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BLOQUEIO ANESTESICO DOS NERVOS ISQUIATICO E FEMORAL
GUIADO POR ESTIMULADOR NEURAL EM GALINHAS (Gallus gallus
domesticus)

Resumo: Avaliou-se a eficacia e a duracdo do bloqueio dos nervos
isquidtico e femoral, guiado por estimulador neural, em galinhas (Gallus gallus
domesticus). Foram utilizados 32 animais da linhagem Peito Duplo, distribuidos
aleatoriamente em quatro grupos: Controle (GC), lidocaina (GL), bupivacaina
(GB) e lidocaina associada a bupivacaina (GLB). As doses utilizadas foram
2mg/kg de bupivacaina e 4mg/kg de lidocaina. Sob anestesia com isofluorano,
foi realizado o bloqueio dos nervos isquiatico e femoral esquerdo, guiado por
estimulador neural com técnica adaptada a partir da descrita por Mahler e
Adogwa (2008), para cées. Os testes sensoriais e motores foram previamente a
inducéo anestésica (MO0), cinco minutos apds o despertar, a cada cinco minutos
até cessar a reacao ao estimulo e, entdo a cada dez minutos até a recuperacéo
da resposta, ou num periodo maximo de duas horas. Os dados foram submetidos
a analise de variancia ndo paramétrica de Friedman e os efeitos de grupo e
momento foram analisados por meio da andlise de variancia ndo paramétrica de
Kruskall Wallis. Admitiu-se nivel de significancia de 0,05. Os grupos GC e GL
nao apresentaram diferencas entre si, ao longo do tempo, tanto na avaliacdo
motora quanto sensorial. Os grupos GB e GLB apresentaram diferenca dos 10
aos 90 minutos e dos 10 aos 60 minutos, nos reflexos motores e sensoriais,
respectivamente. Os Grupos GC e GL apresentaram semelhancas com o GB e
GLB apenas nos momentos MO e apds os 110 minutos na avaliacao dos reflexos.
Conclui-se que a bupivacaina é considerada segura e eficaz, ja a lidocaina na
dose e concentracdo utilizadas néo foi eficiente, para bloqueio dos nervos
propostos, nesta espécie. A técnica é factivel para bloqueio dos nervos isquiatico
e femoral, em galinhas.

Palavras chaves: Anestesia local, aves, membro posterior,

neuroestimulador.



SCIATIC AND FEMORAL NERVE BLOCK GUIDED BY NEURAL
STIMULATOR IN CHICKENS (Gallus gallus domesticus)

Abstract The effectiveness and duration of sciatic and femoral nerve block,
guided by neural stimulator, in chickens (Gallus gallus domesticus) were
evaluated. 32 animals of the Double Breast lineage were used, randomly
distributed in four groups: Control (CG), lidocaine (GL), bupivacaine (GB) and
lidocaine associated with bupivacaine (GLB). The doses used were 2mg / kg of
bupivacaine and 4mg / kg of lidocaine. Under anesthesia with isofluorane, the
sciatic and left femoral nerves were blocked, guided by a neural stimulator with a
technique adapted from that described by Mahler and Adogwa (2008), for dogs.
Sensory and motor tests were performed prior to anesthetic induction (MO0), five
minutes after awakening, every five minutes until the reaction to the stimulus
ceased, and then every ten minutes until the response had recovered, or within a
maximum period of two hours. The data were subjected to Friedman's
nonparametric analysis of variance and the effects of group and moment were
analyzed using Kruskall Wallis's nonparametric analysis of variance. A 0.05
significance level was assumed. The CG and GL groups did not show differences
between themselves, over time, both in motor and sensory evaluation. The GB and
GLB groups showed a difference from 10 to 90 minutes and from 10 to 60 minutes,
in motor and sensory reflexes, respectively. Groups GC and GL showed similarities
with GB and GLB only at MO moments and after 110 minutes in the assessment of
reflexes. It is concluded that bupivacaine is considered safe and effective, since
lidocaine in the dose and concentration used was not efficient for blocking the
proposed nerves in this species. The technique is feasible for sciatic and femoral
nerve block in chickens.

