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RESUMO: A ovariosalpingohisterectomia (OSH) é um dos procedimentos cirlrgicos
mais realizados em cadelas e promove sensibilidade dolorosa moderada, sendo
necessaria analgesia preemptiva. A técnica de anestesia epidural pode ser utilizada
com o intuito de minimizar os efeitos deletérios da dor. O objetivo deste trabalho é
comparar a eficacia analgésica da morfina e metadona, associadas a lidocaina pela
via epidural, bem como avaliar a incidéncia de efeitos adversos. Foram utilizadas 10
fémeas caninas, aleatoriamente alocadas em dois grupos. O grupo 1 recebeu
morfina (0,1 mg/kg) e lidocaina (0,3 ml/kg) e o grupo 2, metadona (0,3 mg/kg) e
lidocaina (0,3 ml/kg). Foram avaliados escores de sedacdo e dor, bem como
frequéncia cardiaca, respiratéria, temperatura corporal, pressao arterial sistélica,
saturacdo de oxi-hemoglobina e glicemia. De acordo com os resultados obtidos
pode-se concluir que tanto a morfina quanto a metadona promovem boa analgesia
com minimos efeitos colaterais, embora a metadona pareca exercer maior
depresséo cardiorrespiratoria.

Palavras-chave: anestesia regional; dor; opioides

ABSTRACT: The ovariosalpingohisterectomy (OSH) is one of the most common
surgical procedures in bitches and promotes moderate pain sensibility, preemptive
analgesia being required. The epidural technique can be used with the intention of
minimizing the deleterious effects of pain. The aim of this study is to compare
analgesic efficacy of epidural morphine and methadone, associated to lidocaine, and
evaluate the incidence of adverse effects. Ten canine females were randomly
allocated into two groups. Group 1 received morphine (0.1 mg / kg) and lidocaine
(0.3 ml / kg) and group 2, methadone (0.3 mg / kg) and lidocaine (0.3 ml / kg).
Sedation scores and pain as well as heart rate, respiratory rate, body temperature,
systolic blood pressure, oxyhemoglobin saturation and blood glucose were
evaluated. According to the results, it can be concluded that both morphine and
methadone promote good analgesia with minimal side effects, although methadone
seems to promote greater cardiorespiratory depression.
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INTRODUCAO
A ovariosalpingohisterectomia

(OSH) é um dos procedimentos
cirargicos mais comumente realizados
em cadelas para prevencao de afeccbes
reprodutivas, controle populacional ou
até mesmo por opcdo do proprietario
(DINIZ et al, 2013; POHL et al, 2012;
TAMANHO et a 2010).

Mesmo durante a anestesia geral
este procedimento promove nocicepc¢ao,
sendo necessaria a analgesia
preemptiva (ou preventiva) para
minimizar os efeitos deletérios da dor
(SILVA E COSTA, 2011).

A anestesia epidural é uma
técnica anestésica regional, segmentar
e temporaria, em que farmacos sao

depositados no  canal  espinhal
(MASSONE, 2011), dentre eles os
anestésicos locais e o0s opioides

(SANTOS et al, 2013). Os anestésicos
locais em concentracfes adequadas,
inibem de forma reversivel a conducéo
nervosa de fibras sensoriais e motoras,
por meio do bloqueio dos canais de
sédio, sendo a lidocaina o farmaco mais
utilizado na Medicina Veterinaria
(MASSONE, 2011).

O uso isolado, no entanto, de
anestésicos locais via  epidural
geralmente néo é suficiente para o alivio
da dor durante a OSH (ISHY, 2001), ja
gque a inervacdo do ovario (nervo
genitofemoral) se origina do 3° e 4°
nervos lombares aferentes, estruturas
muitas vezes nao sensibilizadas com a
técnica em doses convencionais
(BAYLEY et al, 1988). Dessa forma,
para obtencdo de analgesia, podem-se
associar farmacos opioides (COUSINS,
M. J.; MATHER, 1984; MARUCIO &
COTES, 2012).

