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QUALIDADE DO SONO E SUA RELAGAO COM A INTENSIDADE DIARIA DE DOR AGUDA POS-OPERATORIA
MELISSA AMARAL ZANDONAI; PRISCILA RAUPP; MARIA PAZ HIDALGO; WOLNEI CAUMO

Este estudo prospectivo avaliou a qualidade do sono e sua relagdo com a intensidade de dor aguda pds-operatéria. Foram
incluidas 39 pacientes submetidas a histerectomia abdominal eletiva por miomatose, com Self-Reporting Questionnaire negativo
(SRQ-20) (auséncia de transtornos psiquiatricos menores), com idade entre 35 e 55 anos, estado fisico ASA I-ll, submetidas a
anestesia peridural e analgesia com morfina por PCA. Os instrumentos de aferigdo foram o Questionario de Sono de Pittsburg
(PSAQl), a Escala Analogo-Visual (EAV) de 100 mm, o Questionario de Dor de McGill, a escala para avaliar dor incidental (tosse e
movimento), o Inventario Ansiedade Trago-Estado, a Escala de Depressdo Montgomery-Asberg e a Escala de Sonoléncia de
Epworth. A analise univariada foi realizada por meio do teste de correlagdo de Pearson e ajustada por meio da analise de
regressao multipla pelo método stepwise forward. O seguimento foi de quatro dias, totalizando em 156 avaliagdes do nivel de dor
didria e da qualidade do sono da noite precedente, mensurada pela EAV e numero de despertares. O resultado mostrou
significante relacéo temporal entre qualidade de sono e intensidade de dor, avaliada por meio da EAV, indice de Dor de McGill, dor
incidental e consumo de morfina. Esses dados demonstraram que as noites de sono de ma qualidade foram seguidas de dias com
maiores niveis de dor e consumo de morfina. Além disso, os dados mostraram que ma qualidade de sono no més que precedeu a
cirurgia foi correlacionada com maiores niveis de dor pds-operatoria.





