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APRESENTACAO

O conhecimento é o ato ou efeito de conhecer, na Medicina Veterinaria este
conhecimento é adquirido a partir da graduagao (ensino), da pesquisa e da extensao,
abrangendo conteudos basicos, comuns a muitos cursos da area de saude e agrarias
(como biologia celular, bioestatistica, biofisica, sociologia, entre outras) e conteudo
especifico da profissao. Este conhecimento adquirido em sala € aplicado em campo
através das praticas e da pesquisa, onde podemos unir 0 ensino com a pratica,
registrando nossos achados em artigos, dai vem a importancia dos relatos de caso,
onde buscamos passar aos leitores nossa experiéncia com algo novo ou diferente do
que normalmente vemos no nosso dia-a-dia.

Desta forma este e-book traz uma compilagao de capitulos sobre esta producao
de conhecimento na Medicina Veterinaria, trazendo relatos de casos, pesquisas e
formas de ensino, aproveite para aperfeicoar seu conhecimento e adquirir novos.

Bons estudos!

Valeska Regina Reque Ruiz
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CAPITULO 14

ABORDAGEM ANESTESICA EM CAES

Saulo Ferreira Pujol
Medico veterinario autbnomo

Novo Hamburgo - RS
Rochelle Gorczak
Centro Universitario Ritter dos Reis

(UniRltter), Faculdade de Medicina
Veterinaria

Porto Alegre-RS
Marilia Avila Valandro
Centro Universitario Ritter dos Reis

(UniRltter), Faculdade de Medicina
Veterinaria

Porto Alegre-RS

RESUMO: O aumento de melhores
praticas anestésicas na medicina
veterinaria vem com intuito de minimizar
os efeitos colaterais que todos os
procedimentos geram aos pacientes.
Cées braquicefalicos sdo animais que
possuem peculiaridades anatémicas,
como disturbios das vias aéreas, que
se tornam um grande desafio para o
anestesista veterinario no processo
de insensibilizacdo dessas ragas, que
frequentemente sdo encontradas na
pratica cirirgica de pequenos animais.
A revisdo bibliografica tem como
objetivo elucidar duvidas e apresentar
o sinergismo de farmacos, para que

A Producéo do Conhecimento na Medicina Veterinaria

BRAQUICEFALICOS

facilitem seu uso na clinica veterinaria,
diminuindo os riscos de maiores efeitos

colaterais.
PALAVRAS-CHAVE: Bradicardia,
hipotenséo, multimodal,

neuroleptoanalgesia.

SIDE EFFECTS OF THE ANESTHETIC
PROCESS IN BRACHYCEPHALIC
DOGS

ABSTRACT: The increase of best
anestheticpracticesinveterinary medicine
comes with the intention of minimizing
the side effects that all the procedures
generate to the patients. Brachycephalic
dogs are animals that have anatomical
peculiarities, such as airway disorders,
which become a major challenge for the
veterinary anesthetist in the process of
desensitization of these breeds that are
frequently found in the surgical practice
of small animals. This literature review
aims to elucidate doubts, and present the
synergism of drugs, so that they facilitate
their use in the veterinary clinic, reducing
their risks of greater side effects.

KEYWORDS: Bradycardia, hypotension,
multimodal, neuroleptoanalgesia.
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11 INTRODUCAO

A atuacdo do anestesista veterinario é de suma importéncia para a pratica
na rotina de pequenos animais, tanto em procedimentos clinicos, ambulatoriais
e cirtrgicos. Com o avanco da tecnologia médica e da farmacologia, compete ao
veterinario anestesista conhecer e aprimorar os melhores protocolos para o controle
da dor, manutencdo da anestesia e analgesia pré, trans e pés-operatéria, além da
administracao de diferentes farmacos para contencéo quimica de animais agressivos
(JONES, 2016). Ainda, conhecer as particularidades raciais dos pacientes torna-se
fundamental para a realizacéo desses procedimentos de forma segura e efetiva.

Tendo emvista que caes braquicefalicos sdo animais que possuem peculiaridades,
principalmente as vias aéreas, o que se tornam um grande desafio para o anestesista
veterinario no processo de insensibilizacdo dessas ragas que frequentemente sao
encontradas na pratica cirdrgica de pequenos animais (RISCO-LOPEZ, 2015). A
maioria desses animais sdo acometidos por anormalidade anatomica das vias aéreas,
denominada como sindrome das vias aéreas braquicefalicos. Nao ha predisposicao
entre sexo, 0s sinais clinicos apresentam-se a partir de dois anos de idade, e incluem
alteracbes como estenose das narinas, palato mole alongado, saculos de laringe
evertidos e hipoplasia de traqueia (MCNERNEY, 2017).

