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PALAVRAS-CHAVE Resumo

Ansiedade; Justificativa: O objetivo deste estudo foi investigar a relacdo entre a ansiedade no periodo

Raquianestesia; pré-operatorio e os sintomas vasovagais observados durante a administracao de raquianestesia

Sincope; a pacientes submetidos a cirurgia nas regides perianal e inguinal.

Vasovagal Métodos: 0 estudo incluiu pacientes com cirurgias agendadas para correcao de hérnia inguinal,
fissura anal, hemorroidas e excisao de fistula pilonidal. Foram incluidos 210 pacientes entre
18-65 anos e estado fisico ASA I-Il. A avaliacao dos pacientes compreendeu historia de taba-

gismo e consumo de alcool, classificacdo ASA e nivel de escolaridade. As correlagdes foram
avaliadas entre o nimero de tentativas de aplicacao da raquianestesia e historia de anestesia
com sintoma vasovagal, nivel de escolaridade, sexo, tabagismo e consumo de alcool, historia
anestésica e escores de ansiedade. O inventario do estado (transitorio) de ansiedade, parte do
Inventario de Ansiedade Traco-Estado (State Trait Anxiety Inventory - IDATE), foi usado para
determinar os niveis de ansiedade dos participantes. Achados clinicos de vasodilatacao perifé-
rica, hipotensao, bradicardia e assistolia observados durante a administracao da raquianestesia
foram registrados.

Resultados: Observamos aumento dos incidentes vasovagais durante a administracao da raquia-
nestesia em casos com escores elevados de ansiedade, pacientes do sexo masculino e pacientes
sem historia anestésica. O nivel de escolaridade e o niUmero de pungdes com agulha espinhal
nao mostraram ter qualquer efeito sobre os incidentes vasovagais.
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Introducao

Conclus@o: Determinar as causas que desencadearam os incidentes vasovagais observados
durante a aplicacao da raquianestesia, fornecer boa informacao ao paciente sobre a anes-
tesia regional e promover alivio da ansiedade com tratamento ansiolitico no pré-operatorio
contribuirdo para eliminar possiveis incidentes vasovagais.

© 2016 Sociedade Brasileira de Anestesiologia. Publicado por Elsevier Editora Ltda. Este € um
artigo Open Access sob uma licenca CC BY-NC-ND (http://creativecommons.org/licenses/by-
nc-nd/4.0/).

The relationship between preoperative anxiety levels and vasovagal incidents
during the administration of spinal anesthesia

Abstract

Background: It was aimed to investigate the relationship between preoperative anxiety and
vasovagal symptoms observed during the administration of spinal anesthesia in patients under-
going surgery in the perianal and inguinal regions.

Methods: The study included patients with planned surgery for inguinal hernia repair, anal fis-
sure, hemorrhoid and pilonidal sinus excision. The study included a total of 210 patients of
ASA 1-11, aged 18-65 years. Patients were evaluated in respect of demographic characteristics,
smoking and alcohol consumption, ASA grade and educational level. Correlations were evalua-
ted between the number of attempts at spinal anesthesia and anesthesia history with vasovagal
symptoms and educational level, gender, smoking and alcohol consumption and anesthesia his-
tory with anxiety scores. The instant (transient) state anxiety inventory part of the Transient
State/Trait Anxiety Inventory (State Trait Anxiety Inventory - STAI) was used to determine
the anxiety levels of the participants. Clinical findings of peripheral vasodilation, hypoten-
sion, bradycardia and asystole observed during the administration of spinal anesthesia were
recorded.

Results: Vasovagal incidences during the administration of spinal anesthesia were seen to incre-
ase in cases of high anxiety score, male gender, and an absence of anesthesia history. Educational
level and the number of spinal needle punctures were not found to have any effect on vasovagal
incidents.

Conclusion: The determination of causes triggering vasovagal incidents seen during the applica-
tion of spinal anesthesia, better patient information of regional anesthesia implementations and
anxiety relief with preoperative anxiolytic treatment will help to eliminate potential vasovagal
incidents.

© 2016 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/).

Embora a etiologia nao seja totalmente conhecida, um
aumento dos sinais aferentes para o sistema nervoso central,

Considera-se que a sincope vasovagal, também conhecida  quando o nucleo motor dorsal do vago e o nucleo ambiguo

como sincope vasopressora de origem neurocardiogénica,
seja o resultado de interacoes anormais do complexo
do mecanismo neurocardiovascular, necessario para a
manutencao da perfusdo sistémica e cerebral e que é um
dos tipos de sincope mais frequentemente observados.'

