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PALAVRAS-CHAVE Resumo

Bloqueio de nervos; Justificativa e objetivos: O bloqueio continuo de nervos periféricos provou ser benéfico para
Tratamento da dor; reduzir o consumo de morfina no pds-operatorio. A combinacdao de um bloqueio femoral e
Monitor de indice anestesia geral para reduzir a necessidade de anestésicos no intraoperatorio ainda nao foi
bispectral; avaliada. O objetivo deste estudo foi determinar a relevancia do momento propicio durante
Cloridrato de o blogueio femoral para a necessidade de anestésicos no intraoperatorio durante a anestesia
levobupivacaina; geral para artroplastia total de joelho (ATJ).

Artroplastia de joelho Métodos: Estudo prospectivo de coorte de pacientes agendados para ATJ. Os pacientes foram

sequencialmente alocados em grupos para receber mepivacaina a 2% (20 mL) durante a insercao
do cateter femoral, antes da inducao da anestesia (pré-operatorio) ou no inicio do fechamento
da pele (pos-operatorio). Um algoritmo com base nos valores do BIS orientou o manejo da anes-
tesia no intraoperatorio. Analgesia no pos-operatorio foi administrada via bomba elastomérica
de levobupivacaina a 0,125% conectada ao cateter femoral e complementada com analgesia
(morfina) controlada pelo paciente durante 48 horas. Os testes de Kruskall-Wallis e do qui-
-quadrado foram usados para comparar as variaveis. A significancia estatistica foi estabelecida
em p<0,05.

Resultados: Foram estudados 94 pacientes, 47 no pré-operatorio e 47 no pos-operatorio. Houve
menos necessidade de fentanil e sevoflurano durante o periodo intraoperatorio no grupo pré-
-operatorio; medianas e variacdes dos valores: 250 (100-600) vs. 450 (200-600) pg e 21 (12-48)
vs. 32 (18-67) mL p=0,001, respectivamente. Nao houve diferencas nas medianas dos valores
das escalas de classificacdo numérica e verbal, 4 (0-10) vs. 3 (0-10), e nas medianas do consumo
de morfina, 9 (2-73) vs. 8 (0-63) mg no pds-operatorio.

Conclusées: O bloqueio femoral no pré-operatorio é Gtil para diminuir a necessidade de anes-
tésicos em ATJ, mas nao tem efeito adicional no controle da analgesia no pds-operatorio.
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Anesthetic requirements measured by bilateral bispectral analysis and femoral
blockade in total knee arthroplasty

Abstract

Background and objectives: A continuous peripheral nerve blockade has proved benefits on
reducing postoperative morphine consumption; the combination of a femoral blockade and
general anesthesia on reducing intraoperative anesthetic requirements has not been studied.
The objective of this study was to determine the relevance of timing in the performance of
femoral block to intraoperative anesthetic requirements during general anesthesia for total
knee arthroplasty.

Methods: A single-center, prospective cohort study on patients scheduled for total knee arth-
roplasty, were sequentially allocated to receive 20 mL of 2% mepivacaine throughout a femoral
catheter, prior to anesthesia induction (Preoperative) or when skin closure started (Postopera-
tive). An algorithm based on bispectral values guided intraoperative anesthetic management.
Postoperative analgesia was done with an elastomeric pump of levobupivacaine 0.125% con-
nected to the femoral catheter and complemented with morphine patient control analgesia for
48 hours. The Kruskall Wallis and the chi-square tests were used to compare variables. Statistical
significance was set at p<0.05.

Results: There were 94 patients, 47 preoperative and 47 postoperative. Lower fentanyl and
sevoflurane were needed intraoperatively in the Preoperative group; median values and range:
250 (100-600) vs 450 (200-600) g and 21 (12-48) vs 32 (18-67) mL p=0.001, respectively. There
were no differences in the median verbal numeric rating scale values 4 (0-10) vs 3 (0-10); and
in median morphine consumption 9 (2-73) vs 8 (0-63) mg postoperatively.

Conclusions: A preoperative femoral blockade is useful in decreasing anesthetic requirements
in total knee arthroplasty surgery but no added effect in the postoperative analgesic control.
© 2017 Published by Elsevier Editora Ltda. on behalf of Sociedade Brasileira de Anestesiologia.
This is an open access article under the CC BY-NC-ND license (http://creativecommons.org/

licenses/by-nc-nd/4.0/).

