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BLOQUEIO DO NERVO PUDENDO COM AUXILIO DE NEUROESTIMULADOR
EM BOVINOS

RESUMO - Os exames clinicos da genitélia externa dos machos bovinos, por vezes,
exigem o blogueio anestésico local do nervo pudendo para o relaxamento do
musculo retrator e consequentemente, exposi¢cdo da bainha prepucial e do pénis.
Sabe-se que existe dificuldade de acesso ao nervo pudendo devido a localizacéo do
mesmo, fato que dificulta a execugdo da técnica de bloqueio e induz imprecisdo no
volume anestésico aplicado. Os neuroestimuladores tém sido empregados para
aumentar a precisédo para a localizagdo do nervo reduzindo o volume injetado sem
prejudicar a eficacia do anestésico, pois 0 mesmo € depositado préximo a bainha do
nervo. Considerando que existe necessidade de aprimoramento da técnica de
bloqueio anestésico para que se realize o exame fisico da genitalia externa de
bovinos, objetivou-se pelo presente estudo empregar o neuroestimulador como
meétodo acessorio para a realizacdo do bloqueio do nervo pudendo empregando-se a
dose de 1 mg/kg de lidocaina em bovinos da raca Gir e Holandesa. Aditivamente,
avaliou-se comparativamente a eficacia da lidocaina alcalinizada. Foram utilizados
20 bovinos adultos, distribuidos em quatro grupos experimentais: administracdo de
lidocaina sem vasoconstritor em touros da ra¢a Gir (GL, n=10) ou Holandesa (HL,
n=10) e administragcdo de lidocaina sem vasoconstritor alcalinizada com bicarbonato
sédico 8,4% em touros da raca Gir (GLA, n=10) ou Holandesa (HLA, n=10) no
blogueio anestésico local do nervo pudendo. Foram empregados 0S mesmos
animais, respeitando-se um intervalo minimo de 15 dias entre cada tratamento. O
ponto de aplicagdo para bloqueio do nervo pudendo foi localizado por meio de
agulha introduzida na regido isquiatica (direita e esquerda). Essa agulha possuia
conexdo, por meio de fio, com equipamento de neuroestimulador elétrico, que
quando acionado produzia passagem de corrente elétrica, junto a bainha do nervo
pudendo que produzia contracdo do Ostio prepucial e anus. Na sequéncia aplicou-se
lidocaina ou lidocaina alcalinizada pela adi¢do de bicarbonato sodico 8,4%, na dose
de 1mg/kg, em ambas as racas. Por um periodo de quatro horas apés os blogueios,
foi investigado se ocorria exposicdo manual ou espontanea e o comprimento da
exposicao e a sensibilidade peniana, bem como os sinais de incoordenagao motora.
O efeito anestésico foi comprovado pela facilidade de relaxamento peniano, por
meio da tracdo manual. O inicio do relaxamento seguido da exposi¢cdo peniana
manual ocorreu em 100% dos animais apos 20 (HL e HLA) a 30 (GL e GLA) minutos
da injecdo do anestésico. A exposicao peniana, por 90 minutos, ocorreu em 100%
dos bovinos, independente do grupo e atingiu 220 minutos no grupo HLA. O uso do
neuroestimulador contribuiu para a eficacia de 100% de blogueio do nervo pudendo.
A neuroestimulagcdo aumentou a precisdo da localizacdo do nervo pudendo e
favoreceu a padronizacdo da dose de 1 mg/kg de lidocaina regular, sem que se
observasse aumento da eficacia com o uso da lidocaina alcalinizada.

Palavras-chave: Eletroestimulacéo, lidocaina, ruminante, pénis, geniturinario.



BOVINE’S PUDENDAL BLOCK GUIDED BY NERVE STIMULATOR

ABSTRACT - The bulls sometimes require local anesthetic pudendal nerve block
(PNB) to exposure its prepuce’ sheath and the penis. The pudendal nerve has deep
location, that makes difficult the execution of the anesthetic block and could causes
technique inaccuracy. The nerve stimulator helps to reduces injected anesthetic
volume and increases the efficacy of the nerve block since improves the accuracy of
the anesthetic injection at the nerve sheath however have been not yet employed to
help of the bovine’s pudendal nerve block. The PNB is mandatory to perform the
physical examination of the external genitalia of bulls and the nerve stimulator can
help the bovine’s pudendal nerve localization. The efficacy of regular and alkalinized
lidocaine (1mg/kg) in the PNB was compared in ten Gir and ten Holstein bulls
allocated in four groups: Gir (GL) or Holstein (HL) injected with lidocaine without
vasoconstrictor and Gir (GLA) or Holstein (HLA) injected with lidocaine alkalinized
with sodium bicarbonate 8,4%. There was two weeks interval to re-test the PNB for
each group. The pudendal nerve was search by inserting a special needle in the right
and left ischial region. By a wire connected at the hub of the special needle the
triggered electric current until find the point nearby the sheath of the pudendal nerve.
The ideal localization of the needle tip was confirmed by the contraction of the
preputial ostium and anal sphincter. During four hours after the anesthetic blocks
manual or spontaneous penile exposure, length of penile exposure, penile sensitivity
and motor incoordination were investigated. The pudendal nerve block exposed the
penis easily through traction in all animals. The onset of relaxation followed by
manual penile exposure occurred in 100% of the animals after 20 (HL and HLA) at 30
(GL and GLA) minutes of the anesthetic injection. The penile exposure for 90
minutes occurred in 100% of the cattle, independent of the group and reached 220
minutes in the HLA group. The use of the neurostimulator contributed to the efficacy
of 100% pudendal nerve block. Neurostimulation increased the accuracy of pudendal
nerve localization and favored the standardization of the 1 mg / kg dose of regular
lidocaine without increasing the efficacy of alkaline lidocaine.

Key words: Peripheral nerve stimulation, lidocaine, ruminant, penis, genitourinary.
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1. INTRODUCAO

Em 2016 o rebanho brasileiro alcancou o numero recorde de 218,23 milhdes
de bovinos, com um aumento de 1,4% em relacdo ao ano de 2015, possuindo o
segundo maior rebanho e sendo o segundo maior produtor de carne mundial (IBGE,
2016). No rebanho bovino ha relacdo positiva entre o valor genético dos touros e de
suas respectivas progénies (Magnabosco et al., 2013).

Devido a importancia do touro nas taxas de fertilidade de um rebanho, as
enfermidades que acometem a genitdlia externa (prepucio, pénis, escroto e
testiculos), principalmente de racas zebuinas, podem interferir na eficiéncia
reprodutiva, prejudicando ou impossibilitando o coito. O diagndstico e o tratamento
tardio destas enfermidades contribuem para o descarte precoce dos reprodutores
(Rabelo et al., 2015).

No tocante a manipulacdo do pénis e prepucio de touro é usual o blogueio
anestésico dos nervos pudendo e hemorroidal. A execucéo precisa dos bloqueios
anestésicos desses ramos nervosos (pudendo e hemorroidal) auxilia e facilita o
exame e a identificacdo de alteracbes e de afeccdes da genitalia externa
corrigueiras, como por exemplo, persisténcia de freio, desvio lateral do pénis e
fibropapiloma de glande, que prejudicam ou impedem a cépula (Anderson e
Edmondson, 2013).

A abordagem pela fossa isquiorretal para se alcancar o nervo pudendo,
objetivando o bloqueio anestésico local, foi descrita inicialmente por Larsen (1953).
Mais tarde, a técnica foi aprimorada por McFarlane (1963) que apresentou uma
técnica alternativa, utilizando abordagem lateral, que demonstrou ser mais precisa e
consequentemente com necessidade de administracdo de menores volumes de
anestesico local.

Em bovinos e pequenos ruminantes, o bloqueio anestésico local do nervo
pudendo é realizado empregando principalmente o cloridrato de lidocaina (Mariz et
al., 2001; Mendonca, 2010). Este farmaco possui alta solubilidade, acessando o sitio
de acdo em todo tipo de fibra nervosa. Sua duracao oscila entre 60 a 90 minutos
(Anderson e Edmondson, 2013). A lidocaina também pode ser tamponada com
bicarbonato sddico 8,4%, objetivando reduzir o desconforto, dor e ardor durante a

infiltracdo do anestésico (Fonseca Junior et al., 2009).



Em seres humanos, o bloqueio anestésico local do nervo pudendo também é
utilizado, tanto na cirurgia como no pos-operatério de hemorroidectomias. Esta
técnica possui desvantagens, como a possibilidade de injuria vascular pudenda e
tempo despendido para identificar o local correto, resultando desconforto no
paciente. Para minimizar tais complicacdes, é indicada a realizacdo do bloqueio
guiada pelo equipamento de neuroestimulagéo (Kim et al., 2011).

A neuroestimulacdo ou estimulacdo nervosa periférica € um método direto
alternativo que facilita a realizacdo de blogueios anestésicos, pois permite
identificac&o e localizacdo de um componente motor ou Varios nervos periféricos. E
utilizado em seres humanos ha décadas nos procedimentos anestésicos para a
localizacdo de diversos nervos. Este equipamento é importante para reduzir o
volume de anestésicos locais, blogueando os nervos de dificil localizacéo,
aumentando consideravelmente a porcentagem de sucesso dos bloqueios e com
menor possibilidade da ocorréncia de lesdo nervosa (Greenblatt e Denson, 1962;
Lépez-Herranz, 2008).

Todos os métodos que visam reduzir o volume de farmacos em animais de
producdo sao benéficos, pois na ultima década ha preocupacdo quanto ao uso de
farmacos na producdo de carne e de leite, pois estes sao classificados como
residuos, prejudicando a seguranca alimentar definida pela norma NBR ISO 22000.
Os medicamentos veterinarios, quando utilizados incorretamente, com a
administracdo de doses elevadas em vias incorretas, podem resultar em resultados
acima dos limites maximos de residuos, representando risco a saude humana
(Prestes et al., 2013).

Mesmo com a preocupacdo em se diminuir o volume de medicamentos, a
técnica de bloqueio anestésico guiado pelo equipamento de neuroestimulagédo ainda
€ pouco explorada em animais. Nos ultimos anos houve aumento nos estudos
utilizando tal método, com ensaios voltados para a realizagdo de bloqueio
paravertebral em cées, membros toracicos e pélvicos de bovinos e cées. Tal técnica
permite a localizagdo mais precisa e uso de menor volume de anestésico local
(Cabala, 2016; Villela, 2016). Tais beneficios estimulam os estudos das técnicas

anestésicas com o auxilio do neuroestimulador.



2. REVISAO DE LITERATURA

Diversas enfermidades acometem o aparelho genital de touros, que
prejudicam ou impossibilitam a cépula e resultam em perda de libido. E necessario o
exame clinico especifico da genitalia, a realizacdo do teste de servi¢o, que consiste
na observacdo do comportamento sexual do touro na presenca de uma fémea no cio
e a anestesia dos nervos pudendo e hemorroidal (Rabelo et al., 2008).

Em touros, a raca pode influenciar na incidéncia de enfermidades da genitalia
externa. Os animais de racas zebuinas (Bos indicus) desenvolvem enfermidades da
genitalia externa com mais frequéncia que os touros taurinos (Bos taurus) e
mesticos (Bos indicus x Bos taurus). Na mesorregido de Goias, as racas de
reprodutores bovinos portadores de enfermidades na genitalia externa, resultando
em dificuldade, inabilidade na copula ou perda de libido foram Nelore, Gir e
Holandesa (Rabelo et al., 2008; Rabelo et al., 2015).

