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Resumo

Objetivo: Analisar e descrever eventos adversos pds-cirdrgicos em gestantes atendidas em uma maternidade escola do municipio de
Fortaleza, Ceara. Métodos: Estudo transversal, quantitativo. Utilizaram-se prontudrios e entrevistas de mulheres no pods-parto do tipo
cesareo, numa maternidade escola, no municipio de Fortaleza, no estado do Ceara. Foram selecionadas todas as pacientes submetidas
a técnica de aplicacdo de anestesia. Os materiais utilizados para esta pesquisa e os dados especificos foram determinados como
variaveis, escolaridade, complicaces, habitos, alergias, doencas pré-existentes, medicamentos, rea¢des e procedimentos aplicados.
Resultados: Na pesquisa foram incluidos 88 pacientes. A maioria das pacientes tem uma faixa etaria entre 20 a 29 anos, 46,59% (n=
41), e 30 a 39 anos, 42,05% (n= 37). O tipo de anestesia predominante foi a raquiepidural utilizada em 93% (n= 82) dos pacientes. As
reacles pds-anestésicas foram: flatuléncia 22,63% (n=55), prurido no rosto 17,69% (n=43) e vomito 10,29% (n= 25). A bupivacaina foi
a Unica anestesia utilizada em todas as mulheres que realizaram cesarea, 100% (n=88). Foram utilizados medicamentos coadjuvantes,
como morfina 97,72% (n= 86) e fentanil 55,68% (n= 49). Os eventos adversos das pacientes foram leves 62,50% (n= 55) a moderados
37,50% (n=33). Conclusdo: As gestantes receberam o mesmo anestésico (bupivacaina), e apresentaram algumas reacdes como cefaleia,
flatuléncia, prurido facial e vomitos. Esses dados reforcam a importancia do acompanhamento pelo profissional farmacéutico para
minimizar possiveis rea¢des adversas e intera¢gdes medicamentosas. Além disso, € importante utilizar os recursos de farmacovigilancia
como ferramenta para eventos farmacoldgicos adversos. Sugere-se aprofundar a andlise por um periodo maior de tempo e abranger a
populacdo de gestantes de risco no Ceara.

Palavras-chave: anestésicos; cesariana; gestantes; farmacéutico; farmacovigilancia.

Analysis of suspected adverse reactions to anesthetic drugs during cesarean delivery in
a cohort of women from a teaching maternity hospital in Ceara (Brazil)

Abstract

Objective: To analyze and describe post-surgical adverse events in pregnant women treated at a teaching maternity hospital in the
city of Fortaleza, Ceard. Methods: Cross-sectional, quantitative study. Medical records and interviews of women in the postpartum
cesarean section were used, in a teaching maternity hospital, in the city of Fortaleza, in the state of Ceara. All patients submitted to the
anesthesia application technique were selected. The materials used for this research and the specific data were determined such as
variables, education, complications, habits, allergies, pre-existing diseases, medications, reactions and applied procedures. Results: The
research included 88 patients. Most patients are aged between 20 and 29 years, 46.59% (n=41), and 30 to 39 years, 42.05% (n=37). The
predominant type of anesthesia was the spinal epidural used in 93% (n= 82) of the patients. Post-anesthetic reactions were: flatulence
22.63% (n=55), itchy face 17.69% (n= 43) and vomiting 10.29% (n= 25). Bupivacaine was the only anesthesia used in all women who
underwent cesarean section, 100% (n=88). Adjunctive drugs were used, such as morphine 97.72% (n= 86) and fentanyl 55.68% (n=
49). The patients’ adverse events were mild 62.50% (n= 55) to moderate 37.50% (n= 33). Conclusion: The pregnant women received
the same anesthetic (bupivacaine), and presented some reactions such as headache, flatulence, facial itching and vomiting. These data
reinforce the importance of follow-up by the pharmacist to minimize possible adverse reactions and drug interactions. Furthermore, it
is important to use pharmacovigilance resources as a tool for adverse pharmacological events. It is suggested to deepen the analysis for
a longer period of time and cover the population of high-risk pregnant women in Ceara.
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|@ @@@ elSSN: 2316-7750 rbfhss.org.br/ © Autores 1
pISSN: 2179-5924



https://orcid.org/0000-0001-6606-761X
https://orcid.org/0000-0001-5347-2499
https://orcid.org/0000-0001-5427-8970
https://orcid.org/0000-0002-2708-1977
https://orcid.org/0000-0002-5116-8546