Introducao

A incidéncia de artroplastia total de joelho (ATJ) pri-
maria relatada anualmente varia de 30 a 199 por
100.000 habitantes." Diferentes técnicas de anestesia sao
usadas para fazer ATJ, inclusive anestesia geral e dife-
rentes formas de anestesia regional: bloqueio neuraxial e
bloqueio de nervos periféricos dos membros inferiores.? ATJ
€ um procedimento que produz dor intensa no periodo pos-
-operatorio e o desafio do tratamento dessa complicacao é
proporcionar conforto e reabilitacdo precoce ao paciente. O
tratamento padrao para analgesia eficaz em ATJ consiste na
administracao balanceada de opioides por via intravenosa,
combinados com agentes anti-inflamatérios nao esteroides.
Recentemente, o bloqueio continuo de nervos periféricos
demonstrou ser benéfico, basicamente através da reducao
do consumo de morfina e, consequentemente, dos efeitos
colaterais relacionados a morfina no pds-operatério.**

Um cateter femoral pode ser colocado em pacientes sub-
metidos a ATJ antes da inducdo da anestesia ou apds a
conclusao da cirurgia. A feitura do bloqueio antes da cirur-
gia tem como objetivo prevenir a dor, mas nao mostrou um
resultado benéfico evidente.’”” A associacdo de bloqueio
neuraxial e anestesia geral mostrou reduzir a necessidade
de hipndticos e opioides®'? e proporcionou melhor con-
trole da dor no pos-operatorio.'" No entanto, a combinagéo
de bloqueio femoral continuo e anestesia geral ainda nao foi
avaliada.

A hipotese deste estudo foi que um bloqueio femoral
pré-incisao cirlrgica reduziria, em geral, a necessidade de
anestésicos durante o procedimento e também a dor e o
consumo de analgésicos no pos-operatorio. O objetivo prin-
cipal do estudo foi determinar a relevancia do momento de
aplicacao do bloqueio femoral para a necessidade de anes-
tésico no intraoperatorio durante a anestesia geral para ATJ.
Também avaliamos se o0 momento da aplicacdo do bloqueio
femoral influenciou as variaveis no pds-operatoério, como
dor, consumo de opioide e perda de sangue.

Métodos

Este foi um estudo prospectivo de coorte em um Unico
centro. Os pacientes foram alocados em um de dois gru-
pos; o anestesiologista responsavel pelo paciente nao estava
cegado para a alocacao dos pacientes nos grupos. O manejo
de todos os pacientes durante o periodo intraoperatorio
seguiu um rigoroso protocolo de anestesia. Os cirurgioes
e médicos que acompanharam os pacientes, bem como os
enfermeiros da Sala de Recuperagao Pos-Anestesia (SRPA) e
da enfermaria, eram cegados para a alocacao dos grupos de
pacientes.

0 estudo foi feito apos obter de todos os pacientes a assi-
natura em termo de consentimento informado e a aprovacao
do Conselho de Revisao Institucional do Hospital Universita-
rio de Bellvitge, Barcelona, em 10 de dezembro de 2009:
protocolo, n° EPA020/09.
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Figura1 Manejo anestésico no intraoperatorio.

Os critérios de inclusao foram todos os pacientes adul-
tos agendados para ATJ. Todos os candidatos conseguiram
entender o protocolo analgésico. Os critérios de exclusao
foram presenca de doenca neurologica, uso de medicamen-
tos que atuam no sistema nervoso central, intolerancia ou
alergia a anti-inflamatorios nao esteroides, alergia aos anes-
tésicos locais, historia de doenca diabética nao controlada,
via aérea dificil, asma, cirurgia vascular em membros infe-
riores ou trombose venosa profunda de alto risco, doenca
cardiaca grave e incapacidade de usar um sistema de analge-
sia controlada pelo paciente (Patient-Controlled Analgesia
- PCA). O estudo foi explicado a todos os pacientes que tam-
bém receberam informagdes por escrito. Os pacientes que
entregaram o termo de consentimento assinado foram ins-
critos. O recrutamento para o estudo ocorreu de janeiro de
2010 a junho de 2011.

