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Cartas ao Editor

A Anestesiologia e o Atendimento de Urgéncia

Prezado Senhor Editor:

O atendimento de urgéncia constitul, hoje, um dos as-
pectos mais discutidos da Medicina, certamente como
consgqiiéncia dos progressos alcangados pelo Homem, e
que, em contrapartida, s3o muitas vezes 0S proOprios res-
ponsaveis por situacdes clinicas ou cirurgicas que mere-
cem pronta intervencdo de toda uma equipe, no sentido
de salvar uma vida. Tal situac¢do é vivida dia-a-dia, prin-
cipalmente nos grandes centros urbanos, onde 0s proble-
mas de trafego e de violencia sdo os fatores que ocupam
0s primeiros lugares como geradores de acidentes. A ten-
sdo de vida moderna, por sua vez, ¢ responsavel por ma-
nifestacdes cardiocirculatorias e, mesmo, respiratdrias
que njo dispensam o pronto atendimento. )

Em 1969, por ocasiao do 20.9 aniversario da OTAN,
fot criado o “Committee on the Challenges of Modem
Society”, a fim de desenvolver as experiéncias e recursos
das nagOes ocidentais, no sentido de melhoria das condi-
¢Oes de vida, incluindo o atendimento de urgéncia. Qua-
tro aspectos foram, entdo, ressaltados:

1. determinados paises deveriam ser responsabilizados
no estudo de projetos-piloto, como por exemplo, a se-
guranga nas estradas;

2. tais projetos deveriam firmar a estimular a¢les locais
¢ internacionais,

3. 0 Comite seria uma entidade aberta, capaz de auxiliar,
inclusive, na¢des nio filiadas 4 OTAN; e,

4. os paises-pitoto deveriam estar seguros de que o pro-
jeto pelo qual fossem responsaveis tivesse prioritaria
importancia no estimulo de acdes nacionais ¢ interna-
cionais.

Atualmente, uma série destacada de informagQes a res-
peito de atengdo médica de urgéncia tem sido prestada
por diversos paises realmente interessados no problema,
salientando-se que o Brasil ja integra tal grupo.

O Brasil, mercé de sua heterogeneidade quanto & dis-
tribui¢do populacional, recursos humanos e materiais,
necessita diferentes esquemas para o atendimento de ur-
gencia. Tais esquemas, respeitando e adaptando-se a uma
série de condicdes, ¢ 0s recursos financeiros necessarios,
alias, sempre elevados, constituem fator de grande preo-
cupacdo. Porém, os resultados a serem obtidos compen-
sam, inegavclimente, todo um investimento.

Um planejamento adequado deve atender as necessida-
des didnias e a4 possiveis catastrofes. Nas mais diversas si-
tuagOes, a coordenagdo do atendimento ¢ fator priorita-
o para evitar perda de tempo, desentendimentos e con-
tribuir para uma melhor recuperagcdo das condi¢des vitais
do paciente; deve prever o adequado entrosamento entre
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0 atendimento que antecede e que sucede a admissdo hos-
pitalar, pois, os resultados de um interferem, inegavel-
mecnte, no outro, embora, de maneira diversa. O atendi-
mento rapido e adequado, ja no local onde esta o pacien-
te, no momento preciso, aliado a eficaz meio de transpor-
te, colabora e ¢, muitas vezes, o fator principal da recu-
peracdo. Por sua vez, o atendimento e a evolugdo do caso
ja admitido no Hospital devem ser do conhecimento dos
responsdveis pela assisténcia na fase pre-hospitalar, para
que uma criteriosa ¢ continuada avaliagdo dos métodos
utilizados contribua, progressivamente, para uma melhor
aten¢do, nesse momento.

A anestesiologia, pelo alto grau de desenvolvimento
alcancado €, atualmente, especialidade de destaque no
atendimento de urgéncia. Aceitar ¢ ¢xigir, mesmo, que 0
anestesiologista atle em outras areas, como a sala de re-
cuperagdo pos-anestesica, unidades respiratorias ¢, no
proprio local dos chamados de urgéncia ja €, hoje, uma
realidade em diversos paises. Ha a possibilidade, mesmo,
dele participar do esquema de atengdo médica, atraves
dos sistemas de c¢entralizacdo de chamados, nos Servigos
de Anestesia dos Hospitais Universitarios, coordenando
todo o tipo de intervengdo a ser efetuada. Esta participa-
¢do ¢ extremamente eficaz e depende da tormagdo do es-
pecialista, que iniciada nos cursos de graduagdo deve ser
completada pelo aprimoramento durante os programas
de residéncia, onde a sua integragdo, nos setores de ativi-
dade clinica, é primordial.

O anestesiologista, pela participagdo diaria em mano-
bras de ventilagdo, nos diversos momentos da anestesia,
esta naturalmente preparado para atuar nos mais diversos
locais, onde seja necessaria a presenga lmediata de um
médico. Portanto, a atividade generalista deve completar,
hoje, a formacdo desse especialista. Na sala de recuperagéio
pos-anestésica, ele tem condi¢des de observar, por perio-
dos prolongados, as manifestagdes clinicas decorrentes
dos efeitos dos atos anestésico-cirurgicos, a acdo de me-
dicamentos, os mais diversos e, nem sempre empregados
durante a anestesia. E’, também, o local onde tem condi-
¢do de desenvolver e/ou aprimorar determinadas técni-
cas de momtoragem, Invasiva ou nao.

Esta formacdo cientifica o coloca em posi¢ao de des-
taque na formacdo do pessoal. A par de outros profissio-
nais, deve assumir as atividades didaticas no preparo de
toda uma equipe de¢ enfermagem, policiais, bombeiros,
etc., integrados no atendimento de urgéncia. Ndo sob a
forma de cursos esporadicos mas, scguidamente, forma-
do pessoal e contribuindo na reciclagem dos que ja inte-
gram o grupo.

O seu conhecimento, quanto ao equipamento, o sele-
ciona como profissional a opinar em relagdo a aquisicdo
e manutencdo de aparelhagem, fundamentalmente aque-
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la destinada 4 ventilagdo pulmonar. E’ necessario salien-
tar ainda que é o anestesiologista o profissional responsa-
vel, no Hospital, por toda a gasoterapia. Por isto mesmo,
nao pode deixar de opinar quanto ao preparo de veiculos
utilizados no transporte de urgéncia - ambuléancias, heli-
copteros, etc. - quando condigdes especiais de uso de ga-
ses merecem toda a aten¢do pelos problemas Inerentes a
armazenamento, manuseio ¢ tudo que envolve a propria
seguranga de equipe.

No Brasil, os passos iniciais para a estruturagdo de um
sistema de atendimento de urgéncia ja foram dados. Res-

ta sua continuidade e a efetiva participacdo dos diversos
setores responsaveis pela Saide, para que se alcance uma
meta de vital importancia: diminuigcdo da mortalidade e
da invalidez, pesadissimos Onus para um pais em desen-
volvimento.

