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Foi estudado o efeito sedativo do Ro 5-4200 em 50 crl­
ançiu submetidas a cateterlsmo cardíaco. A avaliação da se­
dação foi feita pela atribuição de números aos diversos graus 
de sedação; os resultados mostram que a droga induz uma 
sedação boa , em çr~n,as com idade sul;f rlor q 2 anos; na­
quelas de mehor i àde, parece determ ar efeito contrário. 

Os derivados benzodiazepínicos são de grande utilidade 
e amplamente empregados como medicação pré-a.nestésica. 
O Ro 5-4200, ou 5-(0-fluorofenil)-1-3-diidro-1-metil-7-nitro-2 
H-1-,4-benzodiazepin-2-ona, além das características próprias 
<io grupo das benzodiazepinas (ansiolítico• miorrelaxante, an­
ticonvulsivante), apresenta importante ação hipnótica. Ele 
foi utilizado em caráter experimental para avaliação clínica 
<!Orno medicação pré-anestésica. 

MATERIAL E MÉTODO 

Foram observadas 50 crianças submetidas ao estudo he­
modinâmico e cine angiocardiográfico na Unidade de Hemo-

(•) Trabalho realizado no Serviç:o de Ane.stMia do Hospital das Cltnlcas da 
Faculdade ·de Medicina da Univer.sidade de São Paulo. 

e••) Assistestes•Doutores. 
("*) Chefe da Unidade de Angiocardiografia da Secão de HemodtnArnt<':a. 
e••••) Assistente. 
e•••••> Diretora. 
(1) Ro 5-4200 - C6di&ro da droga ROH I PNOL &entilmente cedida peloa IAbe­

Ta.tórioti ROCHE. 
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dinâmica da 2.ª Clínica Médica do Hospital das Clinicas da 
Faculdade de Medicina da Universidade de São Paulo. 

Dess2s 50 crianças, 27 eram o sexo masculino e 23 do 
sexo feminino. 

A distribuição etária foi a seguinte: 

Idade ( em a11os) n.º de casos 

n1enos de 1 ano 5 
1 6 
2 6 
3 8 
4 7 
5 3 
6 3 
7 1 
8 3 
9 2 

10 4 
11 2 

-
50 casos 

A distrituição segundo o diagnóstico clínico foi o se­
guinte: 

1 . Cardiopatias congê1iitas: 

Tetralogia de Fallot 
Comunicação intraventricular (CIV) 
Persistência de canal arterial (PCA) 
Atrioventricularis comunis (AVC) 
Coartação da aorta ( CoAo) 
Estenose pulmonar valvar (EPV) 
Transposição dos grandes vasos da base 
Dextrocardia 
Pseudotronco 

2. Ca1·diopatias adquiridas: 

Endomiocardiopatias 
Insuficiência mit1·al 
Estenose aórtica 
Dupla lesão mitral 

11 casos 
15 ,, 
10 ,, 

4 ,, 

1 caso 
1 '' 

(TGVB) 1 '' 
1 ,, 

1 '' 

2 casos 
1 caso 
1 ,, 
1 '' 
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METODOLOGIA 

Todas as crianças que chegaram à seção receberam am­
paro psicológico, tanto as internadas como as de ambula­
tório. Estas tiveram a companhia da mãe até o instante 
em que atingiram o estado considerado adequado para se­
rem submetidas ao exame. 

A medicação de base foi o sulfato de atropina na dose 
de 0,125 mg a 0,25 mg, variação essa decorrente do peso 
corpóreo. A posologia do Ro 5-4200 estabelecida como bási­
ca foi a seguinte: 

crianças com peso corpóreo até 10 kg 0,5 mg 
crianças com peso corpóreo acima de 10 kg 1,0 mg 

O medicamento e1·a dissolvido em água e açucar e ad­
ministrado por via 01·al pelo menos 30 minutos antes da 
criança ser enviada para a sala de exame. 

A pressão arterial, frequencia cardíaca e frequencia res­
piratória foram controladas antes da administração da dro­
ga e após o tempo presumível da máxima ação (30-45 mi­
nutos) antes de ser enviada para a sala. 

Esses dados paramétricos foram ulteriormente contro­
lados durante todo o decurso do exame, porém não serão 
uilizados no presente trabalho dada a interferencia de inú­
meros fatores adicionais (anestesia pelo tiopental sódico, 
anestesia local, injeções repetidas de contraste radiopaco). 

A avaliação da ação medicamentosa foi realizada sem­
pre pelo mesmo investigador. O comportamento da criança 
í'oi classificacio da seguinte maneira: 

Estado da crianca: -
calma . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . O 
apreensiva (inquisidora) . . . . . . . . 1 
agitada (chorando) . . . . . . . . . . . . 2 
soi10Jenta (sedada) . . . . . . . . . . . . 3 
adormecida . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 4 

A cada 11m destes graus foram designados números ar­
bitrários em ordem crescente de profundidade de sedação nos 
itens ''~onolenta'' e "adormecida", a fim de facilitar a no­
tação e a manipulação estatística. 

Podem-se enquadrar as crianças, antes da administração 
. da droga nos graus O· 1 e 2 e após a droga em 1, 2, 3 e 4. 

A complementação para sedação e, quando necessário, 
até a anestesia geral, foi realizada com tiopental sódico, in-
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jetado através do cateter (em geral intracardíaco, na dose 
de 5 mg por kg de peso corpóreo e na concentração de 
1,25~'6. 

