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PALAVRAS-CHAVE Resumo

Artroscopia; Justificativa e objetivos: Os anti-inflamatorios ndo esteroides (AINEs) sdo frequentemente usa-
Analgesia dos para controlar a dor apos artroscopia. A adicao de um opiaceo oral eficaz (codeina) aos AINEs
pos-operatoria; pode ser mais efetiva e diminuir o consumo de opiaceo parenteral no pés-operatério. O objetivo
Naproxeno sédico; deste estudo foi comparar a eficacia e os efeitos colaterais de naproxeno sodico e uma nova
Fosfato de codeina preparacado, naproxeno sodico-fosfato de codeina, quando administrados preventivamente para

meniscectomia artroscopica.

Métodos: Foram randomicamente divididos em dois grupos 61 pacientes para receber napro-
xeno sodico por via oral (Grupo N) ou naproxeno sodico-fosfato de codeina (Grupo NC) antes da
cirurgia. A cirurgia foi feita sob anestesia geral. Meperidina intravenosa foi iniciada por meio
de analgesia controlada pelo paciente (ACP) para todos os pacientes. O desfecho primario foi
o escore de dor na primeira hora de poés-operatorio, avaliada com a escala visual snalogica
(EVA). A sedacao foi avaliada com a escala de sedacao de Ramsey. A primeira demanda de ACP,
o consumo de meperidina no pds-operatorio, os efeitos colaterais e os dados hemodinamicos
também foram registrados.

Resultados: Os grupos foram demograficamente comparaveis. As medianas dos escores EVA
tanto em repouso quanto em movimento foram significativamente menores no Grupo NC com-
parado com o Grupo N; exceto para movimento na avaliacdao de 18 horas (p<0,05). A mediana
do tempo até a primeira demanda de ACP foi menor no Grupo N em comparag¢do com o Grupo
NC (p<0,001). O consumo de meperidina foi maior no Grupo N em comparacao com o Grupo NC
(p<0,001). Nao houve diferenca entre os grupos em relacao aos efeitos colaterais (p > 0,05).

* Este estudo foi conduzido na Baskent University School of Medicine, Departamento de Anestesiologia e Reanimacéo, Adana, Turquia.
* Autor para correspondéncia.
E-mail: caglaetike@hotmail.com (C. Bali).
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Introducao

Conclusoes: A combinacdo de naproxeno sodico-fosfato de codeina forneceu analgesia mais
efetiva que naproxeno sddico, sem aumentar os efeitos colaterais.

© 2014 Sociedade Brasileira de Anestesiologia. Publicado por Elsevier Editora Ltda. Todos os
direitos reservados.

Comparison of the postoperative analgesic effects of naproxen sodium and naproxen
sodium-codeine phosphate for arthroscopic meniscus surgery

Abstract

Background and objectives: Nonsteroidal anti-inflammatory drugs (NSAIDs) are frequently used
to control arthroscopic pain. Addition of oral effective opioid *‘codeine’’ to NSAIDs may be more
effective and decrease parenteral opioid consumption in the postoperative period. The aim of
this study was to compare the efficacy and side effects of naproxen sodium and a new prepa-
ration naproxen sodium-codeine phosphate when administered preemptively for arthroscopic
meniscectomy.

Methods: Sixty-one patients were randomized into two groups to receive either oral naproxen
sodium (Group N) or naproxen sodium-codeine phosphate (Group NC) before surgery. The surgery
was carried out under general anesthesia. Intravenous meperidine was initiated by patient-
-controlled analgesia (PCA) for all patients. The primary outcome measure was pain score at
the first postoperative hour assessed by the Visual Analogue Scale (VAS). Sedation assessed by
Ramsey Sedation Scale, first demand time of PCA, postoperative meperidine consumption, side
effects and hemodynamic data were also recorded.

Results: The groups were demographically comparable. Median VAS scores both at rest and on
movement were significantly lower in Group NC compared with Group N, except 18" hour
on movement (p<0.05). The median time to the first demand of PCA was shorter in Group N
compared with Group NC (p <0.001). Meperidine consumption was higher in Group N compared
with Group NC (p<0.001). There was no difference between groups with respect to side effects
(p>0.05).

Conclusions: The combination of naproxen sodium-codeine phosphate provided more effective
analgesia than naproxen sodium and did not increase side effects.

© 2014 Sociedade Brasileira de Anestesiologia. Published by Elsevier Editora Ltda. All rights
reserved.

frequentemente usada no tratamento da dor. E metaboli-
zada para sua forma ativa, a morfina, pelo figado.®

A artroscopia de joelho é uma intervencéo cirirgica comum.
Ha evidéncias de que o tratamento efetivo da dor no
pos-operatorio facilita o processo de alta e melhora a capa-
cidade funcional desses pacientes.”? Os anti-inflamatorios
nao esteroides (AINEs) sdo usados com frequéncia para
controlar a dor artroscopica’? e foram administrados iso-
ladamente ou em combinacdes com anestésicos locais ou
opioides nesses procedimentos.”® Esse grupo de medi-
camentos mostrou reduzir a dor e a inflamacao devido
a artroscopia, bem como as efusbes inflamatodrias, por
inibicdo da sintese de prostaglandina. A administracéo pré-
-operatoria de AINE pode ser mais eficaz para reduzir a dor
no pos-operatorio ao inibir a producédo de prostanoides antes
do desenvolvimento da lesdo tecidual.’

Embora a eficacia de naproxeno sodico oral como
uma medicacao preemptiva tenha sido demonstrada para
a artroscopia de joelho,”> até onde sabemos a eficacia
preemptiva de naproxeno sodico-fosfato de codeina admi-
nistrado por via oral ainda nao foi investigada. A codeina
€ um pro-farmaco com eficacia analgésica bem conhecida,

Este estudo tem como objetivo comparar a eficacia de
uma dose preemptiva Unica de naproxeno sodico oral versus
uma nova combinacao oral de naproxeno sodico-fosfato de
codeina na dor pos-operatoria em pacientes adultos subme-
tidos a meniscectomia artroscopica.

Material e métodos

O Conselho de Revisdo Institucional e o Comité de Etica
da Universidade Baskent aprovou este estudo prospectivo,
randomizado e duplo-cego (nimero do projeto: KA12/268).
O estudo foi subsidiado pelo Fundo para Pesquisa da Uni-
versidade Baskent e concluido em seis meses. Os pacientes
submetidos a meniscectomia artroscopica foram incluidos.
Os critérios de exclusao foram idade < 18 anos, hipersensibi-
lidade aos AINEs e/ou a codeina, historia de Ulcera péptica,
gastrite, hemorragia gastrointestinal superior, distirbio de
coagulacgao, insuficiéncia hepatica, insuficiéncia renal, gra-
videz e uso de AINE, opioides e outros analgésicos até o
momento da cirurgia.
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