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ARTIGO DE REVISAO
RESUMO

A obesidade pode agravar os problemas respiratérios e tornar a intubacao orotraqueal
mais dificil, aumentando a probabilidade de complicacGes e mortalidade nos pacientes.
Por isso, a premeditacdo de uma via aérea dificil em pacientes com sobrepeso e
obesidade é indicada. Este artigo se refere a uma revisdo sistematica acerca dos
contextos especificos relacionados a intubacdo orotraqueal em pacientes obesos,
contextualizando os estudos mais recentes que abordam tal especificidade. Este
trabalho buscou as consideracdes mais atualizadas acerca do contexto proposto, com
foco em textos confiaveis e relevantes encontrados na base de dados Scielo. Um total
de 08 foram selecionados e estdao presentes nos resultados desta revisdo. A obesidade
€ uma realidade no contexto contemporaneo e se mostrou um problema no que tange
a dificuldade de realizar uma intubag¢dao orotraqueal, pois dificulta a ventilagdo, a
laringoscopia e 0 manejo pds-intubacdo. Com isso, é de extrema importancia que se crie
um protocolo especifico para cada hospital com o intuito de reduzir o nimero de
tentativas de intubacdo e deixar o profissional médico mais preparado para o manejo
da via aérea.
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SPECIFIC CONTEXTS ABOUT OROTRACHEAL INTUBATION
IN OBESE PATIENTS

ABSTRACT

Obesity can exacerbate respiratory problems and make orotracheal intubation more
difficult, increasing the likelihood of complications and mortality in patients. Therefore,
premeditation of a difficult airway in overweight and obese patients is recommended.
This article refers to a systematic review addressing specific contexts related to
orotracheal intubation in obese patients, contextualizing the most recent studies on this
particularity. This work sought the most up-to-date considerations on the proposed
context, focusing on reliable and relevant texts found in the Scielo database. A total of
08 studies were selected and are included in the results of this review. Obesity is a reality
in the contemporary context and has proven to be a challenge regarding the difficulty
of performing orotracheal intubation, as it complicates ventilation, laryngoscopy, and
post-intubation management. Thus, it is of utmost importance to establish specific
protocols for each hospital to reduce the number of intubation attempts and better
prepare medical professionals for airway management.
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1 INTRODUCAO

A obesidade é uma condicdo crénica e multifatorial caracterizada pelo acimulo
excessivo de tecido adiposo, conhecido como a camada de gordura no corpo. A
Organizacdo Mundial da Saude (OMS) estima que mais de 1,9 bilhdo de adultos estdo
acima do peso e mais de 650 milhGes sdo obesos (Costa, 2024). A prevaléncia de
obesidade no Brasil se justifica pelas mudangas comportamentais ocorridas nas ultimas
décadas, sobretudo devido ao sedentarismo e a alimentagdo inadequada (Ribeiro, et al.,
2020).

O excesso de peso é considerado um importante fator de risco para o aumento
da morbidade e da mortalidade, representando a segunda maior causa de morte por
fator evitavel, a primeira é o tabagismo (Migowski; Da Costa, 2024). As causas da
obesidade sdo multifacetadas, abrangendo desde os habitos alimentares e a falta de
exercicios fisicos até problemas psicoldgicos e fatores genéticos. Da mesma forma, as
consequéncias sdo variadas, podendo o individuo obeso apresentar quadros de
Hipertensdao Arterial Sistémica (HAS), dificuldades respiratdrias e de locomocgao,
doencas cardiovasculares, Diabetes Mellitus e cancer (Morali et al., 2021). O diagndstico
da obesidade é feito por meio do uso do indice de Massa Corporal (IMC), cujo calculo é
realizado pela massa (peso) dividida pela altura ao quadrado. Valores de IMC acima de
30 significam que o individuo estd com algum grau de obesidade.

O tratamento de pacientes obesos com o intuito de reduzir a gordura corporal
se faz necessdrio para que sejam evitadas doencas causadas pelas alteragdes
metabdlicas relacionadas a obesidade, como o infarto agudo do miocardio e o acidente
vascular encefalico. Além da mudanca no estilo de vida, baseado na pratica de exercicios
fisicos e uma alimentagdo saudavel, existem medicamentos que auxiliam no processo e
que também sdo de extrema importancia (Nigro, et al., 2021).

