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RESUMO

O presente estudo objetivou analisar um protocolo de anestesia intravenosa total para a
realizagdo de ovariosalpingohisterectomia em gato doméstico (Felis catus), fémea, sem
raca definida, com idade de 2 anos e pesando 3,425 kg. A medicagdo pré-anestésica foi
realizada com maropitant (1mg/kg), metadona (0,3mg/kg), midazolam (0,3mg/kg) e
dexmedetomidina (3mcg/kg), na indugdo foi utilizado propofol (4mg/kg). Na manutencao
utilizou-se propofol (0,15mg/kg/h) e remifentanila (0,15pg/kg/min), ambos em infusdo
continua. Como parametros, foram mensurados e avaliados eletrocardiograma, frequéncia
cardiaca e respiratdria, onda pletismografica de pulso, oximetria, capnografia, temperatura,
pressao arterial ndo invasiva sistolica, diastolica e média. Ademais, também foram
avaliados o grau de sedagdo, qualidade da indugdo anestésica, tempo de recuperacdo e dor
pos-operatoria. A paciente apresentou grau de sedacdo satisfatorio apos a medicagdo pré-
anestésica. Durante o periodo trans-anestésico observou-se constancia no plano anestésico,
alto grau de analgesia e relaxamento suficiente, além de estabilidade cardiovascular e
hemodinamica, permitindo a realizagdo do procedimento cirurgico sem intercorréncias. A
remifentanila promoveu intensa analgesia, permitindo que velocidade de infusdao do
propofol permanecesse na dose de 0,15mg/kg/h durante toda a manutengdo anestésica. A
infusdo de cloridrato de remifentanila associado ao propofol provocou depressao
respiratdria, porém os demais pardmetros mostraram-se dentro dos padrdes sugeridos para a
espécie felina. No pos-operatorio ndo houve complicacdes e a paciente apresentou tempo
de recuperac¢do rapido. O grau de dor pods-operatoria observado foi considerado leve
(3,3%). Sendo assim o protocolo empregado neste estudo foi seguro, visto as minimas
alteracdes fisiologicas que provocou, além de adequado para o procedimento de OSH em
gatos.

Palavras-chave: Anestesia intravenosa total, propofol, remifentanila.

ABSTRACT

The present study aimed to analyze a protocol of total intravenous anesthesia for the
performance of ovariosalpingohisterectomy in domestic cat (Felis catus), female, mixed
breed, aged 2 years and weighing 3.425 kg. Pre-anesthetic medication was performed with
maropitant  (Img/kg), methadone (0.3mg/kg), midazolam (0.3mg/kg) and
dexmedetomidine (3mcg/kg), propofol (4mg/kg) was used for induction. For maintenance,
propofol (0.15mg/kg/h) and remifentanil (0.15ug/kg/min) were used, both in continuous
infusion. As parameters, electrocardiogram, heart and respiratory rate, pulse
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plethysmography wave, oximetry, capnography, temperature, non-invasive systolic,
diastolic and mean blood pressure were measured and evaluated. In addition, the degree of
sedation, quality of anesthetic induction, recovery time and postoperative pain were also
evaluated. The patient had a satisfactory level of sedation . During the trans-anesthetic
period, constancy was observed in the anesthetic plan, a high degree of analgesia and
sufficient relaxation, in addition to cardiovascular and hemodynamic stability, allowing the
surgical procedure to be performed without complications. Remifentanil promoted intense
analgesia, allowing the propofol infusion rate to remain at a dose of 0.15mg/kg/h
throughout the anesthetic maintenance. The infusion of remifentanil hydrochloride
associated with propofol caused respiratory depression, but the other parameters were
within the standards suggested for the feline species. In the postoperative period there were
no complications and the patient had a quick recovery time. The degree of postoperative
pain observed was considered mild (3.3%). Thus, the protocol used in this study was safe,
given the minimal physiological changes it caused, in addition to being suitable for the
OSH procedure in cats.

Keywords: Total intravenous anestesia, propofol, remifentanil.