Estudo retrospectivo em 3.125 touros no estado de Goids indicou que 217
(14,4%) machos de diferentes ragas, com idade entre 25 e 120 meses,
apresentaram alguma enfermidade da genitdlia externa responsiva a tratamento
cirirgico. As afeccdes mais diagnosticadas neste estudo foram acrobustite,
fibropapiloma de glande e abscesso prepucial (Rabelo et al., 2015).

Para a realizacdo do exame clinico ou intervencdes cirlrgicas destas
enfermidades, € necessario o relaxamento do musculo retrator do pénis, permitindo
a exposicéo do pénis. O pénis do touro &€ examinado apos leve sedacdo, massagem
de glandulas sexuais acessorias e tracdo manual da flexura sigmoide. Porém,
devido a complicagBes que o decubito pode promover em bovinos apos a sedacao,
e preferivel que o animal permaneca na posicdo quadrupedal, sendo o bloqueio
anestésico local do nervo pudendo uma técnica indicada para exame e cirurgias do
pénis e prepucio (Eurides et al., 1981; Prado et al., 2016).

Além de causar decubito, o uso de tranquilizantes ou sedativos para a
exposicdo do pénis, pode resultar em ataxia dos bovinos. A associagdo de
acepromazina (0,33 mg/kg pela via intramuscular) e bloqueio anestésico local do
nervo pudendo e hemorroidal foi realizada por Franco da Silva et al. (1997) em 40
bovinos e 5 bubalinos. Neste estudo, foi obtida a tranquilizagdo dos animais com a

possibilidade de exposicdo manual do pénis, porém com a manifestacdo de



incoordenacdo motora dos membros pélvicos em 22,2% dos animais submetidos a
associacao medicamentosa.

Para reduzir complicacdes do uso de sedativos e tranquilizantes, o blogueio
anestésico local do nervo pudendo pode ser usado no touro em posicao
quadrupedal, para relaxamento do pénis e analgesia distal da flexura sigmoide e
exame do pénis. Também pode ser realizado em fémeas, aliviando a tensao
provocada pelo prolapso vaginal cronico. Esta técnica também pode ser usada para
procedimentos cirdrgicos do pénis, como reparacdo de prolapsos, remocao de
tumores perianais, papilomas ou verrugas penianas e outras cirurgias menores em

pénis e prepucio (Edmondson, 2016).

2.1. Anatomia topografica do nervo pudendo

O musculo retrator do pénis possui papel importante nos bovinos, pois auxilia
na manutencao do ténus da flexura sigmoide ou recolhimento do pénis, antes e apés
a copula, pela contracdo das fibras musculares lisas. E presente em pares em
bovinos e atinge o pénis na curvatura caudal da flexura sigmoide e a sua contracdo
€ controlada pela inervacdo simpatica, transmitida pelos troncos dos nervos
pudendo e retal caudal (Dyce et al., 1990; Mendonga, 2010).

Nos bovinos, 0 nervo pudendo se origina a partir do ramo do segundo,
terceiro e quarto nervos sacrais e emerge na cavidade pélvica, sobre a face interna
do ligamento sacrotuberal largo, localizado abaixo do musculo biceps femoral
incorporado ao glateo superficial, formando uma combinagdo denominada de
gluteobiceps. Este musculo se estende sobre na superficie lateral do quadril e da
coxa, superficialmente ao musculo gliteo médio, sendo recoberto pela pele (Getty,
1986; Dyce et al., 2010).

O nervo pudendo situa-se medialmente ao ligamento sacrotuberal largo e
dorsalmente a artéria iliaca interna, e proximo ao forame isquiatico menor, com
emissdo de ramos cutaneos proximal e distal (Ferraz, 1997). Na espécie bovina, o
nervo pudendo emerge da cavidade pélvica préximo ao arco isquiatico, que esta
localizado na parte intrapélvica do musculo obturador externo, dividindo-se em nervo
dorsal do pénis e nervo perineal superficial. O nervo dorsal do pénis se estende

sobre a superficie dorsolateral do pénis e se divide em dois a trés ramos que



inervam todo o pénis. O nervo perineal superficial da origem ao ramo escrotal e ao
ramo prepucial (Dellmann e Mcclure, 1986).

Além disso, nos bovinos ha o nervo perineal profundo que emerge do nervo
pudendo, distal ao forame isquiatico menor, que passa caudalmente a superficie
lateral do musculo coccigeo e do musculo levantador do anus. Logo apés, se divide
em ramos que sao distribuidos para os musculos bulboesponjoso, isquiocavernoso,
musculo esfincter externo do anus e uretral (Dellmann e Mcclure, 1986). O nervo

pudendo e suas ramificacdes esta ilustrado na Figura 1.
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Figura 1 — llustracdo da origem do nervo pudendo, incluindo seus ramos perineal
profundo, dorsal do pénis e perineal superficial (Adaptado de Ashdown,
2006).

Os nervos possuem fibras aferentes, eferentes ou mistas, sendo classificados
como sensoriais, motores ou mistos. O tipo de fibra do nervo pudendo néo é descrito
na espeécie bovina. Em ratos e felinos ha confirmacdo que o nervo pudendo é um
nervo misto, com fibras aferentes e eferentes (Ueyama et al., 1987; Thor et al.,
1989).

Em ratos que foram submetidos a cirurgia microscopica e eletrofisiologia do
nervo pudendo, foi possivel constatar que o nervo pudendo transporta fibras
eferentes para os musculos coccigeos, interno obturador, bulboesponjoso ventral e
dorsal, isquiocavernoso, esfincter anal externo e esfincter uretral externo, aléem de

fibras aferentes para o pénis, prepucio e escroto (Pacheco et al., 1997).



2.2. Bloqueio anestésico local do nervo pudendo

O bloqueio anestésico local do nervo pudendo é realizado em diversos
animais, incluindo seres humanos, dromedarios, bovinos, caprinos, ovinos e equinos
(Schumacher et al., 1985, Franco da Silva et al., 1997; Mariz et al., 2001; Imbelloni
et al.,, 2005; Ahmed et al.,, 2011). Este bloqueio possui como vantagens a
manutencdo do tonus da cauda e a auséncia do envolvimento do nervo isquiatico
(Muir e Hubbell, 1995).

Os acessos pela fossa isquiorretal ou lateral sdo descritos para a realizacao
do bloqueio anestésico local do nervo pudendo em bovinos. Este bloqueio
anestésico inicialmente foi realizado com a administracdo do anestésico local em
quatro pontos. Com estudos, foi elucidado que independente do acesso, a
administracdo de anestésico em dois pontos € suficiente para completa anestesia do
pénis e relaxamento da flexura sigmoide. A primeira administragédo é feita no nervo
pudendo, no aspecto medial do forame isquiatico menor. A segunda aplicagdo é
indicada entre os nervos hemorroidal posterior e pudendo, penetrando o ligamento
sacroisquiatico. O procedimento deve ser realizado na regido glatea esquerda e
direita do animal, administrando anestésico local, como por exemplo a lidocaina, no
volume de 25 mL em cada antimero (Mcfarlane, 1963; Muir e Hubbell, 1995).

A abordagem lateral consiste inicialmente na localizacao do forame isquiatico
menor pela palpacéo transretal, seguida da localizacdo da artéria pudenda interna.
Logo ap6s uma agulha 40x1,2mm € introduzida na regido glutea em direcdo ao
forame previamente identificado, atravessando o ligamento sacrotuberal e
administrando 10 mL de anestésico local na regido do centro do forame blogueando
0 nervo pudendo e o restante, no sentido das bordas ventral, cranial e caudal do
forame, blogueando assim o nervo hemorroidal (Franco da Silva et al., 1997).

Ha o acesso isquiorretal para a anestesia do nervo pudendo, em que a agulha
€ introduzida na fossa isquiorretal por cinco a sete centimetros medial ao ligamento
sacrotuberal e direcionada cranioventralmente. E descrita a utilizacdo de 20 mL de
anestésico local proxima ao nervo pudendo, para em seguida redirecionar a agulha
caudodorsalmente, em dois a trés centimetros, para a administracdo de dez mL de
anestésico local cranial ao forame, para dessensibilizar os ramos do nervo

hemorroidal (Anderson e Edmondson, 2013).



Em ovinos, o bloqueio do nervo pudendo é realizado de maneira alternativa,
introduzindo uma agulha de cinco centimetros, distal a raiz do pénis, abaixo do
musculo isquiocavernoso ou entéo, imediatamente caudal ao “S” peniano ou flexura
sigmoide. Para a exposicado do pénis é necessaria a tracdo manual, pois ndo ocorre
a exposicao espontanea (Mariz et al., 2001).

Em dromedarios também é utilizado o bloqueio do nervo pudendo, havendo a
descricdo de trés técnicas, similares aos acessos lateral e isquiorretal. Nesta
espécie, indica-se o0 uso de 30 mL de lidocaina, que embora ndo permita a
exposicdo espontanea do pénis, permite a exposicdo manual, a partir de oito
minutos apos a realizacdo do bloqueio (Ahmed et al., 2011).

Em equinos, o bloqueio do nervo pudendo foi descrito primeiramente por
Schumacher et al. (1985) realizando o acesso isquiorretal, dorsolateral ao reto. Para
a realizacdo da técnica foi preconizada a introducdo de uma agulha de 15 cm entre a
parede retal e a superficie medial do ligamento sacroisquiatico, administrando no
minimo 20 mL de mepivacaina com corante. Com esta técnica constatou-se
dessensibilizacdo cutanea em anus, perineo, vulva e pénis de equinos machos e
fémeas, com duracdo de 45 minutos a quatro horas. Além disso, permitiu a
exposicdo do pénis apdés um a sete minutos da administracdo do farmaco, com
duracéo de 75 minutos a quatro horas.

A técnica anestésica do bloqueio no nervo pudendo em bovinos permite a
realizacdo de diversos procedimentos cirdrgicos na regido de pénis e prepucio
principalmente. Silva et al. (2017) empregaram o bloqueio anestésico local do nervo
pudendo para a correcdo cirdrgica de acrobustite em bovino na posicao

qguadrupedal, utilizando os farmacos lidocaina e ropivacaina.

2.3. Neuroestimulador

Greenblatt e Denson (1962) desenvolveram um pequeno e portatil
estimulador de nervos, que emitia um impulso de onda quadrada de 0,001 segundos
de duracédo a intervalos de um segundo. Este equipamento foi utilizado em seres
humanos, auxiliando no blogueio anestésico de 87 nervos, verificando que quanto
mais perto do nervo, menor voltagem era requerida para a estimulagdo motora, sem

manifestagéo dolorosa.



Este método auxiliar € usado na localizagdo do componente motor de um ou
varios nervos periféricos, aplicando corrente constante cuja frequéncia, intensidade
e duracdo podem ser modificadas pelo operador. A corrente elétrica flui entre os
eletrodos positivos e negativos do circuito. A despolarizagdo ocorrera ou nao,
dependendo da distancia do campo elétrico na ponta do eletrodo estimulante
negativo (representado por uma agulha isolada em teflon), a quantidade de
eletricidade e o limiar de estimulacdo de cada nervo. Essa despolarizacdo e
potenciais de acdo provocam contracdo muscular e movimento de intensidade
variada (Bollini e Cacheiro, 2006).

