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PALAVRAS-CHAVE Resumo

Combinacao Justificativa e objetivos: A analgesia combinada raquiperidural (RP) tornou-se uma opcao cada
raqui-peridural; vez mais popular para o trabalho de parto tradicional devido ao seu rapido inicio de acao
Analgesia de parto; e ao resultado confiavel. Este foi um estudo prospectivo de amostragem conveniente para
Resultado fetal; determinar os efeitos da RP sobre o desfecho do parto.

Duracao do parto Métodos: Foram incluidas 110 parturientes primigestas saudaveis, com gestacao Unica de > 37

semanas e na fase ativa do trabalho de parto. As pacientes foram designadas para os grupos RP
(n=55) ou nao RP (n=55) com base em seus consentimentos para a analgesia combinada RP. As
parturientes do grupo ndo RP receberam outros métodos de analgesia para o parto. As duracdes
do primeiro e segundo estagio do trabalho de parto, as taxas de parto vaginal instrumental e
cesariana de emergéncia e os escores de Apgar foram comparados.

Resultados: A média de duracdo do primeiro e segundo estagio do trabalho de parto néo foi
significativamente diferente entre os dois grupos. As taxas de parto instrumental nao foram
significativamente diferentes entre os grupos, RP (11%) versus nao RP (16%). A incidéncia ligei-
ramente maior de cesariana no grupo RP (16% versus 15% no nao RP) nao foi estatisticamente
significativa. O desfecho neonatal em termos de indice de Apgar foi inferior a 7.

Conclusdo: Nao houve diferencas significativas em relacdo a duracao do trabalho, as taxas de
parto vaginal instrumental e cesariana de emergéncia e ao desfecho neonatal em parturientes
que receberam RP para analgesia de parto em comparacao com aquelas que nao receberam.
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direitos reservados.
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Abstract

Background and objectives: Combined spinal-epidural (CSE) has become an increasingly popu-
lar alternative to traditional labour epidural due to its rapid onset and reliable analgesia
provided. This was a prospective, convenient sampling study to determine the effects of CSE
analgesia on labour outcome.

Methods: One hundred and ten healthy primigravida parturients with a singleton pregnancy of
>37 weeks gestation and in the active phase of labour were studied. They were enrolled to the
CSE (n=55) or Non-CSE (n=55) group based on whether they consented to CSE analgesia. Non-
-CSE parturients were offered other methods of labour analgesia. The duration of the first and
second stage of labour, rate of instrumental vaginal delivery and emergency cesarean section,
and Apgar scores were compared.

Results: The mean duration of the first and second stage of labour was not significantly different
between both groups. Instrumental delivery rates between the groups were not significantly
different (CSE group, 11% versus Non-CSE group, 16%). The slightly higher incidence of cesarean
section in the CSE group (16% versus 15% in the Non-CSE group) was not statistically significant.
Neonatal outcome in terms of Apgar score of less than 7 at 1 and 5min was similar in both
groups.

Conclusion: There were no significant differences in the duration of labour, rate of instrumental
vaginal delivery and emergency cesarean section, and neonatal outcome in parturients who
received compared to those who did not receive CSE for labour analgesia.

© 2014 Sociedade Brasileira de Anestesiologia. Published by Elsevier Editora Ltda. All rights

reserved.

Introducao

A dor durante o trabalho de parto é um dos tipos mais
angustiantes que uma pessoa precisa suportar. O Colégio
Americano de Obstetras e Ginecologistas declarou: ‘O tra-
balho de parto resulta em dor grave para muitas mulheres.
Nao ha outra circunstancia na qual seja considerado acei-
tavel que uma pessoa sinta uma forte dor, passivel de
intervencao segura, enquanto esta sob os cuidados de um
médico’’." Atualmente, mais mulheres optam por métodos
de alivio da dor durante o trabalho de parto. A analgesia
peridural adquiriu cada vez mais popularidade no mundo
inteiro devido a sua capacidade de fornecer analgesia supe-
rior a outros métodos de alivio da dor.

