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PALAVRAS-CHAVE Resumo

Dor pds-operatdria; Objetivos: Realizamos este estudo para avaliar a seguranca e eficacia da analgesia com a
Labio leporino; adicdo de cetamina a bupivacaina em bloqueio do nervo infraorbitario, bilateral e extraoral,
Analgesia local; em criancas submetidas a cirurgia de labio leporino.

Nervo infraorbitario; Métodos: Foram randomicamente alocados 60 pacientes em dois grupos (n=30): o Grupo B
Bupivacaina; recebeu bloqueio do nervo infraorbitario com bupivacaina a 0,25% (2 mL) e o Grupo BC recebeu
Cetamina bloqueio com cetamina (0,5mg.kg™") em cada lado, mais a adicdo de 1 mL de solucdo de bupi-

vacaina a 0,5% diluida até 2 mL da concentracao a 0,25%. Os parametros de avaliagao incluiram:
hemodinamica, tempo de recuperacao, tempo até a primeira ingestao oral, escores da escala
FLACC (que avalia a expressao facial [Face], os movimentos das pernas [Legs], a atividade
[Activity], o choro [Cry] e a consolabilidade [Consolability]), escores de agitacao em escala de
quatro pontos, consumo de analgésicos e efeitos adversos no pos-operatorio.

Resultados: Os pacientes do Grupo BC apresentaram escores FLACC mais baixos em todos os
momentos mensurados no pos-operatorio (p < 0,0001). Dois pacientes do Grupo BC versus 12 do
Grupo B solicitaram analgesia de resgate no pos-operatorio (p<0,001). Nao houve diferencas
entre os grupos em relacao ao tempo até a primeira solicitacao de analgesia de resgate. Os paci-
entes do Grupo BC relataram consumo menor de analgésicos (366,67 445,67 vs. 240,0 +0,0 mg,
p < 0,04). O tempo em minutos (min) até a primeira ingestao oral foi significativamente reduzido
no Grupo BC (87,67 +15,41 vs. 27,33 + 8,68 min, p<0,001). Escores mais baixos de agitacao no
pos-operatorio foram registrados para os pacientes do Grupo BC, com significancia estatistica
no tempo de 45min (0,86 +0,11 vs. 0,46 +0,16; p<0,04) e na primeira hora de pos-operatorio
(1,40+0,17 vs. 0,67 +0,14; p<0,003). indices mais altos de satisfacao dos pais foram registra-
dos no Grupo BC (p<0,04), sem efeitos adversos significativos.

* Autor para correspondéncia.
E-mail: hallasaad@yahoo.com (H.S. Abdel-Ghaffar).
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Introducao

Conclusoes: A adicao de cetamina a bupivacaina acentuou a eficacia analgésica do bloqueio do
nervo infraorbitario em criancas submetidas a cirurgia de correcao de labio leporino.

© 2018 Sociedade Brasileira de Anestesiologia. Publicado por Elsevier Editora Ltda. Este é um
artigo Open Access sob uma licenca CC BY-NC-ND (http://creativecommons.org/licenses/by-
nc-nd/4.0/).

Ketamine as an adjunct to bupivacaine in infra-orbital nerve block analgesia
after cleft lip repair

Abstract

Objectives: We conducted this study to investigate the safety and analgesic efficacy of the
addition of Ketamine to Bupivacaine in bilateral extra-oral infra-orbital nerve block in children
undergoing cleft lip surgeries.

Methods: Sixty patients were randomly allocated into two groups (n=30), Group B received
infra-orbital nerve block with 2mL of 0.25% Bupivacaine and Group BK received 0.5 mg.kg™"
Ketamine for each side added to 1 mL of 0.5% Bupivacaine solution diluted up to 2 mL solution to
0.25% Bupivacaine concentration. Assessment parameters included; hemodynamics, recovery
time, time to first oral intake, postoperative Faces Legs Activity Cry Consolability (FLACC)
scores, Four-point Agitation scores, analgesic consumption and adverse effects.