Sua acdo por via epidural ocorre
pela presenca de grande quantidade de
receptores opiaceos (OP3 — mi, OP1 -
delta e OPI 2 - kappa) na substancia
gelatinosa do corno dorsal da medula
(YAKSH & RUDY, 1976; MARUCIO &
COTES, 2012),. A melhor analgesia é
obtida com o uso de agonistas mi (OP3)
seletivos, como a morfina, principal
alcaloide derivado do 6pio, sendo a
base de comparacdo com os demais
opioides (MOREIRA, 2005; MARUCIO &
COTES, 2012; AZEVEDO, 2009;
RIBEIRO et al, 2002). Ha diversos
relatos sobre o seu uso por via epidural,
porém h& poucas descricbes sobre o
uso da metadona por esta via em cées
(MARUCIO & COTES, 2012).

A metadona €é um opioide

sintético com efeitos farmacoldgicos
similares ao da morfina, também
atuando no receptor tipo OP3
(MARUCIO & COTES, 2012).
Sendo assim, este trabalho tem por
objetivo comparar a eficacia analgésica
da morfina e metadona associadas a
lidocaina pela via epidural, durante
periodo trans e po&s-operatério, em
cadelas submetidas a
ovariosalpingohisterectomia eletiva, bem
como avaliar a incidéncia de efeitos
adversos decorrente do uso destes
farmacos.

MATERIAL E METODOS

Foram utilizadas dez fémeas
caninas, com idade variando de 6
meses a 9 anos e peso de 2,2 a 34,6 kg,
saudaveis, avaliadas por meio de
exame fisico completo e exames
laboratoriais (hemograma, dosagem de
creatinina, alanina-amino-transferase e
glicemia), classificadas como ASA |
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(Classificagdo do risco anestésico,
segundo a American Society of
Anesthesiologists), atendidas na
Unidade de Saude Animal | (USA I) da
Faculdade Evangélica do Parana
(FEPAR). Todos os animais foram
submetidos a jejum alimentar de 12
horas e hidrico de 8 horas e passaram
por procedimento de
ovariosalpingohisterectomia (OSH)
eletiva, sob autorizacdo prévia dos
proprietarios.

Antes de qualquer manipulacéo
do paciente foram verificadas freqiiéncia
cardiaca (FC) e frequéncia respiratoria
(FR) por meio de estetoscopia, e
temperatura corporal (TC) utilizando-se
termometro digital, por via retal, O
estetoscopio e termdbmetro também
foram utilizados durante o periodo de
recuperacdo poés-operatéria. Durante a
cirurgia, a FC, FR e temperatura foram
aferidas por meio de  monitor
multiparamétrico. O monitor também
permitiu a avaliacdo da saturacdo de
oxi-hemoglobina (SpO2).

A avaliagdo da pressao arterial
sistolica (PAS) foi realizada por meio de
doppler vascular,com manguito
selecionado de acordo com o tamanho
do animal, posicionado préoximo a
articulacao amero-radio-ulnar. A
mensuracdo de glicemia foi realizada
em trés momentos (basal, logo apds o
término da cirurgia e 5 horas apGs) por
meio do glicosimetro.

Nenhum tipo de medicacao pre-
anestésica foi realizada para que nao
ocorressem interferéncias durante a
avaliacdo do escore de sedacdo. Apos
exame inicial efetuou-se tricotomia da
regiao abdominal, da regiao
lombossacra para administracdo da
anestesia epidural e de membro toracico

para cateterizacdo da veia cefalica. A
fluidoterapia foi realizada com solugao
de Ringer com lactato infundida na taxa
de 10 ml/kg/h.

A anestesia foi promovida com a
administracdo de propofol na dose de
6mg/kg por via intravenosa. Os
pacientes foram intubados com sondas
endotraqueais, com cuff, apropriadas
para seu tamanho e conectadas ao
circuito anestésico para administracao
de isoflurano em oxigénio (O2) a 100%,
por meio de vaporizador universal,
ajustado para manutencdo do plano

anestésico cirdrgico. Os animais
permaneceram sob ventilacdo
espontanea.

Transcorrido dez minutos da
inducdo anestésica a técnica de
anestesia epidural foi executada. Os

animais foram  posicionados em
decubito esternal com o0s membros
pélvicos direcionados cranialmente.