Contudo, ha controvérsia quanto ao seu efeito tanto no
curso quanto no desfecho do trabalho de parto. Como resul-
tado, pesquisas consideraveis foram feitas e as descobertas
levaram a mudancas na pratica. A analgesia peridural foi
previamente implicada no prolongamento do trabalho de
parto, aumentou a necessidade de ocitocina e as taxas de
partos instrumentais e operatorios. Porém, ha evidéncias
crescentes que refutam algumas dessas alegacdes.?

A anestesia combinada raquiperidural (RP) tornou-se uma
opcao cada vez mais popular para a peridural tradicional. A
combinacao de anestésico local/opiaceo administrada por
via intratecal fornece analgesia de inicio rapido, potente e
confiavel, com bloqueio motor minimo durante a primeira
fase do trabalho de parto, permite a mobilidade materna e
resulta em maior satisfacdo materna.>* Um estudo recente
que comparou a combinacao de RP com a analgesia peridural
tradicional mostrou que, embora ambas as técnicas fossem

excelentes opcoes analgésicas, a RP proporcionou alivio da
dor significativamente mais rapido e melhor durante a pri-
meira fase do trabalho de parto.’

Varios estudos que compararam analgesia peridural e RP
ou analgesia peridural e nao epidural relataram resultados
variaveis, mas nenhum deles comparou a RP com outros
métodos de analgesia em trabalho de parto.®® Nas revisées
sistematicas de 2011 do banco de dados Cochrane que com-
pararam analgesia peridural versus nao epidural ou nenhuma
analgesia em trabalho de parto, a RP foi incluida junto com
a analgesia peridural, e nao como uma entidade separada.
Devido ao exposto, decidimos observar o efeito que a RP
teve sobre o desfecho do trabalho de parto em comparacao
com métodos opcionais de analgesia de parto. Nossos desfe-
chos foram a duracao da fase ativa da primeira e da segunda
fase do trabalho de parto, as taxas de parto instrumen-
tal vaginal e de cesariana de emergéncia e os resultados
neonatais.

Métodos

Este estudo prospectivo de amostragem por conveniéncia foi
conduzido apés obter a aprovacao do Comité de Etica insti-
tucional. Apds assinarem o consentimento informado, foram
incluidas no estudo 110 parturientes classificadas como ASA
I, de acordo com a Sociedade Americana de Anestesiolo-
gistas (ASA). As parturientes eram primigestas, entre 20
e 40 anos, com uma gestacdo Unica de > 37 semanas e
na fase ativa do trabalho de parto, com dilatacao cervi-
cal de 3-4cm. Qualquer gestante com doenca relacionada a
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gravidez ou contraindicacao para a analgesia combinada RP
foi excluida.

As parturientes foram examinadas pela equipe obsté-
trica na enfermaria. Uma anamnese obstétrica detalhada
foi feita e a apresentacao fetal cefalica confirmada por
uma varredura. Quando a equipe obstétrica confirmou que
as parturientes estavam na fase ativa do trabalho de parto
(dilatacao cervical de 3-4cm com contracoes regulares), as
pacientes foram transferidas para a sala de parto. Aque-
las que consentiram com a analgesia combinada RP foram
incluidas no grupo RP e para aquelas que declinaram dessa
analgesia outras formas de analgesia foram oferecidas e
as parturientes foram designadas para o grupo nao RP. As
parturientes do grupo nao RP receberam entonox (N,0/0,,
50%/50%) ou 50 mg de petidina por via intramuscular (IM)
com 12,5 mg de prometazina IM (Fenergan). A pressao arte-
rial e a pulsacdo das parturientes foram monitoradas em
intervalos de uma hora. A frequéncia cardiaca fetal e a
duracao e a frequéncia das contragdes uterinas foram moni-
toradas com cardiotocografia continua.

