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TECNICAS ANESTESICAS REGIONAIS PARA ENUCLEAGCAO E RESSECGAO DE PALPEBRAS EM CAO
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INTRODUCAO

Em pequenos animais, onde a maioria dos procedimentos
oftalmicos é realizada sob anestesia geral, o uso de técnicas
anestésicas regionais em conjunto com a anestesia geral é
vantajoso?, evitando os efeitos depressores da anestesia geral, além
de promover inibicdo da nocicepcdo, reducdo de resposta ao
estresse e também uma maior estabilidade cardiovascular?. A
anestesia retrobulbar (RBA) envolve a injegdo de anestésico atras
do bulbo ocular, visando anestesiar os nervos troclear, abducente,
oculomotor e o nervo éptico, proporcionando analgesia e acinesia
do bulbo, com isso, ela tem a capacidade de bloquear a hocicepcéo,
0 que ird proporcionar uma maior analgesia ao paciente, quando
comparado aos farmacos utilizados de forma sistémica?34.
Associado a RBA, o bloqueio dos nervos frontal, infratroclear,
zigomaticotemporal e lacrimal auxiliam no controle de nocicepgao
e dor pés operatéria por fazerem o bloqueio de palpebra superior e
terceira palpebra, rima palpebral e sua porcéo lateral superior e
conjuntiva medial®5®, Nesse estudo, sera relatado o uso de blogueio
retrobulbar em cirurgia de enucleacdo transpalpebral associado a
bloqueios de ramos oftalmicos em globo ocular direito por
melanoma de terceira pélpebra.

RELATO DE CASO E DISCUSSAO

Uma cadela sem raca definida, de 13 anos e 8 meses, pesando 17 kg, foi
atendida na Clinica Veterinaria Escola da Universidade Federal de Santa
Catarina (UFSC), em Curitibanos-SC. A paciente apresentava melanoma
de terceira palpebra direita e a enucleagdo transpalpebral foi a técnica
cirtrgica escolhida.

Durante a avaliagdo pré-anestésica o animal apresentava-se alerta. A
medicagdo pré-anestésica (MPA) escolhida para o caso foi a associagdo de
Metadona (10 mg/ml) na dose de 0,3 mg/kg e Acepromazina (10 mg/ml)
na dose de 0,02 mg/kg via intramuscular (IM). Ap6s 15 minutos da
aplicagdo da MPA, o animal apresentava leve sedagdo e nenhuma
resisténcia. O acesso venoso periférico foi efetuado com uso de um cateter
20G e logo em seguida o animal foi submetido a indugdo anestésica com
Propofol (10 mg/ml) na dose de 4 mg/kg via intravenosa (IV). A paciente
foi intubada com sonda endotraqueal do tipo Murphy de 8,0mm. A
manutencdo da anestesia foi realizada com isofluorano dose-efeito diluido
em 100% de oxigénio em circuito semi-fechado circular valvular. Apds
isso, foi realizada a tricotomia da regido cirdrgica.

Quando a paciente estava no estagio 3, plano Il da escala anestésica de
Guedel, foi realizada a anestesia regional com Lidocaina 2% com
vasoconstritor na dose de 10mg/kg, dividido entre o RBA e o bloqueio dos
nervos frontal, infratroclear, zigomaticotemporal e lacrimal. A cirurgia,
iniciada logo apds a administracéo dos bloqueios, durou 90 minutos, com
a paciente mantendo-se estavel durante o procedimento (Fig. 1).

Durante o procedimento, foram avaliados 0s seguintes parametros a cada
10 minutos: pressdo arterial sistélica com doppler veterinario (PARKS
811B), frequéncia respiratoria pelo baldo reservatério, frequéncia cardiaca
e oximetria de pulso com monitor multiparamétrico DeltaLife 1000. A
paciente foi mantida sob ventilagdo espontanea.

No pos-operatério imediato, recebeu Dipirona (500 mg/ml) subcutanea
(SC) na dose de 25mg/kg e Meloxicam 0,2% na dose de 0,1 mg/kg SC.

A paciente teve alta no mesmo dia ap6s o procedimento, com retorno para
avaliacdo e retirada dos pontos 10 dias apds sem complicagdes. A paciente
fez uso de colar elizabetano e os pontos foram limpos com solugdo
fisiolégica e gaze duas vezes ao dia até a remogao.
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Figura 1: parametros fisioldgicos da paciente durante o transcirurgico,
contemplando o inicio da cirurgia (1.C.) e fim da cirurgia (F.C.).
(Autoral).

A enucleacdo transpalpebral foi a técnica de elei¢do apds a avaliagdo do
quadro do animal. O protocolo anestésico foi elaborado para a paciente a
fim de promover uma boa analgesia e sedacdo, utilizando assim a
Metadona, que apresenta efeitos e poténcia semelhantes aos da Morfina,
por serem agonistas | totais, e exerce também efeitos como antagonista do
receptor N-metil D-aspartato (NMDA), associada a Acepromazina’. A
associacdo de farmaco opidide e a Acepromazina promove
neuroleptoanalgesia, que é um estado caracterizado por sedacdo e
analgesia’.

A realizacdo do RBA foi fundamental para que ndo houvesse estimulo
nociceptivo durante o transcirirgico. Read e colaboradores®, afirmam que
um bloqueio retrobulbar bem-sucedido produzira midriase, centralizacdo
do globo ocular e perda da sensibilidade corneana, sendo estas alteracdes
Uteis para o cirurgido durante a enucleacdo. No presente relato, esses
efeitos foram observados durante a anestesia. No entanto, a RBA pode
trazer algumas complicagdes como perfuragdo do globo ocular,
hemorragia, lesdo iatrogénica do nervo Optico, reages alérgicas ao
anestésico local, intoxicacdo por sobredose ou pungdo vascular
inadvertida®, complicagGes que ndo foram observadas no paciente relatado.

Os bloqueios de nervos do perimetro ocular sdo efetivos para uma boa
analgesia ja que nervo frontal fornece fibras sensoriais para a palpebra
superior e tecidos adjacentes, enquanto o nervo infratroclear promove
inervacdo na rima medial ocular, terceira palpebra e sistema lacrimal, o
nervo lacrimal, ramo do nervo facial, pode fornecer algumas fibras
sensoriais para a porcao lateral da palpebra superior e para a conjuntiva e
por fim, o nervo zigomaticotemporal inerva a comissura lateral das
palpebras e associado ao bloqueio do nervo frontal promove
dessensibilizagdo completa da palpebra superior?%8, Ao fazer o bloqueio
dos nervos citados, o animal apresentou analgesia em todo o perimetro de
incisdo cirrgica no presente relato.
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O uso de bloqueios locorregionais, especialmente a abordagem retrobulbar
para enucleacdo, previne a incidéncia do reflexo oculocardiaco, que pode
resultar em bradiarritmias severas, blogueio atrioventricular e até mesmo
parada cardiaca?®.

CONSIDERAGOES FINAIS

A técnica de RBA associada ao bloqueio de ramos oftalmicos, ofereceu
analgesia eficaz e recuperagdo rapida. Conclui-se que o uso de bloqueios
anestésicos locorregionais, planejados e adaptados a condicéo clinica do
paciente, proporcionam adequada e eficaz terapia.
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