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EXPERIENCIA CLIiNICA COM A MEPIVACAINA (%)

DR. ITALO RODRIGUES, EA., (¥%)

O nosso interésse com as técnicas condutvlivas, leva-nos
sempre que possivel, ao ensaio de substancia surgida neste
setor da Anestesiologia.

Neste estudo com a mepivacaina, nao & nossa finalidade
discutir propriedades da droga', porém apresentar os resulta-
dos das nossas observacoes clinicas, nos diferentes tipos de ci-
rurgia.

Quando num primeiro ensaio? ressaltamos as excelentes
qualidades dos bloqueios realizados, ja nos anlmava o prosse-
ouimento déste trabalho, visando nao s60 novos dados, como
também a ratificacao dos primeiros.

Com a adicao de 196 casos aos 42 inicials, foram confir-
mados os primeiros achados, tornando possivel o emprégo do
agente em outros tipos de cirurgia que necessitavam nitida
resolucao muscular, e nos quais ja se tinha anteriormente
lancade mao da lidocaina. Os resultados revelaram-se tao
eficientes quanto os da primeira série, mesmo na cirurgla do
andar superior do abdome.

MATERIAL E METODO

A totalidade das anestesias realizadas esta distribuida
em quadros, de acérdo com a idade do paciente (quadro I),
tipo do bloqueio (quadro II), dose e periodo de laténcia (qua-
dro III).

Na execucao dos bloqueios, foram empregadas técnicas
usuais. Nas peridurais, tanto lombares como toracicas, sem-
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QUADRO 1
MEPIVACAINA
Idades
Idade Peridural | Caudal | Plexo Braquial | Total
! .
0-3 — '1 52 — 52
2-9 — 38 2 '. 40
9-14 o 2 ! s 2 9
14.24 10 | 7 2 19
24-39 0 29 — 69
39-59 | 19 10 ; —_ 37
59-69 6 3 — 9
89.74 1 ‘ 2 — 3
8 154 8 238
QUADRO 11
MEPIVACAINA
Tipos de Blogueios
Caudal Criancas | Adultos Idade
154 a5 59 14 horas & 79 anos
|
F
Peridural Simples Lombar Toraclea ! Idade
T3 ! 62 11 ! 10 4 79 anos
Peridural continua | Lombar Toracica Idade
5 3 .l 2 39 &4 79 anos
! .
|
Plexo Braquial Direito | Es¢uerdo Idade
| | |
6 2 ] 4 i 4 % 24 anos
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pre que possivel, se utllizaram agulhas 80/10 com borboleta,
¢ para as continuas, agulha tipo Tuchy com borboleta, de fa-
bricacdo nacional. Com sinal de certeza na identificacao do
espaco peridural usou-se o sinal de Doglotti, e em determina-
das oportunidades o sinal de Enos Mondatori. Para as anes-
tesias caudais usou-se agulhas 50/10 e 40/12 com mandril.
Para as anestesias caudais em criancas as agulhas 30,/6 e 30/7,
mostraram-se inteiramente satisfatorias. Para o blogueio do
plexo braquial, agulhas 8 BD sem mandril.

QUADRO III
MEFPIVACAINA

(Dose Anestesica — Laténcia)

Laténcia Meédia

Concentracio ' N.o de Pacientes Dose Média (mg) (Min)
1,5% 3 1. 16,5 mg | 4’
1,79 ,[ 13 | 66,5 mg | 6’
1,0% 52 i 142 5 mg ! 10°5™
1,24 18 [ 176,5 mg ] 10°
1,35% | 11 | 245,0 mg | 15°
1,5% | 42 '. 3105 mg 1 9’
1,8% | 7 | 395,0 mg | 7"
2,09 92 | 385.5 mg | "

l |

As operacgoes foram as mais variadas, incluindo-se ope-
racoes maiores, das quais citam-se as malis importantes: a)
20 histerectomias; b) 8 lipectomlias abdominais; ¢) 17 cole-
cistectcmias; d) 9 biopsias renais; e€) 15 cesareanas segmen-
tares, etc. Pacientes em condicoes precarias e com afeccoes
cirargicas sérias estdo incluidcs nesta série; por exemplo:
prematuro de 14 hs. de vida, pesando 1.700 g., portador de um
exonfalo r6to; abdome agudo em paciente de trés meses, com
pneumonia bi-lateral; peridural toracica para colecistectomia
e exploracao das vias biliares, em paciente cardiaca, dispnéica,
ictérica e com dores abdominais intensas, apresentando acen-
fuada plora no seu estado téda vez que tomava 50 mg de me-
peridina para controle das dores.

