Mitos da Anestesia

De todas as Especialidades médicas, aquela que envolve mais mistério é a Anestesiologia. Mantém-se,
para algumas pessoas, ideias e conceitos errados, antigos mitos e medos, relacionados com complicagées
e efeitos indesejaveis de farmacos e técnicas antigas.

A Anestesiologia é uma das Especialidades da Medicina que mais evoluiu nos Gltimos anos, e tem na sua base uma cultura de
seguranca e prevencao do risco que permite procedimentos seguros. O doente tem um papel importante no controlo do
risco associado a anestesia. O doente deve dar ao Médico informagées rigorosas sobre o seu estado de satide e deve cumprir
as regras de seguranga recomendadas.
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Desde o inicio até ao final da cirurgia & no perio-
do de recobro, o doente esté sob viglancia per-
‘manente do Anestesiologista, que resolve pron-
tamente as complicabes que possam surgir:
Complicagbes mais frequentes

- nduseas e vomitos pds-operatérios

- dores de garganta

- cefaleias/dores de cabeca
Complicagbes mais raras

- problemas cardiacos e respirat6rios

- lesdes nervosas

- leséo dentdria
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A necessidade de abolir a dor e reduzir o sofrimento, impulsion:

o Homem na

invencao e na descoberta de produtos e técnicas para o conseguir.

Para o Homem primitivo, a dor tinha conota-
Ges com os espiitos malignos que se apro-
priavam do corpo. Utilizavam-se amuletos,
exorcismos e outros tipos de magia, e re-
corria-se a0 curandeiro, a0 mago, a0 bruxo
ou a0 xama para aliviar o sofrimento.

Mais tarde, o curandeiro e o mégico introdu-
ziram as ervas med
0 tratamento da dor com plantas medici-
nais encontra-se referido no Mundo Babi
nico (2250 a.C) e no papiro Egipcio de Ebers
(1550.C), que cita como exemplo o uso do
6pio para as cefal eus Ra. Na ci
zagio Greco-Romana aparecem referéncias a
acio de mandragora e o 6pio.

Na civilizagéo Crist, o conceito de dor adqui
fiu uma conotagdo de castigo divino pelos
pecados cometidos, considerando-se que a
peniténcia purificava a alm:

A primeira abordagem organicista da dor
vem dos gregos que consideravam o cérebro
como o centro das sensaaes e da razio.
Galeno (sec. XIl) estabeleceu a Anator

nervos cranianos, elaborando uma complexa
teoria das sensagdes.

Cerca de 1250, Alberto Magno e Mondino, fi-
1650fos da Idade Média, reconheceram, de-
finitivamente, o cérebro como o centro da
sensagao dolorosa.

No Renascimento, Leonardo da Vinci (sec.
XV) descreve os nervos e estabelece a sua re-
lagao com a sensagao dolorosa, dando conti-
nuidade a teoria de Galeno sobre o cérebro,
como coordenador das sensages.

Descartes (sec. XVI) definiu os nervos como
tubos pelos quais eram transmitidas as sen-
sacoes ao cérebro, tornando-se conscientes
na glandula pineal.

No inicio do século XIX, surgiram as pri

ras teorias modernas sobre a dor, a0 mes-
mo tempo que se desenvolvia a Fisiolos

a Quimica. Bell e Magendie o
que os comos posteriores da medula parti
cipavam na sensibilidade dolorosa, e que os
comos anteriores exerciam um papel impor-
tante no controlo motor.

Esta teoria estabeleceu as bases para o estu-
do da Neurofisiologia e a importancia do
tema Nervoso na transmissao da dor.
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‘A medicina empirico-tradicfonal”,
como Ihe chamou Michel Giakometti,

esta presente nos dias
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> “Para alivio das dores de parto,
deve a parturiente cingirise com
o cordao de S. Francisco”
(Nlentefo, PIRES:1909, 184)

> “Para se evitar as dores d¢ partos
futuros, depois do primeifo,
&bom comer talhadas de{cidrao”
(Vi SecapViseu)

s

> “Para aplacar as dores de|parto,
esfrega-se a barriga da parturiente
com 4gua aquecida numa panela
o

(Germil/Viana do Castelo)

> “Para as dores de ouvido:
introduz-se no canal audil
um unguento feito de ratos
recém-nascidos, fritos e azeite”
(Trés-os-Montes, GONCALVES: 1917, 72)

7 “Cura-se a dor de ouvidos,
deitando-lhes leite de peitos duma
mulher”

(Alentejo PAGO: 1930, 258)

»“A dor numa parte do corpo cura-se
colocando sobre esta a camisa de
um gémeo”
(Nigarve, VASCONCELOS: 1967, 41

> “Pée-se no local da dor un
quente, envolvido em pano’
(Costa Grande, Porto)

> “Pée-se um pombo vivo aberto
pelas costas em cima de yma dor”
(Porto de Mos, Leira)