Silva IG, Didgenes RS, Arauljo IG, et al. Analysis of suspected adverse reactions to anesthetic drugs during cesarean delivery in a cohort
of women from a teaching maternity hospital in Ceara (Brazil). Rev Bras Farm Hosp Serv Saude. 2022;13(4):0843. DOI: 10.30968/

rbfhss.2022.134.0843.

RBFHSS

Introdugao

O parto cesareo (cesariana) surgiu como uma inovagdo para as
maes e bebés, trazendo uma nova perspectiva de reducdo em
complicacdes oriundas da gestagdo e do trabalho de partol. A
cesariana tem apresentado uma alta taxa no mundo, ocasionando
aumento no orgamento dos servicos de salde e nos perigos de
morbimortalidade materna e perinatal. A mortalidade materna
é um grave problema de saude publica e a nivel mundial, a
prevaléncia em paises subdesenvolvidos registra 99% de todos os
casos’.

Em 2018, segundo o Ministério da Saude, o indicador da Razdo de
Mortalidade Materna (RMM) foi de 59,1 odbitos para cada 100 mil
nascidos vivos (NV), um dado alarmante. Entre 1996 a 2018, foram
notificados 28.919 ébitos maternos no Sistema de Informac&es
sobre Mortalidade (SIM). Ressalta-se que cerca de 830 mulheres
morrem a nivel mundial, diariamente por problemas no parto
consideradas evitaveis?.

As complicagbes no parto cesdreo sdo vdrias, como: idade
materna cada vez mais avancada, o que aumenta a probabilidade
do surgimento de algumas doengas como diabetes, hipertensao,
sobrepeso, episédios embdlicos, entre outros**. Neste contexto,
a Organizacdo Mundial de Saude (OMS) destaca o objetivo em
diminuir por ano 2,5% os riscos de mortalidade materna mundial.
Considera ainda, que os partos cesareos anualmente crescam
acima de 15% e que sejam efetuados 230 milh&es de cirurgias
obstétricas®.

No momento da internagdo, os farmacos endovenosos sdo
utilizados para fornecer analgesia, entretanto, o grau da analgesia
estd condicionado a alguns efeitos secundarios. Estes farmacos
necessitam de seguranca e eficacia no cuidado com as pacientes
no pré-operatdrio, estando relacionadas com o desdobramento
de amostras assistenciais, assim, designando estimulos para os
profissionais de saude pelo alto desenvolvimento na tecnologia,
atuais sistemas clinicos e novos procedimentos cirlrgicos®.
Ademais, os riscos de eventos adversos (EA) precisam ser
monitorados. Vale destacar, que sdo definidos pela OMS como
qualquer incidente que resulte em dano ao paciente’.

Também se utiliza de analgesia peridural, ou seja, técnica
anestésica utilizada em estagio introdutério do trabalho de parto,
com dilatagdo cervical inferior que 4 c¢cm, caso a paciente ndo
tenha expansdo suficiente, esta associada a aumento no indice de
cesareas, o que torna contraindicado de forma que corresponda
sua realizacdo nesse periodo®.

A técnica da anestesia a ser aplicada é o bloqueio epidural. A qual
proporciona anestesia durante o parto. O farmaco a ser utilizado
é introduzido no espaco epidural, normalmente um anestésico
local como a ropivacaina, bupivacaina ou lidocaina, associado
ou ndo a um opiaceo (fentanil ou sufentanil). O anestésico local
mais usado é a bupivacaina 2,5 mg na concentragdo de 0,5%
associado com o sufentanil (2,5 a 5,0 ug) ou fentanil (10 a 20 pg).
Essas drogas sdo lipofilicas, e surge a possibilidade de melhorar
também a intensidade da analgesia, pois apresentam pequeno
tempo de laténcia, embora apresentem duragdo de acdo menor.
A bupivacaina encontra-se na forma racémica e, pode atingir
concentracoes plasmaticas tdxicas, produzindo alguns efeitos
sobre o sistema nervoso central (SNC), principalmente convulsdes,
e cardiovasculares podendo evoluir a parada cardiorrespiratéria e
obito’.

