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PALAVRAS-CHAVE Resumo

Sugamadex; Justificativa e objetivos: Os parametros de peso para o uso de sugamadex em pacientes com
Cirurgia bariatrica; obesidade morbida ainda precisam ser definidos.

Peso corporal; Métodos: Um ensaio clinico prospectivo foi feito com 60 participantes com indice de massa cor-
Bloqueio poral > 40 kg.m~2, submetidos a cirurgia bariatrica, randomizados em trés grupos: peso ideal
neuromuscular; (P1), peso corrigido em 20% (PC20) e peso corrigido em 40% (PC40). Todos os pacientes rece-
Curarizacao residual beram anestesia intravenosa total. Rocurénio foi administrado em dose de 0,6 mg.kg~" para
pos-operatoria intubacao traqueal pelo peso ideal, seguido de infusao (0,3 a 0,6 mg.kg~".h~"). A sequéncia de

quatro estimulos (TOF) foi usada para monitorar a profundidade do bloqueio. Apds recuperacao
espontanea da segunda resposta do TOF no fim da cirurgia, 2mg.kg~" de sugamadex foi admi-
nistrado. O desfecho primario foi o tempo de reversao do bloqueio neuromuscular até obter
TOF >0,9. O desfecho secundario foi a ocorréncia de curarizacao residual po6s-operatoria na
sala de recuperacao pds-anestésica, avaliaram-se a capacidade do paciente de passar do leito
cirurgico para o de transporte, a adequacao da oxigenacao, o padrao respiratorio, a habilidade
para deglutir saliva e a clareza de visao.

Resultados: Os grupos foram homogéneos quanto a género, idade, peso corporal total, peso
corporal ideal, indice de massa corporal, tipo e tempo de cirurgia. Os tempos de reversao
(segundos) foram (média & desvio-padrao) 225,2 81,2, 173,9 +86,8 e 174,1 +74,9, respecti-
vamente, nos grupos Pl, PC20 e PC40 (p=0,087).

* Autor para correspondéncia.
E-mail: nadiaduarte2011@gmail.com (N.M. Duarte).
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Conclusées: Nao foram observadas diferencas entre os grupos quanto ao tempo de reversao do
bloqueio neuromuscular e frequéncia de curarizacdo residual pos-operatoria. Concluimos que o
peso corporal ideal pode ser usado para calcular a dose de sugamadex para reverter o blogueio
neuromuscular moderado em pacientes com obesidade mérbida.
© 2017 Sociedade Brasileira de Anestesiologia. Publicado por Elsevier Editora Ltda. Este € um
artigo Open Access sob uma licenca CC BY-NC-ND (http://creativecommons.org/licenses/by-
nc-nd/4.0/).

KEYWORDS Sugammadex by ide.al body wei‘ght versus 20‘7? and 40% corrected weight in bariatric

Sugammadex; surgery - double-blind randomized clinical trial

Bariatric surgery; Abstract

Body weight;

Neuromuscular block;
Postoperative
residual curarisation

Introducao

Background and objectives: The weight parameters for use of sugammadex in morbidly obese
patients still need to be defined.

Methods: A prospective clinical trial was conducted with sixty participants with body mass
index > 40 kg.m~?2 during bariatric surgery, randomized into three groups: ideal weight (IW), 20%
corrected body weight (CW20) and 40% corrected body weight (CW40). All patients received
total intravenous anesthesia. Rocuronium was administered at dose of 0.6mg.kg~" of Ideal
weight for tracheal intubation, followed by infusion of 0.3-0.6 mg.kg~".h—". Train of four (TOF)
was used to monitor depth of blockade. After spontaneous recovery TOF-count 2 at the end
of surgery, 2mg.kg~" of sugammadex was administered. Primary outcome was neuromuscular
blockade reversal time to TOF > 0.9. Secondary outcome was the occurrence of postoperative
residual curarization in post-anesthesia recovery room, searching the patient’s ability to pass
from the surgical bed to the transport, adequacy of oxygenation, respiratory pattern, ability to
swallow saliva and clarity of vision.

