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Resumo
Justificativa:  Náusea  e  Vômito  no  Pós-Operatório  (NVPO)  é  uma  complicação  multifatorial  com
etiologia não  esclarecida.  A  técnica  anestésica,  as  características  dos  pacientes  e  o  tipo  de
cirurgia são  considerados  fatores  que  afetam  a  NVPO.  O  presente  estudo  foi  desenhado  para
comparar o  efeito  da  anestesia  inalatória  com  anestesia  intravenosa  na  incidência  e  gravidade
de NVPO  na  cirurgia  abdominal.
Método:  Foi  realizado  estudo  clínico  mono-cego  prospectivo  randomizado  com  105  pacientes
com idades  de  18  −  65  anos.  Os  pacientes  foram  divididos  em  dois  grupos,  Anestesia  Total  Intra-
venosa (TIVA)  e  anestesia  inalatória.  A  incidência  e  gravidade  de  NVPO  foram  avaliadas  em
cinco momentos:  0,  2,  6,  12  e  24  horas  pós-cirurgia.  O  uso  de  antiemético  de  resgate  também
foi avaliado.
Resultados:  NVPO  ocorreu  em  50,9%  dos  pacientes  no  grupo  inalatória  e  17,3%  dos  pacientes
no grupo  TIVA  (p  <  0,001).  A  incidência  de  vômitos  relatados  foi  11,3%  no  grupo  Inalatória  e
3,8% no  grupo  TIVA  (p  =  0,15).  Necessitaram  de  medicação  antiemética  24,5%  dos  pacientes  no
grupo Inalatória  e  9,6%  dos  pacientes  no  grupo  TIVA  (p  =  0.043).
Conclusão:  A  incidência  de  náusea  e  vômito  no  pós-operatório,  a  necessidade  de  administração
de droga  antiemética  de  resgate  e  a  gravidade  da  náusea  foram  significantemente  mais  baixas

no grupo  TIVA.
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Comparison  of  post-operative  nausea  and  vomiting  with  intravenous  versus
inhalational  anesthesia  in  laparotomic  abdominal  surgery:  a  randomized  clinical  trial

Abstract
Background:  Postoperative  Nausea  and  Vomiting  (PONV)  is  a  multifactorial  surgical  complica-
tion with  an  unclear  underlying  cause.  Anesthetic  methods,  patients’  characteristics  and  the
type of  surgery  are  considered  as  factors  affecting  PONV.  This  study  was  designed  to  compare
the effect  of  inhalational  and  intravenous  anesthesia  in  abdominal  surgery  on  the  incidence  and
severity of  PONV.
Methods:  A  single-blinded  prospective  randomized  clinical  trial  on  105  patients  aged
18 −  65  years  was  carried  out.  Patients  were  divided  in  two  groups  of  Total  Intravenous  Anes-
thesia (TIVA)  and  Inhalational  anesthesia.  The  incidence  and  severity  of  PONV  were  examined
at 0,  2,  6,  12,  and  24  hours  after  the  surgery.  The  use  of  a  rescue  antiemetic  was  also  evaluated.
Results: Fifty  point  nine  percent  of  the  patients  in  the  inhalation  group  and  17.3%  of  the  patients
in the  intravenous  group  developed  PONV  (p  <  0.001).  The  incidence  of  vomiting  was  reported
in 11.3%  of  the  Inhalational  group  and  3.8%  of  the  TIVA  group  (p  =  0.15),  and  24.5%  of  patients
in the  Inhalation  group  and  9.6%  of  patients  in  the  intravenous  group  needed  an  antiemetic
medication  (p  =  0.043).
Conclusion:  The  incidence  of  postoperative  nausea  and  vomiting  and  the  need  for  administra-
tion of  an  antiemetic  rescue  drug,  and  the  severity  of  nausea  in  patients  were  significantly
lower in  the  TIVA  group.
© 2020  Published  by  Elsevier  Editora  Ltda.  on  behalf  of  Sociedade  Brasileira  de  Anestesiologia.
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ustificativa

studos  mostram  que  Náusea  e  Vômito  no  Pós-Operatório
NVPO)  são  uma  das  complicações  cirúrgicas  mais  temi-
as  e  que  causam  sensação  desagradável  e  insatisfação
os  pacientes,  até  mais  do  que  dor.1---4 Embora  a  causa
xata  de  NVPO  não  seja  clara,  parece  ser  uma  complicação
ultifatorial.5---9