Clinicamente, a sincope tem quatro parametros princi-
pais que podem ser indicadores: perda de consciéncia, perda
de tonus postural, recuperagao espontanea e achados car-
diovasculares adicionais a multiplas etiologias. Na forma
classica de sincope neurocardiogénica, achados cardiovas-
culares como hipotensao, bradicardia, palidez e sudorese
sdo observados juntamente com os achados classicos de sin-
cope. Cada parametro da sincope neurocardiogénica esta
relacionado com um aumento da atividade vasovagal e é
avaliado como um sintoma vasovagal.?

responsavel sao estimulados pela atividade parassimpa-
tica na medula, a inibicdo da atividade simpatica apds a
supressao dos nlcleos rostrais ventromedial e ventrolateral
responsaveis pela atividade simpatica e a ativacdo da ativi-
dade parassimpatica causam a sincope e criam bradicardia
e/ou hipotensdo.>’ Na sincope de origem neurocardiogé-
nica a ansiedade grave pode ser a origem da sincope.

A ansiedade é um sentimento espontaneo e ambiguo de
oscilacao do humor, cuja razao é desconhecida e pode ser
experimentada com sensacdo de medo, angUstia e even-
tos ruins iminentes. E uma reacdo natural que as pessoas
desenvolvem contra situacoes nas quais nao se sentem segu-
ras e um tipo de estado de alerta quando uma situacao é
percebida como potencialmente ameacadora. A incidéncia
de ansiedade entre os pacientes hospitalizados é de 10% a
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30%, em geral.® A incidéncia de ansiedade no periodo pré-
-operatorio em pacientes adultos é de 11% a 80%.°

Até certo nivel, a ansiedade é saudavel e funcional. Por-
tanto, o nivel alvo de ansiedade em pacientes na preparacao
pré-operatoria € um nivel ‘*médio’’ ou ‘‘saudavel’’.’

A ansiedade no periodo pré-operatoério é uma situacao
caracterizada por inquietacao e preocupacao decorrentes
de qualquer doenca, internacao, anestesia e cirurgia ou nao
por nao saber o que ira acontecer.'® A ansiedade aumenta
a resposta ao estresse e ativa a liberacao de mediadores
neuroenddcrinos nos pacientes. Isso tem um efeito negativo
na cirurgia, anestesia e recuperacao pos-operatoria.’’

Embora bradicardia e parada cardiaca dependentes dos
reflexos vagais sejam raramente confrontadas em aneste-
sia geral e regional, a gravidade dessas raras complicacoes
exige precaugdes maximas.

Em estudos anteriores, relatou-se que a sincope ocorre
pelo menos uma vez em 3% da populacao geral e essa taxa
aumenta para 6% nos idosos.'>"* A sincope foi determinada
em 3% de todas as apresentacdes em prontos-socorros e em
1% dos pacientes hospitalizados.’ Contudo, com excecao
dos relatos de casos, de acordo com nossa pesquisa, hao
ha estudos na literatura de sincope nos periodos pré- ou
perioperatorio e sua etiologia nao foi pesquisada de forma
abrangente.

Neste estudo, nosso objetivo foi investigar os fatores
causadores de bradicardia reflexa, observados durante a
administracao de anestesia regional em pacientes submeti-
dos a cirurgia eletiva de regides perianal e inguinal e avaliar
a relacdo com a ansiedade no pré-operatério.

Material e métodos

0 estudo incluiu 210 pacientes, ASA I-ll, entre 18-65 anos,
agendados para correcdo de hérnia inguinal, fissura anal,