No grupo RP, a infusdo de solucao de Ringer com lactato
foi iniciada e as parturientes foram colocadas na posicao
sentada. O procedimento foi feito sob cuidados de assepsia
em L3-L4 ou L4-L5, com um kit pré-embalado que continha
uma agulha peridural de calibre 18G, um cateter peridural
de calibre 20G e uma agulha espinhal de calibre 27G (BD
Durasafe™ Plus). O espaco peridural foi identificado com a
técnica da perda da resisténcia a injecdo de solucao salina e,
em seguida, a agulha espinhal foi inserida através da agulha
peridural. Apos a visualizagcao do refluxo do liquido cefalor-
raquidiano, uma dose intratecal de 0,5 mL de ropivacaina a
0,2% com 0,5 mL de fentanil (25 pg) foi administrada. O cate-
ter peridural foi entdo inserido 3-5cm no espaco peridural e
fixado. A parturiente foi entao posicionada em decubito dor-
sal com deslocamento uterino para a esquerda e a cabeceira
da cama elevada a 20-30°. O nivel de bloqueio sensorial foi
verificado para garantir que o nivel sensorial fosse >T10 e,
em seguida, uma infusao peridural de ropivacaina a 0,0625%
com 2 pg.mL" de fentanil foi iniciada a 8 mL.h'. Os para-
metros hemodinamicos das parturientes foram monitorados
aintervalos de 5 minutos durante e apds o procedimento nos
primeiros 15 minutos e depois a cada 15 minutos na primeira
hora e, depois disso, a cada meia hora. Hipotensao arte-
rial, definida como uma reducao de 20% dos valores basais
na pressao arterial sistolica, foi tratada com giro da partu-
riente para a posicao lateral esquerda e administracao de
oxigénio materno e infusdo de liquidos por via intravenosa
ou vasopressora (6 mg de efedrina ou 50 pg de fenilefrina
por bolus), conforme indicado.

Durante o trabalho de parto, os niveis de bloqueio senso-
rial e motor e o escore de dor foram avaliados em intervalos
de uma hora. O grau de bloqueio motor foi avaliado com
0 escore de Bromage modificado (EBM), no qual 1 = blo-
queio completo, incapaz de mover os pés ou joelhos; 2 =
bloqueio quase completo, capaz de mover apenas 0s pés;
3 = bloqueio parcial, capaz de mover apenas os joelhos; 4
= fraqueza detectavel de flexdo do quadril em supinacao;
5 = nenhuma fraqueza detectavel de flexao do quadril em
supinacdo. As parturientes com EBM <2 e/ou nivel senso-
rial >Té6 foram consideradas como portadoras de bloqueio
peridural excessivamente denso ou alto, respectivamente,
e adequadamente tratadas.

A dor foi avaliada com a Escala de Avaliacdo Numérica
(EAN), em que 0 indica auséncia de dor e 10 a pior dor ima-
ginavel. A dor incidental foi tratada com a administracao
peridural de doses adicionais em bolus e/ou com o0 aumento
da taxa de infusao peridural, a depender do escore da EAN.
Para as parturientes com escores de dor =3-5, a taxa de infu-
sdo peridural foi gradualmente aumentada até o maximo de
12mL.h'. Para aquelas com escore de dor > 6, doses em
bolus de lidocaina a 2% (2-3mL) foram administradas via
peridural até o maximo de 8 mL. A peridural foi considerada
ineficaz se uma dor significativa (escore EAN > 5) persistisse
apesar da administracdo da dose maxima. A essas parturien-
tes oferecia-se o reposicionamento peridural. Caso elas nao
concordassem, meios opcionais de analgesia eram usados.
As parturientes que precisaram de reposicionamento peri-
dural ou de meios opcionais de analgesia foram excluidas do
estudo. A infusdo peridural foi mantida até o nascimento do
bebé e interrompida somente ap6s a sutura da episiotomia.

