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CIC x sedacao durante a endoscopia
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#Relato de caso ]

Titulo da publicacdo: Monitoramento ndo invasivo da pressao intracraniana durante sedacdo moderada induzida
por midazolam para endoscopia digestiva alta. Drewnowski et al. Brazilian Journal of Development (2021).

Objetivo: Descrever o relato do caso de um paciente submetido a endoscopia digestiva alta (EDA) com o

monitoramento n3o invasivo da brain4care.
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1.19 (0.98, 1.46)
Norm. TTP =0.218
Pulse length = 0.920 s
Sample size = 59
Heart rate = 65 bpm

1.18 (1.00, 1.38)
Norm. TTP = 0.266
Pulse length = 0.845 s
Sample size = 63
Heart rate =71 bpm

1.18 (1.09, 1.29)
Norm. TTP = 0.220
Pulse length = 0.725 s
Sample size =79
Heart rate = 83 bpm

1.07 (0.99, 1.16)
Norm. TTP = 0.165
Pulse length = 0.750 s
Sample size =78
Heart rate = 80 bpm

EDA; (c) PIC
monitorada
durante EDA,; (d)
PIC monitorada
apds EDA.

anestésico local. A pressdo arterial aferida antes da EDA foi
de 130/90 mm Hg, sem alteracdes apds a EDA. Feita
sedacdo moderada com 1,2 mL de midazolam, o
procedimento foi

realizado com gastroscépio Fujinon, e durou cerca de 4
minutos. Apds o exame, o paciente permaneceu em
recuperacao por cerca de 30 minutos. Os achados
endoscoépicos revelaram hérnia hiatal por deslizamento de
pequeno volume e pangastrite enantematica moderada.

Descricao do Caso: Paciente masculino, com 72 anos e
histérico de hematémese, foi submetido a EDA e
monitoramento da pressao intracraniana (PIC) nao invasiva,
realizada com o dispositivo desenvolvido pela Brain4care,
antes da EDA, durante a preparacao do paciente, durante o
exame e apds o exame. O exame e toda monitoracdo foram
feitos com o paciente em decubito lateral esquerdo.
Previamente a EDA, o paciente ingeriu 30 gotas de
simeticona e recebeu spray de lidocaina a 10% como

Resumindo: Os dados atuais ndo nos
permitem concluir qual foi a principal razao
para o aumento da relagao P2/P1.

Como o paciente nao foi submetido a
nenhuma intervencao durante a

Quais os principais achados?

Houve uma leve diminuicdo nos valores da relacdo P2 / P1 apds a
administracdo do midazolam (durante o preparo do paciente) e
durante sua acao sedativa (durante a endoscopia digestiva alta).
Imediatamente apds a administracdo do midazolam (b) houve
delineamento dos picos P1 e P2.

A maior redugdo na relagao P2/P1 ocorreu durante a recuperagao do
paciente, apds a acdo do medicamento sedativo, entretanto, a
reducdo n3o foi suficiente para normalizar a relacao P2/P1.
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monitorizacao e nao houve diminuicao da
pressao arterial no processo, acredita-se que
a diminuicdo da relacdo P2/P1 observada
esteja relacionada ao uso de midazolam.
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