hemorroidas e excisao de cisto pilonidal. A aprovacao para o
estudo foi concedida pelo Comité de Etica do hospital e assi-
natura em termo de consentimento informado foi obtida de
todos os pacientes. Foram excluidos todos os pacientes que
eram analfabetos ou nao podiam entender o idioma turco ou
que apresentavam problemas de visao e audicao ou distur-
bios psiquiatricos. O inventario de ansiedade como estado
emocional transitério, parte do State-Trait Anxiety Inven-
tory (STAI), validado para a populacdo turca por Omer e
Le Compte em 1976, foi usado para determinar os niveis
de ansiedade dos participantes.' Esse teste compreende
duas subunidades diferentes, cada uma envolve 20 itens que
medem o traco e o estado de ansiedade separadamente. A
subunidade que avalia o traco de ansiedade foi desenhada
para medir os sentimentos nos Gltimos sete dias e a outra
subunidade para medir os sentimentos atuais. Os participan-
tes foram solicitados a marcar uma das opg¢des de “‘nunca’’,
‘*as vezes’’, ‘‘frequentemente’’ ou ‘‘quase sempre’’, para
cada item da pesquisa. Os escores positivos foram designa-
dos para os itens 3, 4, 6, 7, 9, 12, 13, 14, 17 e 18 e os
escores negativos para os itens 1, 2, 5, 8, 10, 11, 15, 16, 19
e 20da pesquisa. As marcacoes foram feitas manualmente.
Os escores entre 1 (ou —1) e 4 (ou —4) foram designados
para cada item, de acordo com as caracteristicas positi-
vas e negativas, e 50 pontos foram adicionados aos escores
totais obtidos. Os escores maiores e menores foram aceitos
como 80 e 20, respectivamente (fig. 1). A presenca de ansi-
edade nos pacientes foi avaliada como baixa, moderada e
alta, quando os valores obtidos no STAI foram 20-37, 38-44
e 45-80, respectivamente.

Na sala de pré-medicacao, antes da administracdo da
pré-medicacdo, a escala de ansiedade STAI foi aplicada a
todos os pacientes por um anestesiologista e os resultados
foram registrados. Idade, sexo, estatura, peso, historia
de tabagismo e consumo de alcool, estado fisico ASA e

Inventario do Trago e Estado de Ansiedade de Spielberger

Nunca

(1)

As vezes Com

@)

Quase sempre
frequéncia (4)

®)

1.Calmo

2.Seguro

3. Tenso

4. Irritado

5. Confortavel

6. Chateado

7. Preocupado com
futuros infortunios

8. Chateado

9. Angustiado

10. Descontraido

11. Autoconfiante

12. Nervoso

13. Inquieto

14. Aborrecido

15. Descansado

16. Satisfeito

17. Preocupado

18. Atordoado

19. Feliz

20. Sentindo-se bem

Figura 1

Inventario do traco e estado de ansiedade de Spielberger.
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Tabela 1  Caracteristicas demograficas dos pacientes
Sintoma vasovagal Sintoma vasovagal p
presente (n=40) ausente (n=170)
Idade 28+3,5 34+6,4 0,091
Estatura (cm) 170+ 14,3 172+ 11,2 0,166
Peso (kg) 72+12,4 70+13,4 0,657
Tempo cirdrgico (min) 46 +14,8 49+13,4 0,541
Feminino/masculino 3/37 51/119 0,003
Fumantes, n (%) 21 (52,5) 70 (41,2) 0,324
Alcoolismo, n (%) 20 (50) 81 (47,6) 0,421
ASA 1711 28/12 114/52 0,268
Ensino primario/médio/superior 22/8/10 84/49/37 0,527

Teste t independente, teste do qui-quadrado de Pearson.
DP, desvio padrao.

nivel educacional dos pacientes também foram registrados.
O acesso intravascular foi estabelecido e o paciente foi
transferido para o centro cirlrgico. Na mesa de operacéao,
a frequéncia e o ritmo cardiaco foram monitorados com
eletrocardiografia e a pressao arterial nao invasiva (PANI)
e a saturacao de oxigénio periférico (Sp0O,) também foram
monitoradas. Apds a monitoracdo, o paciente foi posici-
onado em posicdo sentada e a assepsia da area lombar
foi feita trés vezes com iodopovidona e, em seguida,
campos estéreis foram aplicados. Uma agulha espinal com
o bisel em ponta de lapis (26G) foi inserida entre L4-L5
ou L3-L4, ponto localizado com palpacado, e o nimero de
tentativas de aplicacao da raquianestesia foi registrado.
Raquianestesia foi aplicada a todos os pacientes em posicao
sentada e nenhum paciente recebeu ansiolitico. Durante o
procedimento, uma pressao sistolica < 90 mmHg e diastolica
< 60mmHg foi avaliada como hipotensao; batimentos car-
diacos < 60 por minuto (bpm) como bradicardia e zero bpm
como assistolia e esses valores foram registrados. Nos casos
de bpm <40, atropina (1 mg) foi administrada.

