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Estudou-gse o tempo de recuperagdo de pacientes portadores de doencas men-
tais, submetidos a eletrochogue, ¢ se o comparou &gquzles obtidos com a utilizaciéo
da seguéncia hipndticos e relaxantes ¢ das seqiiéneias hipnéticeos, relaxantes e
procaina ou lidocaina., Comprovou-sc com as fltimas uma significativa reducio
dos mesmos.

Considera-se que o emprégo de drogas anestésicas locais, associadas a hipné-
ticos ¢ relaxantes nio afeta a evolugio clinica dos pacientes tratados e favorece
0 tratamento ambulatério, nos casos em gque se deseie rdapida recuperacic dos

mesmos, bem como o meio hospitalar, em que se necessite tratar elevado nimero
de doentes.

A procaina e a lidocaina, além de exercerem acioc blo-
queadora analgesica “in situ”, apresentam, numerosas pro-
priedades farmacodinamicas, entre as qualis, provocar aneste-
sia geral quando administradas por via venosa . & 7. 8)
apresentar efeitos convulsivantes (. 2, antialérgicos @ ou
antiarritmicos (),

Enquanto estudavamos estas caracteristicas em pacien-
tes portadores de diversas afecgdes mentais, submetidos 3 acao
terapéutica do eletrochoque, constatamos um encurtamento
no tempo de recuperacio dos mesmos quando se utilizavam
os referidos agentes. Isto nos levou a realizar observacoes me-
todicas ao se reproduzir o fenémeno anteriormente mencio-
nado.

O presente trabalho tem por objetivo relatar o resulta-
do destas observacoes.

(*) Hospital Neuropsiquidtrico — Pavilhdo Charugegi — Buenos Aires, Ar-
gentina.,
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METODO

Em um grupo de nove pacientes realizaram-se cinqiienta
e quatro observacoes (sels para cada enférmo), sbbre o tempo
de recuperacao, depois de submetidos a terapéutica convulsi-
vante, mediante passagem de corrente elétrica de 85 volts
etravés do cerebro, comumente denominado ‘“eletrochoque”.

Designou-se “tempo de recuperacio” ao periodo com-
preendido entre o momento da aplicacdo da corrente elétrica
€ a recuperacao da capacidade de responder as perguntas so-
bre dados concretos (nome, idade, nacionalidade, direcido e
data de nascimento, perguntados nesta ordem), que haviam
sido registrados previamente ao procedimento.

Estabeleceram-se as seguintes sequéncias:

Sequéncia a) eletrochoque “puro”, sem a administra-

cao de qualquer agente anestésico.
- Sequéncia b) administracdo de tiopental (5mg/k), suc-

cinilcoiina (1mg/k) e eletrochoque.
Sequéncia c¢) administrapao de tiopental (5mg/kg), 1i-
docaina (3mg,kg), succinilecolina (1mg/kg) e eletrochoque.
Sequéncia d) administragﬁ.ﬂ de tiopental (5mg/kg),
lidocaina (5mg/kg), succinilcolina (1mg/kg) e eletrochoque.
| Sequéncia e) administracao de tiopental (5mg/kg),
procaina (3mg/kg) succinilcolina (1mg/kg) e eletrochoque.
Sequéncia f) administracao de tiopental (5mg/kg), pro-
caina (omg/kg), succinilcolina (1mg/kg) e eletrochoque

(fig. 1).

A fim de considerar a influéncia do método sébre os re-
sultados terapéuticos do eletrochoque, comparou-se a evolu-
cao dos pacientes apds estas experiéncias com agquela obser-
vada em continuacio ao procedimento convencional de se
utilizar hipnoéticos e relaxantes, associados a corrente elétrica.

NZo se usaram doses mailores de procaina e de lidocaina
para se evitar efeitos hipnoticos.