Atenciosamente

Fernando Bueno Pereira Leitdo
Docente da Disciplina de Anestesiologia da Faculdade
de Medicina da Universidade de Sdao Paulo

Acupuntura

Prezado Editor:

Agradeco sinceramente os conceitos expostos no seu
Editorial, que vém de encontro ao meu modo de pensar
sObre o assunto em pauta dor. Acho que a acupuntura,
com a tendéncia de ser simplificada tem o seu lugar ga-
rantido, desde que praticada por médicos. Como ja citei,
emprego a acupuntura em 90% dos casos para tratamen-
to da dor, embora ja tenha obtido sucesso em tratamen-
tos de rinite alérgica, asma e hipermenorréia com disme-
norreia, casos esses que haviam passado por mais de um
especialista; também tratei uma hiperhidrose axilar, sem
sucesso (nesse caso, bloqueios do ginglio estrélado tam-
bém falharam). Enfim, a acupuntura é mais um recurso 4
nossa disposi¢cdo. Certa vez, em uma mesa redonda em
que tomet parte, um neurologista (que por sinal me envia,
as vezes, casos dificeis), comentou que uma técnica de
5.000 anos talvez ndo tivesse razio de ser na era espacial;
bem, eu retruquei que em Medicina o que ndo funciona
(ou quando aparecem métodos mais eficazes) é abando-
nado. Ora, se ainda se usa a acupuntura, é porque da re-
sultados. Assim, abandonamos os meprobamatos pelos
benzodiazepinicos, o cloroférmio e até o bom éter (por
ser explosivo), pelos halogenados halotano e enflurano.
Alem do mais a acupuntura n2o ¢ agressiva e ndo ¢ dis-
pendiosa. E evidente que o bom senso indica a necessi-
dade de associar técnicas, pois uma pessoa com lombal-
gia por hiperlordose ou por trabalhar diariamente em ma
postura ndo pode se curarse ndo for instruida a fazer exer-
cicios apropriados e a usar posicionamento correto, etc,
etlc...

Concordo que a evolugdo tecnologica ajude em muito
a0 aperfeicoamento das técnicas existentes; na Alemanha
ja se usa o Akupuntur-laser, parece com sucesso. Eu, as
vezes, Uso os raios infravermelhos sobre as agulhas de acu-
puntura para esquenta-las {criet esta técnica para substi-
tulr o aquecimento das mesmas pela chama). Ha casos
que resolvo somente com o Shiatsu e manipulagio, en-
fim, o importante é a experiéncia que se teve com as
sindromes dolorosas. Alids, estou me lembrando de um
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caso recente de ombro congelado, com meses de peregri-
na¢ao pelos consultdrios sem resultado; até a acupuntura
havia sido tentada. Come a paciente nfo suportava as
manipulacOes para o ombro e brago, e mesmo os bloqueios
do supra-escapular e do plexo cervical profundo, além da
infiltragdo da articulacdo, sé trouxeram pequena melho-
ra, apelei para a manipulagcdo sob anestesia geral com al-
fatesin; as aderéncias da capsula se romperam com ruido
e apbs uma segunda repeticao (outro dia), a paciente fi-
cou assintomatica. Como vocé ve, ndo podemos saber s6
uma técnica e creio que o anestesista leva uma grande
vantagem nesse aspecto caso de dedique a dolorogia. Vol-
tando a acupuntura, é evidente que no meu artigo nio
poderia abordar tudo. Gostaria de ter falado sobre o tes-
te do japonés Akabane, o qual foi idealizado para substi-
tuir o exame do pulso chinés, o qual € até motivo de con-
test¢oes (ha 12 pulsos e 28 qualidades: deslisante, ru-
goso, débil, etc); é sujeito a alteragdes com as emogdes,
estacfes do ano, alimentac¢do, etc. Na vida agitada das
grandes cidades, ndo € possivel ter-se, a tarde, um pacien-
te em condi¢Oes basais para 0 exame. Além do mais, é
dificil de defender-se, cientificamente, a sua existéncia.

O termo dores intrataveis € usado, mas eu ndo gosto,
pois acho que ¢ admitir-se, previamente, o fracasso. Pre-
firo, como outros usam (“Lipton’’), o termo dores persis-
tentes, ou entdo, de dificil tratamento.

Como vocé citou bem, certos tipos de dores cronicas
(como as miosites e fibrosites, etc) respondem a dietas
desintoxicantes aliadas a Shiatsu, manipulagbes ¢ exerci-
cicios. Eu indico, nesses casos, alimentacdo sadia, evitan-
do carnes toxicas, enlatadas, etc.

Finalmente, o seu Editorial é oportuno, pois langa o
germe do interesse sébre um assunto que sempre sera eter-
no: DOR!

Sem mais, para o momento,
firmo-me

Renaud A. Menezes
Rua: Timoteo da Costa, 1033 apto 701 BL3
22450 Rio de Janeiro, RJ
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Referéncias Bibliogrdficas

Prezado Senhor Editor:

Gostaria de chamar aten¢do do Editor para o modo
como alguns colegas tém feito referéncias em seus artigos
ou cartas.

Assim por exemplo, Alonsol refere-se em seu texto &
incidencia de arritmias cardiacas da seguinte maneira:

“ ... ed44% para Calasans e col?”’

Em seguida, AranjoZ refere-se a um artigo sobre bai-
xo0s fluxos da seguinte maneira:

L LR

‘.., usando-se a técnica preconizada por Lowe e cob...

Aparentemente nada de mais se ndo fosse pelo fato de
que no artigo de Alonso ndo existe referéncia a Calasans
no numero 9 e sim.

9 -Maia J C — Anestesia geral em oftalmologia. Rev Bras
Anest 5: 629, 1978 (faltam os colaboradores) -

E na carta ao Editor de Aradjo ndo existe referéncia a
Lowe e col no namero 3 e sim.
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3 -Aldrete J A, Lowe H J, Virtue R W — Low Fiow and
Closed System Anestesia. New York, Grune Staton,
1979.

Acho que vale a pena observar aos colegas quanto a
necessidade de padronizar as referéncias pelo sobreno-
mel e ndo pelo nome que mais conhecemos o0 autor e pe-
lo nome (sobrenome) do primeiro autor e ndo apenas por
qualquer um dos nomes dos autores do artigo ou livro.

Sem mais para o momento, apresento a V. S 08 meus
mais altos protestos de estima e consideragdo.

Atenctosamente

M A Gouveia, EA
Visconde de Piraja, 379/404
22410 - Rio de Janeiro, RJ

REFERENCIAS BlBLIQGR}iFICAS

1. Alonso R M — Arritmias cardiacas nas Blefaroplastias. Rev
Bras Anest 29:471 - 482, 1979.
2. Araujo J B C — Cartas ao Editor Rev Bras Anest 32: 79, 1982
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Resumo de Literatura

PROGNOSTICO NEUROLOGICO APOS PARADA CARDIACA: IV — REFLEXOS
TRONCULARES

A parada cardiaca é uma das causas mais comuns de lesdo cerebral anoxica.

