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Resumo
Justificativa:  A  obesidade  dificulta  a  ventilação  manual  e  intubação  traqueal  devido  ao  acú-
mulo de  tecido  adiposo  na  via  aérea  superior  e  a  complacência  diminuída  na  caixa  torácica.  Os
videolaringoscópios  e  as  Máscaras  Laríngeas  para  Intubação  (MLI)  são  alternativas  boas  para  o
manuseio  da  via  aérea  difícil,  de  acordo  com  as  diretrizes  da  Sociedade  Americana  de  Anesteso-
logia (ASA).  O  objetivo  do  estudo  foi  comparar  o  uso  da  MLI  e  do  Airtraq,  um  videolaringoscópio
com canal,  em  pacientes  obesos.
Método:  Estudamos  80  pacientes  com  classificação  ASA  I-III,  com  idades  entre  18  e  65  anos  e
índice de  massa  corporal  acima  de  35  kg.m-2,  submetidos  a  cirurgia  eletiva  com  indicação  de
intubação orotraqueal.  Os  pacientes  foram  intubados  empregando-se  um  dos  seguintes  dispo-
sitivos: MLI  ou  Airtraq.
Resultados:  Não  houve  diferença  entre  o  número  de  tentativas  de  intubação,  tempo  de
inserção do  dispositivo  e  necessidade  de  manobras  de  otimização  para  o  Airtraq  e  MLI.  A
intubação com  Airtraq  foi  realizada  mais  rapidamente  do  que  no  Grupo  MLI  (29,9  ±  22,1  s
vs. 50,7  ±  21,2  s;  p  <  0,001).  Houve  diferença  significante  na  comparação  do  tempo  total  para
intubação (29,9  ±  22,1  s  vs.  97,4  ±  42,7  s;  p  <  0,001).  Houve  aumento  estatisticamente  signifi-
cante da  pressão  arterial  média  após  a  inserção  do  dispositivo  no  Grupo  MLI  (p  <  0,05).
Conclusões:  Airtraq  parece  ser  superior  a  MLI  em  pacientes  obesos,  apresentando  tempo  total
de intubação  abaixo  de  60  segundos  e  com  menor  variação  na  pressão  arterial  média.  Todavia,
a MLI  ainda  é  ferramenta  útil  que  propicia  tanto  ventilação  quanto  intubação  durante  todo  o

processo de  manejo  da  via  aérea.
© 2020  Sociedade  Brasileira  de  Anestesiologia.  Publicado  por  Elsevier  Editora  Ltda.  Este é  um
artigo Open  Access  sob  uma  licença  CC  BY-NC-ND  (http://creativecommons.org/licenses/by-
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Comparison  of  channelled  videolaryngoscope  and  intubating  laryngeal  mask  airway
for  tracheal  intubation  in  obese  patients:  a  randomised  clinical  trial

Abstract
Background:  Obesity  causes  various  difficulties  in  intubation  and  ventilation,  which  are  confron-
ted due  to  increased  fat  tissue  in  the  upper  airway  and  diminished  compliance  in  the  chest  wall.
Videolaryngoscopes  and  Intubating  Laryngeal  Mask  Airway  (ILMA)  are  good  options  as  recom-
mended by  the  American  Society  of  Anesthesologists  (ASA)  difficult  airway  guidelines.  We  aimed
to compare  ILMA  and  Airtraq  (a  channeled  videolaryngoscope)  in  obese  patients.
Methods:  Eighty  patients  with  ASA  physical  status  I-III,  aged  between  18  and  65  years  and  with
a body  mass  index  greater  than  35  kg.m-2,  who  were  undergoing  elective  surgery  requiring
orotracheal  intubation,  were  included  in  the  study.  Patients  were  intubated  with  one  of  the
devices cited.
Results:  There  was  no  difference  between  the  number  of  intubation  attempts,  insertion  times
and need  for  optimisation  manoeuvres  of  Airtraq  and  ILMA.  The  intubation  with  Airtraq  was
accomplished  in  a  shorter  period  of  time  than  in  that  in  the  ILMA  group  (29.9  ±  22.1  s  vs.
50.7 ±  21.2  s;  p  <  0.001).  A  significant  difference  was  found  when  the  times  of  total  intuba-
tion were  compared  (29.9  ±  22.1  s  vs.  97.4  ±  42.7  s;  p  <  0.001).  The  mean  arterial  pressure
statistically  increased  after  device  insertion  in  the  ILMA  group  (p  <  0.05).
Conclusions:  Airtraq  appears  to  be  superior  to  ILMA  in  obese  patients,  with  a  total  of  time
intubation  of  less  than  60  seconds  and  with  low  mean  arterial  pressure  changes.  However,
ILMA is  still  a  useful  tool  that  provides  both  ventilation  and  intubation  throughout  the  whole
intubation  process.
©  2020  Sociedade  Brasileira  de  Anestesiologia.  Published  by  Elsevier  Editora  Ltda.  This  is  an
open access  article  under  the  CC  BY-NC-ND  license  (http://creativecommons.org/licenses/by-
nc-nd/4.0/).
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Introdução