Todos os pacientes foram internados no dia da cirurgia.
Antes da inducao da anestesia, um cateter (Pajunk Stimulong
Bonus 216 x 64 mm?) foi colocado, em condicdes assépticas,
proximo ao nervo femoral com um ultrassom (Ultrasound
scanner S-Nerve Sonosite) como guia para localizar o nervo,
mas sem estimulacao do nervo. A injecao de solucao de dex-
trose (3-5mL) ao redor do nervo foi usada para confirmar a
colocacao do cateter.

Os pacientes foram alocados sequencialmente em blocos
de quatro para cada grupo femoral. Trés anestesiologistas,
nao cegados para a sequéncia aleatoria, participaram da
alocacao e do manejo intraoperatério dos pacientes. Apos
a colocacao do cateter, os pacientes receberam 20mL de
mepivacaina a 2%, 5Sminutos (min) antes da inducao da
anestesia (grupo pré-operatorio), ou o mesmo volume
de anestésico local no fim da cirurgia quando o fechamento
da pele foi iniciado (grupo pods-operatorio). Novamente, o
administrador da anestesia estava ciente da alocacao dos
grupos.

Oxigénio foi administrado por 5min antes da inducao
da anestesia, aplicada com fentanil (3 pg.kg™") seguido de
propofol (2mg.kg™") para obter um indice bispectral (BIS)
< 60 e rocurénio (0,6 mg.kg~"). Apés a intubacao traqueal,

as concentracoes de sevoflurano foram estabelecidas para
atingir valores BIS de 40-60. A manutencao da anestesia foi
iniciada com uma fracao inspirada de sevoflurano (Flsevo) a
2,5% em fluxo de gas fresco (4L.min~") por 4min para atin-
gir uma concentracao alveolar minima (CAM) de 1,3, com o
objetivo de manter os valores BIS entre 40-60. Quando esse
objetivo foi atingido, o fluxo de gas fresco foi diminuido para
2L.min"" e, consequentemente, o vaporizador de sevoflu-
rano foi calibrado para aumentos ou reducées graduais de
0,4% para atingir os valores BIS predeterminados (fig. 1).
Os pulmoées foram ventilados para manter a concentracao
expirada de didxido de carbono (ETCO;) a 30-35mmHg.
Rocurénio seria administrado em bolus de 0,15 mg .kg™" caso
houvesse duas respostas a sequéncia de quatro estimulos
(TOF) ou o paciente apresentasse sinais de bloqueio neuro-
muscular inadequado para a cirurgia, tais como assincronia
ventilatoria ou movimento claramente perceptivel do paci-
ente. Apds a cirurgia, o bloqueio neuromuscular foi revertido
com uma dose apropriada de neostigmina. A extubacao
traqueal foi feita quando o paciente estava consciente e res-
pirava confortavelmente, com saturacao de oxigénio acima
de 92%.

Todos os pacientes foram aquecidos com um sistema de
conveccao térmica (Warmtouch, Mallinckrodt, St. Louis, MO)
para manter a temperatura corporal entre 35,5°c e 36,5°C.
O monitoramento incluiu oximetria de pulso, temperatura
esofagica, ETCO,, TOF, BIS, indice de variabilidade com-
posto (CVI) e Flsgyo — FEsgvo de sevoflurano (sistema Datex
Ohmeda).

Um monitor de analise bispectral bilateral (BIS Vista,
Aspect Medical System Inc., Natick, MA) foi colocado antes
da inducao, apos cuidadosa preparacédo da pele, e os valo-
res de impedancia do eletrodo foram inferiores a 5k2. O
CVI, derivado dos desvios-padrao do BIS e de um eletro-
miograma, foi definido como um modo util para detectar
niveis baixos de analgesia e pode indicar antinocicepcao
inadequada.'? BIS e CVI foram obtidos com um eletrodo pari-
etal frontal bilateral por dois segundos (s). Apos a indugao
da anestesia, um sistema de torniquete automatico (ATS
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1200) foi ajustado para 350 mmHg, como indicado pelo
ortopedista.

