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ALTERACOES DO SODIO, DO POTASSIO E DO FLUXO
SALIVARES, DURANTE A ANESTESIA GERAL EM PA-
CIENTES SUBMETIDOS A CIRURGIA OTOLOGICA ()

DR. GERALDO PINTO ALMEIDA (**)

I Foram estudados em 44 pacienies submelidos ¢ cirurgia
otolog.ca, as alteracoes do fluxo salivar, bem como o sua com-
|  wposicdo em sodio e potdssio. Para isto colheu-se a
& saliva medianie caleferismo das glandulas parotidas e sub-
-, maxilares, em vdrias etapas do ato anestésico-cirurgico, toia-
N lizando um total de 7 amostras, desde o periodo anterior a
pré-medicacdo até o término da anestlesia, e apos o uso de dro-

Q. gas com dedo sobre o sistema nervoso auténomo.
N Verificou-se quanio ao fluxo, variacdo acentuada nas 24
horas, mostrando reducdo ou aumento respectivamenie com o
' uwso de atropina e succinilcolina, as alteracdes do sédio e po-

l  tdssio ndo foram significantes.

LY
I

A saliva constitui uma das mais importantes secrecoes
do organismo. A regulacao de seu fluxo e componentes & as-
sunto muito discutido, desempenhando o sistema nervoso pa-
pel preponderante, ao lado da interferéncia de processos en-
décerinos.

O efeito de drogas sobre o fluxo e a composicac da sali-
va tem sido objeto de estudo, particularmente no que se re-
fere a substancias de acao autondmica.

Entre as drogas usadas em anestesia a bibliografia nac
¢ muito prodiga. Os barbituricos (), os relaxantes muscu-
lares periféricos (*°%7), as drogas utilizadas em neuroleptoa-
nalgesia (°) e o protoéxido de nitrogénio (°) sdo estudados
com relacdo a funcao salivar, mas nem sempre como tépico
principal. |

Assim, como contribuicdo ao estudo da funcéo salivar,
este trabalho pretende analisar as variacoes do fluxo, sodio
e potassio salivares face a interferéncia de algumas drogas
ut’lizadas em anestesia.

(*) Trabalho realizade no Servico de Anestesia do Hospital das Clinicas da
Faculdade de Medicina da Universidade de Sio Paulo (Prof.a Eugesse Cremonesi).
(**) Médico Assistente Doutor.
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METGDO

Foram estudados 44 pacientes internados no Hospital das
Clinicas (FMUSP), com idade entre 12 e 41 anos, estado ge-
ral bom, submetidos a cirurgias do ouvido, cuja duracao foi
varidvel entre 25 e 240 minutos. As anestesias duraram de
45 a 260 minutos.

A técnica de anestesia fol a seguinte: medicacao pré-
anestésica com petidina e atropina; induciao com “Fentanil”,
“Droperidol”, tiopental soédico e succinilicolina; manutencao
com “Fentanil”’, protoxido de nitrogénio (66%) e galamina,
descurarizacao com atropina e neostigmina. A critério do ci-
rurgido foi feita infiltracao local da incis&o cirurgica com
lidocaina ou cloroprocaina associadas a vasoconstritores.

A ventilacao foi controlada artificialmente, em sistema
semil-fechado, utilizando-se 0 aparelho Aga Spiropulsatil.

A hidratacao foi feita com soro glicosado 5%, no pré e
pos-operatorio imediato.

Colheita do material — A saliva foi colhida gracas a ca-
teterismo das glandulas pardtidas e submaxilares, e em di-
versas etapas do atoc anestésico-cirurgico, totalizando 7 amos-
tras a saber: antes da medicacao pré-anestésica (A;), apds
a medicacao pré-anestésica (A.), apds a injecdo de “Fenta-
nil” e “Droperidol™ (As), apds a injecac de tiopental sodico e
succinilcoling (A,), durante 2 manutencao da anestesia (Asg),
apds a administracdo de atropina (Ag) e apds a injecdo de
neostigmina (A;). Em seguida & afericio da quantidade do
material colhido, as amostras foram levadas ao laboratodrio
para a dosagem de sOdio e potassio através de espectrofoto-
metria.

RESULTADOS

Fluxo — Pela acio da medicacao pré-anestésica houvs
gueda do fluxo, mais apreciavel nas submandibulares.

Apds a injecdo do “Fentanil” e “Droperidol” continucu
a gueda de fluxo, aproximadamente idéntica em todas as
glandulas estudadas.

Depois da 1njecao do tiopental sodico e da succinileolina
o fluxo aumentou, de modo mais notavel nas parétidas.

Durante fase de manutencaoc da anestesia a gquantidade
de saliva diminuiu em fodas as glandulas estudadas, de mo-
do mais marcado, nas submandibulares.

Pela acao da atropina a producao de saliva continuou
reduzida.

Apos a injecao de neostigmina o fluxo baixou nas paroé-
tidas e aumentou nas submandibulares. -
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Sodio e potdssio — Apods a medicacao pré-anestésica hou-
ve queda do sodio nas pardtidas e auments nas submandibu-
lares. Quanto ac potassio, houve aumento em todas as glan-
dulas, mais significante nas parétidas.

