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DOR CRONICA:

- IASP: dor que persiste por mais de 3 meses apos a
cirurgia

- MACRAE, 2001 >definicao de dor pds operatoria:

1. dor desenvolvida poés-cirurgia;
2. dor com duracao minima de 2 meses;
3. exclusao de outras causas de dor;

4. excluir a possibilidade da dor ser continuacao de um
problema existente.

Br J Anaesth. 2001;87-38




10 a 50% dos pacientes

Lancet. 2006;367:1618625




FATORES PREDITIVOS:

52N AYLRZNIUFYOGS 69b+
anestesia ou na primeira hora na RPA;

- Tipo de procedimento cirurgico;

- Fatores de risco




FATORES DE RISCO:

Hereditariedade;

Dor previa;

Sexo;

ldade;




Infeccao, inflamacao e malignidade;
Técnica anestesica;
Fatores soclals:

Fatores psicologicos;




Abordagem cirurgica e lesao nervosa




1. Amputacoes;

2. Herniorrafia inguinal,

3. Mastectomia,

4. Cirurgias toracicas;

5. Colecistectomia convencional;

6. Histerectomia.

Anesthesiology. 2000;93:11-33
Anesthesiology. 2002;97:1596




Hiperalgesia Nociceptiva

Hiperalgesia induzida por medicamentos




COMO FAZER...

TRATAMENTO DA DOR CRONICA NO POS

OPERATORIO?




PREVENCAO!




Cirurgioes:

cuidado com a técnica operatoria
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EVITAR LESOES DE NERVOS




Anestesiologistas:

Analgesia preemptiva???

Cetamina

Gabapentina




CETAMINA:

Antagonista do receptor NMDA

Dose continua intra-op: 25 a 75mcg/kg/h
Dose pos-operatoria: 125 a 275mcg/kg




GABAPENTINA:

Pre-operatorio?
1200mg no dia anterior a cirurgia/2h antes do cc

Pos-operatorio?

Doses variaveis com manutenc¢édo por 6 semanas




BLOQUEIOS:

Perifericos

Neuroeixo




Conclusao:

ANALGESIA MULTIMODAL
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