e Hy B e —— . ol

%, T JILL . remioma NTensa 3 a5dejulho b Al
mé?ﬁﬂ ! ""i " PERIATRICA Minsscenire . ) =N
ek sty R Y - 3408 0 JULHO De 008 fX" il

Titulo:

Autores:

Resumo:

e &
T4 G IS R0 BEARE, B0 i

Trabalhos Cientificos

Retirada De Sedacdo Em Uti Pediétrica: Revisdo De Literatura Sobre Abordagens E Desfechos
Clinicos

RODOL FO RODRIGUES PEREIRA (UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS),
LUISA ASSUNCAO COSTA MEDEIROS (FAMINAS BH), JESSICA BICALHO DE PINHO
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Introducdo: A ventilagdo mecéanica é essencia no manejo de pacientes criticos em contexto de
unidade de tratamento intensivo (UTI) e a sedacéo é uma ferramenta importante para a adaptacéo
do paciente. Porém, o uso prolongado de sedacdo pode ocasionar problemas hemodinamicos,
complicagdes clinicas e aumento do tempo de internacdo. Dessa forma, a adocdo de protocolos e
estratégias que permitam o desmame segura devem ser estudados.<br>Objetivos: Avadiar a
eficacia dos protocolos de sedacdo para 0 desmame da ventilagdo mecénica em pacientes
pediétricos internados em UTI<br>Metodologia: Realizou-se uma revisdo de literatura utilizando
0s descritores padronizados do DECS: “Sedation”, “Pediatric” e “Intensive Care’ na base de
dados PubMed. Os critérios de inclusdo foram artigos originais, revisdes sisteméticas e ensaios
clinicos, publicados nos ultimos 5 anos, em inglés e textos completos gratuitos, sendo
encontrados 29 artigos no total. Foram excluidos estudos que ndo abordaram protocolos para
retirada de medicacéo e aqueles que ndo abordaram desfechos clinicos. Ao final foram analisados
16 estudos.<br>Resultados: Dentro dos estudos analisados, foi observado que medicagdes como
metadona, clonidina e propofol em protocolos de desmame da sedacdo diminuiram o risco de
abstinéncia quando retirados de forma gradua e escalonada, evitando quadros de delirium,
agitacdo, taquicardia e sindrome de abstinéncia. Os fatores de risco para a sindrome sdo menor
idade, maior tempo de uso e tipo do sedativo como benzodiazepinico e opioides, além da reducéo
Inadequada. Ademais, escalas como a Sophia Observation withdrawa Symptoms e COMFORT-
B, quando utilizadas por equipes bem treinadas, podem ser ferramentas eficazes na andlise de
sintomas e sinais de abstinéncia nos pacientes, sendo Uteis para decidir intervencbes
oportunas.<br>Conclusdo: A andlise demonstra que sdo necessarios mais estudos para definicéo
de protocolos mais eficazes e estruturados para retirada de sedacéo a fim de reduzir o tempo de
ventilacdo mecanica e otimizar a recuperacdo funcional.
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