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RESUMO: A laparotomia exploratoria em
equinos € um procedimento de emergéncia
frequentemente realizado para diagnéstico
e tratamento de afec¢des abdominais,
como coélicas obstrutivas ou deslocamentos
intestinais. O manejo anestésico adequado
€ essencial para garantir a estabilidade
do paciente, minimizar complicacoes
intra e poOs-operatérias e promover uma
recuperagcdo segura. Este relato de caso
descreve a abordagem anestésica utilizada
em uma égua submetida a laparotomia
exploratéria, incluindo  pré-medicacéo,
inducdo, manutencdo e monitorizagéo
anestésica, além dos cuidados pos-
operatorios. O protocolo anestésico foi
baseado no uso de agentes sedativos,
anestesia inalatoria e analgesia multimodal.
A escolha dos farmacos e a monitorizagao
continua desempenharam um papel
fundamental na redugdo dos riscos
anestésicos e na melhora do prognéstico
da paciente.

Data de aceite: 26/02/2025

PALAVRAS-CHAVE: Equinos, anestesia,
laparotomia exploratdria, analgesia
multimodal, monitorizagcdo anestésica.

ANESTHETIC MANAGEMENT
IN A MARE UNDERGOING
EXPLORATORY LAPAROTOMY:
CASE REPORT

ABSTRACT: Exploratory laparotomy
in horses is an emergency procedure
frequently performed to diagnose and treat
abdominal disorders such as obstructive
colic or intestinal displacements. Proper
anesthetic management is crucial to
ensure patient stability, minimize intra- and
postoperative complications, and promote
a safe recovery. This case report describes
the anesthetic approach used in a mare
undergoing exploratory laparotomy, including
premedication, induction, maintenance,
anesthetic monitoring, and postoperative care.
The anesthetic protocol was based on the use
of sedative agents, inhalation anesthesia, and
multimodal analgesia. The choice of drugs and
continuous monitoring played a fundamental
role in reducing anesthetic risks and improving
the patient’s prognosis.
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INTRODUCAO

A laparotomia exploratéria é um procedimento cirdrgico amplamente utilizado na
medicina veterinaria para diagnostico e tratamento de afec¢cdes abdominais em equinos,
especialmente nos casos de colica severa (FURST et al., 2020). Devido & complexidade
do procedimento e ao porte do animal, 0 manejo anestésico adequado é essencial para
garantir estabilidade hemodindmica, minimizar complicacdes intra e poOs-operatérias e
proporcionar uma recuperacao segura (DUGDALE, 2016).

Os equinos apresentam particularidades fisiolbgicas que aumentam os desafios
anestésicos, como sensibilidade a anestésicos inalatérios, risco elevado de depresséo
respiratéria e hipotensao, além da predisposi¢cdo a miopatia e neuropatia p6s-anestésica
(MUIR et al., 2020). Dessa forma, um protocolo anestésico bem planejado deve incluir
sedacao eficiente, inducéo suave e manutengéo controlada, garantindo analgesia adequada
e estabilidade cardiovascular (STEFFEY; EDSALL, 2019).

A escolha dos agentes anestésicos deve levar em consideragdo fatores como
idade, condicao clinica do paciente e duragéo do procedimento. Os alfa-2 agonistas, como
xilazina e detomidina, sdo amplamente utilizados na sedagéo pré-anestésica devido aos
seus efeitos analgésicos e sedativos (GRANDI et al., 2021). Para a inducdo anestésica,
a associacado de cetamina com benzodiazepinicos, como midazolam ou diazepam, é
comumente empregada para proporcionar relaxamento muscular adequado e evitar
excitacdo durante a indugcédo (TAYLOR; CLARK, 2022). A manutencdo pode ser feita por
meio de anestesia inalatéria com isoflurano ou sevoflurano, associada a infusdes continuas
de lidocaina ou opioides para analgesia multimodal (WAGNER, 2018).

Durante a anestesia, a monitorizagcdo rigorosa € indispensavel para evitar
complicagdes como hipotenséo, hipoxemia e acidose metabdlica. O uso de equipamentos
como capnografos, oximetros de pulso e monitores de presséo arterial séo fundamentais
para garantir um procedimento seguro e minimizar riscos (DUGDALE, 2016).

