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RESUMO: A orquiectomia é utilizada para esterilizar cavalos de baixo valor
genético, melhorando o manejo. Pode ser realizada com anestesia geral ou local,
em decubito dorsal ou em estagdo. Algumas complicagbes podem ocorrer como
hemorragia, edema, infecgao e peritonite. O objetivo deste trabalho foi comparar o
tempo cirurgico, a ocorréncia de complicagdes pds-operatérias e o tempo de
internamento de cavalos submetidos a orquiectomia eletiva por meio de trés
diferentes técnicas empregadas por alunos e residentes do curso de medicina
veterinaria. Foram utilizados 25 cavalos, sendo separados em trés grupos: grupo 1
(EMA, n=8), submetidos a orquiectomia bilateral em posi¢ao quadrupedal, bloqueio
local e sedagdo, hemostasia com emasculador onde a tunica vaginal foi mantida
aberta; grupo 2 (BRA, n= 8), submetidos a orquiectomia bilateral em posigao
quadrupedal, bloqueio local e sedacdao, hemostasia com duas abracadeiras de
nailon de 2,5mm e tunica vaginal mantida aberta; grupo 3 (ING, n=9), submetidos a
orquiectomia bilateral em decubito dorsal e anestesia geral, hemostasia com
emasculador, e tunica vaginal e pele suturadas. O tempo médio dos procedimentos
foi de 16,3£2,5min no grupo EMA, 14,5£1,6min no grupo BRA e 64,4£16,6min no
grupo ING. No pds-operatorio dos animais nao foi observado sangramento no grupo
ING; no grupo EMA houve sangramento grau 2 e no grupo BRA houve sangramento
grau 1. O tempo médio de internamento foi de 22,7+3,2 dias, 20,75+0,7 dias e
10,7£4,5 dias respectivamente. A orquiectomia bilateral sob efeito de anestesia
geral e fechamento da tunica vaginal, demanda maior tempo cirurgico quando
comparada as orquiectomias realizadas com os cavalos em posi¢ao quadrupedal e
manutencdo da tunica aberta. Porém, ndao foram observadas complicagdes poés-
operatdrias nos animais castrados com essa técnica, diminuindo assim o tempo de
internacao hospitalar e os cuidados pds-operatorios.
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ABSTRACT: Orchiectomy is used to neuter low genetic value horses, improving
management. Can be performed under general or local anesthesia, supine or
quadrupedal position respectively. Some complications can occur such as bleeding,
swelling, infection and peritonitis. The aim of this study was to compare the surgical
time, the occurrence of postoperative complications and length of hospital care of
horses undergoing elective orchiectomy through three different techniques used by
veterinary school students and residents. 25 horses were selected, divided into three
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groups: group 1 (EMA, n=8) underwent bilateral orchiectomy in standing position,
local anesthesia and sedation, hemostasis with emasculator and Tunica kept open,;
Group 2 (BRA, n=8), underwent bilateral orchiectomy in standing position, local
anesthesia and sedation, hemostasis with two 2.5mm nylon tiewraps and Tunica
vaginalis kept open; Group 3 (ING, n=9), underwent bilateral orchiectomy in supine
position and general anesthesia, hemostasis with emasculator, and closure of
Tunica vaginalis and skin. The mean surgical times were 16.3t2.5min in EMA,
14.5+1.6min in ARB and 64.4+16.6min in ING. There isn’t postoperative bleeding in
ING Group; EMA had a grade 2 bleeding and ARB had a grade 1 bleeding. The
mean hospitalization time were 22.7+3.2 days in EMA, 20.75+0.7 days in BRA and
10.7 £ 4.5 days in ING. Bilateral orchiectomy under general anesthesia and closure
of the Tunica vaginalis, promotes longer surgical times when compared to
orchiectomy in standing positions maintaining the surgical wounds opened.
However, postoperative complications in the neutered animals weren’t observed with
this technique, thus reducing the length of hospital stay and postoperative care.

Key Words: neutering; surgery; equine

INTRODUGAO

A orquiectomia, também
denominada emasculacao ou castracao,
esta entre os procedimentos mais
realizados nos cavalos e é utilizada para
esterilizacdo desses animais,
principalmente dos que possuem baixo
valor genético, facilitando o manejo
(COLAHAN et al., 1991). Este
procedimento também esta indicado nos
casos de orquite, epididimite, neoplasia
testicular, hidrocele, varicocele, traumas
testiculares, torcao do cordao
espermatico e hérnias inguinais (AUER;
STICK, 2006). Previamente a cirurgia,
os testiculos devem ser palpados e
avaliados para garantir que ambos
estdo na bolsa escrotal e que nao ha
presenca de hérnia inguinal (COLAHAN
et al., 1991). O procedimento pode ser
realizado com o animal em estacéo, sob
efeito de sedagao, ou em decubito, sob
efeito de anestesia geral (AUER; STICK,
2006; THOMAS et al., 1998).