Results: Patientsin Group BK showed lower postoperative FLACC scores during all recorded time
points (p<0.0001). Two patients in Group BK versus 12 in Group B requested for postoperative
rescue analgesia (p <0.001). There were no differences between groups in time, minutes (min),
to first request for rescue analgesia. Patients in Group BK reported lower analgesic consump-
tion (366.67 +£45.67 vs. 240.0+0.0mg, p<0.04). The time to first oral intake was significantly
reduced in Group BK (87.67 & 15.41 vs. 27.33 +£8.68 min, p<0.001). Lower postoperative Agita-
tion scores were recorded in Group BK patients that reached a statistical significance at 45 min
(0.86+0.11 vs. 0.46 £0.16, p<0.04) and in the first hour (h) postoperatively (1.40+0.17 vs.
0.67 +0.14, p<0.003). Higher parent satisfaction scores were recorded in Group BK (p <0.04)
without significant adverse effects.

Conclusions: The addition of Ketamine to Bupivacaine has accentuated the analgesic efficacy
of infra-orbital nerve block in children undergoing cleft lip repair surgeries.

© 2018 Sociedade Brasileira de Anestesiologia. Published by Elsevier Editora Ltda. This is an
open access article under the CC BY-NC-ND license (http://creativecommons.org/licenses/by-
nc-nd/4.0/).

antagonista do receptor de N-metil-D-aspartato, a cetamina
induz um efeito analgésico pela inibicao da o6xido nitrico

A fissura labiopalatina (FLP) é uma das anormalidades
cirGrgicas mais comuns que requerem tratamento cirurgico
nos primeiros anos de vida." Os procedimentos cirdrgicos
corretivos expoem essas criancas a dor intensa no pos-
-operatorio. O tratamento da dor no pds-operatorio de FLP
inclui infiltracao de anestésico local (AL) pelo cirurgiao, blo-
queios de nervos, analgésicos opioides e nao opioides.?

A popularidade da anestesia regional em conjunto com
anestesia geral em criancas tem aumentado, pois pro-
porciona condicbes operatorias satisfatorias e excelente
analgesia perioperatéria.® O nervo infraorbital é um ramo
da divisao maxilar do nervo trigémeo que abrange nao ape-
nas o labio superior, mas grande parte da pele da face entre
o labio superior e a palpebra inferior, exceto a ponte nasal.*
0 bloqueio do nervo infraorbital, unilateral ou bilateral, foi
feito com uma taxa de sucesso muito alta.>® Varios adju-
vantes de anestésicos locais foram estudados para melhorar
a duragéo do bloqueio.”®

Cetamina tem acao analgésica em muitos locais tanto
centrais quanto periféricos. Além de seu papel como

sintase.’ Cetamina € amplamente usada como complemento
aos analgésicos durante o periodo perioperatorio. '

0 objetivo deste estudo foi avaliar a seguranca e eficacia
analgésica da adicao de cetamina a bupivacaina em bloqueio
do nervo infraorbital bilateral para analgesia pos-operatoria
em criangas submetidas a correcao de fissura labial.

Pacientes e métodos

Pacientes

Este estudo prospectivo, randomico, duplo cego e compa-
rativo foi feito no hospital da Universidade de Assuit apos
a aprovacao do Conselho de Revisao Institucional do nosso
Comité de Etica Médica. O registro do estudo foi feito
prospectivamente no clinicaltrials.gov (ID: NCT02514980).
Assinaturas em termos de consentimento informado foram
obtidas dos pais ou responsaveis antes da participacdao no
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estudo. Todos os dados coletados eram confidenciais e foram
usados apenas para pesquisa cientifica. Qualquer pai ou res-
ponsavel que participasse da pesquisa tinha total direito
e liberdade de sair do estudo a qualquer momento sem
consequéncias negativas para o servico médico prestado a
crianca. Foram incluidos 60 pacientes de ambos os sexos
com menos de seis anos, (ASA | ou Il) e agendados para a
correcao eletiva de fissura labial sob anestesia geral. Os
critérios de exclusdao foram: infeccdo no local da injecao
do bloqueio; historia sugestiva de alergia a medicamentos;
qualquer doenca sistémica que comprometesse as funcdes
cardiovascular, respiratoria ou neuroldgica; outra anoma-
lia congénita; histdria de doenca das vias aéreas superiores
ou inferiores; distUrbios de coagulacdo; trombocitopenia e
criancas com antecedentes de apneia do sono que poderiam
precisar de ventilacdo pos-operatoria.

