INTRODUCAO

A anestesia pediatrica é desafiadora devido a
vulnerabilidade de neonatos e prematuros,
que apresentam maior risco de complicagoes.
O tipo de anestesia e o perfil do paciente
influenciam os desfechos, enquanto
tecnologias como o ultrassom tém reduzido
complicagdes, apesar de desafios técnicos,
especialmente em lactentes.

OBJETIVOS

Investigar a prevaléncia das complica¢des
anestésicas  pediatricas descritas na
literatura, analisando o impacto dos tipos
de anestesia, idades dos pacientes e
condig¢des clinicas prévias.

Foi realizada uma revisdo sistemdatica nas
bases PubMed e SciELO (2010-2023),
seguindo as diretrizes PRISMA. Utilizaram-
se os descritores: pediatric anesthesia,
anesthesia complications, regional
anesthesia, general anesthesia e critical
incidents. Incluiram-se estudos originais
sobre pacientes de 0 a 18 anos submetidos
a anestesia geral ou regional, com andlise
de complicagdes, eventos adversos e fatores
associados.
narrativas, relatos de caso e estudos sem
foco em complicacbes anestésicas. A
qualidade dos estudos foi analisada pela
escala do Joanna Briggs Institute,
resultando na inclusio de 24 estudos.

Excluiram-se revisoes
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DISCUSSAQ

Na anestesia geral, o 6xido nitroso é
evitado devido aos riscos neurolégicos
e a expansdo de cavidades aéreas. Ja a
combinacdo de anestésicos inalatdrios

com opioides, embora comum,
apresenta riscos como depressao
miocardica e instabilidade

hemodindmica. Na anestesia regional,
bloqueios em pacientes pediatricos
apresentam taxa baixa de complicacdes
graves, apesar das punc¢des durais
ocorrerem com maior frequéncia em
lactentes, ressaltando a necessidade de
aprimoramento técnico. Entre 2014 e
2019, a incidéncia de incidentes criticos
foi baixa, embora lactentes menores de
um ano e pacientes com condi¢des

clinicas mais graves tenham
apresentado taxas mais elevadas de
complicacgoes. Além disso,
procedimentos cirurgicos cardiacos

demonstraram maior risco de eventos
adversos em comparagdo com cirurgias
ndo cardiacas. O uso de ultrassom a
beira do leito e dispositivos para vias

aéreas dificeis, associada a
especializacdo em anestesia pediatrica,
tem reduzido eventos graves e

melhorado os desfechos anestésicos.

CONCLUSAC

Apesar dos avangos tecnolégicos e do
treinamento  especializado, muitos
incidentes criticos ainda sdo evitaveis,
destacando a importancia da avaliagio
pré-anestésica e da capacitagdo
continua. O monitoramento rigoroso e
o uso de técnicas modernas sdo
essenciais para aumentar a seguranca
e melhorar os desfechos anestésicos.



