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Alteracdes hematoldgicas observadas em eqiiinos submetidos
alaparotomia em estac¢do e enterotomia do c6lon menor

Hematological evaluation of horses after standing laparotomy and small colon enterotomy

Thomaz Guimaraes Montello?, Jarbas Francisco da Costa Castro Jr.2, Valesca Peter Santos?,
Elisabeth Caldas Soares Christo® & Antonio de Padua Ferreira da Silva Filho*

RESUMO

As afeccdes abdominais do equino requerem freqlientemente a utilizacéo de técnicas cirargicas para sua resolu-
¢do. A magnitude destes procedimentos associada ao estresse anestésico levam a alteracdes sistémicas importantes. Ne
estudo foram avaliadas as alteracfes na celularidade hematolégica causadas por laparotomias em estacéo, concomitante
com enterotomias do célon menor. A laparotomia foi realizada pelo flanco esquerdo, com os animais sob sedacao (cloridrato
de romifidina, 80 mg.k§. Foi realizado bloqueio com lidocaina a 2% na linha de inciséo e bloqueio do nervo toréacico lateral.

As enterotomias foram procedidas na ténia ante-mesentérica do c6lon menor. Apés a manipulacéo e enterorrafia, a alca foi
recolocada na cavidade abdominal, sendo feita a sutura da parede. As colheitas de sangue foram realizadas no tempo pre
cirdrgico imediato e em trés colheitas subsequientes a cada 24 horas. Foram contados o nimero de eritrécitos, de leucécitos
os neutréfilos bastonados e segmentados e o percentual de hematécrito. Também foram verificadas as alteracbes na
concentracdes de hemoglobina, proteina e fibrinogénio plasmaticos. Os valores de eritrocitos e hemoglobina elevaram-se
significativamente. As concentracdes plasmaticas de proteina e fibrinogénio sofreram elevacdes significativas, assim como
0 numero de leucécitos e a quantidade de neutréfilos bastonados. Concluiu-se que a resposta celular e dos demais
constituintes hematoldgicos foram compativeis com um quadro inflamatério agudo, o qual poderia estar compativel com um
processo infeccioso, porém sem correspondéncia clinica.

Descritores equinos, laparotomia, hematologia.
ABSTRACT

The horse abdominal pathologies often needs surgical techniques to your complete resolution. This kind of
procedure, usually a big trauma plus the anesthetic stress very important in horses, bring important systemic changes. At
this work were evaluated the changes in blood constituents (cells and other components) generated by standing laparoto-
mies followed by small colon enterotomies. The approach was made in left flank after sedation of horses with romifidine
clorhidrate (80 mg.kg intravenously. The incision line in abdominal wall was infiltrated with 2% lidocaine in two different
deep layers. The lateral thoracic nerve was blockade with 2% lidocaine too. The enteromies were made in ant mesenteric
band of small colon. After exposition of intestinal loop, enterotomy and suture, the viscera was replaced to abdominal
cavity, following the wall suture. The venous blood samples were obtained immediately before the surgical intervention and
each subsequent 24 hours, for 3 days. The cell count used erythrocytes, leucocytes, basto neutrophyls and packed cel
volume. The plasmatic concentration of protein, fibrinogen and hemoglobin were measured too. Variations in erythrocytes
and hemoglobin results in an arise with statistic significance. The values of protein and fibrinogen as well leucocytes and
bastoned neutrophils showed statistic differences. It was concluded that the cells and other values changed in a way to
demonstrate an acute inflammatory pathology, compatible with an infectious syndrome, however without match with
clinical status of healthy showed by horses.
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INTRODUCAO cal, na linha de incisédo. Aproximadamente cinco cen-
. timetros a partir da Ultima costela, foi estabelecida uma

Algumas dgsordens gastro—lntestlna|§ do €U ha vertical de bloqueio. Outro ponto de bloqueio foi
ocorrem ou progridem na forma de afeccdes que re;

. ~ L . %Ptido a partir de uma infiltracéo perineural do nervo
qguerem intervencdes cirurgicas, sendo a severidade da,