Os autores fizeram um estudo prospectivo sobre a evolucdo dos refluxos do
tronco encefdlico, em pacientes que sofreram um episodio de parada cardiaca, por causas
variadas.

Todos os pacientes (63 casos) receberam o mesmo tipo de tratamento, pela
mesma equipe. Foram feitas avaliacoes apos 3, 6, 24 e48 horas e 4, 6, 8, 11 e 15 dias. Os
sobreviventes foram avaliados tambem apos 6 meses.

Foram observados. grau de consciéncia (sistema de Plum e Posner), movimen-
tos oculares, reflexos corneanos, reacdo pupilar, calibre das pupilas e numero de mortes.

Na maioria dos pacientes, nas primeiras 3 horas apos a parada cardiaca, existi-
ram anormalidades dos reflexos do tronco encefalico, como alteracoes dos movimentos
oculares { 78,6%/, auséncia de reflexos corneanos (28%), de reacdo pupilar (17,9%) e mi-
driase {14,3%). Essas porcentagens diminuiram com o tempo.

Houve 25 sobreviventes de um total de 63, dos quais 13 ndo tinham altera-
¢Oes em todos os periodos de exame. A oftalmoplegia total sempre foi seguida de obito.

Nenhum paciente com 3 ou mais anormalidades sobreviveu. Houve uma cor-
relacdo muito boa entre as anormalidades tronculares, o nivel de consciéncia e a evolucio
fatal A auséncia de recupera¢do dos reflexos tronculares apos 6 horas tambem mostrou
estar correlacionado com evolucdo fatal.

(Snyder BD, Gumnit RJ, Leppik IE, Hauser WA, Loewenson RB, Ramirez-Lassepas M —Neu-

rologic prognosis after cardiopulmonary arrest: 1V - Brainstem reflexes. Neurology, 31(9):
1092 - 1097 1981}

COMENTARIOS: O trabalho faz uma série de comparacées entre graus de
consciéncia e presenca ou auséncia de reflexos tronculares, correlacionando esses achados
com a evolugdo do paciente. E uma leitura importante para os que atuam em areas de me-
dicina de urgeéncia, pois nos da uma boa ideia do que esperar quanto ao prognostico e evo-
lucdo de pacientes apos parada cardiaca. ( Cremonesi E).

Revista Brasileira de Ancstesiologia
448 Vol 32, N.¢ g, Novembro - Dezembro, 1982



Rev Bras Anest
32:6:449 - 452, 1982

Boletim Informativo n.0 4
Julho 1982

FEDERACAO MUNDIAL DE SOCIEDADES DE ANESTESIOLOGISTAS (WFSA)

Presidente: Prof. John I Bornica, MD
Redator: Dr. John § M. Zorab - Secretdario WFSA
ﬂacifugfﬂ.' Dr. José Carlos F. Maia - Membro do Comité Executivo - WFSA

EDITORIAL — CONGRESSOS INTERNACIONAIS

O estudo dos Congressos Internacionais € um assunto
interessante. Por que existem tantos? Quem os assiste?
Quais os proveitos? Sao demasiados longos? Estas ques-
tdes e outras similares merecem atengao.

Ha quem considere os Congressos intemacionais co-
mo 0s acontecimentos cientificos principais do ano. Qu-
tros, como pretexto para viajar ao exterior € comparecer
a programas sociais continuos. Ambas descri¢cfes sao fal-
sas. Sem davida, o motivo principal € o de uma reunido
cientifica ¢ assim deve apresentar temas de primeira gran-
deza com conferencistas de vdrios paises. Normalmente,
o resto do programa cientifico se comp0es de temas livres
que constituem o maior problema para qualquer organi-
zador. Seria agradavel escolher somente o5 temas de mé-
rito cientifico mas ndo é t3o facil. Reclama-se que muitos
participantes somente podem obter auxilio financeiro
para comparecer ao Congresso, se um de seus trabalhos
for aceito. E dificil consubstanciar esta reclama¢ao porém
a opinido perdura.

Ha outros critérios para aceitar os temas livres. O or-
gulho nacional pode ser ferido se a selecdo de trabalhos
parece favorecer alguns paises em detrimento de outros.
Alem disso, a obtencio de um visto € mais facil se um
trabalho do solicitante for aceito. Desta forma, os orga-
nizadores recebem temas livres continuamente, a maioria
dos quais sentem-se obrigados a aceitar o que faz com gue
a qualidade global do programa cientifico seja afetada.

Entretanto, também existem contribui¢hes de boa qua-
lidade e cabe ao participante escolher as sessOes para as-
sistir. O programa cientifico constitui-se em uma parte
do mérito de um Congresso Internacional. De igual impor-
tancia - alguns diriam maior - ¢ a oportunidade de encon-
trar e conversar com colegas profissionais de todas as par-
tes do mundo. Pode-se fazer novas amizades e renovar re-
lac@es anteriores. Os desconhecidos podem encontrar oS
conhecidos e os jovens podem aproveitar a oportunidade
de falar com os mais experientes. Muitas vezes propse-se
visitas mutuas e fazem-se acordos para o intercambio de
estudantes. Toda esta atividade atravessa o Congresso
nos Catés, durante o almog¢o e nas func¢des sociais. Fre-
quentemente os quartos de hotel convertem-se em cen-
tros de discussdo multi-linguais - o alcool livre de impos-
tos facilita a destruicdo dos obstdculos linguisticos. Estes
contatos informais tem conduzido a co-participacdo entre
os anestesiologistas em todas as partes do mundo, supe-
rando os obstaculos raciais e politicos. E a maior contri-
buicdo da Federagdo Mundial de Sociedade de Anestesio-
logistas a nossa especialidade e devemos fazer o possivel
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para manter esta co-participacdo apesar das dificuldades
que temos pela frente.

John S M ZORAB
Secretario

RELATORIOS ANUAIS

Apbds a distribuicdo do Catidlogo de Membros - 1982,
recebeu-se os formularios de Analise Anual das Associa-
¢cOes de Anestesiologistas do Egito, Venezuelas e Vietnam.
Ainda ndo hd resposta das AssociagOes da Costa do Mar-
fim, PerQ, Polonia, Tunisia e Uruguai.

Sexto Congresso Asiatico/Australasiatico de Anestesio-
logia (AACA)

Auckland, Nova Zelandia, 18 a 22 de janeiro, 1982

Os organizadores do 6.9 AACA apresentaram uma reu-
nido muito agradavel em clima excelente, durante o verdo
de Auckland. Os que haviam deixado suas casas cercadas
de gelo na Europa e nos Estados Unidos, felicitaram-se
por ter escolhido o momento oportuno para a visita. Fe-
licitamo-nos também por ter eleito assistir a um Congres-
s0 muito cordial e aberto, em um pais amistoso ¢ infor-
mal.