A  obesidade  é  um  problema  de  saúde  crescente.  Pacientes
obesos  submetidos  a  diferentes  cirurgias  oferecem  diversos
desafios  durante  a  intubação  traqueal  que  são  associados
a  características  presentes  na  obesidade,  tais  como  face
de  grande  dimensão,  massas  faríngeas  aumentadas,  lín-
gua  volumosa,  circunferência  cervical  aumentada,  pescoço
curto  e  mamas  volumosas.  Todas  essas  características  oca-
sionam  dificuldade  na  ventilação  com  máscara  facial  ou  na
intubação  traqueal  dos  pacientes  obesos.1,2

A  Máscara  Laríngea  para  Intubação  (MLI)  (Fastrach;
Laryngeal  Mask  Co.,  Henley  on  Thames,  RU)  foi  desen-
volvida  por  Archie  Brain  para  superar  ventilação  com
máscara  e  intubação  traqueal  difíceis.  Ainda  desempe-
nha  um  papel  valioso  nos  algoritmos  para  via  aérea  difícil
inesperada.3,4

O  Airtraq  (Prodol  Meditec  SA.,  Vizcaya,  Espanha)  é  um
videolaringoscópio  com  canal.  Foi  descrito  como  sendo  supe-
rior  à  laringoscopia  direta  em  pacientes  com  Índice  de
Massa  Corporal  (IMC)  normal,  pacientes  obesos  e  pacientes
com  via  aérea  difícil.5,6 Além  disso,  em  pacientes  obesos,
o  Airtraq  melhorou  os  escores  obtidos  na  classificação  de
Cormack-Lehane  e  os  escores  de  porcentagem  de  aber-
tura  de  glote  (POGO)  quando  comparado  a  outros  tipos  de
videolaringoscópios.7

Este  é  o  primeiro  estudo  a  comparar  Airtraq  e  MLI  em

pacientes  obesos  (IMC  >  35  kg.m-2)  Classe  II-III,  com  base  no
número  de  tentativas  de  intubação,  tempo  de  inserção do
dispositivo,  tempo  de  intubação,  necessidade  de  manobras
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e  otimização,  efeitos  em  variáveis  hemodinâmicas  e  em
omplicações  pós-operatórias  menores.

Nossa  hipótese  era  de  que  o  Airtraq  teria  tempo  de
ntubação  mais  curto  em  pacientes  obesos  quando  com-
arado  a  MLA.  Nosso  desfecho  primário  foi  a  intubação
rotraqueal  e  o  número  total  de  tentativas  de  intubação
rotraqueais  nos  pacientes.

ateriais e métodos

 estudo  foi  aprovado  pelo  Comitê  local  de  Ética  em  Pes-
uisa  em  Humanos  e  o  consentimento  informado  por  escrito
oi  obtido  de  cada  paciente.  O  presente  estudo  foi  tam-
ém  registrado  no  www.ClinicalTrials.com  (NCT02969889).

 estudo  com  desenho  prospectivo  randomizado  incluiu
0  pacientes  com  classificação  da  Sociedade  Americana  de
nestesiologistas  (ASA)  I-III,  com  idade  entre  18  e  65  anos,
besidade  classe  II-III  com  IMC  acima  de  35  kg.m-2,  a  serem
ubmetidos  a  cirurgia  eletiva  e  com  indicação  de  intubação
rotraqueal.

Pacientes  com  história  de  intubação  difícil,  aqueles  com
MC  abaixo  de  35,  pacientes  gestantes,  ou  com  abertura
ucal  limitada  e  com  menos  de  3  cm,  jejum  inferior  a  8
oras,  ou  com  infecção do  trato  respiratório  alto  foram
xcluídos  do  estudo.