O objetivo deste trabalho é relatar o caso de uma égua Paint Horse , atendida no
Hospital Veterinario da Universidade de Franca, que apresentou uma disten¢édo abodominal
devido a uma compactacéo de colén, com tratamento cirdrgico por laparotomia mediana

ventral para realizagéo de enterectomia.

RELATO DE CASO

No dia 18 de junho de 2024, deu entrada ao Hospital Veterinario da Universidade de
Franca, uma égua, da raca Paint Horse , com 473 kg, 11 anos de idade. O encaminhamento
foi realizado ap6s a suspeita de compactacao do colon no exame realizado pelo médico
veterinario responsavel na propriedade, com queixa de inquietagéo e maiores manifestacées
de dor abdominal, sendo possivel observar facilmente tais sinais ap6s a égua dar entrada

ao Hospital, como sudorese, tentativas frequentes de miccéo, postura de cavalete, olhar
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direcionado para o flanco e chutes em direcdo ao abdémen (Figura 1). Ao exame fisico,
foi possivel observar frequéncia cardiaca de 52bpm, motilidade intestinal discretamente
diminuida e desidratacédo leve. Exames laboratoriais apresentavam alteragbes em perfil
bioquimico creatina quinase 3174,0 U/L e lactato sanguineo 5,17 mmon/L sendo os valores
de referéncia respectivamente, 130,0 a 470,0 U/L e 1,1 a 1,78 mmon/L.

Figura 1 — Egua com sinais clinicos persistentes de dor abdominal, como olhar direcionado ao flanco,
pouco antes da realizagao de procedimento cirurgico.

Foi decido pela equipe entrar em procedimento cirdrgico, ao qual a medicagéo pré
anestésica de escolha foi a detomidina na dose de 10 mcg/kg. E um farmaco agonista alfa?-
adrenergico utilizados em equinos, entretanto deve-se considerar que a acao vasopressora
(vasoconstricao periférica) pode resultar em reducao significativa da frequéncia cardiaca
e do debito cardiaco, fenbmenos que ocorrem como resposta fisioldgica para evitar
hipertensdo face ao aumento da resisténcia vascular sistémica. Ap6s a administracao
da medicacdo pré anestésica o animal apresenta leve sonoléncia e ataxia das patas
anteriores na posicao, reducdo da altura da cabeca, até a altura dos joelhos, auséncia
de respostas ambientais, com o animal em posi¢cdo quadrupedal demostrando assim
o efeito da medicacéo, diante disso a inducdo anestésica pode ser iniciada sem que o
animal excite. A anestesia pode ser induzida com a administracdo de cetamina na dose
de 2,2mg/kg, associada a um benzodiazepinico, foi escolhido o diazepan na dose de
0,15 mg/kg ambos na mesma seringa administrados de forma intravenosa na forma de
bolus, promovendo miorrelachamento e o animal a decubito lateral apds cerca de 30 a
60 segundos do bolus feito. O animal entéo foi entubado com uma sonda endotraqueal
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numero 26 tendo seu cuff inflado, posicionado em decubito dorsal e levado a mesa cirirgica
conectando o mesmo ao aparelho de anestesia inalatéria com isofurano diluido a 100%
(Figura 2) de oxigénio em associagdo a infusdo continua de lidocaina de 3mg/kg/h e
de morfina 0,1 mg/kg durante os primeiros 30 minutos de procedimento. Colocado em
ventilacdo mecénica com volume controlado de 10mi/kg, relagéo inspiragéo: expiragéo 1:2
e frequéncia respiratoria de 10 movimentos/ minuto para manter a normocapnia desde o
inicio da anestesia. Os efeitos benéficos da infusdo de lidocaina em equinos com colica
seriam a potencializagdo do anestésico inalatério; antinocicepcdo somatica; atenuacéo
da lesdo isquémica do jejuno e efeito procinético. Ja a morfina um opioide agonista total
promove efeito analgésico intenso, sua escolha como parte da anestesia balanceada em
infusdo Unica ndo causa alteragOes fisioloégicas seja durante o periodo trans ou no poés
operatério. A mesma promoveu estabilidade dos paréametros fisiol6gicos nenhum repique
de anestésicos no transoperatorio. O procedimento anestésico durou 5 horas e 10 minutos,
foram monitorados frequéncia cardiaca, frequéncia respiratéria, capnografia, oximetria e
pressao arterial. A frequéncia cardiaca foi aferida através da eletrocardiografia que consiste
no registro gréafico do impulso elétrico produzido pelas células do miocardio durante o ciclo
de despolarizacao e repolarizacéo, os eletrodos sdo posicionados na regido cervical direita
, préximo ao sulco jugular, no terceiro e quarto espacos intercostais esquerdos na altura
do olecrano e o terceiro na regido lateral do pescocgo, o animal manteve a frequéncia de
30 batimentos por minuto a 40 durante todo procedimento sem nenhuma intercorréncia.
A frequéncia respiratéria foi definida pelo ventilador mecanico e regulada através da
capnografia ao qual manteve entre 30 mmHg a 44 mmHg durante o procedimento aferido
através de capnografo tipo sidestream com uma linha de amostragem acoplada a saida
do tubo endotraqueal, tendo a saturagdo de oxigénio na hemoglobina sempre acima de 98
assim mantendo compensatério o equilibrio acido-base. A presséao arterial media foi aferida
através da puncéo da artéria facial esquerda com um cateter do calibre 20G, conectado
o cateter a um extensor de equipo, uma torneira de 3 vias e um mandmetro aneroide
(Figura 3) , todo circuito preenchido com solu¢éo heparinizada a 0,01%, conseguindo aferir
a presséo arterial média de forma invasiva e mais fidedigna. O animal oscilou durante o
procedimento e aos estimulos dolorosos entre 65mmHg e 90 mmHag.
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Figura 2 - Aparelho de anestesia inalatoria e monitor multiparamétrico.

