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Resumo: A anestesiologia constitui uma especialidade indispensavel para a seguranca e
viabilidade dos procedimentos cirargicos, exigindo um conhecimento técnico-cientifico e capacidade
de tomada de decisao frente a situacdes criticas. Nesse contexto, as ligas académicas assumem
importante papel na formac¢éo médica ao possibilitarem a inser¢cao do discente em cendrios praticos
supervisionados. O presente trabalho aborda a relevancia da vivéncia pratica em anestesiologia
diante das limitacdes frequentemente observadas no ensino tradicional, sobretudo no que se refere
ao manejo anestésico e as emergéncias relacionadas as vias aéreas. Obijetivou-se relatar as
experiéncias de académicos da Liga Académica de Anestesiologia e Dor de Caxias-MA. A
metodologia consistiu em um relato de experiéncia baseado na observacdo sistematica de
procedimentos e na participacdo em praticas assistidas realizadas entre abril e maio de 2026 em
hospitais do municipio de Caxias-MA. Durante as atividades, foram acompanhados procedimentos
envolvendo anestesia raquidiana, sedac¢do, monitorizacdo multiparamétrica e manejo de vias
aéreas dificeis. Conclui-se que a insercdo precoce no cenario cirirgico favorece o amadurecimento
do raciocinio clinico e refor¢a a importancia da vigilancia continua para a seguranca do paciente
perioperatério.
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AWAKENING TO ANESTHETIC PRACTICE: An Academic League's
Experience in the Surgical Setting

Abstract: Anesthesiology is an indispensable specialty for the safety and feasibility of surgical
procedures, requiring technical-scientific knowledge and the ability to make decisions in critical
situations. In this context, academic leagues play an important role in medical education by enabling
students to participate in supervised clinical settings. This study addresses the relevance of practical
experience in anesthesiology given the limitations frequently observed in traditional teaching,
particularly regarding anesthetic management and airway-related emergencies. The objective was
to report the experiences of students from the Academic League of Anesthesiology and Pain of
Caxias-MA. The methodology consisted of an experience report based on the systematic
observation of procedures and patrticipation in assisted practices. During the activities, procedures
involving spinal anesthesia, sedation, multiparametric monitoring, and difficult airway management
were followed. It is concluded that early insertion into the surgical setting promotes the maturation
of clinical reasoning and reinforces the importance of continuous vigilance for perioperative patient
safety.
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1. Introducéo

A anestesiologia contemporénea consolidou-se como uma especialidade imprescindivel
para a seguranca e para a viabilidade dos procedimentos cirurgicos, fundamentando-se em
principios de individualizacdo e do controle rigoroso de variaveis fisiologicas. O manejo
anestésico abrange desde a avaliacdo pré-operatéria e estratificacao de risco até o suporte
vital intra e pds-operatorio (Pugliesi et al., 2024). Nesse cenario, as Ligas Académicas se
destacam como ferramentas de extensdo universitaria indispensaveis, pois permitem que
0 estudante de medicina vivencie a complexidade do centro cirirgico em ambientes de
pratica real (Santos et al., 2024).

Entretanto, a formagdo médica tradicional muitas vezes apresenta lacunas no ensino
pratico da anestesiologia, o que pode gerar inseguranca no manejo de farmacos criticos e
dispositivos avancados. A exposicdo a mdultiplos agentes, como bloqueadores
neuromusculares e antibiéticos, exige do académico um alto grau de vigilancia, dada a
possibilidade de reagbes adversas graves, como a anafilaxia perioperatoria (Oliveira et al.,
2021).

Nesse contexto, o desafio de implementar estratégias de analgesia multimodal para reduzir
complicacdes e prevenir a dor crénica pés-cirdrgica demanda uma imersao que ultrapassa
os limites tedricos da graduacao (Freire et al., 2025). A problematizacéo reside, portanto,
na necessidade de estratégias educativas e acompanhamento pratico para capacitar o
futuro profissional a identificar e mitigar riscos no ambiente cirurgico, especialmente em
situacOes criticas de manejo de via aérea. (Barroso et al., 2025).