Apés anti-sepsia da regido, a puncéo
lombossacra foi realizada com agulha
hipodérmica em animais de pequeno
porte e cateter em animais de médio e
grande porte. Houve a confirmagédo do
espaco epidural através do teste da gota
pendente e de resisténcia.

Os animais foram aleatoriamente
alocados em dois grupos de 5 animais
cada. O grupo | recebeu por via epidural
morfina na dose de 0,1mg/kg e o grupo
Il recebeu metadona na dose de
0,3mg/kg. Ambos os grupos receberam
associadamente por via epidural,
lidocaina sem  vasoconstritor até
completar a dose de 0,3mL/kg.

Cinco minutos apdés a anestesia
epidural, os mesmos parametros basais
foram aferidos (exceto glicemia),
acrescido da mensuracdo da saturacao
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de oxi-hemoglobina (Sp0O2), avaliada
por meio do monitor multiparamétrico.

O procedimento cirdrgico foi
realizado sempre pelo mesmo cirurgiao
e iniciado ap6s 15 minutos da aplicagédo
da anestesia epidural. A avaliacao
transoperatéria ocorreu em mais 5
etapas sendo: incisdo da pele,
pincamento dos dois  pediculos
ovarianos (esquerdo e depois direito),
pincamento da ceérvix e final da sutura
de pele. Ao término da cirurgia, uma
nova avaliagcdo foi realizada,
exatamente como a basal, inclusive a
glicemia.

A duragdo do procedimento

cirdrgico e o tempo de extubacao
também foram registrados. O escore de
sedacéo e dor foi avaliado apos 1, 2, 3,
4 e 5 horas do término do procedimento
cirargico. No ultimo momento, a glicemia
foi novamente mensurada.
O grau de sedagdo foi avaliado
conforme tabela descrita por Pibarot et
al (1997), utlizada para caes e
graduada de 1 a 5, onde, quanto maior
0 escore, maior a sedacao.

Tabela 1 - Escore de Sedacao de Pibarot, et al (1997)

Pomuacdo

Patdmetro Crivéno

Acordado, 24 mantém
&m pé & caminha Q

Grau de sadsido
Se mantém em pé
mas ncoordanado 1

Tenis maz ndo consegus
manterse em pé 2

Mantém a cabeca levantada 3

Somerte abre os chos ]
Sem resposta 5

A dor foi avaliada por meio da
Escala de dor da Universidade de
Melbourne — EDUM (Tabela 2), onde
parametros fisiol6gicos e
comportamentais séo pontuados,
podendo somar de 0 a 27 pontos, sendo
0: auséncia de dor e 27: dor maxima.
Caso necessario, animais com dor

acima de 13 pontos receberiam
analgesia suplementar com tramadol na
dose de 3mg/kg por via intravenosa.

Apoés a ultima afericdo dos parametros,
todos os animais receberam meloxicam
na dose de 0,2 mg/kg SC.

Tabeks 2 - Escata de dor ds universdade de Meboumne EDUM (AZEVEDOD._2008)
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Para melhor entendimento da
dindmica do experimento, 0s
parametros aferidos e os momentos de
avaliacdo estdo demonstrados no
quadro 1.

Quadro 1- Avaliagdo dos pardmetros aferides em seus respectivos
momentos em pacientes submetidas a ovariosalpingohisterectomia

MD (Basy
M1 [teco mmnss upds epdual
M2 (ncude da pule|

M3 (Prscmmarto 2o 1° padicudz )

M0

MitS 4 hapisot

M2 (5 hapis o himna
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RESULTADOS
Os valores médios da frequéncia

cardiaca (FC), frequéncia respiratoria
(FR), temperatura corporal (TC),
saturacao de oxi-hemoglobina (Sp0O2) e
pressdo arterial sistolica durante o

periodo pré e transanestésico estdo
listados na tabela 3.