A taxa de complicagbes cirurgicas pos-operatérias de caes braquicefalicos no
periodo perioperatdrio € em torno de 12%, com 5% desenvolvendo dispneia grave
ou morte. No geral, as principais preocupacodes relacionadas a anestesia do paciente
com sindrome das vias aéreas braquicefalicas sao o desenvolvimento de obstrugcéao
das vias aéreas (parcial ou completa) em qualquer periodo anestésico (desde a
sedacao pré-operatdria até a recuperacao completa) e predisposicao para bradicardia
e regurgitacdo (MCDONELL & KERR, 2015).

Dessa forma, é importante salientar que os anestesistas veterinarios devem
realizar e avaliar exames especificos em caes com essas caracteristicas. Esta reviséo
de literatura tem por objetivo trazer informagdes relevantes sobre a anestesia de cées
braquicefalicos, em relacdo a sua anatomia e farmacos a serem utilizados para esse
propdsito.

2| DESENVOLVIMENTO

2.1 Caes Braquicefalicos

As principais racas de cées braquicefalicos submetidos a procedimentos
anestésicos atualmente sédo Shih-Tzu, Boxer, Buldogue Inglés, Buldogues Francés,
Lhasa Apso, Pequinés, Pug e Boston Terrier (PONCET, 2005; TORREZ & HUNT,
2006). Elas possuem particularidades anatdmicas comumente observadas, dentre
elas o focinho achatado, 6rbita ocular rasa e formacao de pregas na pele da face.
Normalmente sao observadas patologias respiratorias como a Sindrome da Via Aérea
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do Braquicefalico: obstrucdo das vias aéreas, estenose das narinas, prolongamento

de palato mole, saculos laringeos evertidos e colapso de laringe (TORREZ & HUNT,
2006) (Figura 1).
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Figura 1: Anomalias presentes na Sindrome da via aérea dos braquicefélicos.
Fonte: The BOAS Research Group, 2019.

A estenose das narinas provoca diminuicdo do fluxo de ar pelas vias superiores,
causando sintomatologia caracteristica conforme o grau de obstrucao além de
respiracao ruidosa, estridor, cianose e, em casos mais graves, sincope, somando a
outras possiveis alteracées que compdem a sindrome da via aérea dos braquicefalicos
(MACPHAIL, 2019). Visualmente se observa a constricdo das narinas, que comumente
séo bilaterais e simétricas (Figura 2) (CARVALHO et al., 2010; LIU et al., 2016).

A apan nostrils B mildly stenotic nostrils

D seversly stenolic nostrils

Figura 2: Imagem de quatro classifica¢cdes de narinas estenéticas em caes braquicefalicos. A:
narinas normais (abertas); B: estenose leve; C: estenose moderada; D: estenose severa.

Fonte: Liu et al., 2016
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A hipoplasia de traqueia € caracterizada por significativo estreitamento ao longo
de toda a extenséo traqueal. Os anéis traqueais cartilaginosos tendem a ser menores
e mais rigidos que o normal, inclusive se sobrepondo dorsalmente, de modo que
praticamente ndo existe 0 musculo dorsal. Algumas ragas como o Buldogue Inglés,
apresentam padrdes caracteristicos e com provavel envolvimento hereditario para
essa anomalia congénita (PEREIRA & YAMATO, 2015). Ja o colapso de laringe ocorre
devido a perda da funcao das cartilagens que compdem a laringe, isso ocorre devido
a pressao exercida no interior da laringe, causando a aproximacéao das cartilagens e
até mesmo sua sobreposicao (DYCE et al.,2010).

O prolongamento de palato mole ocorre devido a mutacao genética, sendo que
€ comum cées com palato mole alongado apresentarem lingua desproporcional a
cavidade oral (DAVIDSON et al., 2004). E visualizado quando ele se posiciona acima
da borda a epiglote (PEREIRA & YAMATO, 2015), como observado na figura 1, o que
dificulta a respiracdo, devido inspiracdo ar, com a vibracdo, e ocorre formacao de
edema na epiglote (VADILLO, 2007).

Essas anomalias interferem na aspiracéo do ar até os pulmdes, e, dependendo
da gravidade do caso, estimulam o sistema digestivo e dificultam a termo regulacdo do
paciente (RISCO-LOPEZ, 2015). Caes com anomalias da sindrome apresentam sinais
importantes no trato gastrointestinal, como gastrite, esofagite e duodenite, devido
a aerofagia, que foram comprovadas em Buldogues Ingleses obesos, Buldogues
Franceses e Pugs (PONCET, 2005).