. ) h L toracico lateral, sendo utilizada em ambos os pontos

dor abdominal e a distenséo fatores indicativos da ngy .- 0 :
. o o idocaina a 2% (Xylestesin®).

cessidade de cirurgia [10,11,18]. A maioria dos casos _ .
referidos como alteragGes do célon menor requerem  Foram procedidas colheitas de sangue por
intervengdes cirtirgicas,sendo os enterdlitos a ocorré¥eNipuncao da jugular esquerda em tubos com EDTA
cia mais comum nos animais com idade entre cincos9dico para realizacdo de hemograma. Duas aliquotas
10 anos [7]. A incis&o na banda ante-mesentérica prdé Plasma foram processadas para dosagem de pro-
move menor hemorragia, melhor coaptaco, menor tefg/nas totais e fibrinogénio plasmatico por refratometria.

po cirdrgico, menor reacdo inflamatéria e a ocorrénci@s demais vanres-avalllados foram o hematocrito, a
de suturas mais resistentes [2]. contagem de eritrécitos, a concentragcdo de

A evolugdo das técnicas de contengéo qu,'mhemoglobina e a contagem leucocitaria (com conta-
ca proporcionaram ao clinico um complemento de d#em diferencial). As amostras foram processadas no
agnostico que seria a laparotomia exploratoria. Nestéboratorio de Andlises Clinicas do Hospital Veteri-
particular, a laparotomia exploratdria em estacdo congario Joaquim Aradjo.
tituiu-se em um instrumento eficaz e relativamente in6- As amostras de sangue foram colhidas imedia-
cuo [6] no manejo da dor abdominal em equinos. @mente antes de cada intervencéo (P) e nas 24 horas
procedimento cirtrgico atraves da fossa paralombagubsequentes, por trés dias (24, 48 e 72 horas).
esquerda foi utilizado para abordagem de segmentos Os dados obtidos foram expressos em média +

do fleo, partes do c6lon menor e 0 ovario esquerdo Nd&svio padrdo. As médias entre tempos de colheita e

fémeas por [3,4]. entre os grupos foram comparadas pelo teste

A COHCGNHUaQQO de f|br|nggen|,o plasmatico SStudent, considerando como significativo quando p<
um indicador ndo especifico de diagndstico e prognog-os [12]

tico de processos inflamatérios em equinos sendo que

elevacOes sdo expressdes sensiveis da ocorréncia de RESULTADOS

agressao tecidual e, podem revelar alteracdes

dissociadas de participacdo infecciosa [5,14]. Foi déspectos clinicos e cirurgicos

monstrado em equinos com peritonite que 43% deles O cloridrato de romifidina na dose de 80

apresentaram leucocitose com neutrofilia [9]. mg.kg* por via intravenosaroduziu sedacao efetiva

O objetivo deste estudo foi definir a magnitu- ., 14dos os animais utilizados neste experimento.A

de das variacdes promovidas pela laparotomia aSSOfdcnica utilizada para bloqueio anestésico local e

ada ou ndo arealizacdo de enterotomias do clon MeRRs, cjjar permitiu o desenrolar de todo o experimen-

nos parametros hematologicos. to sem intercorréncias que colocassem o paciente, a
MATERIAIS E METODOS interveng&o ou o cirurgiéo em risco, sendo utilizado
um tempo maximo de 80 minutos por intervencdo.O
Foram utilizados 07 animais de diferentes ragcesso cirtrgico através da fossa paralombar esquer-
cas, com idades variando entre dois e seis anos, @€ permitiu uma abordagem adequada de todas as
ambos os sexos. Os animais ficaram alojados previgamadas previstas desde a pele até o peritdnio. A
mente e no periodo pds-operatério no Hospital Veterjpcalizacdo, exteriorizacdo e a manipulacdo da
nario Dr. Joaquim Aradjo do Jockey Club do Rio Granyjscera alvo do projeto ocorreram de forma facil e
de do Sul. sem problemas. Em todos os animais operados a ci-
O protocolo anestésico utilizou cloridrato decatrizagéo ocorreu sem problemas e sem cuidados
romifidina, 80ug.kg! (Sedivet®)ia intravenosa. Apés especiais além da limpeza diéaria e aplicagédo de anti-
contencdo em tronco de ferro tubular tricotomia e antpépticos. Todos os animais utilizados neste experi-
sepsia do flanco esquerdo, foi realizada anestesia l®€nto sobreviveram.
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Aspectos hematologicos A concentracé@o das proteinas plasmaticas ele-

o , .., .. vou-se significativamente passadas 24 horas da inter-
Os valores médios do nuimero de eritrécitos, . . .
~ . e - ,__vencdao cirargica no grupo Enterotomia. O valor decli-
concentracao de hemoglobina e hematdcrito obtidos a . .

