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Introduccio: La cistectomia radical és un dels procediments amb més dolor postoperatori de la urologia.
L'analgésia epidural toracica és desde fa anys la técnica referent en protocols enhanced recovery after surgery
(ERAS) tot i I'existéncia d'altres alternatives. S'exposa un cas exités de maneig anestésic amb morfina en dosi
Unica per al control del dolor postoperatori en cistectomia radical assistit per robot.

Objectius: Reportar un cas clinic sobre l'eficacia de la morfina intratecal postoperatoria i revisar I'evidéncia
cientifica disponible.

Métodes: Cerca bibliografica a partir de bases de dades Pubmed, Cochrane Library i Mendeley. Seleccié dels
articles rellevants.

Resultats: Presentem el cas clinic d'un home de 51 anys amb una neoplasia de bufeta in situ recidivant que
s'intervé de forma electiva de cistectomia radical amb neobufeta ileal assistit per Da Vinci. S'administra previ a
anestesia general 200mcg (2ml) de Morfina intratecal amb 5mg (1ml) de Bupivacaina 0,5%. Durant la cirurgia el
pacient es manté estable amb una analgésia adequada, presentant requeriments minims d'opioides sistémics
(150mcg). En el postoperatori presenta bon control analgésic (EVA <2) sense precisar rescats d'opioides ni
presentar reaccions adverses greus.

Conclusions: La morfina intratecal amb una sola dosi és una alternativa senzilla, segura i efectiva per al control
del dolor postoperatori en cirurgia major, troballes que coincideixen amb el nostre case report. No obstant la
bibliografia disponible del seu Us especific en cistectomia radical és escas per lo que recomanem més estudis
de caracter prospectiu per a considerar establir-la com a tecnica de referéncia per sobre del catéter peridural.



