O PACIENTE USUARIO DE COCAINA NO ATO ANESTESICO
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INTRODUGCAO: O consumo de cocaina, um problema de satde publica crescente, impde
desafios significativos no ambiente clinico-cirargico, especialmente durante o ato anestésico.
Este alcaloide tropano, com potentes propriedades psicoestimulantes, atua inibindo a
recaptacdo de neurotransmissores como dopamina, noradrenalina e serotonina, resultando em
intensa ativacdo do sistema nervoso simpatico. Tal acdo culmina em efeitos cardiovasculares
agudos, incluindo hipertensado, taquicardia e arritmias, elevando o risco de infarto agudo do
miocardio. Pacientes usuarios de cocaina enfrentam maior probabilidade de instabilidade
hemodindmica, reacdes paradoxais a farmacos anestésicos e alteracbes no metabolismo
hepético, impactando diretamente a morbimortalidade anestésica. Portanto, € crucial que
farmacéuticos, anestesiologistas e equipes multiprofissionais estejam cientes dos riscos e
protocolos de conduta mais seguros. OBJETIVO: Revisar as evidéncias cientificas disponiveis
sobre a interacdo entre a cocaina e 0s agentes anestésicos no contexto intraoperatdrio. Focou-
se na identificacdo dos riscos perioperatorios associados ao uso da substancia e na proposicédo
de condutas baseadas em evidéncias para o manejo clinico, abrangendo as implicacGes
farmacoldgicas e fisiopatologicas. MATERIAL E METODOS: Trata-se de uma revisio de
literatura. A pesquisa buscou responder a pergunta: Quais as principais interacfes anestésicas
e condutas recomendadas durante o ato cirlrgico em pacientes usuarios de cocaina?. Foram
incluidos artigos publicados entre 2013 a 2024, em portugués, inglés e espanhol, abordando o
uso de cocaina em contexto anestésico. Relatos de caso e estudos com limitagdes metodologicas
foram excluidos. As buscas foram realizadas nas bases PubMed, SciELO, LILACS e
ScienceDirect, utilizando descritores boleano como "cocaine AND anesthesia”. A andlise

critica dos dados, priorizando qualidade e relevancia clinica, resultou na selecéo de 6 artigos de
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um total inicial de 340. RESULTADOS E DISCUSSAO: Os resultados indicam a necessidade
de conduta anestésica individualizada para usuérios de cocaina, considerando estado clinico,
padrdo e tempo do ultimo consumo. A positividade em exames toxicoldgicos isolada ndo deve
ser critério absoluto para cancelamento de cirurgias eletivas em pacientes assintomaticos e
hemodinamicamente estaveis (Bartels & Schacht, 2021; Moon et al., 2019). Contudo, a
vigilancia ¢ essencial, dada a possibilidade de eventos como hipotensao inesperada (O’Donnell
et al., 2022) e a persisténcia de metabdlitos ativos (Larsen et al., 2024), desafiando intervalos
padronizados. A escolha de agentes anestésicos € crucial: halotano e ketamina devem ser
evitados devido ao risco de sensibilizagdo miocérdica. Propofol, sevoflurano e
benzodiazepinicos sdo preferiveis, com labetalol para betabloqueio (Moreira et al., 2023). A
titulacdo individualizada é vital pela alteracdo da resposta a farmacos. Efeitos psiquiatricos,
como agitacdo, exigem sedacdo controlada e suporte psicologico (Bala et al., 2015). A falha na
deteccdo do consumo aponta para a necessidade de protocolos e triagens ampliadas (Moreira et
al., 2022). O farmacéutico clinico é fundamental na interpretacdo de exames e prevencdo de
interacdes. Avaliacdo prévia de fungdes hepatica e renal é recomendada para usuarios crénicos.
Interacbes com vasopressores e antidepressivos triciclicos exigem cuidado. A lacuna em
diretrizes nacionais reforca a importancia de evidéncias clinicas brasileiras. CONCLUSAO: A
interacdo anestésica em usuarios de cocaina é um desafio que exige manejo individualizado e
baseado em evidéncias. A condicédo clinica do paciente, e ndo apenas o exame toxicoldgico,
deve nortear o cancelamento de cirurgias. A escolha criteriosa de farmacos anestésicos e
monitoramento intensivo sdo cruciais. A colaboracdo multiprofissional é essencial para
decisbes seguras e eficazes, pautadas na medicina personalizada e seguranca do paciente,

necessitando de atualizacdo continua e diretrizes nacionais.
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