Devido a quantidade insuficiente de saliva (abaixo de
0,7) na fase de inducfo da anestesia, néao foi possivel a dosa-
gem dos eletrolitos.

Durante a manutencao anestésica houve elevacio de s6-
dio e potassio em todas as glindulas estudadas.

Apos a administracdo de atropina também nio houve
saliva suficiente para a dosagem dos eletrolitos.
| Pela acao da neostigmina apenas dois casos foram pas-
sive's de estudo, revelando queda dos dois eletrolitos.

COMENTARIOS

A producdo de saliva nas 24 horas apresenta variacgdes
nctaveis, nao somente com relacao as proprias glandulas sa-
livares, mas segundo os diferentes autores (1°11.12), Em nhosso
trabalho, pela acao da medicacdo pré-anestésica (A.), o fluxo
diminuiu em todas as glindulas estudadas, o que de resto
confirma os conceitos tradiciosalmente aceitos da acdo atro-
p'nica das drogas empregadas. Contudo é de salientar a maior
queda de fluxo nas- submandibulares. S

Em As, a queda de fluxo acentuada em todas as glan-
dulas confirmou os trabalhos de De Castro & Mundeleer ().
Houve provavelmente maior acdo do “Fentanil”, jja que o
“Droperidol” nao modifica a salivacao.

Em A,, 0 aumento de salivacdo, mais notavel nas paro-
tidas, ocorreu mais pela acio da succinilcolina, ratificando
“In vivo” o ja encontrado “in vitro” (*), pelo menos nestas
glandulas.

Em A;, a grande queda de fluxo ocorrida em todas as
glandulas estudadas demonstrou g interacao das drogas usa-
das nesta fase. E de salientar, nao obstante, a maior sensibi-
lidade exibida pelas submandibulares.

Em A;, pudemos aprec ar a queda de fluxo- mas em grau
discretamente inferior ao da fase precedente. Isto é interes-
sante po's deveria ocorrer maior queda de producdo salivar
pela adicao do bloqueio atropinico.

Durante A, foi interessante observar a nao uniformida-
de da acao da neostigmia. Com efeito, esta droga é inibidora
da acetilcolinesterase (!°) e aqui ela mostrou seletividade de
acao, através da queda do fluxo nas parétidas e aumento nas
submandibulares.

Sodio e potdassio — Em nossa casuistica verificamos que
os dados obtidos em condicées basais alinham-se aos da li-
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teratura, comportando-se 0 material como saliva est.:mulada
(]3,14)‘

E de se notar a grande dificuldade para se obter mate-
rial para dosagem, pcis as exigéncias da técnica laboratorial
de analise eram rigidas no tocante a quantidade de amostra-
gem. Assim, em A; e Ags nao foi possivel avaliar o comporta-
mento de soédio e de potassio. Nas outras fases, em A, é que
pudemos melhor estudar o comportamento dos eletrolitos,
quando estes se apresentaram aumentados na saliva de todas
as glandulas estudadas, mais nas submandibulares.

CONCLUSOES

1) A anestesia geral, agindo como um todo, determinou
queda de fluxo nas glandulas parétidas e submandibulares.

2) A succinilcolina demonstrou malior acio sialagogsa
nas glandulas parétidas.

3) O “Fentanil”, a galamina, o protéx'do de nitrogénio,
a lidocaina- a cloropromazma e a adrenalina, agindo con-
juntamente determinaram maior queda de fluxo nas glan-
dulas submandibulares.

4) O “Fentanil”, a galamina, o protoxido de nitrogén’o,
a lidocaina, a cloropromazma € a adrenalina determinaram
aumento da concentracao do sod'o e do potassio na saliva
de todas as glandulas estudadas, principalmente naquela
produz'da pelas submandibulares.

SUMMARY
SALIVARY FLUX AND ELECTROLITES DURING BIMERAL ANESTHESIA

The author studied the salivary secretiom, including its flux, =odium and
potassium concentration in 44 pacientg, aged from 12 to 41 vears, submitted lo
eneral anesthesiec for ear surgery.

~The main conclusions were flux fall and sodium and potassium concentratior:
Merease on salivary seecrction, obtained fron parotidal and submaxillary glands.
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ERRATA

Na b-ib-li(jgra.fia do artigo “Inoval como medicacao pré-

anestesica”, do Dr. Pedro Novajs Cecsta, Rev. Bras. Anest.
24:333, 1914, onde se l€. Nicoletti, RL e col: “Utilizacdo do
Inoval por via intramuscular como medicacao pré-anestésica
em pediatria” Rev. Bras. Anest. 22:64, 1972, leia-se: Cunto,
JJ e col.

No trabalho “Acao da Ketamina sobre a contratlidade

do utero isolado de ratos” — Rev. Bras. Anest. 24, 1974, os
autcres sao: Dra. Eugesse Cremonesi, E. A.; Dr. Gil S. Bairao
E. A, Dr. Iritmar de Paula Posso.