Os valores do BIS, do CVI e hemodinamicos foram todos
medidos a partir do Datex Ohmeda e registados em um com-
putador portatil com o programa de coleta de dados Rugloop
em execucdo que calculou a sincronizacao das informacoes
do monitor BIS VISTA e do monitor Datex Ohmeda do paci-
ente. Para a analise comparativa, os médicos usaram o
programa Rugloop para registrar os seguintes tempos de
mensuracao: fase basal; 1min apds a inducao da aneste-
sia; 5 min apos a isquemia do manguito e antes do inicio da
cirurgia; 5min apos a incisao; 5min apo6s liberacdo do man-
guito e isquemia; término da cirurgia e ap6s o fechamento
do vaporizador de sevoflurano (quando o paciente ja con-
seguia responder aos comandos orais e o tubo traqueal fora
removido). A dose total de fentanil e o consumo total de
sevoflurano foram registrados no fim do procedimento. Esse
Gltimo foi obtido a partir do valor registrado pela maquina de
anestesia em mL consumido durante todo o procedimento.

Uma amostra de sangue basal foi colhida do paciente
no momento da inducao da anestesia e outra amostra foi
colhida no fim da cirurgia para determinar o equilibrio acido-
-base, lactato, glicose, creatinina, creatinofosfoquinase e
potassio.

Para garantir a homogeneidade e seguranca do manejo
anestésico, um protocolo anestésico especifico para o
periodo intraoperatorio foi estabelecido (fig. 1). A pressao
sanguinea foi medida a cada 5min. Em caso de pressao arte-
rial sistdlica (PAS) inferior a 90 mmHg e valores BIS na faixa
de 40-60, um novo bolus de efedrina (5 mg) era administrado
por via intravenosa. Em caso de PAS inferior a 90 mmHg e
valor BIS inferior a 40, o vaporizador de sevoflurano era dimi-
nuido em 0,4%, até atingir um valor BIS de 40 ou superior.
Em caso de PAS superior a 165 mmHg e valor BIS acima de 60,
o vaporizador de sevoflurano era aumentado em 0,4%, até
atingir um valor BIS de 60 ou inferior. Em caso de PAS supe-
rior a 165 mmHg e valores BIS na faixa de 40-60, um bolus
de fentanil (1 ng.kg™") era administrado até atingir uma PAS
adequada, considerando a hipnose inadequada como o prin-
cipal motivo da hipertensao. Em caso de frequéncia cardiaca
inferior a 50 batimentos por minuto, atropina (1mg) era
administrada por via intravenosa.

Para o protocolo de analgesia no pos-operatério, antes da
recuperacao da anestesia, todos os pacientes de ambos os
grupos receberam uma bomba de infusao elastomérica com
levobupivacaina a 0,125% a uma taxa de infusdo de 7mL.h 1,
conectada ao cateter femoral, e 1 g de paracetamol e 50 mg
de dexcetoprofeno por via intravenosa.

Quando o paciente chegou a SRPA, o enfermeiro res-
ponsavel, que desconhecia 0 momento da administracao do
anestésico local, iniciou o sistema de PCA (Gemstar Siete
Terapias, Hospira, Madrid, Espanha) com morfina. A dor foi
avaliada com o uso de uma escala de classificacdo numérica
verbal (VNRS) (0 =sem dor, 1-3 =dor leve, 4-7 = dor moderada
e 8-10=dor intensa). Bolus intravenosos de morfina (2 mg)
foram injetados a cada 5min até atingir um escore VNRS
< 4; subsequentemente, o sistema PCA administrou uma
dose de 0,5 mg de morfina, com tempo de bloqueio de 5 min.
Quando o paciente estava estavel, o enfermeiro responsavel
o transferiu para a enfermaria com o sistema PCA conectado
a uma linha intravenosa e bomba elastomérica com levobu-
pivacaina a 0,125% conectada ao cateter femoral. Ambos
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Tabela 1 Caracteristicas e dados dos grupos de pacientes
no intraoperatorio
Pré- Pos- p-valor
-operatorio -operatorio
(n=47) (n=47)
Sexo (feminino) 30 (32%) 29 (31%) 0,5
Idade (anos) 72 (58-84) 70 (52-85) 0,26

Peso (kg)
Estatura (cm)

74 (54-100)
162 (147-180)

