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um FGF 20% superior ao volume-minuto utilizado, nao ocor-
ria presenca de gas carbonico no gas inspirado em nenhuma
das duas simulagoes.

Em face a crise que estamos vivendo, achamos que a
incorporacao dos aparelhos de anestesia no cuidado dos
pacientes criticos com COVID-19, e que necessitem de
ventilacao artificial, poderia dar folego ao sistema de satde.
Existem milhares de aparelhos de anestesia distribuidos
nos centros cirlrgicos dos hospitais brasileiros prontos para
serem utilizados.
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Anestesia espinhal em n
pacientes com COVID-19, mais
pesquisa € necessaria

Spinal anesthesia in COVID-19 patients, more
research is needed

Prezada Editora,

Nao faz muito tempo desde que a pandemia comecou a
abalar todo o mundo. No mesmo curto periodo de tempo,
algumas diretrizes abrangentes foram passadas aos pres-
tadores de salde, particularmente anestesistas, sobre o
atendimento do paciente no surto de COVID-19."2 Bloqueios
neuroaxiais podem ser considerados métodos preferenciais
de anestesia na presenca de riscos para doengas respirato-
rias. Existem poucos relatos recentes Uteis publicados que
se concentrem na seguranca da anestesia neuraxial em paci-
entes com COVID-19.3 Se por um lado a anestesia raquidiana
tem algumas vantagens em pacientes com COVID-19, ha
elementos a serem considerados na escolha da técnica anes-
tésica que necessitam de mais estudos:

1. Na Sindrome Respiratéria Aguda Grave nao é incomum
o disturbio da coagulagédo associado a pacientes infecta-
dos com Coronavirus 2 (SARS-CoV-2).%> Embora o status
de hipercoagulacao seja mais comum nesses pacientes,
tanto a natureza desconhecida dessa doenca quanto os
medicamentos que o paciente esta recebendo fazem

necessario avaliar o estado de coagulacao pré-operatorio
do paciente, especialmente quando a anestesia raquidi-
ana sera realizada.

2. O envolvimento do miocardio pode tornar a anestesia
desafiadora. Varios pacientes com COVID-19 tém doenca
cardiovascular de base e desenvolvem lesdo cardiaca
aguda a medida que a doenca progride. As consequén-
cias potenciais da doenca no longo prazo sao outra
questao preocupante que podem ser problematicas no
futuro.®’ Portanto, atencao especial a condicéo cardiaca
do paciente antes da anestesia raquidiana é de particu-
lar importancia para que medidas apropriadas possam
ser tomadas para manter a estabilidade hemodinamica
do paciente e evitar hipotensao indesejada.

3. A disseminacdo da SARS-CoV-2 para o sistema nervoso
central pode levantar questdes sobre a seguranca da
anestesia raquidiana.®’ O mecanismo de disseminacdo
viral para o sistema nervoso central ainda nao esta com-
pletamente esclarecido. Encefalite viral, encefalopatia
toxica infecciosa e eventos cerebrovasculares agudos
sdo trés alteracdes do sistema nervoso central rela-
cionado a infeccbes por coronavirus. Talvez sintomas
neuroldgicos como cefaleia, alteracao do estado de cons-
ciéncia, parestesia e outros sinais patoldgicos observados
no COVID-19? interfiram na avaliacdo de bloqueio apos
anestesia raquidiana.

4. Deve-se prestar atencdo especial a avaliacdo das vias
aéreas antes de realizar qualquer anestesia regional. Se
o paciente com COVID-19 for considerado um caso de via
aérea dificil, é recomendavel ter todos os dispositivos de
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via aérea dificil prontos para que, se a anestesia regio-
nal falhar e a anestesia geral tiver que ser realizada, o
gerenciamento das vias aéreas nao ocorra em situacao
de emergéncia, o que aumentaria o risco de transmissao
do virus para a equipe na sala de cirurgia.

5. Os pacientes com COVID-19 sao mais ansiosos do
que outros pacientes cirlrgicos ao entrar na sala
de cirurgia.’ A administracdo de ansiolitico como
midazolam como medicamento pré-anestésico nesses
pacientes nao é apenas uma sugestao, mas uma forte
recomendacao.

Por fim, o mais importante no gerenciamento da aneste-
sia & estabelecer um equilibrio entre custos (desvantagens) e
beneficios. Sem davida, manter-se afastado das vias aéreas
do paciente é importante para a protecao dos profissionais
de salde, mas a distancia das vias aéreas nao pode ser usada
como base para 0 manejo anestésico. Apesar de todas as
duvidas mencionadas sobre a seguranca da anestesia raqui-
diana em pacientes com COVID-19, se todas as consideracoes
acima forem levadas em conta, a anestesia raquidiana ainda
pode ser um dos métodos recomendados para reduzir o
risco de infectar a equipe da sala de cirurgia. Em outras
palavras, as contra-indicacoes relativas e absolutas para
anestesia raquidiana sao exatamente as mesmas para paci-
entes com COVID-19 e sem COVID-19. Portanto, pacientes
hemodinamicamente instaveis, pacientes com dificuldade
respiratoria grave ou com coagulopatia, por exemplo, nao
sdo bons candidatos a serem submetidos a anestesia raqui-
diana.
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