Os animais do grupo i
apresentaram médias de FC mais
baixas que os animais do grupo | ao
longo do procedimento cirargico. Dois
animais de cada grupo obtiveram
aumento da FC cinco minutos apés a
epidural. J& outros dois animais de cada
grupo apresentaram aumento da FC
durante o pincamento do 1° pediculo
ovariano (esquerdo), enquanto um
animal de cada grupo obteve aumento
da FC durante o pincamento do 2°
pediculo ovariano (direito). Dois animais
que receberam metadona e nenhum
animal que recebeu morfina
apresentaram aumento da FC durante o
pincamento da cérvix.

Com relacdo a pressdo arterial
sistélica (PAS) trés animais do grupo | e
todos do grupo Il obtiveram reducéo
desse parametro cinco minutos apés a
epidural. Os demais animais do grupo |
mantiveram-se proximos aos valores
basais. A reducdo da PAS foi mais
evidente no grupo Il em relagcdo aos
animais que apresentaram diminui¢cao
dessa variavel no grupo |I.

Em todos os animais que
receberam morfina ocorreu aumento da
PAS durante o pincamento do 1°
pediculo ovariano e dois animais
durante o pingcamento do 2° pediculo.
No grupo Il ( metadona), trés animais
apresentaram aumento da PAS durante
pingamento do 1° e do 2° pediculo. Foi
relatada uma maior dificuldade do
cirurgido em acessar o0 pediculo
ovariano nos animais que receberam a
metadona pela epidural. Com relacdo a
temperatura, todos o0s animais, de
ambos 0s grupos, apresentaram
reducdo gradativa da temperatura no
trans-cirargico e inicio da recuperacéo
anestésica.

Em relacio & frequéncia
respiratéria (FR), ambos 0s grupos
apresentaram depressdao 5 minutos
ap6s a epidural (com excec¢do de um
animal do grupo | em que a FR se
manteve igual a basal neste momento);
um animal de cada grupo apresentou
apneia no transcirdrgico e um animal do
grupo | teve aumento da FR ao final da
sutura de pele. Houve melhora da
depressdo respiratéria logo apés o
término do procedimento. De acordo
com a média de FR, mostrada na tabela
1, a depressdo respiratoria no trans-
cirargico foi mais evidente com o uso da
metadona do que com o uso da morfina.

Ambos os grupos obtiveram bons
valores de saturacdo de oxigénio na
hemoglobina (SpO2), com uma meédia
de 97% em todos 0s momentos no
grupo | e entre 97 e 98% no grupo Il.

As meédias de duracdo do
procedimento cirargico foram 33,8 e 70
minutos para a morfina e metadona,
respectivamente e a média dos tempos
de extubacéo foram de 6 e 4 minutos,
para a morfina e metadona
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respectivamente.
Com relagcdo a glicemia (Figura 1),
ambos 0s grupos apresentaram

aumento dos valores pos-cirirgicos em
relacio ao momento basal, com
excegao de um animal do grupo I, que
apresentou hipoglicemia.

GLICEMIA

S horas apos o termino —

Logo apés o $émminc

Mesaconra
» Norfina
e
0 50 100 50

Figura 1- Mensuracao da glicemia em pacientes submetidos
a anestesia epidural para procedimento de
ovanosalpingohisterectomia

Todos os animais, de ambos 0s grupos
obtiveram baixos escores de dor (Figura
2) durante a recuperacdo anestésica. O
valor maximo atingido na escala de
Melbourne foi de 10 pontos, o que
ocorreu em animal do G1 duas horas
apos o procedimento, e o valor minimo
de 1 ponto. Animais com pontuacao
acima de 13 pontos receberiam
analgesia suplementar com tramadol,
porém nenhum paciente necessitou de
resgate analgésico.

ESCORE DE DOR

Shapbdso |
pracadiments cirirgico {_
4h apls 0 i
sreoadiments cirtirgico T
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Figura 2 - Avallagdo do escore de dor (Universidade de
Melboume) durante o periodo pés anestésico em pacientes
submetidos a anestesia epidural para procedimento de
ovariosalpingohisterectomia

O grau de sedacado (Figura 3)
diminuiu no decorrer da avaliacao,
sendo a média do grupo | em torno de 1
ponto e do grupo Il, 3 pontos. Cinco
horas ap6s o término do procedimento
cirirgico, 0s pacientes apresentavam
comportamento normal.