Os  pacientes  foram  pré-medicados  com  0,03  mg.kg-1
e  midazolam  intravenoso  (IV)  na  unidade  de  cuidados
ré-operatórios.  Na  sala  de  cirurgia,  os  pacientes  foram  sub-
etidos  à  monitorização padrão  para  anestesia,  que  incluiu

letrocardiograma,  pressão  arterial  não  invasiva,  frequência
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o  dispositivo  entrou  na  cavidade  oral  até  confirmação  da
Figura  1  Videolaringoscópio  Airtraq.

ardíaca,  oximetria  de  pulso  (SpO2)  e  dióxido  de  carbono  ao
nal  da  expiração.  Variáveis  demográficas  (idade,  gênero,
eso,  altura,  IMC,  classificação  ASA)  e  variáveis  de  vias
éreas  (distância  tiromental,  distância  esternomental,  dis-
ância  entre  incisivos,  circunferência  cervical,  Mallampati,
exão  e  extensão  normal  da  cabeça) foram  registradas  na
ala  cirúrgica.  A  protusão  mandibular  foi  classificada  como:
)  Os  incisivos  inferiores  podem  ficar  mais  protrusos  do  que
s  superiores,  B)  Os  incisivos  inferiores  podem  ser  alinha-
os  com  os  incisivos  superiores  e  C)  O  alinhamento  dos
ncisivos  inferiores  com  os  superiores  não  é  possível.  A
escrição  da  dentição também  foi  registrada  na  sala  cirúr-
ica  (completa/parcial/ausente).  Todos  os  pacientes  foram
ré-oxigenados  na  posição em  rampa  a  25◦ usando  máscara
acial  e  5  L.min-1 de  O2 a  100%  por  3  a  5  minutos.  Os  paci-
ntes  foram  divididos  em  dois  grupos  usando-se  envelopes
elados:  Grupo  Airtraq  padrão  (com  canal  para  tubo  endotra-
ueal)  e  Grupo  MLI.  No  Grupo  Airtraq,  tubos  endotraqueais
e  PVC,  lubrificados,  com  diâmetro  de  7,5  e  8  mm  foram
sados  para  os  pacientes  femininos  e  masculinos,  respecti-
amente.  No  Grupo  MLI,  tubos  lubrificados  específicos  para
ntubação  traqueal  com  MLI  de  7  e  8  mm  foram  usados  para
s  pacientes  femininos  e  masculinos,  respectivamente.  O
ntrodutor  que  acompanha  a  MLI  foi  usado  para  a  inserção do
ubo  endotraqueal  na  traqueia.  No  grupo  Airtraq  padrão,  o
ubo  endotraqueal  foi  lubrificado  e  inserido  no  canal  do  Air-
raq  específico  para  o  tubo  endotraqueal  antes  do  início  da
écnica  de  intubação  (fig.  1).  Para  otimizar  a  visualização  (ou
bter  o  melhor  grau  possível  na  classificação  de  Cormack-
Lehane)  e  a  inserção,  empregamos  no  grupo  Airtraq  as
anobras  de  reinserção  e  de  esforço (handling  force). Assim
ue  se  obteve  visualização  ótima,  avançou-se  o  tubo  endo-
raqueal  na  traqueia.  No  Grupo  MLI,  usamos  MLI  n◦ 5  que  foi
ompletamente  desinflada  e  a  parede  posterior  da  MLI  foi
ubrificada  com  spray  de  lidocaína  a  10%.  A  MLI  n◦ 5,  o  maior
amanho  disponível  do  dispositivo,  foi  usado  para  pacien-
es  com  peso  corporal  acima  de  70  kg.  A  MLI  foi  inserida,

 o  balonete  inflado  de  acordo  com  as  recomendações do
abricante.8

O  número  MLI  foi  escolhido  de  acordo  com  o  peso  e  a
ltura  do  paciente:  MLI  3  (30-50  kg,  <  160  cm);  4  (50-70  kg,
60-170  cm);  e  5  (≥  70  kg,  ≥  170  cm).
Os  pacientes  foram  intubados  após  se  conseguir
entilação  ótima.  Quando  necessário,  as  seguintes  manobras
oram  usadas  para  obtenção  da  ventilação  ótima:  manobra

i

p
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p-down,  manobra  de  Chandy,  manobra  de  esforço (handling
orce)  ou  manobra  Medial  Lateral  Medial  (MLM).

A  manobra  up-down  consiste  em  puxar  a  MLI  insuflada,
etrocedendo  a  MLI  6  cm  na  direção da  boca,  e  inseri-la  nova-
ente.  A  manobra  de  Chandy  consiste  em  puxar  a  manopla
ara  baixo,  elevando  a  ponta  da  MLI  sem  retirá-la  da  posição.

 manobra  MLM  consiste  em  girar  a  MLI  para  a  direita  ou
squerda  sem  retirá-la  da  posição. A  manobra  handling  force
onsiste  em  puxar  a  MLI  horizontalmente.