Randomizacao e desconhecimento do grupo

Os pacientes foram distribuidos randomicamente em dois
grupos de 30 cada; Grupo B (bupivacaina) e Grupo BC
(bupivacaina-cetamina). Todos receberam bloqueio extra-
oral bilateral do nervo infraorbital com 1 mL da solucao de
cada lado. O Grupo B recebeu bloqueio com bupivacaina
a 0,25% e o Grupo BC recebeu bupivacaina a 0,25% com
cetamina (0,5mg.kg™").

A randomizacao foi feita de manha antes da cirurgia, com
uma tabela de nimeros aleatorios gerada por computador.
Os envelopes foram abertos uma hora antes da inducao da
anestesia e os medicamentos do estudo foram preparados
por um enfermeiro treinado nao envolvido no estudo. Todos
os membros da equipe médica (inclusive cirurgides, aneste-
siologistas, enfermeiros, pesquisadores, observadores) e os
pais desconheciam a atribuicao do grupo de tratamento.

Protocolo do estudo

Apds o tempo habitual de jejum e sem medicacdo pré-
-anestésica, a anestesia foi induzida com sevoflurano a 8%
em oxigénio a 100% com o uso do circuito respiratorio do tipo
Jackson Rees. A monitoracao incluiu eletrocardiograma, oxi-
metria de pulso, pressao arterial nao invasiva (PANI), CO,
no fim da expiracao (ETCO,) e temperatura. Uma canula
intravenosa foi colocada apds a inducdo da anestesia e
os pacientes receberam por via intravenosa (IV) fentanil
(1 ng.kg™") e propofol (1-2 mg.kg~"). Um tubo endotraqueal
com balonete apropriado foi entao inserido e a anestesia foi
mantida com sevoflurano a 2-3% em mistura de 50% oxigé-
nio/ar.

O bloqueio bilateral do nervo infraorbital foi adminis-
trado a todos os pacientes com abordagem extraoral por
um anestesiologista experiente apos o estabelecimento da
anestesia geral e antes do inicio da cirurgia. A aborda-
gem para o bloqueio infraorbital proposta por Bosenberg e
Kimble foi usada em todos os pacientes.’> O paciente foi
posicionado em supinacao com a cabeca em posicao neu-
tra. O forame infraorbital foi identificado por palpacao em
um plano sagital que passava pelo ponto médio da fissura
palpebral e do angulo da boca, situado em um ponto apro-
ximadamente a 7,5 mm da base do alar. Uma agulha de 25G
foi introduzida perpendicularmente a pele e avancada até

a resisténcia Ossea ser sentida. A agulha foi entao ligeira-
mente retirada e, apos um teste de aspiracdo negativo para
sangue, o medicamento do estudo foi injetado. No Grupo B,
a solucao de bupivacaina a 0,25% foi preparada com a adicao
de 1mL de salina a 1 mL de bupivacaina a 0,5%. No Grupo
BC, 0,5mg.kg™" de cetamina foi extraido de uma formulacéo
de 50mg.mL~" para cada lado com uma seringa de insulina
e adicionado a 1mL da solucdo de bupivacaina a 0,5%. A
mistura resultante foi reconstituida com solucéo salina até
um volume de 2mL, manteve-se a concentracao de bupi-
vacaina a 0,25%. De acordo com a randomizacdo, 1 mL da
solucdo foi injetado em cada sitio por um anestesiologista
que desconhecia a composicao do medicamento injetado.
Pressao foi aplicada por dois minutos e o ponto da injecao
foi massageado. As injecoes foram aplicadas enquanto a
borda infraorbital era palpada no local do forame infraorbi-
tal para evitar a penetracao no forame e proteger a orbita.
0 procedimento foi repetido do outro lado. O bloqueio era
considerado bem-sucedido se nao houvesse alteracoes signi-
ficativas na hemodinamica (> 20% da fase basal) a incisdo da
pele e durante a operacao e se nao houvesse choro excessivo
na recuperacao.

