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RESUMO
RESUMO

Procedimentos cirirgicos em coelhos (Oryctolagus cuniculus) se tornaram
progressivamente mais comuns, porém particularidades anatémicas e fisiologicas
fazem do periodo trans-anestésico um desafio para o anestesiologista. Ainda, o pés-
operatério imediato representa o periodo de maior risco a vida do paciente,
especialmente pela dor, que leva os coelhos a anorexia e consequente estase
gastrointestinal. A anestesia regional é uma aliada importante no controle
multimodal da dor, e o bloqueio quadrado lombar é indicado para analgesia de longa
duracdo em procedimentos abdominais de diversas espécies. E relatada a aplicacdo
clinica da técnica com o uso de ropivacaina em um coelho submetido a
ovariohistectomia terapéutica, em que se observou uma analgesia total de 12 horas
sem a necessidade de resgate analgésico com opioides. Para a realizagao de um
procedimento breve e sem complicagdes, € necessario treinamento prévio do
anestesiologista executor e utilizacdo de um aparelho de ultrassonografia de
qualidade. Atentando para tais aspectos, a utilizagdo da técnica de bloqueio
quadrado lombar para cirurgias abdominais em coelhos parece promissora.

ABSTRACT

Surgical procedures in rabbits (Oryctolagus cuniculus) become progressively more
common, but anatomical and physiological particularities make the trans-anesthetic
period a challenge for the anesthesiologist. In addition, the postoperative period
immediately represents the period of greatest risk to the patient's life, especially due
to pain, which leads rabbits to anorexia and consequent gastrointestinal stasis.
Regional anesthesia is an important ally in multimodal pain control, and the lumbar
square block is indicated for long-term analgesia in abdominal procedures of
different species. It is reported the application of the technique with the use of
ropivacaine in a rabbit submitted to therapeutic ovariohistectomy, in which a total
analgesia of 12 hours was observed without the need for analgesic rescue with
opioids. To perform a short and uncomplicated procedure, prior training of the
executing anesthesiologist and the use of a quality ultrasound device are required. In
view of these aspects, the use of the square lumbar block technique for abdominal
surgery in rabbits seems promising.

INTRODUCAO

Procedimentos cirirgicos em coelhos (Oryctolagus cuniculus) se tornaram
progressivamente mais comuns com a crescente adogao da espécie como animais
de companhia (SZABO et al., 2016). No entanto, o risco perianestésico, que é
consideravelmente mais elevado nessa espécie se comparado aos pets
convencionais (BRODBELT et al., 2008), ainda se mantém como um fator
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determinante de morbidade e mortalidade (LEE et al., 2018).

A dor contribui para um quadro anorexia e consequente estase gastrointestinal nos
coelhos, 0 que pode levar o animal a ébito em curto periodo de tempo, além de ser
um fator causador de morbidade, com supresséo do sistema imunoldgico e aumento
do risco de infeccdo (LEE et al., 2018). O correto manejo antalgico é
reconhecidamente multimodal, e a analgesia preventiva surte melhor efeito
(SHAFFORD et al., 2008; WENGER et al., 2012).

A anestesia regional é importante no controle multimodal da dor em coelhos
(WENGER et al., 2012); no entanto, na literatura se encontram poucas descrigoes
precisas para a execucao das técnicas nessa espécie, que possui particularidades
anatébmicas a serem consideradas (BRODBELT et al., 2008).

O bloqueio quadrado lombar é indicado para analgesia de longa duragcdo em
procedimentos abdominais de diversas espécies. Ele ainda se sobrepde ao bloqueio
do plano transverso do abdome, pela possibilidade de controle visceral da dor e
pela dispersdo mais cranial de bloqueio da parede abdominal (OTERO e PORTELA,
2018; ARGUS et al., 2020).

O objetivo deste trabalho é apresentar uma técnica factivel de bloqueio quadrado
lombar em coelhos para favorecer a utilizagcdo de praticas mais acuradas no manejo
da dor no perianestésico e, consequentemente, levar a uma redugdo da morbidade
no pds-anestésico imediato nessa espécie.

METODOLOGIA

Uma paciente da espécie Oryctolagus cuniculus, com idade de dois anos, peso de
4.6 kg, foi submetida a um procedimento de ovariohisterectomia terapéutica, devido
a uma alteracdo do trato reprodutivo. Esta estava induzindo a pacientea um quadro
de gastroenteropatia. Optou-se, entao, pela aplicagao clinica do bloqueio quadrado
lombar para oferecer a paciente o mais adequado conforto analgésico trans-
anestésico.

