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INTRODUGAD
As complicagdes oftalmoldgicas freqiientemente sio tratadas

cirurgicamente sob anestesia geral. Apresentamos um caso de
endoftalmite cronica por doenga degenerativa corneana de Fuchs
tratada cirurgicamente sob bloqueio peribulbar.

RELATO DO CASO
Paciente do sexo feminino, 70 anos, 40 kg, P2 (antigo ASAII),
hipertensa controlada com uso de captopril e hidroclorotiazida,

submetida 4 cirurgia para enucleagdo de globo ocular devido
2 endoftalmite cronica por tlcera de cérnea. Apresentava-se
em REG, com dor intensa no olho (EVA = 9), taquicdrdica
(FC = 130 bpm), hipertensa (PA = 162/100 mmHg) e com
leucocitose. Na sala de cirurgia foi monitorizada com cardios-
cépio (DII), pressdo arterial no-invasiva e oximetro de pulso.
Oferecidos 2 I/min de O, via cateter nasal, realizadas a pun¢do
venosa e a administragio de 3 mg de midazolam e 15 mcg de
fentanil, seguida de infusdo continua de propofol para sedagio.
O bloqueio peribulbar foi realizado com 8 ml de ropivacaina
1% com clonidina 1 mcg/kg, em duas pungdes: {nfero-lateral
(5 ml) 10 minutos depois, para obter-se redugao da pressao
intra-ocular (PIO) e difusdao do anestésico stupero-medial
(3 ml). Apés 10 min da segunda puncio, o olho estava imdvel

¢ iniciou-se a cirurgia, que durou 150 minutos. Ao final da in-
tervengio, a paciente apresentava-se consciente, FC = 62 bpm,
PA = 99/65 mmHg e SpO, = 98%, permanecendo 60 min na
sala de recuperagio pds-anestésica. Foram prescritos antibié-
tico e analgésicos no pés-operatdrio. A paciente nio solicitou
analgésicos no pés-operatdrio e apresentava-se ainda sem dor
(EVA = 1) apds 24 horas da cirurgia.

DISCUSSAD

A realizagio do bloqueio peribulbar associada a sedagio
com propofol é op¢io segura e de qualidade, mesmo diante de
complicagdes oftalmoldgicas.
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