A pressao arterial média e a frequéncia cardiaca foram
mantidas dentro de+20% dos valores basais, para isso
ajustou-se a concentracao de sevoflurano. Os pacientes tam-
bém receberam dexametasona intravenosa (0,1 mg.kg™").
Respiracao espontanea foi mantida durante a cirurgia e infu-
sao intravenosa de solucao salina normal foi administrada a
10mL.kg~".h~'. No fim da cirurgia, os pacientes foram extu-
bados acordados e transferidos para a Sala de Recuperacao
Pds-Anestesia (SRPA) e subsequentemente para a enferma-
ria, quando estavam hemodinamicamente estaveis, sem dor
e sem vomito no pos-operatorio.

Avaliacbes

A equipe de salde que cuidou diretamente dos pacientes,
0s pacientes e seus pais desconheciam as designacdes dos
grupos. Os parametros avaliados incluiram: dados demogra-
ficos e clinicos, idade, peso e sexo dos pacientes; tempo
de anestesia; tempo de cirurgia; duracao do procedimento
e tempo de recuperacao e tempo até a primeira ingestao
oral. Os sinais vitais no intraoperatorio foram frequéncia
cardiaca, pressao arterial média e saturacao periférica de
oxigénio arterial. Esses parametros foram registrados antes
do bloqueio, a cada 10 min depois do bloqueio e no fim da
operacao.

A dor no pos-operatorio foi avaliada com a Escala FLACC
(que avalia expressao facial, movimentos das pernas, ati-
vidade, choro e consolabilidade).” A intensidade da dor
no pods-operatorio foi avaliada na chegada a SRPA (0) e
em 1, 2, 3, 4, 6, 8 12 e 24h de pds-operatorio. A escala
FLACC é aplicavel para avaliar a dor em criancas de dois
meses a sete anos e foi interpretada como: 0=relaxado,
confortavel; 1-3 =desconforto leve; 4-6 =dor moderada; 7-
10 =dor ou desconforto intenso ou ambos. Quando o escore
FLACC da crianca era > 4, paracetamol IV (15 mg.kg™") foi
administrado para analgesia de resgate. O tempo entre a
administracao do bloqueio e a primeira solicitacao de anal-
gesia de resgate, o nimero solicitacoes de analgésicos e
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o consumo total de analgésicos nas primeiras 24h de pos-
-operatorio foram registrados.

Agitacao pos-operatéria foi avaliada em 0, 15, 30, 45
e 60min até 6h apds a recuperacao da anestesia, com
uma escala de agitacao de quatro pontos (1=a crianca
estd calma, silenciosa; 2 =chora, mas pode ser consolada;
3=chora, nao pode ser consolada; 4=agitada, inquieta e
debate-se).’ Um escore > 3 foi definido com agitacao pos-
-operatoria.

Qualquer evento adverso perioperatorio, como lesao do
nervo ou artéria acompanhante, puncao do assoalho orbi-
tal, vomito, depressao respiratoria, sedacao, hematoma,
eritema ou edema, foi tratado e registrado.

No fim do estudo, os pais foram solicitados a avaliar
sua satisfacdo com o controle da dor de seus filhos, com
uma escala Likert de quatro pontos (1=excelente; 2 =bom;
3 =razoavel; 4=ruim)."

Analise estatistica

0 desfecho primario deste estudo foi o escore FLACC no pos-
-operatorio. O tamanho da amostra foi calculado com base
em estudos anteriores.”® Uma analise do poder estimou que
uma amostra de 30 pacientes em cada grupo teria um poder
de 80% com nivel de significancia de 0,05 para detectar uma
diferenca estatisticamente significativa entre os grupos no
parametro desfecho primario.

