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RESUMO

Introducao: A anestesia geral envolve a utiliza¢ao de diferentes classes de farmacos, que podem estar
relacionadas & ocorréncia de efeitos colaterais no periodo pds-operatorio. Objetivo: Avaliar os
diferentes tipos de anestésicos utilizados na anestesia geral e seus efeitos colaterais no pos-operatorio.
Métodos: Revisdo narrativa realizada nas bases SciELO, Google Scholar e Biblioteca Virtual em
Saude (BVS), incluindo artigos em portugués e inglés, publicados entre 2008 e 2021. Foram
selecionados quatro artigos, além de um livro utilizado como literatura complementar. Resultados: Os
estudos identificaram complicagdes pos-operatorias relacionadas a anestesia geral, incluindo alteragdes
respiratorias, necessidade de oxigénio suplementar, hipotensao, hipotermia, dor e alteracdes cognitivas.
A literatura complementar demonstrou a utilizacdo combinada de diferentes classes de firmacos, como
hipnoticos, analgésicos e bloqueadores neuromusculares. Conclusao: Os efeitos pos-operatorios nao
dependem exclusivamente dos anestésicos utilizados, sendo também influenciados pelas caracteristicas
do paciente, pelo procedimento cirirgico e pelo manejo perioperatorio. Assim, o conhecimento dos
anestésicos e de seus possiveis efeitos contribui para uma assisténcia mais segura.

Palavras-chave: Anestésicos; Complicacdes Pos-Operatorias; Efeitos Colaterais e Reacdes Adversas
Relacionados a Medicamentos; Seguranca do Paciente.

ABSTRACT

Introduction: General anesthesia involves the use of different classes of drugs, which may be
associated with the occurrence of side effects in the postoperative period. Objective: To evaluate the
different types of anesthetics used in general anesthesia and their postoperative side effects. Methods:
A literature review was conducted using the SciELO, Google Scholar, and Virtual Health Library
(VHL) databases, including articles in Portuguese and English published between 2008 and 2021.
Four articles were selected, in addition to one book used as complementary literature. Results: The
studies identified postoperative complications related to general anesthesia, including respiratory
alterations, need for supplemental oxygen, hypotension, hypothermia, pain, and cognitive changes.
The complementary literature demonstrated the combined use of different classes of drugs, such as
hypnotics, analgesics, and neuromuscular blocking agents. Conclusion: Postoperative effects do not
depend exclusively on the anesthetics used, but are also influenced by patient characteristics, the
surgical procedure, and perioperative management. Thus, knowledge of anesthetics and their possible
effects contributes to safer patient care.

Keywords: Anesthetics; Postoperative Complications;, Drug-Related Side Effects and Adverse
Reactions,; Patient Safety.
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RESUMEN

Introduccion: La anestesia general implica el uso de diferentes clases de farmacos, que pueden estar
relacionadas con la aparicion de efectos secundarios en el periodo postoperatorio. Objetivo: Evaluar
los diferentes tipos de anestésicos utilizados en la anestesia general y sus efectos secundarios en el
postoperatorio. Métodos: Se realizo una revision narrativa en las bases de datos SciELO, Google
Scholar y Biblioteca Virtual en Salud (BVS), incluyendo articulos en portugués e inglés publicados
entre 2008 y 2021. Se seleccionaron cuatro articulos, ademas de un libro utilizado como literatura
complementaria. Resultados: Los estudios identificaron complicaciones postoperatorias relacionadas
con la anestesia general, incluyendo alteraciones respiratorias, necesidad de oxigeno suplementario,
hipotension, hipotermia, dolor y alteraciones cognitivas. La literatura complementaria demostro el
uso combinado de diferentes clases de farmacos, como hipndticos, analgésicos y bloqueadores
neuromusculares. Conclusion: Los efectos postoperatorios no dependen exclusivamente de los
anestésicos utilizados, sino que también estan influenciados por las caracteristicas del paciente, el
procedimiento quirurgico y el manejo perioperatorio. Asi, el conocimiento de los anestésicos y de sus
posibles efectos contribuye a una atencion mds segura.