Independentemente da espécie, deformacdes das vias aéreas superiores
resultam em reducdo de seu didmetro e aumento na resisténcia. Para compensar
esse Ultimo, uma maior pressao negativa intratoracica é criada para gerar fluxo de ar
inspiratorio. Além do aumento no trabalho de respiragdo, as mudancgas dinamicas de
pressao podem exacerbar ainda mais o colapso estruturas das vias aéreas superiores
nas passagens aéreas e aumentar a resisténcia das mesmas. Em casos graves, a
disfuncdo é associada com inflamacao e edema dos tecidos faringeos (MCDONELL
& KERR, 2015).

Os animais que possuem essa patologia podem apresentar a sindrome da
angustia respiratoria aguda (SARA), ou seja, grande acumulo de fluidos e inflamacao,
dificultando a respiracédo e podendo levar a morte subita. Ainda, nesses pacientes
a formacédo de edema pulmonar é consequéncia do esforco inspiratorio, devido ao
extravasamento de plasma (PEREIRA & YAMATO, 2015), e, devido a hipertensao
pulmonar causada pela dificuldade respiratoria, acaba ocorrendo maior esforco
cardiaco compensatorio, o que resulta em aumento do ventriculo direito cronicamente
(JOHNSON, 20186).
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2.2 Avaliacao pré-anestésica

A avaliagdo pré-anestésica de todos os pacientes que irdo ser submetidos a
procedimento € fundamental para reduzir os riscos, minimizar complicagées e otimizar
a seguranca anestésica. Doencas cardiorrespiratdrias pré-existentes predispdem
a disturbios induzidos pela anestesia e, nesse contexto, a utilizacdo de algumas
drogas sao fatores de riscos para caes braquicefalicos (BRODBELT; FLAHERTY &
PETTIFER, 2015), j& que agentes anestésicos causam depressao cardiopulmonar e,
a preexisténcia de alguma dessas patologias predispde um disturbio fisioldbgico maior
por inducao da anestesia (POSNER, 2016).

Exames complementares de imagem e hematoldégicos sdo necessarios no
sentido de minimizar riscos, ao auxiliar a escolha do melhor protocolo anestésico. Ao
gue tange a exames laboratoriais, hemograma completo (principalmente para avaliar
anemia e hipoproteinemia, que aumentam a mortalidade e morbidade anestésica) e
bioquimicos para avaliacao renal e hepatica (BRODBELT; FLAHERTY & PETTIFER,
2015).

O eletrocardiograma (ECG) permite a transcricdo e a analise da frequéncia e
ritmo cardiacos, sendo imprescindivel para o diagnoéstico de arritmias e disturbios
de conducgao, e, ainda, pode sugerir disturbios eletroliticos e sobrecarga de camaras
cardiacas (TILLEY & SMITH, 2016), como dilatacao/hipertrofia ventricular direita ou
hipoxia secundarias a sindrome da via aérea do braquicefalico (GOODWIN, 2001).
Na avaliagdo do ritmo cardiaco em pacientes com essa sindrome, é comum observar
arritmiasinusalrespiratoria, que sao flutuacées do tdbnus vagal mais marcado, secundario
ao esforco respiratdério e aumento da pressao intratoracica como consequéncia do
estreitamento das vias aéreas, ainda, se observa a alteracées associadas a vagotonia
e arritmia sinusal respiratéria acentuada, como sinus arrest e bloqueio atrioventricular
(TILLEY & SMITH, 2016), além de serem predispostos a bradicardia pelo alto tonus
vagal em repouso (MCDONELL & KERR, 2015).

O ecocardiograma é necessario quando existe a necessidade de informagdes
mais exatas sobre a anatomia cardiaca, morfologia, fisiologia e hemodinamica do
coracao, o que auxilia na avaliacao do risco anestésico em pacientes cardiopatas ou
que possuem doencgas sistémicas que afetam secundariamente a fungao cardiaca
(POSNER, 2016).