O parto é um processo doloroso e visivel. As reacdes relatadas
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contribuem no agravamento das queixas, o que traz para a
pesquisa perguntas e respostas do que pode ser corrigido no uso
desses insumos nas parturientes. Além disso, é escasso os estudos
investigando a seguranca de anestésicos em partos peridurais,
raquiperidural e geral.

Por essa razdo, o presente trabalho tem como objetivo analisar
e descrever eventos adversos pds-cirurgicos ocasionados por
anestésicos peridurais, raquiperidural e geral utilizados em partos
cesarianos, em gestantes atendidas em uma maternidade escola
do municipio de Fortaleza, Ceara.

Métodos

Trata-se de um estudo transversal, observacional, quantitativo
e prospectivo, onde utilizaram-se prontudrios e entrevistas
com mulheres no pods-parto do tipo cesdreo, em um hospital
maternidade escola de nivel tercidrio, no municipio de Fortaleza,
no estado do Ceara. Esta maternidade possui especialidades como
Ginecologia, Obstetricia e Mastologia, com registro de 42.959
atendimentos de emergéncia, sendo 4.999 partos realizados, no
ano de 2020.

O estudo e coleta dos dados foi realizado no periodo de margo a
abril de 2022. Foram selecionadas todas as pacientes submetidas
a técnica de aplicacdo de anestesia peridural, raquieperidural e
geral no espaco vertebral inferior da coluna.

Os materiais utilizados para esta pesquisa foram prontudrios e
os dados coletados foram as seguintes variaveis: faixa etaria,
escolaridade, complicacdes, habitos, alergias, doencas pré-
existentes, medicamentos, reacOes a anestesia e anestésicos
aplicados.

Ndo houve exclusdo de nenhuma parturiente nesta pesquisa.
Para a realizacdo da entrevista as parturientes, foi aplicado o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e utilizado um
questionario formulado pelos pesquisadores. O acompanhamento
das parturientes foi de interesse reciproco, visto que as pacientes
participantes demonstraram curiosidade de saber sobre os efeitos
adversos a anestesia. Contudo, na abordagem de parturientes pds
aborto, face ao momento mais delicado, buscou-se um dialogo
ainda mais cuidadoso.

As reacOes observadas foram classificadas em relagdo a gravidade
como leve, moderada, grave e letal, como preconiza a OMS™¥ e
utilizado o algoritmo de Naranjo**. Reacdo leve — ndo necessita de
tratamentos especificos ou antidotos e ndo é necessario suspender
o medicamento; moderada — requer modificagdo terapéutica,
porém o medicamento agressor ndo precisa ser suspenso. Pode
ser necessario prolongar o tempo de hospitalizagdo e a utilizagdo
de tratamento especifico; grave — potencialmente letal e exige
interrupgdao da administragdo do medicamento e adogdo de
tratamento especifico para a reagdo adversa; letal — contribui
direta ou indiretamente para a morte do paciente.

A identificacdo da Reacdo Adversa a Medicamento (RAM) foi
realizada por profissional farmacéutico.

Os resultados foram expressos como frequéncia absoluta (n) e
relativa (%) utilizando o programa Excel, versdo 2010.