INTRODUCAO

Devido ao aumento no nimero de estudos e maior demanda de procedimentos
cirargicos, a anestesiologia veterinaria vem evoluindo muito nos ultimos anos, o que
permite desenvolver melhor abordagem aos pacientes. Além disso, houve o surgimento de
novos farmacos e evolucdo dos equipamentos de anestesia € monitora¢do. Deste modo, os
procedimentos anestésicos se tornaram mais seguros, mesmo em animais com alteracdes
patologicas, como distirbios na funcao hepatica, renal e cardiaca (MIOR, 2018).

Atualmente existem dois métodos principais de anestesia adotados para pequenos
animais: a anestesia inalatdria e a anestesia intravenosa total. A anestesia inalatéria ainda ¢
a mais difundida, entretanto, segundo Sear (2012) possui efeitos de depressao
cardiorrespiratdria, toxicidade organica e contamina¢ao ambiental, diante disso buscam-se
outras opc¢des de anestesia afim de diminuir a administragdo de tais gases.

A anestesia total intravenosa (TIVA) tem sido preconizada na pratica anestésica
em pequenos animais (CARARETO, 2004), motivada pela introdu¢ao de novos farmacos
de agdes mais curtas e rapidas, além do aperfeicoamento das bombas de infusdo,
permitindo uma administragao precisa por infusao continua (OLIVEIRA, 2007).

A TIVA, apresenta diversas vantagens como, por exemplo, a redugdo da resposta
adrenérgica ao estimulo cirirgico e a consequente redugdo na concentragao plasmatica de
catecolaminas, estabilidade hemodinamica, indugdo suave da anestesia, controle facil da
profundidade da anestesia, diminuicdo da pressdo intracraniana, diminuicdo da taxa
metabolica cerebral de oxigénio, minima toxicidade ao organismo e menor contaminagao
ambiental se comparado aos anestésicos inalatérios, retorno rapido e previsivel, com baixa
incidéncia de nausea e vOmito no pods-operatdrio, apresentando minimos efeitos
indesejados e melhor bem- estar do paciente. (ZACHEU, 2004; SEAR, 2012).

Ainda ndao hd medicamento que possa fornecer todos os requisitos de anestesia;
consequentemente, a administracdo de varios agentes diferentes ¢ necessaria para produzir o
resultado final desejado (SEAR, 2012). Segundo Anderson (2002), a triade tradicional de
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anestesia, hipnose, analgesia e relaxamento muscular pode ser alcangada pela TIVA.

A TIVA ja ¢ bem elucidada em cdes. Todavia, em felinos a pratica ndo ¢ bem
difundida, pois a espécie apresenta importantes particularidades, e estas devem ser
consideradas na rotina anestésica. Com o aumento do numero de felinos na rotina
veterinaria ¢ necessario a procura por protocolos anestésicos mais especificos para a
espécie.

Nesse trabalho serda abordada utilizagdo da anestesia intravenosa em um felino
submetido a ovariosalpingohisterectomia, expondo particularidades da TIVA em gatos, os
agentes empregados bem como suas caracteristicas individuais, vantagens e desvantagens.

ATENDIMENTO AO PACIENTE

Foi atendida uma gata, sem raga definida (SRD), com idade de 2 anos e peso de
3,425 kg, para ser submetida ao procedimento de ooforosalpingohisterectomia. O animal
foi proveniente da rotina de atendimento de uma clinica veterinaria particular na cidade de
Fortaleza, estado do Ceara.

Apos a anamnese e exame fisico foram solicitados exames complementares para
avaliar se o paciente estava apto a ser submetido ao procedimento anestésico e cirirgico.
Os exames solicitados foram hemograma completo, dosagens bioquimicas séricas de
creatinina e alanina amino transferase. Tais exames apresentaram parametros adequados
para a espécie, assim o animal se mostrou passivel a ser submetido aos procedimentos.

Procedimento anestésico: Inicialmente foram feitas as tricotomias dos membros toracicos
para posterior vendclise das veias ceféalicas do animal, tal acesso venoso foi executado com
cateter periférico intravenoso 22G, e a fludoterapia instituida consistiu na utilizagdo da
solucdo de ringer com lactato na velocidade de infusdo de 2,5mL/kg/h.