Keywords: Birds, local anesthesia, neurostimulator, hind limb.
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1. INTRODUGCAO

E notavel a recente introducéo de espécies exdticas, dentre elas as aves
silvestres, como animais de companhia. Como consequéncia houve o aumento
no interesse pela criagdo e comercializacao legalizada de animais de cativeiro.
Nesse sentido, ha necessidade de o Médico Veterinario acompanhar essa
tendéncia, aprimorando os conhecimentos e cuidados relativos a estes animais
de fisiologia e comportamento tdo diferentes dos seus pacientes habituais
(Hueza, 2008; Werther, 2004).

As aves possuem o sinsacro, fusdo das vértebras sacrais e lombares o
que inviabiliza a execucéo de técnicas como a anestesia epidural. Esta técnica
de anestesia regional permite analgesia prolongada além de possibilitar o uso de
menores doses de anestésicos gerais, melhor controle do plano anestésico e,
certamente, maior seguranca, em procedimentos cirdrgicos em membros
pélvicos.

Nesse sentido, ndo seriam interessantes estudos relativos a bloqueios do
membro pélvico em aves, ja que a anestesia epidural ndo é possivel? Nao seria
importante o estudo de técnicas e doses que viabilizem um procedimento
simples, pouco oneroso e que traz beneficios para os pacientes?

A galinha domeéstica é uma espécie que foi domesticada, possibilitando
melhor acesso e facilidade de manuseio, sendo um importante modelo
experimental, cujos estudos forneceriam informagdes cruciais para o cuidado
desta e de tantas outras espécies de aves.

De modo a responder estas questdes objetivou-se, com esse trabalho,
estudar a eficacia do bloqueio anestésico avaliando reflexos sensitivo e motor
dos nervos isquiatico e femoral, guiado por neuroestimulador, em galinhas

(Gallus gallus domesticus).



2. OBJETIVOS

2.1. Objetivos gerais
Pelo presente objetivou-se avaliar a eficiéncia do bloqueio anestésico dos

nervos isquiatico e femoral guiado por estimulador neural em galinhas
domésticas (Gallus gallus domesticus), comparando trés protocolos (lidocaina,

bupivacaina e lidocaina associada a bupivacaina).

2.2. Objetivos especificos
o Verificar a eficacia da dose, concentracdo de administracao

propostos para o bloqueio dos nervos isquiaticos e femoral para anestesia do
membro pélvicos, em galinhas (Gallus gallus domesticus).

. Avaliar a laténcia, duracdo e eficacia dos bloqueios sensitivo e
motor do membro pélvico por meio do bloqueio dos nervos isquiatico e femoral,
em galinhas (Gallus gallus domesticus).

. Determinar se a técnica proposta permite acesso para o bloqueio
anestésico dos nervos isquiatico e femoral, em galinhas (Gallus gallus
domesticus).

o Verificar a viabilidade do uso de estimulador neural, na espécie em

estudo.

3. REVISAO DE LITERATURA

3.1 Anatomiado plexo lombossacro em aves
Os nervos séo estruturas constituidas por fibras nervosas, envoltas por

tecido conjuntivo que unem o sistema nervoso central ao periférico (Machado,
2014). Os nervos espinhais das aves séo organizados de forma semelhante aos
dos mamiferos ndo diferindo em relacdo a quantidade e nomes (Dubbeldam,
1993).

Os nervos do plexo lombossacral se originam da intumescéncia
lombossacral da medula espinhal que estda acomodada no segmento fusiforme
e expandido do sinsacro (Baumel, 1986). Em galinhas, esta localizado ao longo

da coluna lombar e sacral, se subdividindo em plexos lombar, isquiatico e



pudendo (Schwarze e Schordder,1979) e sédo responsaveis pela inervacdo do
membro pélvico (King e Mclelland, 1984).

O plexo sacral inerva a face lateral do membro, sendo o isquiatico o maior
nervo deste plexo, em avestruzes. Ele emerge da pelve através do forame
isquiatico e segue em sentido distal, enviando ramos para os musculos iliofibular,
flexor crural lateral e medial e o iliotrocantérico externo (Fig. 1-A) (EI-Mahdy et
al., 2010), corroborando os achados em frangos de Koch, (1973) e Baumel,
(1986).

El-Mahdy e colaboradores (2010) afirmam que o principal ramo que deriva
do plexo lombar é o nervo femoral e emerge do sinsacro, na altura da superficie
do ilio pré-acetabular e que inerva os musculos do quadriceps femoral, grécil,
sartorio, iliaco e psoas maior e, o aspecto caudal da capsula articular da
articulacdo do joelho, em avestruzes, corroborando estudos prévios de
Schwarze e Schordder, (1979), Nickel, Schumme e Seiferle (1977) e Koch (1973)
em seus achados para frangos (Fig. 1-B).