Results: Groups were homogenous in gender, age, total body weight, ideal body weight, body
mass index, type and time of surgery. The reversal times (s) were (mean =+ standard deviation)
225.2 +81.2, 173.9+£86.8 and 174.1+£74.9 respectively, in the IW, CW20 and CW40 groups
(p=0.087).

Conclusions: No differences were observed between groups with neuromuscular blockade rever-
sal time and frequency of postoperative residual curarization. We concluded that ideal body
weight can be used to calculate sugammadex dose to reverse moderate neuromuscular blockade
in morbidly obese patients.

© 2017 Sociedade Brasileira de Anestesiologia. Published by Elsevier Editora Ltda. This is an
open access article under the CC BY-NC-ND license (http://creativecommons.org/licenses/by-
nc-nd/4.0/).

cirurgia.®> Alguns autores defendem o uso de bloqueio neu-
romuscular profundo para reduzir o risco das repercussoes

Atualmente, a obesidade é um problema importante de
sallde em todo o mundo e esta associada ao aumento
desproporcional do tecido adiposo em relacdo a massa
magra.’ Critérios individualizados que levem em conta as
modificagdes na composicao devem ser usados para o cal-
culo das doses nesse tipo de paciente.? No entanto, os
compostos usados para anestesia sao desenvolvidos em
estudos com pacientes sem ou com apenas uma comor-
bidade (como doenca renal ou hepatica). Essa estratégia
exclui os pacientes com obesidade mérbida. Os dados para
essa populacdo em particular sao obtidos depois que as
drogas ja foram aprovadas pelas agéncias reguladoras e
vendidas comercialmente. O uso de peso corporal ideal ou
total para a administracdo de medicamentos em pacientes
com obesidade morbida pode resultar em doses insuficien-
tes ou excessivas, efeitos adversos e/ou desfechos clinicos
inadequados.**

Em cirurgias abdominais laparoscopicas, especialmente
bariatricas, o relaxamento muscular facilita a ventilacdo
pulmonar e estabelece condicoes adequadas para a

fisiopatoldgicas do pneumoperitonio e lesdes acidentais cau-
sadas por instrumentos cirtrgicos.® Porém, estudos mais
recentes discordam dessa afirmacao porque nao iden-
tificaram uma vantagem do bloqueio profundo versus
moderado.” De qualquer forma, a reversao incompleta do
bloqueio motor no fim da cirurgia esta associada a falta
de protecdo das vias aéreas, devido ao mau funciona-
mento dos musculos da laringe, com consequente aumento
da morbidade e mortalidade no pds-operatorio devido
a broncoaspiracdo, hipoxemia, atelectasias, pneumonia e
outras complicacées.? Nessa situacdo, a monitoracao siste-
matica e a reversao adequada do bloqueio motor sdo fatores
de protecao e o seu uso deve ser encorajado e monitorado
pelos servicos de saude.®'°

Sugamadex, uma gama-Ciclodextrina modificada,
é o primeiro antagonista direto de bloqueadores
neuromusculares'' capaz de reduzir o tempo de rever-
sao do bloqueio e reduzir os efeitos colaterais associados
a curarizacao residual poés-operatoria ou ao uso de neos-
tigmina e atropina.'> Porém, a dose recomendada tem
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como base as publicagdes iniciais que nao consideraram as
peculiaridades de pacientes com obesidade morbida.'> '
Estudos mais recentes de obesidade morbida e sugamadex
produziram achados conflitantes. >

A possibilidade de reversao imediata de qualquer nivel de
bloqueio neuromuscular com sugamadex permitiu o uso mais
liberal de rocurénio, proporcionou relaxamento adequado
até a conclusao da cirurgia laparoscopica.?’?? A infusao con-
tinua de rocurdnio tem sido estudada e usada com sucesso
para obter e manter a concentracdo-alvo especifica no
plasma e no sitio efetor, proporciona um nivel de bloqueio
mais estavel e eficiente;?®> seu uso em infusdo continua,
seguido pela reversao induzida por sugamadex, pode ser
uma boa opgdo para a anestesia em pacientes com obe-
sidade morbida. Contudo, ainda é preciso estabelecer em
quais parametros de peso corporal as doses de sugamadex
devem ser baseadas para antagonizar esse padrao de blo-
queio neuromuscular.