A anestesia  geral  foi  induzida  com  3  mg.kg-1 de  propo-
ol  IV  de  acordo  com  a massa  corporal  magra  e  1  �g.kg-1

e  fentanil  de  acordo  com  o peso  corporal  real.  O  grau  de
ificuldade  da  ventilação  com  máscara  facial  foi  registrado
omo:  fácil,  uso  de  cânula  orofaríngea  de  Guedel,  uso  de
uas  mãos  para  anteriorização da  mandíbula  (jaw-thrust),
ush  de  oxigênio  (oxygen  flush), ou  impossível.  A  seguir,  0,6
g.kg-1 de  rocurônio  IV  era  administrado  para  relaxamento
uscular  e  dosado  com  base  no  peso  corporal  ideal  para  o
aciente.

Peso  corporal  ideal  (kg)  =  Altura  (cm)  - X  (em  que  X  =  110
m  mulheres  e  100  em  homens).9

Registramos  o  tempo  de  inserção do  dispositivo,  tempo
e  intubação  orotraqueal  e  tempo  total  para  intubação
rotraqueal  de  cada  paciente.  Os  graus  da  classificação
ormack-Lehane  durante  a  videolaringoscopia  foram  regis-
rados  somente  para  o  Grupo  Airtraq.

empo  de  inserção

o  grupo  Airtraq,  o  tempo  de  inserção foi  medido  do
omento  em  que  o  dispositivo  entrou  na  cavidade  oral  até

 visualização  ótima  da  glote.  A  reinserção  do  dispositivo
girando  o  Airtraq  para  a  direita  ou  para  esquerda  no  lugar),
ínima  retirada  do  dispositivo  (para  trás)  e  manobras  han-
ling  force  foram  incluídas  no  período  de  tempo.  No  Grupo
LI,  o tempo  de  inserção  foi  medido  do  momento  em  que

 MLI  entrou  na  cavidade  oral  até  ocorrer  ventilação  ótima.
s  manobras  up-down,  Chandy,  MLM  e  handling  force  foram

ncluídas  dentro  do  período  de  tempo.

empo  de  intubação  orotraqueal

ara  o  Grupo  Airtraq,  o  tempo  foi  medido  entre  o  momento
m  que  o  dispositivo  entrou  na  cavidade  oral  até  a
isualização  do  tubo  passando  as  cordas  vocais.  Caso  resis-
ência  fosse  observada  durante  a mobilização  do  tubo,  eram
sadas  manobras  que  incluíam  rotação de  90◦ em  sentido
nti-horário,  pressão  cricoide,  flexão  da  cabeça e  manobras
e  insuflação  do  balonete.  Para  o  Grupo  MLI,  o  tempo  de
ntubação  foi  considerado  como  o  intervalo  entre  o  momento
m  que  a  MLI  entrou  na  cavidade  oral  até  a  inserção do  tubo
ndotraqueal.

empo  total  de  intubação  orotraqueal

rata-se  do  tempo  total  decorrido  do  momento  em  que
ntubação  com  base  no  capnógrafo.
A  pressão  arterial  sistólica,  pressão  arterial  diastólica,

ressão  arterial  média  (MAP),  frequência  cardíaca  (FC)  e
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valores  de  SpO2 foram  registrados  por  um  observador  inde-
pendente  livre  de  viés  no  início  (pré-operatório),  após
indução  da  anestesia,  após  a  inserção,  1  minuto  após  a
intubação  e  a  intervalos  de  1  minuto,  duas  vezes  no  período
perioperatório  na  sala  de  cirurgia.  Se  o  paciente  não  fosse
intubado  após  três  tentativas  ou  após  120  segundos,  era
registrada  falha  do  dispositivo  e  o  paciente  era  intubado
com  laringoscópio  Macintosh.  Todas  as  intubações  foram
realizadas  por  indivíduos  com  pelo  menos  5  anos  de  experi-
ência  em  anestesia  e  pelo  menos  20  intubações  orotraqueais
bem  sucedidas  com  Airtraq  padrão  e  MLI.  SpO2 abaixo  de
92  era  registrado  como  hipoxemia.  Intubação  esofágica,
trauma  em  dentes,  língua,  lábios  ou  mucosa  (mancha  de
sangue  no  dispositivo)  também  eram  registrados  na  sala
cirúrgica.  Complicações  menores  tais  como  dor  de  gar-
ganta,  rouquidão,  disfagia,  broncoespasmo,  hipóxia,  náusea
e  vômitos  eram  registrados  por  um  observador  ‘‘cego’’  no
pós-operatório  na  unidade  de  cuidados  pós-operatórios.

