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Aplicacao intravenosa de metronidazol, ceftriaxona e enrofloxacina
em cadelas anestesiadas com isoflurano: repercussao
dos parametros hemodinamicos e respiratorios

Intravenous Application of Metronidazole, Ceftriaxone and Enrofloxacin
in Dogs Anesthetized with Isoflurane: Impact of Hemodynamic and Cardiorespiratory Parameters
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ABSTRACT

Background: The prophylactic use of antimicrobials in patients undergoing surgery is widely performed due to its power to reduce
and control infections in the surgical site. Metronidazole, ceftriaxone and enrofloxacin are drugs widely used in veterinary medicine,
even during anesthesia, either in healthy patients or under critical conditions. Despite several reports on hemodynamic reactions after
intravenous application of antimicrobials in dogs, there are few studies on these effects in dogs undergoing anesthesia. The objective
of this study was to evaluate the hemodynamic and cardiorespiratory effects of metronidazole, ceftriaxone and enrofloxacin in dogs
anesthetized with isoflurane.

Materials, Methods & Results: Forty healthy bitches were used, equally divided into four experimental groups of 10 animals each:
placebo group (PG), metronidazole group (MG), ceftriaxone group (CG) and enrofloxacin group (EG). After the experimental phase of
data collection, all animals were submitted to ovariohysterectomy using the minimally invasive approach. A catheter was placed in the
dorsal metatarsal artery for direct blood pressure monitoring, with systolic (SBP), mean (MBP) and diastolic (DBP) blood pressures
were continuously monitored by means of a transducer connected to a multiparametric monitor. The others measured data were heart
rate (HR), respiratory rate (RR), body temperature (T°C), carbon dioxide expired fraction (ETCO?2), oxygen saturation of hemoglobin
(Sp02) in TO (time immediately before performing the treatment), 5 (T5), 10 (T10), 15 (T15), 20 (T20) and 30 (T30) minutes after
administration of the antimicrobial. Anesthetic induction was performed with propofol and anesthetic maintenance was performed with
isoflurane. After reaching anesthesia with a surgical plan, all parameters were measured before treatments were performed (T0). Then
the sodium chloride solution (0.9% NaCl), 25 mg/kg of metronidazole, 30 mg/kg of ceftriaxone or 5 mg/kg of enrofloxacin was admin-
istered in cefalic vein. No complications were observed during anesthesia and surgery in all groups. The animals were monitored for
three h after the end of the surgery, and then dispensed without prescription of antimicrobials in the recovery period. The HR showed
a significant reduction in TS and T30 compared to the baseline in EG. The RR had a significant increase in T30 in relation to TO after
the administration of 0.9% NaCl in PG. There were no statistically significant changes in HR for groups PG, MG and CG, and RR
for groups EG, MG and CG. SBP and MBP had a significant decrease after 30 min of ceftriaxone application. There was a significant
decrease in MBP at T5, T10 and T15 compared to baseline in EG. No changes in blood pressure were detected in PG and MG. The ToC
showed a significant reduction from T10 to T30 in the GP, from T5 to T30 in the SG, in the T30 in the GM from T20 to T30 in the GC.
For all groups, there were no changes in SpO2, ETCO2 and PAD during the study.

Discussion: It was concluded that all studied antimicrobials can be used in prophylactic therapy in dogs, in doses recommended by the
literature, as the observed changes are subject to correction and can be easily controlled by a qualified anesthetist. The antimicrobial
that did not show cardiorespiratory and hemodynamic changes after intravenous application in bitches anesthetized with isoflurane was
metronidazole, so its administration was considered safer when compared to enrofloxacin and ceftriaxone, under the conditions of this
study, however its indication is punctual, being restricted to cases of infections by anaerobic agents.
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INTRODUCAO

Infecgdes pds-operatérias provenientes de
procedimentos invasivos ou ndo representam uma
das mais importantes causas de morbidade e morta-
lidade em pequenos animais [6]. O uso profildtico de
antimicrobianos em pacientes submetidos a cirurgia e
amplamente realizado devido ao seu poder em reduzir
e controlar infec¢des no sitio cirdrgico [11], entretanto
controverso, devido a capacidade de promover resis-
téncia bacteriana e, nos casos de cirurgia eletiva, incita
o uso indiscriminado destes farmacos [4].