2.3 Preparacao e Procedimentos Pré-Anestésicos

O jejum pré-anestésico é sempre pré-requisito para um procedimento eletivo,
devido a existéncia de conteudo gastrico que eleva o perigo de regurgitagdo no
decorrer da anestesia injetavel e/ou ap6s o procedimento, sendo capaz de ocorrer
aspiracao via traqueal e, por consequéncia, o desenvolvimento de um possivel quadro
de pneumonia por aspira¢ao. O recomendado € jejum alimentar de 12 horas e hidrico
de duas horas, sendo que braquicefalicos possuem maior propensao a regurgitacéo
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se possuirem edema de epiglote (DOWING & GIBSON, 2018).

Cées braquicefalicos possuem maior dificuldade na intubacao, sendo avaliados
pela escala de Mallampati, que prevé visualmente a classificacdo do paciente, cuja
técnica é convertida da medicina humana para a medicina veterinaria, com o paciente
em decubito esternal, com a boca aberta, expondo a lingua para frente (MOLINA &
GARCIA, 2017) (Tabela 1).

Classificacao

Classe | Palato mole, faringe, e tonsilas palatinas visiveis
Classe Il Palato mole, palato duro e crista palatina visiveis
Classe I Palato mole com redugéo da visibilidade, apenas palato duro visivel
Classe IV Palato mole totalmente nao visivel
I ] Il v
- h \___,/P’;_E TN ,---/':? _ S ﬂj : TN /"?
) L/ Y L Y | Y Y

Tabela 1: Escala de Mallampati convertida para caes.
Fonte: Molina & Garcia, 2017.

Ainda, pré-oxigenacao se faz necessaria de 10 a 15 minutos antes do uso da
medicacdo pré-anestésica (MPA), pelo excesso de tecido do palato mole, deve-se
fazer uso de mascara ou caixa apropriada para oxigenacdo (PEREIRA & YAMATO,
2015).

2.4 Medicacao pré-anestésica

A medicacao MPA antecede a anestesia, e faz parte do protocolo anestésico,
preparando o animal para o sono artificial, dando-lhe a sedacdo necessaria e
reduzindo-lhe a irritabilidade, agressividade e as reagdes indesejaveis causadas pelos
anestésicos. Os farmacos envolvidos possuem também o objetivo de analgesia pré-
operatoria, estabilidade cardiovascular transoperatéria e qualidade de recuperacéao
anestésica, assim sendo, a escolha das drogas nesta etapa impacta diretamente a
anestesia geral (MURREL, 2016).

2.4.1 Fenotiazinicos

Fenotiazinicos s&o muito usados como sedativos ou em associagdes pré-
anestésicas (RANKIN, 2015). Sdo classificados como tranquilizantes, neurolépticos
ou antipsicoticos (PAWSON, 2010). Nao possuem efeitos analgésicos, e devem ser
associados a analgésico, normalmente opioide (neuroleptoanalgesia) (PAWSON,
2010; RANKIN, 2015; MURREL, 2016). Os efeitos antieméticos das fenotiazinas sao
benéficos em tais associagcdes (PAWSON, 2010; RANKIN, 2015). O principal farmaco




dessa classe empregados em pequenos animais € a acepromazina (PAWSON, 2010;
RANKIN, 2015; MURREL, 2016; DOWING & GIBSON, 2018), sua dose para caes €
de 0,01 a 0,1 mg/kg, pelas vias intravenosa, intramuscular ou subcutanea. O tempo
para aparecimento do efeito total € de aproximadamente 30 minutos apds as injecdes
intramusculares, mas € menor se utilizada a via intravenosa (PAWSON, 2010).

Os principais efeitos colaterais s&o a diminui¢cao da resisténcia vascular sistémica
e da pressao arterial (RANKIN, 2015), que sao causados pela sua atividade antagonista
em receptores como os aladrenérgicos e os colinérgicos muscarinicos (PAWSON,
2010). Em céaes braquicefalicos, particularmente Boxers, pode causar sincopes
vasovagais, devido a niveis altos de tonus vagal, que podem ser evitadas utilizando
doses baixas de acepromazina (PAWSON, 2010; DOWING & GIBSON, 2018). Ainda,
causa minimas alteragdes respiratérias (PAWSON, 2010; RANKIN, 2015), sendo
recomendada para pacientes calmos com obstrucéo leve a moderada de vias aéreas
relacionadas a colapso de traqueia ou paralisia de laringe (PAWSON, 2010). Por ser
metabolizada por via hepética, pode-se observar duragdo prolongada da agédo em
pacientes hepatopatas (PAWSON, 2010; MURREL, 2016). Nao deve ser utilizada em
animais com hipovolemia, choque, historico de convulsdes, e ser com cautela em
pacientes com disfungao cardiaca, hepatica, jovens, idosos, debilitados, cées da raca
Boxer e racas gigantes (PAWSON, 2010).