Ocasionalmente,  a  cirurgia  laparoscópica  pode  ser  com-
licada  ou  convertida  em  laparotomia  devido  a  condições
irúrgicas  inadequadas.  Nesses  casos,  a  administração de
oses  aumentadas  de  anestésico  inalatório  ou  intravenoso,
em  como  maior  trauma  cirúrgico,  aumentam  o  risco  de
omplicações  como  a  NVPO,  proporcionalmente  ao  aumento
a  duração da  cirurgia.  A  laparotomia  requer  técnicas  de
nestesia  que  possam  mitigar  os  efeitos  indesejáveis  e
umentar  a  satisfação  do  paciente.

Anestesia  geral  pode  ser  realizada  com  anestésicos
nalatórios  ou  intravenosos.  A  anestesia  intravenosa  com
ropofol  e  alfentanil  é  cada  vez  mais  usada  em  cirurgias
mbulatoriais  devido  aos  impactos  comprovadamente  efe-
ivos  no  tempo  de  recuperação,  NVPO  e  dor.10,11 Não  se
ncontra  evidência  adequada  em  meta-análises  quanto  ao
feito  do  propofol  e  alfentanil  na  diminuição  de  NVPO.12

este  estudo,  o  uso  de  propofol  para  anestesia  intra-
enosa  e  isoflurano  para  anestesia  inalatória  são  avaliados
omparando-se  o  efeito  das  duas  técnicas  de  anestesia
uanto  á  incidência  e  gravidade  de  NVPO  em  pacientes  sub-
etidos  a  laparotomia.
étodo

pós  aprovação  pelo  comitê  de  ética  da  Tehran
niversity  of  Medical  Sciences  (aprovação  ID:

p
a
t
a

nder  the  CC  BY-NC-ND  license  (http://creativecommons.org/

R.TUMS.IKHC.REC.1397.076),  o  estudo  foi  realizado
omo  unicego  prospectivo.  O  estudo  foi  conduzido  de
cordo  com  a  declaração  de  Helsinki.  Foram  incluídos
acientes  com  idades  entre  18  e  65  anos,  American  Society
f  Anesthesiologists  (ASA)  estado  físico  I e  II,  a  serem
ubmetidos  a  laparotomia  eletiva  no  Imam  Khomeini
ospital  Complex,  Teerã.  Os  dados  foram  coletados  entre
gosto  de  2018  e  Maio  de  2019.  Foram  excluídos  pacientes
om  história  de  enjoo  de  movimento  ou  NVPO  e  os  que
ão  se  dispuseram  a cooperar.  O  protocolo  do  estudo  foi
xplicado  e  todos  os  pacientes  assinaram  termo  de  con-
entimento.  O  estudo  foi  registrado  no  registro  de  estudos
línicos  com  ID:  IRCT20190904044685N1  (https://www.irct.
r/trial/41928).

De  acordo  com  estudo  similar,13 a  incidência  encontrada
e  NVPO  foi  30%  no  grupo  Inalatória.  De  acordo  com  os
arâmetros  �  =  0,05,  �  =  0,11,  P1 =  0,3  e  P2 =  0,05;  utilizando

 fórmula  padronizada;  e  considerando  10%  adicionais  para
ompensar  perda  de  participantes,  o  tamanho  de  amostra
este  estudo  foi  calculado  para  50  pacientes  por  grupo.

A  randomização  no  nível  individual  usou  4  blocos  de
úmeros  criados  no  software  Excel.  A  alocação  foi  realizada
arantindo  a  condição cega.  O  paciente  era  cego  ao  tipo
e  anestesia.  O  pesquisador  e  o  anestesiologista  (PI)  não
stavam  na  condição  cega  ao  grupo  de  estudo  dos  partici-
antes.  Assim,  o  estudo  foi  conduzido  de  forma  mono-cega.
s  indivíduos  que  coletaram  e  analisaram  os  dados,  entre-
anto,  permaneceram  na  condição cega.