Em suma, os principais nervos do plexo lombossacro, em aves sdo os
nervos isquiatico e femoral, que séo responsaveis pela inervacdo sensitiva e
motora do membro pélvico (SCHWARZE e SCHORODER, 1979; NICKEL,
SCHUMME e SEIFERLE, 1977; KOCH, 1973). Portanto, o blogueio anestésico
destes nervos € uma opc¢do em caso de cirurgias, nesses membros, ja que nao
€ possivel o uso da técnica por via epidural.

Com base nesses estudos, € possivel notar a semelhanca da anatomia
das aves em relacédo aos mamiferos (Dubbeldam, 1993), o que fornece subsidios
para a realizacdo de estudos e assim a padronizacdo de técnicas anestésicas
para bloqueio de nervos periféricos, como o isquiatico e femoral. D-Ovidio,
Noviello e Adami, (2014) realizaram o bloqueio dos nervos isquiatico e femoral
em aves de rapina guiados por neurolocalizador e sugerem que a técnica € viavel

e poderia ser aplicada em ambiente clinico.



Figura 1 - Membro pélvico de galinha (Gallus gallus domesticus). A: Vista lateral
do membro pelvico esquerdo apés dissecagdo de musculos. 1: Crista trocantérica;
Seta larga preta: N. isquidtico. B. Vista medial do membro pélvico direito apds
dissecacgédo. 2: Face articular acetabular; Seta branca: artéria e veia femoral; seta
preta fina: N. femoral; a: ramo lateral do N. femoral; b: ramo medial do N. femoral.
Fonte: Servico de Anestesiologia Veterinaria — UNESP - FCAV, 2020.

3.2 Anestesias em aves
E importante frisar que a anestesia em aves difere muito da anestesia em

mamiferos, pois estas possuem caracteristicas anatdomicas e fisioldégicas
distintas (Uzun et al., 2003). Por exemplo, o sistema respiratorio é constituido de
vias aéreas superiores, nove sacos aéreos e um pulmao parabronquial que néo
possui alvéolos. Isso associado a frequéncia respiratéria alta e a uma pequena
massa corporal, faz com que essas espécies sejam extremamente sensiveis a
hipotermia (Nunes et al., 2006; Massone, 2011).

Outra caracteristica primordial das aves € que elas tendem a se estressar
mais facilmente, quando manipuladas e quando colocadas em ambientes que
nao estdo habituadas (Edling, 2006). Nesse caso, 0 manuseio deve ser
cuidadoso e em locais calmos, aquecidos e silenciosos (Abou-Madi, 2001).

Quanto ao jejum, ha controvérsia entre os autores. Massone (2011)

recomenda que deve ser realizado para que haja o completo esvaziamento do



trato gastrointestinal superior e para que ndo ocorra regurgitacédo e refluxo. Ja
Ludders e Matthews (2013) afirmam que pode ocorrer hipoglicemia no periodo
transanestésico devido ao metabolismo acelerado e pouca reserva de glicogénio
gue esses animais possuem.

Em relacdo a Medicacdo Pré-Anestésica (MPA) farmacos como os
benzodiazepinicos causam relaxamento muscular adequado e podem ser
administrados pela via intramuscular ou intranasal (Vesal e Zare, 2006;
Massone, 2011). Os agonistas dos receptores alfa-2 podem ser usados nesses
pacientes, por promoverem sedacdo e analgesia. A detomidina, por via
intranasal causou boa sedacdo, em canarios, ja a xilazina ndo proporcionou
sedacéo suficiente (Vesal e Eskandari, 2006).

Os opioides, na MPA, causam boa analgesia e reduzem a concentracao
requerida de anestésico volatil para a inducao e manutencéo anestésica (Curro
1994; Curro et al., 1994; Abou-Madi, 2001; Pavez et al., 2011; Escobar et al.,
2012). Existem poucos estudos com uso de opioides em aves e, a maioria deles
descreve o butorfanol, um farmaco cuja analgesia é controversa (Paul-Murphy
et al., 1999; Escobar et al., 2012).