Varias técnicas de castragao tém
sido desenvolvidas e aplicadas, cada
uma com indicagbes e desvantagens
que, o médico veterinario em conjunto
com o proprietario, devem analisar,
optando pelo procedimento mais

adequado ao animal e as possibilidades
econdbmicas (SOARES, 2009). A
escolha da técnica é influenciada pela
experiéncia pessoal do profissional
(FINGER et al, 2011) e pelo
comportamento animal, sendo que os
cavalos que permitem palpacao escrotal
sem sedacdo sao 0s principais
candidatos a orquiectomia em posi¢cao
quadrupedal (ADAMS; FESSLER, 2000;
AUER; STICK, 2006).

As principais técnicas utilizadas
para castracdo de equideos séao
definidas como aberta, fechada e
semifechada (AUER; STICK, 2006;
SEARLE et al., 1999) e o acesso pode
ser escrotal ou inguinal (AUER; STICK,
2006; SEDRISH; ACVS; LEONARD,
2001). A técnica aberta consiste na
incisdo completa da tunica vaginal e
liberacdo do ligamento da cauda do
epididimo pela ruptura do mesoérquio.
Ligadura ou emasculagdo do plexo
pampiniforme e ducto deferente séao
realizadas, seguida de remocgao do
testiculo, epididimo e porgao distal do
corddo espermatico (AUER; STICK,
2006). Na técnica fechada nao ha
abertura da tunica vaginal, com ligadura
ou emasculagdo em bloco, da tunica
vaginal, cordao espermatico e plexo
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pampiniforme  (AUER; STICK, 2006;
FOSSUM, 2013). A técnica semi-
fechada €& semelhante a técnica
fechada, porém ha incisdo da porgcao
parietal da tdnica vaginal. A
emasculacdo das estruturas ocorre da
mesma maneira que a técnica fechada
(AUER; STICK, 2006).

Os cuidados no pdés-operatoério da
orquiectomia incluem avaliacdo da
presenca de dor ou de complicacdes
secundarias ao ato cirurgico, como
hemorragia e infec¢gdo. Sao indicadas a
administracdo de  analgésicos, a
realizacdo de curativos no local da
cirurgia e a restricdo da movimentagao
ou realizacdo de exercicios controlados
nos primeiros dias (FOSSUM, 2013).
Segundo Franga (2005), os cavalos
submetidos a orquiectomia eletiva,
independente da técnica utilizada, sao
liberados para o trabalho em um prazo
maximo de 30 dias.

Complicagdes pods orquiectomia
podem ocorrer em curto ou longo prazo,
sendo relatadas as hemorragias, edema
escrotal, infecgao incisional, peritonite,
trauma peniano e eventracdo como
principais ocorréncias (THOMAS et al.,
1998; THOMASSIAN, 2005). Com o
intuito de minimizar essas complicacées
os veterinarios devem estar cientes das
principais ocorréncias, reconhecer o0s
fatores que predispoem seu
desenvolvimento e serem capazes de
resolvé-los (SCHUMACHER, 1996). O
objetivo deste trabalho foi comparar o
tempo cirdrgico, a ocorréncia de
complicacdes pos-operatorias e o tempo
de internamento de cavalos submetidos
a orquiectomia eletiva por meio de trés
diferentes técnicas abertas, empregadas
por alunos e residentes do curso de
medicina veterinaria.

MATERIAL E METODOS
Neste trabalho foram

selecionados 25 cavalos, de variadas
racas e sem raga definida (SRD), com

idade entre dois e 10 anos, sendo
separados em trés grupos, por
randomizacao:

Grupo 1 (EMA): formado por oito
cavalos, nos quais realizou-se
orquiectomia bilateral, com incisdo
escrotal de aproximadamente 6 cm,
paralela a rafe mediana. A incisdo
estendeu-se as tunicas dartos e vaginal,
até a exposicao testicular. O mesoérquio
foi rompido com o auxilio manual ou de
tesoura romba e uma pinga hemostatica
curva de 24 cm foi aplicada no
segmento mais proximal do plexo
vascular. O corddo espermatico foi
ocluido com emasculador Reimer de 24
cm, por trés minutos para promocao de
hemostasia da artéria e veias
testiculares e o plexo foi seccionado um
centimetro abaixo do local emasculado.
A tunica vaginal foi mantida aberta, bem
como a incisdo, sendo o procedimento
realizado com os cavalos em posi¢cao
quadrupedal, com sedacao e anestesia
local.