Para tanto, foi realizada medicagao pré-anestésica, com administracdo na
musculatua caudal da coxa de dexmedetomidina 20 mcg/kg (Dexdomitor; Zoetis,
SP, BR), midazolam 0,8 mg/kg (Hipolabor; MG, BR), metadona 0,4 mg/kg (Cristélia;
SP, BR) e cetamina 5 mg/kg (Cristalia; SP, BR). Ap6s 15 minutos, observou-se o
paciente jA em plano sedativo e permissivo ao condicionamento da mascara de
oxigénio, a realizagao de acesso venoso na veia auricular e a realizagéo do bloqueio
quadrado lombar bilateral, que se deu apds tricotomia ampla da regido, realizagao
de antissepsia com clorexidina 2% e alcool 77° GL e utilizagdo de luvas estéreis
pelo anestesiologista. O tempo total dos procedimentos necessarios para executaro
bloqueio foi de 10 minutos.

A realizacdo do bloqueio se deu com a paciente posicionada em decubito lateral
para realizacdo de varredura ultrassonografica toracolombar laterodorsal através da
utilizagédo de probe linear (GE logic f6, L6-12-RS; GE Healthcare, IL, USA)
posicionada paralela a ultima costela, obliqua laterodorsalmente ao processo
transverso de L2, como visto na Figura 2(A). Apds o reconhecimento do processo
transverso de L2 foi possivel observar também a musculatura eretora da espinha, a
fascia toracolombar, o musculo quadrado lombar, o mulsculo psoas maior e o
peritébnio, como visto na Figura 1.
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Figura 1 —Ultrassonografia da regido lombar axial em cadaver de coelho
(Oryctolagus cuniculus). 1 — Musculo Eretor Espinhal; 2 — Musculo Quadrado
Lombar; 3 — Musculo Psoas Maior; Indicado pela seta o Processo Transverso de L2.
Fonte: Arquivo pessoal, 2020.

O posicionamento da agulha foi orientado ventrolateral-mediodorsalmente, como
observado na Figura 2 (B), com auxilio de Agulha Espinhal calibre 20 com 10
centimetros de comprimento (Beckton Dickinson & Co. NJ, USA), para proporcionar
uma abordagem adjacente ao musculo quadrado lombar, onde foi entdo dispersado
um volume de 0.3 ml/kg de ropivacaina 0.75% (Cristalia; SP, BR) associada com
dexmedetomidina 1ug/ml (Dexdomitor; Zoetis, SP, BR), em cada hemiabdome.

Figura 2 — (A) Posicionamento da probe linear paralela a ultima costela (marcada em
azul) obliqua laterodorsalmente ao processo transverso de L2. (B) Seta vermelha
indica direcionamento ventrolateral-mediodorsal da agulha para realizagdo do
bloqueio quadrado lombar em coelhos. Fonte: Arquivo pessoal.

A inducao foi realizada com propofol 3 mg/kg de maneira lenta e com avaliagéo da
profundidade anestésica. Foi realizada a intubacdo as cegas na segunda tentativa,
com auxilio de capnografo; manutengao com isoflurano em 0,9% e infuséo continua
de cetamina 0,6 mg/kg/h. O transoperatério teve duragdo de duas horas e ocorreu
sem intercorréncias anestésicas ou presenca de reflexo simpatico.
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Para a avaliagdo da qualidade da analgesia pés-operatéria ofertada a paciente, foi
desenvolvida uma ficha de avaliagdo pés-anestésica imediata para a espécie,
constando valores de resposta ao estimulo doloroso da linha de incisdo, como
demonstrado por Schnellbacher et al. (2017), e valores de resposta a palpagao da
regido do pediculo ovariano através da extrapolagcao de valores, onde: 0 = nenhum
desconforto 6bvio, nenhuma retirada e sem vocalizagdo; 1 = desconforto ébvio ou
movimento de retrocesso, mas sem vocalizagdo; e 2 = desconforto 6bvio ou
movimento de retirada com a vocalizagdo. Foram computados, ainda, valores de
frequéncia cardiaca e respiratéria, temperatura, glicemia, motilidade intestinal,
producdo fecal, ingestdo hidrica e ingestao alimentar. Os parametros foram
avaliados nos seguintes tempos: basal — imediatamente antes do procedimento; 30
minutos pos-operatorio; e nas horas 1, 2, 4, 8, 12 e 24 de p6s-anestésico.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Durante a execucgao do bloqueio, foi possivel avaliar as estruturas anatdbmicas e
notar o pulso da aorta abdominal muito préxima (um centimetro) ao bisel da agulha,
como pode ser visto na Figura 2. Essa proximidade serve para atentar a possivel
complicagao de se transfixar um vaso tao calibroso e para reforgar a necessidade de
realizacdo do procedimento por profissional capacitado, com treinamento prévio e
com aparelho de ultrassonografia de qualidade.

