidade, mas limitam-se a contextos clinicos estaveis.

Palavras-chave: Dexmedetomidina intranasal, Sedacdo pediatrica, Transtorno do Espectro
Autista (TEA), Eletroencefalograma (EEG).

Effectiveness of Intranasal Dexmedetomidine Sedation for
EEG in Pediatric Patients with Autism Spectrum Disorder

ABSTRACT

Introduction: Autism Spectrum Disorder (ASD) often coexists with neurological alterations,
such as epilepsy, making examinations like EEG more challenging. Pharmacological sedation,
especially with intranasal dexmedetomidine, has shown promise as an alternative to ensure
the necessary immobility without compromising cardiorespiratory function.Objective: This
study aims to analyze the effectiveness of sedation with intranasal dexmedetomidine in
children with ASD, highlighting its applicability in neurological examinations, particularly in
patients with sensory and behavioral difficulties. Methodology: The literature review included
studies published between 2009 and 2024, sourced from PubMed, Scielo, MedLline, and
Embase. Original articles and reviews in English that addressed the use of intranasal
dexmedetomidine as a sedative for EEG in children with ASD were selected. Studies not peer-
reviewed, case reports, and publications in other languages were excluded. A total of 6 studies
were included. Results and Discussion: Intranasal dexmedetomidine proved to be safe and
effective for sedation in children with Autism Spectrum Disorder (ASD) during
electroencephalograms (EEG), even in cases with challenging behavioral management. The
study showed that, despite a slight age difference, there was no increase in clinical risks or
adverse events, and it outperformed other sedatives. Sedation with dexmedetomidine
demonstrated higher success rates and lower respiratory risk, although severe bradycardia at
higher doses requires strict monitoring, especially in children with cardiac comorbidities.
Conclusion: Intranasal dexmedetomidine proved to be effective and safe for sedation in
children with ASD during non-painful examinations, surpassing other sedatives such as chloral
hydrate and midazolam in success rates and lower respiratory risk. Although effective,
episodes of bradycardia at higher doses require rigorous monitoring, especially in children
with cardiac comorbidities. The studies have good quality but are limited to stable clinical
contexts.

Keywords: Intranasal dexmedetomidine, Pediatric sedation, Autism Spectrum Disorder (ASD),
Electroencephalogram (EEG).
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INTRODUCAO

Embora o Transtorno do Espectro Autista (TEA) seja amplamente reconhecido
como uma condi¢do do neurodesenvolvimento que compromete significativamente a
comunicacdo social e favorece padrdes de comportamento restritivos e repetitivos, um
aspecto igualmente relevante, mas por vezes negligenciado, é a elevada prevaléncia de
altera¢des neurolégicas associadas, como a epilepsia. N3o obstante, evidéncias
cientificas vém demonstrando que a deteccdo precoce de descargas epileptiformes
interictais (DEIls) por meio do eletroencefalograma (EEG) pode contribuir para a melhor
compreensao fenotipica e para o manejo clinico de pacientes com TEA. Todavia, obter
registros de EEG com qualidade adequada neste grupo é, frequentemente, um desafio,
haja vista as barreiras comportamentais que comprometem a colaboracdo durante o
exame. Em face disso, a seda¢do farmacoldgica torna-se uma estratégia necessaria,
porém, a escolha do farmaco exige cautela, jd que muitos sedativos interferem nos
padrdes eletroencefalograficos, dificultando a analise dos tracados (De Laurentiis et al.,

2024).

Ainda que a associacdo direta entre o Transtorno do Espectro Autista (TEA) e
alteragdes auditivas ndo seja plenamente compreendida, sabe-se que a coexisténcia
dessas condicGes pode acarretar em atrasos diagndsticos significativos, exigindo,
portanto, abordagens clinicas minuciosas e adaptadas. Nesse contexto, procedimentos
como a avaliacdo auditiva comportamental frequentemente se tornam desafiadores em
razao das caracteristicas préprias do TEA, as quais envolvem dificuldades sensoriais,

limitacdo na comunicacdo e baixa tolerancia a ambientes clinicos.

Diante do pressuposto, os profissionais da salde muitas vezes precisam recorrer
a estratégias alternativas, como o uso de exames objetivos, a exemplo do Potencial
Evocado Auditivo de Tronco Encefalico (PEATE). Para que tais exames tenham validade
diagndstica, é essencial que a crianga se mantenha em repouso absoluto — situacao
gue, para muitos pacientes com TEA, apenas é alcancada por meio de sedacdo.
Tradicionalmente, agentes como o hidrato de cloral eram utilizados com esse fim,

contudo, sua efetividade limitada e a necessidade de cooperacdo para ingestdo tém
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levado a busca por alternativas mais eficazes e bem toleradas. Sob essa perspectiva, a
dexmedetomidina intranasal tem emergido como uma ferramenta promissora,
sobretudo em razao de seu perfil farmacoldgico favoravel, que inclui sedacdo eficaz sem
comprometer significativamente a fun¢do cardiorrespiratéria. Além disso, sua via de
administragdo ndo invasiva permite o manejo de criangas com baixa adesdo a
procedimentos médicos, o que reforca sua aplicabilidade em contextos diagndsticos que

exigem imobilidade prolongada, como o eletroencefalograma (EEG) (Luque et al., 2021).

