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1 INTRODUCAO

A dor aguda em pacientes criticos é prevalente e frequentemente subtratada, levando a complicagdes
como aumento do estresse fisiologico, ventilagdo mecanica prolongada e pior prognostico geral. Bloqueios
regionais tém emergido como uma estratégia eficaz e segura para controle da dor, permitindo analgesia

localizada, reducgéo do uso de opioides e menor incidéncia de efeitos colaterais sistémicos.

2 METODOLOGIA

Foi realizada uma revisdo integrativa de literatura utilizando as bases PubMed, Scopus e Cochrane
Library. Os critérios de inclusdo consideraram estudos publicados entre 2015 e 2023 que avaliaram a
eficacia, seguranca e aplicabilidade de blogueios regionais em pacientes criticos com dor aguda. Foram
incluidos 18 artigos, dos quais 10 eram ensaios clinicos randomizados e 8 estudos de coorte. Dados sobre

tipos de bloqueios, analgesia, eventos adversos e impacto na recuperacdo foram analisados.

3 RESULTADOS

Os bloqueios regionais, como o bloqueio do plexo braquial, blogueio paravertebral e blogueios do
plano transverso do abdome (TAP), demonstraram reducéo significativa nos escores de dor em até 70% dos
casos, com duracdo de analgesia entre 12 a 24 horas. O uso de bloqueios foi associado a uma reducdo no
consumo de opioides em 50%, menor incidéncia de delirio e maior facilidade no desmame da ventilagdo
mecanica. Complicacgdes relacionadas aos bloqueios foram raras, sendo a hipotensdo e hematomas locais 0s

eventos mais comuns.

4 DISCUSSAO

Os bloqueios regionais sdo uma alternativa eficaz e segura no manejo da dor aguda em pacientes
criticos, oferecendo vantagens significativas sobre os opioides, especialmente em casos de contraindicacdes
ou intolerancia. A técnica permite analgesia direcionada, minimizando efeitos colaterais sistémicos e
otimizando o controle da dor. No entanto, sua implementacdo requer treinamento especializado e

disponibilidade de equipamentos adequados, além de uma abordagem individualizada para selecionar os
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pacientes que mais se beneficiariam dessa terapia.

5 CONCLUSAO
Os bloqueios regionais representam uma ferramenta promissora no manejo da dor aguda em
pacientes criticos, proporcionando analgesia eficaz e reducdo do uso de opioides. Sua aplica¢do na pratica

clinica deve ser incentivada como parte de uma abordagem multimodal para controle da dor.

6 CONSIDERACOES FINAIS

A adocdo mais ampla de bloqueios regionais em UTIs depende de treinamento adequado para as
equipes de saude, desenvolvimento de protocolos padronizados e estudos adicionais para avaliar a relacao
custo-beneficio em diferentes contextos clinicos. Além disso, a monitorizacdo rigorosa de possiveis

complicacdes deve ser uma prioridade.
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