Apesar disso, a informalidade ndo diminuiu a alta qua-
lidade do programa cientifico e apesar de sO existirem 2
sessOes paralelas, era muito dificil escolher a que assistir.

Os diretores da WFSA tiveram muito prazer em acei-
tar um convite para assistir 3 Assembléia Geral da Se¢go
Regional Asiatica/Australasiatica, assim como a uma reu-
nido de sua junta diretora. Foi animador inteirar-se das
atividades correntes, incluindo a criagdo de um logotipo
novo, um esforgo determinado para viabilizar os assuntos
financeiros da Sec¢do e a introdugdo de um Boletim Re-
gional. Foi eleita a seguinte diretoria:

Presidente : Dr. Say Wan Lim (Malasia)

Vice-Presidente  : Dr. Cenon Cruz (Filipinas)

Prof. Nobuo Nishimura (Japao)
Secretdrio . Dr. Cedric Hoskins {(Nova Zelandia)
Tesoureiro : Prof. Masao Miyazaki (Japao)

Comiss@o Execu-
tiva WFSA::

Em viagem para Auckland, os diretores da WFSA fi-
zeram uma visita preliminar a Manila, onde se reuniram
com o Comité Organizador do 8.9 Congresso Mundial.
Os detalhes de planejamento até a data foram bem apre-

: Dr. Ben Barry (Australia)
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sentados e visitou-se o Centro de Convengses, Sede do
Congresso. Um relatorio desta visita foi apresentado ao
plenario do Comité Executivo em Aukland. Os outros
assuntos considerados pelo Comité Executivo incluiram
a revisdo dos Estatutos e Regulamentos, os problemas re-
sultantes das restrigdes de cambio com respeito ao paga-
mento das anuidades da WFSA e solicitagGes para admis-
sdo de sociedades na WFSA. Foram examinadas solicita-
¢Oes das AssociacOes de Anestesiologistas de Costa Rica,
Repablica Dominicana, El Salvador, Haiti, Honduras,

Nicaragua e¢ Panamdi. A Assembléia Geral decidira em
Manila, em 1984.

NOTICIAS ESPARSAS

Sexto Congresso Europen de Anestesiologia-Londres, 8 a
15 de Setembro, 1982,

No transcorrer deste Congresso, celebrou-se uma pe-
quena cerimdnia na Faculdade de¢ Anestesistas do Colégio
Real de CirurgiGes da Inglaterra. Foram distinguidos na
0casifao:

Membros Honorarios : Prof. John J. Bonica (E U. A)

: Prof. Francis F. Foldes (E.U. A.)
: Prof. Torsten Gordh (Suécia)

: Prof. Emmanuel Ayin (Kenia)
: Prof. Jean Lassner (Franca)

: Dr. John MC Carthy (Irlanda)
. Prof. Olof Norlander (Suécia)

: Dr. Maurice Sando (Australia)

A WESA felicita-os cordialmente.

Membros efetivos

Conselho de Organizacbes Internacionais de Ciéncias
Médicas (CIOMS)

O CIOMS organizou uma reunido informal sobre “A

experimentacdo humana e a €tica médica” em Manila,
no més de setembro de 1981. Esta reunido resultou na
publicacdo de “‘normas internacionais propostas para a
investigacdo biomeédica envolvendo individuos™, que além
do mais, estd apoiada pela Comissio Consultiva para in-
vestigacdo médica da Organizacdo Mundial de Saide
(WHQ) Pode-se obter exemplares da publicacfo em In-
glés ou Francés diretamente da WHO, 12 Genebra 27 Sui-

ca.

Diploma Europeu de Anestesiologia

A junta da Academia Furopeia de Anestesiologia vai
introduzir um Diploma Europeu de pos graduacio com o
titulo de Diploma Europeu de Anestesiologia. Constard
de um exame com duas partes (primeira parte - pergun-
tas de multipla escolha; segunda parte; exame oral) e ini-
cialmente se realizard em inglés, francés e alemdo. E pos-
sivel que se acrescentem outros idiomas se a demanda e
0s recursos permitirem. Prevé-se o 1.0 exame (parte 1)
para setembro de 1983.

Obituario — Prof. Dr. Med. Rudolf Frey

Os Anestesiologistas de todas as partes do mundo la-
mentaram o falecimento do Professor Rudolf Frey em
Mainz a 23 de dezembro de 1981. Conhecido de muitos
anestesiologistas, que o recordardo nio somente por suas
pesquisas relacionadas com a medicina de emergéncia,
mas principalmente por sua polidez, generosidade e espi-
rito humanitdrin. Militava na WFSA ha muitos anos e
era Presidente da Comissdo de Reanimacfo cardiopulmo-
nar, cargd que manteria até janeiro de 1984. Lamenta-
mos profundamente a perda de seu convivio amigo e ge-
Neroso.

CONGRESSOS FUTUROS — 1983

06 a 09 Segundo Congresso Europeu de

Abril ANESTESIA E ANALGESIA OBSTETRICAS ~ ROMA
[nformacodes: Prof. E. Cosmi
Via Giuseppe Marchi 3
00162 Roma, Italia
27 a 1.9 Terceiro Congresso Asiatico de
Abril - Maio ANESTESIOLOGIA BANGROK
Informagdes: Dr. Ungkab Prakanrat
Department of Anaesthesiology
Siriraj Hospital
Bangkok 7, Tailandia
24 a 27 Terceiro Congresso Mundial de
Maio MEDICINA DE EMERGENCIA E ROMA
CALAMIDADE
Informages: Assistenza Internazione
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IV JORNADA DE ANESTESIOLOGIA DO SUDESTE
BRASILEIRO

HOTEL GLORIA — CAXAMBU, MG
2-3-4 de Junho de 1983

2 de Junho — Quinta-feira
Curso Pre-Jornada
14:00 h - Reanimacdo Cardiopulimonar e Cerebral

20:00 h — Conferencia
Risco Profissional
Coquetel
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Curso Vertical
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4 de Junho — Sabado
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Recuperacao Pbs-Anestésica
14:30 h — Conferéncia
Blogueadores Neuro-Musculares em Pediatria

16:00 h — Mesa Redonda
Anestesia em Pediatria

Presidente da Sociedade de Anestesiologia de Minas Gerais
José Otavio C. Lopes

Diretor Cientifico
Kieber Castro Pires
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associacao bupivacaina-morfina para cirurgia vascular, Re-
lato de um caso/Imbeloni L E & Gallo R J/, 385
bloqueio peridural p:?xa operacdo cesariana. Observagoes
sobre 0 tempo de laténcia e hipotensio arterial / Zarzur E/f,
35 '
bupivacaina a 0,75% em anestesia peridural para cirurgia
abdominais ginecologicas/Nocite J R e col/, 243
marcaina a 0,75% (cartas ao editor)/Da Poian S H/f, 136
lidocaina
acdao da lidocaina ¢ bupivacaina na rata prenhe: efeito so-
bre o desenvolvimento ponderal das crias/Hatanaka R %
Hayashi H/, 235
procaina
anestesia com procaina e O0xido nitroso. Relato de um ca-
so de metahemoglobinemia/Felicio A A de e col/, 383