A intensidade de corrente € um parametro varidvel para a estimulagédo
nervosa periférica, variando de zero a cinco miliamperes (mA), dependendo do
modelo do equipamento. As diferentes intensidades de corrente e as respostas
motoras obtidas estédo correlacionadas com a distancia entre a ponta da agulha e o
nervo. A duracdo do impulso gerado pelo equipamento pode ser de 0,1; 0,3; 0,5 e
um milisegundos (ms). A quantidade total de energia elétrica fornecida ao nervo sera
o produto da intensidade e duracdo do estimulo. O ponto para a injecdo do
anestésico local é obtido quando a resposta motora do grupo muscular inervado,
localizado e estimulado, tem um grau visivel de contragdo muscular, com valor
proximo a 0,5 mA, duracdo de 0,1 ms e frequéncia de um a dois hertz (Hz). Porém
estes valores variam entre 0s nervos e técnicas (Bollini e Cacheiro, 2006; Lopez-
Herranz, 2008).

O bloqueio do nervo pudendo em humanos pode ser realizado com o auxilio
do neuroestimulador. Esta técnica é empregada em cirurgias de afeccoes
hemorroidarias, ou no controle da dor no pds-operatério, que € um dos maiores
problemas nestes pacientes. O uso do neuroestimulador para identificacdo e
bloqueio ou anestesia do nervo pudendo, com bupivacaina S75:R25, proporcionou
anestesia perineal por 20 a 21 horas (Imbelloni et al., 2005).

A técnica utilizada para o blogueio do nervo pudendo no homem com o
neuroestimulador, emprega frequéncia de um Hz e corrente elétrica inicial de um a
dois mA, observando contracdo do esfincter externo anal, reduzindo a corrente
estimulatéria até 0,5 a 0,6 mA, com a observacdo das contracbes musculares. Em
pacientes com dor pélvica crbnica ou cirurgias anorretais, o bloqueio do nervo

pudendo com o auxilio do neuroestimulador foi empregado, resultando em uma



Unica injecdo de bupivacaina, diminuindo o desconforto ao paciente de mdultiplas
injecdes e sem a necessidade de sedacgdo prévia (Kim et al., 2011).

Gallacher et al. (2016) obtiveram resultados satisfatorios ao realizar bloqueio
do nervo pudendo em 27 equinos (22 fémeas e 5 machos castrados) com o auxilio
do neuroestimulador. O acesso utilizado foi o isquiorretal, introduzindo a agulha
ventrolateral ao anus. Utilizando corrente elétrica de 0,4 a 0,6 mA, com duragdo de
0,1 ms e frequéncia de 1 ou 2 Hz, foi possivel constatar que a contracdo anal e
perineal ocorre em equinos, quando a agulha esta préxima ao nervo pudendo.

Na espécie bovina ha poucos relatos do uso deste equipamento. Cabala
(2016) descreve o uso do neuroestimulador nos bloqueios subescapular do plexo
braquial; do nervo radial; nervo ulnar, musculocutaneo e mediano; proximal
paravertebral toracica; lateral do nervo isquiatico e nervo tibial. De acordo com a
anatomia de cada bloqueio, a agulha foi inserida e acoplada ao neuroestimulador,
que emitiu corrente elétrica inicial de um mA, reduzindo para 0,4 mA, resultando em
contracdo muscular. O equipamento foi eficaz na localizacdo do nervo, auxiliando na
administracdo de lidocaina ou bupivacaina. Neste estudo, a bupivacaina obteve
resultado superior nos bloqueios, principalmente em membros pélvicos, quando
comparados com a lidocaina.

De uma maneira geral, o uso do neuroestimulador possui indicagcdo para
bloqueios considerados de dificil execucdo. O bloqueio paravertebral toracico em
cades possui dificuldade elevada de execucdo, devido ao tamanho reduzido do
espaco paravertebral toracico e a dificuldade de acesso. Com o neuroestimulador &
possivel o correto posicionamento da agulha, aumentando a precisdo na deposicéo
do farmaco no espaco paravertebral e de forma segura, sem o risco de pneumotorax
por puncéo pleural da agulha (Villela, 2016).

Ha poucos estudos em animais que comparam o efeito do bloqueio guiado
apenas por referéncias anatdbmicas, com o bloqueio guiado pelo neuroestimulador
que objetiva aumentar a acuréacia do bloqueio. Em cades esta comparacdo foi
realizada no blogueio dos nervos femoral e isquiatico em cirurgia reconstrutiva de
ruptura de ligamento cranial e ndo foi observada diferenca significativa entre os dois
meétodos, pois ambos necessitaram de administracdo de analgésicos nos periodos

trans e pos-cirargico (Cardoso, 2015).
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Em humanos, além do uso do neuroestimulador, nos dltimos anos ocorreu
crescimento da técnica de bloqueio anestésico guiado por ultrassom, com a
vantagem de menor risco de lesdo vascular e nervosa, além de maior precisdo com
visualizacao direta em tempo real. Em estudo realizado por Concei¢éo et al. (2009),
avaliando o tempo de execucgéo e taxa de sucesso no bloqueio do plexo braquial
pela via axilar, guiado por neuroestimulagcdo ou ultrassonografia, em cirurgias em
maos de seres humanos, ndo foi detectada diferenca entre os dois métodos. Os
bloqueios guiados por neuroestimulacdo associaram-se com maior frequéncia de
puncdes vasculares, mas sem maiores complicacdes, sendo ainda considerado um

método adequado para a identificacdo de nervos.

2.4. Lidocaina

Um dos principais anestésicos locais utilizados no homem e em animais é a
lidocaina. A lidocaina € utilizada em diversas espécies, incluindo principalmente a
bovina, equina, caprina, ovina, canina, felina, entre outras. Este farmaco é
empregado em diversas vias, sendo elas, intravenosa, subcutanea, topica,
perineural, epidural e intra-articular (Mariz et al., 2001; Cassu et al., 2004; Almeida et
al., 2005; Céardenas, 2006; Cassu et al., 2010; Mendonca, 2010; Barbosa et al.,
2015; Cabala, 2016).

A acédo dos anestésicos locais, incluindo a lidocaina, ocorre em nivel celular.
Inicialmente a geracdo e propagacao de impulsos ocorrem nos axénios nervosos e
para levar a informacdo aferente e eferente requerem fluxo de correntes ibnicas
especificas através de canais na membrana plasmatica. Estes canais abrem e
fecham dependendo do potencial elétrico da membrana celular. O principal
determinante da despolarizacdo das fibras nervosas depende do influxo especifico
de ions de sodio através dos canais de sodio nos axonios das células nervosas. Os
anesteésicos locais se ligam de maneira reversivel e bloqueiam os canais de sédio,
evitando assim a iniciacdo ou propagacao dos impulsos elétricos necessarios para a
conducéo nervosa (Eappen e Datta, 1998).

Os anestésicos locais blogueiam os canais de s6dio no organismo inteiro,
incluindo o sistema nervoso central e o sistema cardiovascular, 0 que pode levar a
toxicidade em altas doses. Em geral, os sinais clinicos de intoxicacdo do sistema

nervoso central precedem os sinais cardiovasculares, mas dependem do farmaco
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utilizado e da via administrada. No homem destacam-se a dorméncia da lingua,
paladar metalico e tontura que progridem para espasmos musculares, agitacao,
inquietacdo, convulsbes e parada respiratéria. A dose cardiotOxica €
aproximadamente trés vezes a necessaria para causar toxicidade no SNC (Fischer,
2009).

Além de efeitos adversos sistémicos, 0os anestésicos locais podem causar
neutoxicidade quando ocorre a administracdo intraneural, mas as lesées de nervos
periféricos sdo complicacdes raras da anestesia regional. Estas lesbes geralmente
sdo leves ou subclinicas e reversiveis. Em estudo realizado em ratos, a
administracdo dos anestésicos locais bupivacaina, levobupivacaina e lidocaina no
nervo isquiatico, causou alteracdes histopatoldgicas e deficiéncia motora, com
frequéncia e gravidade variadas O dano neural resulta de trauma mecéanico da
agulha, de efeitos quimicos do anestésico local, de isquemia, ou de uma
combinacgao destes fatores (Sen et al., 2016).

A lidocaina na concentracdo de 2% € o anestésico local mais utilizado em
bovinos, por sua eficacia, baixo custo e baixo risco de toxicidade. Este farmaco é
considerado mais potente que a procaina e difunde-se mais amplamente nos
tecidos, com duracdo intermediaria de 60 a 90 minutos (Anderson e Edmondson,
2013). De uma maneira geral a dose méaxima permitida em animais de lidocaina sem
vasoconstritor € de 7 mg/kg e 9 mg/kg com a associacdo de vasoconstritores
(Massone, 2008).

O uso da lidocaina no blogueio anestésico local do nervo pudendo € descrito
em equinos, bovinos, camelos dromedarios e caprinos. O volume utilizado varia de
acordo com cada espécie, variando de 2 mL na espécie caprina até 30 mL em
camelos dromedarios (Mariz et al., 2001; Mendonga, 2010; Ahmed et al., 2011,
Gallacher et al., 2016). Em bovinos o volume de lidocaina empregado no bloqueio
anestésico local do nervo pudendo varia entre 20 a 75 mL em cada ponto de

aplicacao (Hopper et al., 2013).

2.5. Lidocaina alcalinizada
A alcalinizacdo de solucbes anestésicas locais possui 0 objetivo de acelerar o

inicio dos principais bloqueios nervosos, bem como prolongar e, possivelmente,
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intensificar o efeito. O bicarbonato sodico 8,4 ou 4% ou CO:2 sdo utilizados para
alcalinizacdo de anestésicos locais, como a lidocaina (Peterfreund et al., 1990).

A adicdo de CO:2 ou bicarbonato sodico a anestésicos locais potencializa a
acdo de bloqueio em nervos periféricos in vitro, mas com efeitos contraditérios in
vivo. A alcalinizacdo do pH aumenta a quantidade extraneural do anestésico local
ndo ionizado, que é a forma que se difunde através da fase lipidica da membrana
neural. Tanto adicdo de CO2 quanto a adi¢do de bicarbonato sodico resultam em
concentragcbes semelhantes de COz2, porém o pH é maior significativamente quando
adicionado o bicarbonato. O CO:2 produzido pela adicdo do bicarbonato sédico ao
anestésico local, penetra no nervo e pode determinar o aprisionamento da forma
cationica ativa do anestésico local pela acidificacdo do axoplasma (Wong et al.,
1993; Curatolo et al., 1998).

O CO:2 potencializa a acdo blogueadora de anestésicos locais de aminas
terciarias que interconvertem rapidamente entre a forma de base néo ionizada e a
forma protonada catidnica. O CO2 pode modular a acdo anestésica local no canal de
sbédio, com a captura de ions, aumentando a concentracdo de anestésico local
protonado no axoplasma através de acidificacdo interna, mecanismos pelos quais o
CO: atuaria diretamente como um agente bloqueador de impulsos. Adicionalmente,
0 CO2 reduz a excitabilidade elétrica da membrana nervosa, que potencializa o efeito
inibitorio da excitabilidade da lidocaina (Wong et al., 1993).

Em seres humanos ha diversos estudos da alcalinizagcdo da lidocaina
administrada pela via epidural. O uso do bicarbonato de sédio na alcalinizagdo da
lidocaina sem vasoconstritor acelera o inicio da analgesia epidural e aumenta o grau
de bloqueio motor, quando administrados pela via epidural. Ja a adicdo de CO:2 a
lidocaina ndo confere as mesmas vantagens (Curatolo et al., 1998).