79 (53-105) 0,38
160 (145-176) 0,18

ASA 0,6

1-11 33 (70%) 30 (64%)

Il 14 (30%) 17(36%)

Tempo cirtrgico 88 (50-140) 90 (57-180) 0,6
(min)

Tempo de 162 (81-385) 156 (70-420) 0,5
recuperacao
(min)

Consumo de 250 (100-600) 450 (200-600) 0,001
fentanil (ug)

Consumo de 21 (12-48) 32 (18-67) 0,001
sevoflurano
(mL)

Sangramento 275 (50-1025) 225 (50-1520) 0,9
perioperatorio
(mL)

Pacientes 14 (29%) 12 (25%) 0,8
transfundidos
n (%)

Dados expressos em nimero e (porcentagem) ou mediana e
(intervalo).

os sistemas de infusao foram mantidos por 48 h. Apos esse
periodo, o regime analgésico consistiu em aplicacao sub-
cutanea de morfina (4 mg), de acordo com a solicitacdo do
paciente. Os valores de VNRS e a dose total de morfina foram
registrados até o término da infusao.

0 desfecho primario foi o consumo total de sevoflurano
(mL) no intraoperatério. Os desfechos secundarios avalia-
dos foram: o volume de fentanil (mL) administrado durante
a cirurgia; os valores VNRS em intervalos fixos (Oh, 10 min,
20min, 30min, 1h, 4h, 24h, 48h e 72h) apds o término da
cirurgia; as doses de morfina administradas durante a per-
manéncia na SRPA e em 24 h, 48h e 72 h de pos-operatorio;
o sangramento no periodo peroperatério (a soma do san-
gramento no intraoperatorio e da drenagem sanguinea no
pos-operatorio registrada na SRPA); a porcentagem de paci-
entes que precisaram de concentrado de hemacias e o tempo
de recuperacado, estimado como o periodo desde o fim da
cirurgia até a admissao na enfermaria.

O calculo do tamanho de amostra foi estimado em um
minimo de 40 pacientes para cada grupo, considerando um
valor-«a de 0,05, erro-g de 0,2 e uma diferenca no consumo
de sevoflurano de 35% entre os grupos (variavel de desfecho
primario).

Os cirurgides e enfermeiros da SRPA e enfermaria que
registraram os valores de VNRS desconheciam a alocacao
dos pacientes. Os médicos que acompanharam os pacientes
também desconheciam a designacao do grupo femoral.

A distribuicao normal das variaveis continuas foi verifi-
cada com o teste de Kolmogorov-Smirnov. Usamos o teste
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Tabela 2 Valores eletroencefalograficos

Pré-operatorio Pos-operatorio p-valor
(n=47) (n=47)
1min ap6s a indugdo da anestesia
BIS-E 38 (7-65) 38 (22-63) 0,81
BIS-D 39 (8-66) 42 (20-64) 0,81
CVI-E 1,7 (0,6-6,6) 2,2 (0,6-5,9) 0,54
CVI-D 2,2 (0,6-9,3) 2,1 (0,6-6,8) 0,57
5min ap6s a isquemia do manguito
BIS-E 49 (25-74) 47 (17-68) 0,42
BIS-D 47 (24-65) 49 (18-67) 0,29
CVI-E 1,4 (0,8-9,2) 1,4 (0,8-5,7) 0,95
CVI-D 1,4 (0,8-8,1) 1,5 (0,7-3,6) 0,39
5min apés a incis@o
BIS-E 46 (23-68) 45 (24-67) 0,53
BIS-D 47 (23-68) 46 (26-67) 0,83
CVI-E 1,5 (0,7-9,5) 1,4 (0,6-4,5) 0,91
CVI-D 1,4 (0,6-9,8) 1,6 (0,6-4,5) 0,63
5min apés liberacdo do manguito
BIS-E 47 (29-70) 46 (20-61) 0,30
BIS-D 46 (31-76) 45 (18-61) 0,32
CVI-E 1,5 (0,7-9,36) 1,6 (0,6-4,9) 0,43
CVI-D 1,4 (0,7-9,7) 1,4 (0,6-4,7) 0,60
Fim da cirurgia
BIS-E 52 (32-82) 51 (32-83) 0,67
BIS-D 52 (25-82) 51 (33-79) 0,76
CVI-E 1,6 (0,7-7,4) 1,6 (0,8-7,9) 0,72
CVI-D 1,7 (0,7-7,8) 1,6 (0,9-7,0) 0,75
Paciente responde a comandos orais e o tubo traqueal é removido
BIS-E 81 (42-94) 83 (36-95) 0,23
BIS-D 80 (46-97) 83 (36-95) 0,08
CVI-E 4,2 (1,1-9,5) 3,9 (1,5-9,2) 0,49
CVI-D 4,1(1,2-9,4) 3,9 (1,6-9,6) 0,98