A distribuicdo das variaveis basais foi avaliada com o
teste de Shapiro-Wilk. Os dados continuos foram expressos
em média+DP e analisados com o teste t para amostras
independentes ou analise de variancia para comparagdes
multiplas com o teste de diferenca menos significativa para
a analise post-hoc. Os dados categoricos foram expressos
em porcentagens e analisados com o teste do qui-quadrado
ou o teste exato de Fisher, conforme apropriado. Os dados

Avaliados para eligibilidade (n = 70)

Excluidos (n = 5)

Randomizados (n = 65)

\ 4

+ Nao atenderam os critérios de
inclusao (n = 5)

¢ Recusa dos pais em participar

(n=0)
Alocacao
Grupo B Grupo BC
Alocados para intervencao (n = 32) Alocados para intervencao (n = 33)
¢ Receberam intervencao ¢ Receberam intervengao
alocados (n = 32) alocados (n = 33)
+ Nao receberam intervengao ¢ N&o receberam intervengéo
alocados (n = 0) alocados (n = 0)
Acompanhamento
Perda de acompanhamento
(n=0). Perda de acompanhamento
Violag&o do protocolo (n_ = 3)~.
(n = 2: falha do blogueio) Violag&o do protocolo (n = 0)
Andlise

Analisados (n = 30)

+ Excluidos da analise
(n=2)

Figura 1

Analisados (n=30)

¢ Excluidos da analise
(n=3)

Diagrama de fluxo dos participantes.
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nao paramétricos, como os escores de dor, foram analisados
com o teste U de Mann-Whitney. Um valor de p < 0,05 foi
considerado estatisticamente significativo. Todas as anali-
ses estatisticas foram feitas com o programa estatistico IBM
SPSS versao 20 (SPSS Inc., Chicago, IL, EUA).

Resultados

Foram submetidos a triagem de elegibilidade para participar
deste estudo 60 pacientes e, posteriormente, 65 foram ins-
critos com o consentimento dos pais. Dois foram excluidos da
analise estatistica por falha do bloqueio. Trés do Grupo BC
foram retirados do seguimento pos-operatorio e excluidos
da analise estatistica. No total, 60 pacientes foram esta-
tisticamente analisados e distribuidos igualmente nos dois
grupos (n=30 por grupo) (fig. 1). Nao houve diferenca signi-
ficativa entre os grupos nas caracteristicas demograficas e
clinicas em relacao a idade, sexo, peso, tempo de aneste-
sia, tempo cirdrgico, duracao do procedimento ou tempo de
recuperacao (tabela 1).

Nao houve diferenca significativa entre os grupos quanto
a hemodinamica no intraoperatorio em qualquer dos
momentos de avaliacdo (dados nao representados).

Desde a admissao a SRPA até o fim do estudo, os pacientes
do Grupo BC apresentaram escores FLACC significativamente
menores no pos-operatorio durante todos os tempos de
mensuracao do estudo em comparacao com os pacientes
do Grupo B (p<0,001) (fig. 2). Dois pacientes do Grupo
BC versus 12 do Grupo B solicitaram analgesia de resgate
no pds-operatorio (p <0,001). Nao houve diferenca entre os
grupos em relacdo ao tempo até a primeira solicitacdo de
analgesia de resgate (5,33 +1,57 vs. 6,00+ 0,0 h, p=0,569).
Os pacientes do Grupo B apresentaram consumo significati-
vamente maior de paracetamol IV em comparacao com os
pacientes do Grupo BC (366,67 45,67 vs. 240,0+0,0mg,
p <0,04) (tabela 2). O tempo até a primeira ingestao oral foi
significativamente menor no Grupo BC em comparacao com

sk I
25
sk
2 o e
O
Qo
5
"; 1,5 *kk ! - Grupo-B
S M Grupo-BC
o
(2]
TR I e | B | )
) 1 | | | | | |
0 I L
Omin 1h 2h 3h 4h 6h 8h 12h  24h
Figura 2 Escores FLACC dos dois grupos avaliados no pos-

-operatorio. Os pacientes do Grupo BC apresentaram escores
FLACC significativamente menores no pds-operatério em todos
os tempos de avaliacdo do estudo em comparacao com os
pacientes do Grupo B. FLACC, escala que avalia expressao
facial, movimentos das pernas, atividade, choro e consolabili-
dade; Grupo B, bupivacaina; Grupo BC, bupivacaina-cetamina.
*p<0,05; *p<0,01; ** p<0,001.

o Grupo B (27,33+8,68 vs. 87,67+ 15,41 min, p<0,001)
(tabela 1).

