COMPARACAO DA QUALIDADE DA SEDACAO COM
MIDAZOLAM, PROPOFOL E DEXMEDETOMIDINA EM

COLANGIOPANCREATOGRAFIA
ENDOSCOPICA RETROGRADA*

Introducao

A Colangiopancreatografia Endoscopica
Retrograda (CPER) é um exame endoscopico gue

visualiza os ductos biliares e pancreaticos e necessita

de sedacio e analgesia.

Midazolam, propofol e dexmedetomidina s3o de
uso cinico e possuem propriedades atrativas para
produzir sedacao e possivelmente na qualidade da
recuparacao.l,2

Ob jetivo

Comparar a qualidade sedativa, estabilidade
hemodinamica e respiratoria com o uso de
midazolam, propofol e dexmedetomidina em CPER.

Este estudo visa avaliar se existe superioridade
de algum deles na qualidade de sedacao durante o
procedimento.

Pacientes e Métodos

Ensaio clinico randomizado duplo-cego em
paralelo gue selecionou 41 pacientes de CPER do
HCPA no periodo de nov de 2005 a abr 2006, (20 -
78 anos, ASA I-11I, 75% género feminino) para um
dos 3 regimes de medicacio.

0 grupo midazolam (n=15) recebeu 0,07
mg/Kg, o grupo propofol (n=14) infusdo de propofol
0,2 = 0,4 pg/Kg/min e o grupo da dexmedetomidina
(n=12) 0,5pg/Kg/min.

Desfechos primarios: nivel de ansiedade e
agitacdo medida pela RASS (Escala de Agitacao-
Sedagdo Richmond) e manutencio do padrao
respiratario (PETCO2, FR, Sp02, necessidade de 02
suplementar]);

Desfechos secundarios: estabilidade
hemodinamica (PAM, FC). A analise estatistica foi
realizada com testes qui-quadrado & AMOVA com
correcao Post-Hoc (Bonferroni e Tuckey). Um valor
de P<0,05 foi considerado significativo.
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Resvuitados

Os niveis alvo de sedacio foram alcancados
somente apos 10 minutos no grupo 3 (RASS -3,
p<0,339) (Graf 1), enquanto nos grupos
midazolam e propoafol foi conseguido em 5 minutos
(RASS -2,5).

0 padrao respiratdrio, FR e Sp02 foi similar
entre os grupos.

0 grupo propofol apresentou maior
hipoventilacao [p<0,0001).

Quanto a hemodinamica, o grupo
dexmedetomidina apresentou queda significativa
de pressdo sistdlica (16,9% em relacio ao basal) e
diastdlica (16,5% mais baixa que o basal)
(p<0,0001).

A FC apresentou decréscimo de 2,63% em
relacdo ao basal (p<0,0001).

25% dos exames do grupo dexmedetomidina
foram interrompidos com a retirada do
duodenoscopio devido a agitagao do paciente,
havendo nova sedacdo.

Houve necessidade de administracao de fentanil

(774 30pg; P<0,001) e propofol (140,81+ 91 mg;
P<0,001) em 100% dos pacientes do grupo
dexmedetomidina.
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Grafico 1. Mivel de sgitaciio/sedscho [RASE)
nos prineiros 10 minutos entre os grupos.

Conclusdes

O grupo dexmedetomidina difere
significativamente no nivel hemodinamico,
respiratdrnio e de agitagdo dos grupos
midazolam e propofol.

Propefol @ midazolam apresentaram
sedacao satisfataria no inicio do exame, no
entanto os trés grupos necessitaram de
analgesia suplementar para manter o
conforto do paciente.
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