A alcalinizacdo da lidocaina tamponada ou alcalinizada é utilizada em seres
humanos em diversos procedimentos, no intuito de minimizar o desconforto durante
a aplicacdo de solugdes anestésicas, pois 0 aumento do pH da solu¢do anestésica
diminui a irritacdo tecidual. A lidocaina com vasoconstritor alcalinizada com
bicarbonato sédico 8,4% na proporcdo de 9:1 é utilizada em pacientes humanos
submetidos a blefaroplastia, porém, nédo possui diferenca significativa na sensacéo
de dor em relagéo a lidocaina com vasoconstritor ndo alcalinizada (Fonseca Junior
et al., 2009).
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Duarte (2017) comparou o efeito da lidocaina com vasoconstritor ao efeito da
associacdo do mesmo farmaco com bicarbonato sodico pela via epidural em
equinos. Este estudo mostrou que a alcalinizacdo da solucdo reduziu o tempo de
laténcia em algumas areas proximas a regido anogenital, além de diminuir a duragéo
da ataxia, sem prejudicar a duracao e extenséo da anestesia.

O efeito da alcalinizacdo da lidocaina foi contraditério em ratos. O efeito da
adicao de bicarbonato sodico a lidocaina (1%), na proporcao 10:1 foi avaliado apos
bloqueio do nervo isquiatico em ratos. Sendo que a adicdo de bicarbonato sodico
reduziu a duracdo do bloqueio da lidocaina comercial sem vasoconstritor (1%),
guando n&o havia associacdo com epinefrina (Sinoott et al., 2000).



14

3. OBJETIVOS

Objetivo geral
e Avaliar e descrever a técnica do blogueio anestésico local do nervo pudendo
guiado por neuroestimulador em bovinos das racas Gir e Holandesa.

Objetivos especificos

e Testar a eficacia da dose de 1 mg/kg de lidocaina ou de lidocaina alcalinizada no
bloqueio anestésico local do nervo pudendo, com emprego do neuroestimulador
em bovinos da raca Gir e Holandesa.

e Comparar a laténcia e a duracédo do bloqueio anestésico local do nervo pudendo

entre a lidocaina e a lidocaina alcalinizada em diferentes racas de bovinos.
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4. MATERIAL E METODOS

4.1. Comité de ética em experimentacdo animal
O projeto foi submetido e aprovado pela Comissdo de Etica em

Experimentacdo Animal da Universidade de Uberaba (processo n°019/2017).

4.2. Estudo piloto

Estudo piloto foi realizado para determinar a dose de lidocaina 2% sem
vasoconstritor empregada no bloqueio anestésico local do nervo pudendo com o
auxilio do neuroestimulador. A técnica foi realizada em dois bovinos da raca Gir e
um bovino da raca Holandesa com peso médio de 198,5 kg.

Nestes animais foram testadas as doses de 1,5; 1,0 e 0,8 mg/kg. Para cada
dose foi avaliada a possibilidade de exposicdo peniana manual ou espontanea,
tempo de laténcia e duracdo do bloqueio anestésico. Com a dose de 0,8 mg/kg nédo
foi possivel a exposicdo peniana nos animais avaliados. A exposicdo peniana
manual foi possivel e semelhante com as doses de 1,5 e 1,0 mg/kg. Optou-se pela

dose de 1,0 mg/kg, para a execucéo do projeto de pesquisa.

4.3. Animais

Foram utilizados 20 bovinos adultos, machos, inteiros, pesando 214,9 + 36,1
quilos, com idade entre 15 e 24 meses, obtidos da regido de Uberaba (MG), sendo
10 animais da raca Gir (214,6 + 32,7 quilos) e 10 animais da raca Holandesa (215,3
* 41 quilos). Durante o periodo experimental, os bovinos ficaram alojados em
piquetes com pastagem de Brachiaria sp e suplementados com silagem de milho,
ragdo comercial, sal mineral para bovinos e agua a vontade.

Todos os animais foram submetidos a exame fisico completo (frequéncia
cardiaca, frequéncia respiratdria, motilidade ruminal, temperatura retal e coloragao
de mucosa ocular), bem como coleta de sangue venoso para avaliagéo
hematolodgica e perfil bioquimico, com o intuito de comprovar higidez. Os animais
foram manejados e condicionados ao tronco de experimentacdo durante um més,

para se habituarem ao local do experimento.
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4.4. Delineamento experimental

Cada bovino participou de dois grupos experimentais, mantendo um intervalo
de, no minimo, 15 dias entre cada ensaio experimental. A distribuicdo se deu por
sorteio, em um estudo cego, tipo “cross-over’. Foram avaliados dois tratamentos em
duas racas diferentes, resultando entdo em quatro grupos experimentais:

- Gir lidocaina (GL): animais da raca Gir (n=10) que receberam o farmaco lidocaina
1,8% sem vasoconstritor, no blogueio anestésico local do nervo pudendo;

- Holandesa lidocaina (HL): animais da raca Holandesa (n=10) que receberam o
farmaco lidocaina 1,8% sem vasoconstritor, no bloqueio anestésico local do nervo
pudendo;

- Gir lidocaina alcalinizada (GLA): animais da raca Gir (n=10) que receberam o
farmaco lidocaina 1,8% sem vasoconstritor previamente alcalinizado com
bicarbonato s6dico 8,4%, no bloqueio anestésico local do nervo pudendo;

- Holandesa lidocaina alcalinizada (HLA): animais da raca Holandesa (n=10) que
receberam o farmaco lidocaina 1,8% sem vasoconstritor previamente alcalinizado
com bicarbonato sédico 8,4%, no blogueio anestésico local do nervo pudendo.

Em GL e HL foi administrado 1 mg/kg de lidocaina sem vasoconstritor 2%?
adicionado a agua de injecdo? na propor¢do de 10:1 (10 mL de lidocaina sem
vasoconstritor 2% + 1 mL de agua de injecdo) bilateral. Nos grupos GLA e HLA foi
administrado 1 mg/kg de lidocaina sem vasoconstritor 2% tamponada com
bicarbonato sédico 8,4%32 na proporcéo 10:1 (10 mL de lidocaina sem vasoconstritor
2% + 1mL de bicarbonato sodico 8,4%) bilateral.

Todas as solugbes foram preparadas 30 minutos antes do inicio do
experimento para se obter a diluicdo de 1,8%. Durante o experimento foram
realizadas mensuracdes de pH em peagametro* e densidade em refratdmetro® de

ambas as solucdes, para verificacdo das propriedades fisico-quimicas das dilui¢des.

4.5. Procedimento experimental
O experimento foi realizado no periodo de julho a setembro de 2017, nas

instalacdes do Hospital Veterinario de Uberaba. No dia precedente ao inicio do

1 Xylestesin 2% - Cristalia Produtos Quimicos e Farmacéuticos Ltda - Itapira, SP, Brasil.
2 Agua para injecdo 10 mL - Samtec - Ribeirdo Preto, S&o Paulo, Brasil.

3 Bicarbonato de sodio 8,4% 10mL Samtec — Ribeirdo Preto. Sdo Paulo Brasil.

4Pg 2000 - Gehaka, Sdo Paulo, Sao Paulo, Brasil.

5Q667 - Quimis, Diadema, Sao Paulo, Brasil.



17

experimento, os animais foram pesados e avaliados clinicamente observando-se
atitude, comportamento e postura. ApOs realizacdo da afericdo dos parametros
vitais, os animais foram mantidos em piquetes individuais com livre acesso a agua e
alimentacao.

O inicio do experimento foi padronizado as sete horas. No dia da realizacao
do experimento, os animais foram condicionados em tronco de contencao especifico
para a espécie bovina. O bloqueio anestésico local do nervo pudendo, assim como a
preparacdo de todos os animais do experimento foi realizado por um Uunico
profissional previamente treinado, que desconhecia o tratamento realizado.

Apébs a contencao foi realizada tricotomia bilateral da pele da regido glutea,
um centimetro lateral aos processos espinhosos sacrais em formato quadrangular
(10x10 centimetros), tendo como guia a tuberosidade isquiatica como centro desta
area. Outra tricotomia foi realizada no terco proximal do membro pélvico direito,
entre os musculos semitendineo e semimembranéceo, para a colocacao de eletrodo
adesivo para conexdo do equipamento de neuroestimulacdo®. Apés a realizacdo da
tricotomia, realizou-se antissepsia com clorexidine degermante e clorexidine
alcodlico 0,5%.

Para execucdo do bloqueio anestésico local, inicialmente foi realizada
palpacdo transretal para a identificacdo do forame isquidtico menor. A médo do
anestesista foi introduzida aproximadamente 18 centimetros no reto, considerando
a distancia do dedo médio até o punho do profissional. Os dedos foram direcionados
lateralmente e ventralmente para identificacdo do forame isquiatico menor. Apoés
iISs0, 0 nervo pudendo foi localizado medialmente a artéria pudenda.

Com a méo oposta foi introduzida inicialmente uma agulha’ préxima ao local
estimado do nervo pudendo, apenas para a perfuracdo da pele do animal. Em
seguida, uma agulha especifica para o equipamento de neuroestimulagdo?® (100 mm
x 21 Gauge), foi introduzida paralela ao eixo da coluna sacral no centro da tricotomia
(Figura 2), no sentido do forame isquiatico menor e medial a artéria pudenda (Figura
3). A agulha utilizada possui revestimento isolante e apenas o bisel € condutor do

estimulo empregado.

6 Stimuplex® HNS12 - B. Braun - Sdo Gongalo, Rio de Janeiro, Brasil.
7Agulha 40 x 1,2 mm -PrecisionGlide® - BD - Curitiba, Parana, Brasil.
8 Agulha de anestesia locorregional 0,8 x 100 mm - Locoplex ® L 100 mm - Vygon — Portugal.
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Figura 2 - |Introducdo de agulha especifica para o0 equipamento de
neuroestimulacéo (0,8 x 100 mm) em regido glutea direita para o bloqueio
anestésico local do nervo pudendo de bovino da raca Holandesa,
FCAV/UNESP - Jaboticabal, 2018.

Figura 3 — Esquema de agulha posicionada para o blogueio anestésico local do
nervo pudendo em bovino (lado direito). Posicdo da méo para a palpacao
do nervo pudendo interno (A). Nervo retal caudal (B), artéria pudenda
interna (C), ligamento sacroisquiatico (D) e nervo isquiatico (E) (SKARDA
e TRANQUILLI, 2013).

O aparelho de neuroestimulacdo® que gera pulso quadrado negativo com

duracéo selecionavel do estimulo e corrente de estimulacdo continuamente ajustavel

9 Stimuplex® HNS12 - B. Braun - Sdo Goncalo, Rio de Janeiro, Brasil.
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foi utilizado no experimento. O equipamento possui dois fios, um polo negativo
(&nodo) e um polo positivo (catodo). O fio do pélo negativo foi conectado a agulha
especifica para o equipamento de neuroestimulacdo, previamente introduzida na
regido glutea. O fio do podlo positivo foi acoplado ao eletrodo adesivo para conexao
do equipamento de neuroestimulacdo implantado no terco proximal do membro
pélvico direito.

Este equipamento permite estimular as fibras nervosas em organismos vivos
com agulhas especificas para o aparelho de neuroestimulacdo, com o objetivo de
determinar sua posicdo espacial em relacdo a ponta da agulha. As agulhas de
estimulo sdo construidas de modo a injetar uma anestesia local préximo a fibra
nervosa, o que interrompe de forma reversivel a condutancia do estimulo. A
estimulacdo elétrica dos nervos periféricos, produz a despolarizacdo da fibra
nervosa com producdo de potencial de acdo que resulta em contracdo muscular. A
intensidade do estimulo elétrico é variavel e deve ser apropriada para cada tipo de
fibra.