O presente estudo comparou o tempo de reversao do
bloqueio neuromuscular induzido por infusdo continua de
rocurénio e a ocorréncia de paralisia residual pos-operatoria
em pacientes com obesidade mérbida submetidos a cirurgia
bariatrica laparoscopica, com o uso de trés doses diferentes
de sugamadex calculadas para peso ideal, peso ideal mais
20% de excesso de peso ou peso ideal mais 40% de excesso de
peso. A hipotese foi que sugamadex causaria uma reversao
mais rapida do bloqueio neuromuscular quando adminis-
trado em dose calculada com base no peso ideal mais 40%
de excesso de peso.

Métodos

Este estudo foi aprovado pela Comissao de Etica em Pesquisa
e conduzido de acordo com a Declaracao de Helsinque. Todos
os pacientes receberam informacoes e foram convidados a
participar e incluidos somente apos assinarem o termo de
consentimento informado.

Um estudo clinico prospectivo, randomico e duplo-cego
foi feito com 60 participantes adultos com indice de massa
corporal (IMC) acima de 40 kg.m~2, de ambos os sexos, entre
18 e 70 anos e submetidos a cirurgia bariatrica laparoscopica
eletiva (gastrectomia em manga ou bypass gastrico em Y de
Roux).

Os critérios de exclusdao foram: doenca neuromuscular
conhecida (como miastenia gravis), uso de drogas que inter-
ferem na transmissao neuromuscular, alergia aos farmacos
usados no estudo, insuficiéncia renal, qualquer incidente
que resulte em alteracdo ou descontinuacdao da anes-
tesia ou do procedimento cirlrgico, erro de calculo na
administracao dos farmacos envolvidos, mau funcionamento
de monitor da fungao neuromuscular, incapacidade de obter
um nivel moderado de bloqueio motor (contagem TOF =2)
no momento da reversao com sugamadex ou ocorréncia
de complicagdes relacionadas a anestesia ou cirurgia que
impossibilitem o acompanhamento do paciente no pos-
-operatorio.

0 peso corporal corrigido leva em consideracao o fato de
que individuos obesos aumentam a massa corporal magra
de modo nao proporcional ao ganho de gordura. Portanto,
PC20 e PC40 foram, respectivamente, definidos como peso

ideal mais 20% e peso ideal mais 40% da diferenca entre peso
corporal total e ideal.

Os participantes foram randomicamente designados para
trés grupos, de acordo com o parametro de peso corporal
usado para calcular a dose de sugamadex administrada no
fim do procedimento cirdrgico para reverter o bloqueio neu-
romuscular: peso corporal ideal (Pl), Pl mais 20% de excesso
de peso (20% de peso corporal corrigido - PC20) e Pl mais
40% de excesso de peso (40% de peso corporal corrigido -
PC40).

O peso ideal foi definido como altura (cm)— 100 para
homens e altura (cm) — 110 para mulheres.?*

Durante a anestesia e cirurgia, a rotina de monitoracao
foi mantida com o uso de eletrocardiografia, pressao arterial
nao invasiva, oximetria de pulso, capnografia, termoémetro
e estimulador de nervo periférico baseado em aceleromio-
grafia (TOF-Watch® SX; Organon Ltd., Dublin, Irlanda).

Todos os pacientes receberam anestesia venosa total,
com infusao alvocontrolada de propofol e infusdo continua
de remifentanil. Rocurdnio foi o bloqueador neuromus-
cular administrado em dose de 0,6mg.kg~' de peso
ideal para intubacao traqueal, seguido de infusao de
0,3-0,6 mg.kg~".h~".