Pacientes com alto risco de contrair infec¢des
podem se beneficiar dos altos e rdpidos niveis plasmati-
cos alcancados pelo uso intravenoso dos antimicrobianos
[16]. O metronidazol, a ceftriaxona e a enrofloxacina sdo
medicamentos largamente utilizados em medicina ve-
terindria, mesmo durante a anestesia, seja em pacientes
saudaveis ou em condig¢des criticas [13,14,22].

A administracdo de antimicrobianos em pa-
cientes anestesiados pode induzir a reagdes adversas
tais como reacdes de hipersensibilidade, urticéria,
prurido, angioedema, broncoespasmo, hipotensdo e
arritmias [12]. Apesar das numerosas manifestacdes
clinicas arespeito das alteracdes hemodinadmicas apds
aplicagdo intravenosa de antimicrobianos em caes, sao
poucos os trabalhos sobre esses efeitos nesta espécie
submetidos a anestesia [5,13,14].

Considerando a importancia do uso periopera-
torio dos antimicrobianos e o seu potencial em agravar
os efeitos deletérios do procedimento anestésico,
levando ao aumento da taxa de morbidade e morta-
lidade durante a anestesia geral, mais estudos devem
ser realizados para seja possivel prever os efeitos do
antimicrobiano que serd utilizado pela via endove-
nosa sob os sistemas organicos dos animais. Assim,
diante do exposto, o objetivo deste estudo foi avaliar
os efeitos hemodindmicos e cardiorrespiratorios do
metronidazol, da ceftriaxona e da enrofloxacina, em
doses recomendadas pela literatura, em caes aneste-
siados com isoflurano.

MATERIAIS E METODOS

Selecdo dos animais

Este estudo utilizou 40 cadelas, sem raca
definida, adultas jovens, pesando em média 11,3 kg.
Todos os animais estavam sauddveis de acordo com
exame fisico prévio, hemograma e andlise bioquimica

de funcdo hepdtica (ALT- alanina aminotransferase) e
renal (creatinina).

Ovariohisterectomia

Ap0s a fase experimental, todas as cadelas foram
submetidas a ovariohisterectomia (OSH) pela técnica
minimamente invasiva [21]. Todas as cirurgias foram
realizadas apds o consentimento dos tutores. Os animais
que apresentaram sinais evidentes de desnutri¢io (escore
corporal baixo, desidratac@o, anorexia e apatia), ou outra
afeccdo sistémica como piometra, disfungdes renais, car-
diacas e hormonais, foram excluidos do estudo.

Metodologia

As cadelas foram distribuidas em quatro grupos
de dez animais e foram submetidas a injecdes intra-
venosas pela veia cefdlica de: solugdo de cloreto de
s6dio NaCl 0,9%' - Grupo placebo (GP); 25 mg/kg de
metronidazol (Endonidazol®)* - Grupo Metronidazol
(GM); 22 mg/kg de ceftriaxona sédica 1 g® 3 - Grupo
Ceftriaxona (GC); 5 mg/kg de enrofloxacina 5%®* -
Grupo Enrofloxacina (GE).

Este estudo foi cego randomizado e cada
animal recebeu apenas um tratamento. Foi estipulado
volume e tempo de administra¢do igual para todos
os grupos de 15 mL, durante 1 min, sendo esse valor
alcangado administrando solugdo de cloreto de sédio
0,9%, devido ao volume do grupo metronidazol ser
consideravelmente maior, podendo levar a alteracdes
dos resultados por alteragdes de volemia ou pela ve-
locidade de aplicacao.