Analgésicos, nZo narcotico

metilmelubrina
efeitos da inje¢do subaracnoidea de metilmelubrina sobre
a meduia do cdo/ Gozzani J L e colf, 303

Anestésicos, venoso

esteroide
ajfatesin
anestesia venosa para mamaplastia/Portella A AV e col/,
363

fentanit
anestesia venosa para mamaplastia/Portella A A Ve col/,
363

quetamina
anestesia com quetamina. Estudo comparativo entre tio-
pental sodico e diazepam na prevencao de seus efeitos psi-
cotomiméticos e circulatorios/Bertini A e col/, 401
efeitos da quetamina na reabsor¢ao tubular maxima de gli-
cose (Tgli). Estudo experimental no cdo/Yong, L Ce
colf, 3
interacdo de diazoxido com a quetamina. Estudo experi-
mental em cdes/Cremonesi E & Rodrgues 1 de I/, 307

Anestésicos, volatil

enflurano
anestesia pelo enflurano, com ou sem succinilcolina em es-
trabicos. Estudo da histologia muscular ¢ perfil dos ele-
mentos enzimaticos e bioguimicos/Steimberg D e col/, 49
enflurano e adrenalina: incidéncia de disritmias cardiacas/
Gouveia M A & Labrunie G M/, 95
produto FC X PAS em pacientes normo ¢ hipertensos anes-
tesiados com enflurano-oxido nitroso/Nocite J R e col/,
407

éter
funcdo hepatica de pacientes anestesiados com mistura
azeotropica halotano-éter (haloéter)/ Tonelli D ¢ col/, 253

halotano
funcdo hepatica de pacientes anestesiados com mistura
azeotropica halotano-éter (haloéter)/ Tonelli D e col/, 253
necrose hepatica macica apos halotano. Relato de um ca-
sof Flores J O e col/, 289

1soflurano
isoflurano: uma revisdo do mais recente anestésicos halo-
genado em uso clinico/Vieira Z E G/, 63

Anestesiologia

anestesiologia - vocabulario/ Autran Filho A S e colf, 373

Animal

cio
efeitos da hipoxemia cefalica na circulagdo sistémica e pul-
monar docao/Leme NdaS Cecol/, 9
cfeitos da inje¢ao subaracnodidea de metilmelubrina sobre
a medula do cao/Gozzani J L e col/, 303
efeitos da quetamina na reabsorg¢do tubular maxima de gli-
cose (Tmeli). Estudo experimental no cdo/ Yong L C e col/,
3

hipotensio controlada com trinitroglicerina/Oliveira M P
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dos R e col/, 33
interagdo de agentes curarizantes com antineoplasico/Cre-
nesi E & Rodrigues I de J/, 313
interagdo de diazoxido com a quetamina. Estudo experi-
mental em cdes/Cremonesi E & Rodrigues 1 de J, 307
cobaia
efeitos do droperidol sobre o nistagmo induzido por pro-
va calorica/ Leitdio F B P e col/, 391
rata .
agdo da lidocaina e bupivacaina na rata prenhe: efeito so-

bre o desenvolvimento ponderal das crias/Hatanaka R &
Hayashi H/, 235

Antagonistas, narcoticos

naloxona
o cloridrato de naloxona para reversdo da depressao respi-
ratdria narcoticos/Silva I M C da & VieiraZE G/, 17

arritmias, ver

Coracao, disritmias

atelectasia, ver

Pulmao

avaliagdo pre-anestesica, ver

B

Medicagio pré-anestésica, visita pré-anestésica

bloqueio analgesico, ver

Técnicas anestésicas, regional

bloqueio interescalénico, ver

Técnicas anestésicas, regional, braguial

blogueio de plexo braquial, ver

Técnicas anestésicas, regional

bloqueio de plexo cervical, ver

Técnicas anestéesicas, regional

bupivacaina, ver

C

Anestésicos, local

calafrio pbs-operatdrio, ver

Complicacses, tremor

cerclagem cervical, ver

Cirurgia, obstétrica, parto

Cérebro

anoxia
efeitos da hipoxemia cefilica na circulagdo sistémica e pul-
monar do cdo/Leme Nda S Cecol/,9
encefalina
peptideos endogenos e analgesia/Lucca M de/, 111
endorfina
peptideos endogenos e analgesia/Lucca M de/, 111
formacio reticular
efeito do droperido] sobre o nistagmo induzido por prova
calorica/ Leitio F BP e col/, 391

cgsdreana, ver

Cirurgia, obstétrica

cetoacidose, ver

Complicagoes

choque elétrico, ver

Sistemas elétricos

Cirurgia

estresse
niveis sericos de prolactina e hormonio do crescimento no
estresse cirargico/ Tonelli D e col/, 407
ginecologica
histerectomia
bupivacaina a 0,75% em anestesia peridural para cirurgia
abdominais ginecologicas/Nocite JR e col/, 243
ooforectomia .
bupivacaina a 0,75% em anestesia peridural para cirurgias
abdominais ginecologicas/ Nocite J R e col/, 243
glandular
feocromocitoma
feocromocitoma Relato de um casofImbeloni L E e colf,
413
tireoidectomia
anestesia e endocrinopatias: tiredide/Braz J R C/, 165
neurocinurgia
a nitroglicerina como hipotensor arterial em neurocirurgia/
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Reis M da G da R/, 249
obstétrica
cesareana
bloqueio peridural para opera¢do cesareana. Observagdes
sobre o tempo de laténcia e hipotensao arterial/ Zarzur
E/, 39
bloqueio peridural para operacio cesareana (cartas ao edi-
tor)/ Zarzur E/, 136
parto
interagdo terbutalina e raquianestesia na cerclagem cerci-
val: repercussoes hemodinamicas/Simonetti M dos P B/,
283
oftalmologica
reflexo oculocardiaco em cirurgia de olho/Imbeloni L E
& Maia C P/, 105
¢strabismo
anestesia pelo enflurano, com ou sem succinilcolina em es-
trabicos. Estudo da histologia muscular e perfil dos ele-
mentos enzimaticos e bioquimicos /Steimberg D e col/, 49
pediitrica
dissociagdo eletromecidnica em criangas/Conceicdo M J da
e col/, 107
plastica
mamaplastia
anestesia venosa para mamaplastia/Portella A A V e col/,
363
urgente
a anestesiologia e 0 atendimento de urgéncia (cartas ao edi-
tor)/Leitio F B P/, 445
vascular
associagao bupivacaina-morfina para cirurgia vascular.
Relato de um caso/Imbeloni L E & Gallo R J/, 385