Palabras clave: Anestésicos; Complicaciones Postoperatorias, Efectos Colaterales y Reacciones
Adversas Relacionados con Medicamentos, Seguridad del Paciente.

1. INTRODUCAO

A anestesia geral ¢ compreendida como uma dentre as mais diversas modalidades anestésicas.
Segundo a American Society of Anesthesiologists (ASA), a anestesia geral ¢ um estado de perda da
consciéncia induzido por fairmacos, no qual o paciente nao pode ser acordado por um estimulo algico.
Logo, seus componentes incluem imobilidade, amnésia, analgesia e auséncia de dano ao paciente
envolvido (Mashour, 2024).

Atualmente, o processo de anestesia ¢ realizado pela administragdo de uma combinagdo de
farmacos, sendo utilizados hipndticos, agentes bloqueadores neuromusculares e analgésicos que
possuam objetivos especificos de analgesia, sedacdo e relaxamento muscular. Assim, as interagdes que
ocorrem entre os medicamentos estdo diretamente ligadas ao efeito que as mesmas terdo (Pardo Jr.;
Miller, 2019; Coppens; Steenhout; De Baerdemaeker, 2023).

A anestesia geral ¢ um procedimento realizado em criangas, adolescentes, adultos e idosos, no
entanto, em pacientes acima de 60 anos se observa maior ocorréncia de complicagdes anestésicas pos-

operatodrias (Santos et al., 2021).
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As complicagdes mais frequentes no pds-operatorio incluem nausea e vomito, necessidade de
suporte para as vias aéreas superiores e hipotensdo arterial. Um estudo realizado pelo Australian
Incident Monitoring Study (AIMS), em 2002, referiu que as complicagdes nas vias aéreas e eventos
cardiovasculares representam 67% dos 419 incidentes da sala de recuperagdao (Goss et al., 2024;
Junaidi; Hawrylak; Kaw, 2024).

Portanto, o objetivo desta pesquisa foi avaliar os diferentes tipos de anestésicos utilizados na

anestesia geral, juntamente com seus efeitos colaterais no pos-operatorio.

2. METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura realizada a partir das bases de dados SciELO,
Google Scholar e Biblioteca Virtual em Saude (BVS), utilizando os seguintes descritores de busca:
“Anestesia geral”, “Pds-operatorio” e “Efeitos colaterais”, combinados por meio do operador booleano
AND. Adicionalmente, foi consultada a plataforma digital Minha Biblioteca para a sele¢ao de um livro
relacionado a temadtica da revisao.

Foram adotados como critérios de inclusdo artigos nos idiomas portugués e inglés, disponiveis
online, com texto completo e acesso gratuito, publicados entre os anos de 2008 e 2021. Esse periodo
foi escolhido para aumentar o recorte temporal, uma vez que ndo foram encontrados artigos mais
recentes relevantes e de acordo com os objetivos desta pesquisa.

Como critérios de exclusdo, foram considerados os artigos duplicados, aqueles que nao
abordavam o tema, os publicados em outros idiomas, os que exigiam pagamento, os realizados em ndo
humanos e aqueles que ndo estavam de acordo com os objetivos da revisdo apos a leitura do titulo,
resumo e texto completo.

A selecdo dos artigos foi realizada em etapas. Inicialmente, foi feita a leitura dos titulos e,
quando havia possibilidade de contribuicdo para a revisdo, realizou-se a leitura dos resumos. Em
seguida, os artigos selecionados foram discutidos entre os autores e submetidos a leitura do texto
completo. Apds essa etapa, foi realizada uma nova discussdo entre os pesquisadores e, havendo
concordancia entre os autores, os artigos foram incluidos na revisao.

A busca nas bases de dados resultou em treze artigos, sendo trés na BVS, cinco na SciELO e
cinco no Google Scholar. Apos as etapas de sele¢do, foram incluidos quatro artigos, sendo um

resultante da BVS, dois da SciELO e um do Google Scholar. O processo de identificagdo, triagem,
5
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elegibilidade e inclusdo dos artigos esta apresentado no fluxograma de sele¢ao dos estudos (Figura 1).
Além dos artigos, foi selecionado um livro disponivel na plataforma digital Minha Biblioteca

(https://integrada.minhabiblioteca.com.br/home/dashboard), considerando o ano de publicacdo e sua

relagdo com os aspectos da anestesia abordados nesta revisdo. Dessa forma, a amostra final foi
constituida por quatro artigos cientificos, além do livro utilizado como literatura complementar.

