INCIDENCIA DE NAUSEAS E VOMITOS NO POS-OPERATORIO

EM PEDIATRIA
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INTRODUGCAO E OBJETIVOS

As nauseas e vomitos no poés-operatério (NVPO) sdo uma causa importante de morbilidade,
aumentam 0s custos e tém um impacto negativo na percecdo da qualidade dos cuidados
prestados?.
O objetivo dos autores € determinar a incidéncia de nauseas e vomitos nas 12 24h do pés-
operatorio.

METODOLOGIA

Estudo prospetivo observacional de criancas submetidas a cirurgia na instituicdo dos autores.
Foram obtidos, apds consentimento informado dos pais, dados epidemioldgicas das criancgas,
tipo de cirurgia, técnica anestésica, uso de antiemético intraoperatoério e presenca de NVPO.

Os dados foram tratados em SPSS e o significado estatistico avaliado pelo teste exato de
Fisher.

RESULTADOS

Dos 63 formularios, 8 foram excluidos. A idade média foi 6,9 anos (+-5,1) com preponderancia
do sexo masculino (61,8%). A maioria foi admitida em regime de ambulatério (87,3%).

Tabelal - Associacéo entre variaveis perioperatorias e a ocorréncia de NVPO

Nauseas/Vomitos
Sim Nao p
Idade
1(5,9%) 16 (94,1%)
:gaarlmno%s 16 (42,1%) 22 (57,6%) 0,010
E;é?ﬁiio SIS 6 (26,1%) 17 (73,9%) 0.567
>30 min 11 (34,4%) 21 (65,4%) '
ioideint tori
(N)g(ljmde intraoperatorio 7 (18.9%) 30 (61,1%) o
Sim 10 (55,6%) 8 (44,4%) ,
ﬁggemetlco intraoperatorio 11 (23,4%) B o
Sim 6 (75,0%) 2 (25,0%) -
Uso de N20
Né&o 16 (37,2%) 27 (62,8%) 0.080
Sim 11 (91,7%) 1 (8,3%) ,
DISCUSSAO E CONCLUSOES

A administracéo intraoperatoria de opioides esteve associada a um aumento da incidéncia de
NVPO, sendo que este facto ndo foi anulado pela administracdo de um antiemético no
intraoperatorio.

Estes resultados apontam para a necessidade de realizar profilaxia de NVPO em criangas nas
guais sdo administrados opibides intraoperatorios, podendo recorrer a mais do que um
antiemetico.
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