. nou nas 48 e 72 horas, mas permaneceu ainda superior
partir das amostras de sangue total em todos os tem-

. - i 0 Ultimo periodo em relacdo ao inicial. A concentracdo
pos previstos estdo dispostos Tabela 1. No nimero ’ ¢ ¢

€ .. - T
N . - ... _ . defibrinogénio plasmatico variou significativamente ape-
eritrocitos foi observada uma elevacgao significativa

. : as na colheita das 72 horas onde houve uma elevacéo.
entre a amostra basal (P) e aquela obtida no intervalg .
U S valores médios encontram-se na Tabela 1.
de 24 horas. Igual variacao foi detectada na dosagem

de hemoglobina. O valor de hematécrito ndo diferiu DISCUSSAO
significativamente entre os tempos de colheita.
O numero de leucdcitos elevou-se significati- A laparotomia em estacao mostrou-se técnica

vamente a partir da colheita correspondente as 24 hoavel e de baixo custo [19]. O tempo cirlrgico e o
ras pés-intervencdo, manteve-se proximo na colheiespaco criado para a abordagem da cavidade abdomi-
das 48 horas e declinou na Ultima amostra. Todos bal foram suficientes para a localizacdo e manipula-
tempos poés-cirdrgicos diferiram significativamente dgdo das algas que interessavam ao trabalho.
colheita basal. A realizacéo de laparotomia associadd&aterotomias no célon menor mostraram-se de facil
enterotomia elevou significativamente a contagem dealizagdo em virtude da adequada exposigéo visceral
neutréfilos bastonados, sendo registrado ja nas 24 haroporcionada pela abordagem do flanco esquerdo [3].
ras posteriormente a intervencdo. Foi detectada ur@s procedimentos de anestesia local e perineural utili-
reducdo na segunda colheita, porém com valores ainziedos foram considerados satisfatorios uma vez que
superiores a basal. Na ultima colheita, apesar da qugarmitiram a realizac&o das cirurgias sem movimen-
sensivel em relacdo as 24 horas, a quantidade contaols ou reac6es dos pacientes.

ainda era diferente do periodo inicial. O valor da tercei- A técnica de anestesia com lidocaina apenas
ra colheita diferiu do obtido na primeira colheita pésno local da incisdo com resultados excelentes em to-
cirargica. A variacdo percentual nos neutrofilos segdos os animais contrasta com outros relatos [16] que
mentados foi estatisticamente significativa a partir dasonsideraram a anestesia paravertebral boa em dois
24 horas poés-intervencdo. Os valores permaneceramnimais e apenas boa em outros seis. A utilizacdo da
diferentes do valor basal em todos as colheitas postesirestesia perineural do nervo toracico lateral pareceu
ores a cirurgia, sem diferirem entre os tempos. Os vazer a vantagem de uma menor reacio do paciente
lores médios encontram-se na Tabela 1. aos estimulos cutaneos [15].

Tabelal. Namero de eritrécitos (célulasiim®?), leucécitos (células.mt?), neutréfilos bastonados (%) e seg-
mentados (%), concentracéo de hemoglobina (§,dbncentracéo plasmatica de proteinas (8.dlfibrinogénio

(g.dL?) e hematdcrito (%) em sangue periférico de equinos antes (P), 24, 48 e 72 horas ap6s laparotomia em estacao
concomitante com a realizacéo de enterotomia.

Valores médios * desvio padrao.