Analise estatistica

O poder do estudo foi determinado em 0,99 a um intervalo
de confianca de 95% e nivel de significancia de 0,05. Esse
achado indicou que a amostra era suficiente (tamanho do
efeito=0,27).

O programa SPSS 15.0 foi usado para a analise de
dados. Os testes de Shapiro-Wilk e Levene foram usados
para a conformidade dos dados com distribuicao normal e
a homogeneidade das variancias, respectivamente. Méto-
dos paramétricos e nao paramétricos foram usados para
a analise das variaveis com e sem variacdo homogénea e
distribuicao normal, respectivamente. O teste t de amostras
independentes foi usado para comparar dois grupos inde-
pendentes. O teste do qui-quadrado de Pearson foi usado
para comparar os dados categoricos. Os dados quantitativos
foram expressos em média + desvio padrao (DP) nas tabe-
las. Os dados categoricos foram expressos em numero (n)
e porcentagem (%). Os dados foram analisados com inter-
valo de confianca de 95% e um valor-p < 0,05 foi aceito como
estatisticamente significativo.

Resultados

Foram incluidos 210 pacientes entre 18-65 anos e estado
fisico ASA I-1l. Nao houve diferenca estatisticamente sig-
nificativa entre aqueles que apresentaram e os que nao
apresentaram sintomas vasovagais em relacao a idade, esta-
tura, peso, tabagismo, consumo de alcool ou classificacdo
ASA (p<0,05) (tabela 1).

Sintomas vasovagais foram observados em 40 pacientes.
Em média, sintomas vasovagais foram observados em 19%
dos pacientes no pré-operatorio (tabela 1).

Em nenhum dos grupos havia pacientes analfabetos ou
sem grau de instrucao. Nao houve diferenca estatistica-
mente significativa entre os grupos em relacao a sintomas
vasovagais e nivel de escolaridade (p<0,05) (tabela 1).

Os sintomas vasovagais mais frequentes foram sudorese e
tontura. Achados de origem cardiogénica foram observados
em 27 pacientes e, em um deles, uma planicie asistdlica
foi formada. Em alguns pacientes, varios sintomas foram
observados ao mesmo tempo (tabela 2).

Dos 40 pacientes que apresentaram sintomas de sincope
vasovagal, um tinha historia de raquianestesia e seis de
anestesia geral. Uma diferenca estatisticamente significa-
tiva foi determinada entre os grupos em relacao a historia
de anestesia geral e raquianestesia (p <0,05) (tabela 3).

0 tipo de cirurgia e o nimero de tentativas de puncao
subaracnoidea nao tiveram efeito estatisticamente signifi-
cativo sobre a ocorréncia de sintomas vasovagais (p > 0,05)
(tabela 3).

Os pacientes com sintomas vasovagais apresentaram
ansiedade em grau significativamente maior (STAI>45) do
que os pacientes sem sintomas (p <0,001) (tabela 4).

Uma relacao estatisticamente significativa foi estabe-
lecida entre escores elevados de ansiedade e sexo e

Tabela 2 Incidentes vasovagais observados nos pacientes
Sintoma n (%)

Sudorese 30 (75%)
Hipotensao/tontura 16 (40%)
Bradicardia 10 (25%)
Assistolia 1(2,5%)
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Tabela 3 Comparacao de historia pregressa de anestesia, tipo de cirurgia, nimero de tentativas de puncao subaracnoéidea

Sintoma vasovagal Sintoma vasovagal p
presente (n=40) ausente (n=170)
Raquianestesia, n (%) 1(2,5) 64 (37,6) < 0,001
Anestesia geral, n (%) 6 (15) 84 (49,4) < 0,001
Tipo de cirurgia
Hérnia inguinal 12 42 0,398
Cisto pilonidal 14 80
Fissura anal 6 34
Hemorroida 8 16
Uma tentativa/>1 tentativa 16/24 156/14 0,051

Teste do qui-quadrado de Pearson.

Tabela 4 Nivel de ansiedade no sintoma vasovagal presente ou ausente nos pacientes

Sintoma vasovagal
presente (n=40)

Sintoma vasovagal p
ausente (n=170)

STAI 20-37 (nivel leve) 2 (5%)
STAI 38-44 (nivel moderado) 8 (20%)
STAI 45-80 (nivel alto) 30 (75%)

106 (62,3%)
44 (25,8%)
20 (11,9%)

< 0,001

STAI, inventario do traco e estado de ansiedade.
Teste do qui-quadrado de Pearson, n (%).

