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Artigo Cientifico

Efeitos Cardiorrespiratorios da Nalbufina
e Morfina

como Medicacao Pré-Anestésica em Pacientes Higidos

L. E. Imbeloni, TSA! & C.P.Maia, TSA*

Imbeloni L E, Maia CP — Cardiorespiratory effects of nalbuphine and morphine premedication in
adult surgical patients.

Nalbuphine and morphine similarly decreased respiratory rate (1-3 rom) and both increased
PaCO, (average 2.50 mmHg or 0.33 kPa) without interfering with PaO,. As to the circulatory
effects thore was not any alteration in either the systolic or diastolic decrease in the heart rate.
The sedative effects of both drugs wer similar.

Nalbuphine causes a slight respiratory depression and similar sedative and cardiovascular effects
to equipotent doses of morphine, in young patients.
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analgesia produzida pela morfina e associada a
Adepresséo respiratoria, diretamente proporcio-
nal 4 dose' Nalbufina, um analgésico agonista-anta-
gonista, tem -poténcia similar @ da morfina em
doses clinicas de 10 mg ou menos®, mas com
menor depressdo respiratoria®. Doses cumulati-
vas de nalbufina produzem um efeito "‘teto”
protetor para a depressao respiratoria®, isto &,
o aumento da dose ndo implica em maior
depressdo  respiratoria, proporcionando deste
modo um fator de seguranga entre 0S Narco-
t1COoS.

A finalidade deste estudo foi avaliar os efeitos se-
dativos e cardiorrespiratorios da nalbufina e da
morfina como medicacao pré-anestésica em pa-
cientes jovens higidos.
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METODOLOGIA

Quarenta pacientes de ambos 0S sex0s sele-
cionados para cirurgia com idade inferior a 40
anos e sem patologia cardiorrespiratoria foram
divididos em dois grupos: no grupo 1 fol
utilizada a nalbufina e no grupo 2 a morfina.
A medicacdo pre-anestésica foi injetada sempre
no musculo deltbide na dose fixa de 10 mg
tanto para o0 grupo 1 como para O grupo 2.
N3o se adicionou qualquer outra medicacao
pré-anestésica, nem se utilizou grupo placebo.

Apbds a injecdo 0S pacientes permaneciam
no leito, deitados, até que fossem encaminha-
dos a sala de operacoes, quando se levantavam
para mudar do leito para a maca. A ga-
sometria arterial foi analisada antes (vespera) e
60 a 90 min apbds o uso das drogas, na sala

de operacOes, através do aparelho Corning
oH Blood Gas 165. A pressdo arterial (PA) foi
avaliada pelo método de Riva Rocci, frequéncia
cardiaca (FC) e respiratéoria (FR) pela conta-
gem direta durante 1 min antes e 60 a 90 min
apOs 0 uso das drogas.

A sedacdo foi avaliada atraves de uma escale

de 1 a 4 de 60 a 90 min ap6s 0 uso das
drogas. Os niveis de sedacdo foram: 1= desper-
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to, alerta, 2= sonolento; 3= dormindo, respon-
de a estimulo verbal: 4 = dormindo, ndo res-
ponde a estimulo verbal.

Os efeitos colaterais como nauseas, vOmMItos,
prurido,- hipotensdo ortostdtica e depressdo
respiratoria foram anotados.

Os resultados obtidos foram analisados pelo
teste t de Student comparando-se a8 media da
variacdo dos parametros cardiorrespiratorios an-
tes e de 60 a 90 min ap06s 0 uso.das drogas

RESULTADOS

Do grupo da nalbufina participaram 20 pa-
cientes, sendo 12 (60%) do sexo rnasculino,
enquanto no grupo da morfina participaram
também 20 pacientes, sendo 11 (b5%i do sexo
masculino. Ndo houve diferenca estatisucamente
significativa entre a meédia das idades nos dois
grupos (t=0,22) (Figura 1).

Ndo houve diferenca estatisticamente signifi-
cativa entre a media de cada parametro car-
diorrespiratorio, PAS, PAD, FC, FR, PO,,
PCO, e pH, entre os dois grupos antes do uso
das drogas (Tabela |).