Escores de agitacdo com menores médias no pos-
-operatorio foram registrados nos pacientes do Grupo BC,
atingiram significancia estatistica aos 45 min (0,86 0,11 vs.
0,46 +0,16, p<0,04) e na 1h (1,40+0,17 vs. 0,67 +0,14,
p<0,003), em comparacdo com os pacientes do Grupo B
(fig. 3).

Nao houve diferenca significativa entre os grupos
na incidéncia geral de eventos adversos pos-operatorios
(p=0,352). A distribuicao detalhada dos eventos adver-
sos pos-operatorios esta na tabela 2. Escores maiores de

Tabela 1 Caracteristicas demograficas e clinicas dos pacientes
ltem Grupo B (n=30) Grupo BC (n=30) p
Idade (meses) 11,40+ 1,85 12,53 +1,82 0,665
Sexo (M/F) 20/10 16/14 0,215
Peso (kg) 9,05+ 4,54 (6-22) 7,99 £2,55 (5,5-21) 0,270
ASA /11 30/0 30/0 -
Tempo de anestesia (min) 53,60 + 10,41 52,46 +10,58 0,674
Tempo cirtrgico (min) 31,00+9,68 (20-60) 29,67 +=11,51 (20-51) 0,629
Procedimento operatério 0,171

CFL Bil primaria 6 (20,0%) 4 (13,3%)

CFL Unil primaria 16 (53,3%) 16 (53,3%)

CFL Bil secundaria 0 (0%) 4 (13,3%)

CFL Unil secundaria 6 (20,0%) 6 (20,0%)

CFL incompleta 2 (6,7%) 0 (0%)
Tempo de recuperac@o (min) 11,00 + 2,46 13,00+ 3,24 0,594
Tempo até primeira ingestdo oral (min) 87,67 +15,41 (30-120) 27,33+ 8,68 (10-45) 0,0012

Dados expressos em média + DP, intervalo, nimero e porcentagens.

ASA, Sociedade Americana de Anestesiologistas; Bil, bilateral; CFL, correcao de fissura labial; Grupo B, grupo bupivacaina; Grupo BC,

grupo bupivacaina-cetamina; min, minutos; Uni, unilateral.
a p<0,01.
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Tabela 2 Consumo de analgésico, eventos adversos e indice de satisfacdao dos pais no po6s-operatoério para os dois grupos

estudados
Item Grupo B (n=30) Grupo BC (n=30) p
Solicitacbes dos pacientes para analgesia de < 0,001
resgate nas primeiras 24h de pos-operatorio
Sem solicitacao 18 28
Uma vez 6 2
Duas vezes 4 0
> 2 solicitacoes 2 0
Tempo até primeira solicitagdo (horas) 5,33+1,57 (n=12) 6,00+0,0 (n=2) 0,569
Consumo total de paracetamol IV nas 366,67 +45,67 (n=12) 240,0+0,0 (n=2) < 0,04°
primeiras 24h de pé6s-operatorio
Eventos adversos no pos-operatorio 0,352
Hematoma 2 (6,7%) 4 (13,3%)
Vomito 1 (3,3%) 2 (6,7%)
Febre >38°C 4 (13,3%) 4 (13,3%)
Secrecao excessiva 0% 2 (6,7%)
indice de satisfacdo < 0,04°
Excelente 8 (26,7%) 16 (53,3%)
Bom 10 (33,3%) 10 (33,3%)
Razoavel 8 (26,7%) 2 (6,7%)
Ruim 4 (13,3%) 2 (6,7%)

Dados expressos em média+ DP, nimero e porcentagem.