Tabela5 Relacaodo nivel de escolaridade, género, tabagismo, uso de alcool e histdria de anestesia com os escores de ansiedade

STAI 45-80 nivel STAI 38-44 nivel STAI 20-37 nivel p

alto de moderado de leve de ansiedade

ansiedade ansiedade (n=52) (n=108)

(n=50)
Sexo F/M 9/41 20/32 25/83 0,021*
Escolaridade EP/EM/ES 26/11/13 28/13/11 52/33/23 0,069
Raquianestesia, n (%) 10 (50) 15 (28,8) 40 (37,03) 0,032*
Anestesia geral, n (%) 10 (50) 20 (38,4) 60 (55,5) 0,049*
Tabagismo, n (%) 21 (42) 26 (50) 47 (43,5) 0,365
Alcoolismo, n (%) 25 (50) 26 (50) 50 (46,2) 0,348

Teste do qui-quadrado de Pearson *p <0,05.
EM, ensino médio; EP, ensino primario; ES, ensino superior.

auséncia de historia de anestesia geral ou raquianestesia
(p <0,05). Nao houve relacao estatisticamente significativa
entre escores elevados de ansiedade e nivel de escolaridade,
tabagismo e consumo de alcool (p<0,05) (tabela 5).

Discussao

No presente estudo, investigamos os fatores causadores de
incidentes vasovagais que sao frequentemente observados
durante a raquianestesia e avaliamos a relacao com a ansi-
edade. Na literatura, embora existam muitos relatos de
casos de incidentes vasovagais observados no pré-operatoério
e durante intervencdes sob anestesia regional, o presente
estudo apresenta uma série de casos mais ampla.'®"”

A ansiedade é a primeira resposta quando as pessoas
enfrentam um problema e a reacao mais frequente em
casos de doenca. Os pacientes hospitalizados desenvolvem

ansiedade, especialmente aqueles que devem ser sub-
metidos a qualquer intervencdo cirurgica.’ Além das
intervengoes cirdrgicas, a aplicacdo de qualquer anestesia
é percebida como perigosa pelos pacientes e o estresse e
a tensdo sao desenvolvidos com essa percepcao tanto no
periodo pré-operatorio quanto no pos-operatério.'®

Embora diferentes testes tenham sido usados para ava-
liar a ansiedade no periodo pré-operatorio, o uso do STAI,
que inclui uma escala de avaliacao tanto do traco quanto do
estado de ansiedade, é amplamente aceito."

A incidéncia de ansiedade no pré-operatoério foi relatada
entre 11% e 92% em varios grupos de pacientes cir(irgicos.?’
Enquanto o limiar do STAI-S, usado para o estado de ansi-
edade com sintomas clinicamente distintos e aceito como
39-40, foi determinado como 44-45 para pacientes no
periodo pré-operatoério. A razao para isso é que o STAI-S
indica como as pessoas se sentem, independentemente das
situacdes e circunstancias presentes.?’
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No presente estudo, os pacientes com escore STAI-S > 45
foram classificados como em alto nivel de ansiedade e cons-
tituiram 23% (50) do grupo total de pacientes.

Relatou-se que os niveis mais altos de ansiedade sao
observados em mulheres.?’-?2 Como o hospital onde con-
duzimos o estudo atende a uma base militar, o niUmero de
homens foi bem maior na populagao do estudo. Ao contra-
rio da literatura geral, a ansiedade em mulheres foi menor
do que em homens neste estudo. O numero significativa-
mente maior de homens na populacao do estudo pode ser a
razao para essa diferenca. Embora a ansiedade relacionada a
separacao da familia tenha sido relatada com mais frequén-
cia por mulheres, alguns pesquisadores também afirmaram
que as mulheres expressam suas ansiedades mais facilmente
do que os homens.?

Consideramos que essa diferenca poderia estar relaci-
onada ao fato de os niveis de emocdo expressa serem
mais restritos nos homens em nossa sociedade. No pre-
sente estudo, determinamos que os niveis de ansiedade nos
homens foram estatisticamente mais elevados no periodo
pré-operatorio em comparacao com os das mulheres.

Alguns estudos relataram que a experiéncia cirlrgica
anterior reduziu a ansiedade no pré-operatorio e isso & expli-
cado com o modelo de aprendizagem condicional, no qual
um estimulo incondicional de medo é encontrado a interva-
los curtos.??

