IV WORKSHOP DO PROGRAMA DE
POS-GRADUAGAO EM CIRURGIAE |

PROPESP SIMPOSIO DE CIRURGIA

Manejo da Dor Pés-Toracotomia: Uma Revisao de Literatura

Emanuelle Celestino da Silva Cardoso
Universidade Federal do Amazonas
emanuellecscardoso@gmail.com

Ana Gabriela Leite de Paula
Universidade Federal do Amazonas
gabriela.leite@ufam.edu.br

Lara Francisca Ribeiro Farias
Universidade Federal do Amazonas
larafrf@hotmail.com

Ronilson Ferreira Freitas
Universidade Federal do Amazonas
ronifreitas@ufam.edu.br

1. INTRODUGAO

A toracotomia causa dor pods-operatéria intensa, sendo seu controle eficaz
critico para a reabilitacdo respiratéria e a prevencao de complicagdes. O manejo
inadequado da dor pos-toracotomia (PDPT) € um desafio persistente, elevando o risco
de Sindrome de Dor P6s-Toracotomia (SDPT), uma complicagédo neurolégica crénica.
Este trabalho € uma Revisdo de Literatura que visa sintetizar as evidéncias sobre
técnicas analgésicas para otimizar o controle da dor aguda e prevenir sua

cronificagao.

2. OBJETIVO GERAL

Analisar a eficacia das abordagens analgésicas no pés-operatério de
toracotomia, visando o controle da dor aguda e a redugao da incidéncia da Sindrome
de Dor Pés-Toracotomia (SDPT).

3. METODOLOGIA
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Reviséo Integrativa destinada a sintetizar evidéncias sobre o manejo da dor
pos-toracotomia. A busca em PubMed, LILACS e SciELO (2020-2025) utilizou os
descritores “Thoracotomy”, “Pain, Postoperative” e “Analgesia”, com triagem e
selecdo pelo software Rayyan. Apds critérios de elegibilidade, 12 estudos foram
incluidos para analise qualitativa, com foco na relagao entre praticas analgésicas e

prevengao de dor crbénica.

4. RESULTADOS E DISCUSSAO

A literatura demonstra que o manejo da dor pds-toracotomia exige abordagem
multimodal, com predominancia das técnicas de analgesia regional para controle da
dor nas primeiras 48 horas. A analgesia peridural pré-emptiva apresenta beneficio
consistente, embora faltem estudos comparativos sélidos com bloqueio paravertebral
e alternativas como o bloqueio do serratil anterior. A prevencéo da Sindrome de Dor
Pos-Toracotomia depende da identificacdo pré-operatéria de fatores de risco.
Cetamina mostra efeito positivo, e a escetamina permanece em investigagdo. A
principal limitagdo € a auséncia de ensaios randomizados prolongados. A implicagcéo
clinica é a padronizacao de protocolos multimodais com bloqueios regionais eficazes

para reduzir a transicdo para dor crbnica.
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