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INTRODUÇÃO 
O uso de anestésicos em procedimentos cirúrgicos é extremamente necessário para 
garantir a execução da cirurgia mantendo o paciente em um estado de sedação 
permitindo assim que o cirurgião possa realizar o procedimento, além de causar uma 
amnésia e diminuir a ansiedade. Fármacos como propofol, midazolam e diazepam são 
habitualmente usados para atingir esses objetivos, e associados a opióides para um 
efeito analgésico no pós-operatório. Porém, promovem depressão do centro 
respiratório, sendo necessário intubação orotraqueal e ventilação mecânica. Segundo 
Andarde e Castiglia (2018), alguns procedimentos requerem que o paciente se 
mantenha consciente no intraoperatório ou durante a execução de exames e a 
dexmedetomidina tem se mostrado como o fármaco de escolha com satisfatório nível 
de sedação e alívio de dor. Diante do exposto, este estudo tem como objetivo analisar 
o uso da dexmedetomidina para a sedação consciente, a partir de uma revisão da 
literatura.  
 
METODOLOGIA 
Trata-se de uma pesquisa de revisão bibliográfica, com abordagem qualitativa, 
realizada através das bases de pesquisa National Library of Medicine (PubMed) e 
Scientific Electronic Library Online (SciElo), entre os anos de 2017 e 2023, com o 
intuito de compreender as questões em torno da sedação consciente com 
dexmedetomidina. Sendo assim, a busca foi realizada nos presentes descritores em 
Ciências da Saúde, combinados pelo operador booleano “and”: “Dexmedetomidine”, 
“Conscious”, “Sedation”. Os critérios para seleção de artigos foram englobados em 
trabalhos publicados nos últimos sete anos e estarem disponíveis na íntegra. Os 
critérios para exclusão foram artigos indisponíveis gratuitamente e trabalhos que não 
se adequaram ao tema proposto. Foram encontrados com base nos dados, 770 
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artigos correlacionados, sendo então selecionados 13 artigos para leitura completa, 
sendo excluído 6, pois não era adequado ao tema proposto. As produções científicas 
elegíveis foram lidas na íntegra e realizada a análise qualitativa temática (SOUZA, 
2019). 

 
RESULTADOS E DISCUSSÕES 
Após análise dos artigos, foi observado que os sedativos propofol e midazolam 
quando usados para sedação consciente, apresentam depressão respiratória, hipóxia, 
maior uso de analgésico durante e no pó cirúrgico quando relacionado ao uso de 
dexmedetomidina, que apresentou maior estabilidade hemodinâmica, menor 
necessidade de uso de analgésicos, efeito ansiolítico, menor risco de instabilidade 
cardiorrespiratória e menor tempo de recuperação. Corroborando com esses pontos, 
Kinugasa et al. (2018) sintetiza relatando que o uso da dexmedetomidina para 
sedação de pacientes proporciona fácil obtenção de um nível de sedação consciente 
e remove a dor, que significa que o paciente está dormindo, mas é facilmente 
acordado quando estimulado. Nesse sentido, a colaboração do paciente durante 
alguns procedimentos e exames são de extrema importância guiando ou auxiliando o 
médico. Denominada sedação consciente, é definido pela American Society of 
Anesthesiologists (ASA) como uma depressão da consciência induzida por drogas 
durante a qual os pacientes respondem intencionalmente a comandos verbais 
acompanhados por estimulação tátil leve. Segundo Alizadehasi et al. (2019), sedação 
em diagnósticos e procedimentos intervencionais é usada para aliviar o desconforto e 
ansiedade do paciente e promover a amnésia da experiência. Além disso, moderada 
sedação criando um estado calmo e cooperativo melhorando a satisfação e desfecho 
do procedimento. O uso de sedativos tradicionais, como midazolam, fentanil, propofol 
e droperidol pode levar a sedação excessiva, ao comprometimento da colaboração do 
paciente e à depressão respiratória (ANDRADE e CASTIGLIA, 2018). Dessa forma, 
uma sedação consciente não seria possível e um estado colaborativo do paciente não 
estaria disponível no momento preciso intraoperatório ou durante um exame. Para 
esse objetivo a dexmedetomidina tem sido amplamente usada. Em um estudo de Lee 
(2019) demonstrou que a dexmedetomidina induz uma resposta sedativa única, 
conhecida como "sedação despertável" ou "sedação cooperativa", que mostra uma 
fácil transição do sono para a vigília, permitindo assim que o paciente seja cooperativo 
e comunicativo quando estimulado. E, não como outros sedativos, causa mínima 
depressão respiratória. A exemplo disso, agonista alfa-2 adrenoceptores 
dexmedetomidina tem sido usado como sedativo e induzindo amnésia e analgesia. 
Além disso, tem o efeito de ansiolítico, o que é essencial na eficácia durante uma 
craniotomia acordada. Sedação consciente tem ajudado neurocirurgiões a acessarem 
importantes funções neurológicas enquanto preserva a integridade durante a 
ressecção do tumor em críticas áreas anatômicas (MOLINA et al., 2017). Ademais, 
Estabiliza a hemodinâmica e suprime a atividade do sistema nervoso simpático (DIAB 
et al. 2022), rápido retorno no pós-operatório, melhor analgesia, maior satisfação pelo 
paciente (KINUGASA, 2018). Neste interim, é seguro para as vias respiratórias e 
respiração mesmo sobre moderada sedação, apresenta baixo risco de instabilidade 
cardiopulmonar e diminui a quantidade de analgésico durante e depois da cirurgia 
(LEE, BAE, KIM e MIN, 2023). Portanto, dexmedetomidina promove satisfatório nível 
de sedação, com curto período de recuperação e boa aceitabilidade.  
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CONSIDERAÇÕES FINAIS 
Concluímos que a dexmedetomidina é um adequado sedativo para sedação 
consciente, mantendo a hemodinâmica e a respiração estável, com curto tempo de 
recuperação e aceitável satisfação pelo paciente e médico. Porém, mais estudos 
devem ser realizados com intuito de identificar tais efeitos e respostas do paciente aos 
procedimentos supracitados.  
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