ESCORE DE SEDACAO

& noras apes pwemmo |
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Figura 3- Avakagio do escore de sedagdo (Pibarot et al, 1997)
durante o periodo pés-anestésico em pacientes submetidos &
anestesia epidural para procedimento de
ovariosalpingohisterectomia

Trés animais do grupo | (morfina)

apresentaram quadro de sialorreia na
primeira hora ap6s o procedimento,
apresentando melhora em até 3 horas.
Apenas um animal que recebeu
metadona apresentou 0 mesmo quadro,
porém na quinta hora. Outras alteracfes
foram observadas no grupo da morfina (
grupo ), onde dois animais
apresentaram-se ofegantes.
N&o foi detectada incidéncia de vomito,
prurido e nenhum outro efeito colateral
com o uso da morfina e metadona pela
via epidural.

DISCUSSAO
A constatacdo de dor em animais

€ algo complexo, necessitando,
portanto, da avaliagdo de diversos
parametros fisiol6gicos e
comportamentais relacionados a
espécie observada. A administracdo de
farmacos pela via epidural é uma das
alternativas mais eficazes para o
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tratamento da dor em animais (OTERO,
2013), sendo uma alternativa para
cirurgias retroumbilicais (TORSKE &
DYSON, 2000).

Os opioides sdo os farmacos
mais empregados ha analgesia
espinhal, com excecdo dos anestésicos
locais, principalmente devido a presenca
de grande quantidade de receptores
opiaceos na substancia gelatinosa do
corno dorsal da medula (MARUCIO &
COTES, 2012; BUJEDO, et al , 2012;
HAROUTIUNIAN, et al, 2013;
LAURETTI et al, 2013). Em humanos, a
morfina e metadona demonstraram
similaridade quando aplicadas pela via
epidural em diversos procedimentos
(MARUCIO & COTES, 2012).

A morfina é o protétipo dos
analgésicos opioides (MOREIRA, 2005;
MARUCIO & COTES, 2012; AZEVEDO,
2009; RIBEIRO et al, 2002)., tendo
grande efeito no tratamento da dor
aguda e crbnica. A administracao
epidural de um volume elevado de
lidocaina associada a morfina é efetiva
para realizacdo de OSH em cadelas,
com minimas alteracdes
cardiovasculares e hemogasométricas e
sem depressao respiratéria (TAMANHO
et al, 2010).

A metadona € um opioide que
atua em receptores opioides do tipo
OP3 (mi), assim como a morfina, e
acredita-se que possa atuar como
antagonista de receptores do tipo NMDA

(N-metil-D-aspartato) na medula
espinhal (RIBEIRO et al, 2002,
MARUCIO & COTES, 2012,

HAROUTIUNIAN et al, 2013).

Parece também bloquear a
recaptacao da serotonina e
noradrenalina (RIBEIRO et al, 2002), o
que pode ser um incremento a sua

analgesia. Esse farmaco também pode
prevenir o  desenvolvimento de
tolerancia aos opioides, tendo sido
usado inicialmente para prevencédo da
sindrome de abstinéncia em humanos
(RIBEIRO, SCHIMIDT & SCHIMIDT,
2002' BALTIERI et al, 2004, AZEVEDO,
2009). Apresenta alternativa efetiva no
controle da dor em alguns pacientes
refratarios a outros opioides,
principalmente  no  tratamento e
prevencdao dos portadores de dor
neuropatica, pelo possivel papel como
antagonista do receptor NMDA no
sistema nervoso central (RIBEIRO et al,
2002, MARUCIO & COTES, 2012).

Os animais que receberam
metadona obtiveram médias de FC mais
baixas ao longo do procedimento
cirirgico em comparagcdo com O0S
animais que receberam morfina. Um
estudo observou bradicardia aos 15
minutos de administracdo tanto com
metadona epidural quanto intravenosa
em gatas submetidas a OSH
(BERNARDI, 2008) em associagdo com
a anestesia inalatéria. O mesmo efeito
pode ocorrer pela via intramuscular
(PEREIRA, 2013, MONTEIRO et al,
2015). H& relatos de reducao
significativa da FC com o0 uso da
metadona epidural e como medicacao
pré- anestésica, via intramuscular em
cdes anestesiados com isofluorano
(BOSMANS, et al, 2011, MONTEIRO et
al, 2015).