A medida que aumenta a demanda por estratégias de sedacdo mais seguras e
eficazes em populagdes pedidtricas com necessidades especiais, torna-se imprescindivel
considerar abordagens adaptadas as especificidades clinicas do Transtorno do Espectro
Autista (TEA). Nesse contexto, é sabido que criancas com TEA frequentemente
apresentam comportamentos desafiadores frente a intervencées médicas, em razao de
fatores como aversdao a estimulos tateis, dificuldades com mudangas na rotina,
limitacOes na adaptacdo a contextos novos e a presenca de distlurbios comportamentais

e neuroldgicos, como crises convulsivas.

Ademais, ainda que exames como o eletroencefalograma (EEG) sejam
considerados fundamentais para a avaliacdo neuroldgica dessa populagdao — conforme
recomendacdes da Academia Americana de Pediatria —, o uso de sedativos tradicionais
como benzodiazepinicos, barbituricos, propofol e até mesmo o hidrato de cloral
costuma ser limitado, seja pelo risco de agitacdo na recuperacdo ou pela interferéncia
nos padroes eletroencefalograficos. Diante dessas limita¢des, a dexmedetomidina tem
se destacado como uma alternativa promissora, sobretudo pela sua seletividade aos
receptores adrenérgicos alfa-2, que proporcionam sedacdo eficaz com minima
repercussao cardiovascular e reduzido risco de agitacdo. Embora sua administracao
intravenosa ja tenha sido estudada, a via intranasal surge como uma alternativa menos

invasiva, especialmente vantajosa para criangas com resisténcia a procedimentos.

Assim, este estudo tem por objetivo analisar a efetividade da sedacdo com
dexmedetomidina intranasal na realizacdo de EEG em pacientes pediatricos com TEA,
ampliando a discussdo iniciada por Lubisch, Roskos e Berkenbosch (2009), que ja

evidenciaram resultados favoraveis com o uso do farmaco em criangas com autismo e
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outros transtornos comportamentais.

METODOLOGIA

Esta revisdo de literatura foi conduzida com base na analise de publica¢des
cientificas produzidas entre os anos de 2009 e 2024, abrangendo um intervalo de 15
anos. Para a realizagdao da busca, utilizaram-se bases de dados internacionalmente
reconhecidas e amplamente utilizadas na drea da saude, incluindo PubMed, Scielo,
MedLine e Embase. A selecdo dos artigos seguiu critérios de inclusdo e exclusdo
previamente definidos, assegurando a qualidade metodoldgica e a relevancia tematica

das publicagdes incluidas na analise.

Foram considerados elegiveis para inclusdo: (1) estudos originais e revisdes
publicadas em periédicos revisados por pares; (2) artigos escritos em inglés; (3)
publicacbes que abordaram o uso da dexmedetomidina, especificamente por via
intranasal, como agente sedativo para a realizacdo de eletroencefalograma (EEG) em
pacientes pediatricos diagnosticados com Transtorno do Espectro Autista (TEA); e (4)
estudos que analisaram tanto a efetividade clinica quanto os desfechos relacionados a

seguranca e tolerabilidade da sedacao.

Por outro lado, foram excluidos: artigos ndo revisados por pares; publicacdes em
idiomas diferentes do inglés; relatos de caso, editoriais e cartas ao editor; bem como
estudos que abordaram outras vias de administracdo da dexmedetomidina, que
focaram em outras populagdes além de criangas com TEA, ou que nao incluiram dados

objetivos sobre a realizacdao do EEG como exame de interesse.

Para garantir uma busca abrangente e direcionada, foi adotada uma estratégia
estruturada com o uso de operadores booleanos (AND, OR), de modo a combinar
diferentes termos-chave relevantes ao tema. Os descritores utilizados incluiram:
“Intranasal dexmedetomidine”, “Autism Spectrum Disorder”,

“Electroencephalography”, “Pediatric sedation” e “Non-invasive procedural sedation”.

Ao final do processo de triagem e andlise, um total de 6 estudos foi incluido nesta

revisdao, os quais fundamentam a discussao sobre a efetividade da dexmedetomidina
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intranasal como estratégia sedativa para a realizacdo de EEG em criangas com TEA.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Nao obstante as expectativas iniciais, os dados revelam que a administragao de
dexmedetomidina intranasal (DH) demonstrou-se segura e potencialmente eficaz na
realizacdo do eletroencefalograma (EEG) em criancas com Transtorno do Espectro
Autista (TEA), mesmo na presen¢a de comportamentos de dificil manejo. Ao todo, 84
pacientes pediatricos preencheram os critérios para inclusdo no estudo, sendo que 18
deles (21,4%) receberam DH durante o registro do EEG intracraniano (IEEG). Ainda que
diferencas estatisticas entre os grupos com e sem DH ndo tenham sido observadas em
aspectos como idade, duragdao do exame ou tempo de internagao, percebe-se que os
pacientes sedados apresentaram numero semelhante de convulsGes registradas, o que

indica preservacdo da atividade epiléptica necessaria para o exame.

