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Deteccao de embolia gasosa
venosa em procedimentos de
neurocirurgia. O que é
necessario antes

de colocar o paciente na
posicao sentada?

Venous air embolism detection in
neurosurgical procedures. What is necessary
to be done before placing the patient in a
sitting position?

Prezada Editora,

A embolia gasosa venosa (EGV) pode ser uma complicacao
desastrosa durante procedimentos neurocirurgicos, especi-
almente aqueles realizados em posicoes em que a cabeca
do paciente é colocada acima do nivel do atrio direito.
Nesse sentido, a cirurgia de maior risco é aquela em que
€ necessario que o paciente permanec¢a na posicao sentada.
A deteccao precoce de EGV, seguida de tratamento imediato
e medidas para interromper sua progressao potencialmente
letal, sdao essenciais para diminuir as taxas de morbidade
e mortalidade. Do ponto de vista anatomico, os pulmoes
seriam a primeira barreira para o ar circulante perdido.
0 conjunto de manifestacdes clinicas esta relacionado a
quantidade de ar retido na circulacao. Para pacientes
com shunt cardiaco direito-esquerdo, o potencial de lesao
a orgados e tecidos resultante de embolia gasosa arte-
rial é potencialmente catastrofico. Métodos com taxas de
deteccao de alta sensibilidade sao preferiveis. A Ecocar-
diografia Transesofagica (ETE) com o teste da bolha é a
ferramenta mais eficiente para detectar EGV." Entretanto, é
mais cara, invasiva e dependente do operador.? Consequen-
temente, o menos caro e nao invasivo Doppler precordial
predomina como primeira linha na escolha de monitor para
pacientes expostos a possivel EGV.?

Para procedimentos na posicao sentada, é mandatorio
eliminar a hipotese de shunt intracardiaco. Caso o paci-
ente nado tenha sido submetido a ETE no pré-operatorio,
isso deve ser feito imediatamente apds a inducdo, antes
de ser colocado na posicao sentada. Uma vez ‘‘liberado’’
pela cardiologia, pode-se passar o paciente para a posicao

cirtrgica. Com o paciente na posicao cirrgica final, a sonda
Doppler precordial deve ser colocada no local onde apre-
senta maior porcentagem de deteccao. Considerando que
o0 coracao direito é o objeto do exame, a borda paraester-
nal direita, mais precisamente do terceiro ao sexto espaco
intercostal, é o ponto correto de posicionamento da sonda.?
Sonda posicionada incorretamente na parede toracica ante-
rior esquerda pode fornecer informacdes falso-positivas,
principalmente quando bolus rapido de solucao intravenosa
gera fluxo turbulento nas camaras cardiacas esquerdas, pro-
duzindo som semelhante a EGV.?

0 ponto focal da presente carta € analisar a efetividade
da deteccao de EGV. Intencionalmente, suprimimos outras
medidas imperativas para realizar esses casos complexos,
tais como - mas nao limitadas a - protecao de pontos de
pressao, colocacao de linha arterial, colocacao de cateter
venoso central para possivel aspiracao de ar e acesso venoso
periférico capaz de rapida infusao de volume ou transfusao
de sangue, se necessario. Outro ponto critico a ser observado
para cirurgias na posicao sentada é a posicao da cabeca do
paciente. Considerando que a maioria desses procedimentos
é realizada para acesso a fossa posterior, a flexao da coluna
cervical pode acidentalmente levar a intubacdo do bron-
quio principal direito com subsequente hipoxia, hipercarbia
e seus efeitos deletérios no fluxo sanguineo cerebral e pres-
sao intracraniana. Recomendamos enfaticamente que cada
departamento de Anestesiologia tenha protocolo para cra-
niotomias na posicao sentada, com o objetivo de minimizar
complicacoes perioperatorias potencialmente preveniveis.
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Em resposta a — *‘Trés )
bloqueios, incluindo o bloqueio
pericapsular (Pericapsular

Nerve Block — PENG), para dor

em fratura da diafise femoral’’

por Onur Koyuncu et al.

In response to - *‘Three blocks including
Pericapsular Nerve Block (PENG) for a femoral
shaft fracture pain’’ by Onur Koyuncu et al.

Prezada Editora,

Li com bastante interesse o artigo recentemente publi-
cado na sua estimada revista, intitulado ‘‘Trés bloqueios,
incluindo o bloqueio pericapsular (Pericapsular Nerve
Block — PENG), para dor em fratura da diafise femoral’’
por Onur Koyuncu et al.! Parabenizo pessoalmente o autor
por sua abordagem tao inovadora e empenho para ofe-
recer analgesia no caso de fratura de diafise do fémur,
estendendo-se até a cabeca do fémur. Entretanto, tenho
algumas ponderacdes com relacdo a abordagem do autor.
Em primeiro lugar, foi usado grande volume de anestésico
local para fazer trés bloqueios, o que poderia causar toxi-
cidade pelo anestésico local; e mesmo assim, o controle
da dor foi apenas de até 50%. Esse efeito poderia ter sido
facilmente obtido aumentando o volume do anestésico local
durante o bloqueio PENG. Varios estudos mostraram que
0 uso de grande volume pode bloquear o nervo femoral,
nervo femoral lateral cutaneo e nervo obturador juntamente
com os ramos obturador acessério e articular dos nervos
femorais.>™ Segundo, esperar trés minutos para avaliar o
efeito clinico antes de realizar um segundo bloqueio foi
bastante inadequado. Como sugerido pelos idealizadores do
bloqueio PENG,> deve se esperar o tempo adequado para
avaliar o efeito clinico completo.
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