Diante dessa perspectiva, a participacdo ativa em uma liga académica proporciona
vivéncias significativas que estimulam o raciocinio clinico por meio da correlacdo entre o
embasamento tedrico e a pratica acompanhada. Ao presenciar desde técnicas de anestesia
regional até o manejo de vias aéreas e a monitorizacdo multiparamétrica continua, o
discente integra conhecimentos de anatomia e farmacologia a experiéncia clinica assistida.
Essa vivéncia sob supervisao é essencial para a compreenséao do papel do anestesiologista
como gestor da seguranca e do bem-estar do paciente perioperatério.

Com base nessa abordagem, este trabalho apresenta um relato de experiéncia das
atividades préticas desenvolvidas por membros da Liga Académica de Anestesiologia e Dor
de Caxias-MA no cenério cirargico. O estudo tem como objetivo relatar as vivéncias praticas
e as discussfes clinicas ocorridas no bloco operatoério, ressaltando a importancia da
extensdo universitaria na consolidacdo do saber técnico-cientifico e na preparacdo do
discente para os desafios da préatica anestésica.

2. Material e Métodos

O estudo caracteriza-se como um relato de experiéncia desenvolvido durante a imersao
clinica da LAANED em hospitais de referéncia de Caxias-MA. A metodologia baseou-se na
observacdo sistemética e na participacdo em praticas assistidas sob supervisdo de
preceptoria especializada. A vivéncia incluiu o acompanhamento da rotina no bloco
operatério, discussbes de casos a beira do leito e o registro das percepcdes académicas
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sobre a seguranca do paciente e o manejo da dor perioperatoria. A fundamentacgéo tedrica
foi integrada a discussao para validar as observacfes praticas realizadas no periodo.

3. Resultados

As atividades praticas no estagio em Anestesiologia permitiram a observacéo de diferentes
técnicas anestésicas, métodos de monitorizacdo e manejo de vias aéreas, contribuindo
para a consolidacdo do conhecimento tedrico-prético.

No primeiro procedimento, uma retirada de material de sintese em membro inferior,
realizou-se anestesia raquidiana, com antissepsia da regidao lombar, puncdo em L3-L4 ou
L4-L5 e confirmacdo do posicionamento pela saida de liquor claro. Observou-se que a
anestesia subaracnéidea promove bloqueio sensitivo, motor e autondmico por acdo no
liquido cefalorraquidiano, garantindo analgesia e relaxamento muscular. Destacaram-se
farmacos como lidocaina e bupivacaina associada a morfina, pela duracdo do efeito e
controle da dor pos-operatoria, além da importancia da monitorizagdo continua
(cardioscopia, oximetria, pressao arterial e capnografia).

No segundo procedimento, para correcado de fratura de calcéneo, utilizou-se anestesia
raquidiana com sedacao por midazolam, proporcionando conforto e reducéo da ansiedade.
Também foram discutidos farmacos da anestesia geral, como propofol, fentanil,
remifentanil, sevoflurano e isoflurano, relacionados ao controle da analgesia, sedacao e
manutencao anestésica.

Entre os procedimentos invasivos, abordaram-se cricotireoidostomia e traqueostomia,
indicados em emergéncias com impossibilidade de ventilagdo adequada.

Por fim, discutiu-se um caso clinico de paciente sob anestesia geral que, apds uso de
cisatracurio, evoluiu com falha na intubacéo e impossibilidade de ventilacdo (“nao intuba,
nao ventila”), exigindo cricotireoidostomia de urgéncia. Evidenciou-se que a escolha do
bloqueador neuromuscular impacta diretamente a seguranca anestésica, especialmente
em suspeita de via aérea dificil, reforcando a necessidade de avaliacdo criteriosa e
monitorizacao continua.

