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Introdugdo: A gestdo da dor pos-operatdria € um aspecto critico do cuidado pds-cirurgico,
desempenhando um papel fundamental na recuperagdo e na qualidade de vida dos pacientes.
Nesse contexto, ¢ notdrio que o controle eficaz da dor ndo apenas melhora a experiéncia do
paciente, mas também impacta substancialmente os resultados clinicos, incluindo o tempo de
recuperagdo, a mobilizacao precoce e a redugdo de complicacdes pos-cirurgicas. Vale ressaltar
que com a crescente preocupagao sobre os efeitos colaterais dos opioides e a necessidade de
estratégias mais eficazes e seguras, as abordagens multimodais para o controle da dor tém se
destacado como uma solu¢do promissora. Estas abordagens combinam diferentes modalidades
terapéuticas para alcangar um alivio mais completo da dor, minimizando os efeitos adversos
associados a qualquer tratamento isolado. Objetivo: Este estudo tem como objetivo revisar e
analisar as atuais estratégias para a gestdo da dor pds-operatéria, com um foco especial nas
abordagens multimodais. Ademais, o intuito ¢ identificar as praticas mais recentes ¢ eficazes,
avaliando sua eficdcia em diferentes contextos clinicos e discutindo a adocdo dessas
estratégias na pratica clinica diaria. A presente revisdo visa oferecer uma visao abrangente
sobre como combinar métodos farmacoldgicos e ndo farmacoldgicos para otimizar o manejo



da dor e melhorar os resultados pos-operatérios. Metodologia: Para a realizagdo desta
revisdo, foi realizada uma busca detalhada na base de dados PubMed, utilizando os descritores
“postoperative pain management” AND “multimodal analgesia”. A pesquisa inicial
identificou 245 artigos relevantes publicados nos ultimos 10 anos. Apds uma triagem inicial,
foram selecionados 12 artigos para analise detalhada, com base em critérios rigorosos de
inclusdo e exclusdo. Esses critérios incluiram a relevancia dos estudos para o tema, a
qualidade metodologica e a atualizacdo das informagdes apresentadas. Resultados: A anélise
dos artigos revisados revelou que as abordagens multimodais sdo altamente eficazes na gestao
da dor pods-operatoria, oferecendo um controle mais abrangente da dor e reduzindo a
necessidade de opioides, frequentemente associados a efeitos colaterais indesejaveis e
potencial de abuso. Nessa perspectiva, essas abordagens combinam diferentes classes de
medicamentos e técnicas, proporcionando um alivio mais completo da dor. A exemplo do uso
combinado de analgésicos orais e intravenosos, os quais t€ém se mostrado particularmente
benéficos. Ademais, a combinagao de opioides, anti-inflamatorios nao esteroidais (AINEs) e
acetaminofeno melhora significativamente o alivio da dor em comparagdo com o uso
independente de um tUnico tipo de medicamento. Vale destacar, também, que enquanto os
opioides sdo eficazes para o alivio da dor intensa, os AINEs e o acetaminofeno oferecem um
alivio adicional com menos efeitos colaterais frequentemente associados ao uso de opioides.
Desse modo, esta estratégia de combinagdo reduz a necessidade de doses mais altas de
opioides e, consequentemente, minimiza os riscos associados ao seu uso prolongado. Além
dos analgésicos, as técnicas de bloqueios nervosos regionais, desempenham um papel crucial
no manejo da dor pds-operatdria, especialmente em cirurgias que afetam areas especificas do
corpo: esses bloqueios ajudam a reduzir a dor local e contribuem para uma recuperagao mais
confortavel, diminuindo a dependéncia de analgésicos sistémicos. Estudos mostraram que a
utilizagdo de bloqueios regionais ndo so reduz a durag¢do da dor pos-operatdria, mas também
acelera a mobilizacdo precoce dos pacientes, facilitando uma recuperacdo mais répida e
eficaz. Por fim, destaca-se que a incorporagdo de terapias adjuvantes, que incluem técnicas
ndo farmacoldgicas como terapia de calor e frio, fisioterapia precoce e técnicas de
relaxamento, tem mostrado beneficios significativos no manejo da dor. Conclusao: A revisao
realizada confirma que a gestdo da dor pds-operatdria por meio de abordagens multimodais ¢
uma pratica eficaz para melhorar o controle da dor € promover uma recuperacao mais rapida e
segura. Além disso, a combinac¢do de métodos farmacologicos e ndo farmacoldgicos permite
um alivio mais abrangente da dor, minimizando a dependéncia de opioides e reduzindo os
riscos associados ao seu uso excessivo. Nesse contexto, importa salientar que a
personalizacdo das estratégias de manejo da dor, adaptando-as as necessidades individuais do
paciente ¢ ao tipo de cirurgia realizada, ¢ fundamental para otimizar os resultados e a
experiéncia do paciente. Logo, fica evidente que a implementagdo de abordagens multimodais
requer uma avaliacao cuidadosa e um planejamento detalhado para garantir a eficacia e a
seguranca das estratégias escolhidas.
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