O jejum alimentar se iniciou 12 h antes da
anestesia e o hidrico 2 h antes. Os animais foram
pré-medicados com 0,5 mg/kg de morfina (Dimorf®
sulfato de morfina pentaidratado 10 mg/mL)°, por via
intramuscular. Apés 20 min, um cateter intravenoso
foi colocado na veia cefdlica para a administra¢io de
farmacos e de fluidoterapia com solugdo de Ringer
Lactato® na velocidade de 10 mL/kg/h.

Procedimento anestésico

A indugdo anestésica foi feita com propofol a
1% (Diprivan®)’ a 5 mg/kg, por via intravenosa. Os caes
foram entubados com tubo endotraqueal de didmetro
apropriado e foram posicionados em dectibito dorsal.
A manutencio anestésica procedeu-se com isoflurano
(Forane®)® a 2% diluido em 100% de oxigénio (1 L/
min) fornecido por vaporizador calibrado (Vaporizador
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Calibrado Pfill Selectatec modelo Isoflurane®)®, sob
ventilacdo espontanea.

Monitoragdo dos pardmetros

Um cateter 22 G (BD Angiocath®)!° foi colocado
na artéria metatarsica dorsal para a monitoracio direta
da pressdo arterial. As pressoes arteriais sistolica (PAS),
média (PAM) e diastélica (PAD) foram monitoradas
continuadamente por meio de transdutor conectado aum
monitor multiparamétrico (Monitor DX2010)!!. Além
das pressdes, a frequéncia cardiaca (FC - bpm), frequéncia
respiratéria (FR - mpm), saturagdo de oxigénio (SpO,
- %), pressdo parcial de diéxido de carbono expirada
(ETCO, - mmHg) e temperatura (°C) foram monitorados.

Apb6s ser atingido o estagio III da anestesia de
acordo com a escala de Guedel, ou seja, anestesia de
plano cirtrgico, todos os parametros foram aferidos
antes de serem realizados os tratamentos (TO). Entdo
a solucdo de cloreto de sodio a 0,9% (GP), 25 mg/kg
de metronidazol (GM), 30 mg/kg de ceftriaxona (GC)
ou 5 mg/kg de enrofloxacina (GE) foi administrado
pela via intravenosa.

Os parametros FC, FR, PAS, PAM, PAD,
Sp0O2, ETCO2 e temperatura corporal (TC) foram
mensurados apds 5 (T5), 10 (T10), 15 (T15),20 (T20) e
30 (T30) min a partir da administracdo dos tratamentos.
Todos os animais foram mantidos aquecidos por meio
de colchdo térmico.

Depois do término do estudo, um bolus de
fentanil (Fentanil® citrato de fentanila)'? a 0,0025 mg/
kg diluido em solug¢@o de cloreto de s6dio 0,9% (3 mL)
foi feito durante um minuto para nao haver alteracio da
volemia e, entdo a cirurgia de OSH foi realizada. Ao final
da cirurgia, meloxicam (Maxicam® 0,2%)"a 0,2 mg/kg
e dipirona (Dipirona Ibasa 50%®)'* a 25 mg/kg foram
administrados por via intravenosa antes da extubacao.

Andlise estatistica

O teste estatistico Shapiro-Wilk foi utilizado
para determinar a normalidade dos dados. Depois

realizou-se o teste “two-way” ANOVA, seguido do
teste de Tukey. O GraphPad Prism (GraphPad® Sof-
tware)" foi utilizado para a realizag¢do das andlises. Os
dados foram expressos como médias e desvio padrao
e o nivel de significancia de todos os testes foi de 5%.

RESULTADOS

Nao foram observadas complicagdes de ne-
nhum género durante a anestesia e a cirurgia em todos
os grupos. Os animais foram monitorados durante 3 h
apos o final da cirurgia, e entdo dispensados sem pres-
cricdo de antimicrobianos no periodo de recuperagao.

