Avallacao
pré-operatoria

Luis Vicente Garcia

Faculdade de Medicina de Ribeirao Preto
Disciplina de Anestesiologia



Avaliacao pré-operatoria

Objetivos desta aula

Propiciar conhecimento tedrico-pratico sobre:

v'Preparo do paciente para o ato anestésico
v'Risco anestésico cirdrgico

v'Fatores de risco para a anestesia e cirurgia
v'Indices de risco

v'Exames laboratoriais de rotina
v'Medicacacao pré-anestésica
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Avaliacao pre-operatoria

1

Visita pré-anestésica
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ODbjetivo principal

Diminuir a morbi-mortalidade
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Meétodo para:

= Preparar o paciente
" Preparar-se (planejar)
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Outro objetivo

Reduzir

*»* ansiedade do paciente
*»* ansiedade dos familiares
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QUEM ?
QUANDO ?
ONDE ?
COMO ?
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QUEM ?

¢ ANESTESIOLOGISTA

¢ CIRURGIAO

¢ CLINICO (CARDIOLOGISTA)
¢ PEDIATRA
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QUANDO ?

# VESPERA
# NO DIA
# ANTES
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ONDE 7

4 Enfermaria do Hospital
# Consultorio de pre-anestesia




Cancelamentos/adiamentos

DIMINUICAO DE CANCELAMENTOS

AUTOR REDUCAO
FISCHER 88%
POLLARD 2090
BOOTHE 60%

MACARTHUR 5 VEZES <



Motivos dos adiamentos

‘*Hipertensao arterial
wArritmias
“*Insuficiéncia cardiaca
‘*Problemas respiratorios
‘*Falta de jejum
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COMO ?

VISITA PRE-ANESTESICA
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VISITA PRE-ANESTESICA

Anamnese
Exame fisico
Testes funcionais
ETAPAS Testes laboratoriais

Estabelecimento do risco

Solicitacao de parecer de outro especialista
Tomada de conduta***
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VISITA PRE-ANESTESICA

Anamnese
Exame fisico
Testes funcionais
ETAPAS Testes laboratoriais

Estabelecimento do risco

Solicitacao de parecer de outro especialista
Tomada de conduta***
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JHMA

JIDA

JAnestesias anteriores
Doencas familiares
JdMedicamentos

JAlcool, fumo, outras drogas
JAlergias




Exame Fisico

] Acesso venoso

1 CondicOes para intubacao

J Acesso arterial

1 Acesso para anestesia regional
1 Sistema Circulatorio

] Sistema Respiratorio




Condicoes para Intubacao




Condicoes para anestesia regional
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VISITA PRE-ANESTESICA

Anamnese
Exame fisico
Testes funcionais
ETAPAS Testes laboratoriais

Estabelecimento do risco

Solicitacao de parecer de outro especialista
Tomada de conduta***



Testes Laboratoriais

ROTINA

ldade Teste Indicado
<40 Nada ***
40 - 60 ECG Uréia Glicose

> 60 RX de torax
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VISITA PRE-ANESTESICA

Anamnese
Exame fisico
Testes funcionais
ETAPAS Testes laboratoriais

Estabelecimento do risco

Solicitacao de parecer de outro especialista
Tomada de conduta***
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Estabelecimento do risco

] Estado fisico
J Goldman
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ESTADO FISICO-ASA

Categoria Descricao Mortalidade
I Saudavel 1:10.000
[ DSL - s/ limitacao funcional 1:10.000
1 DSG - limitacao func.definida 28:10.000
1V DSG - ameaca constante 74:10.000

V Moribundo 155:10.000
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Indice de Goldman

Pontuacao

5
10
11

3
4
4
3
3
A

Critério

> 70 anos

IJAM < 6 meses

Estase jugular ou 32 Bulha
Estenose Adrtica

Ritmo nao sinusal

ESV > 5 por minuto

Intraperitoneal, toracica ou aortica
Cirurgia de Urgéncia

MEG
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Indice de Goldman

Pontuacao Complicacdes
Classe | 0-5 1%
Classe I 6-12 1%
Classe 111 13-25 14%

Classe IV > 25 718%
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VISITA PRE-ANESTESICA

Anamnese
Exame fisico
Testes funcionails

ETAPAS Testes laboratoriais

Estabelecimento do risco

Solicitacao de parecer de outro especialista
Tomada de conduta***



Tomada de conduta

# Realizar a anestesia
# Escolher o tipo

4 Adiar a anestesia

+ Nao operar



Prescricao e orientacao

SD==p Jejum
D= ANsiolitico



Tomada de conduta

d Indicacao da anestesia
J Prescricao da MPA
] Orientacao sobre procedimentos







Medicacao Pre-anestesica



Medicacao Pré-Anestesica

OBJETIVOS

. Alivio da ansiedade e medo

. Reduzir secrecoes

. Aumentar o efeito da anestesia geral
. Reduzir nausea e vomito

. Produzir amnésia

. Reduzir metabolismo basal

o OB~ WD -




Medicacao Pré-Anestesica

OBJETIVOS

7. Reduzir volume gastrico

8. Aumentar o pH gastrico

9. Atenuar reflexos vagalis

10. Atenuar resposta simpato-adrenal
11. Aliviar reac0es alérgicas

12. Reduzir dores existentes




Anticolinergicos

atropina glicopirrolato escopolamina

Metade Mesma
da dose da dose

atropina da
atropina




Anticolinergicos

Sistema Cardiovascular

\\ - .

' Efeitos:

TSR

JdTaquicardia
Dilatacao de vasos cutaneos




Anticolinergicos

Sistema
Respiratorio

Efeltos:

JdDiminul secrecoes
JReduz resisténcia das vias aéreas




Anticolinergicos

Sistema
Nervoso Central

Efertos:

De depressao a estimulacao
d Amnésia

 Sedacao
 Alucinacao
 EXxcitacao




Anticolinergicos
Sistema

Gastrintestinal

Reducao de secrecao salivar
Reducao de secrecao gastrica
Reducao da motilidade intestinal
Diminui pressao EEI



Anticolinergicos

Qutros
Sistemas
Efeltos:
Midriase
Cicloplegia

Retencao urinaria
Aumento da temperatura corporal



Medicacao Pré-Anestesica
Efeitos das medicacoes



BNZ FACILITATES INHIBITORY ACTIONS OF GABA

BNZ MIMICS INHIBITORY ACTIONS OF GLYCINE

Figure 8.2. Mechanisms and sites of action of benzodiaze-
pines (BN2). (Reprinted by permission from Richter JJ: Cur-
rent theories about the mechanisms of benzodiazepines and
neuroleptic drugs. Anesthesiology 54:66—-72. 1981.)




Outros medicamentos

« Opioides

* Anti-eméticos

« Anti-alérgicos

* Agonistas alfa-2 adrenérgicos



Medicamentos que devem ser suspensos



abordagem bem sucedida

relacao
meédico-paciente
bem estabelecida