Inicialmente, a corrente elétrica do equipamento de neuroestimulacdo era
ajustada para o valor de um mA e o posicionamento da agulha ajustado até que
ocorresse a presenca positiva de contragdo muscular, evidenciando contracdo do
prepucio e contracdo do esfincter anal. Ocorrendo a contracdo do prepucio e do
esfincter anal, a amperagem do equipamento era reduzida em 0,1 mA. Se a
contracdo muscular continuasse, a amperagem poderia ser reduzida novamente em
0,1 mA até no minimo 0,4 mA. Quando a contracdo muscular ndo era observada a
agulha era reposicionada discretamente, até novamente ser evidenciada, com a
menor amperagem possivel. A frequéncia (um Hz) e a duracdo do estimulo de 0,3
ms foram constantes em todos os procedimentos.

Quando observada a contracdo do prepucio e esfincter anal com a menor
corrente de pulso (entre um e 0,4 mA), procedia-se a injecdo do tratamento
determinado previamente por sorteio, pela agulha previamente posicionada préxima
ao nervo pudendo. O bloqueio era realizado bilateralmente.

Logo apds a administracdo do tratamento nos dois antimeros foi considerado
0 momento cronolégico inicial do experimento (M0). Os animais permaneceram 120
minutos no tronco de contencdo ap0s a administracdo do farmaco. Em seguida
foram soltos, porém permaneciam em curral proximo por mais 120 minutos. Apoés

esse periodo eram novamente encaminhados ao tronco de contencdo nos
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momentos necessarios para avaliacao, totalizando 240 minutos de observacdo. Ao
longo dos 240 minutos foram avaliados o0s parametros exposicdo peniana

espontanea ou manual, comprimento de exposi¢cao peniana, sensibilidade peniana e

incoordenacdo motora, em cronologia ilustrada na Figura 4.

M180
M10 M30 M90 -
- Exposicéo
MB - Exposicao - Exposicéo - Exposicao peniana manual
. peniana peniana peniana ou espontanea;
) Equsu;ao manual ou manual ou manual ou - Comprimento
peniana espontanea; espontanea; espontanea; de exposicéo
manue}l ou. - Comprimento - Comprimento - Comprimento peniana;
espontanea; de exposicdo de exposicéo de exposigdo - Sensibilidade
- Comprimento peniana; peniana; peniana; peniana;
de EXpOsIcao - Sensibilidade - Sensibilidade - Sensibilidade - Incoordenacao
peniana. peniana. peniana. peniana. motora.
MO M20 M60 M120 M240
- Término da - Exposicéo - Exposicéo - Exposicgao - Exposicéo
realizacdo do peniana peniana peniana manual peniana manual
bloqueio manual ou manual ou ou espontanea; ou espontanea;
anestésico espontanea; espontanea; - Comprimento - Comprimento
local do nervo - Comprimento - Comprimento de exposicdo de exposicéo
pudendo de exposicao de exposicao peniana; peniana;
bilateral. peniana. peniana; - Sensibilidade - Sensibilidade
- Sensibilidade peniana; peniana.
peniana. - Incoordenagéo - Incoordenagao
motora. motora.

Figura 4 — Representacdo dos momentos de avaliacdo dos parametros exposicao
peniana manual ou espontanea, comprimento de exposicdo peniana,
sensibilidade peniana e incoordenacdo motora antes e apos a realizagcao
do bloqueio anestésico local do nervo pudendo em bovinos da raca
Holandesa (n=10) ou da raca Gir (n=10) ao longo de 240 minutos,
FCAV/UNESP - Jaboticabal, 2018.

45.1. Intensidade de corrente elétrica
Apés a manifestacdo de contragdo de prepucio e contracdo do esfincter anal
com o auxilio do neuroestimulador, foi anotada a menor intensidade de corrente

elétrica empregada na técnica, que possuia valores entre 1 a 0,4 mA.

4.5.2. Exposicéo peniana espontanea ou manual
A exposicado peniana espontanea foi avaliada em MB, M10, M20, M30, M60,
M90, M120, M180 e M240. A resposta positiva a este teste foi considerada para
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qualquer comprimento de pénis exposto, detectado apenas por observacdo, sem
qualquer manipulacdo no animal.

A exposicéo peniana manual foi avaliada nos momentos em que nao ocorreu
a exposicdo peniana espontanea. Este teste foi realizado com tracdo manual, com
massagem no prepucio ou na regido da flexura sigmoide para a tentativa de
exposicao peniana, que poderia ser produtiva ou improdutiva, em MB, M10, M20,
M30, M60, M90, M120, M180 e M240.

4.5.3. Comprimento de exposi¢cao peniana

Nos momentos em que foi possivel a realizacdo da exposi¢cdo peniana
(espontanea ou manual), foi mensurado o comprimento do pénis exposto com
auxilio de uma régua graduada em centimetros (Figura 5). Para o posicionamento
da régua, o pénis foi tracionado o maximo possivel, e a régua colocada na porgéo

proximal do pénis, proxima ao abdémen.

Figura 5 — Mensuracdo do comprimento de exposicdo peniana com auxilio de
régua, em bovino da raca Gir, 30 minutos apés a realizacdo do bloqueio
anestésico local do nervo pudendo, utilizando 1 mg/kg de lidocaina 1,8%
sem vasoconstritor FCAV/UNESP - Jaboticabal, 2018.
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4.5.4. Sensibilidade peniana

O Ultimo teste realizado foi o de sensibilidade peniana, com uma agulhal®
penetrando um milimetro a tunica albuginea do pénis (Figura 6). Com este teste foi
verificado se o0 animal possuia insensibilidade ou sensibilidade ao estimulo,
evidenciado por retragdo peniana, coice ou mugido. A sensibilidade peniana foi
avaliada em M10, M30, M60, M90, M120, M180 e M240, caso houvesse a exposi¢cao

do pénis (espontanea ou manual).

Figura 6 — Teste de sensibilidade peniana com penetracédo de agulha 30x0,8mm em
tunica albuginea em bovino da raca Gir, 30 minutos apés a realizacdo do
bloqueio anestésico local do nervo pudendo, utilizando 1 mg/kg de
lidocaina 1,8% sem vasoconstritor, FCAV/UNESP — Jaboticabal, 2018.

4.5.5. Incoordenagédo motora

Os animais ficaram em tronco de contencéo por um periodo de 120 minutos
apos a realizacdo do bloqueio anestésico local do nervo pudendo. Em seguida,
foram conduzidos a um curral proximo, onde permaneceram e foram observados por
outros 120 minutos. A incoordenacdo motora foi avaliada se baseando na escala
utilizada por Moraes et al. (2014), em M120, M180 e M240.

A incoordenagdo motora foi classificada em escores como 0: ausente,
permanece em posi¢cdo quadrupedal; 1: moderado, oscila enquanto permanece em

posicdo quadrupedal, andar incoordenado, tentativas de decubito, mas é facilmente

10 Agulha 30 x 0,8 mm -PrecisionGlide® - BD - Curitiba, Parana, Brasil.
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persuadido a levantar-se; 2: grave, deita-se facilmente, fraqueza nos membros
pélvicos, quando estimulado ndo consegue levantar-se.

Apés a realizacdo do experimento, foi administrado, como analgésico,
meloxicam!! na dose de 0,5 mg/kg, por trés dias consecutivos, pela via
intramuscular. Além disso, 0os animais permaneceram em observacao, para avaliar

alteracdes nos locais de introducéo das agulhas ou lesdes penianas.

4.6. Analise estatistica

A andlise estatistica foi realizada utilizando Scientific Data Analysis and
Graphing Software (Sigma Plot 11.0). Os dados foram submetidos inicialmente ao
teste de normalidade Kolmogorov-Smirnov.

Os dados de corrente elétrica e de comprimento de exposi¢cdo peniana foram
submetidos a andlise de variancia (ANOVA) de uma via, com repetices multiplas.
As médias entre cada momento dos grupos e dos momentos dentro de cada grupo
foram comparadas pelo teste post Hoc de Student-Newman-Keuls (p< 0,05).

Os resultados de exposicdo peniana espontadnea ou manual e sensibilidade

peniana foram analisados descritivamente.

11 Maxicam 2% — Ouro fino, Cravinhos, Sdo Paulo, Brasil.
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5. RESULTADOS

5.1. Volume

De acordo com o peso dos animais foi possivel calcular o volume final da
solucdo de lidocaina 1,8% sem vasoconstritor, empregando a dose de 1mg/kg de
lidocaina 1,8% sem vasoconstritor na diluicdo de 10:1 (10 mL de lidocaina 2% sem
vasoconstritor + 1 mL de agua de injecdo ou bicarbonato sédico 8,4%). As diluicbes
resultaram em concentracéo final da lidocaina de 1,8% e permitiram a administracao
do mesmo volume final por quilo de peso vivo, independente do grupo. As médias de
volume de lidocaina 2% sem vasoconstritor e da solugéo final de lidocaina 1,8%

foram 10,7 e 11,8 mL respectivamente
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5.2. Intensidade de corrente elétrica

ApoGs a localizagcdo do nervo pudendo com o uso do neuroestimulador, a
menor intensidade de corrente elétrica utilizada para a obtencdo de contracdo de
anus e prepucio foi anotada. Os resultados estdo demonstrados na tabela 1.

Os resultados revelam que a intensidade de corrente elétrica utilizada foi
semelhante nos dois antimeros, em todos 0s grupos e animais e ndo apresentaram

diferenca estatistica. A média geral de corrente elétrica foi de 0,77 mA.

Tabela 1 — Intensidade de corrente elétrica utilizada no bloqueio anestésico local do
nervo pudendo com 1,0 mg/kg de lidocaina em bovinos das racas Gir (GL
n=10) e Holandesa (HL n=10) ou lidocaina alcalinizada em bovinos das
racas Gir (GLA n=10) e Holandesa (HLA n=10), FCAV/UNESP -
Jaboticabal, 2018.

Corrente elétrica (mA)

Animais
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 Média Desvio Padréo
G. o8 08 08 08 08 08 08 08 0,7 07 0,78 0,04
HL 0,7 08 08 08 08 07 07 08 08 08 0,77 0,05
GLA 0,7 08 08 08 08 07 08 08 0,7 07 0,76 0,05
HLA 0,7 08 08 08 08 08 07 08 08 08 0,78 0,04

0,77 0,05
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5.3. Exposic¢ao peniana espontanea

Os resultados da exposicdo peniana espontdnea antes e apdés o bloqueio
anestésico local do nervo pudendo estdo apresentados na Tabela 2 e Figura 7. A
exposicao peniana espontanea ndo foi observada em todos os animais, mas 0s
animais da raga Holandesa foram os que mais apresentaram resposta positiva para
a exposi¢do peniana espontanea, tanto no HL quanto no HLA. Em M60, 50% dos
animais do grupo HLA apresentaram exposicdo peniana espontanea apos o
bloqueio anestésico local do nervo pudendo.

Nos animais da raca Gir, apenas um animal do GL apresentou resposta
positiva ao teste em M60. No GLA, em um animal foi possivel a exposi¢do peniana
até M240.

Tabela 2 — Porcentagem de exposi¢cdo peniana espontanea antes e apds bloqueio
anestésico local do nervo pudendo com 1,0 mg/kg de lidocaina em
bovinos das racas Gir (GL n=10) e Holandesa (HL n=10) ou lidocaina
alcalinizada em bovinos das ragas Gir (GLA n=10) e Holandesa (HLA
n=10), FCAV/UNESP — Jaboticabal, 2018.

