Equipamentos para Baixo Fluxo de Gases

Prezado Senhor Redator:

Conversando com colegas da especialidade sobre as
vantagens do uso do “Metodo Quantitativo em Aneste-
sia”’, e tendo observado gue muitos imaginam ser neces-
saric gastar milhoes de cruzeiros com equipamentos para
a utilizagdo da técnica, gostaria de aproveitar a oportuni-
dade para os seguintes esclarecimentos:

a) - qualquer fluxometro de oxigénio {O7) servira aos
propositos do emprego da técnica, no dia a dia, sem ris-
cos de hipoxia, porque, independente do volume de gas
por minutos, oxigénio puro estara sendo administrado ao
enfermo. O volume do baldo reservatorio do sistema orien-
tara o anestesista com rela¢do ao aumento ou diminui¢do
do fluxo de O2 por minuto. Caso o colega queira fazer
um trabalho cientifico, e necessite a correta medida do
volume de 02 administrado, torna-se entdo imperativa a
aquisi¢do de fluxometro calibrado para tal fim.

b) - o simples emprego de uma seringa de plastico e
uma agulha calibre 4 ou 5 {(método tupiniquim) evita
que seja necessario trocar-se o equipamento hoje existen-
te nos diversos hospitais pelo sistema especifico para o
Método Quantitativo, ora em oferta no mercado brasilei-
ro. A troca, portanto, é anti-econdmica e desnecessaria.

¢} o unico equipamento indispensavel a realizagdo da
técnica é um sistema circular, que deve ter canister duplo
para adultos e fou crian¢as com peso superiora 15 kg, a
fim de proporcionar maior economia de cal sodada. Para
crian¢as de menor porte, o sistema modificado de Bloom-
quist oferece melhores condi¢des de manuseio, embora o
canister unico de adultos sirva aos mesmos propositos,
desde que a respiracdo seja controlada durante todo o
ato anestésico-cirurgico.

Nio recomendamos o uso do sistema com valvulas no
cabegote, especialmente quando o paciente € mantido
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sob respiracdo espontdnea, devido a possibilidade de dificuldade na manuteng¢do da anestesia, maior consumo
umidificacdo da valva, com a aderencia desta ao bocal de de anestésicos inalatorios e poluigao ambiental.
saida do ramo inspiratorio e necessidade de maior esfor-

¢o por parte do enfermo. Este fendmeno ndo tem sido Atenciosamente
‘observado quando utilizamos a valvula de Elam. J. M. Couto da Silva
A valvula de escape ndo deve ter furos de regulagio SHN - Bloco 2
do fluxo expiratorio; assim, impede-se maior vazamento conjunto 12 -casa 15
de gases para o exterior, vazamento que implica em maior 71500 - Brasilia, DF
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No trabalho sobre “Estado fisico e risco anestéesico-ci- Atenciosamente
rargico’” publicado na Revista Brasileira de Anestesiolo-
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SOCIEDADE DE ANESTESIOLOGIA DO ESTADO DA PARAIBA

Comunicamos que no dia 06 de janeiro de 1984, em assembleia geral extra-
ordinaria foi eleita e empossada a nova diretoria da Sociedade de Anestestologia do Estado
da Paraiba para o Biénio 84/85 que ficou assim constituida:

Presidente: Dr. Clécio Beltrdo de Albuquerque
Vice-Presidente: Dr. Marcos Arruda

1.0 Secretério: Dr. Walter Azevédo

2.9 Secretario: Dr. José Morais Lucas

Tesoureiro: Dr. Edmilson Gomes de Oliveira
Vice-Tesoureiro: Dr. Edson de Souza Neves

Diretor Cientifico: Dr. Eduardo Paiva

Dr. Clocio Beltrio Albuquerque
Presidente

Dr. Walter Azevedo
Secretario

NOVO ENDERECO: -
Rua das Trincheiras, 42 - 1.0 andar - Fone: 221-2877 - CEP 58000 - Jodo Pessoa, Paraiba
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