Baseamos  o  tamanho  de  nossa  amostra  no  estudo  de
Dhonneur  et  al.,5 que  registrou  tempo  de  intubação  do  Air-
traq  padrão  de  37  ±  6  s,  e  no  estudo  de  Arslan  et  al.,10 que
registrou  tempo  de  intubação  da  MLI  de  78  ±  84  s.  Com  base
nesses  dados,  �  =  0,05  e  �  =  0,1,  calculamos  nosso  tamanho
de  amostra  de  37  pacientes  para  cada  grupo.  Decidimos
incluir  40  pacientes  por  grupo,  totalizando  80  pacientes,
para  dar  conta  de  possíveis  exclusões.

A  análise  foi  realizada  usando  o  Statistical  Package  of
Social  Sciences  (SPSS)  for  Windows  16.0  (SPSS  Inc.,  Chi-
cago,  IL,  EEUU).  Os  dados  contínuos  foram  examinados
quanto  à  distribuição  normal  com  o  teste  Kolmogorov-
-Smirnov.  Para  os  dados  com  distribuição  normal,  usamos
análise  de  variância  (ANOVA)  e  para  dados  com  distribuição
não-normal,  o  teste  de  Kruskal-Wallis.  Para  comparações
contínuas  dos  grupos,  foi  usado  o  teste  t  para  amostras  pare-
adas.  Dados  com  distribuição  normal  foram  apresentados
como  média  ±  Desvio-Padrão  (DP).  Dados  categóricos  foram
calculados  com  o  teste  de  Monte  Carlo  (Qui-Quadrado),  e  p
<  0,05  foi  considerado  estatisticamente  significante.

Resultados

Foram  incluídos  oitenta  pacientes  no  estudo.  As  variáveis
demográficas  e  características  das  vias  aéreas  dos  pacien-
tes  eram  semelhantes  nos  dois  grupos  (tabelas  1  e  2).  A
flexão  e  extensão  da  cabeça de  todos  os  pacientes  eram
normais.  Um  paciente  no  Grupo  MLI  não  pode  ser  intubado
e  foi  intubado  com  laringoscópio  Macintosh.  Os  parâmetros
de  manejo  da  via  aérea  dos  79  pacientes  intubados  foram
analisados  (tabela  3).  Os  tempos  de  inserção,  número  de
tentativas  de  intubação  e  a  necessidade  de  manobras  de
otimização  foram  similares  entre  os  grupos  (tabela  3).  Entre-
tanto,  o  tempo  de  intubação  orotracheal  e  o  tempo  total
para  intubação  orotraqueal  foram  mais  longos  no  Grupo  MLI
(p  <  0,001)  (tabela  3).  No  Grupo  Airtraq,  32%  dos  pacientes
precisaram  de  manobra  de  reinserção  e  15%  necessitaram  de
manobra  handling  force  para  obter  visão  ótima.  No  Grupo
MLI,  25%  precisaram  da  manobra  up-down,  30%  precisaram

da  manobra  de  Chandy,  e  10%  precisaram  de  manobras  MLM
para  obter  ventilação  ótima.  Não  houve  necessidade  de  fle-
xão  da  cabeça, insuflação  do  balonete  ou  pressão  cricoide
em  nenhum  dos  pacientes  com  o  uso  do  Airtraq.  A  taxa  total
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e  sucesso  na  intubação  nos  pacientes  obesos  mórbidos  no
rupo  Airtraq  foi  100%  e  97%  no  Grupo  MLI.  No  Grupo  Air-
raq,  o  valor  de  SpO2 de  um  paciente  caiu  para  95%,  mas
ão  ficou  abaixo  de  92%  em  nenhum  dos  pacientes.  A  PAM
umentou  depois  da  inserção do  dispositivo  no  Grupo  MLI
p  <  0,05)  (tabela  4).  As  mudanças  em  frequência  cardíaca
oram  comparáveis  entre  os  dois  grupos.  Os  grupos  foram
omparáveis  em  relação a  complicações  menores  (tabela  5).

iscussão

 principal  resultado  do  presente  estudo  prospectivo  rando-
izado  é  que  o  uso  do  Airtraq  encurtou  de  forma  significante

 tempo  da  técnica  de  intubação  quando  comparado  a  MLI
m  pacientes  obesos  (BMI  >  35).