Grupo B, grupo bupivacaina; Grupo BC, grupo bupivacaina-cetamina; h, horas; IV, intravenoso; min, minutos;

a p<0,01.
b p<0,05.
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Escore da escala de agitagao

Figura 3 Escores da escala de agitacao pos-operatoria dos
dois grupos estudados. Escores de agitacdo com médias meno-
res no pos-operatorio foram registrados nos pacientes do Grupo
BC, atingiram significancia estatistica aos 45min (p<0,04)
e na 1h (p<0,003), em comparacao com os pacientes do
Grupo B. Grupo B: bupivacaina; Grupo BC: bupivacaina-
-cetamina. * p<0,05; ** p<0,01; ** p<0,001.

satisfacao dos pais (p <0,04) foram registrados no Grupo BC
em comparacao com o Grupo B (tabela 2).

Discussao

Neste estudo, demonstramos que a adicao de cetamina a
bupivacaina no bloqueio do nervo infraorbital acentuou de
forma significativa a analgesia pds-operatoria em criangas
submetidas a cirurgias para correcao de fissura labial.
Os pacientes do grupo bupivacaina-cetamina apresentaram
escores menores de dor e de agitacdo no pos-operatorio,

tempo menor até a primeira ingestao oral e indice maior
de satisfacao dos pais, em comparacao com os pacientes do
grupo bupivacaina.

O bloqueio do nervo infraorbital proporciona excelente
analgesia pos-operatoria para a correcao de fissura labial
e muitos estudos confirmaram sua eficacia.”®'®'” Porém, o
uso isolado de anestésicos locais ndo proporciona um periodo
prolongado de analgesia. A adicao de diferentes adjuvantes
(como petidina’ e clonidina®) aos anestésicos locais demons-
trou prolongar a duracdo do bloqueio. De acordo com os
estudos acima, o presente estudo demonstrou que a adicao
de cetamina a bupivacaina no bloqueio do nervo infraorbital
acentuou de modo significativo a analgesia pos-operatoria
em criancas submetidas a cirurgias para correcao de fis-
sura labial, pois os pacientes do grupo bupivacaina-cetamina
apresentaram escores de dor significativamente menores
durante todos os tempos de avaliacdo do estudo e menor
consumo pos-operatorio de analgésicos.

Neste estudo, a bupivacaina foi escolhida para o blo-
queio do nervo infraorbital porque o tempo de acao da
lidocaina é mais curto. Usamos 1 mL a 0,25% em cada lado.
Usamos essa dose por ser mais segura e de uso comum;
porém, a literatura cientifica nao esclarece qual volume
deve ser usado para esse bloqueio. Ha evidéncias que apoiam
o uso de 0,5-1mL de bupivacaina a 0,5%,'® 0,5mL de
bupivacaina a 0,5% em cada lado'" e de 3mL de bupiva-
caina a 0,5%.2° Como doses muito pequenas de bupivacaina
apresentam graves efeitos colaterais, como disritmias car-
diacas e neurotoxicidade,?' mais estudos sdo necessarios
para padronizar essa técnica, pois o risco de toxicidade
€ maior em uma area altamente vascularizada como o
rosto.
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Nao usamos um estimulador de nervo periférico para
localizar o nervo infraorbital por se tratar de um nervo pura-
mente sensorial; também nao usamos ultrassonografia. Esse
nervo, entretanto, pode ser facilmente bloqueado no ponto
em que emerge do forame infraorbital. Esse forame é pal-
pavel ou pode ser estimado a partir de outras referencias
anatdomicas palpaveis.’? Ha duas abordagens bem conhe-
cidas para o nervo infraorbital: intraoral e extraoral.”? A
abordagem intraoral, embora conhecida por ser tao eficaz
como a abordagem percutanea para proporcionar anestesia
ao labio superior, também foi associada a complicacdes.”
Portanto, a abordagem extraoral foi escolhida para o blo-
queio infraorbital neste estudo por ser tecnicamente mais
facil e segura.