A paciente foi medicada com maropitant (1mg/kg, SC) 30 minutos antes da
medicagdo pré-anestésica, que consistiu em administrar metadona (0,3mg/kg, IM),
midazolan (0,3 mg/kg, IM) e dexmedetomidina (3ug/kg, IM). Transcorridos 20 minutos da
MPA a paciente foi induzida (min. 0) com propofol (4mg/kg) durante 2 minutos. Sendo
posteriormente utilizados na manutengao anestésica o cloridrato de remifentanila
(0,15pug/kg/min, IV) e propofol (0,15 mg/kg/h, IV), ambos em infusao continua.

Monitorac¢io: Durante o periodo pré-anestésico foi observado o grau de sedagdo do animal,
sendo este avaliado segundo a Escala de Agitacao e Sedagdo de Richmond (ou "RASS", do
inglés "Richmond Agitation-Sedation Scale"). Segundo Santos (2016) na escala de RASS,
o paciente alerta e calmo recebe a pontuagdo zero no escore. H4 quatro niveis de
agitacdo (que vao do inquieto ao agressivo), € mais cinco niveis de sedacdo graduados de
um a cinco negativos (que vao do torporoso ao coma).

No momento da indu¢do foram avaliadas as caracteristicas individuais da inducgao
anestésica do paciente, incluindo a observagao de ocorréncia de efeitos adversos, presenca
de sinais de excitacdo ou dor no momento da administracdo do farmaco.

No decorrer do procedimento anestésico foram mensurados e avaliados o
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eletrocardiograma, frequéncia cardiaca, onda pletismografica de pulso; frequéncias
respiratdria, oximetria, capnografia, temperatura, pressdo arterial ndo invasiva sistolica,
diastdlica e média, utilizando para isto o monitor multiparamétrico veterinario
(SDAMED®) e Inmonitor (IMPULSE®).

Neste periodo também foram observados sinais fisicos de profundidade
anestésica, como a rotacdo do globo ocular, movimentacao voluntaria, reflexo palpebral,
reflexo corneal, reflexo pedal, reflexo auricular. Com a avaliacdo desses parametros foi
possivel determinar o plano anestésico do paciente, seguindo a classificagdo de Guedel.

No periodo pos-anestésico foram observados diferentes tempos para a avaliar a
recuperagdo do paciente, incluindo tempo de extubacdo, tempo para dectbito esternal,
demabulacgdo e para recuperagdo total.

O tempo para extubacdo foi considerado o tempo transcorrido desde o final da
infusdo dos farmacos anestésicos, at¢ a manifestagao de reflexo de degluti¢ao por parte do
animal. O tempo para decubito esternal foi considerado o tempo compreendido desde o
final da infusdo de anestésico geral, at¢ o momento no qual o animal se manteve em
decubito esternal, sem retornar ao decubito lateral.

J& o tempo para deambulacdo definiu-se 0 momento compreendido imediatamente
apds o final da infusdo dos fidrmacos, até o animal conseguir se levantar, ainda com
dificuldade de se manter em estacdo € com presenca de incoordenagdo motora ao
caminhar. E por fim, o tempo para recuperacao total foi considerado a partir do final da
infusdo de propofol at¢ o animal conseguir caminhar sem sinais de ataxia, com capacidade
de responder a estimulos externos e se manter com facilidade em estacao.

No periodo pos-anestésico foi quantificado também o grau de dor por meio da
escala multidimensional para avaliagao de dor pos-operatoria em gatos da UNESP (2012),
Para a andlise descritiva, as pontuagdes de dor obtidas foram classificadas de acordo com
Brondani (2012), em dor leve (0-8), dor moderada (9-21) e dor intensa (22-30),
considerando-se a informagdo difundida na literatura de que escores de 0 a 29% estariam
relacionados com dor leve, de 30 a 70% relacionados com dor moderada e de 71 a 100%
com dor intensa.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Durante a avaliagdo pré-anestésica, o animal apresentou mucosas normocoradas,
tempo de preenchimento capilar de aproximadamente dois segundos, escore corporal 3,
frequéncia cardiaca de 160 bpm, frequéncia respiratdria de 38 rpm e temperatura retal de
38,6 °C. Nao foram observadas alteracdes no hemograma completo e nas dosagens
bioquimicas séricas de creatinina e alanina amino transferase. Sendo assim o paciente foi
considerado saudavel e classificado como ASA 1, de acordo com Fitz-Henry (2011). Apds
esses resultados foi aconselhado que o paciente fosse submetido a jejum hidrico e s6lido de
4 e 8 horas respectivamente, para ser submetido a cirurgia.