Embora estudos relatem que a experiéncia pregressa
de anestesia nao alterou o nivel de ansiedade no pré-
-operatorio, sugerem que a experiéncia pregressa de
anestesia reduziu a ansiedade nos homens, enquanto nao
afetou a ansiedade nas mulheres.?*>* Estudos relatam que
os pacientes com historia de anestesia ha mais de 10 anos
apresentaram menos ansiedade em relacao a anestesia, em
comparacao com aqueles que foram submetidos a cirurgia
nos ultimos 10 anos.'® No presente estudo, as histérias de
anestesia regional e geral foram avaliadas separadamente e
uma diferenca estatisticamente significativa nos incidentes
vasovagais foi determinada entre os pacientes com e sem
historia de anestesia.

Na literatura, relatou-se que um estado fisico ASA> Il e
o tamanho da operacéo afetaram o nivel de ansiedade. Em
alguns estudos, o estado fisico ASA foi relatado como um
determinante do nivel de ansiedade no pré-operatério.?> O
presente estudo foi conduzido com pacientes com estado
ASA I-1l submetidos a cirurgias com alta no primeiro dia de
pos-operatorio — no mais tardar, consideraram-se a quan-
tidade esperada de perda sanguinea, o tempo cirlrgico e
a permanéncia hospitalar pos-cirurgia. Nenhuma diferenca
significativa foi determinada em relacao ao estado fisico ASA
entre os grupos que participaram deste estudo.

Alguns pesquisadores relataram que a idade nao foi um
fator determinante para o nivel de ansiedade,'>?>?* embora
Ramsay tenha determinado que a taxa de ansiedade foi
maior no grupo de pacientes de meia-idade e relacionou
essa taxa as responsabilidades familiares desses pacientes.
A sensacdo de predestinacdao € maior nos pacientes mais
velhos e os pacientes mais jovens podem estar mais bem
informados sobre os incidentes negativos relacionados a
salde através da tecnologia de midia.'® No presente estudo,
a populacao de pacientes que apresentou incidentes vaso-
vagais foi majoritariamente composta por pacientes mais
jovens, em conformidade com a literatura, embora uma

diferenca estatisticamente significativa entre dois grupos
nao tenha sido estabelecida.

Embora alguns estudos tenham relatado que a ansiedade
aumentou com um nivel de escolaridade mais alto, outros
estudos mostraram que o nivel de escolaridade nao afetou
o nivel de ansiedade.?>?° Relatou-se que os niveis de ansi-
edade no pré-operatorio foram maiores nos pacientes com
mais de 12 anos de escolaridade.?? No presente estudo, nao
estabelecemos uma relacao entre os niveis de escolaridade
e de ansiedade. O nivel de ansiedade foi maior nos pacientes
com escolaridade primaria e menor nos que haviam cursado
o ensino médio, mas a diferenca nao foi estatisticamente
significativa.

O tratamento pré-operatoério de reposicao de nicotina
mostrou nao ter qualquer efeito sobre os niveis de ansiedade
no pré-operatoério de fumantes e os sintomas desenvolvidos
relacionados a privacdo em fumantes ndo criaram proble-
mas clinicamente graves no periodo perioperatério.?’¢ No
presente estudo ndo observamos diferenca nos niveis de
ansiedade entre fumantes e nao fumantes.

Este estudo teve algumas limitacbes, que incluiram o
uso isolado de raquianestesia, a maioria da populacao do
estudo ser do sexo masculino e o nimero limitado de tipos
de cirurgias. Estudos futuros poderiam investigar os sinto-
mas vasovagais observados durante a aplicacao de anestesia
regional e bloqueios de nervos periféricos.

Conclusao

A determinacao dos fatores que causam incidentes vaso-
vagais durante a aplicagdo da raquianestesia é importante
tanto no diagndstico quanto no tratamento e devem ser
conhecidos tanto pelos pacientes quanto pelos anestesiolo-
gistas. A prevaléncia de incidentes vasovagais aumenta com
escores elevados de ansiedade e auséncia de historia anes-
tésica. Avaliar os niveis de ansiedade dos pacientes, reduzir
os problemas vasovagais indesejaveis com medicacao ansi-
olitica no pré-operatdrio e informar os pacientes sobre a
aplicacdo da anestesia regional sao Uteis para erradicar os
incidentes vasovagais.
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