Para cada pardmetro calculou-se a variacao
com a diferenca do valor antes menos 0O Va-
lor 60-9Q0 min apds administragdo das drogas.
Esta variacdo e calculada para cada paclente e
no final foram comparadas estatisticamente as
correspondentes medias nos qrupos 1 e 2. A
partir da Tabela |l verifica-se que ha um de-
créscimo significativo da PAS em ambos o0s

grupos. A reducdo média no grupo 1 e de
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Nalbufina Morfina

29,20 28,75 media

6.47 6.32 dp

18 18 minimo

38 38 Maximo

30 30 mediana
Fig. 1 Histograma idade dos pacientes
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0,07 kPa (0,55 mm Hg) e de 0,09 kPs
(0,70 mm Hg) no grupo 2. A diferenca entre
os dois decréscimos de PAS ndo foi, entretan-
to, significativa (t=0,40). A PAD media ndo
sofreu wvariacdo no grupo 1 e tampouco no
grupo 2. A FC no grupo 1 sofreu uma
significativa redugdo, enquanto que O grupo 2
ndo apresentou uma variacdo significativa. A

diferenca entre as duas variactes foi significa-
tiva (t=2,09;, p<0,05). Quanto a FR decres-
1

Tabela | — Parametros cardiorrespiratorios iniciais
Par Grupo Média dp evtatistes
(38 ql)

PAS 1 125,50 11,46

2 126,00 12,32 .
PAD 1 81,50 8,75

2 80,50 9,45 0,35
FC 1 81,00 6,47

. 80,20 5,35 0,43
FR 1 17,90 2,00

£ 17,70 2,08 0,00
PO, 1 95,65 3,01

2 95,55 2,98 0,11
PCO, 1 .38,20 1,67

2 37,95 1,64 0,48
pH 1 7,38 0,02

2 7,38 0,02 0.00
Tabela || — Variagcdo dos pardmetros cardiorrespiratbrios apos

uso de Nalbufina (grupo 1) e Morfina (grupo 2}

-
. t-estatistica
Par | Grupo Média dp 95% CI (38 gl)
PAS 1 0,55 089 | (0,14;0,96)
2 0,70 1,42 | (0,04:1,36) 0,40
PAD 1 0,15 0,75 | {-0,20,0,50)
2 0,15 1.14 | (-0,38;0,68) 0.00
FC 1 150 2,74 | (0,22:2,78)
2 0,10 1,21 (—0,46;0.66) 2,09 (p<0,05)
FR 1 2,80 2.19 | (1,78;3,82)
2 3,20 2,71 | (1,94:4 46) 0,51
PO, 1 0,40 1,67 | (-0,38;1,18)
2 - 0,30 169 | (—=1,09:0,49) 1,32
PCO, 1 - 2,10 1.83 | (-2,95;—-1,25)
2 - 2,85 2,11 (=3,83:—1,87'| 1,20
pH ] 0,00 0,01 | (0,00;0,00)
2 0,00 0,01 | (0,00;0,00) 0.00
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EFEITOS CARDIORRESPIRATORIOS DA NALBUFINA E MORFINA

ceu significativamente nos dois grupos Sem
discrimina-los. A PO, permaneceu constante
durante o periodo e a PCO, subiu significati-
vamente nos dois grupos, sem distingui-los. O
pH permaneceu 1nalterado.

Ndo houve diferenca significativa quanto ao
efeito da sedacdo em ambos os grupos (Tabe-
lallil). A mesma proporcao (15%) de casos
atingiu o grau 3 da escala, o grau 2 foi
atingido por 55% dos pacientes sob efeito da
natbufina e por 50% dos pacientes sob efeito
da morfina. O grau 1 foi atingido por 30% e
35% nos grupos 1 e 2 respectivamente. Estas
propor¢des s3ao estatisticamente iguals (teste %)
Nenhum paciente de ambos 0s grupos atingiu
o valor 4 da escala de sedacao.

Os efeitos colaterais (Tabela V) apareceram
menos frequentemente no grupo 1. Observou-se
nduseas em um paciente no grupo 1 e dois no
grupo 2, prurido em apenas um paclente no
grupo 2 e hipotensdo ortostatica em  tres
pacientes do grupo 2.

DISCUSSAO

Os efeitos cardiovasculares, depressao respira-
toria, sedacdo em resposta a doses equipotentes
de nalbufina e morfina sdo similares. Ambas as
drogas produzem boas condi¢Ces preé-operatorias
com discreto aumento dos efeitos colaterals
com o uso de. morfina.

Quando utilizada na dose de 0,15 mgkg™' a
nalbufina produz analgesia similar em magni-

Tabela Ill = Frequéncia de sedagdo nos dois grupos

Escala de sedacdo

Grupo 1 2 3 4
Nalbufina 06 61 03 00
Marfina Q7 10 03 Co

Tabela IV — Efeitos colatarais nos dois grupos.