No momento anterior a medicagdo pré-anestésica o paciente apresentava
frequéncia cardiaca de 157 bpm, frequéncia respitatoria de 34 rpm, temperatura de 38,7 °C
e pressao arterial sistolica de 130mmhg. Apos a medicagdo pré-anestésica, a PANI foi
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aferida novamente, obtendo-se as pressdes sistdlica, diastolica e média, de 118mmHg,
96mmHg e 103mmHg respectivamente, sendo notada discreta redug¢ao da pressdo arterial.

Tal alteragdo foi descrita por Souza (2006) em felinos tratados com
dexmedetomidina, pela via intramuscular, o autor também relatou émese em 38% dos
pacientes. A émese observada nos animais ocorre em decorréncia da ativagao de receptores
a2 e consequente relaxamento do esfincter gastresofdgico, porém este reflexo nao foi
observado neste trabalho. A nao ocorréncia de émese, provavelmente ocorreu devido a
utilizacdo do maropitant antes da MPA, inibindo a ligagdo da substancia P ao receptor da
neuroquinina 1, tendo importantes efeitos antieméticos. A substincia P também esta
envolvida na transmissdo dolorosa, desta forma, este farmaco pode apresentar efeito
analgésico (ROCHA, 2018).

A administra¢do conjunta de metadona, midazolam e dexmedetomidina levou a
elevado nivel de sedagdo neste estudo, segundo a escala de RASS o animal apresentava
estado de sedacdo de grau 4, considerado um estado de sedacao intenso, onde o animal ndo
¢ responsivo a estimulos verbais, mas responde a estimulos fisicos. Associagdes de
farmacos com propriedades sedativa e analgésica sdo frequentemente utilizadas na
medicina veterinaria, sendo esse tipo de associagdo denominado neuroleptoanalgesia. As
principais vantagens do emprego dessas associacdes sdo a obtencdo de maior grau de
sedacdo e analgesia (MONTEIRO, 2008). Ambos, dexmedetomidina, midazolam, exercem
efeitos sedativos e ansioliticos quando administrados como pré-tratamento, a associacao
desses farmacos age sinergicamente, elevando seus efeitos sedativos (HATSCHBACH,
2006).

Durante a indugdo, o propofol provocou rapida perda de consciéncia, o que foi
observado por Castro (2010) e justificado devido a sua rapida distribui¢do para o sistema
nervoso central. A paciente ndo apresentou sinais de dor ou desconforto durante a infusdo
do propofol, sendo o processo de intubagdo orotraqueal realizado sem complicacdes.

Os parametros obtidos imediatamente apds a indu¢do com propofol foram
112mmHg, 88mmHg e 96mmHg, correspondentes as pressdes sistolica, diastdlica e média
respectivamente; FC=133 bpm, FR=8 rpm, SP0O2=94%, PCO2=33 mmHg, t=36,7 °C.
Houve consideravel diminuicao da frequéncia respiratdria, decorrente da atuagdo direta
sobre a atividade respiratoria central e leve diminui¢do dos valores pressao arterial devido
a vasodilatacao periférica e diminui¢ao do tonus simpatico.

Os parametros obtidos durante o momento trans-anestésico foram registrados a
cada 3 minutos (Fig. 01). A manuten¢do anestésica teve inicio no minuto 3 e transcorreu
até o minuto 36, a ligadura dos pediculos ovarianos e do corpo uterino ocorreram entre 0s
minutos 18 e 27, neste periodo ndo foram notadas alteracdes de resposta ao estimulo
doloroso, e observou-se relaxamento suficiente.