Exposicdo peniana espontanea

MB M10 M20 M30 M60 M90 M120 M180 M240

0% 10% 0% 0% 10% 0% 0% 0% 0%

el (0/10)  (1/10) (0/10) (0/10) (1/10) (0/10)  (0/10) (0/10)  (0/10)
a 0% 20%  20%  30%  30% = 40% = 20% = 10% 0%

(0/10) (2/10) (2/10) (3/10) (3/10) (4/10) (2/10) (1/10) (0/10)

ol 0% 10%  10%  10%  10%  20%  10%  10%  10%

(0/10) (1/10) (1/10) (1/10) (1/10) (2/10) (1/10) (1/10) (1/10)

aa 0% 20%  40%  40%  50%  40%  40% = 20%  20%

(0/10) (2/10) (4/10) (4/10) (5/10) (4/10) (4/10) (2/10) (2/10)
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Figura 7 — Porcentagem de exposicdo peniana espontanea antes e apos bloqueio

anestésico local do nervo pudendo com 1,0 mg/kg de lidocaina em
bovinos das racas Gir (GL n=10) e Holandesa (HL n=10) ou lidocaina
alcalinizada em bovinos das ragas Gir (GLA n=10) e Holandesa (HLA
n=10), FCAV/UNESP - Jaboticabal, 2018.
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5.4. Exposi¢ao peniana manual

A andlise descritiva dos dados evidencia que a exposi¢do peniana manual
(Tabela 3 e Figura 8) ocorreu em todos os bovinos submetidos ao bloqueio
anestésico local, independente do grupo. Nos grupos HL e HLA o inicio da
exposicdo peniana manual ocorreu em 100% dos animais em M20. A exposi¢ao
peniana manual ocorreu em 100 % dos animais nos grupos GL e GLA em M30.

A duracdo da exposi¢ao peniana variou entre 0s grupos, porém em todos os
grupos, em 100% dos animais foi possivel a exposicdo peniana manual até 120
minutos apos a realizacdo do bloqueio anestésico local do nervo pudendo. O grupo
HLA foi o que apresentou maior duracéo do bloqueio anestésico local, pois em 100%

dos bovinos foi possivel a exposi¢cao peniana manual até M240.

Tabela 3 — Porcentagem de exposicdo peniana manual antes e apds bloqueio
anestésico local do nervo pudendo com 1,0 mg/kg de lidocaina em
bovinos das racas Gir (GL n=10) e Holandesa (HL n=10) ou lidocaina
alcalinizada em bovinos das ragas Gir (GLA n=10) e Holandesa (HLA
n=10), FCAV/UNESP — Jaboticabal, 2018.

Exposi¢céo peniana manual

MB M10 M20 M30 M60 M90 M120 M180 M240

0% 70% 90% 100% 100% 100% 100% 90% 60%

e (0/10) (7/10) (9/10) (10/10) (10/10) (10/10) (10/10) (9/10)  (6/10)

b 0%  90% 100%  100%  100%  100%  100%  80%  70%

(0/10) (9/10) (10/10) (10/10) (10/10) (10/10) (10/10) (8/10)  (7/10)

Gla 0%  90%  90%  100%  100%  100%  100%  70%  70%
(0/10) (9/10) (9/10) (10/10) (10/10) (10/10) (10/10) (7/10)  (7/10)

LA 0% 80%  100%  100%  100%  100%  100%  100%  100%

(0/10) (8/10) (10/10) (10/10) (10/10) (10/10) (10/10) (10/10) (10/10)




29

100

90 +
80 -
70 +
60 -
50 A
40 -
30 -
20 -
10 -

%

% Exposicao peniana manual

MB M10 M20 M30 M60 M90 M120 M180 M240
Momentos (minutos)

Figura 8 — Porcentagem de exposicdo peniana manual antes e apos bloqueio

anestésico local do nervo pudendo com 1,0 mg/kg de lidocaina em
bovinos das racas Gir (GL n=10) e Holandesa (HL n=10) ou lidocaina
alcalinizada em bovinos das ragas Gir (GLA n=10) e Holandesa (HLA
n=10), FCAV/UNESP - Jaboticabal, 2018.
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5.5. Comprimento de exposi¢cao peniana

Os valores do comprimento de exposicdo peniana (cm) antes e apdés a
realizacdo do bloqueio anestésico local estéo ilustrados na Tabela 4 e Figura 9. Nao
ocorreu diferenca (p>0,05) entre 0os grupos.

Foi possivel constatar que em todos os grupos ocorreu diferenca (p<0,05)
entre o MB com os demais momentos. O comprimento de exposicdo peniana
aumentou significativamente a partir de M10 em relagdo ao MB e permaneceu
constante sem diferenca significativa entre os momentos até M240 nos grupos GLA
e HLA.

No GL e HL ocorreu reducao significativa da exposi¢cao peniana ao final dos
momentos avaliados. No GL ocorreu um aumento significativo de exposicdo a partir
de M30 até M180, quando comparado a M10 e M240. A exposicao peniana em M20
foi significativamente maior com relagdo ao M240. No HL ocorreu reducéo
significativa no comprimento de exposi¢cdo peniana em M180 e M240, quando
comparado de M10 até M120.

Tabela 4 — Média e desvio padrao (DP) do comprimento de exposi¢do peniana (cm)
em bovinos antes e apos bloqueio anestésico local do nervo pudendo
com 1,0 mg/kg de lidocaina em bovinos das racas Gir (GL n=10) e
Holandesa (HL n=10) ou lidocaina alcalinizada em bovinos das racas Gir
(GLA n=10) e Holandesa (HLA n=10), FCAV/UNESP — Jaboticabal, 2018.

Comprimento de exposi¢do peniana (cm)

MB  M10 M20 M30 M60 MOO M120 M180 M240

GL Média O 132 173 203bd  20Q3d  pQapd  pQabkd  Qgabd 102
DP 0 +11 7 4 +5 +5 +5 +8 +11

HL Média O 193cd 20%d  213d  pjacd  pjacd  pQacd 152 132
DP 0 +9 +8 +8 +8 +9 +9 +9 +10

GLA Média O 192 202 202 222 212 202 162 152
DP 0 7 +8 +5 +5 +5 +5 +12 +11

HLA Média O 172 212 212 202 202 202 192 202

DP 0 +11 +6 +7 +8 +7 +7 +7 6,0

aDiferenga (Teste de Student-Newman-Keuls p< 0,05) em relagédo ao MB.
bDiferenca (Teste de Student-Newman-Keuls p< 0,05) em relacéo ao M10.
Diferenga (Teste de Student-Newman-Keuls p< 0,05) em relacdo ao M180.
dDiferenca (Teste de Student-Newman-Keuls p< 0,05) em relagdo ao M240.
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Figura 9 — Comprimento de pénis exposto antes e apds o bloqueio anestésico local
do nervo pudendo com 1,0 mg/kg de lidocaina em bovinos das racas Gir
(GL n=10) e Holandesa (HL n=10) ou lidocaina alcalinizada em bovinos das
racas Gir (GLA n=10) e Holandesa (HLA n=10), FCAV/UNESP -
Jaboticabal, 2018.
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5.6. Sensibilidade peniana

Os resultados da sensibilidade peniana estdo apresentados na Tabela 5 e
Figura 10 em forma de porcentagem. O teste de sensibilidade peniana foi realizado
apenas nos momentos em que foi possivel a exposicdo peniana manual ou
espontanea, logo foi varidvel o nimero de animais em que este teste foi executado.

A auséncia de sensibilidade peniana foi a resposta mais verificada durante os
momentos em que foi possivel a realizacdo do teste. Nenhum animal da raca Gir
apresentou resposta ao teste de sensibilidade peniana até 180 minutos, apos
realizacdo do bloqueio anestésico local do nervo pudendo. No GL a auséncia de
sensibilidade peniana ocorreu em todos 0os momentos avaliados, enquanto que no
GLA, apenas em M240 observou-se que 14% dos animais apresentaram
sensibilidade peniana.

Os animais do grupo HL foram os que mais apresentaram sensibilidade
peniana, observando-se 57% de resposta positiva ao teste em M240. No grupo HLA,

um unico animal manifestou sensibilidade peniana a partir de M30 até M240.

Tabela 5 — Porcentagem de sensibilidade peniana ap6s o bloqueio anestésico local
do nervo pudendo com 1,0 mg/kg de lidocaina em bovinos das racas Gir
(GL n=10) e Holandesa (HL n=10) ou lidocaina alcalinizada em bovinos
das racas Gir (GLA n=10) e Holandesa (HLA n=10), FCAV/UNESP -
Jaboticabal, 2018.

Sensibilidade peniana

M10 M30 M60 M90 M120 M180 M240
GL 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0%
(0-7) (0-10) (0-10) (0-10) (0-10) (0-9) (0-5)

HL 11% 0% 0% 0% 20% 38% 57%
(1-9) (0-10) (0-10) (0-10) (2-10) (3-8) (4-7)

GLA 0% 0% 0% 0% 0% 0% 14%
(0-9) (0-10) (0-10) (0-10) (0-10) (0-7) (1-7)

HLA 0% 10% 10% 10% 10% 10% 10%

(0-8) (1-10) (1-10) (1-10) (1-10) (1-10) (1-10)
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Figura 10 — Porcentagem de sensibilidade peniana apés o bloqueio anestésico local
do nervo pudendo com 1,0 mg/kg de lidocaina em bovinos das racas Gir
(GL n=10) e Holandesa (HL n=10) ou lidocaina alcalinizada em bovinos
das racas Gir (GLA n=10) e Holandesa (HLA n=10), FCAV/UNESP -
Jaboticabal, 2018.
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5.7. Incoordenacdo motora

No periodo avaliado todos os animais obtiveram o escore 0 de incoordenacéo
motora, ou seja, nenhum animal apresentou incoordenacdo motora nos momentos

observados (M120, M180 e M240) apoés a realizacdo do bloqueio anestésico local.



35

6. DISCUSSAO

As enfermidades que acometem a genitalia externa de bovinos prejudicam a
fertiidade do animal, resultando em prejuizos. O bloqueio anestésico local dos
nervos pudendo e hemorroidal é descrito como técnica que auxilia no diagndstico e
tratamento destas afeccdes (Rabelo et al., 2008; Rabelo et al., 2015). A realizacéo
do bloqueio anestésico local do nervo pudendo com o auxilio do neuroestimulador,
neste estudo, permitiu inspecionar com facilidade e seguranca o pénis e prepucio,
de bovinos das ragas Gir e Holandesa.

O exame da genitalia externa também é possivel apdés a administracao de
acepromazina, porém é necessdria a associacdo de anestésicos locais para a
realizacdo de procedimentos cirdrgicos (Eurides et al., 1981). A associacdo de
acepromazina (0,033 mg/kg, pela via intramuscular) e bloqueio anestésico local dos
nervos pudendo e hemorroidal com 20 mL cloridrato de dietilamo-2-6 dimetil
acetanilida, embora permita a exposicdo manual do pénis, promove incoordenacéo
motora dos membros pélvicos (Franco da Silva et al.,, 1997), alteragcdo nao
observada nos bovinos avaliados durante o periodo estudado.