0 manejo obstétrico foi semelhante em ambos os grupos.
Amniotomia era feita se as membranas fetais estivessem
intactas. O exame pélvico para avaliar o progresso do traba-
lho de parto foi feito em intervalos regulares, de acordo
com o protocolo. O aumento de ocitocina foi prescrito
Ccomo necessario para obter uma taxa de dilatacdo cervical
>1cm/h. A decisao de proceder ao parto vaginal instrumen-
tal ou operatério foi tomada de acordo com as indicacdes
maternas ou fetais.

Os dados coletados incluiram a duracdo da primeira e
da segunda fase do trabalho de parto, aumento de ocito-
cina, resultado do trabalho (parto vaginal espontaneo, parto
vaginal instrumental ou cesariana), bem como os escores de
Apgar no 1° e 5° minutos. A indicacao para cesariana de
emergéncia por incisao no segmento inferior (CEISI) tam-
bém foi registrada. O resultado fetal foi avaliado com base
em estudos anteriores, nos quais escores de Apgar <7 foram
considerados baixos.*? Além disso, qualquer incidéncia de
hemorragia no pds-parto foi registrada e, para as pacientes
do grupo RP, qualquer efeito colateral observado (nausea,
vOomito, prurido, cefaleia po6s-puncao) foi documentado e
adequadamente tratado. Para as pacientes do grupo nao RP,
as razoes para o declinio da analgesia combinada RP também
foram documentadas.

Andlise estatistica

0 tamanho da amostra foi calculado com a féormula de Sne-
decor e Cochran (1989) para variaveis continuas. O valor
constante de 10,51 baseou-se no valor-a de 0,05 e poder de
90%. Com essa formula, um tamanho de amostra de 45 paci-
entes para cada grupo foi obtido. Considerando uma taxa
de desisténcia de 20%, 55 pacientes eram necessarios em
cada braco. O programa SPSS (versao 20; IBM SPSS Inc.) foi
usado para a analise estatistica. A analise dos dados foi feita
com o teste t independente para os dados paramétricos e o
teste do qui-quadrado para os dados nao paramétricos. Um
valor-p < 0,05 foi considerado estatisticamente significativo.

Resultados

Foram incluidas no estudo 110 parturientes, 55 em
cada grupo. A tabela 1 apresenta as caracteristicas das
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Tabela 1 Caracteristicas das parturientes (valores expressos em média 4 desvio padrao)
Grupo RP (n=55) Grupo nao RP (n=55) p

Idade 28,8 + 3,6 28,6 + 3,8 0,755
Peso (kg) 67,2 + 13,6 66,2 4+ 14,4 0,717
Altura (m) 1,6 + 0,1 1,6 + 0,1 0,642
IMC (kg.m~2) 26,7 + 5,0 26,6 + 5,3 0,857
Idade gestacional (semanas) 38,6 + 0,9 38,7 + 0,7 0,427

Tabela 2 Caracteristicas do trabalho de parto (valores expressos em média & DP ou em nimeros com percentual entre parén-

teses quando apropriado)

Grupo RP Grupo (n=55) Nao RP (n=55) p
Duracao da primeira fase (h) 5,5+0,9 5,4+1,2 0,718
Duracao da segunda fase (min) 22,3+38,6 23,2+11,5 0,675
Aumento de ocitocina 39 (71%) 36 (65%) 0,341
Tipo de parto
Parto vaginal espontdneo 41 (74,6) 40 (72,7) 0,917
Parto vaginal instrumental
Forceps 1(1,8) 1(1,8) 1,000
Vacuo 4(7,2) 6 (10,9) 0,527
Cesarea de emergéncia 0,808
Sofrimento fetal 8 (14,5) 6 (10,9)
Progresso insuficiente 1 (0,02) 2 (0,04)

parturientes de ambos os grupos. Nao houve diferenca signi-
ficativa em termos de idade, peso, altura, indice de massa
corporal (IMC) e idade gestacional entre as parturientes de
ambos 0s grupos.

