Biodisponibilidade: Meia-vida
- Oral: 16% - Distribuigdo: 6 minutos’
- Intramuscular: 73% - Eliminagao terminal: 2 — 4hrs
- Intranasal: 84%

Volume de distribuigdo: Liberagao:
- Adultos; '~ 2-ke1 - Adultos: 0,5L.kg™".hr
Metabolismo: Ligagao as proteinas:
- Hepatico: 99% - 94% (principalmente para albumina)

-  Taxa de Extragédo Hepatica: 0,7
- Excrecéo inalterada: 1%

Excrecao: Inicio da agao:
- Urinaria: 95% - IV: 5—-10 minutos
- Fecal: 4% - Nasal: 45 - 60 mins
Efeito de pico: Duracéo:
- Carregamento IV: 15 — 30 minutos - 60 — 120 minutos (dependente da
- Nasal: 46 — 47 mins dose)

Tabela 1 - Resumo da farmacocinética da dexmedetomidina.

1ug.kg-1 aolongode 10  60ug sobre 10 — 15mins Isso pode ser administrado enquanto

— 15 minutos seguido (60ml.hr' por 15 min de solugdo de anestesia topicamente as vias aéreas

de... 4ug.ml™)

0,2— 0,7pg.kg.hr' titulado ~ 10,7pg.kg.hr" = 42ug.hr" Sedagéo adicional pode ser usada se

para efeito (~ 10ml.hr" de4pg.ml'solugao) necessario (por exemplo, midazolam
0,02mg.kg™")

Tabela 2-Regime Sugerido para IFOA Baseado em Dexmedetomidina

2—4ug.kg por via 40 — 80pg Aguarde pelo menos 40 minutos para efeito
intranasal via MAD (0,4-0,8ml de 100ug.ml-'
dexmedetomidina “pura”) Se a sedagéo ideal ndo for alcangada, isso

pode ser suplementado, por exemplo, com

2ug.kg™" por via intranasal 40ug midazolam oral (0,5mg.kg™, max. 20 mg).
via MAD (0,4 ml de 100ug.ml -

dexmedetomidina “pura”)
Tabela 3 - Esquema sugerido para sedagdo e pré-medicagdo de procedimentos pediatricos a base de
dexmedetomidina.

0,6ug.kg ' ao longo de 15 48ug ao longo de 15 minutos Isto pode ser dado durante a preparagao
minutos seguido por... (48ml.hr" por 15 min de solugdo de para a anestesia geral, onde atua como
4ug.ml) um agente de co-inducao.



0,5 — 1ug.kg™'.hr' (max 40 — 80ug.hr’
1.5ug.kg”.hr'") durante a (10 — 20ml. hr' solugao de 4ug. ml
operacéo

Tabela 4 — Esquema sugerido para dexmedetomidina intraoperatéria como parte da anestesia geral para
cirurgia bariatrica.

Figura 1: Férmula de Janmahasatian para célculo do BPN. Todos os pesos em quilogramas (kg)*. TBW =
peso corporal total. IMC = Indice de Massa Corporal (kg.m?)

O adrenoceptor a , € um receptor acoplado a
proteina Gi-. No estado de repouso, o difosfato de
guanosina (GDP) esta ligado a subunidade a da
proteina G, que esta ligada ao receptor.
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1. A dexmedetomidina se liga ao receptor
a2-adrenérgico, resultando em uma
mudanga conformacional no receptor.
Isso resulta na ativagdo da subunidade
Ga e na troca do PIB pelo trifosfato de
guanosina (GTP).

2. A subunidade GPRy se dissocia do
complexo GTP-Ga e ativa os canais
retificadores internos K*, causando efluxo
de K * e hiperpolarizagdo do terminal
Nnervoso.

3. A hiperpolarizagdo da membrana celular,
por sua vez, inibe os canaisCa2 *
dependentes de voltagem.

4. A redugdo do calcio intracelular prejudica
a secrecdo de neurotransmissores como
a noradrenalina.

5. Em paralelo, o complexo Ga-GTP ativado
inibe a adenilil ciclase, reduzindo a
producdo de cAMP que tem multiplos
efeitos a jusante.

Figura 2: Mecanismo de agcdo da dexmedetomidina no receptor a2-adrenérgico.



CNS
o Rousable sedation resembling natural
sleep, with preserved muscle tone and
ventilation
o Analgesia

Other

o Anti-sialogogue
o Decongestant

o Hyperthermia

o | cerebral blood flow and CMRO,

Cardiovascular
o Initial 1 BP and | HR , followed by |BP
o | cardiac output (due to | HR, no effect
on SV)
o Severe bradycardia and asystole
reported

Respiratory
o Minimal change in ventilatory function
o Mild 1 RR
o Mild | tidal volume

o Maintained hypercapnic drive and
airway reflexes

Gl
o | bowel motility

Endocrine

o Theoretical risk of adrenal suppression
due to imidazole structure (not
clinically significant)

o | renin release

Renal
o | ADH activity on the distal convoluted
tubule causing diuresis

o | insulin release (not clinically
significant)

Figura 3: Um resumo dos efeitos farmacodinamicos da dexmedetomidina.
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Figura 4: Exemplo de regime de desmame para dexmedetomidina.