Anestésicos gerais injetaveis podem ser usados para procedimentos
curtos como exames, curativos ou mesmo inducdo anestésica. E importante
frisar que o indice terapéutico € menor quando comparado ao uso em mamiferos
(Guimardes e Moraes, 2000; Fantoni e Cortopassi, 2002; Ludders, 2015). As
vantagens no uso dessa classe de farmacos, em aves incluem a administracao
rapida, baixo custo e pouca necessidade de equipamentos. Dentre as
desvantagens destacam-se a dificuldade de administracdo de um volume seguro
em aves pequenas, dificii manutencdo de plano anestésico e recuperacao
prolongada (Ludders, 2015).

A anestesia inalatoria propicia maior controle do plano anestésico, melhor
oxigenacao e recuperacao (Gunkel e Lafortune, 2005; Ludders, 2015). As aves
possuem particularidades que exigem habilidade do profissional no uso da
anestesia inalatéria, uma vez que a dose para provocar imobilidade é muito
préxima da que provoca apneia (Ludders et al., 1990). O circuito utilizado pode
ser o Mapleson (Bain) ou com T de Ayres (Baraka). Ambos fornecem pouca

resisténcia a ventilacao espontanea (Ludders e Matthews, 2013).



O uso do isofluorano garante maior seguranga quando comparado a
outros anestésicos inalatérios (Altman, 1998) Ele promove melhor estabilidade
de plano anestésico do que o halotano, sendo o anestésico de escolha para aves
(Doh00,1990; Olkowski e Classen, 1998). Seu uso deve ser cauteloso pois pode
promover depressao respiratoria (Ludders et al, 1990), sendo que em galinhas
se mostrou mais depressor que o halotano (Guimaréaes, 1999).

Para inducéo anestésica, € indicado numa concentracdo que varia de 2 a
3V% (Olkowski e Classen, 1998), podendo chegar a 5V% (Bennett, 1992), j&
para a manutencdo € necessario entre 1 a 2V% (Bennett, 1992; Olkowski e
Classen, 1998). Com uso de mascara, a inducdo pode durar em torno de um a
dois minutos (Bennett, 1992) e sempre se deve fornecer oxigénio puro
previamente por, no minimo, um minuto, para evitar hipoxemia em caso de
apneia (Ludders, 2015). A recuperacdo anestésica € rapida, sendo relatado
recuperacao de até cinco minutos (Bennett, 1992).

A intubacédo pode ser realizada sem dificuldades em aves maiores de 3kg,
j& as menores também podem ser intubadas com o uso de sonda apropriada.
Deve-se levar em consideragdo que as aves possuem anéis traqueais
completos, portanto os tubos orotragueais ndo devem possuir balonete ou o

mesmo nao deve ser insuflado (Edling, 2006; Ludders, 2015).

3.3. Anestesialocal
O uso de anestésicos locais (AL) tem se difundido nos ultimos anos. Apos

se difundirem pela membrana da célula nervosa, ocupam o0s canais sodio e,
consequentemente, impedem o influxo desse ion, bloqueando a conducédo e
propagacédo do impulso nervoso da periferia para o Sistema Nervoso Central
(SNC) (Massone, 2011). Dessa forma, ocorre, de forma reversivel, a perda da
sensibilidade dolorosa, térmica, tatil e da atividade motora da area bloqueada,
sem causar perda da consciéncia do individuo (Massone e Cortopassi, 2010).
Segundo Futema et al., (2002) o sucesso de uma técnica de anestesia
local depende de muitos fatores, como dose, concentracao, tipo do farmaco, pH
da solucao e do meio, volume administrado, mudancas na posi¢cao do membro,
local de injecdo, conformacéo tecidual e estruturas adjacentes ao nervo a ser

bloqueado. Massone e Cortopassi (2010), afirmam ainda que a acdo de um



anestésico local é mais eficiente quando ha menos tecido conectivo e menor
vascularizac&o no local da injecao.

E importante o conhecimento da anatomia para o sucesso do bloqueio
anestésico, pois as diferencas entre as espécies podem dificultar a realizacéo da
técnica pelo acesso sugerido. E possivel encontrar muitos estudos ja publicados
na literatura mundial, com o uso do bloqueio anestésico do plexo braquial, que
abordam diferentes técnicas, anestésicos e doses, em aves. Muitos desses
estudos tém baixa taxa de sucesso, como por exemplo Figueiredo et al., (2008)
que obtiveram 33% de falha em estudos com bloqueio do plexo braquial, em
galinhas. Porém quando a técnica € utilizada em caes, a efetividade chega a
91,6%, com uso de estimulador neural (Futema et al., 2002).