2.4.2 Benzodiazepinicos

Os benzodiazepinicos sao considerados tranquilizantes menores possuindo
ampla seguranca, tornando Uteis em pacientes frageis e calmos. Possuem pouco poder
sedativo em animais higidos com boas condi¢des gerais e, além disso, podem causar
excitacao e agressividade quando utilizados sem combinagéo com outros farmacos.
No geral, diminuem a agressividade, produzem ac&o ansiolitica, miorrelaxamento
e potencial anticonvulsivante e ndo possuem ag¢ao analgésica, sendo utilizado em
associacao com opioides. O diazepam e 0 midazolam sdo os farmacos dessa classe
mais utilizados na medicina veterinaria e sdo aplicados pela via parenteral (RANKIN,
2015; MURREL, 2016).

O diazepam é usado como anticonvulsivante e como sedativo leve em pequenos
animais. Por via enteral, ocorre minima depressao respiratoria e do débito cardiaco e,
em via intravenosa, a frequéncia cardiaca, o débito e a pressao arterial permaneceram
inalteradas (PAWSON, 2010; MURREL, 2016). Nao deve ser usado em pacientes
gestantes, lactantes, geriatricos, ou com insuficiéncia hepatica ou renal, coma, choque
e insuficiéncia respiratéria. Em animais com SARA, n&o deve ser administrado, pois
pode agravar a sintomatologia (TEIXEIRA, 2009).

Ja o0 midazolam é o principal benzodiazepinico de uso parenteral em medicina
veterinaria. E um medicamento seguro para braquicefalicos, mas nao deve ser
administrado isoladamente, especialmente em animais higidos, podendo causar
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reacao paradoxal, com a excitagéo do paciente (PAWSON, 2010). Em cées os efeitos
cardiovasculares sdo minimos, podendo utilizar a dose de 0,25 e 1,0mg/kg (RANKIN,
2015).

2.4.3 Agonistas a2-adreneérgicos

Os agonistas a2-adrenérgicos podem ser classificados como sedativo-hipnoticos
e tem propriedades adicionais miorrelaxantes e analgésicas (PAWSON, 2010; RANKIN,
2015). O nivel de sedacéao induzido pelos a2-agonistas geralmente € mais previsivel do
gue aquele obtido por agentes como as fenotiazinas ou os benzodiazepinicos, porém,
existem falhas especialmente em pacientes assustados, com dor ou excitados em
locais ruidosos, sendo que, alguns caes apresentam agressividade ao toque, mesmo
aparentando estar profundamente sedados (PAWSON, 2010). A primeira medicagéao
dessa classe utilizada em medicina veterinaria foi a xilazina e, atualmente esta sendo
mais utilizada em pequenos animais a dexmedetomidina (MURREL, 2016).

Embora sejam considerados sedativos mais confiaveis, principalmente por
possuirem reversor (antagonista seletivo), eles também exercem efeitos profundos
em outros sistemas do corpo, ja que existem a2-adrenoreceptores tanto a nivel central
quanto perifericamente em localizagdes pré e pds-sinapticas e seu uso deve ser limitado
ao paciente jovem e saudavel (PAWSON, 2010; RANKIN, 2015). A acdo analgésica
dos a2-agonistas € mais evidente quando doses altas s&o utilizadas e, dessa forma,
uma associacdo com opioides produzem uma sedagao e analgesia segura, utilizando
doses baixas dos a2 (PAWSON, 2010).

A xilazina provoca o aumento da pressao arterial mediado pela estimulacéo de
receptores cardiovasculares pos-sinapticos, resultando em vasoconstricdo. Ja o efeito
posterior desse parametro ocorre por diminuicdo do ténus simpatico, tornando-se
um efeito negativo para a anestesia em braquicefélicos devido ao efeito central do
farmaco pela ativacdo de receptores pré-sinapticos periféricos no sistema nervoso
simpético. Ainda no sistema cardiovascular, o efeito mais observado € a bradicardia
reflexa, devido a reducao central do impulso simpatico e resposta barorreceptora a
hipertensao. A bradicardia também pode vir acompanhada de alteracées no ritmo
como bloqueio atrioventricular de primeiro e segundo grau (PAWSON, 2010; RANKIN,
2015).