A pesquisa estd em conformidade com os aspectos éticos,
tendo sido aprovada pelo Comité de Etica envolvendo seres
humanos da Universidade, com parecer n? 5.262.084 e CAAE:
55785722.5.0000.5050.
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Resultados

Na pesquisa foram incluidas 88 pacientes, submetidas as
anestesias: raquiperidural, peridural ou geral. Na tabela 1,
observa-se as distribuicbes das pacientes quanto a faixa etaria,
escolaridade, complicacbes, habitos e alergias. A maioria das
pacientes analisadas tem a faixa etaria entre 20 a 29 anos, 46,59%
(n=41), e 30 a 39 anos, 42,05% (n= 37). O tipo de anestesia
predominante foi a raquiepidural utilizada em 93% (n= 82) das
pacientes.

Tabela 1. Caracteristicas das puérperas (n=88) internadas pos-
anestesia numa maternidade escola, durante o periodo de marco
a abril de 2022 (Cears, Brasil).

Faixa etaria N (%)

14 a 19 anos 6(6,82)
20 a 29 anos 41 (46,59
30 a 39 anos 37 (42,05)
40 a 43 anos 4(4,54)
Escolaridade N (%)

1° Incompleto/completo 23(26,14)
2° Incompleto/completo 55 (62,50)
Superior/incompleto 10(11,36)
Complicacdes N (%)

Sim 55 (62,50)
Ndo 33(37,50)
Habitos N (%)
Tabagismo 2(2,27)
Etilismo 2(2,27)
Drogas ilicitas 3(3,41)
N&o faz uso 81(92,05)
Comorbidades N (%)
Sem comorbidades 40 (32,8)
Diabetes Mellitus Gestacional 20 (16,4)
Hipertensdo Arterial Sistémica 21(17,2)
Pré-eclampsia grave 14 (11,5)
Outras 13(10,7)
AIDS 6 (4,9)
Sifilis 4(3,3)
Obesidade 4(3,3)
Alergia N (%)

Sim 19 (21,59)
N3o 69 (78,41)

Fonte: dados da pesquisa, 2022.

Com base nos dados dos prontuarios, ainda na tabela 1, é possivel
observar as comorbidades que as pacientes apresentaram no
decorrer da gestacdo ou comorbidades pré-existentes. Diabetes
mellitus 16,4% (n=20), Hipertensdo arterial 17,2% (n=21), Pré-
eclampsia grave 11,5% (n=14) foram as mais frequentes.

Sobre osmedicamentos utilizadosnotratamentodascomorbidades
e outras doengas, observou-se que existem pacientes sem uso de
medicamentos 31,8% (n= 35), anti-hipertensivos 30,0% (n= 33),
hipoglicemiantes 13,6% (n= 15), de acordo com a figura 1.

Observou-se que a bupivacaina, foi a Unica anestesia utilizada
em todas as mulheres que realizaram cesdrea, 100% (n=88).
Cumpre informar que junto com a anestesia foram utilizados

medicamentos coadjuvantes, como os opioides morfina 97,72%
(n=86) e fentanil 55,68% (n=49). A morfina é indicada para o alivio
a dor e suplementacdo da anestesia geral, enquanto o fentanil é
utilizado para dor e sedagdo em cirurgias mais graves.

Figura 1. Uso ou ndo de medicamentos pelas parturientes da
maternidade escola, no periodo de marco a abril de 2022 (Cear3,
Brasil).
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Fonte: dados da pesquisa, 2022.

As reagOes pds-anestésicas nas mulheres no pds-operatdrio que
foram submetidas as anestesias raquiperidural, peridural e geral
mencionadas foram: flatuléncia 22,63% (n= 55), prurido no rosto
17,69% (n= 43) e vomito 10,29% (n= 25), conforme disposto na
figura 2. Os anestésicos suspeitos pelas reacdes foram: (i) fentanil-
flatuléncia; (i) morfina- prurido no rosto; (iii) bupivacaina- vomito
e cefaléia.

Os eventos adversos das pacientes foram classificados como
leves 62,50% (n= 55) a moderados 37,50% (n= 33). No presente
estudo, ndo foi observado evento adverso que culminou em ébito.
Os dados de eventos adversos ndo constavam no prontuario do
hospital, de forma o questionario utilizado pelos pesquisadores foi
a estratégia que possibilitou tal investigacao.