A anestesia por via epidural € uma modalidade anestésica amplamente
utilizada, em cirurgias do membro pélvico. Tem as vantagens de ser segura,
reduzir a necessidade de anestésicos gerais, ndo necessitar de aparelhagem
sofisticada e fornecer analgesia eficiente (Carvalho e Luna, 2007). Ela é
caracterizada pela administracdo de anestésico local no espaco ao redor da
dura-mater, o que causa bloqueio das raizes sensitivas e motoras dos nervos
espinhais. O espaco mais comumente utilizado, nos mamiferos de pequeno
porte, para administrar os farmacos situa-se entre as vértebras L7 e S1 para obter
anestesia e analgesia dos membros pélvicos (Massone, 2011). Ja as aves, por
possuirem as vértebras lombares e sacrais fusionadas, 0 acesso epidural nessa
regido € inviavel. Sendo assim, faz-se necessario a utilizacédo de outras técnicas
para garantir a analgesia e seguranca dos procedimentos em membros pélvicos.

Outra modalidade anestésica viavel, em mamiferos € o blogueio dos
nervos periféricos, como o isquiatico e o femoral, por exemplo. Em aves, esta
técnica pode ser utilizada para fornecer analgesia e assim ajudar a prevenir ou
minimizar a ocorréncia de sensibilizagdo central, ja que por via epidural ndo é
possivel (Shaver et al., 2009; Brenner et al., 2010; Da Cunha et al., 2013).

Os bloqueios podem ser realizados com o auxilio de neurolocalizadores,
0 que aumenta significativamente o sucesso do bloqueio (Sai et al., 2001). Essa
técnica faz-se, util em pacientes que apresentam estado de consciéncia alterado,
comatoso ou até mesmo torporoso, (Moens, 1995) pelo fato de ser possivel a
reducéo da dose total dos anestésicos locais (Rodriguez et al., 2004). E relatado
que o uso de corrente entre 0,9 e 1,2mA é suficiente para identificagéo e bloqueio



do nervo isquiatico, em felinos (Ford et al., 1984), em aves de rapina foi possivel
localizar com sucesso 0s nervos isquiatico e femoral com uma corrente de 0,4mA
(D’ovidio et al., 2014). Em galinhas, foi possivel realizar o bloqueio do plexo
braquial uma frequéncia de estimulo de 2 a 5 Hz e corrente de 0,12 mA,
utilizando lidocaina ou bupivacaina, que foram igualmente eficientes (Figueiredo
et al., 2008).

A eficiéncia do bloqueio anestésico, em humanos é detectada pela perda
de sensibilidade a temperatura, toque, ou a dor causada pela pungcdo com uma
agulha (Sai et al., 2000; Ababou et al., 2007; Cornish et al., 2007). Em caes
despertos, pode ser avaliada pela auséncia de resposta a dor ao se
pressionarem os digitos ou a membrana interdigital, ou ainda, em céaes
anestesiados e submetidos a cirurgia em membros, pela monitoracdo da
frequéncia cardiaca, pressao arterial e escore de dor pés-operatoria (Wenger et
al., 2005). Em aves, a avaliacdo de dor é complexa pois ainda ha falta de
indicadores especificos para a espécie. Normalmente, elas respondem ao
estimulo algico com tentativa de voo de fuga, vocaliza¢do, luta e movimentacao
excessiva, por exemplo (Machin 2007). Cardozo et al., (2009) sugeriu uma
escala para scores, quando avaliou bloqueio de plexo braquial, em galinhas.

Mesmo com o crescimento dos estudos sobre Anestesiologia Veterinaria,
trabalhos relacionados ao uso de anestésicos locais em aves ainda s&o
escassos. Pouco se sabe sobre doses adequadas e o tempo do efeito dessas
substancias. Os trabalhos sobre blogueio locais em aves, tiveram como foco o
membro superior (Figueiredo et al., 2008), pouco se avaliou sobre 0s seus
resultados em membros inferiores.