Nao houve diferenca significativa na duracao da primeira
e da segunda fase do trabalho de parto entre ambos os gru-
pos, como mostra a tabela 2. A porcentagem de pacientes
que recebeu ocitocina foi de 71% e 65% nos grupos RP e
nao RP, respectivamente, e nao houve diferenca significa-
tiva. No total, 46 pacientes do grupo RP e 47 do grupo nao
RP tiveram parto vaginal normal. As taxas de parto vagi-
nal espontaneo e instrumental nao foram estatisticamente
diferentes entre os grupos. O parto por vacuo extrator foi o
modo mais comum de parto instrumental assistido. A taxa de
CEISI nao diferiu significativamente entre os grupos. A prin-
cipal indicacao para CEISI foi sofrimento fetal, responsavel
por 14,5% e 10,9% dos casos nos grupos RP nao RP, respecti-
vamente. CEISI foi indicada em caso de mau progresso nos
demais casos de ambos os grupos.

No 1°minutos, trés e dois recém-nascidos dos grupos
RP e nao RP, respectivamente, apresentaram escores de
Apgar <7, mas a diferenca nao foi estatisticamente signi-
ficativa. Nenhum dos recém-nascidos apresentou escore de
Apgar <7 no 5° minuto.

Prurido foi a complicacao mais comum no grupo RP - pre-
sente em 24 parturientes (44%) - mas a duracao foi curta
e nao houve necessidade de intervencao. Duas gestantes
(3,6%) do grupo RP queixaram-se de nausea sem vomito.
Nao houve outras complicacdes relacionadas a RP, como
dor de cabeca pds-puncdo dural e hipotensao, ou outras
complicacdes, como hemorragia pos-parto. As parturientes

que declinaram a analgesia combinada RP relataram como
motivos o0 medo de sentir dores nas costas, dorméncia ou
incapacidade de suportar a segunda fase do trabalho de
parto.

Discussao

0 efeito da analgesia neuraxial nos resultados obstétricos e
de trabalhos de parto tem sido estudado extensivamente ao
longo dos anos. Entre os desfechos estudados encontram-
-se a duracao da primeira e da segunda fase do trabalho
de parto, o aumento da ocitocina, a taxa de partos ins-
trumentais e cesareos, a satisfacdo materna e o resultado
neonatal.'0-"3

O presente estudo mostrou que a duracao da primeira
fase do parto nao foi prolongada em gestantes que rece-
beram a combinacao de analgesia RP. O ligeiro aumento
na média da duracado da fase ativa do parto no grupo RP
(352,3 minutos em comparacao com 347,2 minutos no grupo
nao RP) nao atingiu significancia estatistica. Estudos ante-
riores que compararam analgesia peridural com opiaceos
sistémicos relataram resultados inconsistentes. A analgesia
peridural foi implicada no prolongamento ou nao apresentou
efeito na primeira fase do trabalho de parto.'*-"” Curi-
osamente, Tsen et al. relataram que a RP foi associada
ao aumento da taxa de dilatacao cervical em pacientes
nuliparas.'® Os autores postularam que a analgesia espinal
com a técnica RP permitiu, pelo menos inicial e e poten-
cialmente durante o curso do trabalho de parto, reduzir a
dose do anestésico local, em comparagdao com a analgesia
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peridural convencional. Qutro postulado foi que o trabalho
de parto doloroso resultou em um aumento do nivel de adre-
nalina materna que, em si, pode ser tocolitico. Evidéncias
demonstram que a analgesia peridural pode acelerar o parto
porque o fornecimento de analgesia eficaz reduz as cateco-
laminas maternas e, portanto, minimiza seu efeito inibitério
na contratilidade uterina.' Portanto, era de se esperar que
o uso combinado de RP com seu rapido inicio e eficacia anal-
gésica semelhante teria um efeito similar na duracdo do
trabalho de parto.