Além das repercussoes citadas, sabe-se que a obesidade é uma condicao que
pode dificultar o processo de intubacgado, pratica importante no cotidiano dos médicos
anestesiologistas que tem como intuito estabelecer o controle das vias aéreas,
comumente realizado nas salas de cirurgia, na Unidade de Terapia Intensiva e na
emergéncia (Gundim, et al., 2023; Tavares, et al., 2022). A obesidade pode agravar os
problemas respiratdrios e tornar a intubacdo orotraqueal mais dificil, aumentando a
probabilidade de complicacbes e mortalidade nos pacientes (Muniz; Souza; Galiza,
2024). Por isso, a premeditacdo de uma via aérea dificil em pacientes com sobrepeso e
obesidade é indicada. Este artigo se refere a uma revisdo sistematica acerca dos
contextos especificos relacionados a intubacdo orotraqueal em pacientes obesos,
contextualizando os estudos mais recentes que abordam tal especificidade.

2 METODOLOGIA

A metodologia utilizada neste artigo foi a revisao sistematica da literatura, um
método que resume os resultados de estudos originais sobre determinado tema,
sendo considerado como evidéncia de alta qualidade (Donato, 2019). Este trabalho
buscou as considera¢des mais atualizadas acerca dos contextos relacionados a
intubacdo orotraqueal realizada em pacientes obesos, com foco em textos confidveis
e relevantes encontrados na base de dados Scielo. O método Principais [tens para
Relatar uma Revisdo Sistematica e Metandlises (conhecida pela sua sigla PRISMA) foi
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utilizado na selegao dos trabalhos.

Os descritores, os filtros estabelecidos na base de dados e os critérios de
inclusdo e exclusdo foram listados na tabela a seguir:

Tabela 1. Metodologia de pesquisa

Descritor Filtros
Intubation in obese patients Artigos em todas as linguas publicados entre 2019 e

2024

I
Critérios de Inclusdo Critérios de Exclusao
Artigos publicados nos ultimos 5 anos, entre Artigos duplicados, incompletos e indisponiveis; artigos
2019 e 2024; artigos publicados em todas as gue ndo tratassem sobre o tema proposto; estudos
linguas; todas as metodologias de estudo realizados em animais; trabalhos que nao foram
foram aceitas publicados entre 2019 e 2024

Fonte: Elaboragdo prépria (2024)

A metodologia de pesquisa citada na tabela foi a primeira etapa. A sele¢do dos
artigos foi realizada de forma independente por 03 autores através da leitura do
resumo e dos titulos e dos artigos que consideravam os critérios de inclusao e exclusao.
Em seguida, com os trabalhos selecionados, outros 03 autores realizaram a segunda
etapa da metodologia: a leitura completa dos artigos, com tabulacdo dos dados para
posterior analise e discussdo dos resultados.

3 RESULTADOS e DISCUSSAO

Com a utilizacdo apenas do descritor no Scielo, sem aplicar os filtros, foram
encontrados 20 artigos. Aplicando o periodo estabelecido pelos autores, ou seja,
estudos publicados entre 2019 e 2024, 09 artigos foram encontrados. Dos 09, 08 foram
selecionados e estdo presentes nos resultados desta revisdo, pois sao relevantes e
abrangem sobre o tema da intubagao orotraqueal em pacientes obesos.

A tabela a seguir ressalta os resultados encontrados em cada um dos artigos:

Tabela 2. Resultados dos artigos selecionados

Ano Titulo Autores Resultados
I 1
2024 Ultrasound-based airway Ozan Tasdemir A populagdo obesa cursa com maiores
assessment in obese etal. complicagOes anestésicas, como a
patients as a valuable tool laringoscopia dificil, sendo necessaria a
for predicting difficult deteccdo precoce da via aérea dificil. O
airway: an observational estudo cita o ultrassom como um bom
study preditor.
I 1
2022 Clinical Predictors of Erin Rachel A presenca de diabetes mellitus e obesidade,
Postintubation Bilateral Cohen et al. assim como a duragado da intubagdo, sdo
Vocal Fold Immobility potenciais fatores de risco para a estenose
gldtica superior e Imobilidade latrogénica
Bilateral das Pregas Vocais.
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2021

Are overweight and obesity
risk factors for invasive
mechanical ventilation in
severe coronavirus disease
2019 pneumonia?