A monitoracdo da atividade neuromuscular seguiu as
boas praticas da pesquisa clinica em estudos farmacodi-
namicos de agentes bloqueadores neuromusculares.”” Uma
combinacao do nervo ulnar e do musculo adutor do polegar
foi usada, com dois eletrodos fixados a superficie ulnar do
pulso. O transdutor de aceleracao foi posicionado no lado
ventral e distal do polegar. Os outros quatro dedos foram
imobilizados com fita adesiva para permitir o movimento
livre do polegar.

As informacdes do TOF-Watch® SX para cada paciente
foram registradas em um programa de armazenamento digi-
tal (TOF-Watch® SX Monitor, Organon Ltd., Dublin, Irlanda),
instalado em um computador especifico para a pesquisa que
recebia os dados continuamente em tempo real através de
um cabo éptico.

Apos a inducdo da anestesia e perda da consciéncia, a
calibragcao do monitor da funcao neuromuscular teve inicio
e o estimulo supramaximo foi obtido automaticamente. Apds
a estabilizacao do sinal, brometo de rocurénio (0,6 mg.kg™")
foi administrado intravenosamente, para peso ideal, para
facilitar a intubacdo traqueal. A infusdo continua foi inici-
ada pouco depois com doses entre 0,3 e 0,6 mg.kg~".h~ ",
também para peso ideal. Quatro pulsos de 0,2 milisegundos
(ms) a uma frequéncia de 2Hz (TOF) foram emitidos pelo
monitor a cada 15segundos (s) durante o procedimento
cirargico. O objetivo durante a anestesia foi manter o
bloqueio neuromuscular profundo no intraoperatério, com
contagem TOF =0 e contagem pos-tetanica (PTC) inferior a
cinco respostas - o aumento ou reducao da taxa de infu-
sao foi feito com o ajuste desses parametros. A infusdo de
rocurénio terminou quando o cirurgiao deu inicio a revisao
da cavidade peritoneal.

Apds a conclusdo da ultima linha de sutura na parede
abdominal e recuperacao da contagem TOF 2, o bloqueio
foi revertido com uma dose intravenosa de sugamadex
(2mg.kg"), com base nos trés calculos diferentes de peso
corporal (PI, PC20 e PC40), de acordo com o grupo.

A reversao do bloqueio foi feita por um assistente da
pesquisa ciente do grupo para o qual o participante fora
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designado. Ele preparou uma seringa com a dose de suga-
madex, de acordo com o parametro de peso estabelecido
para esse grupo em particular. A seringa foi adicionalmente
preenchida com soro fisiologico a 0,9% até o volume total de
10mL, de tal forma que o pesquisador principal desconhe-
cia a dose administrada e, portanto, o grupo para o qual o
participante foi designado.

Apds o inicio da injecdo de sugamadex, o monitor da
funcdo neuromuscular mediu a TOF continuamente a cada
15s. O tempo necessario para reverter o bloqueio foi medido
a partir do inicio da injecdo com um crondmetro digital e o
programa TOF-Watch® SX.

Reversao total foi definida como uma contagem TOF igual
ou superior a 0,9 em trés mensuracdes consecutivas. O
tempo de reversao foi registrado como a primeira dessas
trés mensuracoes.

Apds o despertar da anestesia, extubacdo traqueal e
certificacao das condicées adequadas para a transferéncia
do centro cirurgico, os pacientes foram transferidos para
a Sala de Recuperacao Poés-Anestesia (SRPA), onde perma-
neceram por no minimo duas horas (h) e o surgimento de
sinais clinicos de fraqueza muscular e a necessidade de tra-
tamento foram avaliados. Testes clinicos foram feitos ao
deixarem o centro cirlrgico, a cada 20 minutos (min) na SRPA
e imediatamente antes de serem transferidos da SRPA para a
enfermaria, observaram-se a capacidade de o paciente pas-
sar da mesa de operacdo para o transporte com pouca ou
nenhuma ajuda, adequacao da oxigenacao, padrao respira-
torio, capacidade de engolir saliva e clareza de visao.