Ao  entrar  na  sala  de  cirurgia,  os  pacientes  foram
ubmetidos  a  monitorização padrão.  Os  pacientes  rece-
eram  0,02  mg.kg-1 de  midazolam  e  2  �g.kg-1 de  fentanil

or  via  intravenosa  como  medicação  pré-anestésica.  A
nestesia  geral  foi  induzida  com  5  mg.kg-1 de  tiopen-
al  sódico  por  via  intravenosa  como  principal  droga
nestésica,  e  0.5  mg.kg-1 atracúrio  foi  usado  como  relaxante
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Figura  1  Diagrama  de  

neuromuscular.  No  grupo  de  inalatória;  1,5  −  1,7%  de  isoflu-
rano  em  combinação  com  1  mL  de  fentanil  e  1  mL  de
atracúrio  foram  usados  a  cada  45  −  60  minutos  durante  a
cirurgia.  No  grupo  Intravenosa,  50  mL  de  propofol  a  1%  foram
combinados  a  1  −  2  mL  de  remifentanil  e  foram  infundidos
intravenosamente  na  velocidade  de  15  −  20  mL.h-1.  Depen-
dendo  da  necessidade  do  paciente  e  duração da  cirurgia,  a
dosagem  era  alterada  em  ±  5  mL.

A  incidência  de  NVPO  durante  as  primeiras  24  horas  pós-
-cirurgia  foi  avaliada  como  desfecho  principal.  A  incidência
e  gravidade  de  náusea  e  vômito  foram  avaliadas  pelos  méto-
dos  verbal  e  visual  usando  VAS  nos  5  momentos  do  estudo  na
sala  de  recuperação:  hora  zero,  2,  6,  12  e  24  horas  após  a
cirurgia.  Os  escores  VAS  avaliaram  a  gravidade  de  NVPO,  com
0  significando  sem  náusea  e  vômitos  e  10  significando  a  maior
gravidade  de  náusea  e  vômitos  já  vivenciada  pelo  paciente.
O  questionário  contendo  os  dados  registrados  dos  pacientes
foi  adotado,14 traduzido  e  modificado  com  base  no  objetivo
e  metas  do  presente  estudo.  Por  outro  lado,  a  incidência  de
complicações  foi  controlada  pela  administração intravenosa
de  drogas  antieméticas  com  base  na  necessidade  de  cada
paciente,  com  dose  única  de  4  mg  de  ondansetrona.  Nen-
hum  efeito  colateral  adicional  relacionado  a  intervenções
anestésicas  foi  observado  até  o  fim  do  estudo.

Os  dados  são  apresentados  como  média  e  Desvio-

-Padrão  (DP),  ou  mediana  e  valores  máximo  e  mínimo.
Dados  demográficos  e  perioperatórios  foram  compara-
dos  pelo  teste  t  de  Student.  A  comparação  entre  os
grupos  foi  realizada  com  o  teste  t  pareado  e  não

e
g
(
d

 de  inclusão  (CONSORT).

areado.  As  incidências  foram  analisadas  pelo  teste  exato
e  Fisher,  sistemas  de  escore  foram  analisados  com

 teste  de  Wilcoxon  rank-sum.  Todos  os  dados  foram
erificados  quanto  à  distribuição  normal  com  o  teste
e  Kolmogorov-Smirnov.  Valor  de  p  abaixo  de  0,05  foi
onsiderado  como  nível  para  significância  estatística.  As
nálises  estatísticas  foram  calculadas  usando  SPSS  ver-
ão  21.  (SPSS  Inc.,  Chicago,  Illinois).

esultados

oram  incluídos  no  estudo  um  total  de  112  pacientes  que
bedeceram  aos  critérios  de  inclusão.  Como  3  pacientes
presentavam  história  pregressa  de  NVPO,  2  pacientes  apre-
entavam  história  de  reação  ao  fármaco  e  dois  pacientes
ão  quiseram  continuar  sua  participação,  7  pacientes  foram
xcluídos  do  estudo.  No  final,  havia  105  pacientes  incluídos
o  estudo.  O  grupo  Inalatória  foi  formado  por  53  (50,47%)
acientes  que  receberam  anestesia  inalatória,  e  o  grupo
IVA  foi  formado  de  52  (49,53%)  que  receberam  anestesia

ntravenosa.  O  diagrama  de  fluxo  (CONSORT)  do  estudo  é
presentado  na  figura  1.