Acredita-se que a analgesia peridural prolonga a segunda
fase do trabalho de parto ao remover o reflexo involunta-
rio da parturiente de suportar ou ao interferir na funcao
motora.'> O esforco materno insuficiente durante a expul-
sao pode causar ma posicdo fetal durante a descida, o que
pode levar a uma intervencao sob a forma de parto instru-
mental ou cesariana. Contudo, na pratica moderna atual,
quando solucdes anestésicas locais diluidas sdo usadas para
fornecer analgesia peridural, o bloqueio motor e, portanto,
a fraqueza dos musculos do assoalho pélvico sdo minimos ou
inexistentes. Isso foi confirmado por uma metanalise recen-
temente publicada sobre o efeito de baixas concentracoes
versus altas concentracdes de anestésicos locais para anal-
gesia de parto nos desfechos obstétricos e anestésicos.?’ Os
autores descobriram que as baixas concentracoes estavam
associadas a uma reducdo na incidéncia de parto vaginal
assistido e a uma segunda fase mais curta de trabalho de
parto. Usamos uma infusao peridural com uma concentracao
baixa de ropivacaina a 0,0625% e 2 pg.mL" de fentanil em
nosso estudo, de acordo com o protocolo institucional. Nao é
surpresa que o nosso estudo nao tenha encontrado diferenca
significativa entre os grupos RP e nao RP em relacdo a
duracao da segunda fase do trabalho de parto. Esse resul-
tado é semelhante aos de outros estudos randomizados e
controlados que compararam a combinacao de RP com a
analgesia peridural convencional.?"?

A taxa de parto instrumental é mais um desfecho impor-
tante avaliado, pois o procedimento aumenta o risco de
trauma perineal materno e de resultados neonatais adver-
sos em caso de parto dificil.”> A revisdo de 2011 do banco de
dados Cochrane da analgesia peridural versus nao peridural
ou nenhuma analgesia durante o trabalho de parto mos-
trou que a analgesia peridural foi associada ao aumento do
risco de parto vaginal assistido.® Contudo, verificou-se que a
incidéncia de parto instrumental nao foi significativamente
diferente (RP, 9% versus nao RP, 12,7%). Isso contrasta com
estudos anteriores que relataram taxas mais altas de parto
instrumental em peridural, em comparacdo com opiaceos
parenterais ou uso de 6xido nitroso.”'? Estudos que compa-
raram RP com peridural ndo relataram diferencas nos tipos
de parto.?"?? Devemos notar que os resultados sdo frequen-
temente afetados por multiplos fatores de confusao, como
a técnica analgésica neuraxial, o método de manutencao da
analgesia peridural, a concentracao de anestésico local, o
grau de analgesia durante a segunda fase do trabalho de
parto e os fatores obstétricos.'3

Dados consideraveis apoiam a nocao de que a analgesia
neuraxial em trabalho de parto nao aumenta o risco de cesa-
riana em comparacado com a analgesia sistémica."” Neste
estudo, nao observamos aumento significativo das taxas de
cesariana em gestantes que receberam analgesia combi-
nada RP. A revisao do banco de dados Cochrane da analgesia

peridural versus nao epidural ou nenhuma analgesia em tra-
balho de parto mostrou que nao ha evidéncia de diferenca
significativa no risco em geral de cesariana, embora haja
um aumento do risco de cesariana por sofrimento fetal.? De
forma semelhante, Halpern et al. relataram que o risco de
cesariana nao foi diferente entre mulheres que receberam
opioides sistémicos versus analgesia neuraxial.'”” Também
devemos enfatizar que muitos fatores, além do progresso do
trabalho de parto, podem contribuir para o parto cesareo,
tais como desproporcao céfalo-pélvica, bebé macrossomico,
infeccao e paridade materna.’ Os resultados desses estu-
dos, incluindo o nosso, implicam que é improvavel que a
analgesia neuroaxial, em si, afete as chances de um parto
normal.

