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O USO DE DEXMEDETOMIDINA E CETAMINA PARA SEDACAO EM CRIANCAS
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Introducao: Os principais fatores que contribuem para a ansiedade pré-operat6ria em pacientes
pediatricos sdo separacdo dos pais, medo de medicos e injecbes, compreensdo limitada da
doenca e cirurgia. A reducdo dessa angustia pode ser administrada por uma pré-medicacdo
adequada. A cetamina € um anestésico com efeitos analgésicos potentes utilizado para sedacéo,
inducdo, manutencdo da anestesia e situagdes de emergéncia. Enquanto a dexmedetomidina
possui propriedades sedativo-hipnoéticas, analgésicas e ansioliticas. Objetivo: Analisar 0s
beneficios e efeitos adversos do uso de dexmedetomidina e cetamina para a sedacdo em
cirurgias pediatricas. Metodologia: Trata-se de uma revisao sistematica realizada na base de
dados PubMed, utilizando os descritores “dexmedetomidine”, ‘ketamine” e “pediatric
surgery”, € 0 operador booleano AND. Foram encontrados 22 resultados, dos quais 5 foram
selecionados apos leitura e pelos critérios de inclusdo: idiomas inglés e portugués, e publicaces
entre os anos 2013 e 2023. Resultados e Discussdo: As criancas frequentemente apresentam
resultados clinicos adversos durante o periodo perioperatério, incluindo trauma psicolégico
pGs-operatorio, delirio de emergéncia, mudancas nos padrées de sono e agressdo. Embora varias
drogas e vias de administracdo tenham sido estudadas, ndo ha uma droga ou via de escolha
amplamente aceita. A dexmedetomidina, atuante nos receptores a-2 adrenérgicos do locus
coeruleus, demonstrou proporcionar um inicio mais rapido da sedacdo, semelhante ao sono
natural, com menos risco de depressdo respiratoria, além de ndo afetar a orientacdo e
cooperacao do paciente, permitindo um despertar facil. J& a cetamina age no receptor N-metil-
D-aspartato, resultando em um estado de anestesia dissociativa, na qual o paciente € insensivel
a dor e tem pouca ou nenhuma memoria sobre o procedimento. Apesar de ser amplamente
utilizada em pacientes pediatricos, a cetamina pode causar efeitos colaterais como salivacao
excessiva, nauseas e vomitos pds-operatorios. Os estudos apresentaram diferentes vias de
aplicacdo desses farmacos e, tem-se que a nebulizacéo de dexmedetomidina apresenta melhores
resultados de sedacdo e aceitagdo da mascara facial para inducdo da anestesia geral em
comparacdo com a da cetamina. Ademais, a combinacdo de dexmedetomidina intranasal e
cetamina oral mostrou-se eficaz na producéo de sedacao pré-operatéria satisfatoria sem causar
efeitos colaterais significativos. Outro aspecto abordado é que a dexmedetomidina, além do
efeito anti-tremor, quando aplicada via intranasal, diminui a incidéncia de agitacdo poés-
operatéria em comparacdo ao midazolam. Em relacdo a canulagdo venosa, a pré-medicacdo
combinada apresentou uma taxa de sucesso maior do que quando administradas separadamente.
Embora juncdo dos farmacos supracitados possa levar a nduseas, vomitos e tempo de
recuperacdo prolongado, destaca-se o beneficio de prevenir os eventos adversos um do outro.
Desta forma, a dextmedetomidina neutraliza a taquicardia, a hipertensdo e a agitacdo ao
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despertar ocasionada pela cetamina, enquanto a cetamina evita a bradicardia e hipotenséo
causadas pela dextmedetomidina. Consideracdes Finais: Em conclusdo, a combinacdo de
dexmedetomidina e cetamina, respectivamente intranasal e intravenosa, como pré-medicacao
em criangas aparenta ser uma abordagem promissora para uma sedacao pré-operatoria eficaz,
menor ocorréncia de efeitos colaterais, controle da dor e separagdo dos pais. No entanto, €
necessario realizar mais estudos para avaliar sua seguranca e eficacia em diferentes populacgdes
peditricas e procedimentos cirirgicos.
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