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Editorial

Hepatite Pos-Halotano:
Atualidade e Perspectivas

Com base em estudos prospectivos, Dundee
expressou em 1981 a opiniad de gue a hepati-
te que pode se desenvolver apds administracoes
repetidas de halotano, embora com baixa fre-
.« quéncia {1/7000—10000}, constitui uma entida-

de de importéncia clinica'. Entre os fatores
" capazes de aumentar esta frequencia, situam-se:
obesidade, hipoxemia, curto intervalo de tempo
entre as administracoes e Inducdo enzimatica.
Trabalhos experimentais associam a génese do
problema a producdo de metabolitos poten-
clalmente hepatotdxicos no processc de bio-
transformacdo do halotano pela via redutiva®.
Nao existemn evidéncias experimentals de que ©
enflurano e o isofturano, nas mesmas condicoes
de hipoxia e inducdo enzimatica, possuam po-
tencial hepatotoxico semelhante ao do halota-
no? .

Em principios de 1986 foram levantados em
simposio sobre a matéria realizado na Inglater-
ra, 48 casos de hepatite pos-halotano, dois
quais 38 fatais*. Na sua maioria, 0s pacientes
receberam a segunda exposicao ao halotano
dentro de um periodo de 26 dias. Embora em
alguns casos ndo se tenha excluido completa-
mente a possibilidade de hepatite a virus ou-
tros que nao A e B, houve forte evidéncia
laboratorial de hepatite pelo halotano propor-
cionada por um teste relativamente especifico
que utiliza hepatocitos sensibilizados de coe-
lho’® : o teste foi positivo em 16 de 24 pacien-
tes com disfuncdo hepatica associada ao halota-
no.

Alguns dados recentes tém contribuido para
modificar conceitos sobre a hepatite pos-halota-
no. Pensava-se que esta entidade fosse apanagio
da idade adulta: no simposio acima referido,
foram apresentados cinco casos entre criancas,
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dos quais um fatal®*. Havia fortes indicios de
gue a doenca estivesse assoclada a algum grau
de hipdxia tecidual, favorecendo o metabolismo
do halotano pela via redutiva: o grupo de Cou-
sins demonstrou que se pode reproduzir em
cobaias lesdo hepatica similar a encontrada no
homem, na auséncia de hipoxia®.

Dois pontos permanecem imutaveis: a alta
mortalidade da hepatite pods-halotano e a falta
de definicdo sobre o intervalo de tempo seguro
entre as administracdes. E dificil defender o
usc repetido de halotano em curtos intervalos
de tempo {digamos inferiores a seis meses), ou
mesmo apds longos periodos em pacientes gue
apresentaram sinais inespecificos de hepatite
(febre moderada, calafrios, mal-estar) apds a
primeira anestesia.

A solucdo do problema parece residir no
emprego de técnicas e drogas alternativas para o
halotano, seja a anestesia venosa seja a propria
anestesia Inalatdoria com outros agentes volateis
como o enflurano e o isoflurano. Estes ultimos
apresentam taxa de biotranstormacao muito
menor que a do halotano {cem vezes menor
para o0 Isofiuranoc e dez vezes menor para o
enflurano), do que decorre a probabilidade
muito baixa de aparecimento de metaboiitos
téxicos em guantidades perigosas No organismo.
De fato, apesar de 0 uso de enfiurano e 1s0-
flurano ter hoje igualado ou quigad suplantado
0 do halfotano nos EUA, a incidéncia de casos
de hepatotoxicidade associada aqueles dois
anestésicos ndo tem aumentado naguele pais®.
Praticamente © Unico Obice & substituicdo do
halotano por estes agentes em administracoes
repetidas seria o custo: eles sao mais caros.
Convenhamos em que este ndo € um argumen-
to sustentavel quando se trata de colocar o
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aciente em risco desnecessario: a saude € o ga-se de passagem! for sendo substituido por
bem maior do homem e ela ndo tem (ou ndo agentes e técnicas que, embora mais dispendio-
deveria ter) preco. s0s, apresentem menor toxicidade organica.

E possivel até que, no futuro, o problema José Roberto Nocite, TSA-SBA
da hepatite pods-halotano se torne obsoleto, na Caixa Postal 707
medida em que este anestésico (excelente, di- 14100 — Ribeirdo Preto —SP
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XXXV CONGRESSO BRASILEIRO DE ANESTESIOLOGIA
Belém do Para, de 27 de novembro a 2 de dezembro de 1988

Caro Colega,

1 — Como é do conhecimento associativo, a Assembléia de Representantes de 1985 em Salvador, outorgou a
Regional do Para a incumbéncia de patrocinar o XXXV Congresso Brasileiro de Anestesiologia referente a 1988, ano
em que a Sociedade Brasiteira de Anestesiologia vé, coincidentemente, passar seus 40 anos de proficua existéncia.

2 — Ciente da honra e da responsabilidade desta outorga, nossa Regional iniciou seus trabalhosaclamando a
Comissdao Organizadora que vem delineando o esquema do Conclave, no qual se define como tema cientffico oficial:

“ANESTESIA E A CRIANCA"

3 — Além das tradicionais conferéncias, mesas-redondas, temas livresecursos, o esquema aprovado prevé um
PAINEL. COMEMORATIVO das atividades da SBA, como corolirio de realce aos méritos nela reconhecidos nestas
quatro décadas, e ainda, as perspectivas de nossa vida associativa.

4 — Na abordagem do tema oficial, a Comissao Organizadora abriu espa¢o para a exposicdo e debate, de trabalhos
previamente inscritos sob a denominagio gera! de ““Contribuicdo ao Tema Oficial”.

5 — A Comissdo Organizadora estuda, presentemente, a concessao de préemios aos melhores trabalhos apresentados
no item referido acima, a escolha da Comissdo Julgadora, e os critérios de exposicdo e avaliagdo, detalhes estes que
serao divulgados dentro em breve.

6 — No sentido de estimularum relevante apoio a “"Contribuicdo ao Tema Oficial’’, e consequentemente ao tema
escolhida oficialmente para o Congresso, dirige-se a Comissdo Organizadora, através deste informe preliminar aos
senhores responsaveis pelos Centros de Ensino e Treinamento da SBA, e a todos os colegas de um modo geral, na
esperanca de que venham a ajuizar e motivar em tempo habil e oportunog, junto a suas equipes de trabalho, uma
valiosa colaboracao a este mister.

Cordial e atenciosamente, Heraclito Barbosa Fonseca — Presidente do XXXV CBA
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