Figura 1 - Aplicacéo da Figura 2 - Licor saindo Figura 3 - Propofol e fentanil

anestesia raquidiana. claro, sem pus/sangue. (da esquerda para direita)
" ' P s W - usados para anestesia.
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Fonte: Autores (2026) Fonte: Autores (2026) Fonte: Autores (2026)
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4. Discussao

A pratica da anestesia raquidiana descrita alinha-se aos preceitos de seguranca e técnica
discutidos por Andrade (2024), que enfatiza a importancia do conhecimento anatdbmico
preciso para a execucao de bloqueios regionais. A escolha do espaco intervertebral (L3-L4
ou L4-L5) corrobora a diretriz de realizar a puncao abaixo do cone medular para evitar
danos neurolégicos, enquanto a visualizagc&o do liquor claro é estabelecida como o principal
indicador de sucesso no posicionamento da agulha no espaco subaracnéideo. Além disso,
€ destacado que a eficacia do bloqueio depende da dispersdo adequada do anestésico
local, como a bupivacaina, cuja associacdo com opioides é validada para otimizar a
qualidade da analgesia e prolongar o conforto pos-operatério, minimizando falhas técnicas
NoO processo anestésico.

A monitorizacdo anestésica continua é fundamental para a seguranca do paciente,
permitindo a detecao precoce de alteracoes fisioldgicas e a mitigacao de riscos. Conforme
destacado por Soares et al. (2025), o uso de monitores multiparamétricos, que integram
cardioscopia, oximetria e, obrigatoriamente, a capnografia em pacientes ventilados, eleva
0 padrao de vigilancia intraoperatéria. Além disso, a utilizacdo de métodos invasivos, como
a pressao arterial invasiva, é reservada para casos de maior complexidade, garantindo um
rigor hemodinamico que tecnologias avancadas e sistemas de monitoramento modernos
proporcionam para otimizar os resultados clinicos.

A combinacao de anestesia raquidiana com sedacao por midazolam € uma estratégia eficaz
para garantir o conforto do paciente através da amnésia e controle da ansiedade. Segundo
Freitas et al. (2025), o manejo seguro exige o dominio de farmacos da anestesia geral,
como o propofol e anestésicos inalatorios, assegurando prontiddo para qualquer mudanca
de plano anestésico. A obra reforca que a protecéo das vias aéreas € prioritaria, destacando
0 uso da canula de Guedel para evitar obstrucbes mecéanicas e a necessidade de protocolos
rigidos para "vias aéreas dificeis”, incluindo procedimentos invasivos como
cricotireoidostomia e traqueostomia em situacdes de emergéncia.

A situacdo de emergéncia "nao intuba, ndo ventila" apos o uso de cisatracurio demonstra o
risco da irreversibilidade imediata do bloqueio neuromuscular. Segundo Goncalves et al.
(2022), a auséncia de um reversor de a¢ao rapida para este farmaco pode impedir o retorno
da ventilacdo espontanea em falhas de intubacdo. Nesses casos, a cricotireoidostomia
torna-se a intervencao definitiva para garantir a oxigenacao, reforcando que a seguranca
anestésica exige a antecipacdo de dificuldades e a escolha de relaxantes baseada na
previsibilidade de reverséo.

5. Conclusdes

A experiéncia pratica no cenario cirtrgico consolidou a compreenséao de que o aprendizado
em anestesiologia € indissocidvel da vivéncia clinica supervisionada e da integracao entre
teoria e pratica. Durante o estagio na LAANED, os académicos puderam aplicar
conhecimentos de anatomia, farmacologia e monitorizacdo anestésica em situacdes reais,
desenvolvendo um raciocinio clinico mais critico, dindmico e direcionado a seguranca do
paciente perioperatério. A vivéncia possibilitou ainda maior compreensdao sobre a
importdncia da anestesia regional, da monitorizacdo multiparamétrica e do manejo
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adequado das vias aéreas em contextos cirdrgicos e de emergéncia. Dessa forma, os
resultados reforgcam o papel das atividades extensionistas como um elo fundamental entre
a universidade e a prética profissional, contribuindo significativamente para a formacao
técnica, ética e humanizada dos futuros médicos diante dos desafios da medicina
perioperatoria.
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