Complicagdes
acidentes
seqitelas neurclogicas de anestesias peridurais (cartas ao
editor)/ Martelete M/, 138
cetoacidose
anestesia e endocrinopatias: pancreas endocrino/Medrado
VC/, 177
diabetes
anestesia ¢ endocrinopatias: pancreas endocrino/Medrado
VC/, 177
metahemoglobinemia
anestesia com procaina e Oxido nitroso. Relato de um ca-
so de metahemoglobinemia/Felicio A A de e col/, 383
parada cardiaca
dissocia¢ao eletromecénica em crian¢as/ Conceigdo M J da
e colf, 107
tireotoxicose
anestesia e endocrinopatias: pancreas endocrino/Medrado
VC/,177
tremor pds-anestésico |
o efeito do alcool etilico no tratamento do tremor pos-
-anestésico/Martelete M/, 367
Coracio
débito cardiaco
hipotensdo controlada com trinitroglicerina/ Qliveira M P
dos R e col/, 33
disritmias
dissociagao eletromecinica em criangas/Conceicdo M J da
ecol/, 107
enflurano e adrenalina: incidéncia de disritmias cardiacas/
Gouveia, M A & Labrunie G M/, 95
reflexo oculocardiaco em cirurgia de otho/Imbeloni L E
& Maia C P/, 105
eletrocardiografia
dissociagdo eletromecéinica em criangas/Conceicdo M T da
ecol/. 107
criancas, ver
Cirargia, pediatrica
custo da anestesia, ver
Anestesia

D

depressao respiratoria, ver
Pulmio
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diabetes, ver
Complicagdes
diazepam, ver
Hipnoticos, benzodiazepinicos
diazoxido, ver
Pressio sangiiinea, hipertensio
disritmia, ver
Coracao
dissociagdo eletremecianica, ver
Complicagdes, parada cardiaca
Coracao, disritmias '
Coragio, eletrocardiografia
Dor -
cronica
efeitos da injecao subaracndidea de metilmelubrina sobre
a medula do cio/Gozzani J L e col/, 303
pOs-operatdria
anaigesia pos-operatoria com morfina peridural/Katayma M
e col/, 355
associagdo bupivacaina-morfina para cirurgia vascular. Re-
lato de um caso/Imbeloni L E & Gallo R J/, 385
estudo sobre o emprego da metadona peridural no contro-
le da dor pos-operatonia/Nocite J R e colf, 257
mortfina peridural: avaliagao da analgesia e for¢a expiratd-
ria no pos-operatdrio imediato/Imbeloni L E e col/, 25
morfina peridural para analgesia pos-operatoria/Imbeloni
L E e col/, 349 |
morfina peridural no controle da dor pds-operatdria/Noci-
te IR ecol/,57
sobre o uso espinhal dos opidceos/Concei¢io M J da & Sil-
valrC A da/, 449
{ratamento
acupuntura: solugdo para o tratamento da dor? (editorial)/
Katayama M/, 301
tratamento da dor: acupuntura, técnicas associadas e blo-
gueios analgésicos/Menezes R A/, 317
tratamento da dor com morfina peridural. Observagoes cli-
nicas e solugao/Gonzales Picanco C M e col/, 359
sobre 0 uso espinhal dos opiaceos/Conceicao M J da ? Sil-
va Ir C A da/, 449
droperidol, ver
Hipnoticos, butirofenonas

E

Educagdo
anestesiologia - vocabulario/ Autran Filho A S e col/, 373
aspectos doutrinarios do ensino da anestesiologia/Vieira Z E
G/, 117
ensino de anestesiologia na Escola Paulista de Medicina/Goz-
zani J L e col/, 379
referéncias bibhograficas
referéncias bibliograficas (cartas ao editor)/Gouveia M A/,
447
SBA e politica de ensino (editorial)/Nocite ] R/, 389
eletrocucdo, ver
Sistemas elétricos, choque elétrico
encefalina, ver
Cérebro
enflurano, ver
Anesteésicos, volatil
ensino, ver
Educagio
Equilibrio acido-basico
aspectos praticos sobre o equilibrio acido-basico do sangue/
FvoraPR B/, 123
Equipamentos
cilindios
seguranca e anestesia (editorial)/Katayama M/, 233
seguranga e anestesia/Spiegel P/, 271
conexoes
seguranga e anestesia {editorial)/Katayama M/, 233
seguranga e anestesia/Spiegel P/, 271
mascara facial transparente
analise critica da mascara facial transparente. Relato de
um caso/Silva JM C da e col/, 381
sistemas
classifica¢dao dos sistemas de inala¢cdo/Reis G F F dos ¢ col/,
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139

circulares

baixo fluxo e sistema fechado em anestesia inalatoria (car-
tas ao editor)/ Aratjo J B/, 79

sistema fechado e baixo fluxo simplificados {cartas ao edi-
tor)/{Do Val H R/, 131

sistema fechado e baixo fluxo simplificados (resposta ao
Dr. Humberto Ribeiro do Val) (carta ao editor)/ Aldrete

JAf 132
com reinalagdo
baixo fluxo e sistema fechado em anestesia inalatoria {car-
tas ao editor)/ Aratujo IM C/, 79
baixo fluxo e sistema fechado em anestesia inalatoOria (car-
tas ao editor)/Silva M C/, 79
sistema fechado e baixo fluxo simplificados (cartas ao edi-
tor)/Do Val H R/, 131
sistema fechado e baixo fluxo simplificados (resposta ao
Dr. Humberto Ribeiro Do Val) (cartas ao editor)/ Aldrete
J A/, 132
valvulas
seguranca e anestesia (editorial)/Katayama M/, 233
seguranga e anestesia/Spiegel P/, 271
ventiladores
a morte com dignidade: quando desligar o ventilador? (e-
ditorial)/Nocite J R/, 1
astrabismo, ver
Cirurgia, oftalmologica
estresse cirurgico, ver
Cirurgia
éter dietilico, ver
Anestésicos, volatil
explosdes, ver
Sistemas elétricos

F

fazadinio, ver
Relaxantes musculares, adespolarizantes
fentanil ver
Analgésicos, narcotico
Anestésicos, venoso
feocromocitoma, ver
Cirurgia, glandular
Figado
funcao
fungdo hepatica de pacientes anestesiados com mistura a-
zeotropica halotano-éter (haloéter)/ Tonelli D e colf, 253
hepatotoxicidade
fun¢ao hepatica de pacientes anestesiados com mistura a-
zeotropica halotano éter (haloéter)/Tonelli D e col/, 253
necrose hepatica macigca apos halotano. Relato de um ca-
sof/Flores J O e colf, 283
necrose
necrose hepatica macica apos halotano. Relato de um ca-
sofFlores J O e col/, 283
formagao reticular, ver
Cerebro