A émese e salivacdo sdo descritos como efeitos comuns no uso da xilazina,
agravando assim a possibilidade de pneumonia aspirativa e aumento do risco de
refluxo gastroesofagico em caes braquicefalicos, sendo este mais um motivo para que
seu uso nao seja aconselhavel (PAWSON, 2010; RANKIN, 2015). No SNC, os efeitos
dos a2-agonistas relatados sdo tanto anticonvulsivantes como pré-convulsivantes,
ainda pode causar hipotermia ou hipertermia (PAWSON, 2010).

Ja a dexmedetomedina apresenta menores efeitos sobre a conducéo elétrica
cardiacacomparadaaxilazina(PAWSON, 2010). Outrasvantagensdadexmedetomidina
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incluem a analgesia melhorada, sedac&o mais previsivel e uma exigéncia reduzida
para o metabolismo da droga, além da possibilidade da utilizagcdo de seu reversor,
o atipamezol. A utilizagcdo desse farmaco pode contribuir significativamente para a
analgesia transoperatéria, podendo resultar em um plano muito estavel de anestesia
durante a fase de manutencéo, reduzindo as flutuacdes na profundidade da anestesia
associada com mudancas na intensidade da estimulacéo cirargica (RANKIN, 2015;
MURREL, 2016).

De maneira geral, os a2-agonistas sao recomendados para animais jovens e
saudaveis, sendo contraindicados em pacientes com doenca miocardica ou reserva
cardiaca reduzida, hipotensos, em choque, com doenca respiratoria, insuficiéncia
hepatica e/ou renal, diabete melito, prenhes e qualquer paciente doente ou debilitado
(PAWSON, 2010).

2.4.4 Analgésicos Opioides

Os opioides sao drogas derivadas do 6pio e interagem com receptores opioides,
sendo os mais utilizados em medicina veterinaria a morfina e seus derivados semi-
sintéticos — meperidina, metadona, fentanil e tramadol (KUKANICH & WIESE, 2015;
KERR, 2016), e descritos na tabela 2. A utilizagao de opioides na MPA tem por finalidade
fornecer analgesia e melhorar a confiabilidade e intensidade da sedacédo fornecida
pela droga sedativa primaria (KUKANICH & WIESE, 2015; MURREL, 2016).

Farmaco Dose/Duracéao Efeito Poténcia Contra Indicac6es
Meperidina | 2 a 4 mg/kg IM Baixa sedacéo e 10x mais fraca N&o utilizar em animais com
0,5 a 2 horas de efeito anestésico que a morfina | funcdo respiratéria comprometida.
acao inferiores da Usar com cautela em pacientes
morfina, liberacéo com insuficiéncia cardiaca,
de histamina idosos, hepatopatias.
Morfina 0,2 a1 mg/kg IV, | Potente analgesia e | E considerada Nauseas, vomitos, defecacéo
IM sedacéo, liberagcédo o limiar de imediata, constipacéo, a longo
2 a 6 horas de de histamina poténcia em prazo, diminuicdo da micgcéo e
acao analgesia produgdo de urina.
Metadona 0,2 a 1 mg/kg Seu efeito sedativo Analgesia N&o produz liberacéo de
IV,IM,SC € inferior ao da igual ou 1,5 histamina, ndo causa émese
4 a6 horas de |morfina, mas possui| em relacdo a em cées, possui afinidade por
acéao analgesia igual morfina receptores NMDA causando
perda da memoéria recente
Tramadol 2 a 6mg/kg Baixa acao Utilizado na Contraindicado em hepatopatas,
IM, SC e VO analgésica dor leve a idosos e pacientes com
6 a 8 horas de moderada insuficiéncia cardiaca
acao
Fentanil 0,001 a 0,005mg/ Alta sedacéo e Usada em Causa bradicardia e hipotensao
kg IV analgésica dores graves a
10 a 30 minutos 100x mais que a agonizantes
de acao morfina

Tabela 2: Analgésicos opioides, seus principais aspectos e efeitos colaterais.
Fonte: KUKANICH & WIESE, 2015.
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A escolha da droga dependera sobre o grau de analgesia necessaria e sobre
a velocidade de inicio da acéo e da duragcédo necessaria, visto que a intensidade da
analgesia de cada farmaco € diferente, sendo essas drogas o ponto-chave no controle
da dor perioperatéria (MURREL, 2016). Ainda, apresentam efeito sedativo dose-
dependente e droga-dependente (KUKANICH & WIESE, 2015; MURREL, 2016), seus
efeitos cardiovasculares sao minimos, podem causar bradicardia com manuteng¢ao do
débito cardiaco, e altas doses administradas via intravenosa podem causar excitacéo
(KUKANICH & WIESE, 2015).