Nessa conjuntura, a auséncia de eventos adversos relacionados a administracao
da dexmedetomidina reforca sua aplicabilidade clinica em contextos nos quais a
colaboracao da crianga pode estar comprometida, como frequentemente ocorre no
TEA. Do mesmo modo, os achados sugerem que o uso da DH pode viabilizar o exame
para pacientes que anteriormente nao o toleravam, ampliando o acesso ao diagndstico
adequado e seguro. A titulo de exemplo, ainda que os pacientes sedados tivessem idade
levemente inferior em comparacado aos nao sedados, essa diferenca ndo comprometeu
a qualidade do exame nem aumentou riscos clinicos. A vista disso, conclui-se que a
sedacdao com dexmedetomidina intranasal configura uma estratégia promissora e pouco
invasiva para melhorar a adesdo ao EEG pediatrico em populacdes com necessidades
especiais, como evidenciado por Johnstone et al. (2024), que discutem justamente a
expansado do uso do IEEG em criangas com descontrole comportamental e epilepsia

intratdvel por meio da DH.

Dessa forma, a luz dos dados obtidos, os resultados desta revisdo de literatura
evidenciam que a dexmedetomidina intranasal se destaca como uma alternativa eficaz

e segura para a sedacdo de pacientes pediatricos com Transtorno do Espectro Autista
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(TEA) durante exames nao dolorosos, como o eletroencefalograma (EEG), sendo
superior ao hidrato de cloral, pentobarbital e midazolam em termos de taxa de sucesso,
tempo de recuperacdo e eventos respiratérios adversos. Esses achados estdo em
consonancia com a analise realizada por Lin et al. (2020), a qual demonstrou, com base
em ensaios clinicos randomizados, que a dexmedetomidina oferece maior seguranca
respiratdria e eficacia sedativa em comparagdo com outros sedativos pediatricos

comumente utilizados.

Em contrapartida, embora a estabilidade hemodinamica tenha sido mantida
dentro dos parametros normais na maioria dos estudos analisados, relatos pontuais de
bradicardia grave, especialmente com doses de 2 ug/kg, demandam atencdo e reforcam
a necessidade de monitoramento rigoroso e preparo da equipe para intervencdes
emergenciais, sobretudo em criangas com comorbidades cardiacas. Entretanto, é
relevante frisar que a andlise foi composta por nove ensaios clinicos randomizados de
elevada qualidade metodoldgica, os quais, porém, ndo contemplaram pacientes em
situacdes clinicas criticas nem avaliaram procedimentos dolorosos, o que restringe a

generalizagdo dos achados.

Nessa perspectiva, ao comparar essas conclusdes com os objetivos estabelecidos
no presente estudo — isto é, analisar as diferencas entre técnicas laparoscépicas
convencionais e assistidas por robd, destacando suas vantagens, limitacdes e
repercussoes clinicas — torna-se plausivel estabelecer um paralelo: da mesma forma
gue a dexmedetomidina demonstra superioridade em parametros de eficacia e
seguranca em um contexto especifico, as abordagens tecnoldgicas emergentes na
cirurgia minimamente invasiva, como a laparoscopia robdtica, também devem ser
avaliadas sob uma 6tica critica e fundamentada em evidéncias, levando em conta suas
promessas de precisdo e recupera¢ao otimizada, mas igualmente reconhecendo seus
desafios técnicos, custo elevado e disponibilidade restrita. Dito isso, a presente revisao
reforca a necessidade de constante atualizacdo da pratica clinica, ancorada na melhor
evidéncia cientifica disponivel, a fim de garantir interven¢des seguras, eficientes e

personalizadas as necessidades especificas da populacdo pediatrica com TEA.
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CONSIDERACOES FINAIS

A dexmedetomidina intranasal se mostrou uma opcao eficaz e segura para a
sedacdo de criangas com Transtorno do Espectro Autista (TEA) durante exames nao
dolorosos, como o eletroencefalograma. Em comparacdo ao hidrato de cloral,
pentobarbital e midazolam, apresentou maior taxa de sucesso, recuperagao mais rapida
e menos eventos respiratérios adversos. Apesar de manter estabilidade hemodindmica
na maioria dos casos, foram registrados episddios de bradicardia, especialmente em
doses de 2 pg/kg, o que exige monitoramento rigoroso e preparo para possiveis

intervenc¢des emergenciais, sobretudo em pacientes com comorbidades cardiacas.

Os estudos analisados sdao de boa qualidade metodolégica, mas se restringem a
contextos clinicos estaveis e ndo envolvem procedimentos dolorosos, o que limita a
generalizacdo dos resultados. Ainda assim, os dados reforcam a importancia da
dexmedetomidina como alternativa vidvel e segura em situacoes especificas, desde que
usada com critério.Da mesma forma que a escolha de técnicas cirurgicas minimamente
invasivas exige andlise cuidadosa de suas vantagens, limitacdes e custos, o uso de
sedativos na pediatria deve seguir a mesma ldégica, sempre baseado em evidéncias

sélidas e com foco na seguranca e no bem-estar da crianca.
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