A frequéncia cardiaca (Tabela 1) apresentou
significativa reducdo no T5 e T30 da administragdo
intravenosa de enrofloxacina comparado ao valor ba-
sal. A frequéncia respiratdria (Tabela 2) teve aumento
significativo no T30 em relacdo ao TO apés a admi-
nistracdo de NaCl 0,9% no GP. Nao houve alteragdes
estatisticamente significativas da frequéncia cardiaca
para os grupos GP, GM, e GC e da frequéncia respira-
toria para os grupos GE, GM e GC.

As pressdes arteriais sistlicas e médias (Ta-
belas 3 e 4) tiveram decréscimo significativo apés 30
min da aplicacdo da ceftriaxona (GC).

Houve significativa diminui¢dao na PAM (Tabe-
la4)noT5,T10eT15 apds a administragdo intravenosa
da enrofloxacina (GE) comparado ao valor basal. Ne-
nhuma alterag¢@o de pressio arterial foi detectada nos
animais que receberam metronidazol (GM) e NaCl
0,9% (GP).

A temperatura corporal (Tabela 5) apresentou
significativa reducdo do T10 a0 T30 no GP, de T5 a T30
no GE, no T30 no GM de T20 a T30 no GC. Para todos
0s grupos, nao houve alteragdes em SpO2, ETCO2 e
PAD durante o estudo.

Os procedimentos cirdrgicos realizados apds
a fase experimental tiveram dura¢do que variaram de
15 a 50 min, com média de 32,5 min de cirurgia, ndo
sendo necessdria a reaplicacio dos antimicrobianos.

Tabela 1. Média e desvio padrao da frequéncia cardiaca (bpm) dos grupos experimentais em relacdo ao grupo placebo em diferentes tempos de cadelas
anestesiadas com isoflurano e submetidas a aplicacdo perioperatéria de antimicrobianos na modalidade profildtica.

Grupo TO TS T10 T15 T20 T30
GP 89,60 + 23,707 95,00 = 18,517 89,40 + 18,386 92,30 = 16,905 92,80 + 20,121 99,10 = 26,739
GE 112,40 20,716 93,90 +31,132* 97,00 23,319 97,40 + 24,355 98,40 + 27,665 94,40 + 22,287*
GM 111,30 20,537 112,60 15,960 109,60 + 14,721 106,30 + 16,853 99,60 + 16,992 100,40 = 13,517
GC 89,50 9,812 102,30 = 19,397 97,10 + 24,108 96,80 + 25,961 90,60 = 21,716 92,30 + 22,848

GP: grupo placebo; GE: grupo enrofloxacina; GM: grupo metronidazol; GC: grupo ceftriaxona. Testes Shapiro-Wilk, “two way” ANOVA, seguidos pela

correcdo do teste de Tukey a 5% *P < 0,05.
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Tabela 2. Média e desvio padrido da frequéncia respiratéria (mpm) dos grupos experimentais em relacdo ao grupo placebo em diferentes tempos de

cadelas anestesiadas com isoflurano e submetidas a aplica¢do perioperatéria de antimicrobianos na modalidade profildtica.

Grupo TO T5 T10 T15 T20 T30
GP 15,20 £ 9,102 16,80 + 8,456 17,20 9,841 16,70 = 9,630 18,70 + 10,371 19,5 =1 0,09*
GE 16,60 + 8,947 14,00 = 8,260 16,70 = 9,358 17,40 £ 9,823 19,20 + 13,653 17,20 £ 11,243
GM 18,80 = 22,310 18,10 + 22,063 19,90 £ 23,216 19,10 £ 23,014 18,10 + 23,407 18,10 £ 23,502
GC 14,00 £ 4,216 14,90 = 6,674 17,00 = 8,097 15,50 = 6,329 13,30 = 4,269 13,00 + 5,354

GP: grupo placebo; GE: grupo enrofloxacina; GM: grupo metronidazol; GC: grupo ceftriaxona. Testes Shapiro-Wilk, “two way” ANOVA, seguidos pela
correcdo do teste de Tukey a 5% *P < 0,05.