Dados expressos em mediana (intervalo).

BIS-D, indice bispectral direito; BIS-E, indice bispectral esquerdo; CVI-D, indice de variabilidade composto direito; CVI-E, indice de

variabilidade composto esquerdo.

nao paramétrico de Kruskall-Wallis para comparar as varia-
veis continuas e o teste do qui-quadrado para comparar
outras variaveis. A significancia estatistica foi estabelecida
em p<0,05. Os dados sdao apresentados em numero abso-
luto (%) ou mediana e intervalo. O software SPSS versao 15.0
(SPSS, Chicago, IL) foi usado para todas as analises.

Resultados
Fluxo dos participantes

Apos a exclusao, 116 pacientes foram avaliados para elegibi-
lidade de acordo com os critérios de exclusao; 22 pacientes
foram excluidos: nove por nao aceitaram participar do
estudo e 13 por apresentarem contraindicacées devido a
suas condicoes clinicas. Portanto, 94 pacientes foram inclui-
dos. Em 47 um cateter femoral foi inserido antes da cirurgia
(grupo pré-operatorio) e em 47, ao contrario, um cateter

femoral foi inserido apos a cirurgia (grupo pos-operatorio)
(fig. 2).

Nao houve diferenca entre os grupos em relacdo as
caracteristicas, cirurgias e aos tempos de recuperacao
dos pacientes (tabela 1). Nem houve diferenca nas
determinacdes bioquimicas.

Desfechos e estimativa

0 uso de fentanil e sevoflurano no periodo intraoperato-
rio foi significativamente menor no grupo pré-operatorio
(tabela 1). Os valores hemodindmicos e do BIS registra-
dos durante a cirurgia foram semelhantes nos dois grupos
(tabelas 2 e 3). Nao houve diferenca entre os grupos em
nenhum dos valores mensurados de VNRS ou no consumo
de morfina (tabela 4). A perda de sangue no periodo pero-
peratorio e o percentual de pacientes transfundidos foram
semelhantes.
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Tabela 3 Valores hemodinamicos
Pré-operatorio Pos-operatorio p-valor
(n=47) (n=47)
1min apos a indugdo da anestesia
PAS 108 (75-201) 117 (63-198) 0,89
PAD 74 (48-109) 73 (42-129) 0,77
FC 67 (41-110) 72 (49-104) 0,17
5min apods a isquemia do manguito
PAS 118 (65-159) 117 (84-170) 0,88
PAD 71 (43-98) 70 (49-110) 0,94
FC 67 (44-115) 70 (46-96) 0,33
5min apés a incisdo
PAS 114 (73-205) 120 (68-204) 0,17
PAD 72 (37-122) 74 (44-118) 0,29
FC 62 (40-87) 64 (47-108) 0,06
5min apés desbloquear a isquemia do manguito
PAS 130 (74-185) 130 (62-189) 0,51
PAD 77 (46-118) 79 (39-104) 0,83
FC 61 (37-106) 67 (50-96) 0,20
Fim da cirurgia
PAS 106 (74-170) 119 (62-162) 0,01
PAD 67 (43-97) 70 (36-101) 0,31
FC 61 (41-109) 67 (51-117) 0,03
Paciente responde a comandos orais e o tubo traqueal é removido
PAS 130 (73-201) 143 (80-197) 0,14
PAD 83 (35-126) 84 (49-115) 0,87
FC 75 (32-116) 80 (52-126) 0,09

Dados expressos em mediana (intervalo).

FC, frequéncia cardiaca; PAD, pressao arterial diastolica; PAS, pressao arterial sistolica.