Figura 3 — Circuito para afericdo da pressao arterial media com manémetro aneroide

A profundidade anestésica foi afeita através da técnica de monitoracéo (estagios
e planos anestésicos de Guedel) ao qual se da pela mensuragdo de parametros como
: reflexos oculares, lacrimejamento e reflexo anal, o animal manteve plano adequado o
procedimento todo com depresséo do reflexo palpebral, reflexo corneal presente, globo
ocular nao centralizado, pupilas em miose, miorrelaxamento adequado e discreta depressao
cardiopulmonar mantendo os parametros fisiologicos.(Figura 4)
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Figura 4 — Monitor multiparametro com as aferi¢gdes do animal.

Faltando cerca de 20 minutos para o final do procedimento cirtrgico a infusdo
continua de lidocaina foi cessada afim de ndo causar ataxia na recuperagdo anestésica
do animal, foi retirado da ventilagdo mecéanica de forma gradual reduzindo a frequéncia
respiratéria gradualmente, aumentando o CO? sanguineo causando estimulo bulbar central.
Voltando o animal a ventilagdo espontanea. O animal foi colocado na sala de recuperagéo
anestésica, em decubito lateral esquerdo aonde houve a troca da sonda endotraqueal por
outra de menor calibre e defeituosa visto que, é indicado a manutencéo da mesma afim de
evitar obstrucéo das vias areas causada por um edema pulmonar. Passados 20 minutos o
animal se levantou mantendo a posicéo quadrupedal e foi retirada sua sonda endotraqueal.

O animal foi realocado em baia ap6s total recuperagdo anestésica, foi um
procedimento cirdrgico que apresentou longa duragdo e complexidade. Seguindo com o
pbs-operatorio, optou-se por um protocolo analgésico mais potente nas primeiras 24 horas
de pos-operatorio devido ao grau elevado de dor visceral causado pela enterectomia com
a associagao de morfina (0,05mg/kg) a cada 4 horas via intramuscular, cetamina (1mg/kg)
a cada 2 horas por via subcutanea e dipirona (25mg/kg) a cada 6 horas via intravenosa.
Seguindo por mais 2 dias, com dipirona (25mg/kg/BID), cetamina (1mg/kg) a cada 2 horas
via subcutanea e morfina (0,05mg/kg/BID). O uso de lidocaina sem vasoconstritor foi
realizado por via intravenosa em bolus (1,3mg/kg/h) e infusdo (3mg/kg/h), de acordo com a
manifestacéo dolorosa do animal.
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DISCUSSAO