RESULTADOS -

O tempo de recuperacao que chamaremos de “controéle”,
ou seja, aquele obtido apds administracao do eletrochoque
(Tabela I) sem a associacao de qualquer agente anestésico,
nio ofereceu diferencas significativas em relacao ao que se
observou apoés as seqiiéncias ¢, d, e e f. Entre estas ullimas, a
recuperacao foi mais rapida quando se utilizou a lidocaina
(0.05> P> 0.02), |
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Por outro lado, quando se empregou tiopental e succinil-
colina (sequéncia utilizada frequentemente na Republica Ar-
gentina), o tempo de recuperacio dos pacientes foi signifi-
cativamente mais prolongado. '

TABELA I
Nome Idade Péso T. Controle T. Hipnéticos T. Procaina T. Lidoeaina
{min) {min) (min) (min)
Sm/kg 5m/kg 3m/kg 5m/kg
E.D. 46 60 9 18 10 8 o 8
H.Q. 26 80 7 206 12 8 5 6
AL, 32 66 5! 13 6 6 5 6
E.G. 29 65 9 9 T 6 8 7
H.L. 20 T0 3] 6 5 4 3 3
C.7T. 26 80 25 45 12 10 (] fi
A.C. 30 60 10 20 10 11 3 T
A.S, 31 8 10 18 10 7 7 5]
AA 41 55 6 9 b 4 6 4
Média 8. 17 8.5 7 6.4 5.4

Naqueles casos em que se empregaram as doses anesté-
sicas locais o despertar dos enférmos foi tranquilo, sem exci-
tacao posterior, observando-se além disto acentuada reducéo
da sialorréia, que, geralmente, aparece ap6s aplicacio do
eletrochoque. Alguns pacientes poucos minutos depois de ter-
minadas as convulsdes, estavam em condices de mobilizar-se
expontineamente.

Em nenhum caso se comprovou intolerdncia as drogas,
nem efeitos secundarios, como se esperava de acdrdo com as
doses empregadas. Também nao se alterou a evolugdo do pa-
decimento mental dos enférmos,

DISCUSSAQ

A procaina e a lidocaina, agentes farmacolégicos ampla-
mente utilizados dentro do campo médico, tém sido emprega-
dos também como antiarritmicos, propriedade que foi pre-
conizada por nos na prevencao dos transtornos do ritmo, con-
secutivos a aplicacdo da terapéutica convulsivante. Durante
Ccbservacoes realizadas para chegar a esta conclusido, consta-
tamos ¢ encurtamento do periodo de recuperacio consecutivo
ao eletrochoque, fato que nio encontramos consignado na
bibliografia, razao pela qual julgamos de interésse apresen-
ta-lo néste trabalho,
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As aplicacoes praticas destas comprovacoes sao gue a li-
docaina e a procaina podem ser utilizados juntamente com
a-terapéutica convulsivante, cada vez que se deseja possibili-
tar rapida mobilizacdo de pacientes ambulatoérios ou em meio
hospitalar congestionado, onde devam realizar-se, em tempo
breve, um numero elevado de tratamentos e nio se dispo-
nha de pessoal auxiliar suficiente para o cuidado dos enfer-
maos, durante o periodo de recuperacao.

As doses utilizadas sao muito inferiores as empregadas
habitualmente, por via venosa, para anestesia geral ou as
doses convulsivantes cardiodepressoras.

A inibicdo da secrecao salivar es/ou bronquica afasta a
possibilidade de complica¢tes respiratérias agudas.

SUMMARY

THE INFLUENCE OF PROCAINE AND LIDOCAINE ON THE RECOVERY
OF PATIENTS TREATED WITH ELECTO-SHOCK THERAFPY

Mental patients were given electro-shock therapy under general anesthesia.
On the first occasion received thiopental and suecinylcholine and the next times
the same doses of thiopental and succinylcholine plus lidocaina or procaine. This
second treatment had a significant decrease of the recovery time.

The use of intravenous local anesthetics associated with the barbiturate and
relaxant had no untoward effect on the clinical progress of these patients., It
is very useful in treating ambulatory psychiatric patients or when g fast recovery
is desired to treat safely a great number of patients on the same oceasion,
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