A exposicao peniana € possivel com a realizacdo da técnica de anestesia
epidural. A técnica de remocdo do ligamento apical do pénis como preparacdo de
rufido foi realizada em bovinos, apos tranquilizacdo com acepromazina associada a
anestesia epidural intercoccigea, com 15 mL de cloridrato de dietilamino acetanilida
2%, sendo possivel a exposi¢cdo peniana com o animal em decubito lateral (Eurides
et al., 1992). A técnica de anestesia epidural isoladamente pode proporcionar a
exposicdo do pénis do animal, porém com maior risco de ataxia e incoordenacao
motora do que quando comparada ao bloqueio anestésico local do nervo pudendo.

Além disso, 0 uso de acepromazina ou xilazina em procedimentos cirlrgicos
pode aumentar a ocorréncia de complicacdo no periodo pds-operatorio. Tais
complicagBes, como prolapso da mucosa e pénis, podem ser atribuidas, ao efeito da
acepromazina, que produz exposicao prolongada do pénis e/ou mucosa, resultando
em ressecamento e comprometimento da circulagdo local, favorecendo o
desenvolvimento de feridas, edema e isquemia (Franco da Silva et al., 2002). Desta
maneira, ndo ha beneficio do uso de tranquilizantes para a exposi¢cdo peniana, ja

gue apenas o bloqueio anestésico local do nervo pudendo permite a exposi¢cdo do
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pénis, como demonstrado neste estudo, onde n&do foram constatadas complicagfes
penianas apos a realizacdo da técnica.

A técnica anestésica de bloqueio do nervo pudendo possui minimas
complicacfes, e pode ser usada isoladamente em procedimentos cirurgicos do trato
reprodutivo, como a correcao de acrobustite, com o animal em posi¢cado quadrupedal.
Porém esta técnica anestésica ainda € pouco realizada por falta de conhecimento da
técnica pelos médicos veterinarios da area (Silva et al., 2017), visto que informacdes
detalhadas para a execucdo do bloqueio anestésico local do nervo pudendo sdo
mais relatadas em seres humanos, quando comparada aos animais (Imbelloni et al.,
2005).

Neste estudo foi possivel coletar informacdes detalhadas para a execucao do
bloqueio, como por exemplo a profundidade de agulha penetrada nos bovinos para a
deposicdo do anestésico local proxima ao nervo pudendo. A agulha foi introduzida
em média 4,3 cm, com variacdo entre 3 a 6 cm. Correlacionando as médias da
profundidade da agulha introduzida e do peso dos animais avaliados, observou-se a
proporcao de penetracdo de 2 cm de agulha para cada 100 kg de peso vivo, no local
previamente identificado. Tais informacdes descritivas da profundidade de
penetracdo da agulha para a realizacdo da técnica anestésica podem auxiliar na
execucao por profissionais sem experiéncia.

Anderson e Edmondson (2013) descrevem a administracdo de anestésico
local em dois pontos, primeiro para dessensibilizar o nervo pudendo e, em seguida,
os ramos do nervo hemorroidal, para a execucao do bloqueio anestésico local do
nervo pudendo em bovinos. Porém, na técnica realizada com o auxilio do
neuroestimulador, realizou-se a deposicdo do anestésico local apenas préxima ao
nervo pudendo, sem a necessidade do bloqueio do nervo hemorroidal. Com um
anico ponto de administracdo do anestésico local o bloqueio foi eficaz, comprovada
pela exposicdo peniana, ndo havendo a necessidade da aplicacdo em dois pontos,
como descrita anteriormente.

O uso do neuroestimulador para o bloqueio do nervo pudendo em bovinos é
uma técnica inédita. Ha a descricdo de técnica semelhante em equinos, com tempo
para a execucdo do bloqueio bilateral do nervo pudendo entre cinco a 20 minutos

(Gallacher et al., 2016). No presente estudo, o tempo médio para a execuc¢ao do
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bloqueio bilateral foi de 13 minutos, com variacdo de seis a 20 minutos. Valores
estes proximos aos descritos para a espécie equina.

Umas das vantagens do uso do neuroestimulador € a diminuicdo da
ocorréncia de lesGes neurais, decorrentes da administracéo intraneural de farmacos.
Porém, a técnica de anestesia local guiada por ultrassom apresenta resultados
superiores quanto a localizacdo de nervos, sem lesiona-los (Asenjo e Artukoglu,
2007). Mas sabe-se que o risco de lesdo nervosa em bloqueios guiados por
neuroestimulador é praticamente nulo, pois a agulha do aparelho capta a contracéo
muscular ao se aproximar do nervo, ou seja, antes de toca-lo (Pitombo, 2011).

N&o ha descricao, na literatura consultada, de lesdo do nervo pudendo apés
bloqueio guiado por neuroestimulador em qualquer espécie. Sendo assim, indica-se
0 uso do equipamento do neuroestimulador, que é um equipamento de facil uso e
baixo investimento (Bollini e Cacheiro, 2006). No estudo, o bloqueio anestésico local
do nervo pudendo foi realizado duas vezes nos bovinos avaliados, com intervalo de
no minimo 15 dias e ndo foram observadas alteracdes que suspeitassem de lesdes
em nervo pudendo, sendo que o analgésico foi administrado apenas de maneira
preventiva.

Ha diversas maneiras de utilizar o neuroestimulador para a localizacdo do
nervo pudendo. Em equinos, a intensidade de corrente elétrica para esse proposito
variou entre 0,4 a 0,6 mA, com duracédo de 0,1 ms e frequéncia de 1 a 2 Hz, com a
observacdo de contracdo anal e perineal, em machos castrados e fémeas,
empregando o acesso isquiorretal (Gallacher et al., 2016). Nos bovinos avaliados, a
corrente elétrica foi em média 0,77 mA, com duracdo de 0,3 ms e frequéncia de 1
Hz, observando contracdo anal e do prepudcio. Acredita-se que esta maior corrente
elétrica utilizada seja necesséaria para que ocorra a contracdo do prepucio, ndo
descrita em equinos.

Isto pode explicar o uso de maior intensidade de corrente elétrica nos bovinos
quando comparada com 0s equinos, por conta da diferenca na impedancia elétrica.
Para que ocorra a contragdo muscular, a corrente elétrica gerada pelo equipamento
de neuroestimulacdo, deve ultrapassar a oposicdo imposta ao seu fluxo e atingir o
tecido alvo com intensidade suficiente. Este argumento é reforcado ao se considerar
gue os tecidos biolégicos sdo responsaveis por uma parte desta resisténcia,
classificada como impedéancia elétrica, relacionada aos respectivos fluido extra e



38

pY

intracelular e a reatancia capacitiva, caracteristicas das membranas celulares.
Orgdos que contém mais gordura possuem menos agua, oferecendo uma maior
resisténcia, fazendo com que a corrente elétrica tenha menor intensidade (Bolfe et
al., 2007).

Desta maneira, a porcentagem de gordura pode influenciar a impedancia e
exigir maior intensidade de corrente elétrica com o uso de neuroestimulador.
Estudos de qualidade de carne, evidenciaram que a do equino possui menos
gordura, quando comparada a do bovino (Furtado et al., 2010). Por extrapolacao,
acredita-se que a composicao corporal do bovino possuindo mais gordura e exija
maior intensidade de corrente elétrica para a despolarizacdo do nervo pudendo.

A principal vantagem do uso do neuroestimulador para a execucdo de
bloqueio € o auxilio na localizacdo do nervo pudendo, permitindo o calculo de
volumes de maneira mais precisa. De fato, isto ocorreu nos animais avaliados, pois
de acordo com estudos pilotos em trés bovinos com utilizagdo de trés doses
diferentes de lidocaina, foi verificada que a dose minima de lidocaina sem
vasoconstritor para a perda da sensibilidade do nervo pudendo seria de 1mg/kg, em
cada antimero.

A dose de 1 mg/kg de lidocaina sem vasoconstritor resultou em volume médio
do anestésico local de 10,7 mL, com uma variacao de 7,4 a 14,9 mL, de acordo com
o peso do animal. Os valores utilizados nos animais avaliados ficam abaixo dos
volumes de anestésico local descritos na literatura, que variam de 25 a 30 mL, em
cada antimero, pelo acesso isquiorretal (Muir e Hubbell, 1995; Anderson e
Edmondson, 2013). Além disso, foi possivel estabelecer uma dose que podera ser
empregada em animais de diferentes pesos, o que nao existe na literatura
consultada.

O estabelecimento da dose de 1 mg/kg pode ser atribuido ao uso do
neuroestimulador, que permite identificar um local proximo ao nervo pudendo para a
administracéo do farmaco. Gallacher et al. (2016) utilizaram o neuroestimulador para
a realizacdo do bloqueio anestésico local do nervo pudendo em equinos, também
empregando volume reduzido de anestésico local, de 10 mL, em machos.

Nos bovinos avaliados, além do efeito da lidocaina sem vasoconstritor
também foi estudado o efeito da lidocaina sem vasoconstritor previamente

alcalinizada com bicarbonato sodico 8,4% na proporcdo 10:1. Esta diluicdo
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proporcionou uma solugdo de lidocaina 1,8%, que embora em concentracdo mais
baixa do que a lidocaina convencional disponivel no mercado (2%), foi efetiva em
todos os grupos, pois em todos os animais foi possivel a exposicdo peniana manual.

A opcdo da alcalinizagcdo da lidocaina com bicarbonato sodico 8,4% se
baseou no principio de que a mudanca do pH aumenta a quantidade extraneural do
anestésico local ndo ionizado, potencializando o efeito do anestésico local, pois
facilita a absorcéo do farmaco (Wong et al., 1993; Curatolo et al., 1998). Além disso,
estudo realizado por Duarte (2017) mostra que a lidocaina alcalinizada foi eficaz
pela via epidural em éguas.

Na literatura consultada, foram encontradas poucas informagfes do uso da
lidocaina alcalinizada em animais e especificamente na espécie bovina ndo foram
encontrados relatos do emprego desta solucdo. Em equinos, a lidocaina com
vasoconstritor alcalinizada com bicarbonato sodico foi administrada pela via epidural
e reduziu significativamente o tempo de laténcia. A lidocaina alcalinizada
dessensibilizou determinadas regides, em média, sete minutos mais precoce do que
apenas com a lidocaina, ndo ocorrendo diferenca na duracdo da anestesia entre 0s
tratamentos realizados nos equinos (Duarte, 2017).

A adicao de bicarbonato de sodio (8,4%) a lidocaina (1%), na proporcao 10:1,
ja havia sido empregada no bloqueio do nervo isquiatico de ratos e reduziu o tempo
de bloqueio em relacdo a lidocaina comercial sem vasoconstritor (1%). A solucdo
lidocaina com epinefrina associada ao bicarbonato de sodio prolongou o bloqueio,
parecendo que além da alcalinizacédo, a adicdo da epinefrina encurta o periodo de
laténcia para o bloqueio (Sinoott et al., 2000).

Neste particular, foi constatada recuperacdo da sensibilidade em 14% dos
animais da ragca Gir que foram tratados com lidocaina alcalinizada, feito néo
observado no grupo sem alcalinizacdo (GL), em que todos o0s animais nao
responderam ao estimulo até o fim da avaliacdo (quatro horas). Tais resultados
corroboram com os achados de Sinooott et al. (2000) com o bloqueio do nervo
isquidtico em ratos. Nao tendo resposta padrdo nos animais da raca Holandesa,
para que se possa inferir qualquer vantagem da alcalinizagcéo da lidocaina.