A lidocaina € o anestésico local mais comumente utilizado na rotina clinica
(Skarda e Tranquilli, 2007). Tem uma ac¢éao rapida e intensa em todos os tipos de
fibra nervosa, o que lhe confere agdo em bloqueios sensitivos e motores. Sua
duracéo varia de 40 a 60 minutos, e pode ser prolongada até 90 a 120 minutos,
guando associada a vasos constritores, como a adrenalina (Otero, 2005; Skarda
e Tranquilli, 2007).

As doses de AL, para aves sdo amplamente discutidas. Brandao et al.,
(2015), constataram que doses de lidocaina de até 6mg/kg, em galinhas, néo
geram riscos de efeitos cardiovasculares, Figueiredo, et al., (2008) utilizaram
20mg/kg para bloqueio do plexo braquial, em galinhas, sem efeitos colaterais,



porém Ludders, (2015) concordam com Clyde e Paul-Marphy (1999) quando ndo
recomendam doses acima de 4mg/kg.

A bupivacaina é um anestésico local amplamente utilizado na medicina
veterinéria. Possui tempo de laténcia de 20 a 30 minutos e efeito de trés a quatro
horas (Sawyer, 2008; Butterworth, 2009; Klaumann et al., 2013). N&o € utilizada
por via intravenosa, por apresentar efeito cardiotdxico, em potencial. E usada,
principalmente quando se deseja bloqueio sensorial efetivo com disfuncao
motora minima (Sawyer, 2008).

Ja para bupivacaina, a dose méaxima recomendada, para aves, por
Ludders, (2015) € de 2mg/kg. Brenner e colaboradores, (2010) ndo tiveram
efeitos colaterais usando esta dose de bupivacaina, em patos reais. Porém
Figueiredo, et al., (2008) utilizaram 5mg/kg de bupivacaina, em galinhas sem
toxicidade e efeitos neurolégicos.

4, MATERIAL E METODOS

4.1 Aspectos Gerais
O ensaio foi aprovado pela Comiss&o de Etica no Uso de Animais (CEUA)

da UniCatolica sob o numero de protocolo 002/2019 e foi conduzido nas
dependéncias da Clinica Universitaria do Centro Universitario Catdlica do

Tocantins, Campus Il, Palmas - TO.

4.2  Animais
Foram utilizadas 32 galinhas (Gallus gallus domesticus), da linhagem

peito duplo, com 42 dias de idade, pesando 1,86 + 0,5kg, procedentes de

produtor rural especializado na criacdo da espécie.

4.3. Delineamento Experimental

4.3.1 FASE 1.

Foi realizado um estudo anatdmico com duas aves, que foram submetidas
a indugédo anestésica com isofluorano?, na concentragédo necessaria a anestesia
profunda, caracterizada por bom relaxamento muscular, tdnus mandibular

diminuido, respiracdo profunda e regular, reflexo corneal diminuido, reflexo

1 |sofluorano — BioChimico - Brasil



palpebral ausente e auséncia de resposta ao arrancar as penas. Em seguida
uma das aves foi submetida a injecdo de corante azul de metileno? a 1%, no
volume de 1 mL/kg, a altura do nervo isquiatico e a outra ave foi submetida a
mesma técnica, porém o corante foi depositado sobre o nervo femoral. Foram
respeitados os modelos de blogqueio destes nervos, seguindo a técnica descrita
a seguir, baseada na sugerida por Mahler e Adogwa (2008), para céaes,
relativamente a profundidade das injecdes e referéncias anatdbmicas para sua
aplicacéo. Finda a realizacdo da técnica, os animais foram submetidos a
eutanasia com cloreto de potassio®, administrado por via intravenosa e, na
sequéncia, foi feita a dissecacdo para identificacdo dos nervos do plexo
lombossacro e confirmacao da difusdo do corante por eles.

Apés disseccdo da regido, pdde-se observar uma grande area de
dispersdo do corante ao redor do nervo isquiatico e do nervo femoral,
respectivamente, representada pela area dos tecidos adjacentes tingida de azul
(Fig. 2). Os tecidos encontravam-se pigmentados de azul nas seguintes

extensodes: isquiatico 23,00mm e femoral 17,11mm.