Efeitos colaterais Nalbhufina A ourfina
Nausea 1 2
Prurido 0 1
Hipot. ortostatica 0 3
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tude e duracdo 3 mesma -dose de morfina®,
afetando de forma similar a ventilacdo®. Com
doses cumulativas a8 morfina produz um aumen-
to da depressdao respiratoria e significativo au-
mento da analgesia, enguanto que O aumento
da douse de nalbufina ndao produz aumento
adicional na depressdo respiratdria que ¢ obser-
vada com dose de 0,15 mg.kg™'*. A nalbufina
na dose de 10mg por via muscular tem O
infcio de acdo em 15 minutos ou menos® e
seu efeito analgésico maximo ocorre em torno
de 1 hora®, com duracdo aproximada de 4 a
5 horas* sendo sua acdo menor do que a da
morfina® e mais longa do que a pentazocina®.

Os efeitos colaterais sd8o incomuns quando
do uso muscular de nalbufina e morfina. Com
a utilizacdo venosa como medicacdao pre-aneste-
sica, ha um aumento na incidéncia de nauseas
e vOmitos. com o uso de morfina comparado
com doses similares de nalbufina®. A hipoten-
so arterial provocada pela morfina envolve
varios mecanismos’. A morfina, assim como
outros oplaceos, provocam um aumento da
liberacdo de histamina que bloqueia 0s recepto-
res histamino H,, produzindo hipotensdao. AssoO-
clado a este mecanismo periferico, ela induz
uma dilatacdo arteriolar pela supressao central
do tdonus adrenérgico. Ja o uso de nalbufina

ndo estda relacionado com hipotensao arterial
nos trabalhos consultados. NoO nosso estudo
ocorreu  hipotensdo ortostatica em 15% dos

pacientes do grupo da morfina e em nenhum
do grupo da nalbutina. |

Nalbufina produz efeitos hemodinamicos, res-
piratdrios e sedativos comparavels com doses
equipotentes de morfina. Embora ocorressem
mudancas na PCO, e FR em ambos 0s grupos,
sem alteracdo da PO,, estas nao foram sufi-
cientes para que houvesse intervengao  Ou
mesmo preocupacdo. QOcorreu uma diminuigao
na FC no grupo da nalbufina sem atingir
niveis preocupantes. Nalbufina e morfina pro-
porcionam excelentes condicOes pre-anestesicas
em pacientes higidos com menos de 40 anos,
sem efeitos deletérios para o sistema cardiorres-
niratorio. A maior vantagem da nalbufina e
ndo estar sob controle governamental dos nar-
coticos® e ter pequeno potencial de abuso
devido a sua atividade antagonisia.
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Imbeloni L E, MaiaCP — Efeitos cardiorrespira-
torios da nalbufina e morfina utilizadas como
medicacdo pré-anestésica em pacientes higidos.

Nalbufina e morfina produzem diminuicado simi-
lar na frequéncia respiratéria (+ a 3 irpm) e
um aumento similar na PCO, arterial (média
250 mm Hg =0,33 kPa) sem alteracao na PO,
arterial. Quanto aos efeitos cardiacos nao exis-
te diferenca na pressao arterial sistdlica e
diastolica em ambos 0s grupos, pcrem ha uma
diminui¢ao significativa em relacdao a frequencia
cardfaca com o uso de nalbufina. Quanto a
sedacao nao se observou diferenca significativa
quando se comparou as duas drogas. No grupo
da morfina observou-se maior frequéncia de
efeitos colaterais.

Nalbufina produz uma discreta depressao respi-
ratoria, sedac3o e alteracao cardiovascular simi-
lares quando comparada com doses equipoten-
tes de morfina em pacientes jovens.

Unitermos: HIPNOANALGESICOS: morfina,
nalbufina: MEDICACAO PRE-
ANESTESICA

Imbeloni L E, MaiaCP — Efectos cardiorespira-
torios de la nalbufina y morfina como medica-
ciOn preanestésica en pacientes higidos.

La nalbufina y la morfina producen disminu-
cion semejante en la frecuencia respiratoria (1
a 3Jirpm) y un aumento igual en la PCO,
arterial (media 2,50 mm Hg = 0,33 kPa) sin alte-
racion en la PO, arterial. Con respecto a los
efectos cardiacos no existe ninguna diferencia
en la presion arterial sistdlica y diastolica en
ambos grupos, no entanto, hay una disminu-
cion significativa con relacibn a la frecuencia
cardfaca con el wuso de la nalbufina. Con
relacion al sedativo, no se observd ninguna
diferencia significativa cuando fueron compara-
das las dos drogas. Fue observada mayor
frecuencia de los efectos colaterales en el
grupo de la morfina.

La nalbufina produce una discreta. depresion
respiratoria, sedacion vy alteracién dardiovascular
semejantes cuando comparada con dosis equiva-
lentes de morfina en jOovenes pacientes.
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