Figura 2. Reagdes adversas a anestesia nas parturientes da maternidade
escola, no periodo de margo a abril de 2022 (Cear3, Brasil).
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Fonte: dados da pesquisa, 2022.
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Discussao

O estudo permitiu a andlise e descrigdo de suspeitas de RAM
ocasionadas pelos anestésicos de uma populagdo de mulheres
internadas em um hospital maternidade escola publico.

Sdo vdrios os fatores que podem agravar esses eventos, como
algumas comorbidades. Entre as mais associadas as RAM estdo
diabetes mellitus, hipertensdo arterial sistémica e pré-eclampsia
grave. A diabetes gestacional acontece devido a hiperinsulinemia,
uma vez que reduz a sensibilidade da insulina®?. A hipertensdo esta
relacionada ao comprometimento fetal e com isso, tem significado
aumento dos riscos na gestacdo e no parto®®. Pré-eclampsia grave,
é uma falha genética, imunoldgica ou uma inversdo da placenta,
que ocorre devido a problemas no desenvolvimento e fixacdo dos
vasos sanguineos da placenta, tendo uma lesdo endotelial como
uma reacao inflamatdria exacerbada ao estresse, que contribui
para a pré-eclampsia grave (PEG), resultando no aumento da
permeabilidade vascular.

Os medicamentos mais usados foram os antidiabéticos, anti-
hipertensivos, suplemento alimentar, dentre outros. Os anti-
hipertensivos utilizados na gravidez sdo importantes para
evitar complicagdes como a PEG. No estudo, observou-se que
a PEG estava presente em 14 pacientes e que todas usavam
medicamentos anti-hipertensivos com mais de uma associacdo
medicamentosa, a saber, metildopa, nifedipina, anlodipino e
outras. Cumpre destacar que, esses medicamentos podem
atravessar a barreira placentaria, atingindo a circulacdo fetal e
favorecendo reacGes ao feto e existe a possibilidade de interactes
medicamentosas®.

O 4cido acetilsalicilico possui um papel importante, pois atua
na profilaxia cardiovascular e com isso, pode prevenir algumas
desordens relacionadas com a gestacdo, como a PEG®®.

Dentre os antidiabéticos, os mais usados foram metformina,
insulina e gliclazida. A metformina é considerada um medicamento
seguro para tratar diabetes mellitus gestacional (DMG) inicial,
sendo a principal escolha de tratamento®. O suplemento alimentar
é importante para a saude do feto e reposicdo de nutrientes®.
Observou-se o emprego de terapia antirretroviral em algumas
pacientes, para reduzir a transmissdo do virus HIV da mde para
o feto!.

As reacOes mais observadas foram: cefaleia pds-anestésica,
vomitos e ansia de vomito, prurido no corpo e rosto, algia no
local da anestesia, dentre outros. Cefaleia representa um nimero
bastante significativo das 88 mulheres, 25% (n= 22) sentiram a
cefaleia pds-parto. Essa dor se caracteriza por localizar-se na regido
cervical ou no ombro, que pode durar desde o parto cesariano
até dias ou semanas depois da anestesia, essa cefaleia pode ser
primaria ou secundaria®®. As reacdes observadas eram esperadas
e estdo descritas nas bulas dos anestésicos e na literatura.

Vomitos e ansia de vomito pds-operatdrio ndo apresentam risco,
sdo complicagBes muito observadas nas pacientes. Quando a
anestesia adere no organismo as pacientes tendem a vomitar logo
apos a aplicagdo ou apds um tempo, contudo, nas primeiras 24
horas pds-parto®. O prurido no rosto e corpo foi de intensidade
leve suportavel pelas pacientes, ndo requerendo qualquer terapia
farmacoldgica. Essas rea¢des foram ocasionadas pela associa¢do
da morfina com a bupivacaina, usados nas cirurgias®.

A algia no local da anestesia que as pacientes relataram é causada
por um dano nos tecidos e processos inflamatorios, por conta da
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insercdo da agulha no local da aplicagdo. As pacientes relataram
uma algia que incomoda ao deitar, levantar, andar e fazer outras
atividades consideradas cotidianas?!.

