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e ' Geréncia de Servigos Cirurgicos
Nota Técnica N.2 14/2020 - SES/SAIS/CATES/DUAEC/GESCIR Brasilia-DF, 14 de outubro de 2020.
ASSUNTO:

Utilizacdo dos medicamentos MORFINA SOLUCAO INJETAVEL 0,2 MG/ML AMPOLA 1 ML
(CODIGO SES: 90196) e MORFINA SOLUCAO INJETAVEL 0,1 MG/ML AMPOLA 1 ML (CODIGO SES: 33732)
na anestesia raquidiana.

DO OBJETIVO:

Normatizar a utilizacio da medicacio MORFINA SOLUCAO INJETAVEL, em ambas as suas
apresentacGes sob ampola de 01ml (0,1 MG/ML e 0,2 MG/ML) para o uso em anestesia raquidiana na
Secretaria de Saude do DF, afim de efetuar analgesia satisfatéria ao paciente cirdrgico sem que haja
desperdicio do insumo.

DA JUSTIFICATIVA:

Um alivio inadequado da dor pds operatdria pode prolongar a recuperacdo e o tempo de
hospitalizacdo, aumentar os custos e reduzir a satisfacdo do paciente(l).

Atualmente, existem padronizadas na SES/DF duas apresentacdes de morfina utilizaveis na
anestesia raquidiana: 0,1 mg/ml (cédigo ses: 33732) e 0,2 mg/ml (cédigo ses: 90196). Entretanto, essas

duas formas ndo sdo excludentes entre si, cabendo a disponibilidade de ambas, para que o especialista
possa optar pela apresentacdao mais adequada conforme a situacgao clinica.

CONTEUDO:

A raquianestesia, anestesia subaracndidea ou anestesia raquidiana é realizada pela injecao
de uma solucdo de anestésico local dentro do liquido cefaloraquidiano (LCR) contido no espaco

subaracnéideo (intratecal)(z). A raquianestesia é geralmente utilizada para procedimentos cirurgicos que
envolvem a drea abdominal baixa, o perineo e as extremidades inferiores.(?)

Opidides podem ser adicionados as solucdes de anestésicos locais para melhorar a
anestesia cirurgica e fornecer uma analgesia pds-operatéria. Este efeito é mediado pelo corno dorsal da
medula espinhal, onde os opidides mimetizam os efeitos das encefalinas endégenas.(z)

A analgesia através de injecdo Unica espinhal é atrativa por ser simples, confidvel, sem
insercdo de cateter, e com custo inferior a epidural ou bloqueios de nervos periféricos com o mesmo
objetivo.(l)

O uso da morfina (O, a 0,5 mg) pode fornecer um controle eficaz da dor pds-operatdria
por aproximadamente 24 horas, mas é necessario um monitoramento no hospital para evitar a depressao
respiratéria induzida por essa droga.2



A utilizagdo da morfina espinhal em posologia de 100ug_(0,1mg) ou inferior se aplica a

procedimentos curtos, de dor pouco intensa, cujos efeitos colaterais decorrentes da dosagem elevada
da droga possam prejudicar a evolucdo da recuperacdo e alta (a considerar, nduseas e vomitos pods

operatérios (3), depressado respiratoéria (1)). A dosagem até 100ug é indicada para os pacientes com maior
risco de depressdo respiratdria, como idade avancada, elevada classificacdo pela American Society of
Anestheologists (ASA), o uso concomitante de sedativos de acdo prolongada, ventilacgdo com pressao

positiva, e doencga respiratéria coexistente!l). Entre as cirurgias elegiveis para tal analgesia, podemos
considerar ceséreas ).

Por outro lado, pode-se usar a morfina intratecal na dose de 200ug (0,2mg) ou superior em

procedimentos com grande estimativa de dor, como ressec¢do de cancer abdominal, pois mais de 80%
dos pacientes submetidos a cirurgias abdominais maiores experimentam dor pds operatéria moderada a

severa.ll) Por se tratar de procedimentos cirurgicos de maior porte, os efeitos colaterais relacionados a
dosagem do opidide, como retencdo urindria ou depressao respiratéria, ndo seriam prejudiciais, uma vez
que a sondagem vesical pode estar prescrita, bem como a monitorizagdo e assisténcia continua pods
operatoéria.

CONSIDERACOES FINAIS:

A analgesia cirurgica é um grande desafio a pratica médica. Uma dose Unica de morfina
intratecal, administrada imediatamente antes da cirurgia, pode ser um método util para a obtencdo de

analgesia p6s operatdria segura e prolongada.(4)

Doses de 0,1 a 0,2mg de morfina intratecal sdo consideradas por oferecer 6tima analgesia
em laparoscopias e cirurgias pélvicas, areas onde é recomendado que sejam evitadas elevadas doses,
devido ao aumento dos efeitos colaterais, sem melhora da qualidade da analgesia.(4)

Diante do exposto, estdo disponiveis ambas as apresenta¢des para a utilizacdo pelos
profissionais da Secretaria de Salde do DF, afim de que possam selecionar a op¢dao mais adequada a

oferecer analgesia pds operatdria, conforme a magnitude da intervencdo cirurgica e as caracteristicas
clinicas individuais de cada paciente; sem que haja desperdicio do farmaco.

A presente nota técnica sera amplamente divulgada, através do SEl, aos anestesiologistas,
nas Unidades de Anestesiologia e Medicina Peri Operatdria das diferentes Regionais hospitalares.

DA VIGENCIA DA NOTA TECNICA:

Enquanto houver a disponibilidade dos farmacos MORFINA SOLUCAO INJETAVEL 0,2
MG/ML AMPOLA 1 ML (CODIGO SES: 90196) e MORFINA SOLUCAO INJETAVEL 0,1 MG/ML AMPOLA 1
ML (CODIGO SES: 33732) no rol de medicamentos padronizados pela SES-DF.
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