Um monitor TOF-Watch® SX foi colocado na SRPA caso
houvesse evidéncia clinica de curarizacdo residual. Uma
dose extra de sugamadex (2mg.kg~") seria administrada a
qualquer paciente objetivamente diagnosticado com para-
lisia residual, com o mesmo parametro de peso corporal do
grupo ao qual foi alocado no estudo.

0 desfecho primario da pesquisa foi o tempo de rever-
sao do bloqueio neuromuscular, definido como o tempo em
segundos para obter TOF >0,9. O desfecho secundario foi
a frequéncia da ocorréncia de curarizagao residual pos-
-operatoria na SRPA.

Os calculos estatisticos para o estudo foram feitos com
o programa SPSS para Windows versao 21.0 (Statistical Pac-
kage for the Social Sciences - SPSS, Chicago, IL), com um
nivel de significancia de 0,05.

Dado o nivel de significancia de 0,05 e poder de 0,9, com
o ouso do G* Power, um programa de analise do poder esta-
tistico, estimamos que 54 participantes deviam ser incluidos
no estudo. Porém, antecipando possiveis perdas durante a
coleta, o tamanho da amostra foi estabelecido em 60 parti-
cipantes, com 20 em cada grupo.

A analise de variancia (Anova) foi usada para as varia-
veis quantitativas. A média e a mediana foram usadas para
resumir informacao e o desvio-padrao para indicar a varia-
bilidade dos dados.

O teste do qui-quadrado de Pearson ou o teste exato de
Fisher em variaveis categoricas foi usado para comparar a
frequéncia da distribuicdo dos grupos.

Resultados

Foram selecionados para o estudo 60 pacientes, mas qua-
tro foram excluidos por mau funcionamento do monitor
neuromuscular (um no grupo PC20 e um no PC40) e por erro
no calculo da dose de sugamadex (dois pacientes no grupo
PC40). Assim, a amostra consistiu em 56 participantes, 20
(35,7%) no grupo PI, 19 (33,9%) no grupo PC20 e 17 (30,4%)
no grupo PC40.

Os grupos eram homogéneos quanto a género, idade,
peso corporal total, peso corporal ideal, IMC e tipo e tempo
de cirurgia (tabela 1).

Nao houve diferenca estatisticamente significativa entre
0s grupos em relacao ao tempo de reversao do bloqueio
neuromuscular (tabela 2).

Nenhum paciente do estudo apresentou sinais de
curarizacdo residual pds-operatoria na SRPA. Logo, nenhum
deles foi avaliado com TOF ou recebeu dose adicional de
sugamadex.

Discussao

0 presente estudo ndo encontrou diferenca entre os grupos
quanto ao tempo de reversao do bloqueio neuromuscular e
nenhum paciente com curarizacado residual pés-operatoria
na SRPA.

Tanto rocurdnio quanto sugamadex sao compostos hidro-
filicos e ndo tém afinidade para tecido adiposo. Rocuronio,
tanto em bolus quanto em infusao continua, é administrado
com base no peso ideal. A inativacao de rocuronio por suga-
madex ocorre em nivel molecular na proporcao de 1:1."

Tabela 1 Dados demograficos dos pacientes e procedimentos anestésico-cirrgicos
Variavel Grupos Valor de p
Pl (N=20) PC20 (N=19) PC40 (N=17)

Mulheres - n (%) 13 (65,0) 10 (52,6) 13 (76,5) 0,328
Idade (anos) - média (DP) 35,9 (11,6) 33,2 (7,1) 34,9 (9,3) 0,668
Gastrectomia em manga - n (%) 18 (90,0%) 14 (73,7%) 13 (76,5%) 0,451
Peso total (kg) 119,7 (14,3) 119,3 (15,4) 123,4 (21,8) 0,735
Peso ideal (kg) 61,7 (12,6) 64,4 (14,1) 57,9 (13,0) 0,353