Figura 3 — Ultrassonografia da regido lombar axial em coelho (Oryctolagus
cuniculus). Seta — Posicionamento daagulha para aplicacdo do bloqueio quadrado
lombar; Circulo — Aorta abdominal. Fonte: Arquivo pessoal, 2020.

Os valores coletados no pés-anestésico se encontram na Tabela 1. Nota-se, na
mesma, que a paciente se manteve sedada até uma hora apds o término da
anestesia, o que interferiu na avaliacao realizada no momento. Houve também um
pico da glicemia meia hora apds o procedimento, que pode ser justificado pelo efeito
dos anestésicos utilizados, como a dexmedetomidina (RANKIN, 2017). A
temperatura se manteve baixa até quatro horas apds o procedimento, e a paciente
necessitou de controle térmico durante a recuperagao, tendo esse parametro estavel
apdés quatro horas de observacéao.
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Tabela 1 - Valores computados dos parametros utilizados para a avaliagao pos-
anestésica imediata (periodo de 24 horas) em coelha (Oryctolagus cuniculus)
submetida a procedimento de ovariohistectomia terapéutica com analgesia
locorregional pela realizagao de bloqueio quadrado lombar

PARAMETROS AVALIADOS
BASAL
30 MIN
1H
2H
4H
8H
12H
24H
FC
300
140
200
200
260
260
260
300
FR
60
60
60
60
60
60
60
60
T°C
39.1
35.3
34.9
36.6
39
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Resposta a palpacao da LINHA DE INCISAO (0-2)
0
0
0
0
0
0
0

]
Resposta a palpacdo da REGIAO DO PEDICULO (0-2)

0
0
0
0
0
0
0
0

Glicemia

121

186

138

134

122

134

120

123

Motilidade intestinal

+

+
+

Producao fecal
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+
Ingestdo HIDRICA

+

+
+
Ingestdo ALIMENTAR

+

+
+

Observacdes cabiveis

Sedado
Sedado

Fonte: Levantamento de dados, 2020.

Previamente ao procedimento, a paciente ja havia recebido anti-inflamatério,
meloxicam 0,2 mg/kg (Elo-xicam; Chemitec, SP, BR), porém optou-se pela nao
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administragao de quaisquer analgésicos no pés-operatério, desde que a paciente se
mantivesse sem apresentacdo de sinais de dor nas avaliagbes realizadas de
maneira continua pelo pesquisador ou pelas veterinarias do setor. Apenas 18 horas
apdés o inicio da avaliagdo, foi observada a primeira resposta a estimulos
nociceptivos: um leve desconforto; repetindo-se no momento 24 horas. Essa
avaliagdo demonstrou a capacidade analgésica do bloqueio por pelo menos 18
horas, quando a paciente apresentou escore 1 de resposta ao estimulo da ferida
cirtrgica. Optou-se, entdo, pela administragdo de meloxicam 0,2 mg/kg e tramadol 2
mg/kg, sendo, para este Ultimo, aplicada metade da dose minima indicada em
literatura (CARPENTER, 2018), protocolo suficiente para resgate analgésico
adequado.

Com uma, duas, quatro e 24 horas de avaliagdo, respectivamente, a paciente
apresentou motilidade do trato gastrointestinal; producao fecal; busca de ingestéao
hidrica e de ingestao alimentar. Mesmo sendo uma paciente que ja possuia estase
gastrointestinal pré-cirargica, o correto manejo analgésico (SCHNELLBACHER et
al., 2017) e a utilizacdo racional de opidides (KUKANICH e WIESE, 2017)
contribuiram para a auséncia de sinais clinicos relacionados a dor e,
consequentemente, para sua recuperacdo satisfatéria, considerando que a
diminui¢cdo da motilidade gastrointestinal esta intimamente relacionada a dor.

Por fim, a paciente recebeu alta hospitalar 32 horas apds o procedimento cirlrgico,
sendo receitado, de maneira preventiva, | meloxicam 0,2 mg/kg; tramadol 5 mg/kg;
metoclopramida 0,4 mg/kg e simeticona 0,5 ml. Foi relatado pela tutora a auséncia
de sinais algicos durante todo o periodo de recuperacao.

CONCLUSOES

O bloqueio quadrado lombar em coelhos (Oryctolagus cuniculus) foi capaz de
fornecer analgesia necessaria para procedimento de ovariohisterectomia terapéutica
por, pelo menos, 18 horas, sem interferir diretamente no tempo de preparo
anestésico do paciente. Supbe-se que o treinamento prévio do anestesiologista
contruibui para esse resultado.
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