O número  de  pacientes  com  sintomas  de  náusea  ou  vômi-
os  antes  da  cirurgia  não  foi  significantemente  diferente

ntre  os  dois  grupos,  com  um  total  de  9  pacientes  no
rupo  Inalatória  (16,3%)  e  11  pacientes  no  grupo  TIVA  (22%)
p  =  0,11).  As  características  demográficas  dos  grupos  são
escritas  na  tabela  1.
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Tabela  1  Características  demográficas  dos  grupos  de  estudo

Grupos  variáveis Inalatória  (n  =  53)  TIVA  (n  =  52)

Idade  (anos)  46,4  (12,31)  46,65  (13,28)
Gênero

Masculino 28  (52,8)  27  (51,9)
Feminino 25  (47,2)  25  (48,1)

IMC (kg.m-2)  26,28  (3,74)  25,28  (4,27)
ASA

I 34  (64,2) 34  (65,4)
II 19  (35,8) 18  (34,6)

N/V Antes  da  Cirurgia 9  (16,3) 11  (22)
História Cirúrgica  23  (43,4)  29  (55,8)
Tabagismo 14  (26,4)  15  (28,8)

TIVA, Anestesia Intravenosa Total; n, Número; IMC, Índice de Massa Corporal; ASA, American Society of Anesthesiologists; N/V, Náusea
ou Vômito. Dados apresentados como média (DP) ou contagem (proporção).

Tabela  2  Incidência  de  NVPO

Complicações Inalatória  (n  =  53) TIVA  (n  =  52) Total  (n  =  105)  Valor  de  p

Náusea  21  (39,6)  7  (13,5)  28  (26,7)  0,002
Vômitos 6  (11,3)  2  (3,8)  8  (7,6)  0,15
NVPO 27  (50,90)  9  (17,3)  36  (34,3)  <  0,001
Antiemético 13  (24,5)  5  (9,6)  18  (17,1)  0,043

NVPO, Náuseas e Vômitos no Pós-Operatório; TIVA, Anestesia Intravenosa Total; n, Número. Dados apresentados como números

e
g
N
d
D
d
A
g
p
d
e
d
n
s

n
q
t
d
p
n

d

D

A
d
d

e
n
I
K
e
a
n
d
q
n
c

a
d
f
d
e
r
e
e
b
c
e
m
n

j

(proporção).

A  incidência  total  de  NVPO  na  população  do  estudo  foi  36
m  105  pacientes  (34,3%).  Vinte  e  sete  pacientes  (50,9%)  do
rupo  Inalatória  e  9  pacientes  do  grupo  TIVA  apresentaram
VPO  (17,3%).  A  diferença  observada  entre  os  grupos
e  estudo  foi  estatisticamente  significante  (p  <  0,001).
iferença  significante  também  foi  observada  na  incidência
e  náusea  sem  vômito  entre  os  dois  grupos  (p  =  0,002).

 necessidade  de  administração de  antiemético  de  res-
ate  também  foi  diferente  entre  os  dois  grupos.  Treze
acientes  do  grupo  Inalatória  (24,5%)  precisaram
e  intervenção  médica  para  controlar  os  vômitos,
nquanto  5  pacientes  do  grupo  TIVA  (9,6%)  precisaram
e  medicação  antiemética  (p  =  0,043).  A  incidência  de
áusea,  vômito,  NVPO  e  prescrição  de  antieméticos  pode
er  encontrada  em  detalhe  na  tabela  2.