G
ganglioplégicos, ver
Sistema nervoso stmpatico, bloqueadores ganglionares
glicemia, ver
Metabolismo
glucagon, ver
Hormonios
Gravidez
teratogenicidade
ac3o da lidocaina e bupivacaina na rata prenhe: efeito so-
bre o desenvolvimento ponderal das crias/Hatanaka R &
Hayashi Hf, 235

H

halogenados, ver
Anestésicos, volatil, enflurano
Anestésicos, volatil, éter dietilico
Anestésicos, volatil, halotano
halotano, ver
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Anesteésicos, volatil
hepatotoxicidade, ver
Figado
Hipnoticos
barbitiricos
tiopental sodico
anestesia com quetamina. Estudo comparativo entre tio-
pental sddico e diazepam na prevencao de seus efeitos psi-
cotomiméticos e circulatorios/Bertini A e col/, 481"
benzodiazepinicos 39 )
diazepam 2
anestesia com quetamina. Estudo comparativo entre tio-
pental sodico e diazepam na prevengao de seus efeitos psi-
cotomiméticos e circulatorios/Bertini A e col/, 401
butirofenonas
droperidol
efeito do droperidol sobre o nistagmo induzido por prova
calorica/ Leitdo F B P e col/, 391
hipoglicemia, ver
Metabolismo
hipotensio arterial, ver
Técnicas anestésicas, hipotensdo, induzida
hipoxemia, ver
Cérebro, anoxia
Historia
intubagao
intubacdo traqueal. Uma revisdo historica/Barreto C/, 427
Hormdnios
crescimento
niveis séricos de prolactina e hormonios do crescimento
no estresse cirargico/ Tonelli D e col/, 413
glucagon
anestesia e endocrinopatias: pancreas endocrino/Medrado
VC/,177
insulina
anestesia e endocrinopatias: pancreas endocrino/Medrado
vVC/,177
prolactina |
niveis séricos de prolactina ¢ hormonio do crescimento no
estresse cirurgico/ Tonelli D e col/, 413
tireoide
anestesia e endocrinopatias: tiredide/Braz J R C/, 165

|
incéndio, ver
Sistemas elétricos
Index Medicus, ver
Organizagoes
insulina, ver
Hormonios
Interacio (drogas)
interagio de agentes curarizantes com antineoplasico/Cre-
mose E & Rodrigues I de J/, 313
interacdo de diazoxido com a quetamina. Estudo experimen-
tal em cdes/Cremonesi F & Rodrigues I de 1/, 307
problemas perianestésicos com drogas nio anestésicas/Cascor-
bi HF/, 71
Intubacgio
intubagdo traqueal. Uma revisdo historica/Barreto*C/f, 427
isoflurano, ver Lo
Anestésicos, volatil

J

jejum pré-operatorio, ver
Metabolismo, hipoglicentia

M

mamaplastia, ver
Cirurgia, plastica
marcaina, ver
Anestésicos, local, bupivacaina
mascaras, ver
Equipamentos
Medicacdo pré-anestésica
visita pré-anestésica
a anestesia no Sarah - Instituto Nacional de Medicina do
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Aparelho Locomotor: visita pré-anestésica/Barreto C R de
A e col/f, 295
avaliacdo pre-anestesica/ Nocite YR/, 157
Medicina legal
a morte com dignidade: quando desligar o ventilador? (edito-
rial}/Nocite TR/, 1
meperidina, ver
Analgésicos, narcotico
Metabolismo
glicemia
estudos da glicemia em cnancgas submetidas a adenoamida-
lectomia ¢ anestesia com quetamina {cartas ao editor)/ Sil-
va Jr C A da & Conceicdo M J da/, 134
estudos da glicemia em criangas submetidas a adenoamidalecto-
mia e anestesia com quetamina {cartas ao editor)/Leitdo
FBEP/, 135
hipoglicemia
anestesia e endocrinopatias: pancreas endocrino/Medrado
VC/,177
estudos da glicemia em criangas submetidas a adenoamida-
lectomia e anestesia com quetamina (cartas ao editor)/Sil-
vaJr C A da & Conceicdo M J da/, 134
estudos da glicemia em criangas submetidas a adenocamida-
lectomia e anestesia com quetamina {cartas ao editor)/ Lei-
tio FB P/, 135
metadona, ver
Analgésicos, narcotico
metahemoglobinemia, ver
Complicagoes
metilmelubnna, ver
Analgésicos, ndo narcotico
metoclopramida, ver
Vomito, antieméticos
Monitorizacao
monitorizacdo do paciente anestesiado (editorial)/ Nocite J R/,
155
morfina, ver
Analgésicos, narcotico
morte, ver
Medicina legal

N

naloxona, ver
Antagonistas, narcoticos
necrose hepatica, ver
Figado
neurocirurgia, ver
Cirurgia
nitroglicerina, ver
Tecnicas anestésicas, hipotensdo, induzida
nitroprussiato de sodico, ver
Técnicas anestésicas, hipotensio, induzida

O

Opiaceos, ver
Analgésicos, narcotico
oxido nitroso, ver
Anestésicos, gasoso
Organizacdes
Federagao Mundial de Sociedade de Anestesiologistas
Federacao Mundial de Sociedade de Anestesiologistas
(WFSA)/ Zorab J S M/, 449
Index Medicus
sobre a indexacdo da RBA do Index Medicus (cartas ao
editor)/Bacharch C A/, 299
Sociedade Brasileira de Anestesiologia
SBA e politica de ensino (editorial})/Nocite J R/, 389
Revista Brasileira de Anestesiologia
formato da Revista Brasileira de Anestesiologia (cartas ao
editor)/ Vieira A F/, 129
formato da Revista Brasileira de Anestesiologia (respostas
ao Dr. Antonio Franco Vieira) (cartas ao editor)/Kataya-
ma M/, 129

P

peptideos enddgenos, ver
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Cérebro, endorfina
poluicdo, ver
Sala de operagdo
Pressio sangiiinea
hipertensdo
diazoxido
interagdo de diazdxido com a quetamina. Estudo experi-
mental em cdes/Cremonesi E % Rodrigues I de J/, 307
procaina, ver
Anestésicos, local
prolactina, ver
Hormmodnios
Pulmao
atelectasia
efeitos da hipoxemia cefalica na circulagdo sistémica e pul-
monar do cio/Leme N daS C e col/, 9
depressdo respiratOria
0 clondrato de naloxona para reversio da depressdo respi-
ratoria por narcoticos/SilvaJM C da & VieiraZE G/, 17
depressdo respiratoria tardia com morfina subaracnoidea. Re-
lato de um caso/Imbeloni LE/, 425