No bloqueio do nervo infraorbital para correcao de
fissure labial, a adicdo de petidina (0,25 mg.kg~") a bupiva-
caina aumentou significativamente o tempo até a primeira
solicitacdao de analgesia de resgate, de 18 h (14,2-20 IQR)
para 29h (24-36 IQR) (p<0,001).” A adicdo de clonidina
(1 ng.kg™") também aumentou de 516,8 para 624,2min
(p<0,015).8 Em contraste com esses estudos, o presente
estudo nao mostrou diferencas entre os dois grupos em
relacdo ao tempo até a primeira solicitacdo de analgesia
de resgate. Em nosso estudo, apenas dois pacientes do
grupo bupivacaina-cetamina solicitaram analgesia de res-
gate nas primeiras 24 h de pds-operatorio (tempo médio até
a primeira solicitacao 6,00 + 0,00 h) em comparacao com 12
pacientes do grupo bupivacaina (3,33+1,5h), (p=0,569).
Esse pequeno nimero de pacientes que solicitou analgesia
de resgate no grupo bupivacaina-cetamina nao nos permi-
tiu chegar a uma conclusao. Uma limitacao desse estudo
é que acompanhamos nossos pacientes durante 24h de
pos-operatorio. Acreditamos que um periodo de acompanha-
mento mais longo (36 ou 48 h) seria recomendado.

O tempo até a primeira ingestdao oral é um para-
metro importante que reflete o efeito dinamico de um
alivio adequado da dor. Neste estudo, o tempo até a
primeira ingestao oral foi significativamente reduzido no
Grupo BC em comparacao com o Grupo B (27,33 1+ 8,68 vs.
87,67 £ 15,41 min, p<0,001), indicou aumento da analgesia
nos pacientes que receberam o bloqueio do nervo infraorbi-
tal (BNIO) com bupivacaina-cetamina.

Neste estudo, registramos escores reduzidos de agitacao
pos-operatoria em ambos os grupos. Além disso, houve uma
tendéncia para médias menores dos escores de agitacao
pos-operatoria nos pacientes do Grupo BC, que atingi-
ram significancia estatistica aos 45min (p<0,04) e na 1h
p<0,002) de pos-operatorio, em comparagao com os paci-
entes do Grupo B. Esses resultados estao de acordo com os
de um estudo recente que demonstrou que o BNIO redu-
ziu significativamente a incidéncia e a duracao de agitacao
de emergéncia (AE) em criangas submetidas a correcao
de fissura labial sob anestesia com sevoflurano.?? A dor é
amplamente reconhecida como um fator significativo de AE,
embora AE possa ocorrer apds o alivio adequado da dor?
ou mesmo apos procedimentos nao dolorosos (p. ex.: exa-
mes de imagem).?* A analgesia eficaz com bloqueio regional,
opioides e anti-inflamatarios nao esteroides pode prevenir e
tratar AE em criangas.??%> Muitos estudos demonstraram que
o bloqueio do nervo infraorbital proporciona analgesia satis-
fatoria com menores taxas de complicacdes e reducao da
necessidade de analgésicos de resgate em pacientes subme-

tidos a correcao de fissura labial.>® Como a propria dor € a
fonte de agitacao, alguns autores relataram uma correlacao
positiva entre AE e dor.?>?° De acordo com esses dados, este
estudo registrou baixos escores de agitacdo pos-operatoria
em ambos os grupos, com maior reducao dos escores de AE
nos pacientes do Grupo BC, demonstrou a eficacia da adicao
de cetamina no controle da dor poés-operatoria.

Nao houve diferenca significativa entre os dois grupos
na incidéncia geral de eventos adversos no pds-operatorio
(p=0,352). Em vez disso, no Grupo BC tivemos uma crianca
tranquila e que dormia, com uma satisfacao maior dos pais
e uma equipe médica aliviada.

Em resumo, a adicao de cetamina a bupivacaina acentuou
a eficacia analgésica do bloqueio do nervo infraorbital em
pacientes submetidos a cirurgias para correcao de fissura
labial.
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