Maria Fernanda
Coss-Rovirosa et
al.

Pacientes com indice de Massa Corporal >35
kg/m? tiveram maior necessidade de
Ventilagdo Mecanica Invasiva no periodo do
COVID-19.

2021

Actualizacidn en el
abordaje de la via
respiratoria del paciente
obeso

Jorge Luis
Estupifian
Moreno; Israel
Gonzdlez del
Pino Ruz.

A obesidade como preditor independente de
dificuldade de intubagdo nao é tao boa,
entretanto quando associada as
complicagdes da doenga, como apneia
obstrutiva do sono e aumento da
circunferéncia do pescogo, passa a ser de
extrema utilidade.

2021

Uso de dispositivos (hoja
McCoy vs
videolaringoscopio
Airtraq®) en paciente
con obesidad con
predictores de via
aérea dificil en cirugia
general

Lorena Lopez-
Maia et al.

Um grupo de 152 pacientes obesos com
preditores de via aérea dificil foi submetido
a intubagdo orotraqueal ou com uma lamina

Mccoy ou com um videolaringoscopio. A

taxa de éxito foi de 97,4% e ambos os
dispositivos demonstraram sucesso em
diminuir o niumero de tentativas e duragdo
do tempo de intubagao.

2020

Utilidad de un protocolo de
manejo de la via aérea en
el paciente obeso

Ada Nersys
Consuegra
Carvajal et al.

A instituicdo de protocolos de manejo de via
aérea em pacientes obesos ajuda a prevenir
a elevagdo do numero de tentativas de
intubacdo e auxilia a reduzir o nimero de
complicagdes.

2020

Comparacgao de
videolaringoscépio com
canal
e mascara laringea na
intubagdo traqueal de
pacientes
obesos: estudo clinico
randomizado

Canan Kamile
Turna et al.

Em um estudo com 80 pacientes, o uso de
videolaringoscopia em pacientes obesos se
mostrou superior para a intuba¢do em
relacdo a mascara laringea, ja que atingiu
maiores taxas de sucesso e reduziu
consideravelmente o tempo de intubagao.

2019

Valor predictivo de las
evaluaciones de via aérea
en pacientes obesos con

intubacion dificil

Carla Monica
Encinas Porcel;
José Manuel
Portela
Ortiz;Luis
Alfonso Ley
Marcial

No estudo com 62 pacientes obesos, 17
apresentaram intubacdo dificil, de modo que
a varidvel IMC sozinha ndo foi determinante
para isso, mas sim a sua associagdo com uma

distancia esternomentoniana reduzida.

Fonte: Elaboracdo prépria (2024)

Sabe-se que a obesidade é uma preocupacdo global, visto que a sua presenca é
responsavel por diversas alteracbes anatdomicas e fisioldgicas que predispdem a
condi¢des de saude de progndstico ruim. Um aumento de uma unidade no indice de
Massa Corporal (IMC) aumenta o risco de doenca grave em 12 % (Rovirosa et al., 2021).
As desvantagens da obesidade ndo se resumem apenas a doencgas sistémicas, como
diabetes e hipertensao arterial, mas perpassam outras dreas, como as praticas cirurgicas
e anestésicas. Um bom exemplo é que o paciente obeso tem aumento da deposicao de
tecido adiposo nos tecidos moles da faringe e do palato, diminuindo a luz das vias
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aéreas, cursam com a reducdo da complacéncia pulmonar, tem aumento da resisténcia
das vias aéreas, além de ventilagao-perfusdo inadequadas, o que o torna um paciente
de via aérea dificil (VAD) (Moreno; Ruz, 2021; Tasdemir et al., 2024).