Observa-se que a bupivacaina foi o0 anestésico de maior indice de
eleicdo dentre 88 partos cesarianos. Sua escolha busca reduzir
efeitos colaterais induzidos, por ser menos toxica para o sistema
cardiovascular e mais seletiva para as fibras sensoriais, produzindo
menos blogueio motor. A associacdo de fentanil com a morfina
por via peridural mostram melhoria na qualidade da duragdo da
analgesia®.

A bupivacaina tem um tempo de laténcia desde a puncéo peridural
até o paciente se queixar de uma sensacdo de parestesia. O
tipo de alteragdo é referido pela paciente, como sensagdo de
peso, formigamento e dorméncia?’. A duragdo da raquianestesia
depende ndo sé da escolha do anestésico local, mas também da
dose administrada. A bupivacaina a 0,5% isobdrica é um anestésico
local de duragdo prolongada?.

Os analgésicos opiddes interligam-se aos receptores, tanto no
sistema nervoso central como em outros tecidos. A forma levo-
rotatdria possui atividade agonista. A existéncia da forma ionizada
€ necessaria para a interagdo com o ligante anidnico do receptor.
O fentanil é um opioide sintético do grupo da fenilpiperidina.
Sua poténcia analgésica é cerca de 80 a 100 vezes a da morfina.
Apresenta como principal vantagem a auséncia de liberacdo de
histamina e conserva as caracteristicas de pouca agdo sobre os
parametros hemodindamicos?.

Diante dos resultados, observa-se a importancia da
farmacovigilancia nas atividades relativas a identificacdo,
avaliacdo, compreensdo e prevengdo de efeitos adversos. O
farmacéutico é figura essencial nesse processo, visto ser detentor
do conhecimento técnico e de habilidades fundamentais na
identificacdo de possiveis reacGes adversas a medicamentos e
suspeitas de interacdes medicamentosas. Ressalta-se o qudo
necessario € o papel do farmacéutico hospitalar, para avaliagdo
das prescri¢des, particularmente no centro cirurgico e leitos, no
contexto do acompanhamento multiprofissional.

A literatura traz o interesse de aprofundar esse tema tdo vasto
e importante para saude das mulheres, o que gera curiosidade
tanto das pacientes entrevistadas que se questiona as reagdes,
causadoras de muito incomodo e do que pode ser melhorado e
evitado. Os profissionais da saude sdo importantes atores neste
contexto, investigando possiveis reacdes adversas/interacdes
medicamentos, como as quais observadas neste estudo. Assim,
contribuindo para a realizacdo de notificacBes através da
farmacovigilancia.

Este estudo apresenta limitagdes como a coleta de dados a partir
do recordatério das pacientes e o restrito periodo de coleta dos
dados. Entretanto, os resultados obtidos sobre a frequéncia das
suspeitas de RAM descritas pelas pacientes contribuiram para a
discussdo deste tema que ainda é bastante escasso na literatura.

Conclusao

As gestantes receberam o mesmo anestésico (bupivacaina) e
apresentaram algumas rea¢des como cefaleia, flatuléncia, prurido
facial e vomitos. Embora as reac¢Ges tenham sido classificadas
como leves (majoritariamente) e moderadas, ambas apresentaram
desconfortos significativos.
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Esses dados reforcam a importancia do acompanhamento pelo
profissional farmacéutico para minimizar e manejar possiveis
reacOes adversas e interagdes medicamentosas. Além disso, é
importante utilizar recursos de farmacovigilancia como ferramenta
para monitorar eventos adversos em gestantes submetidas a
anestesia peridural, raquiperidural e geral.

Sugere-se aprofundar a andlise por um periodo maior de tempo e
abranger a populagdo de gestantes de risco no Ceard, para que se
possa desenvolver protocolos de farmacovigilancia e rotinas de servicos
de obstetricia e farmacovigilancia. O emprego de Procedimentos
Operacionais Padrdo (POPs) na detec¢do antecipada de risco a gestante
torna-se fundamental na seguranca deste publico de alto risco.
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