Tabela 3. Média e desvio padrao da pressao arterial sistdlica (mmHg) dos grupos experimentais em relacio ao grupo placebo em diferentes tempos de

cadelas anestesiadas com isoflurano e submetidas a aplicacdo perioperatéria de antimicrobianos na modalidade profilatica.

Grupo TO T5 T10 T15 T20 T30
GP 83,80 + 13,799 76,60 = 17,341 74,00 = 16,344 76,50 + 14,347 76,40 = 12,894 75,60 = 12,946
GE 84,00 = 10,904 74,70 « 18,821 82,50 +20,123 81,60 + 18,307 88,50 + 19,392 83,10 + 19,244
GM 81,90 = 13,609 77,40 12,563 80,90 + 11,210 76,00 £ 6,412 75,60 = 8,044 76,90 = 7,866
GC 80,10 £9,219 71,90 = 10,376 73,30 = 13,217 70,50 + 8,155 72,80 + 15,505 68,40 = 9,046*

GP: grupo placebo; GE: grupo enrofloxacina; GM: grupo metronidazol; GC: grupo ceftriaxona. Testes Shapiro-Wilk, “two way” ANOVA, seguidos pela
correcdo do teste de Tukey a 5% *P < 0,05.

Tabela 4. Média e desvio padrio da pressdo arterial média (mmHg) dos grupos experimentais em relacdo ao grupo placebo em diferentes tempos de

cadelas anestesiadas com isoflurano e submetidas a aplica¢@o perioperatdria de antimicrobianos na modalidade profildtica.

Grupo TO T5 T10 T15 T20 T30
GP 57,30 = 6,701 51,20 + 6,647 50,70 5,417 53,10 = 6,027 52,10 £ 5,527 54,10 7,340
GE 60,40 = 7,442 51,60 + 3,836* 52,80 +4,492% 53,70 +5,498* 56,30 + 5,056 54,00 + 6,182
GM 58,60 + 9,252 55,60 9,070 62,60+ 14,615 58,90 + 12,635 54,00 + 4,522 54,60 + 5,082
GC 60,10 = 5,021 56,20 = 11,223 55,80 +9,705 54,50 + 7,678 55,80 = 10,152 53,10 £ 7,937*

GP: grupo placebo; GE: grupo enrofloxacina; GM: grupo metronidazol; GC: grupo ceftriaxona. Testes Shapiro-Wilk, “two way” ANOVA, seguidos pela
correcdo do teste de Tukey a 5% *P < 0,05.

Tabela 5. Valores médios e desvio padrio da temperatura corporal (°C) dos grupos experimentais em relacdo ao grupo placebo em diferentes tempos de
cadelas anestesiadas com isoflurano e submetidas a aplicac@o perioperatéria de antimicrobianos na modalidade profilatica.

Grupo TO T5 T10 T15 T20 T30

GP 37,78 £ 0,512 37,51 £0,507 37,27 +0,513* 37,12+ 0,429* 37,01+0,443* 36,75+ 0,513*
GE 37,27 £ 0,964 36,78 + 1,271* 36,83 + 0,804* 36,70 £0,804* 36,55+0,837* 36,23+0,884*
GM 37,35+ 0,570 37,26 + 0,462 37,12+ 1,522 36,91+1,459 37,04+1,765 36,49+1,469*
GC 37,02 = 1,027 36,71 + 1,088 36,78 + 0,944 36,670+0,912 36,44+0,877* 36,22+0,914*

GP: grupo placebo; GE: grupo enrofloxacina; GM: grupo metronidazol; GC: grupo ceftriaxona. Testes Shapiro-Wilk, “two way” ANOVA, seguidos pela

correcio do teste de Tukey a 5% *P < 0,05.