116 pacientes avaliados para elegibilidade

22 pacientes nao elegiveis:

v

- Via aérea dificil antecipada
(n=5)

- Doenga neurolégica (n = 2)

- Disfungéo renal (n = 2)

- AOS e CPAP domiciliar
(n=4)

- Nao aceitaram patrticipar
(n=9)

94 foram randomizados

A 4 A 4
47 receberam mepivacaina no 47 receberam mepivacaina no
pos-operatério, incluidos na pré-operatorio, incluidos na
analise por intengéo de tratar analise por intencao de tratar

Figura 2 Diagrama dos participantes.

Discussao

De acordo com as expectativas, um bloqueio femoral no
periodo pré-operatorio com 20mL de mepivacaina a 2%

reduziu o consumo de sevoflurano e fentanil nos pacientes
submetidos a ATJ. Esse resultado intuitivo confirma que
o bloqueio femoral teve efeito analgésico e reduziu o
estresse nociceptivo durante a cirurgia. No entanto, o Unico
estudo publicado anteriormente que explorou a influéncia
do bloqueio femoral sobre a necessidade de anestesia em
pacientes submetidos a reconstrucao endoscopica do ten-
dao patelar do ligamento cruzado anterior nao encontrou
diferenca no consumo de opioides. Porém, a falta de um
protocolo de monitoracdo hemodinamica limita o valor
deste estudo.” Em contraste, a administracao peridural de
lidocaina a 2% obteve sucesso na reducao do consumo de
sevoflurano e também leva a uma reducao dos hormonios do
estresse.’” Um estudo que comparou a administracao peri-
dural de solucéo salina, ropivacaina a 0,2% e ropivacaina a
1% descobriu uma reducao maior de sevoflurano expirado no
grupo que recebeu uma concentracao maior de ropivacaina;
os autores especularam que um nivel mais alto de bloqueio
em dermatomo superior criou uma supressao mais intensa
da consciéncia.’ Além disso, Ishiyama et al."® descobriram
que os pacientes submetidos ao bloqueio epidural com ropi-
vacaina a 0,75% apresentaram valores BIS menores do que
os do grupo controle durante a fase de vigilia da anestesia.
A explicacdo para a influéncia de um bloqueio peridural
sobre as necessidades anestésicas pode estar diretamente
relacionada aos niveis plasmaticos de anestésico local e,
portanto, a uma acao supraespinhal.’ O bloqueio de nervos
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Tabela 4 Valores VNRS e consumo de morfina no pos-
-operatorio

Pré-operatorio Pos-operatorio  p-valor
(n=47) (n=47)

VNRS no pés-operatorio
SRPAa 4 (0-10) 3 (0-10) 0,74
chegada
10min 3 (0-8) 3 (0-9) 0,68
20min 3 (0-8) 2 (0-7) 0,55
30min 3 (0-8) 2 (0-6) 0,18
1h 2 (0-8) 2 (0-5) 0,11
4h 2 (0-7) 2 (0-4) 0,35
VNRS >8 7 (15%) 5 (11%) 0,38
a chegada

VNRS na enfermaria
24h 2 (0-7) 2,5 (0-7) 0,49
48h 3 (0-8) 3 (0-7) 0,27
72h 2 (0-6) 3 (0-9) 0,69

Consumo de morfina no pds-operatorio (mg)
SRPA 3 (0-12) 3 (0-12) 0,59
24h (SRPA4 (0-59) 4 (0-39,5) 0,96
incluida)
48h 3 (0-44) 3 (0-48) 0,66
72h 0 (0-10) 0 (0-4) 0,34
Total 9 (2-73) 8 (0-63) 0,46

Dados expressos em mediana e (intervalo).
SRPA, sala de recuperacdo pos-anestesia; VNRS, escala de
classificagdo numérica verbal.

periféricos para analgesia é atualmente uma boa opcdo a
analgesia peridural no pos-operatério, com uma taxa de
sucesso ainda melhor, e foi relatado como seguro quando
o ultrassom ¢ usado para guiar o bloqueio.” Além disso,
uma revisao de artigos na base de dados Cochrane concluiu
que o bloqueio continuo do nervo femoral proporcionou
analgesia mais eficaz em ATJ do que o uso isolado de PCA e
que foi semelhante a analgesia epidural.'®