A obesidade estd relacionada ao aumento de trés vezes no risco de intubacao
orotraqueal (IOT) dificil. Os pacientes podem cursam com rdpida dessaturacdo em
gualquer momento da anestesia, inclusive apds a extubacdo. Além disso, existe grande
dificuldade relatada na literatura no momento da ventilacdo por mdscara e na
laringoscopia do paciente obeso, o que encaminha para complicacdes anestésicas de
graves morbimortalidade, falhas do procedimento e resultados insatisfatorios. Por isso,
alguns autores indicam que deve ser feita a deteccdo precoce do manejo da VAD
relacionada a obesidade, através de uma boa avaliacdo pré-anestésica, para que ocorra
o melhor preparo da equipe e a seguranca do paciente seja efetiva (Moreno; Ruz, 2021;
Tasdemir et al., 2024).

Em dezembro de 2019, o novo SARS-COV foi descrito pela primeira vez em
Wuhan e, em menos de 4 meses, o virus causou a maior pandemia do século. Pacientes
obesos cursaram com piores progndsticos do COVID-19, visto que a resposta imune
inata alterada pelo estado inflamatdrio cronico, mediado pela secre¢do de citocinas pro-
inflamatdrias no tecido adiposo, como adiponectina, interleucina-6, interleucina-1 e
fator de necrose tumoral, afetaram negativamente os resultados da doenca. Um estudo
desenvolvido no México com um total de 355 pacientes com COVID-19 demonstrou que
a obesidade pode constituir um importante fator de risco para doengas graves que
requerem a utilizacdo de Ventilagdo Mecanica Invasiva (VMI), mas apenas pacientes
com IMC maior que 35 kg/m?, sugerindo que apenas graus mais altos de obesidade
estavam relacionados a VMI. O estudo demonstrou, portanto, que nem todos os
pacientes com obesidade e sobrepeso tém o mesmo risco, por isso eles precisam ser
bem avaliados (Rovirosa et al., 2021).

E importante salientar, contudo, que a obesidade como preditor independente
de dificuldade de IOT ndo é tao boa quanto outros parametros, sendo apenas um
“preditor de menor complexidade”, mas quando associada as complica¢des da doencga,
como apneia obstrutiva do sono, passa a ser de extrema utilidade, ou seja, o valor do
IMC quando junto de outros fatores é capaz de estabelecer de maneira assertiva quais
pacientes sdo considerados dificeis de serem intubados. Os obesos com apneia
obstrutiva do sono sdo os mais dificeis de se intubar. Ademais, uma circunferéncia do
pescoco maior do que 40 centimetros, um indice de Mallampati (que avalia o quanto
um individuo abre a boca e quanto é possivel observar as estruturas anatémicas) em
valores extremos (graus lll e IV), dificuldade de flexdo e extensdo do pescoco, abertura
bucal pequena, protrusdo mandibular, distancia esternomentoniana e outras
caracteristicas sao preditivos de uma IOT dificil, de modo que, uma vez que eles estdo
relacionados com a obesidade, o doente que apresenta um IMC elevado tende a
apresentar esses e outros problemas durante a laringoscopia (Pércel; Ortiz; Marcial,
2019; Lopez-Maia et al., 2021; Moreno; Ruz, 2021).

Um estudo que comprova a influéncia de outros achados clinicos com a
obesidade foi um conduzido por Pdrcel; Ortiz; Marcial (2019), no qual 62 pacientes
obesos foram avaliados antes de serem intubados e 17 apresentaram dificuldades para
o procedimento. O IMC, por si sé, nao foi estatisticamente significativo para predizer a
dificuldade de 10T, de modo que apenas a sua associacdo com a distancia
esternomentoniana conseguiu prever isso com eficiéncia.
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A literatura relata que a incidéncia de laringoscopia dificil varia entre 9,5 a 16,7%
na populagao geral e de 12 a 31% em pacientes obesos, assim como a ventilagdo dificil
apresenta maior porcentagem em obesos (Tasdemir et al., 2024). Um grande impacto
da laringoscopia dificil € o seu impacto cardiovascular, haja vista que, entre os
problemas que podem ser gerados pela anestesia geral, 50 a 70% sao devido a I0T,
especialmente em cendrios de dificuldade de realizacdo do procedimento (Moreno; Ruz,
2021).