RESULTADOS

O pericdo de laténcia da mepivacaina, foi igual ou ligel-
ramente menor do que o da lidecaina. O relaxamento mus-
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cular foi excelente para a grande maioria das intervencoes
abdominais, mesmo nas colecistectomias. O siléncio abdomi-
nal pode ser comparavel a raqui, ou mesmo a peridural, quan-
do realizada com tetracaina. As doses médias de barbiturato
para complementacdo dos bloqueios e sedacao, foram real-
mente menores, mesmo nos paclentes de labilidade emocional
comprovada. O blogqueio motor foi superior ao conseguido com
lidocaina. Algumas criancas permaneceram consclentes, dada
a abolicio completa da sensac¢do tactil. A duragido do bloquelo
foi mais prolongada; éste dado foi observado com nitidez
quando utilizou-se dose Unica de anestésico. Alguns bloqueios
tiveram duracdo média de trés horas e varios de duas horas
e quinze minutos. Jamais pudemos observar duracao prolon-
cada do blogqueio com a lidocaina, a nédo ser com adigao de
adrenalina. Em igualdade de condicoes (volume e concenfra-
cdo) o tempo de atuacio da mepivacaina foi sempre maior
do que o da lidocaina. Nos casos em que fol empregada para
o tratamento da dor isquémica, os resultados obtidos foram
igualmente bons. Finalmente, um fato de real importancla
foi a diminuicdo das doses de ahalgésicos necessarios para o
controle da dor nc pés-operatorio imedlato em todos os ¢asos,
além disso, o intervalo das injecoes de oplaceo foi maior.
Alguns casos foram controlados com o uso exclusivo de dipi-
rone; outrcs, pacientes pediatricos, nao necessitaram qualquer
substincia analgésica no transcurso de todo o pos-operatorio.
Algumas hemorroidectomias necessitaram somente 50 mg de
meperidina.

COMENTARIOS

O emprégo de diversas concentracoes ccrreu por conta da
necessidade de efetuar anestesias em criancas de tenra idade
e alguns casos especlais. No casc especifico da cirurgla he-
morroidaria empregamos primeiramente solucoes a 2%,; 08
resultados obtidos foram tao bons, que reduziu-se progressi-
vamente a ccncentracao até 1%. O bloqueio se instalava, in-
clusive com relaxamentc completo do esfincter, porém, o tem-
po médio de laténcia situou-se em térno de 20 minutos, en-
quanto com concentracdes a 2% a laténcia media foi de sels
minutos.

As doses de mepivacaina, para pacientes adultos e crian-
cas, foram sempre em t6rno de 5 a 10 mg por Kg péso.. Duas
criancas manifestaram reacgdes toxicas, sem, no entanto,
ogcorrer convuisdo. Nao foram observadas reacoes toxicas nos
adultos. Nao hcuve queixa de dor ou irritacao no local da
puncao.
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" RESUMO: E- CONCLUSOES

Comparando os resultadog desta série de 238 casos, com outras séries reg-
lizadas com lidocaina, podemos concluir: a) as vantagens dos dois agentes se
equivalem ou pendem para o lado da mepivacaina; h) em igualdade de concen-
tracio, verificou-se. de maneira constante que o relaxamento muscular é melhor
cont mepivacaina ; no fechamento de incisdes tipo Pffaniestiel esta comprovacio
& facil; c¢) o siéncio abdominal pode ser comparado ap que se obtém com a
raqueanestesia, na grande maioria de casos; d) ¢ tempo de atuacap é nitida-
mente mais prolongado, o que é de vantageém qguando se usam doses Gnicas; e) as
necessidades analgésicas do pés-operatdOrio apresentain-se diminuidas. |

SUMMARY
CLINICAL EXPERIENCE WITH MEPIVACAINE

Mepivacaine, a new potent local anesthetic was used in 238 analgesic blocks.,
Analgesic activity was similar or a little better than that of lidocaine. In equal
concentrations, muscular relaxation and motor block were more efficient with
mepivacaine, The latent period for induction of analgesia is practically the same
for both drugs. Duration of anesthesia with mepivacaine is longer than that
of lidocaine. Post-operative analgesics may be reduced to a minimum.
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