Foram  descritas  taxas  totais  de  sucesso  de  intubação  tra-
ueal  em  pacientes  obesos  empregando-se  Airtraq  entre  80%

 100%.5,11,12 Nos  nossos  resultados  em  pacientes  obesos  o
mprego  de  Airtraq  apresentou  taxa  de  sucesso  na  primeira
ntubação  de  85%  e  taxa  total  de  sucesso  de  intubação  de
00%.  A  maior  taxa  de  sucesso  no  nosso  estudo  deveu-se  a
ariação  na  habilidade  dos  profissionais.

Um  estudo  demonstrou  tempo  médio  para  intubação  com
irtraq  executada  por  profissionais  experientes  em  pacien-
es  obesos  (BMI  >  40)  de  17,3  ±  16,1.  A  intubação  com  Airtraq
oi  fácil  em  96%  dos  pacientes  obesos;  91,3%  dos  pacien-
es  foram  intubados  na  primeira  tentativa;  e  a  taxa  total
e  sucesso  de  intubação  foi  100%.13 Entretanto,  o  tempo
e  intubação  do  Airtraq  no  nosso  estudo  foi  maior  do  que
o  estudo  acima  citado  e  análogo  ao  que  está  publicado
a  literatura  em  pacientes  obesos  (aproximadamente  29
egundos).5,11,12

Publicações  anteriores  que  estudaram  intubação  com
LI  em  pacientes  obesos  após  otimizar  a  ventilação  regis-

raram  taxas  totais  de  sucesso  de  intubação  de  96%  a
00%.4,10,14 Seguindo  o  mesmo  procedimento,  verificamos
axa  de  sucesso  da  primeira  intubação  de  77%  e  taxa  total
e  sucesso  na  intubação  de  97%  em  pacientes  obesos  no
resente  estudo.  Mesmo  como  ferramenta  de  intubação
ega,  a MLI  é  muito  mais  efetiva  e  obtém  intubação  mais
ápida  do  que  suas  versões  vídeo.10,15 Frappier  et  al.14

emonstraram  em  pacientes  obesos  taxa  total  de  sucesso
e  intubação  com  MLI  de  96,3%,  e  essa  taxa  não  diferiu
ntre  os  graus  mais  baixos  ou  mais  altos  da  classificação
e  Cormack-Lehane.  Sabemos  da  literatura  que  grau  3-4  da
lassificação  de  Cormack-Lehane  é  mais  frequente  em  paci-
ntes  obesos.16,17 Ventilação  foi  obtida  em  97%  dos  pacientes
besos,  e  84%  dos  pacientes  obesos  foram  intubados  com
ucesso  na  primeira  tentativa  e  taxa  total  de  intubação  com
ucesso  foi  95%.18

Ventilação  através  da  MLI  ocorreu  em  18  a  29  segundos
om  profissionais  experientes  e  com  taxa  total  de  sucesso
e  95%.10,15,19 Dolbneva  et  al.20 desenvolveram  um  estudo
om  MLI  em  50  pacientes  com  IMC  acima  de  40  e  registra-
am  tempo  de  inserção de  aproximadamente  7,2  segundos,
ompletando  a  intubação  em  17  segundos.  Ventilação  via
LI  teve  sucesso  em  100%  dos  casos.  Os  autores  não  ten-
aram  obter  ventilação  ótima  e  não  usaram  manobras.
esta  forma,  foram  capazes  de  intubar  os  pacientes  com
empo  mais  curto  do  que  a  taxa  obtida  no  presente  estudo

 em  estudos  previamente  publicados.4,10,14 Estudo  que
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Tabela  1  Variáveis  demográficas

Airtraq  (n  =  40) MLI  (n  =  40)  p

Idade  (anos)  49,7  ±  12,7  51,7  ±  11,8  0,4
Altura (cm)  163,1  ±  8,9  160,4  ±  6,8  0,2
Peso (kg)  115,8  ±  17,4  112,4  ±  17,1  0,4
Gênero (Mulher  /  Homem)  33  /  7  37  /  3  0,2
ASA (I  /  II  /  III)  9  /  30  /  1  3  /  37  /  0  0,1
IMC (kg.m-2) 43,5  ±  5,1 43,6  ±  5,5  0,9

Valores apresentados como média ± DP ou números (n).