De acordo com a observagdo dos valores das variaveis cardiorrespiratorias,
associados a avaliagdo dos reflexos do paciente, o grau de profundidade anestésica foi
definido como estagio 3, entre os planos 2 e 3, onde foi constatada respiragdo
abdominocostal, porém profunda e ritmica, diminui¢do da frequéncia respiratoria, reflexos
referentes a sensibilidade (interdigtal, palpebral, corneano) ausentes, rotacdo do globo
ocular e leve diminuigdo na frequéncia cardiaca.
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Figura 01: Registro dos parametros cardiorrespiratorios e temperatura mensurados durante o
periodo trans-anestésico. (Fonte: Elaborado pelo autor)

A interpretacdo dos resultados expostos, evidencia a estabilidade dos fatores
hemodinamicos, apresentando valores aceitaveis em um procedimento anestésico. Nota-se
que houve declinio da pressao arterial em alguns momentos, entretanto a pressao arterial
sistolica se manteve acima de 90 mmHg e média acima de 60 mmHg, o que nao
compreende a hipotensao significativa.

Houve declinio na frequéncia cardiaca ao longo do periodo trans-anestésico,
sendo considerada uma bradicardia discreta levando-se em consideracdo os valores dos
parametros de referéncia apresentados por Futema (2002). Durante a observagdo do
eletrocardiograma nao foram observadas alteracdes. A observacdo da onda pletismografica
da oximetria de pulso mostrou menor amplitude, se comparada ao parametro basal,
durante o periodo inicial da anestesia, o que pode decorrer devido a diminui¢cdo da
resisténcia vascular periférica no local do sensor, tal alteragao ocorre devido a diminui¢do
da pressao arterial e ou vasodilatagao.

O animal apresentou depressdo consideravel na frequéncia cardiorrespiratoria e,
em alguns momentos, baixos valores de capnografia, porém os valores de oximetria
permaneceram estaveis e dentro dos valores propostos por Futema (2002), o que indica,
apesar da bradipneia ndo houve diminuicdo nos valores de saturacdo de oxigénio do
sangue, ou seja, a porcentagem de oxigénio que estd sendo transportado na circulagao
sanguinea permaneceu normal.

Os valores de temperatura retal permaneceram baixos durante o tempo peri-
anestésico, apresentando gradual elevacao apos o termino das infusdes de manutencdo
anestésica. A diminui¢do da temperatura durante o procedimento anestésico, ¢ o resultado
de varios fatores como a exposi¢cdo ao ambiente da sala de experimentacio, depressdo dos
mecanismos termorreguladores provocados pela anestesia, como a vasodilatag@o periférica,
redu¢do do metabolismo basal, concomitantemente com a perda de calor pelas vias
respiratoria (HATSCHBACH, 2006).

Durante o periodo trans-anestésico observou-se alto grau de analgesia e
relaxamento suficiente, além de estabilidade cardiovascular e manutencdo do plano
anestésico ideal, permitindo a realizagdao do procedimento cirurgico sem intercorréncias. O
cloridrato remifentanila promoveu intensa analgesia, permitindo que velocidade de infusao
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do propofol permanecesse na dose de 0,15 mg/kg/h durante toda a manutencao anestésica.
A infusdo de cloridrato de remifentanila associado ao propofol provocou depressao
respiratdria, porém os demais parametros se mostraram dentro dos padrdes sugeridos para a
espécie felina.

No pos-operatorio foi observado tempo para extubacao de 9 minutos (minuto 45),
tempo para decubito esternal de 25 minutos, tempo para deambulacdo de 35 minutos e
tempo para recuperacao total de 52 minutos. O retorno anestésico foi relativamente rapido
devido a baixa dose de propofol utilizada na manutencdo anestésica, a recuperacdo do
animal se deu de maneira suave e sem intercorréncias. De acordo com a escala
multidimensional da UNESP- Botucatu para avaliagdo de dor pds-operatéria em gatos o
paciente apresentou escore = 1(1/30 = 3,3%), tal escore € conceituado como dor leve (0-8,
0-29%). A observacdo de quase auséncia de dor no pods-operatdrio imediato, sem
necessidade de resgate analgésico, mostra a importancia da utilizacdo de anestésicos de
longa duracdo na medicagdo pré-anestésica descrita por Robertson (2018), ja que o
remifentanila possui meia-vida muito curta e podendo levar a aumento da dor pos-
operatdria (VIDEIRA, 2004).

CONCLUSOES

Pode-se concluir que o protocolo de anestesia intravenosa total empregado neste
estudo foi seguro, visto as minimas alteracdes fisiologicas que provocou, além de
adequado para o procedimento de OSH em gatos
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