DISCUSSAO

A utilizag@o da terapia antimicrobiana profi-
latica é amplamente realizada e universalmente aceita
em diversos procedimentos cirtirgicos, especialmente
devido ao seu beneficio ja estabelecido para o combate
de infec¢des causadas por microrganismos presentes
em ambientes hospitalares, ou mesmo da microbiota
endogena do paciente [4].

No presente estudo, o metronidazol, a ceftria-
xona e a enrofloxacina foram administradas em cadelas
anestesiadas com isoflurano a fim de avaliar os para-
metros cardiorrespiratorios que estes antimicrobianos,
largamente utilizados na rotina clinico-cirdrgica da
medicina veterindria, podem causar quando aplicados
pela via intravenosa no periodo perioperatdrio [1,19].

O GE (grupo enrofloxacina) apresentou altera-
cdo nos parametros FC, PAM e temperatura corporal.
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A FC apresentou queda em TS5 e T30, enquanto que
a redugcdo da PAM, que também se iniciou em T3,
foi prolongada até T15, momento em que houve a
normalizacdo dos valores. Tal resultado difere do
observado [13], em um estudo avaliando os efeitos da
enrofloxacina e da ampicilina associada ao sulbactam
em cdes submetidos a anestesia geral inalatéria com
isoflurano sobre a pressdo arterial. Neste estudo, diver-
sos parametros foram avaliados antes, durante e apés
a administragc@o dos tratamentos, dentre eles a FC e a
pressao arterial.

Nenhum resultado significativo a respeito
de alteracdes das pressdes arteriais e de frequéncia
cardiaca foram encontrados, concluindo que esses
antimicrobianos nao causam bradicardia e hipotensdo
em cdes sauddveis anestesiados com isoflurano. A
Marbofloxacina, antimicrobiano pertencente a classe
das quinolonas foi estudada [5,13] contrariando o
encontrado na presente pesquisa, ndo houve alte-
ragdes hemodindmicas apds a administracdo deste
medicamento quando utilizado em cadelas saudaveis
anestesiadas com isoflurano.

Encontrou-se na literatura que alteragdes car-
diovasculares da administracdo de enrofloxacina sé
aparecem quando a dose utilizada ultrapassa em 600%
a recomendada. Estes efeitos ja foram observados no
uso de outras quinolonas, tais como a levofloxacina,
ofloxacina e norfloxacina, quando aplicadas em doses
elevadas em testes experimentais em animais e huma-
nos [24].

Importante ressaltar que os valores de FC ob-
tidos na presente pesquisa se encontraram dentro dos
valores de normalidade para a espécie, entretanto sao
estatisticamente relevantes, visto que apresentaram
quedas significativas dos seus valores comparados ao
valor basal, chegando a 16,5% no GE.

Ja a PAM mostrou valores inferiores a 60
mmHg no GE apés a aplicacdo do farmaco em to-
dos os grupos experimentais, inclusive no GP, o que
caracterizou quadro de hipotensdo, uma vez que 60
mmHg é a PAM necessdaria para promover adequada
perfusdo dos érgdos [15]. Entretanto, a PAM no GE
foi estatisticamente relevante, pois o decréscimo dos
valores comparados ao TO chegaram a ser de 15%, de-
monstrando que este grupo sofreu maior interferéncia
na PAM comparado aos demais.

Diante do exposto acima, cabe citar que as
alteracdes observadas em FC e PAM foram decorren-

tes de fatores muiltiplos, dentre eles o procedimento
anestésico, contudo ndo se pode excluir a possibili-
dade da enrofloxacina ter contribuido para tais alte-
ragdes. Porém a anestesia pode causar hipotensdo,
mesmo em pacientes saudaveis, seja pela combinagao
de medicamentos que sdo administrados ou pelos
métodos utilizados para manter o plano anestésico
adequado [13].