ApOs a selecdo, as informagdes dos quatro artigos e do livro foram organizadas inicialmente
em forma de texto e, posteriormente, em tabela (Tabela 1), destacando os principais resultados

relacionados aos objetivos da revisao.

3. RESULTADOS
A partir da aplicacdo dos critérios de inclusdo e exclusdo estabelecidos, foram selecionados
quatro artigos para compor a amostra final desta revisdo. O processo de identificagdo, selegao e

inclusao dos estudos encontra-se apresentado na Figura 1.

Figura 1. Fluxograma de Seleg@o dos Estudos.
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Os estudos selecionados foram publicados entre 2008 ¢ 2021, todos em ambito nacional, e
apresentaram diferentes delineamentos metodologicos, incluindo estudos observacionais e revisdes da
literatura. A caracterizacdo dos artigos quanto a autoria ¢ ano, local de publicacdo, delineamento e

principais resultados encontra-se apresentada no Quadro 1.

Tabela 1. Caracterizagdo dos estudos selecionados e principais resultados.

Autoria e ano Local de Delineamento do Principais resultados
publicacao estudo
Von Atzingen, Sao Paulo, SP, Estudo transversal, Dos 77 pacientes adultos submetidos a anestesia geral,
Schmidt e Brasil exploratdrio, com 92,2% necessitaram de oxigénio suplementar, 15,6%
Nonino (2008) abordagem apresentaram alteragdes na ausculta pulmonar, 16,9%
quantitativa apresentaram hipotenséo e 23,4%, hipotermia. Também foi
observada diferenga estatisticamente significativa na
recuperacdo entre os sexos, com melhores condi¢des entre
as mulheres.
Lucena; Belo Revisdo Bibliografica A revisdo destacou como principais dificuldades e riscos da
Soares; Vilas Horizonte, anestesia geral em cesarianas o manejo potencialmente
Boas, 2010 MG, Brasil dificil das vias aéreas, o risco de aspiragdo pulmonar, a
consciéncia intraoperatoria materna e a depressdo neonatal
no pos-parto imediato. Também foram descritos riscos de
obstrucdo das vias aéreas e hipoventilagdo durante o
despertar e a recuperagdo.
Dias et al, Sao Paulo, SP, Estudo observacional, A dor na sala de recuperacdo pds-anestésica ocorreu em
2020 Brasil transversal, 34,7% dos pacientes e foi intensa em 61,8% daqueles que
prospectivo e apresentaram dor. A anestesia geral foi identificada como
exploratdrio variavel preditiva, aumentando em 9,5 vezes a chance de
ocorréncia de dor em comparacdo a anestesia
subaracndidea.
Santos et al., Brasil Revisdo bibliografica  Foram destacadas como principais complicagdes cognitivas

2021

o delirium pds-operatorio e a disfungdo cognitiva pos-

operatoria, que podem ser temporarios, permanentes ou
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incapacitantes. Entre os fatores associados estdo idade
avancada, comorbidades, dor mal controlada, cirurgia de
emergéncia e perda sanguinea intraoperatoria intensa. A
literatura analisada relatou incidéncia de 53,3% para
delirium pos-operatorio e de 20-26% para disfungdo

cognitiva pos-operatoria em idosos.

Fonte: Autores (2026).

De modo geral, os estudos evidenciaram diferentes complicagdes e efeitos relacionados ao
periodo pos-operatorio de pacientes submetidos a anestesia geral. Entre os achados descritos estiveram
alteracOes respiratorias, necessidade de oxigénio suplementar, hipotensdo, hipotermia, dor pods-
operatoria e complicacdes cognitivas. Também foram identificados riscos relacionados as vias aéreas
no periodo de recuperacdo anestésica, especialmente em contextos especificos, como a anestesia geral
para cesariana.