Resultado neonatal avaliado pelo indice de Apgar foi simi-
lar em ambos os grupos. Todos os cinco recém-nascidos
nos dois grupos, com escores de Apgar menor do que 7 no
1° minuto recuperaram no 5° min. Isso esta de acordo com
outros estudos que mostraram nao haver diferenca nos esco-
res de Apgar ou no pH do cordao em pacientes que recebem
peridural ou analgesia RP.%% 1223

O efeito colateral mais comum nas parturientes que
receberam a analgesia combinada RP foi prurido, o que
ocorreu em 44% das pacientes. Esse efeito foi transitorio
e toleravel, sem necessidade de tratamento. As queixas das
pacientes revelaram prurido como o efeito colateral mais
comum dos opiaceos intratecais.?* Miro et al. concluiram
em seu estudo que embora a analgesia combinada RP tenha
sido mais comumente associado a prurido e dor nas cos-
tas, essa combinacao proporcionou analgesia de qualidade
superior.?

Este estudo tem algumas limitacdes. Primeiro, o carater
de cegamento dos médicos foi dificil, porque as parturientes
eram facilmente diferenciadas entre os grupos RP e nao RP.
Mesmo que isso possa reduzir o limiar de parto instrumental
no grupo RP, esse foi reduzido por adesao rigorosa aos pro-
tocolos para o manejo obstétrico da instituicdo. Segundo,
como este estudo incluiu apenas parturientes classificadas
como ASA |, seus resultados nao podem ser extrapolados para
pacientes com outras afeccées médicas ou relacionadas a
gravidez. Essas comorbidades poderiam influenciar o manejo
obstétrico e afetar a taxa de parto instrumental ou cesariana
e possivelmente o resultado neonatal. Terceiro, a avaliacao
subjetiva da dilatacdo cervical pode variar entre médicos
com diferentes experiéncias e afetar, assim, a avaliacao real
da duracao do trabalho de parto. O aumento de ocitocina
€ outro fator de confusao em relacado a duracdo do traba-
lho de parto. Como era parte do protocolo obstétrico de
nossa instituicdo, a maioria de nossas parturientes recebeu
ocitocina, mas nao registramos se a administracdo ocorreu
antes ou apos o inicio da analgesia de parto. A ocitocina,
em si, pode acelerar a progressao do trabalho de parto.
Por outro lado, o fornecimento de analgesia de parto eficaz
poderia ser parcialmente responsavel por acelerar os pro-
cessos de trabalho de parto. No entanto, pode ter havido
algumas parturientes que, apesar de receber analgesia de
parto, nao apresentaram alivio da dor. O alivio sub6timo da
dor pode retardar a progressao do trabalho de parto e levar,
assim, a administracdo de ocitocina. Finalmente, quando
ao resultado neonatal, comparamos apenas os escores de
Apgar entre os dois grupos. Outros indices de bem-estar
neonatal, como o pH do cordao umbilical, a necessidade de
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naloxona, ventilacdo mecanica ou admissao em Unidade de
Terapia Intensiva Neonatal, nao foram investigados em nosso
estudo.

Em geral, este estudo apoia outros estudos que des-
cobriram que a analgesia combinada RP nao afetou
negativamente o resultado do trabalho de parto.”''® As
mulheres em trabalho de parto podem estar certas de que,
além de obter analgesia superior com a combinacao de RP,
podem ter um parto vaginal seguro e normal. Em conclu-
sao, o presente estudo mostrou que nao houve diferenca
significativa na duracao do trabalho de parto, na taxa de
parto instrumental vaginal e de cesariana de emergéncia e
no resultado neonatal em parturientes que receberam RP
em comparacao com aquelas que nao receberam RP para
analgesia de parto.
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