Porém, a reducdo da FC é mais
evidente com a metadona associada a
um anestésico local (MONTEIRO et al,
2008; BOSMANS, et al, 2011), sendo
sua utilizacdo isolada ndo associada a

alteracdo cardiovascular importante
(BOSMANS, et al, 2011),
proporcionando estabilidade
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cardiopulmonar em cadelas submetidas
a OSH (CAMPAGNOL et al, 2012;
DINIZ, et al, 2013).

A Dbradicardia com o uso de
opioides pode ocorrer devido a
estimulacdo vagal induzida por estes
farmacos e alguns animais podem
apresentar pequena depressao da
contratilidade miocardica e blogueios
atrio-ventriculares de segundo ou
terceiro grau (AZEVEDO, 2013), o que
nao foi constatado neste estudo.

Foi observada hipotensdo cinco
minutos apds administracdo epidural,
sendo esta mais evidente com a
lidocaina associada a metadona do que
com a morfina, o que também foi
descrito em outros trabalhos
(BERNARDI, 2008; PEREIRA, 2013). Ja
em outro estudo, a administracao
epidural de um volume elevado de
lidocaina associada a morfina néo
resultou em diminuicdo adicional da

PAS (TAMANHO et al, 2010). A
vasodilatacao, e consequente
hipotensdo, também podem ocorrer

devido ao bloqueio simpatico produzido
pela anestesia epidural (BOSMANS et
al, 2011).

As alteracbes cardiovasculares
observadas podem ser explicadas pela
absorcdo sistémica mais rapida de
opioides lipofilicos (metadona mais
lipossolivel que a morfina) no espaco
epidural, causando analgesia mais
rapidamente, porém com duracdo mais
curta (PEKCAN & KOC, 2010,
CAMPAGNOL et al, 2012; BUJEDO et
al, 2012; HAROUTIUNIAN, 2013).

O efeito depressor cardiovascular
dose-dependente de propofol em cées
pode também ser um fator,
principalmente naqueles animais que
ndo receberam medicacdo  pré-

anestésica. Uma dose mais baixa
produz menor depressao cardiovascular
e de duracdo mais curta e a
administragdo de isoflurano  pode

acentuar os efeitos depressores do
propofol. Apesar disso, parece provavel
gque as doses adicionais de propofol
causam apenas efeitos pequenos e de
curta duracdo (BOSMANS et al, 2011).

Outro estudo descreveu aumento
gradativo da FC apOs administracao
epidural de metadona (PEKCAN & KOC,
2010). No presente trabalho, ocorreu o
aumento deste parametro (em dois
animais de cada grupo) e da PAS
apenas durante o pincamento dos
pediculos ovarianos, provavelmente
devido a tracdo exercida nessas
estruturas durante 0 momento cirdrgico,
0 que promove intensa atividade
nociceptiva (COELHO, 2013), néao
abolida totalmente pela técnica de
anestesia regional utilizada no presente
trabalho.

O tempo do procedimento

cirargico foi maior no grupo da
metadona, embora o0 tempo de
extubacdo tenha sido mais curto,

diferente do que observado por Pereira
(2013), em que nao houve diferenca
entre os tratamentos quanto a duracao
do procedimento e tempo de extubacao.

Foi relatada uma maior
dificuldade do cirurgido em acessar o
pediculo ovariano nos animais que
receberam a metadona pela via
epidural, o que nado foi descrito em
demais trabalhos utilizando este
farmaco. Dessa forma, sdo necessarios
mais estudos para comprovacado deste
fato.