Em  nosso  estudo,  a  gravidade  média  da  náusea  com  base
a  EVA  foi  significantemente  menor  no  grupo  Intravenosa
uando  comparado  ao  grupo  Inalatória,  em  todos  os  momen-
os  de  estudo,  de  0  a  24  horas  após  a  cirurgia  (p  =  0,03).  A
iferença,  entretanto,  foi  só  marginalmente  significante  do
onto  de  vista  estatístico  com  relação à  incidência  de  NVPO
os  5  momentos  estudados  (p  =  0,07)  (tabela  3).

As  mudanças  na  gravidade  de  NVPO  nos  5  momentos  divi-
idos  por  grupo  de  estudo  são  apresentadas  na  figura  2.

iscussão
 incidência  de  NVPO  tem  variado  entre  10%  e  63%  em  estu-
os  diferentes,  em  populações  diferentes  e  tipos  diferentes
e  procedimentos  cirúrgicos.1-7,15-18 No  estudo  de  Rohm

d
g
a
o

t  al.,19 a  incidência  de  NVPO  foi  0%  no  grupo  TIVA  e  33,35%
o  grupo  Inalatória.  Somente  8%  dos  pacientes  no  grupo
nalatória  precisou  de  medicação  antiemética.  No  estudo  de
im  et  al.,20 a incidência  de  NVPO  foi  14,6%  no  grupo  TIVA

 51,3%  no  grupo  Inalatória.  A  quantidade  de  medicação
ntiemética  administrada  também  foi  relatada  como  4,2%
o  grupo  TIVA  e  25,6%  no  grupo  Inalatória.  Os  resultados
e  ambos  os  estudos  estão  de  acordo  com  o  atual  estudo,
ue  mostrou  incidência  de  NVPO  significantemente  menor
os  pacientes  submetidos  a  anestesia  intravenosa  quando
omparada  aos  submetidos  a  anestesia  inalatória.

Entretanto,  no  estudo  de  Visser  et  al.,21 a  diferença  entre
nestesia  intravenosa  e  inalatória  em  termos  de  incidência
e  NVPO  e  a  necessidade  de  medicação  antiemética  não
oi  significante.  Como  NVPO  é  complicação  multifatorial  e
epende  de  condição do  paciente,  anestesia  e  cirurgia,  são
sperados  alguns  níveis  de  diferença  nas  taxas  de  incidência
elatadas.  A  comparação  entre  os  diferentes  grupos  e  difer-
ntes  estudos  deve  ser  realizada  considerando  condições
quivalentes  para  reduzir  fatores  de  confusão  e  de  causas
iológicas.  Embora  existam  estudos  com  resultados  que  con-
ordam  com  os  do  nosso,  devido  ao  número  limitado  de
studos  com  metodologia  semelhante  ao  nosso,  comparação
ais  precisa  de  nossos  resultados  com  os  de  outros  estudos

ão  pode  ser  realizada.
Nos  estudos  de  Akkurt  et  al.10 e  de  Gashi  et  al.,22

untamente  com  o  presente  estudo,  o  nível  de  gravidade

e  NVPO  (com  base  na  EVA)  até  24  horas  após  cirur-
ia  foi  significantemente  menor  nos  pacientes  submetidos

 anestesia  intravenosa  em  comparação  à  inalatória.  Por
utro  lado,  Kim  et  al.20 relataram  diferença  não  estatisti-
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Tabela  3  Incidência  e  gravidade  de  NVPO  nos  momentos  estudados

Tempo/  Grupos  0h  2h  6h  12h  24h  Valor  de  p

Intra  grupo  Entre  grupos

NVPO
Inalátoria  (n  =  53) 21  (39,6) 19  (35,8) 10  (18,9) 4  (7,5) 9  (17)  <  0,001 0,07
TIVA (n  =  52) 7  (13,5) 5  (9,6) 3  (5,8) 2  (3,8) 1  (1,9) 0,002

EVA
Inalatória (n  =  53)  1,7  (2,46)  1,72  (2,7)  0,76  (1,77)  0,34  (0,3)  0,49  (1,27)  <  0,001 0,03
TIVA (n  =  52)  0,52  (1,6)  0,46  (1,58)  0,31  (1,46)  0,15  (0,98)  0,04  (0,28)  <  0,001