Q

queimaduras, ver
Sistemas elétricos

guetamina, ver
Anestésicos, venoso

R

receptores adrenergicos &, ver
Sistema nervoso simpatico
receptores adrenérgicos B, ver
Sistema nervoso simpatico
Recuperacao
indices de recuperacio/Castafios C C/, 44‘.{
salas de recuperacio pos-anestésica/Nocite J R/, 387
referéncias bibliograficas, ver
Educacio
reflexo oculocardiaco, ver
Reflexos
Reflexos
oculocardiaco
reflexo oculocardiaco em cirurgia de olho/Imbeloni- L E
& Maia C P/, 105
Relaxantes musculares
adespolarizantes
fazadinio
interagdo de agentes curarizantes com antineoplasico/Cre-
monesi E & RodriguesI de J/, 313
despolarizantes
succinilcolina
anestesia pelo enflurano, com ou sem succinilcolina em es-
trabicos. Estudo da histologia muscular e perfil dos ele-
mentos enzimaticos e bioquimicos/Steimberg D col/, 49
interacdo agentes curarizantes com antineoplasico/Cre-
monesi E & Rodrigues I de J/, 313
Resumo da literatura
Cabrezado I M/e col/. Embora gasosa originaria de orificio
feito por pino de suporte de cabega, como complicacio de
cirurgia de fossa posterior em posicdo sentada; relato de
um caso, 48
Chambers W A/e col/. Efeito da adi¢do de adrenalina em ra-
quianestesia com lidocaina, 366
— /e col/. Efeito da adi¢do de adrenalina em raguianestesia
com lidocaina, 406
Clergue F/e col/. Depressio respiratoria pelo diazepam utili-
zado em pré-medicacio, 261
Cooton B R & Smith G. Pré-medicagdo anticolinérgica e regu-
gitacao, 64
Cory P C & Mulroy M F. Insuficiéncia respiratéria no pos-o-
peratorio com bloqueio de nervos intercostais, 400
Engquist A/e col/. Respostas adrenocortical, hiperglicémica
¢ hemodinamica ao estresse cirlirgico apos administragdo
de naloxona, 47

Faden A & Holaday J W. Endorfinas e naloxona no choque
experimental, 248
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Fahrey M R/e¢ col/. Farmacocinética do norcuron em pacien-
tes com e sem insuficiéncia renal, 388

Flewellen E H & Nelson T E. Espasmo de masséter secunda-
no a succinicolina em criangas: suspeita de hipertermia
maligna?, 234

Foden A I/¢ col/. Endorfinas na lesdao medular experimental:
efeito terapéutico da naloxona, 94

—/e col/. Endorfinas na lesdo medular experimental ; efeito
terapéutico da naloxona, 262

(sarcia - Una J/e col/. Edema pulmonar neurogénico experi-
mental, parte 2: o papel das alteragdes da pressdo cardio-
pulmonar, 208

— /e col/. Edema puimonar neurogénico experimental, parte
2: 0 papel da pressdo cardio-pulmonar, 412

Hoff J T/e col/. Edema pulmonar neurogénico experimental,
parte [ : o papel da hipertensao sistémica, 86

Huseby J S/e col/. Efeitos de pressdo positiva no fim da ex-
piragao sobre a pressdo intracraniana em caes com hiper-
tensao intracraniana, 288

—~/e col/. Efeitos da pressio positiva no fim da expiragdo so-
bre a presso intracriana em caes com hipertensdo inira-
¢craniana, 316

Jones R M/e col/. Incidéncia de espasmo do esfincter cole-
docoduodenal durante anestesia suplementada com fenta-
nil, 8

Jong R H/c col/. Efeitos cardiovasculares de doses convulsi-
vantes e supraconvulsivantes de anestéesicos locais, 300

Kapur P A & Flacke W E. Verapamil ¢ arritmia de origem adre-
nérgica durante anestesia com halotano, 247

Knudsen Lie col/. Hipotensdo perioperatoria em pacientes sub-
metidos a terapéutica com corticosterdides, 56

Kortilla K/e col/. Influencia da meperidina sobre o efeito
amnéstico do diazepam durante anestesia regional intra-
venosa, 394

Labella F 8. Existe um receptor para os anestesicos gerais?, 348
Mendiola J/e col/. Efeito da infusdo venosa materna de gli-
cose durante o trabalho de parto sobre o feto e recém—
-nascido, 362

Moores W Y/e col/. Efeitos do halotano ¢ da morfina sobre a
complacéncia miocardica apos bypass cardiopulmonar,78

Nightingale P J & Marstrand T. Raquianestesia com bupiva-
caina em pacientes geriatricos submetidos a procedimen-
tos ortopedicos, 32
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Resumo de Literatura

EFEITOS RESPIRATORIOS DO OXIDO NITROSO DURANTE ANESTESIA COM
ENFLURANQO NO HOMEM.

Foram estudados em voluntarios os seguintes pardmetros respiratorios: ven-
tilacao em repouso, resposta ventilatoria ao CO), relacdo Vp/VT, débito de CO> e PaCO>.
As medidas foram efetuadas em trés situacoes: a) respirando enflurano a 1,1 CAM: b) res-
pirando enflurano a 1,1 CAM~ oxido nitroso a 70%; c) respirando enflurano a 0,4 CAM* ¢ xi-
do nitroso a 70%

Durante anestesia com enflurano a 1,1 CAM observou-se: diminuicio da
ventilacdo em repouso, da resposta ventilatoria ao CO > e do débito de CO»; aumento da re-
lacdo Vp/VT e da PaCO). A anestesia com enflurano a 1,1 CAM + oxido nitroso a 70% te-
ve efeitos similares.

A asssociagdo de enflurano a 04 CAM e oxido nitroso a 70% produziu al-
teracoes muito menos pronunciadas dos pardmetros acima, levando a PaCO? a valores dis-
cretamente superiores aos noOrmdais.

Us resultados indicam que o enflurano a 1,1 CAM é um depressor potente da
respiracdo, devendo ser utilizado em técnicas de respiracio espontinea com muito cuidado.
Ndo obstante, a concentracdo “‘equi-anestésica’de enflurano a 0,4 CAM em éxido nitroso
a 70% e bem menos depressora e pode ser utilizada sem maiores problemas nestas técnicas.
Os autores concluem que os efeitos benéficos sobre a respiracdo, resultantes da adicdo de
oxido nitroso a um halogenado para obter concentracdes “‘equi-anestésicas’, sdo muito
mais pronunciados no caso do enflurano do que com o halotano e o isoflurano.

(Lam AM, Clement JL, Chung DC, Knill RL. — Respiratory effects of nitrous oxide during
enflurane anesthesia in humans. Anesthesiology 56: 298 - 303, 1982).

COMENTARIO: O enflurano é, entre os halogenados, o mais potente de-
pressor da respiracdo. Assim, a adicdo de oxido nitroso no sentido de baixar a concentra-
¢ao de enflurano necessdria para anestesia, diminui também a intensidade da depressio res-
piratoria pelo halogenado, uma vez que esta é dose-dependente. O fato tem implicacées
obvias no uso clinico do enflurano. (Nocite JR ).
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