2 Azul de metileno PA — Alphatec — Niterdi, Brasil
3 Solucéo de cloreto de potassio 19,1% - SAMTEC — Ribeirao Preto, Brasil
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Figura 2 - Membro pélvico esquerdo de galinha (Gallus gallus
domesticus). A - Vista lateral. Extensa area de dispersdo do azul de
metileno 1% ao redor dos nervos, representada pela area dos tecidos
adjacentes tingida de azul e em destaque o N. Isquiatico (Seta Branca). B -
Vista medial. Pigmentagdo em azul com o N. femoral (Seta preta) em
destaque. Fonte: Servico de Anestesiologia Veterinaria — UNESP-FCAV,
2020.

4.3.2 FASE 2

Apbs selecdo aleatoria, as aves foram distribuidas em quatro grupos de
oito individuos, denominados: Grupo Controle (GC) - solucéo fisiologica NacCl
0,9%*; Grupo Lidocaina (GL) - 4mg/kg lidocaina® 2% sem vasoconstritor; Grupo
Bupivacaina (GB) 2 mg/kg de bupivacaina®; Grupo Lidocaina com Bupivacaina
(GLB) 4mg/kg para lidocaina e 2mg/kg de bupivacaina. Para todos os grupos foi
padronizado o volume total de 1mL/kg. A concentragdo alcancada apos a
diluicdo com NaCl 0,9% foi de 0,16% e 0,2% para a lidocaina e para a
bupivacaina, respectivamente. O pH das solucbes foi mensurado por meio de
peagametro’ antes e apos a diluicdo com solucéo fisioldgica.

4 Solucao fisiolégica, NaCl 0,9% - Eurofarma — Sao Paulo, Brasil

5 Cloridrato de lidocaina 2% — Hypofarma — Ribeirdo das Neves, Brasil

6 Neocaina, Cloridrato de bupivacaina, 0,5% — Cristalia — Itapira, Brasil

7 Peagametro mPA210 - MS Tecnopon Instrumentation — Piracicaba, Brasil.
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As doses e farmacos de cada grupo estédo descritos no quadro 1.

Grupo Farmaco Dose Volume total
Controle Solucéo fisiologica 1mL/kg 1mL/kg
(NacCl 0,9%)
GL Lidocaina 4 mg/kg 1mL/kg
GB Bupivacaina 2mg/kg 1mL/kg
GLB Lidocaina + 4mg/kg + 1mL/kg
Bupivacaina 2mg/kg

Quadro 1 - Distribuicdo dos grupos experimentais, de acordo com o farmaco, em

galinhas (Gallus gallus domesticus).

No dia do ensaio, as aves foram submetidas a jejum alimentar de quatro
horas e hidrico de duas e foram mantidas em uma sala, preconizando um
ambiente tranquilo e silencioso, até ndo haver sinais de excitagdo devido ao
manuseio. Os testes motores e sensoriais foram realizados antes da inducéo
anestésica (M0).

Previamente foi fornecido oxigénio a 100% por meio de mascara por 3 a
5 minutos. A inducdo e a manutencao da anestesia foram realizadas por meio
de méascara naso-oral vedada, com isofluorano diluido em fluxo total de 1L/min
de oxigénio a 100%, fornecido por circuito anestésico sem reinalacdo de gases,
dotado de vaporizador calibrado® para isofluorano, em concentracédo suficiente
para promover relaxamento muscular adequado. As aves foram posicionadas
em decubito lateral direito, sobre colchdo térmico ativo®, onde permaneceram
durante todo o periodo transanestésico, mantendo-se a temperatura corporal
entre 39 a 41°C.

Durante a anestesia, foi utilizado monitor multiparamétrico'® para avaliar
saturacado de oxihemoglobina (SpO:2) cujo sensor foi colocado sobre a artéria
ulnar, frequéncia respiratoria mensurada por movimentacao toracica, frequéncia

cardiaca mensurada pela frequéncia de pulso, pressao arterial sistélica por meio

8 Vaporizador Calibrado Isofluorano - HB Hospitalar — Sado Paulo, Brasil
9 Colchéo térmico veterinario — Brasmed — Sumaré, Brasil
10 Monitor multiparamétrico DL 1000 — Delta Life — Sdo José do Campos, Brasil
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de Dopplert! com manguito medindo 1/3 da circunferéncia do membro inferior e
probe posicionada sobre artéria metatarsica dorsal e temperatura cloacal.