Ambos 0s grupos apresentaram
depressao respiratdria cinco minutos
ap6s a epidural, como relatado em
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outras pesquisas (PRIETO- ALVAREZ
et al., 1997;SHIR et al., 2001; DINIZ et
al, 2013), que pode ser explicada pela
diminuicAio da resposta do centro
respiratdrio do tronco cerebral ao
dioxido de carbono (CO2) induzida pelos
opioides (AZEVEDO, 2009). Dois
animais do grupo | apresentaram-se
ofegantes. Isso pode ser explicado
devido a alteracdo do centro
termorregulador promovida pelos
opioides, o que leva a sensagao de
calor (AZEVEDO, 2009). Pereira (2013)
nao observou alteracdes significativas
na funcdo respiratoria de cadelas
submetidas a mastectomia, nem com o
uso da metadona nem com O uso da
morfina, tanto pela via intramuscular
como pela via epidural. Tamanho et al
(2009) também nao constatou
depressdao respiratoria. A depressdo no
trans-cirargico foi mais evidente com o
uso da metadona se comparada a
morfina.

Todos 0s animais apresentaram
progressao da diminuicao da
temperatura durante o procedimento.
As causas basicas da hipotermia na
cirurgia decorrem de inibicdo central
termorregulatéria e da elevada perda
térmica que ocasionalmente ocorrem
em  associacdo, prejudicando a
termorregulacéo e redistribuicdo interna
de calor, como resultado, verifica-se
decréscimo na taxa metabdlica. A
associacdo de temperatura ambiente e
efeito dos medicamentos pre-
anestésicos e anestésicos (inclusive os
opioides) levam a uma vasodilatacao
periférica, hiperventilacao e a
inexisténcia de atividade muscular
agravam o quadro (MANFRINATE,
2009). Os animais estavam sob
suplementacdo de Oz em circuito

anestésico, por isso mantiveram valores
adequados de saturagdo de oxi-
hemoglobina.

Todos os animais de ambos os
grupos obtiveram baixos escores de dor
durante a recuperacdo anestésica e
nenhum animal necessitou de resgate
analgésico. Em estudo realizado,
comparando-se a metadona epidural
com o adesivo de fentanil, nenhum dos
cées de ambos 0s grupos necessitaram
de analgesia complementar (PEKCAN &

KOC, 2010).
Por via epidural, doses
relativamente  baixas de opioides

produzem analgesia mais potente e
duradoura do que a administracao
parenteral (ANDRADE, 2009;
HAROUTIUNIAN et al, 2013). A morfina
na dose de 0,1 mg/kg (OTERO, 2013)
tem acdo analgésica apos 20 minutos
de sua administracdo, perdurando por
até 24 horas (VALADAO et al, 2002;
MARUCIO & COTES, 2012; BUJEDO et
al, 2012). Acredita-se que a metadona
figque com a mesma concentragao
plasmatica, tanto pela administracdo
epidural quanto pela intravenosa, devido
sua maior lipossolubilidade (PEKCAN &
KOC, 2010, CAMPAGNOL et al, 2012;
BUJEDO et al, 2012; HAROUTIUNIAN,
2013, tendo uma duracdo de analgesia

epidural de 4 a 6 horas
(HAROUTIUNIAN, 2013), porém sao
necessarios mais estudos para

comprovagéao.

Nos dois grupos, a média de
escore de dor reduziu gradativamente
nas primeiras 3 horas, com aumento
apos a quarta hora, sendo este aumento
mais evidente com o uso da morfina. A
metadona mostrou-se viavel para
modulacdo de dor em comparacdo com
a via intramuscular em gatas
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submetidas a OSH (BERNARDI, 2008),
assim como diminuiu a nocicepcdo no
presente trabalho, porém mais estudos
sd80 necessérios para determinar a
duracdo de acdo desse farmaco por via
epidural.

Com relacdo a glicemia, em
ambos 0s grupos ocorreu 0 aumento
dos valores logo ap6s o término da
cirurgia em relacdo ao valor basal. As
mensuracoes bioquimicas,
especialmente o cortisol e a glicose tem
se mostrado importantes referéncias
para a avaliagdo da dor e do estresse
por meio indireto (STURION &
SCHOSSLER, 2011).