NVPO, Náuseas e Vômitos no Pós-Operatório; n, Número; TIVA, Anestesia Intravenosa Total; EVA, Escala Visual Analógica. Dados apre-
sentados como Média (DP) ou números (proporção).
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Figura  2  Mudanças  na  gravidade  de  NVPO  nos  5  momentos  est
EVA, Escala  Visual  Analógica;  TIVA,  Anestesia  Intravenosa  Total

camente  significante  entre  os  dois  métodos  de  anestesia,
apesar  da  faixa  mais  baixa  de  EVA  em  pacientes  submetidos
a  anestesia  intravenosa.  As  diferenças  nas  características
da  população  de  estudo,  incluindo  tamanho  da  população,
fatores  demográficos  e  tipo  de  cirurgia  ---  que  são  difer-
entes  do  presente  estudo  ---  talvez  seja  o  agente  causal  da
diferença  observada  na  significância  da  gravidade  de  NVPO
em  população  estatisticamente  diferente.

Levando  em  consideração  os  estudos  acima  mencionados
e  os  resultados  obtidos  no  presente  estudo,  podemos  afir-
mar  que  o  efeito  dos  diferentes  métodos  de  anestesia  na
incidência  de  NVPO  e  na  necessidade  de  readministração
de  droga  antiemética  de  resgate,  na  gravidade  da  náusea
nos  pacientes  e  na  frequência  de  administração de  opi-
oide  analgésico  são  altamente  dependentes  de  condição
do  paciente,  tipo  de  cirurgia,  tipo  e  duração da  anestesia,
e  assim  por  diante.  Devido  aos  efeitos  irreversíveis  dessa
complicação  nos  pacientes,  especialmente  após  neurocirur-
gia  e  cirurgia  abdominal  aberta,  é  importante  determinar  a
técnica  apropriada  e  suas  formas  de  aplicação  para  respon-
der  às  necessidades  de  base  para  conduzir  estudos  futuros
e  também  para  usar  diferentes  associações  estatísticas  em

diferentes  condições.

Gostaríamos  de  abordar  uma  limitação  potencial  do  nosso
estudo,  no  qual  comparamos  a  incidência  e  gravidade  de
NVPO  em  laparotomia  eletiva.  Dado  que  a  incidência  e  gravi-

R
c
N
p

os  nos  dois  grupos.  NVPO,  Náuseas  e  Vômitos  Pós-Operatórios;

ade  de  NVPO  podem  ser  afetadas  pelo  tipo  de  cirurgia
omo  também  o  tipo  de  anestesia,  os  resultados  podem
er  apresentado,  até  certo  ponto,  viés  por  não  considerar

 doença de  base  e  o  tipo  exato  de  cirurgia.  Nesse  sen-
ido,  sugerimos  que  mais  estudos  avaliando  náusea  e  vômito
o  pós-operatório  com  relação à  doença de  base  poderiam
esultar  em  desfechos  mais  precisos.

onclusão

oncluindo,  observamos  o efeito  bem-sucedido  de  propo-
ol  usado  em  TIVA  em  comparação  com  isoflurano  usado
o  método  inalatório  de  anestesia  na  diminuição  da  ocor-
ência  e  gravidade  de  NVPO  em  laparotomias,  resultando
m  necessidade  reduzida  de  medicação  antiemética  de
esgaste.  Níveis  mais  baixos  de  NVPO  também  levam

 melhor  satisfação  pós-operatória  para  os  pacientes  e
quipe  médica,  limitando  também  mais  complicações.

ecomendamos  o  uso  desse  método  de  anestesia,  espe-
ialmente  em  pacientes  com  maior  risco  de  desenvolver
VPO,  para  melhor  controlar  o  período  de  recuperação
ós-operatório.
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 anestesia  intravenosa  com  propofol  apresentou  redução
statisticamente  significante  na  ocorrência,  gravidade  e
ecessidade  de  medicação  antiemética  de  resgate  para
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