A morfina é considerada a droga opioide prot6tipo, € a mais utilizada na medicina
veterinaria devido a sua eficacia, tolerancia e baixo custo. Possui étima analgesia, e
€ indicada para controle da dor moderada a severa, porém seu uso mais indicado é
IM, pois causa alta degranulacao de mastocitos e liberacao de histamina (KUKANICH
& WIESE, 2015; KERR, 2016; GORNIAK, 2017), ndo sendo indicada para tratamento
de mastocitoma. Causa depressao respiratoria, e aumento da pressao intracraniana
(PIC), induz émese e causa hipotensdao (KUKANICH & WIESE, 2015; GORNIAK,
2017), porém pode ser utilizada em pacientes com doenca respiratdria (KUKANICH &
WIESE, 2015).

Por sua vez a meperidina ndo é téo eficaz como a morfina no tratamento da dor
severa, sendo indicada para procedimentos que causam dor leve a moderada (KERR,
2016), e seu principal efeito a nivel cardiovascular é inotropismo negativo (KUKANICH
& WIESE, 2015).

A metadona é indicada para analgesia de curta duragcéo, na sedagédo e como
adjuvante anestésico, e possui poténcia similar & morfina. E compativel com a maioria
dos anestésicos e pode ser usada como parte de abordagens multimodais analgésicas
ou anestésicas, proporciona boa analgesia, pode ser administrada SC, IM ou IV e
tem muito poucos efeitos colaterais, por isso é indicada para procedimentos com dor
severa a aguda, e € o farmaco de eleicdo para procedimentos em braquicefalicos
(KUKANICH & WIESE, 2015; KERR, 2016).

O fentanil possui laténcia imediata e rapida acédo, em torno de 15 minutos seu
efeito em caes exibe bloqueio sinoatrial, mesmo ndo sendo comprovada a cardiopatia,
devido ao estimulo vagal durante a respiracao ou apenas o aumento do ténus vagal,
com efeitos minimos no miocardio (KERR, 2016). Ideal para transoperatério em
cirurgias com expectativa de dor intensa a torturante (KUKANICH & WIESE, 2015;
KERR, 2016).

Ja o tramadol é usado no tratamento do controle de dor leve a moderada, mais
usado como medicacdo pds-operatéria e em trauma toracico. E muito utilizado na
analgesia multimodal em associa¢des com anti-inflamatoérios néo esteroidais (AINES).
N&o deve ser usado em pacientes com insuficiéncia cardiorrespiratéria e hepatopatas
(KERR, 2016).

A Producao do Conhecimento na Medicina Veterinaria Capitulo 14




2.5 Inducao, Manutencao e recuperacao anestésica

Os periodos de inducéo e recuperacdo sao 0S mais perigosos para pacientes
braquicéfalos. Pelas caracteristicas cardiorrespiratérias desses animais, € exatamente
no trans e poés-operatdrios, onde ocorrem maiores problemas com a anestesia
(FANTONI; CORTOPASSI & BERNARDI, 2017).

A principal droga de inducédo utilizada em caes é o propofol (BERRY, 2015;
KASTNER, 2016), que é inicialmente hipnético, com inicio rapido de acéo (60 a 90
segundos) e curta duracao (aproximadamente 10 minutos em dose Unica), normalmente
administrado ao efeito, causando moderada hipotensdao e, em pacientes com
bradicardia pré-existente pode causar assistolia (KASTNER, 2016), e injecdes rapidas
podem causar apneia. No possui acdo analgésica (BERRY, 2015; KASTNER, 2016)
e, portanto, procedimentos dolorosos devem receber analgésicos apropriados como
parte do protocolo anestésico (BERRY, 2015). Outra droga utilizada é o etomidato,
principalmente em pacientes cardiopatas ou com instabilidade miocardica de origem
extra cardiaca, indicado para animais idosos e em cesarianas, sempre associado a um
benzodiazepinico (FANTONI; CORTOPASSI & BERNARDI, 2017a).

Ainda nesse contexto, os agentes dissociativos possuem a caracteristica de um
estado de catalepsia, com olhos abertos e com nistagmo lento. Seus efeitos sédos
simpatomiméticos, causam hipertensao arterial e taquicardia, aumentando o consumo
de oxigénio pelo miocardio. O farmaco mais usado na anestesia da clinica veterinaria
€ a cetamina, desde que seja em associacdo com farmacos que atenuem seus efeitos
colaterais. Podendo ser usada na MPA com um relaxante, ou na indugao com propofol.
Porém nao é aconselhavel em braquicefalicos por gerar reflexo laringotraqueal
(PAWSON & FORSYTH, 2010).