Para nao haver alteracido da volemia e, conse-
quentemente ndo influenciar a pressao arterial, o bolus
de fentanil foi realizado na mesma quantidade em
todos os animais durante o mesmo intervalo de tempo,
sendo assim isento de qualquer responsabilidade sobre
a variacdo da pressao arterial.

Ainda neste contexto, foi estipulado um volu-
me de administragdo igual dos antimicrobianos, além
da padronizagao do tempo de aplicagcao dos tratamentos
e da substancia placebo para todos os grupos, sendo
esse valor alcancado por meio de administracdo de
solucdo de cloreto de sédio 0,9%, devido ao volume
do grupo metronidazol (GM) ser consideravelmente
maior, podendo levar a alteracdes dos resultados por
alteracdes de volemia.

A solucdo de NaCl a 0,9% ndo promoveu
alteracdo imediata e definitiva de pardmetros hemodi-
namicos e afirma-se que quando ha a necessidade de
restabelecimento de tais parimetros, deve-se utilizar
a solucgdo hipertonica de solucio de cloreto de s6dio
(NaCl 7,5%) [18].

Diversos farmacos anestésicos de aplicacio
intravenosa, como por exemplo os agentes barbitiricos,
cetamina e propofol e, em especial os anestésicos ina-
lantes, reduzem a contratilidade cardiaca ao diminuir
a entrada de célcio através dos canais tipo L, tornando
menor a liberacdo de célcio do reticulo sarcoplasmatico
e a sensibilidade da troponina C ao célcio, ocasionando
em menor ativagdo do miofilamento e prejudicando o
encurtamento do sarcomero [15]. O isoflurano, farma-
co utilizado para a manutengdo anestésica no estudo,
provocou depressdo cardiovascular dose dependente,
principalmente causando diminui¢do na resisténcia
vascular sist€mica.

O propofol € um agente de indugdo muito
utilizado, que pode também ter efeitos colaterais car-
diovasculares. Possui efeitos inotropicos negativos que
podem diminuir o débito cardiaco, bem como diminuir
a atividade do nodo sinusal, o que diminui a frequéncia
cardiaca e pressao sanguinea [13].



P.R.S. Gomide, T.C.Prada, F.G.F. Filgueira, et al. 2020. Aplicacdo intravenosa de metronidazol, ceftriaxona e enrofloxacina em cadelas

anestesiadas comisoflurano: repercussao dos parametros...

Acta Scientiae Veterinariae.48:1753.

Ademais, outra classe de medicamentos utili-
zados foram os opidides, neste estudo especificamente,
amorfina foi aplicada como medicag@o pré-anestésica,
porém a maioria deles tém efeitos minimos sobre
o débito e ritmo cardiacos além da pressdo arterial.
Contudo, esses farmacos nao estdo isentos de efeitos
colaterais dessa ordem. A bradicardia pode ocorrer, que
é causada por estimulagc@o vagal bulbar. Além disso,
alguns opioides, em especial a morfina e a meperidina,
podem provocar liberacdo de histamina, principal-
mente apds aplicacdo intravenosa répida, levando a
vasodilatagao e hipotensao [10].

O protocolo anestésico utilizado foi escolhido
com o objetivo de ndo causar alteracdes hemodina-
micas que pudessem comprometer o estudo. Assim
sendo, utilizou-se o GP (grupo placebo) de modo a
excluir possiveis mudangas nos parametros avaliados
induzidas pela anestesia. No GC (grupo ceftriaxona),
os animais apresentaram queda na PAS e PAM apds
30 min da administracao do tratamento. Devido a me-
todologia do estudo, ndo foi possivel avaliar as altera-
¢Oes durante mais tempo, ja que a ultima aferi¢do era
realizada 30 min apds a realizacio do antimicrobiano.