Entre os estudos com avaliacdo direta de pacientes, foram observadas alteragdes como
hipotermia, hipotensdo e comprometimento respiratério no pos-operatdorio imediato, além da
associacao da anestesia geral com maior ocorréncia de dor na sala de recuperagao pos-anestésica. Nos
estudos de revisao, destacaram-se as complicagdes cognitivas em pacientes idosos, principalmente o
delirium e a disfungdo cognitiva pos-operatoria, bem como alteragdes respiratorias relacionadas ao
despertar e a recuperagao anestésica.

Além das complicag¢des identificadas nos estudos selecionados, a literatura complementar
Bases da Anestesia, de Pardo Jr. e Miller (2019), demonstrou que a anestesia geral envolve a utiliza¢ao
combinada de diferentes classes de farmacos, entre elas agentes hipnoticos, analgésicos e bloqueadores
neuromusculares, empregados de acordo com os efeitos necessarios durante o procedimento
anestésico. Dessa forma, os efeitos observados no periodo pos-operatdrio devem ser considerados nao
apenas em relag@o a técnica anestésica, mas também aos medicamentos utilizados e as caracteristicas

individuais do paciente (Pardo Jr.; Miller, 2019).
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4. DISCUSSAO

Os estudos analisados demonstraram que a anestesia geral pode estar relacionada a diferentes alteragdes
no periodo pos-operatorio, envolvendo principalmente os sistemas respiratorio, cardiovascular e
neurologico, além da ocorréncia de dor e hipotermia. A presenca dessas complicacdes reforga a
importancia do planejamento anestésico e da monitorizacdo adequada do paciente, especialmente

durante as primeiras horas apds o procedimento.

4.1 Anestésicos utilizados na anestesia geral

A anestesia geral ¢ realizada por meio da combinacdo de diferentes classes de farmacos,
utilizadas de acordo com os efeitos necessarios durante o procedimento. Entre elas estdo os agentes
hipnoticos, analgésicos e bloqueadores neuromusculares, que atuam de maneira complementar para
proporcionar condi¢gdes adequadas a realizacao do procedimento cirurgico (Pardo Jr.; Miller, 2019).

A associacdo entre diferentes medicamentos permite que cada componente da anestesia seja
alcancado de maneira adequada, evitando a dependéncia de um tUnico agente para produzir todos os
efeitos necessarios. Coppens, Steenhout e De Baerdemaeker (2023) destacam a utilizacao de diferentes
farmacos e adjuvantes no contexto da anestesia balanceada, com o objetivo de adequar a técnica
anestésica as necessidades do paciente e do procedimento.

Nesse contexto, a escolha dos anestésicos deve considerar ndo apenas os efeitos desejados
durante o procedimento, mas também suas possiveis repercussoes durante a recuperagdo. Entretanto,
as complicacdes poOs-operatdrias possuem origem multifatorial e ndo devem ser atribuidas
exclusivamente aos farmacos administrados, uma vez que fatores relacionados ao paciente, ao

procedimento cirirgico e a0 manejo perioperatdrio também podem contribuir para sua ocorréncia.

4.2 Complicacdes no periodo pos-operatorio imediato

Von Atzingen, Schmidt e Nonino (2008) identificaram alteragdes importantes no pos-
operatorio imediato de pacientes submetidos a anestesia geral, destacando-se a necessidade de oxigénio
suplementar, hipotermia, hipotensdo e altera¢des na ausculta pulmonar. Esses resultados demonstram
que o periodo de recuperacdo anestésica exige acompanhamento continuo, uma vez que o paciente
ainda pode apresentar efeitos residuais dos anestésicos associados as alteragdes provocadas pelo
proprio procedimento cirargico.

International Journal of Health and Surgical Research (IJHSR)
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Entre essas complicag¢des, a hipotermia permanece como um evento relevante no periodo
perioperatorio. Simegn, Bayable e Fetene (2021) apontam que a anestesia € a exposi¢ao durante o
procedimento cirurgico podem comprometer a manutencdo da temperatura corporal. Os autores
destacam, ainda, a importancia da monitorizagdo da temperatura e da utilizacdo de medidas de
aquecimento para prevenir € controlar essa alteracao.