Ainda assim, as complicacdes acerca da IOT em pacientes obesos ndo se limitam
ao momento da intubacdo propriamente dita, mas ao perioperatério como um todo,
repercutindo ainda no momento pds-intubacdo. A Imobilidade latrogénica Bilateral das
Pregas Vocais é uma condicdo que pode ser causada pela IOT prolongada ou por traumas
cometidos no momento da intubacdo. As consequéncias podem ser devastadoras, pois
resultam em dispneia, estridor e morte devido a asfixia. Um estudo realizado por Cohen,
et al. 2022 através da analise de prontudrios identificou que a duracdo da intubacdo, a
presenca de diabetes mellitus e a obesidade sdo potenciais fatores de risco para o
desenvolvimento de estenose gldtica superior, que cursa com a imobilidade bilateral das
pregas vocais.

Para que se previna todas as dificuldades existentes durante a anestesia de um
paciente obeso, é necessdrio que se utilize de técnicas de qualidade e uma boa
preparac¢ao. Um estudo prospectivo observacional duplo cego dos autores Tasdemir et
al. (2024) observou que o uso do ultrassom é util na previsdao de VAD, além de ser um
método simples, confidvel e econ6mico a beira do leito, além de auxiliar na
comprovacdo de uma intubagdo bem sucedida, pois outros métodos, como a ausculta
pulmonar, estdo sujeitos a sofrer interferéncia das condi¢ées anatémicas do paciente.
No entanto, protocolos precisam ser estabelecidos para de fato firmar o uso do
aparelho.

Outra forma de se garantir a seguranga e o bem-estar desses pacientes é
garantindo uma boa posi¢do para se alocar o tubo, devendo-se optar pela posicao em
rampa, pois ela alinha os eixos do individuo obeso melhor do que apenas se melhorar a
posicao do pescogo. Ela é feita mediante a elevagao da cabe¢a em conjunto com o térax,
sendo possivel obter um indice de Cormack-Lehane grau | em 75% dos obesos caso opte-
se por utiliza-la (Carvajal et al., 2020).

Quanto a escolha do método de laringoscopia, a maioria das IOTs acontece pela
via tradicional. Todavia, como pode-se estar diante de um paciente com VAD, a
preparagao para as pessoas obesas deve contar com outros mecanismos prontamente
disponiveis, incluindo-se tubos traqueais de diferentes tamanhos com guias e bougie,
videolaringoscopios ou laringoscépios multildminas com cabos longos e curtos,
mascaras laringeas e fibroscépio. Uma vez que nem todos esses materiais estdo
facilmente disponiveis, basta ao médico que for realizar o procedimento ter
conhecimento e aplicar aquele que for melhor para a ocasido (Moreno; Ruz, 2021).

Uma forma de se garantir a escolha correta do equipamento ou de como
proceder em intubacbes é organizar protocolos com base em cada hospital e na
experiéncia da equipe. Tal fato foi alvo de estudo por Carvajal et al. (2020) em um artigo
no qual 123 individuos obesos foram colocados em um protocolo criado pela prdpria
instituicdo proponente da pesquisa. 49,6% das pessoas do estudo tinham uma
dificuldade leve de intubagdo, enquanto 13,8% apresentavam uma dificuldade alta.
Ainda assim, ndo houve problemas e agravos em nenhum paciente, pois aqueles que
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nao foram intubados na primeira tentativa estavam abarcados pelo protocolo e logo
tiveram a ajuda de outro anestesiologista no procedimento e trocaram rapidamente de
equipamento, com a maioria optando pela mdscara laringea, pois era a ferramenta em
gue a equipe era mais treinada. O objetivo do estudo foi alcan¢ado e definiu-se um bom
protocolo no hospital, o qual queria diminuir o nimero de tentativas de intubacdo para
gue ndo houvesse edema de mucosa e, com isso, fosse garantido um manejo adequado
dos pacientes obesos.

