
FORMACÃO DE ESPUMA EM V APORIZAD-OR 
. COM METOXIFLUORANO 

Relata-se a seguir um acidente que ocorreu durante o 
uso de um vaporizador Fluopen(lll e que resultou em parada 
cardíaca pela entrada de metoxifluorano sob forma de espu­
ma para as vias aéreas da paciente. 

Tratava-se de uma paciente jovem, hígida que ia ser 
submetida a uma histerectpmia por mioma uterino . 

Após a indução da anestesia por via venosa instalou-se 
o ventilador Narcofolex111 ', provido de vaporizador Fluopen 
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com 50 ml de metoxifluorano, acoplado ao sistema sem reina­
lação com válvula Narcosul D. O vaporizador estava ajustado 
para haver borbulhamento em ambas as câmaras. Logo no 
início da anestesia notou-se um borbulhamento excessivo no 
vaporizador e logo começou a aparecer espuma de metoxi­
fluorano no tubo de plástico e na válvula sem reinalação. 
Ocorreu a parada cardíaca e imediatamente trocou-se o sis­
tema inalatório passando-se a fazer as manobras de ressus­
citação que foram efetivas. A cirurgia continuou durante 
mais uma hora sem que houvesse necessidade de se admi­
nistrar qualquer outro anestésico. Ao final da cirurgia as 
radiografias de tórax não revelaram nenhuma lesão pulmo­
nar conseqüente a inalação de metoxifluorano líquido. 

Após o acidente examinou-se detidamente o vaporizador 
e constatou-se: 

1 - Mesmo em fluxos baixos (21/min) e abrindo pouco 
o controle de vaporização formava-se rapidamente espuma 
volumosa que saía pelo orifício de saída do vaporizador. 

2 - O metoxif!uorano deste vaporizador "Fluopen", 
quando colocado em outro vaporizador (Narcopen(•l) conti­
nuava a formar espuma com muita facilidade e com fluxos 
baixos. · 

3 - Após lavar ambos os vaporizadores com água e en­
che-los com metoxifluorano de um vidro novo, ocorria a for­
mação de espuma no vaporizador Fluopen e o mesmo não 
ocorria no vaporizador Narcopen. 

Conclui-se que o vaporizador Fluopen continha algu­
ma substância capaz de provocar a formação de espu!Jla. 
Consultando a literatura encontrou-se nos artigos de Guzman 
e Cascorbi (1 ) e de Sweatman (2 ) a possível explicação da 
formação de espuma. Se houver uma contaminação do me­
toxifluorano com quantidades mínimas (30 ppm) de silicone 
(DC-111) ocorria uma formação intensa de espuma ao se 
borbulhar através deste uma mistura de oxigênio ou outros 
gases. A mesma formação de espuma, porém com menor in­
tensidade, pode ocorrer também com outros anestésicos. O 
silicone costuma ser usado como lubrificante ou vedante de 
gaxetas ou arruelas usadas em vaporizadores. A formação de 
espuma depende também da estrutura do silicone. Enquanto 
que o silicone à base de polidimetilsiloxane causa espuma em 
quantidade apreciável, os silicones a base de meti! ou de fenil­
polisiloxane não causam espuma com os anestésicos. 

Posteriormente entramos em contato com o representante 
do fabricante do vaporizador "Fluopen" e fomos informados 
que já estavam sendo feitas algumas alterações nos novos 
vaporizadores Fluopen a fim de solucionar este problema, 
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devendo-se enviar-lhes qualquer vapori~dor Fluopen que se 
apresente com o mesmo problema. ' 

A publicação deste caso visa alertar a todos que aci­
dentes semelhantes podem ocorrer com va,porizadores de bor­
bulha de qualquer fabricante, sejam novos ou após consertos, 
devendo-se preferir, pela maior segurança, vaporizadores de 
"cortina", de vaporização em superfície nos quais este pro­
blema não pode ocorrer nunca. 
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