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UM SINAL PARA IDENTIFICACAO DO ESPACO
EPIDURAL SACRO

As primeiras tentativas bem sucedidas de utilizacdo do
hiato sacro como via de introducdo de medicamentos, remon-
tam a 1901 com Sicard (!) e Cathelin (3#). Stockel (*) em
1909 usou a analgesia epidural sacra com procaina em obste-
tricia, com 80% de resultados satisfatérios; posteriormente
Lawen (°) descreveu sua aplicacdo para cirurgia. As primei-
ras publicacées americanas & respeito datam de 1915. Entre
nés, Correa (%) em 1937 descreveu sua experiéncia com o
método, em urologia. Spiegel, Goncalves e Fortuna (759)
aplicaram-na a pacientes pedidtricos e outros autores (1011)
a obstetricia,.

Em pacientes pediatricos, a analgesia epidural sacra é
tecnicamente mais facil de ser realizada que em pacientes
adultos, obesos ou mesmo gravidas, mas por vézes ficamos
na duvida se estamos ou ndo dentro do espaco, seja por
razoes de ordem anatémica, ('%14) seja por dividas no posi-
cicnamento da agulha dentro do canal sacro.

Sédo descritos varios sinais para identificar o espaco epi-
dural sacro:

a — sensacdo de perfurar uma membrana, referida pelo
anestesista (%!Y) ou de perda de resisténcia (1314),

b — o paciente acusa dor no momento da perfuracdo da
membrana sacro coccigea (12).

¢ — auséncia de crepitacdo na regido do sacro, apods in-
jecdo de 10 ml de ar ('*), sinal sem valor na crianca, em
razdo do escape de ar pelos buracos sacros.

d — auséncia de resisténcia 4 injecdo de anestésico, (%)
sinal presente. mas néo caracteristico na crianca. e melhor
observada no adulto.
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¢ — dor no perinec e territério ciatico referida pelo pa-
ciente quando se execuia rapidamente a injecido do volume
anestésico. (?2)

f — auséncia de formacfo de edema sub-cutidneo du-
ranfe a injecéio de anestésico.

g — relaxamento anal precoce. (')

Descricdo do Sinal — Consiste na contracdo da muscula-
‘tura peri-anal e/ou glutea, e mais raramente da face posterior
da coxa e perna, quando se injeta rapidamente ar no hiato
"SACTO.

As quantidades g serem injetadas variam de 2 a 3 ml nas
criancas até 10 ml no adulto.

A contracfo da musculatura peri-anal ¢ bilateral; guando
‘se utiliza puncmnar em posicdo lateral, a contracio muscular
6 bem mais evidente na parte superior,

Discussdo — O sinal que descrevemos apresenta a vanta-
gem de poder ser aplicado a pacientes conscientes ou néo e
de qualquer idade.

Ele nio ocorre, se a injecdo de ar se fizer no tecido sub-
cuténeo. Se a mjegao fér feita dentro do canal e ocorrer esca-
pamento de ar através dos buracos sacros, ¢ sinal descrito
georre concomitantemente com a crepitacgéo.

Resultados — O sinal que descrevemos foi observado em
‘wma série de 12 pacientes de ambos os sexos, com idades
‘variadveis de 8 meses a 34 anos,

Sempre que o sinal esteve presente nao houve falha da
-anestesia caudal. Em dois pacientes, ele ocorreu concomi-
‘tantemente com a crepitacio do sub-cuténeo.

Mostrou ser, em nossa experiéncia, um sinal de certeza
«da agulha situar-se no espaco epidural sacro.
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