Nauseas e vOmitos também constituem complicacdes frequentes apos procedimentos
anestésico-cirurgicos. Gan et al., (2020) ressaltam que sua ocorréncia depende de diferentes fatores
relacionados ao paciente, ao procedimento e a técnica anestésica. Dessa forma, recomenda-se
identificar previamente os pacientes com maior risco € adotar medidas preventivas, especialmente por
meio de estratégias multimodais.

Assim, embora o estudo de Von Atzingen, Schmidt e Nonino (2008) seja anterior as demais
publicacdes analisadas, seus achados permanecem compativeis com complicagdes reconhecidas
atualmente no periodo pos-operatorio, reforcando a necessidade de vigilancia na Sala de Recuperagao

Po&s-Anestésica.

4.3 Dor poés-operatoéria

Outro achado importante foi apresentado por Dias et al., (2020), que identificaram a anestesia
geral como varidvel preditiva para a ocorréncia de dor na Sala de Recuperagao Pos-Anestésica. No
estudo, os pacientes submetidos a anestesia geral apresentaram maior chance de desenvolver dor
quando comparados aqueles submetidos a anestesia subaracnodidea.

Entretanto, a ocorréncia de dor no pds-operatério ndo deve ser atribuida exclusivamente a
técnica anestésica. Sua intensidade pode ser influenciada pelo tipo e extensdo do procedimento
cirargico, caracteristicas individuais do paciente, medicamentos administrados durante a cirurgia e
analgesia empregada no pds-operatorio. Além disso, a anestesia regional pode proporcionar analgesia
residual durante as primeiras horas ap6s o procedimento, contribuindo para menores niveis de dor nesse
periodo (Pardo Jr.; Miller, 2019).

Dessa forma, o achado de Dias ef al., (2020) deve ser compreendido dentro de um contexto
multifatorial. A maior ocorréncia de dor entre os pacientes submetidos a anestesia geral ndo significa
que essa técnica seja isoladamente responsavel pelo quadro, mas demonstra a necessidade de

planejamento adequado da analgesia durante e ap6s o procedimento.
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4.4 Complicacoes cognitivas

No que se refere as alteragdes neurologicas, Santos et al., (2021) destacaram o delirium pos-
operatorio e a disfuncdo cognitiva pds-operatdria entre as principais complicacdes observadas em
pacientes idosos submetidos a anestesia geral. A idade avangada, presenga de comorbidades, reducao
da reserva cognitiva e outros fatores clinicos tornam essa populacio mais vulneravel ao
desenvolvimento dessas alteragdes.

Estudos recentes demonstram, entretanto, que a relagdo entre a técnica anestésica e as alteragdes
cognitivas ainda ndo estd completamente estabelecida. Zhu et al., (2022), em revisdo sistematica e
meta-analise, identificaram possivel associagdo entre anestesia geral e maior ocorréncia de delirium
poOs-operatorio em algumas analises. Os autores ressaltam, porém, a influéncia de diferentes
caracteristicas dos estudos e dos pacientes sobre esse resultado.

Posteriormente, Viderman et al., (2023) analisaram 13 estudos, envolvendo 3.633 pacientes
submetidos a anestesia geral ou regional, e ndo encontraram diferenca estatisticamente significativa
entre as técnicas quanto a ocorréncia de delirium pds-operatério. Também nao foram encontradas
diferencas significativas para disfun¢do cognitiva pos-operatoria.

Esses resultados demonstram que as alteragdes cognitivas no pds-operatdrio possuem origem
multifatorial e ndo podem ser relacionadas exclusivamente a anestesia geral. Fatores como idade,
comorbidades, condi¢cdo cognitiva prévia, tipo de cirurgia e caracteristicas do periodo perioperatorio
também devem ser considerados. Dessa forma, os achados de Santos et al, (2021) reforcam
principalmente a necessidade de maior atencao aos pacientes idosos ¢ a identificacao prévia daqueles

com maior risco de complica¢des cognitivas.