Parametros P 24 48 72
Eritrocitos 7,632+ 0,69 8,60° + 0,81 8,12% + 1,06 7,80% + 0,96
Hemoglobina 11,152 + 1,36 12,98° + 1,42 11,65% + 1,66 11,27 + 1,61
Hematécrito 33,28 + 3,72 37,42 + 6,84 35,28 + 5,31 33,28 £ 5,15
Leucécitos 7485,7°£794,6 12128,8°£512,4 11600,0" + 1876,1 9900 + 1063,0
Bastonados 0,282 + 0,48 7,28 + 4,99 3,57 + 2,82 1,57°+ 1,27
Segmentados 55,142 + 5,90 77,42 + 10,11 77,0+ 7,14 69,42 + 8,77
Proteinas 6,42+ 0,3 7,24+ 0,26 6,817 + 0,44 6,75°+ 0,28
Fibrinogénio 0,200 + 0,03 0,270 + 0,04 0,310 + 0,08 0,420° + 0,07

Letras diferentes representam diferencas estatisticamente significativas p<0,05.
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A utilizacdo de duas camadas de sutura comiodo das 12 horas, retornando aos niveis inferiores
poliglactina 910 resultou em uma boa aposicado dams 24 horas.
bordas [22]. Os valores obtidos nas colheitas prévias As proteinas plasméticas assim como o
as intervencfes e nas tomadas subseqientemmatdcrito, independente do processo cirlrgico, devem
posicionam-se dentro de limites normais [17,21].  ser avaliados também sob o aspecto hidratacéo dos ani-

O comportamento dos parametros eritrocitognais, mesmo que nao tenha sido estabelecido um jejum
hematdcrito e hemoglobina sofreu variacdes aparehidrico prévio, somente pelo periodo de preparacao, res-
temente em um mesmo sentido desde a pré-cirurdiicdo de ingestao, pos-sedativo, e o provavel descon-
até a colheita final com 72 horas. Principalmente nfmrto pds-cirdrgico, a ingestéo de agua foi com certeza
gue tange aos eritrdcitos, a variacdo poderia ser espeduzida. Em um estudo, com avaliacdo hematoldgica
rada em virtude da mobilizacao esplénica motivada petgs-cirargica [20], foi observada que uma estabilidade
manipulacdo e alteracBes impostas pelo processo die concentracao de proteinas ndo foi acompanhada pe-
contencéo e agressao cirtrgicas [1]. O comportamenitss valores de hematdcrito, eritrocitos e hemoglobina que
da hemoglobina tracou uma curva semelhante a obe elevaram como no presente estudo.
servada nos eritrocitos. A concentracao de fibrinogénio plasmatico

O numero de leucdcitos elevou-se em um padenota uma elevacao, no curso das colheitas. A con-
tamar estatisticamente significativo a partir da prieentracdo obtida no estudo aqui descrito elevou-se sig-
meira colheita pos-operatéria que se manteve naodficativamente, porém sem extrapolar os limites con-
dias subseqlientes. Em outros estudos a contagsitierados normais Estes dados reforcam outros estu-
leucocitéaria total nao diferiu do perfil basal ap6s @os que responsabilizam intervencdes cirdrgicas como
realizacao de cirurgias abdominais em equinos [20faparoscopias ou laparotomias exploratérias como
O desvio a esquerda registrado por outros autordesencadeadoras de rapidas porém significativas rea-
[1] foi observado no presente estudo no mesmo peées inflamatorias em nivel peritoneal [20].
riodo citado (24 horas), retornando ao normal até a
colheita das 72 horas. Eqlinos tratados apos
peritonite induzida apresentaram valores de Os parametros hematoldgicos avaliados vari-
leucocitos entre as 24 e 72 horas dentro de mediasam em relagdo aos valores basais, caracterizando
fisiologicas. Como estes animais estavam sendo trama condicédo de processo inflamatério mas néo re-
tados, ha possibilidade de que estes valores tenh#latiram nas repercussées clinicas esperadas em um
sido condicionados pela medicagéo. Os bastonad@spcesso infeccioso o qual seria compativel com uma
no entanto, também sofreram uma elevagéo no pperitonite apds intervencéo abdominal.

CONCLUSOES
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