IMC - média (DP) 42,2 (2,5) 41,3 (1,2) 44,7 (4,1) 0,051
Tempo cirdrgico (min) - média (DP) 145,2 (31,5) 131,7 (29,5) 129,5 (40,9) 0,311

DP, desvio-padrao; IMC, indice de massa corporal; N, nimero de participantes por grupo; n, nimero de participantes por variavel; PC20,
peso ideal mais 20% de excesso de peso; PC40, peso ideal mais 40% de excesso de peso; Pl, peso ideal.
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Tabela 2 Comparacao dos grupos em relacao ao tempo de reversao do bloqueio neuromuscular
Tempo de reversao (s) Grupos Valor de p
Pl (N=20) PC20 (N=19) PC40 (N=17)
Média (DP) 225,2 (81,2) 173,9 (86,8) 174,1 (74,9) 0,088
Minimo-maximo 120-395 85-360 48-320
Intervalo de confianca 95% 187,2-263,2 132,1-215,8 135,6-212,7

DP, desvio-padrao; N, nimero de participantes por grupo; n, nimero de participantes por variavel; PC20, peso ideal mais 20% de excesso
de peso; PC40, peso ideal mais 40% de excesso de peso; Pl, peso ideal.

Os achados deste estudo, portanto, nao sao contraditorios
do ponto de vista bioquimico e farmacologico. A eficiéncia
dos trés regimes empregados foi confirmada pela auséncia
de complicacdes na SRPA, o que poderia ser atribuido a
curarizacao residual pos-operatdria ou ao retorno do blo-
queio motor.

A semelhanca entre os grupos, em relacao ao tempo de
reversao do bloqueio motor, entra em conflito com os acha-
dos de outros autores que defendem o uso do peso corrigido
em 40%'>'® ou peso corporal total para sugamadex.'’

Os resultados do presente estudo nao estao de acordo
com os de Van Lancker et al.">, que descobriram que o
uso de sugamadex com base no peso ideal ou ideal mais
20% retardou a reversao do bloqueio neuromuscular. Esses
autores descobriram que nao houve diferenca entre peso
ideal mais 40% e peso total e concluiram que sugamadex é
efetivo para a reversao do bloqueio com rocurénio apos a
recuperacao da segunda resposta TOF, com 2 mg.kg~', com
base no peso ideal mais 40%. Porém, mesmo nos grupos
com peso ideal e peso corrigido em 20%, que apresen-
taram tempos de recuperacao significativamente maiores,
esses autores nao encontraram uma duracao significativa-
mente maior para a extubacao traqueal ou a abertura dos
olhos, nem quaisquer complicacdes pds-operatorias rela-
cionadas a curarizacdo residual. Isso pode indicar uma
fraca correlacao clinica com os resultados, cuja diferenca,
embora significativa, foi apenas um pouco maior do que 60
segundos entre os tempos mais longos e mais curtos para
alcancar a recuperacao motora total nos grupos (PI=188,9;
PC 20%=154,6; PC 40%=112,5 e peso total=128,8). Dado
que naquele momento todos os pacientes estavam intuba-
dos, monitorados e sob supervisdo médica e aguardavam a
recuperacao de TOF 0,9, é questionavel se esse minuto é
significativo o suficiente para corroborar a conclusao de que
as doses de sugamadex com base no peso ideal ou no peso
corrigido em 20% sao insuficientes. Uma variacao metodo-
légica entre o presente estudo e o de Van Lancker et al.™
também pode justificar as diferencas nos resultados encon-
trados. Enquanto neste estudo usamos a formula *‘peso ideal
mais 20% ou 40% de excesso de peso’’ para o calculo do peso
corporal corrigido para a administracao de sugamadex, os
autores mencionados usaram a formula *‘peso ideal mais 20%
ou 40%’’. Essa diferenca entre os calculos pode ter resul-
tado em pesos corrigidos maiores, com doses de sugamadex
consequentemente maiores, administradas aos grupos com
pesos corrigidos em 20% e 40% no estudo europeu.