4.5 Anestesia geral em cesarianas

No contexto obstétrico, Lucena, Soares e Vilas Boas (2010) destacaram que a anestesia geral
apresenta vantagens como rapidez de inducgdo e controle das vias aéreas e da ventilacdo, porém esta
associada a riscos importantes, incluindo dificuldades de intubacgdo, aspiracdo pulmonar e possiveis
repercussdes maternas € neonatais. Por esse motivo, as técnicas neuroaxiais sdo preferidas para a
maioria das cesarianas.

Essa preferéncia permanece presente na literatura atual. Watson, Richardson e Lucas (2022)
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apontam que existem evidéncias crescentes de melhores resultados maternos e fetais com as técnicas
neuroaxiais quando comparadas a anestesia geral. Nas cesarianas eletivas, predominam as técnicas
espinhal e combinada espinhal-peridural, enquanto a anestesia geral ¢ reservada principalmente para
situagcdes em que existe ameaca imediata a vida materna ou fetal ou quando a técnica neuroaxial nao
pode ser utilizada (Pardo Jr.; Miller, 2019).

Resultados recentes também demonstram possiveis repercussdes neonatais relacionadas a
anestesia geral. Shi ef al., (2024), ao analisarem 539 cesarianas de emergéncia, observaram menores
indices de Apgar nos recém-nascidos expostos a anestesia geral em comparacao a anestesia neuroaxial.
A anestesia geral também esteve associada a maior necessidade de reanimagdo neonatal, maior
frequéncia de internacdo em unidade de terapia intensiva neonatal e maior ocorréncia de sindrome do
desconforto respiratorio neonatal.

Apesar dessas diferencas, a anestesia geral continua sendo uma técnica necessaria em
determinadas situagdes obstétricas, principalmente diante de emergéncias ou contraindicagdes a
anestesia neuroaxial. Portanto, sua utilizagdo deve considerar as condi¢des maternas e fetais, a urgéncia
do procedimento e a relagao entre os possiveis riscos e beneficios.

De forma geral, os estudos analisados demonstram que as complicagdes observadas apos a
anestesia geral ndo dependem exclusivamente dos agentes anestésicos utilizados. Caracteristicas
individuais do paciente, tipo e duracao do procedimento, condi¢gdes clinicas prévias e manejo
perioperatorio também interferem na ocorréncia desses eventos. Dessa forma, a avaliagao pré-
anestésica, o planejamento individualizado e a monitorizagdo durante o periodo pds-operatorio sao

fundamentais para a identificacao precoce e prevencao de possiveis complicagdes.

5. CONSIDERACOES FINAIS

A partir dos estudos analisados, observou-se que a anestesia geral envolve a utilizagdo
combinada de diferentes classes de farmacos, como hipnoticos, analgésicos e bloqueadores
neuromusculares, empregados de acordo com os efeitos necessarios durante o procedimento. A escolha
desses medicamentos deve considerar suas caracteristicas e possiveis repercussoes durante a
recuperacao anestésica.

Os efeitos colaterais no pos-operatéorio ndo dependem exclusivamente dos anestésicos

utilizados, uma vez que também podem ser influenciados pelas caracteristicas individuais do paciente,
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pelas condigdes clinicas prévias, pelo procedimento cirurgico e pelo manejo perioperatério. Dessa
forma, a avaliagdo individualizada é importante para identificar fatores de risco e orientar a escolha da
técnica e dos farmacos mais adequados para cada situagao.

Nesse contexto, o conhecimento dos anestésicos e de seus possiveis efeitos contribui para o
planejamento dos cuidados e para a monitorizacdo adequada durante o periodo perioperatério. A
identificacao precoce de possiveis alteracdes permite a adocdo de medidas preventivas e terapéuticas
de acordo com as necessidades apresentadas pelo paciente.

Conclui-se, portanto, que o conhecimento dos diferentes anestésicos empregados na anestesia
geral e de seus possiveis efeitos colaterais no pds-operatério € fundamental para uma assisténcia segura
e individualizada. A escolha adequada dos medicamentos, associada a avaliacao das caracteristicas do
paciente e do procedimento, contribui para reduzir os riscos e favorecer uma recuperacao pés-

operatoria mais segura.
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