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Monocentrique : CHU Poitiers

Prospective 40 patients / groupes
Randomisée sur le bras Un moniteur / bras selon
dominant randomisation

T4/T1R avant curarisation
TOF / 30 secondes
PTC /5 min si TOF =0

Patient > 18 ans Critére de jugement principal

Délai médian pour T4/T1 >
90%

Chirurgie programmée

Utilisation d’atracurium Critéres de jugement

Disponibilité des deux bras secondaires

Délai médian pour les autres
paramétres de curarisation (TOF,
PTC, T4/T1R)

Nombre et durée des interférences
au bloc opératoire

O R OR BO O
P < 0,005 WITOF TOFScan
TOF =0 (mn) 8 [5-11] 5[3-8]
TOF = 4/4 (mn) 46 [35-58] 51 [39-60]
Echec mesure 4 [3-8] 3 [2-4]
Durée échec PARES]| 11[1-1]
(mn)
Délai T4/T1 > 90% : 67 [59-80]
minutes (p= 0,99)
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