Os resultados do presente estudo também nao confir-
maram os resultados obtidos por Laurado et al.'®, que
compararam sugamadex com o uso de peso ideal ajustado

pelo nivel de bloqueio neuromuscular em cirurgias baria-
tricas laparoscopicas. Esses autores usaram 2mg.kg~' de
sugamadex para reverter o bloqueio moderado (classificados
como duas ou mais respostas TOF) e 4mg.kg~" para bloqueio
profundo (classificado como TOF 0 e 12 ou menos respos-
tas PTC). Em ambos os grupos, sugamadex foi administrado
para peso ideal. Os autores descobriram uma demora na
recuperacao motora e altas taxas de pacientes com resposta
lenta ou nenhuma resposta ao sugamadex e concluiram que
o uso de sugamadex com base no peso ideal é insufici-
ente ou inseguro para bloqueio moderado ou profundo. No
entanto, dois aspectos do estudo devem ser considerados:
primeiro, os grupos estudados (bloqueio moderado e pro-
fundo) ndo foram randomizados, uma lacuna metodoldgica
reconhecida pelos préprios autores; segundo, incomum para
o manejo da recuperacao do bloqueio motor, os autores acei-
taram um tempo maximo de apenas dois minutos para a
reversao do bloqueio moderado e de trés minutos para o blo-
queio profundo. Depois desse tempo, se a TOF nao atingisse
o nivel0,9, uma segunda dose de sugamadex (2mg.kg™")
era administrada em ambos os grupos. Em uma autoana-
lise desse curso de acao, os autores concordam que se mais
tempo tivesse sido permitido para a recuperacao do blo-
queio antes de administrar a segunda dose, mais pacientes
que receberam sugamadex com base no peso ideal poderiam
ter alcancado TOF acima de 90%, o que teria modificado
as conclusées. Em nossa opinido, a indicacao da segunda
dose de sugamadex tao pouco tempo apos a dose inicial
adicionou viés aos achados de recuperacao insuficiente do
bloqueio neuromuscular quando sugamadex foi usado com
base no peso ideal e, igualmente, das possiveis complicagcoes
decorrentes do uso de tal calculo que de fato nao foram
encontradas.

Por outro lado, os resultados do presente estudo coin-
cidem com os de outras publicacdes sobre o tema,'®?° nas
quais os pacientes ndao apresentaram complicacoes relaci-
onadas a curarizacao residual e os autores concluiram que
o uso de sugamadex com base no peso ideal é seguro para
a rapida recuperacao do bloqueio motor em pacientes com
obesidade morbida.

Ndao ha uma escala universalmente valida para a
categorizacdo de pacientes em sala de recuperacdo pos-
-anestesia de acordo com suas fungdes motoras apos o uso
de bloqueadores e antagonistas. Portanto, este estudo nao
classificou os diferentes pacientes de acordo com o estado
de suas fungdes musculares na sala de recuperagao pos-
-anestesia. Essa pode ser uma limitacao do estudo, uma
vez que o uso de uma escala especifica para esse tipo
de observacao (ordinal, intervalar ou razao) facilitaria a
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supervisao e comparacao dos pacientes e os resultados de
estudos semelhantes. Porém, essa limitacdo nao é exclu-
siva deste estudo e sugerimos que estudos futuros possam
estabelecer e validar uma escala para esse fim.

Conclusao

A administracdo de sugamadex (2mgkg~"), calculada pelo
peso corporal ideal proporciona uma reversao completa e
a tempo do bloqueio neuromuscular moderado induzido por
infusdo continua de rocurénio em pacientes com obesidade
morbida submetidos a cirurgia bariatrica laparoscopica. Esse
parametro de calculo é seguro em termos de ocorréncia de
curarizacao residual pds-operatoéria e nao ha necessidade
de doses mais elevadas de sugamadex com base no peso
corporal mais 20% ou 40% de excesso de peso.
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