Aos resultados foram aplicados dois tipos de análise es­
tatística; assim, para avaliação do efeito sedativo da droga 
os resultados basearam-se na análise oelo ••teste do sinal'' e 
para análise dos parâmetros pressão arterial, frequencia car­
díaca e frequencia respiratória, utilizamos o teste ''t'' ds 
Student. 

RESULTADOS 

Após a administração do Ro 5-4200 aos pacientes que 
, iriam se submeter ao cateterismo cardíaco, encontramos os 
seguintes resultados, dentro dos parâmetros estudados. (Ta­
bela I). 

calmo.o 
16 

apreensivos 
19 

- -
agitados 

lS 
-

total 
50 

TABELAI 

RESULTADOS DO BO 5-4200 Ellf 50 CASOS 
depois da medicação 

a.dormecidoo 
1 
1 SEdados 

• 1 - -~----, . ·----
' 

• 10 
···· 1 -· 

3 1 9 

' 

21 ' ' 19 

agitados 
7 

3 

10 

Na aplicação do ''te.ste do sinal" aos resultados obtidos 
nas mudancas de estado en1ocional encontramos: 

a 

a) dos 50 casos, 16 crianças se apresentaram como calmas 
e• após a droga, 9 adormeceram e 7 tornaram-se agita­
das, o que pelo "teste do sinal'' dá um valor de P = 

. 0,402 não significante ao nível de 5~ó; da,s 7 crianças 
que se tornaram agitadas, todas tinham menos de 2 anos 
de idade; 

e) finalmente, das 15 crianças antes agitadas, 3 adorrne­
ceram, 9 tornaram-se sonolentas e 3 permaneceram agi­
tadas, sendo o valor de P = 0,018 significante ao nível 
de 50%. 
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Com respeito aos dados de pressão arterial, 
cardíaca e frequencia respiratória foram obtidos 
tes resultados: 

TABELA II 

. 

251 

frequencia 
• os segwn-

\'ALORES DA PRESSA.O ABT.FBJA.J,, FBEQttfi:NCIAS CABD1ACA E 
RESPIBATóRIA, ANTES E APõS A An,nNISTBAÇÃO 

Freqüência 
cardíaca 

.. 

Freqütncia 
respiratória 

Pressão artt:rial 
;;istólica 

DO B.O 5~4200 

a.nte" da drog& apó~ 
média des,·io n1êdia 

padrio 

. . .. 

9,78 0,78 9, 70 

... --· .. 

109,6 17,51 107,4 

1 
. ---- ------ ---- -

27,08 11,83 26,80 

a d.roga 
1 des,·io 

padrão 

' ' 
0,70 t - . 1,33 

1 

21,81 ! t J,17 ~ 

--- -------

12,20 t =-= 0,428 

Os valores obtidos pela aplicação do teste ''t'' de Student 
não foram significantes ao nível de 5%, ou seja, não houve 
alteração sig11ificativa nesses parâmetros com a administra­
ção da droga. 

Em 11 casos surgiu eritema puntiforme após a admi­
nistração do Ro 5-4200, porém sem maiores consequencias, 
pois desapareceu espontaneamente até o final do exame. 

DISCUSSAO 

A despeito do grande número de drogas que são utili­
zadas na preparação da doente para a anestesia, verifica-se 
hoje• que um número pequeno satisfaz âs exigencias para 
essa finalidade. 

Os benzodiazepínicos começaram a despertar interesse 
pari,. a anestesiologia na década de 60, tendo seu uso se di­
rigido mais no sentido do preparo do paciente, com resul­
tados animadores. 

O Ro 5-4200 vem se somar a outros benzodiazepínicos 
já existentes, porém com características diferentes, apresen­
tando poder hipnótico mais acentuado. 

Apesar do método de avaliação clínica da droga ser 
subjetivo, pois depende da obServação do investigador, pr<J­
curou-se minimizar esse fato, utilizando-se sempre o mesmo 
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.obse1·v.ad,or e classificando-se o grau de sedação em núme1·0s 
que permiti1·am uma, análise estatística. 

Tal método tem sido por nós empregado há alguns anos, 
na secção de hemodinamica, para estudo de drogas que são 
utilizadas con10 medicação pré-anestésica, tais como ba1·bitl'.1-
ricos, hipnoanalgésicos e outros benzodiazepínicos. 

Esse novo benzodiazepínico vem assim aumentar o ar­
senal das drogas pré-anestésica.s. 

O fato de propo1·cionar boa sedação aliado a quase au­
sencia de altera.ções nos parâmetros da pressão arterial, fre­
quencia ca1·díada e respi1·ató1•ia o torna valioso para uso cor-
1·ente no cateterismo cardíaco. De muito e conhecido que, 
em pacientes portadores de alte1·ações hemodinamicas gra­
. ves, deve sei· evitado tudo o que po,ssa desencadear qualquer 
desequilib1·io na sua dinan1ica sanguínea; daí a convenien­
cia do emp1·ego do Ro 5-4200 nesses pacientes. 

Contudo· naqueles pacientes com menos de 2 anos, de­
vemos evitai· o seu uso pelo fato de dete1·n1inar-lhes efeito 
cont1·ário aquele desejado. 

SUMMARY 

A STUDY OF R0-5-4200 IN SEDATION OF PATIENTS SUBMITTED TO 
CARDIAC CATHETERISM 

The sedative effect of orally administered Ro 5-4200 was studied in 50 cl1ildren 
eubrr1itted to cardiac catl1etherization. To evaluate the sedation obtained we gave 
arbitrary numbers to tl1e different levels of central nervous depression induced 
by the d1·ug. The results showed that Ro 5-4200 gives an adequate eedative in 
cl1ildren over 2 years; under this age the drug eeems to produce an opposite effect. 
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