Grupo 2 (BRA): formado por oito
animais, nos quais foi realizada
orquiectomia bilateral com a mesma
técnica cirurgica do grupo 1, porém, o
cordao espermatico, foi ocluido com
duas abracadeiras de nylon de 2,5
milimetros de espessura, esterilizadas
por autoclavagem. As bragadeiras foram
colocadas na porgao mais proximal do
cordao espermatico, com uma distancia
de um centimetro entre elas. O plexo foi
seccionado um centimetro abaixo da
segunda abragadeira e a tunica vaginal
foi mantida aberta, bem como a incisao,
sendo o procedimento realizado com os
cavalos em posi¢cao quadrupedal, com
sedacéao e anestesia local.

Grupo 3 (ING): formado por nove
animais, nos quais foi realizada
orquiectomia bilateral com incisdo
inguinal, segundo técnica descrita por
Sedrish et al. (2001) modificada. O
testiculo foi manualmente manipulado
do escroto a regidao inguinal e
exteriorizado por incisdo de
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aproximadamente 6 cm, incluindo na
incisdo as tunicas dartos e vaginal. O
mesorquio foi rompido com o auxilio dos
dedos ou tesoura romba e uma pinca
hemostatica curva de 24 cm foi aplicada
no segmento mais proximal do plexo
vascular. O corddo espermatico foi
ocluido com emasculador Reimer de 24
cm, por trés minutos, para promog¢ao de
hemostasia da artéria e veias
testiculares e o plexo foi seccionado um
centimetro abaixo do local emasculado.
A tunica vaginal foi suturada com fio
poliglactina 910 2-0, em padrao
continuo simples e fixada a musculatura
adjacente com um ponto simples. O
espagco subcutaneo foi reduzido com
sutura padrdo Cushing e a dermorrafia
foi realizada com sutura intradérmica,
com fio poliglactina 910 2-0, em padrao
continuo simples. O procedimento foi
realizado com os animais em decubito
dorsal, sob anestesia geral.

Para realizacao dos
procedimentos o0s animais foram
submetidos a jejum hidrico de seis e
alimentar de 12 horas. Nos
procedimentos realizados com o0s
animais em estacdo, a sedacao ocorreu
por meio da administragdo intravenosa
de 0,06mgkg’ de cloridrato de
acepromazina, seguida de 1 mg/kg
xilazina 10% associada a 0,036 mg/kg
de butorfanol. Decorridos cinco minutos
da sedacdo, era realizada aplicacao
intratesticular de ropivacaina 0,2%, num
volume de 20 mL por testiculo, para
bloqueio local.

Nas orquiectomias realizadas
com os cavalos em decubito dorsal, a
medicacao pré-anestésica foi realizada
com acepromazina 1% (0,05 mg/kg), por
via intramuscular e 30 minutos apos, era
administrado xilazina 10%, na dose de
0,5 mg/kg por via intravenosa. A
indugdo ocorria pela administracéo
intravenosa de  guaifenesina 5%
(75mg/kg) associada ao propofol
(2mg/kg), a manutengao anestésica com
isofluorano 1% e o bloqueio local com

aplicagao intratesticular de lidocaina
2%, sendo administrado 20 mL em cada
testiculo.

Para todos os grupos, a
analgesia pos-operatéria foi realizada
com flunixin meglumine na dose de 1,1
mg/kg por via intravenosa durante trés
dias e antibioticoterapia com
administracao intramuscular de
penicilina benzatina, na dose de 20000
Ul/kg, totalizando trés aplicagbes com
intervalo de 24 horas entre elas.

O tempo dos procedimentos
cirurgicos nos diferentes grupos foram
mensurados, sendo que nos grupos
EMA e BRA o tempo considerado foi
desde a incisao de pele até a seccao do
plexo vascular do segundo testiculo e
no grupo ING, o tempo considerado foi
desde a incisdo de pele até o término da
sutura de pele.