Diferentes proporcfes sao descritas na literatura, mas neste estudo optou-se
pela diluicdo realizada por Duarte (2017), que adicionou 0,7 mL de bicarbonato
sodico a 7 mL de lidocaina com vasoconstritor para a realizacdo de anestesia
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epidural em equinos. No presente estudo, a solucdo contendo lidocaina sem
vasoconstritor e 4gua de injecao resultou em pH de 6,37, aumentando para 7,49
apos a adicdo de bicarbonato soédico 8,4% a lidocaina sem vasoconstritor,
semelhante aos achados de Duarte (2017). As diluicbes foram realizadas 30 minutos
antes da aplicacdo, pois se observou que este foi o tempo necessario para que a
diluicho de lidocaina sem vasoconstritor e bicarbonato sédico 8,4% néo
apresentasse turbidez.

A partir da determinacdo da dose e da elaboracdo das diluicbes, a técnica
empregada do bloqueio anestésico local do nervo pudendo com o auxilio do
neuroestimulador empregando lidocaina sem vasoconstritor com ou sem a adicao de
bicarbonato sodico permitiu a exposicdo peniana em 100% dos animais testados.
Esta exposicdo foi de maneira manual na maioria dos animais, necessitando de
massagem ou tracdo no prepucio ou flexura sigmoide. A necessidade de massagem
ou tracao para a exposicao peniana também foi descrita em bovinos por Anderson e
Edmondson (2013) e em dromedarios por Ahmed et al. (2011), apds a realizacao do
bloqueio do nervo pudendo. A exteriorizacdo do pénis também ndo € espontanea
apos a administracdo de outros farmacos, como por exemplo, a acepromazina
(Eurides et al., 1981).

Nos equinos submetidos ao bloqueio anestésico local do nervo pudendo com
auxilio do neuroestimulador, apés um a de minutos da administracdo de 10 mL de
lidocaina ou mepivacaina, ocorreu a exposi¢cao espontanea do pénis, com duracao
inferior a cinco horas. Porém, vale ressaltar que os animais foram pré-medicados
com detomidina, que também proporciona a exposicao do pénis (Gallacher et al.,
2016). Alguns bovinos avaliados apresentaram exposicdo espontanea do pénis,
porém receberam exclusivamente o farmaco lidocaina ou lidocaina previamente
alcalinizada.

Apo6s quatro horas da realizacdo do bloqueio do nervo pudendo, apenas 10%
e 20% dos animais dos grupos GLA e HLA, respectivamente, apresentaram
exposicdo peniana esponténea. Este resultado € positivo, pois longo periodo de
exposicao peniana ndo € benéfico, ja que pode resultar em lesdo peniana por
traumatismo, que € considerada uma das principais desvantagens do bloqueio do
nervo pudendo (Muir e Hubbell, 1995).
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No grupo HLA ocorreu a exposi¢cao peniana espontanea em 50% dos animais
apos 60 minutos da execucdo do bloqueio anestésico local e nos demais grupos
este resultado ocorreu, mas em menor frequéncia. Esta maior facilidade de
exposicao peniana nos animais da raca Holandesa, pode ter sido aparente em
funcdo de justaposicédo da bainha prepucial, resultando em menor comprimento de
prepucio, fato que facilita a exposicdo do pénis. Além disso, segundo Bellenger
(1971), o comprimento do prepucio de bovinos de racas europeias (49,3 cm) é
significativamente menor do que de racas zebuinas (54,8 cm).

A exposicdo do pénis manual em bovinos foi descrita anteriormente por
Anderson e Edmondson (2013), 30 a 40 minutos apds a administracéo do volume de
20 mL de anestésico local no nervo pudendo e 10 mL no nervo hemorroidal, com
duracdo de duas a quatro horas. Em dromedarios, o bloqueio anestésico local do
nervo pudendo foi realizado empregando-se 30 mL de lidocaina, sendo 20 mL no
nervo pudendo e o restante no nervo hemorroidal. A exposi¢cado peniana manual foi
possivel a partir de oito minutos, com duracdo de duas a quatro horas (Ahmed et al.,
2011). No estudo em questdo, empregando-se a dose de 1 mg/kg ocorreu a
exposi¢do peniana manual em 70 a 90% nos bovinos apés 10 minutos da realizacédo
da técnica anestésica.

Neste estudo, nos animais da raca Gir avaliados, a exposi¢ao peniana manual
ocorreu em 100% dos bovinos, 30 minutos apés a realizacdo do blogueio do nervo
pudendo, independente da alcalinizacdo da lidocaina. Nos animais da raca
Holandesa a exposicdo do pénis manual foi mais precoce, pois ocorreu em 100%
dos animais apo6s 20 minutos do emprego da técnica. O fato da exposi¢cao peniana
ocorrer mais cedo em animais da raca Holandesa pode ser justificado pelo
comprimento total de prepucio menor que os animais da raca Gir (Bellenger, 1971).

A duracdo da exposicdo da exposi¢cdo peniana foi semelhante aos valores
previamente relatados por Anderson e Edmondson (2013), pois em todos os animais
foi possivel a apresentacdo do pénis por no minimo 90 minutos, com média de 10,7
mL de lidocaina sem vasoconstritor, porém os animais do grupo HLA a duracéo foi
prolongada, totalizando 220 minutos.

Todos os animais do grupo HLA permitiram a exposicdo manual do pénis
apos quatro horas da realizacdo do bloqueio anestésico local, sendo o grupo que
apresentou a maior duracdo apds a administracdo do tratamento (220 minutos). Tal
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fato ndo se repetiu nos animais da raca Gir, pois o efeito da lidocaina alcalinizada foi
proximo ao da lidocaina convencional, permitindo a exposi¢do do pénis em 100%
dos animais por duas horas ap6s administracédo dos tratamentos.

Na prética, o tempo de duracdo do efeito do bloqueio anestésico local do
nervo pudendo de 90 minutos € suficiente para a realizagdo de procedimentos
cirirgicos em pénis e prepucio. Quanto mais prolongada a duracdo da exposi¢ao
peniana, maiores sao as chances da ocorréncia de lesbes de pénis e mucosa
prepucial, necessitando de observacéo para a recuperacao anestésica.

N&o ha evidéncias que comprovem, mas acredita-se que possa ocorrer
respostas diferentes apds a realizacdo de bloqueios perineurais e até mesmo
epidurais entre as racas zebuinas e europeias. Nao ha estudos cientificos que
descrevam o aumento de sensibilidade a anestésicos, mas na pratica tem sido
observado que animais da raca Gir sdo mais sensiveis e necessitam de doses
menores de lidocaina nas anestesias epidurais*. Porém, os bovinos Gir submetidos
ao bloqueio do nervo pudendo apresentaram respostas proximas aos animais da
raca Holandesa. Acredita-se que as pequenas variacdes obtidas, sdo justificadas
pelos diferentes comprimentos de prepucio.

Outro parametro utilizado no presente estudo foi o comprimento do pénis
exposto, que foi possivel avaliar em todos os bovinos ap6s o bloqueio anestésico
local do nervo pudendo. Os animais das racas Holandesa e Gir apresentaram média
de exposicdo de pénis 20,7 (£7,4) e 20,2 (x4,3) cm respectivamente, apés 30
minutos da administracdo dos tratamentos, apresentando uma média de exposi¢ao
peniana de 9,5 cm para cada 100 quilos de peso vivo. Estes valores estdo abaixo
dos encontrados por Gilbert (1989), que encontrou valores entre 25 a 42 cm apdés a
realizacdo do bloqueio do nervo pudendo, anestesia geral ou administracdo de
promazina, mas vale ressaltar que os animais eram mais velhos (trés a cinco anos) e
mais pesados (até 900 kg).

Estudos anteriores em espécies diferentes descreveram a avaliagdo da
sensibilidade peniana apds o blogueio anestésico local do nervo pudendo utilizando
metodologias distintas da empregada no presente experimento. Em felinos foi

verificado que o bloqueio anestésico local do nervo pudendo sem uso do

* Garcia JM (2018) (Faculdade de Ciéncias Agrarias e Veterinarias, UNESP, Julio de Mesquita
Filho - Campus de Jaboticabal). Comunicacdo Pessoal.
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neuroestimulador promoveu relaxamento muscular e analgesia do pénis e da uretra,
permitindo a passagem de sonda uretral, sem a necessidade de medicacgdes
anestésicas adicionais, em 81% dos gatos com obstrucdo uretral (Vasconcelos et
al., 2018). Em equinos, a sensibilidade peniana foi avaliada com uso de pinca
hemostatica em regido do anus, perineo, pénis e vulva apds o blogueio do nervo
pudendo, com 20 mL de mepivacaina, em cada antimero, sendo observada
dessensibilizacdo ocorreu em 78% dos animais estudados, com duracdo de 45
minutos a quatro horas (Schumacher et al., 1985).

O experimento com bovinos optou pelo uso de agulha de pequeno calibre,
pois se acredita que o trauma induzido pela pinga hemostatica possa causar lesdes
no pénis dos bovinos, classificado como fibroelastico, diferentemente do equino que
€ musculocavernoso, sendo mais resistente. Neste teste foi possivel constatar que o
bloqueio anestésico local do nervo pudendo com lidocaina ou lidocaina alcalinizada
de fato dessensibiliza o pénis, pois a resposta positiva ao teste, evidenciada por
contracdo peniana, coice ou mugido, foi constatada em poucos animais. Apds 10 a
90 minutos da realizacdo da técnica avaliada, apenas um animal dos grupos HL e
HLA apresentaram resposta positiva ao teste.

Nos grupos GL e GLA ocorreu a perda de sensibilidade em 100% dos animais
apos quatro e trés horas, respectivamente, apos a realizacdo da técnica empregada.
J& os animais da raca Holandesa apresentaram resultado inferior, pois em HL e HLA
o teste de sensibilidade foi negativo em 100 e 90% dos animais respectivamente
apos 90 minutos do bloqueio anestésico local do nervo pudendo. Mesmo com
resultados com pequenas diferencas entre as racas, 0s resultados sdo superiores
aos descritos anteriormente em outras espécies, 0 que se atribui ao uso do
neuroestimulador e consequentemente maior precisdo da técnica.

Sendo assim, verificou-se que a auséncia de resposta motora do pénis foi
acompanhada por perda de sensibilidade dolorosa. Todavia, ndo foram encontrados
estudos quanto ao tipo de fibra do nervo pudendo na espécie bovina, porém em
ratos e felinos ha confirmag&o que o nervo pudendo € um nervo misto, com fibras
aferentes e eferentes (Ueyama et al.,, 1987; Thor et al., 1989). Diante de tais
achados, acredita-se que o nervo pudendo de bovino também seja misto, pois a
auséncia de sensibilidade no teste empregado reforca tal hipotese, j& que ocorreu
auséncia de resposta motora e dolorosa.
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7. CONCLUSAO

O uso do neuroestimulador em bovino facilitou e assegurou a eficacia do
bloqueio do nervo pudendo em 100% dos animais testados. A dose de 1mg/kg de
lidocaina ou lidocaina alcalinizada é eficaz e permitiu a padronizacao de volumes de
acordo com o peso do animal.

As respostas de laténcia e duracdo do bloqueio anestésico do local do nervo
pudendo guiado por neuroestimulador foram semelhantes, com menor intensidade
de respostas nos animais da raca Gir ap0s 0 uso da lidocaina alcalinizada. Nao
foram obtidos dados concretos que comprovem diferenca do efeito anestésico local
do nervo pudendo de acordo com a raca bovina, mas o comprimento do prepucio

pode influenciar os resultados.
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