Tabela  2  Características  das  vias  aéreas

Airtraq  (n  =  40)  MLI  (n  =  40)  p

Distância  tiromental  (cm)  7,8  ±  1,7  8,3  ±  1,8  0,2
Distância esternomental  (cm)  13,6  ±  2,2  13,9  ±  2,1  0,7
Distância entre  incisivos  (cm  4,5  ±  0,8  4,7  ±  0,9  0,3
Circunferência  cervical  (cm)  44,4  ±  4,7  43,3  ±  3,38  0,1
Dentição
Completa /  Parcial  /  Ausente  33  /  5  /  2  38  /  1  /  1  0,2
Mallampati (I  /  II  /  III  /  IV)  9  /  14  /  14  /  3  7  /  17  /  14  /  2  0,9
Protrusão Mandibular  (A  /  B  /  C)  40  /  0  /  0  39  /  1  /  0  0,3
Ventilação máscara  facial
Fácil  /  Cânula  de  Guedel  /  Ventilação  com  2  mãos  /  Flush  de  O2 14  /  15  /  10  /  1  13  /  20  /  7  /  0  0,5

Valores são apresentados como médias ± DP ou números (n).

Tabela  3  Valores  de  manejo  de  vias  aéreas  dos  pacientes

Airtraq  (n  =  40)  MLI  (n  =  39)  p

Número  de  tentativas  de  intubação  (I  /  II  /  III)  34  /  6  /  0  31  /  7  /  1  0,6
Tempo de  inserção  (s)  14,6  ±  11,3  15,7  ±  6,4  0,3
Tempo de  intubação  (s)  29,9  ±  22,1  50,7  ±  21,2  <  0,001a

Tempo  total  de  intubação  (s)  29,9  ±  22,1  97,4  ±  42,7  <  0,001a

Manobra  (Presente  /  Ausente)  22  /  18  16  /  23  0,3
SpO2 (%)  98,9  ±  1,2  98,7  ±  2,1  0,7

Valores são apresentados como média ± DP ou números (n).
a p < 0,001.

Tabela  4  Valores  de  PAM  dos  grupos  Airtraq  e  MLI;  base,  após  indução  da  anestesia,  após  inserção  do  dispositivo,  1  minuto  após
intubação e  a  intervalos  de  1  minuto,  duas  vezes

PAM  (mmHg)  Airtraq  (n  =  40)  MLI  (n  =  39)  p

Base  113,4  ±  14,8  116,4  ±  16,4  0,4
Após indução  da  anestesia  95,9  ±  19,5  99,8  ±  21,9  0,4
Após inserção  do  dispositivo  102,7  ±  19,5  114,3  ±  29,3  0,04a

1  min  após  intubação  92,6  ±  23,6  95,2  ±  23,0  0,6
2 min  após  intubação  87,0  ±  20,4  86,8  ±  17,6  0,9
3 min  após  intubação  83,5  ±  18,5  81,7  ±  15,2  0,6

p
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Valores são apresentados como média ± SD.
a p < 0.05, �; p < 0.001.

reviamente  publicamos  mostrou  resultados  para  o  tempo
e  intubação  empregando  MLI  em  pacientes  obesos  de

proximadamente  57  segundos.10 Na  literatura  pode  ser
bservado  tempo  total  de  intubação  com  MLI  entre  78  e 160
egundos.4,10,14 A  taxa  de  sucesso  da  primeira  intubação  foi

t
r
n

0%  e  a taxa  total  de  sucesso  de  intubação  foi  94%.  Não
egistramos  complicações.  O  nosso  estudo  encontrou  tempo

otal  de  intubação  de  97  segundos.  A  grande  diferença  nos
esultados  se  deve  à  variação na  experiência  dos  profissio-
ais.
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Tabela  5  Complicações  menores  perioperatórias  ou  pós-operatórias

Airtraq  (n  =  40)  MLI  (n  =  39)  p

Lesão  oral  -  perioperatório
Presente  /Ausente  0  /  40  2  /  37  0,2

Lesão mucosa  -  perioperatório
Presente  /Ausente  5  /  35  3  /  36  0,7

Disfagia -  pós-operatório
Presente  /Ausente 4  /  36 4  /  35  1

Dor de  garganta  -  pós-operatório
Presente  /Ausente 5  /  35 9  /  30 0,3

Dano a  dentes  -  perioperatório
Presente  /Ausente  0  /  40  0  /  39  1

Rouquidão -  pós-operatório
Presente  /Ausente  0  /  40  0  /  39  1

Intubação esôfago  -  perioperatório
Presente  /  Ausente  1  /  39  2  /  37  0,6
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Valores são apresentados como números (n).