Contrariando os resultados da presente pesqui-
sa, um estudo, utilizou dois outros medicamentos da
mesma classe de antimicrobianos (cefalosporina) [ 14],
e ndo encontrou alteracdes hemodinidmicas apds 10
min da aplicagdo desses medicamentos em pacientes
anestesiados com isoflurano. Da mesma forma, um
estudo avaliou os efeitos toxicoldgicos, patoldgicos e
teratogénicos em animais submetidos a aplicacio de
cefradina [8], antimicrobiano também pertencente a
classe das cefalosporinas, e a aplica¢do intravenosa
do medicamento, ndo apresentou alteragdo renal ou
cardiovascular em c@es anestesiados com infusio de
pentobarbital sédico.

Em relacdo ao descrito anteriormente sobre as
alteragdes encontradas no grupo enrofloxacina (GE), os
valores da PAS e da PAM apresentaram-se menores, em
relacdo ao valor basal, 14,5% na PAS e 11,7% na PAM
no GC, fazendo com que se acredite que a aplicacio
do antimicrobiano em questdo possa ter influenciado
os valores de tais parametros.

A temperatura corporal sofreu alteragdes em
todos os grupos tratados além do grupo placebo, o que
pode ser atribuido a outros fatores e nao a administra-
¢do dos antimicrobianos, pois exceto o GE, o GP foi
0 grupo que apresentou a queda mais precocemente

(T10) no valor da temperatura corporal. Fatores externos
como a temperatura da sala cirdrgica, da fluidoterapia
administrada, a utilizacdo de colch@o térmico e a con-
dicdo de transporte do animal representaram fatores de
interferéncia nos valores de temperatura encontrados.

Além disso, a administracio de opioides afeta-
ram diretamente o sistema termorregulador hipotala-
mico e a hipotermia foi a resposta mais comum [10].
A hipotermia durante a anestesia pode estar associada
a diminui¢do da atividade muscular causada por anes-
tésicos, metabolismo e mecanismos termostaticos do
hipotdlamo [7].

A reaplicacdo dos antimicrobianos durante os
procedimentos cirdrgicos é considerada uma forma
de profilaxia. O tempo ideal para a reaplicacio ainda
é bastante discutido pela literatura e ainda ndo hd um
consenso. Na Medicina Humana, a reaplica¢ao durante
a cirurgia deve ser realizada depois de ultrapassada
duas vezes a meia-vida do farmaco utilizado para que
a concentracdo plasmatica e tissular seja mantida ideal
até o momento da sintese [20]. A reaplicacdo deve
ocorrer em cirurgias que ultrapassem 4 h de duragdo
ou em caso de grande perda sanguinea [25]. J4 na
Medicina Veterindria, a indicacdo de reaplicagdo de
antimicrobianos ocorre em procedimentos cirirgicos
com o uso de implantes, de 90 min de duracao, limpo-
-contaminados e contaminados, a cada 2 h depois da
primeira aplicacdo, enquanto durar o procedimento.
Neste trabalho, esta conduta ndo se fez necessaria, visto
que as cirurgias de OSH foram eletivas, com duracio
maxima de 50 min. Além disso, todas as feridas cirtr-
gicas estavam enquadradas no grupo das feridas limpas.

CONCLUSAO

Concluiu-se que todos os antimicrobianos es-
tudados podem ser utilizados na terapia profildtica em
cadelas, em doses recomendadas pela literatura, pois
as alteracdes observadas sdo passiveis de correcdo e
podem ser facilmente controladas por um anestesista
qualificado.

O antimicrobiano que ndo apresentou alte-
racdes cardiorrespiratérias e hemodindmicas apos
aplicagdo intravenosa nas cadelas anestesiadas com
isoflurano foi o metronidazol, por isso sua adminis-
tracdo foi considerada mais segura quando comparada
com enrofloxacina e ceftriaxona, nas condicdes deste
estudo, porém sua indicagdo € pontual, ficando restrita
aos casos de infeccdes por agentes anaerdbicos.
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