O aumento gradativo da glicemia,
logo ap6s o procedimento e a
manutencdo cinco horas apds indica
estresse em ambos 0sS momentos.
Mesmo durante a anestesia a
nocicepgao se manifesta
desencadeando reacdo de estresse de
protecdo do organismo animal, assim o
estimulo  doloroso é  conduzido,
chegando até o hipotdlamo, que
desencadeia resposta através do eixo
hipotalamo-hipdéfise-adrenais, o que
resulta na producdo de cortisol e
consequente aumento da glicemia e
mesmo 0 uso dos analgésicos nao foi
capaz de Iimpedir a resposta do
organismo a manipulacdo dos tecidos e
no pos-cirargico imediato, quando
animais ja ndo estavam anestesiados
(SILVA & COSTA, 2011). Além disso,
farmaco anti-inflamatorio foi
administrado somente depois da ultima
afericdo, o que indica que o aumento da
glicemia pode estar relacionado a
reagdo inflamatéria promovida pela
lesdo, principalmente dos pediculos
ovarianos, e liberacdo de varias
substancias algogénicas, que

sensibilizam os nociceptores (BASSO et
al, 2008).

Um animal do grupo 1 apresentou
hipoglicemia gradativa ao invés de
hiperglicemia. Essa redugédo pode ser
ocorrida devido a idade do animal (6
meses). Pacientes muito jovens tem
maior risco de desenvolver hipoglicemia
por possuirem menor reserva de
glicogénio hepatico e muscular, bem
como menor glicogendlise e
gliconeogénese. Esses animais podem
ficar em jejum por no maximo 4 horas
sem desenvolver quadro de
hipoglicemia (ZAGO, 2013).

Tanto a metadona quanto a
morfina promoveram sedacdo de
discreta a moderada por até 2h em pos-
operatorio de mastectomia (PEREIRA,
2013) , assim como neste estudo, onde
a sedacao diminuiu gradativamente no
decorrer das avaliagdes.

A administragéo epidural isolada
de morfina tem poucos efeitos
colaterais, como retencdo urinaria,
prurido no local da administracao,
constipacdo, vOmito e hipotermia
(HAYNES et al, 1993; MOREIRA, 2005).
A constipacdo pode ocorrer com 0 USO
dos opioides, sendo mais comum com a
utilizacdo crénica desses farmacos, ja
gue levam ao aumento do tbnus dos
esfincteres gastrointestinais e
diminuicdo do peristaltismo. Retencéo
urinaria é um efeito bastante comum
apos a administracdo epidural e deve-se
ao fato de um aumento do ténus do
musculo detrusor. Vomito e defecacéo
sao relativamente frequentes
especialmente se o0 paciente nao
apresenta dor. A nausea e o0 vomito sado
causados pela estimulagdo dos
quimiorreceptores existentes na zona de
disparo no bulbo raquidiano, e a
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defecacéo resulta do aumento do tbnus
intestinal (AZEVEDO, 2009).

Trés animais que receberam morfina
apresentaram sialorreia ja na primeira
hora apdés o procedimento, o que pode
ser um indicativo de nausea. Este
quadro obteve melhora apos 3 horas do
procedimento cirdrgico. Apenas um
animal do grupo da metadona
apresentou salivacdo na quinta hora.
Nausea com metadona foi observada
em outros trabalhos (HAYNES et al,

1993, PEKCAN & KOC, 2010).
Entretanto, comparado aos outros
opioides agonistas, a metadona

apresenta menor probabilidade de
induzir o vOmito em cées (AZEVEDO,
2009). Nao houve incidéncia de vomito,
prurido e nenhum outro efeito colateral
com o uso da morfina e nem metadona
pela via epidural, condizente com
resultado de outro estudo (PEKCAN &
KOC, 2010).

CONCLUSAO

E fato que a dor promove diversas
alteracOes importantes, o que pode ser
extremamente  deletério para o
organismo animal. Dessa forma, 0 uso
de analgésicos elou técnicas de
anestesia local sdo necessarias para
reducdo desses efeitos. De acordo com
0s resultados obtidos neste trabalho,
pode-se concluir que tanto a morfina
gquanto a metadona associadas a
lidocaina por via epidural, nas doses
empregadas, promovem boa analgesia
com minimos efeitos colaterais em
pacientes submetidos a OSH, embora a
metadona pareca exercer maior
depresséo cardiorrespiratoria.
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