Apods todos os procedimentos, os
animais foram observados durante 24
horas para verificar presenga e grau de
sangramento, estando os critérios
utilizados nesta avaliagdo descritos na
Tabela 1.

Tabela 1 — Graus de sangramento da ferida cirtrgica observados apés orquiectomia
em cavalos.
Grau de
sangramento

Observagoes

Sem sangramento

1 Sangramento discreto de pele com poucas gotas de
sangue

2 Sangramento moderado, onde o gotejamento perdurou
até uma hora ap6s o término do procedimento

3 Sangramento constante que perdurou entre uma e trés
horas

4 Sangramento intenso por mais de trés horas, que
necessitou de reintervengao cirlrgica

Durante 28 dias apdés o
procedimento, em todos os animais foi
avaliado grau de edema prepucial,
presenca de infeccao local,
manifestacdo de claudicacdo, tempo de
internamento ou  qualquer outra
alteracao fisica que o animal pudesse
apresentar. As avaliagbes foram
realizadas de forma direta, até mesmo
nos animais que receberam alta antes
de 28 dias.

Neste estudo, para analise
estatistica com comparagao dos grupos,
foi utilizada analise de varidncia One-
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way com comparagdo multipla de
Tukey.

RESULTADOS E DISCUSSAO

O tempo médio em minutos e o
desvio padrdo dos procedimentos
cirurgicos foi de 16,3+2,5 no grupo
EMA, 145+1,6 no grupo BRA e
64,4+16,6 no grupo ING, como ilustrado
no Grafico 1.
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Grafico 1 — Representacéo grafica das médias de
tempo de realizacdo da cirurgia de
orquiectomia utilizando diferentes
técnicas.

Num estudo em que os autores
compararam o] tempo cirargico
necessario para realizagao de
orquiectomias com a utilizacdo de
diferentes materiais na hemostasia
(abragadeira de nailon, emasculador e
categute), notou-se que, com a
utilizacdo da bracadeira de nailon o

tempo de procedimento €& reduzido
(FRANCA, 2005).
Sedrish et al. (2001), ao

realizarem 35 orquiectomias em cavalos
criptorquidas, através do acesso
inguinal, obtiveram um tempo médio de
procedimento de 35 minutos. O maior
tempo de realizagdo dos procedimentos
neste trabalho, quando comparado ao
tempo cirurgico citado por Sedrish et al.
(2001), pode estar relacionado a menor
experiéncia dos alunos e residentes na
realizacao da orquiectomia.

Segundo os critérios  pré-
estabelecidos para avaliagado do grau de
sangramento, todos os animais do
grupo EMA apresentaram Grau 2 de

sangramento, todos os animais do
grupo BRA apresentaram Grau 1 e no
grupo ING nédo foi observado
sangramento pos-operatorio em

nenhum dos cavalos (Gréfico 2).
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Grafico 2 - Representagdo grafica das

médias de grau de sangramento
apos a realizagdo da cirurgia de
orquiectomia utilizando diferentes
técnicas.

Sedrish et al. (2001) afirmam que
ha aumento na incidéncia de
hemorragia pos-operatoria nas
orquiectomias realizadas com
emasculadores quando comparadas as
realizadas com ligaduras. A experiéncia
que tivemos com este estudo corrobora
com a afirmativa do autor, visto que os
animais do grupo EMA apresentaram
grau de sangramento maior do que 0s
animais do grupo BRA. A hemorragia
pos-operatoria € comum nos primeiros
15 minutos e pode ser causada por
utilizacao de emasculadores
inapropriados ou por aplicacao incorreta
deste instrumento na castracao,
necessitando em alguns casos de
reintervengdo (SCHUMACHER, 1996).
Neste trabalho o sangramento néao
perdurou por mais de 60 minutos, néo
necessitando  maior atencido ou
reintervencgao cirurgica.
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A presenca de edema prepucial é
comum apos orquiectomias, sendo mais
evidente no quarto ou quinto dia pos-
operatério e quando excessiva, pode
acarretar em contaminacdo local
(SCHUMACHER, 1996). Exercicios
controlados apdés o procedimento
cirurgico podem ser realizados para
diminuir o edema local (SEDRISH;
ACVS; LEONARD, 2001). Os grupos
EMA e BRA apresentaram grau de
edema semelhante entre si e muito
maior do que o observado no grupo ING
(Grafico 3), no entanto ndo houve
edema excessivo em nenhum animal
deste estudo. Segundo Dart et al.
(1999), a castragédo em decubito dorsal
€ mais laboriosa do que a realizada em
posicao quadrupedal, porém, € menor a
ocorréncia de edema pods-operatorio, e
quando este ocorre, € menos grave.
Sedrish et al. (2001) utilizaram no
tratamento do edema pds-cirurgico na
orquiectomia a associacao de
antibidticos de  amplo  espectro,
antinflamatérios nao esteroidais, duchas
de agua fria e aumento de exercicios.
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Grafico 3 — Representagao grafica das
médias de grau de edema de
prepucio ap6s realizagdo da cirurgia
de orquiectomia utilizando
diferentes técnicas.