Em nosso estudo ndo foi possivel demonstrar que o
momento da aplicacao do bloqueio femoral (antes ou depois
da cirurgia) influenciou a demanda por analgésicos. Os valo-
res VNRS nos tempos mensurados nao diferiram entre os
grupos e o consumo de morfina avaliado na SRPA e na
enfermaria foi semelhante nos dois grupos. Martin et al."’
descobriram que os pacientes com bolus Unico para blogueio
ciatico em combinacdo com o bloqueio femoral continuo
experimentaram efeito anti-inflamatério positivo, medido
pela circunferéncia do joelho e temperatura da pele. Porém,
esse estudo nao encontrou associacao entre a reducao dos
mediadores inflamatérios e a demanda por analgésicos,
encontrada por outros autores.'® A adicdo de um bloqueio
do nervo ciatico a um bloqueio continuo do nervo femoral
demonstrou ser mais eficaz para reduzir a dor posterior e
anterior do joelho durante oito horas, mas nao apos esse
periodo. Portanto, essa reducdo da dor nao influenciaria a
demanda por analgésicos na enfermaria.’® Nao adicionamos
o bloqueio do nervo ciatico porque o objetivo deste estudo
foi avaliar a necessidade de analgésicos até 72 h ap6s a cirur-
gia. Um estudo randémico que comparou o bloqueio femoral
(bolus Unico) em adicdo a raquianestesia antes ou apos a

artroplastia de joelho nao encontrou diferenca significativa
no consumo de morfina entre os grupos®. Em uma revisao
sistematica,® Barreveld et al. documentaram uma reducéo
da dor no pds-operatorio quando o bloqueio de nervos perifé-
ricos foi comparado com placebo ou PCA, mas o momento do
blogueio (pré- ou pds-incisao) nao pareceu demonstrar sig-
nificancia clinica. Além disso, os autores descobriram uma
acao analgésica preventiva com a administracao intravenosa
de lidocaina, questionaram o efeito liquido do anestésico
local sobre o bloqueio de nervos. Outra revisao sistema-
tica do bloqueio de nervos periféricos encontrou evidéncias
limitadas de um efeito positivo da analgesia preventiva.?’

Em nosso estudo, os valores BIS foram semelhantes
nos dois grupos, conforme esperado devido a metodologia
usada. Mesmo assim, nao observamos diferencas entre valo-
res direito e esquerdo do BIS. O desenvolvimento do CVI
baseia-se na variabilidade do BIS e EMG facial e aumenta
durante a anestesia inadequada com estimulos nociceptivos
de alta intensidade. Esse indice ajuda a identificar niveis
inadequados de analgesia com sensibilidade e especificidade
aceitaveis.'> Em nosso estudo, os valores do CVI nao diferen-
ciaram o grupo com maior consumo de opioides durante a
cirurgia, corroboraram os achados de Dincklage et al.,?' que
nao encontraram resposta preditiva positiva ou negativa do
CVI a incisao ou a insercao de mascara laringea.

As limitacoes deste estudo incluem o fato de os trés
anestesiologistas responsaveis pelo manejo intraoperatorio
terem conhecimento da alocacao dos grupos, mas o pro-
tocolo anestésico foi definido para o uso de sevoflurano e
fentanil, de acordo com normas estritas. Em contraste, o
BIS e a hemodinamica foram semelhantes nos dois grupos,
além de nao identificarmos diferencas nas determinagdes
bioquimicas durante o procedimento cirlrgico (dados nao
mostrados). Por outro lado, os cirurgides e enfermeiros nao
tinham conhecimento do manejo anestésico, o que confirma
o valor dos dados obtidos no estudo.

Um bloqueio do nervo femoral no pré-operatorio é Util
para diminuir a necessidade de anestésicos durante o pro-
cedimento cirdrgico, mas nao tem outros efeitos benéficos
sobre o controle analgésico no pos-operatorio.

Financiamento

Recursos financeiros foram fornecidos pelo Departamento
de Anestesia. Aspect Medical System Inc., Natick, MA, EUA,
forneceu os eletrodos do Bilateral BIS para o monitor BIS
Vista.
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