A anestesia em equinos submetidos a procedimentos cirirgicos de grande porte,
como a laparotomia exploratéria, requer um manejo criterioso para garantir estabilidade
hemodinamica e analgesia adequada. O uso da detomidina como medicacgao pré-anestésica
€ amplamente indicado devido a sua capacidade de promover sedacéo e analgesia, além
de reduzir a ansiedade do animal (Clarke et al., 2014). No entanto, seu efeito vasopressor,
que pode levar a bradicardia e reducéo do débito cardiaco, deve ser monitorado de perto
para evitar complica¢des cardiovasculares (Trim, 2017).

A inducdo anestésica com a associacao de cetamina e benzodiazepinicos, como
o diazepam, é uma escolha comum, pois proporciona uma indu¢do suave, minimiza o
risco de excitacdo e melhora o relaxamento muscular (Mama et al., 2020). A cetamina, por
ser um anestésico dissociativo, tem a vantagem de manter a funcdo cardiorrespiratéria
relativamente estavel, enquanto o Diazepam contribui para o miorrelaxamento e reduz o
risco de espasmos musculares (Muir & Hubbell, 2013).

O uso do isoflurano como anestésico inalatério € indicado para manutencéo
anestésica prolongada, devido ao seu perfil farmacocinético favoravel, permitindo rapida
inducdo e recuperacdo anestésica (Steffey et al., 2015). No entanto, o isoflurano pode
induzir depressao cardiovascular e hipotensdo dose-dependente, razdo pela qual o
monitoramento da pressao arterial e da ventilagdo mecéanica é essencial (Young & Taylor,
2019).

A infusé@o continua de lidocaina € uma estratégia eficaz para reduzir a quantidade
de anestésico inalatério necesséaria e promover analgesia intraoperatéria. Estudos
demonstram que a lidocaina intravenosa melhora a motilidade intestinal pés-operatéria,
além de apresentar efeito anti-inflamatério e reduzir a resposta ao estresse cirirgico em
equinos (Doherty & Valverde, 2016). A administracdo de morfina, um opioide agonista
total, também é benéfica na analgesia trans e pés-operatéria, sem causar efeitos adversos
significativos sobre a motilidade gastrintestinal (Pereira et al., 2021).

A monitoracdo anestésica rigorosa é fundamental para evitar complicagbées. O uso
da eletrocardiografia para avaliagdo da frequéncia cardiaca e da capnografia para controle
da ventilacdo permite ajustes precisos do suporte ventilatorio e anestésico (Muir et al.,
2015). A afericao invasiva da pressédo arterial, especialmente em cirurgias prolongadas,
aumenta a precisdo no manejo da estabilidade hemodinamica (Trim, 2017).

O protocolo de recuperagéo anestésica também deve ser bem planejado para evitar
complicagdes, como ataxia ou edema de vias aéreas. A redugcédo gradual da ventilagcéo
mecanica, permitindo a transicdo para a respiracdo espontanea, € recomendada para
minimizar alteracbes metabdlicas abruptas (Young & Taylor, 2019). Além disso, a
manutengdo de analgesia multimodal no pés-operatério € essencial para reduzir a dor e
acelerar a recuperacao do animal (Pereira et al., 2021).
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CONCLUSAO

A anestesia em equinos submetidos a laparotomia exploratéria exige um manejo
criterioso para garantir estabilidade hemodinamica e analgesia adequada. O uso de
protocolos multimodais, como infusao continua de lidocaina e opioides, reduz a necessidade
de anestésicos inalatérios e melhora a recuperagdao pos-operatoria. O monitoramento
rigoroso dos parametros fisioloégicos € essencial para prevenir complicacbes anestésicas.
A recuperagédo controlada minimiza riscos, favorecendo a reabilitacdo do animal. Assim, a
abordagem anestésica adequada contribui significativamente para o sucesso cirurgico e o
bem-estar do paciente.
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