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El Calabadion es un miembro acíclico de la familia de los Cucurbit[n]uril, utilizado 

para la reversión de los bloqueadores neuromusculares esteroideos o 
benzylisoquinolineos.1-3  

Grosse-Sundrup y otros.1 estudiaron un total de 40 ratas anestesiadas con isofluorane 

y traqueostomizadas, a las que se les colocaron líneas arteriales intravenosas. 

Además, se situaron electrodos subcutáneos para estimular el nervio femoral con 

estímulos supramáximos continuos por lo menos durante 10 min, con un 

acelerómetro tipo TOF-Watch SX. Posteriormente, se recalibró el equipo y se completó 

el bloqueo (ED90). Se les administró como bloqueador neuromuscular a un grupo de 

20 ratas con rocuronio (3,5 mg/kg) y a las otras 20 cisatracurio (0,6 mg/kg). Las 

ratas fueron ventiladas. El bloqueo se revirtió en el grupo rocuronio con Calabadion a 

la dosis de 30, 60 y 90 mg/kg o 90, 120, y 150 mg/kg y en el grupo cisatracurio, 
cuando la monitorización arrojó máxima relajación con valores de T1= 0.  

Se valoraron las muestras de orina al final de cada caso y se analizó el volumen y la 

concentración de Calabadion. También se midió tensión arterial, frecuencia cardiaca y 

gases en sangre. Estos autores señalaron que el Calabadion es un reversor 

neuromuscular, dosisdependiente, que logra su efecto de forma completa y rápida, 
tanto con rocuronio como con cisatracurio.  

La respiración espontánea se consideró para ambos grupos, cuando la relación T4/T1 

era igual o mayor (TOF-ratio= 0,9). Los valores para lograr la reversión fueron para el 
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rocuronio de 12,5 ± 1,0 y 15,9 ± 2,8 min y para el placebo 15 ± 8 y 84 ± 33 s 

(p< 0,0001), respectivamente. Con el cisatracurio ocurrió de forma semejante: los 
valores fueron de 7,8 ± 1,6 y 9,6 ± 1,7 min y 28 ± 8 y 62 ± 4 s.  

Además, el Calabadion no afectó la frecuencia cardiaca, la presión arterial media, el 

pH, la PCO2 y la PO.2 La recurarización no se observó durante el periodo de 

observación de 1 h, en la que la proporción de TOF fue continuamente controlada 

(razón TOF final = 0,98 ± 0,6). El Calabadion fue eliminado casi cuantitativamente 
por el riñón (> 90 % de la dosis administrada IV apareció en la orina en una hora).  

Se concluye que el Calabadion podría ser un reversor seguro, de rápida reversión y 

excreción renal. Pudiera ser un nuevo fármaco que se pueda considerar una vez que 

se concluyan estudios más abarcadores.  
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