Em todos os animais deste
estudo foi realizada administracdo pos-
operatdria de antibidticos de amplo
espectro e antinflamatério nao

esteroidal, independente da ocorréncia
ou auséncia de edema. No entanto, nos
animais que manifestaram aumento de
volume pdés-operatorio, foram realizadas
duchas, compressas com gelo e
caminhadas supervisionadas até a
reducao do volume.

Nos cavalos do grupo EMA a alta
hospitalar ocorreu em média 22,7+3,2
dias ap6s o procedimento cirurgico. Nos
animais do grupo BRA ocorreu por volta
de 20,75£0,7 dias e no grupo ING esta
média caiu para 10,7+4,5 dias (Grafico
4). Para proprietarios de cavalos de
esporte, o tempo de internamento € um
parametro importante no momento da
tomada de decisdo em relacdo a técnica
de castragdo (SOARES, 2009).
Segundo Dart et al. (1999), quando o
animal é castrado sob anestesia geral
com sutura da incisdo cirurgica o tempo
de recuperacido € menor, podendo este
voltar as atividades normais entre sete e
10 dias depois do procedimento.

30+
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Grafico 4 — Representagéo grafica das médias de
dias de internamento ap6s a realizagao
da cirurgia de orquiectomia utilizando
diferentes técnicas.

Presenca de secrecido purulenta
na ferida cirdrgica, caracterizando
infeccdo local foi observada em dois
animais do grupo EMA e em trés do
grupo BRA. No grupo ING nao foi
observada presenca de secrecdo em
nenhum dos cavalos operados.
Segundo Sedrish et al. (2001), a técnica
de orquiectomia com acesso inguinal e
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fechamento primario reduz a ocorréncia
de infecgdes incisionais. Nos animais
que apresentarem infeccdo  pOs-
operatoria sugere-se utilizar doses
elevadas de antibidticos, analgésicos e
antinflamatérios nao esteroidais, bem
como remover as secrecdes e tecidos
necrosados do local, realizando limpeza
local (BRINSKO et al., 2003).

QOutras complicagdes, que nao
foram verificadas em nenhum dos
animais deste estudo, também podem
ser encontradas no poés-operatério da
orquiectomia, como evisceragao,
funiculite séptica, hidrocele, peritonite
(SCHUMACHER, 1996) e febre
(SEDRISH; ACVS; LEONARD, 2001)

Pode-se verificar nitidamente que
no grupo ING o tempo de procedimento
cirurgico foi muito maior do que nos
grupos EMA e BRA. Em contrapartida,
nestes grupos houve sangramento e
presenca de edema no pdés-operatério,
0s quais nao foram observados no
grupo ING. O tempo de internamento
dos cavalos do grupo EMA e BRA foi
mais que o dobro do tempo de
internamento dos animais do grupo ING,
ocasionando assim, um maior custo ao
proprietario e um maior desgaste ao
animal. Possivelmente, as complicagdes
cirurgicas, a dor causada por elas e a
necessidade de cicatrizacdo  por
segunda intengao elevaram o tempo de
internamento dos animais nos grupos
EMA e BRA. Sedrish et al. (2001),
sugerem que a técnica inguinal com
fechamento primario reduz as
complicacbes poés-operatérias, o que
condiz com o observado nos animais
deste estudo.

CONCLUSAO

A orquiectomia bilateral realizada
sob efeito de anestesia geral e com
fechamento da tunica vaginal, demanda
um maior tempo cirdrgico quando
comparada as orquiectomias realizadas
com os cavalos em posicao

quadrupedal e manutencdo da tunica
aberta. Porém, nado foram observadas
complicagcbes poés-operatérias como
infeccdo, edema e hemorragia nos
animais castrados com essa técnica,
diminuindo assim o tempo de internacao
hospitalar.
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