O uso de videolaringoscopia se mostrou bastante eficaz em muitos artigos, com
resultados positivos em mais de 95% das |I0Ts em obesos devido a melhor visibilidade
da glote durante o procedimento, especialmente para os individuos que ainda tem
associacdo com alguma malformacdo cervical ou um histérico de intubacdes dificeis
(Moreno; Ruz, 2021). Um estudo que corrobora com isso foi conduzido no México por
Lépez-Maia et al. (2021) com 152 pacientes obesos com preditores de VAD. Os autores
fizeram a 10T mediante ou o uso de videolaringoscopia (71 pacientes) ou com uma
lamina especial, a lamina Mccoy (81 pacientes), na qual ha um mecanismo na forma de
uma alavanca que pode controlar os movimentos da ponta da lamina e elevar a epiglote
durante a passagem do tubo. A taxa de sucesso na IOT foi de 97,4%, sem distingao
significativa entre as duas técnicas. O estudo permite afirmar, portanto, que o uso de
videolaringoscopia ou da lamina de Mccoy sao eficazes, reduzem o nimero de tentativas
de intubagdo e o tempo para que ela ocorra, além de diminuir o nimero de manobras
adicionais para que se obtenha éxito, sendo boas técnicas para obesos com VAD.

Quando comparado a outros métodos, o uso da videolaringoscopia pode ser
ainda mais satisfatério. Um trabalho feito por Turna et al. (2020) comparou o
videolaringoscdpio e a mascara laringea (ML) para a intubagdo de 80 pacientes obesos.
A taxa de sucesso foi de 100% na videolaringoscopia, enquanto na ML foi de 97%.
Contudo, o principal aspecto de diferenca foi o tempo de intubacao, que foi em média
de 29,9 segundos para a videolaringoscopia e 97,4 segundos para a ML, demonstrando
a alta eficiéncia desse equipamento, desde que disponivel e que a equipe tenha um bom
conhecimento sobre o seu uso.

Alguns grupos de anestesiologistas consideram o fibroscépio como a ferramenta
de eleicdo para a IOT em obesos, pois ele também gera bons resultados e tem como
vantagem reduzir a resposta cardiovascular e da atividade simpatica durante o
procedimento. Contudo sdo necessarios mais trabalhos que falem acerca dos fatores
gue podem influenciar na IOT com o fibroscépio, como a experiéncia do anestesiologista
e quais dificuldades podem ser encontradas. Ja o uso de dispositivos supragldéticos deve
ser reservado para obesos muito selecionados, com cirurgias eletivas em programacao,
gue podem manter a cabeca erguida durante o ato operatdrio e que tenham acesso as
vias aéreas superiores a qualquer momento. O uso da ML é util como dispositivo de
resgate e é de muita ajuda para VADs inesperadas, ainda mais em médicos inexperientes
e que ndo tenham tanto contato com pacientes obesos ou com os demais equipamentos
para a |OT (Turna et al., 2020; Moreno; Ruz, 2021).

Por fim, como os cuidados anestésicos devem ser antes, durante e também apds
a 10T, é de fundamental importancia que o doente obeso tenha uma extubacdo feita
com qualidade, pois eles tém altos indices de incidentes e complicacdes durante essa
etapa da anestesia. A extubacdo deve ser planejada de acordo com os protocolos da
Sociedade de Via Aérea Dificil, de modo que sejam feitos reversdo do bloqueio
neuromuscular com monitorizacdo, utilizacdo de sonda nasofaringea caso o paciente
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tenha associado uma apneia obstrutiva do sono e fazer a retirada do tubo apenas
quando a pessoa recuperar a consciéncia, os reflexos e a respiragdo com um volume
corrente adequado (Moreno; Ruz, 2021).

4 CONCLUSAO

A obesidade é uma realidade no contexto contemporaneo e se mostrou um
problema no que tange a dificuldade de se fazer uma boa anestesia geral, pois dificulta
a ventilagdo, a laringoscopia e o manejo pds intubagdo. Com isso, é de extrema
importancia que se crie um protocolo especifico para cada hospital com o intuito de
reduzir o numero de tentativas de 10T e deixar o profissional médico mais preparado
para o manejo da via aérea.

Quanto aos equipamentos, a videolaringoscopia foi bastante estudada e se
mostrou uma ferramenta muito Util em pacientes obesos, assim como outras a
depender da experiéncia da equipe e da disponibilidade (como o fibroscépio). O uso
de dispositivos supragldticos deve ser restrito a situacdes especificas, ainda que sejam
equipamentos necessarios para lidar com uma situacdo de VAD inesperada.
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