A  MLI  permanece  como  dispositivo  de  resgate  em  mui-
tos  hospitais  para  pacientes  obesos  (BMI  >  30)  e  para  vias
aéreas  difíceis  esperadas  ou  inesperadas.1,21 A  MLI  tem  sido
usada  com  sucesso  em  pacientes  obesos  em  mãos  inexpe-
rientes,  e  tem  atingido  resultados  melhores  do  que  a  fibra
ótica,  Bullard  ou  Trachlight.  Médicos  com  pouca  experiên-
cia  foram  capazes  de  ventilar  e  também  intubar  pacientes
obesos  (BMI  >  30)  com  MLI  em  55  ±  6,6  segundos  e  com  taxa
de  intubação  na  primeira  tentativa  de  100%.22 É  uma  fer-
ramenta  útil  também  para  atendimento  fora  do  ambiente
hospitalar.23 Em  pacientes  obesos  com  hipertrofia  da  tonsila
lingual,  a  MLI  foi  usada  como  dispositivo  de  resgate  após
falha  de  intubação  traqueal  com  Trachlight.24

Gaszynski  T  et  al.11 demonstraram  que  o  Airtraq  exigiu
manobras  para  otimização  glótica  em  16%  de  pacientes  obe-
sos.  Entretanto,  os  autores  não  descreveram  as  manobras.
Nós  usamos  manobra  de  reinserção  em  32%  dos  pacientes  e
a  manobra  handling  force  em  15%  dos  pacientes  para  oti-
mizar  a  visão.  Por  outro  lado,  outro  estudo  por  Dhonneur
et  al.5 exigiu  a  manobra  handling  force  em  42%  dos  paci-
entes  obesos  durante  intubação  com  Airtraq.  Putz  et  al.25

não  precisaram  de  nenhuma  manobra  ao  intubar  pacientes
obesos  com  Airtraq.

Já  foi  demonstrado  que  o  emprego  da  MLI  diminuiu  a
necessidade  de  manobra  de  Chandy  para  obter  ventilação
ótima  em  pacientes  obesos  em  comparação  a  magros  (46%
vs.  26%).4,10 Demonstramos  resultados  comparáveis  neste
estudo,  já  que  30%  dos  nossos  pacientes  obesos  precisa-
ram  de  manobra  de  Chandy  para  obter  ventilação  ótima.  A
manobra  up-down  foi  usada  em  25%  dos  nossos  pacientes  e
a  manobra  MLM  foi  empregada  em  10%  de  nossos  pacientes.

Lesão  de  mucosa  ocorreu  em  19%  dos  pacientes  que  foram
intubados  com  Airtraq  no  estudo  anterior.12 No  presente
estudo,  a  taxa  foi  12%.

A  detecção de  lesão  de  mucosa  variou  entre  9%  e  17%  em

estudos  anteriores  com  MLI,10,14 enquanto  descrevemos  7%
em  nosso  estudo.
Existem  algumas  limitações  no  nosso  estudo.  Em  primeiro
ugar,  o  profissional  não  estava  ‘‘cego’’  para  os  dispositivos
sados  no  estudo.  Segundo,  só  usamos  MLI  n◦ 5  porque  é

 maior  MLI  fabricada.  Se  houvesse  disponibilidade  de  MLI
aiores,  como  n◦ 6,  os  resultados  seriam  diferentes.26 Ter-

eiro,  a maioria  dos  nossos  pacientes  eram  mulheres.  Se
ossem  principalmente  homens,  os  resultados  seriam  dife-
entes  e a dificuldade  na  intubação  também  variaria.27

uarto,  a  diferença  no  diâmetro  dos  tubos  traqueais  em
ulheres  pode  ter  mudado  os  resultados.
Concluindo,  demonstrou-se  que  o  Airtraq  é  superior  em

ermos  de  menor  duração de  intubação  de  aproximada-
ente  60  segundos  em  comparação  à  MLI,  e  isso  o  tornou

m  dispositivo  de  via  aérea  adequado  para  pacientes  obe-
os  com  reservas  diminuídas  de  oxigênio.  Tanto  o  Airtraq
uanto  a  MLI  exigiram  manobras  para  obter  visualização  e
entilação  ótimas.  A  MLI  aumentou  a  PAM  após  inserção,
o  entanto,  os  grupos  foram  comparáveis  com  relação a
udanças  na  frequência  cardíaca  e  complicações  menores.
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