A manutencédo anestésica pode ser realizada com o uso de anestesia inalatoria
(agentes que permitem um rapido despertar, porém deprimem o sistema respiratério)
(SEGURA, 2011; FANTONI; CORTOPASSI & BERNARDI, 2017), ou anestesia total
intravenosa, na qual é empregado exclusivamente drogas injetaveis (FANTONI;
CORTOPASSI & BERNARDI, 2017). Durante a manutencdo anestésica ha a
recomendacao de que, independente do procedimento realizado, deve-se sempre
posicionar o animal com a cabeca e o térax levemente elevados, em relacdo ao
abdome, para que nao dificulte a respiragao, dessa forma, a mesa cirurgica deve ser
inclinada (posicéao de Trendelemburg invertida) (SEGURA, 2011).

Atualmente o Isoflurano é o anestésico inalatério mais usado na medicina
veterinaria, esse farmaco provoca depressao da funcado respiratdria, alteracdes
cardiovasculares e hipotensdo de forma dose-dependente, produz inducéo e
recuperacao rapidas, produz pequena bradicardia, vasodilatagdo progressiva e, a
medida que se aprofunda a anestesia, o relaxamento muscular € excelente, é absorvido
e excretado pelos alvéolos (PAWSON & FORSYTH, 2010)

Ao utilizar a anestesia inalatoria, deve-se levar em conta que arritmias e depressao
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no sistema respiratério podem ser presenciadas com o uso do Isoflurano, embora
tenha uma taxa menor se comparada ao halotano. Porém, arritmias desencadeadas
pelo isoflurano podem ser controladas ou revertidas pelo uso de lidocaina em infuséo
continua, sendo que o mecanismo pelo qual a lidocaina exerce sua agao sobre as
arritmias ventriculares é pelo bloqueio dos canais de sodio abertos e inativados,
fazendo com que o limiar de excitabilidade das células aumente, desacelerando a
conducéao dos impulsos pelo tecido ventricular (THIESEN et al., 2012).

Jaaanestesiatotal intravenosa (Total intravenous anesthesia - TIVA) é umatécnica
deanestesiageralque utilizaumacombinacao de agentes administrados exclusivamente
por via intravenosa sem recurso a agentes de inalagao (Gas Anestésico). Essa técnica
nao deve ser utilizada em animais hepatopatas e nefropatas, pois os farmacos
utilizados passam pelo processo de biotransformacao e excrecao do organismo,
existe a dificuldade de mensuracéo dessas concentragdes plasmaticas, nao podendo
ser executada em tempo real, diferentemente da anestesia inalatdria (KASTNER,
2016). As principais vantagens da técnica sao o baixo custo de equipamentos, nao
tem sobrecarga pulmonar, ndo produz poluicéo, podendo ser usada em diagnésticos e
cirurgias rapidas. Suas principais desvantagens sao superficializac¢ao dificil, eliminagcao
dependente da integridade orgénica, recuperacao extensa, dificuldade na avaliacao
do plano anestésico e obrigatoriedade de oxigenioterapia em braquicefalicos (BERRY,
2015).

As drogas mais utilizadas na TIVA s&o o propofol com associagbes como
opioides. Esse procedimento possui uma recuperacdo tranquila e rapida, mesmo
apos longos processos cirurgicos, como uma de suas vantagens € menor depressao
cardiorrespiratoria (KASTNER, 2016).

No pés-anestésico, a principal classe farmacoldgica utilizada sdao os AINES,
sendo o meloxicam o medicamento de eleicdo em braquicefalicos, pois tem 6timo
efeito anti-inflamatério, analgésico e antiexsudativo com poucos efeitos gastro lesivos
ou ulcerogénicos (KERR, 2016).

31 CONCLUSAO

Pacientes que possuem a Sindrome da Via Aérea do Braquicefalico, que tendem
a ser animais instaveis no processo anestésico, se faz necessaria uma avaliagéo prévia
detalhada com profissional especifico, para que possa ser submetido a um processo
anestésico com o minimo de complica¢des. Dessa forma, cabe ressaltar a importancia
da atuacdo do anestesista veterinario, que, ao conhecer os farmacos disponiveis,
elabora protocolos anestésicos especificos para cada paciente, cada enfermidade e
procedimento, além da monitoragdo constante do animal durante toda a anestesia,
reduzindo, assim, 0s riscos para o paciente, realizando uma anestesia segura e eficaz.
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