ApoOs estabilizacdo anestésica e depois de identificados os marcos
anatdmicos, as penas foram retiradas por arrancamento, do local de insercao da
agulha e foi feita antissepsia cirdrgica da regido, com solucdo de clorexidina
degermante a 2%, seguida de clorexidina alcodlica. Entdo, o polo positivo do
neurolocalizador? (Fig. 3-A) foi colocado a 10 cm de distancia, cranialmente ao
local da insercéo da agulha e em seguida, agulha revestida!® 21Gx4” (Fig 3 - B)
foi introduzida na pele e avangada em diregdo ao nervo. A corrente foi ajustada
em 1,0 mA, por 0,1 ms e 1Hz de frequéncia. A posi¢ao da agulha foi considerada

correta quando corrente de 0,4 mA ainda provocava resposta.

Figura 3 — Neurolocalizador. A — Neurolocalizador DL 250 — Delta Life, com polo
positivo (Cabo vermelho) e cabo para acoplar a agulha (Cabo preto). B —
Agulha para neurocalizador. Fonte: Servico de Anestesiologia Veterinaria —
UNESP-FCAV, 2019.

A técnica utilizada foi adaptada a partir da descrita por Mahler e Adogwa
(2008), para cées. O acesso ao nervo isquiatico esquerdo foi obtido com o animal
em decubito lateral direito. Entdo, uma linha imaginéria foi tracada entre o

trocanter femoral e a espinha dorsal do isquio. O local de insercao da agulha foi

11 Doppler Veterinario modelo pastilha Medmega DV-610 — Previtec — Sdo Paulo, Brasil
12 Neurolocalizador DL 250 — Delta Life — Sdo José do Campos, Brasil
13 Agulha para neurolocalizador 22Gx2”, Stimuplex A, Japao
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no terco cranial desta linha (Fig. 4). A resposta motora alvo para localizagao do
nervo isquiatico foi a contracdo dos musculos caudais da coxa, e entao foi
administrado o farmaco de acordo com o grupo correspondente, respeitando o
volume de 1mL/kg. Foi confirmado que todo o volume calculado foi administrado
através da injecao de ar, para completa introducao do liquido.

<o
SHRCIGHY

Fonte: https://en.Wikipedia.org/wiki/Fﬁrcula

Figura 4 — Representacdo esquematica do acesso ao n. isquiéatico. A —
Desenho esquematico de esqueleto de galinha (Gallus gallus
domesticus) com destaque na regido onde se localizam os marcos
anatdmicos para realiza¢do do bloqueio do n. Isquiatico. B — Imagem
fotografica de membro pélvico esquerdo de galinha (Gallus gallus
domesticus), apdés exérese de tecido cutdneo, demontrando linha
imaginaria entre o trocanter femoral e a espinha dorsal do isquio e uma
segunda linha transversal, no terco cranial desta. O ponto de
intercessdo de ambas (ponto amarelo) indica o local de inser¢cdo da
agulha. Fonte: Servi¢o de Anestesiologia Veterinaria — UNESP-FCAV,
2019.

O acesso ao nervo femoral esquerdo foi obtido com o animal em decubito
lateral esquerdo. ApOs preparo asseéptico da regido medial da coxa, a artéria
femoral foi palpada no tridangulo femoral. A agulha foi inserida
perpendicularmente a pele, cranialmente a artéria femoral e inclinada

caudalmente até que se observasse contragcdes do musculo quadriceps femoral
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e extensdo do joelho (Fig. 5). Em seguida, foi administrado o farmaco

correspondente a cada grupo respeitando-se o volume de 1mL/kg.

Figura 5 — Representacdo esquematica do acesso ao n. femoral. A Vista medial
de membro pélvico de galinha apos retirada das penas para identificagdo do
local de acesso ao nervo femoral. B — Apds retirada da pele, é possivel identificar
a insercdo dos musculos, demarcando o ponto para introducao da agulha (Ponto
Amarelo). Fonte: Servico de Anestesiologia Veterindria — UNESP-FCAV, 2019.

Apobs a aplicacdo dos farmacos, foi feita massagem na regido infundida
durante um minuto. Entdo, a administracdo do isofluorano foi cessada e apos o
despertar das aves, estas puderam ficar na sua posi¢ao de conforto.

Os testes sensoriais e motores foram previamente a inducdo anestésica
(MO0), cinco minutos apos o despertar, a cada cinco minutos até cessar a reagao
ao estimulo e, entédo a cada dez minutos até a recuperacao da resposta, ou num
periodo maximo de duas horas. Como mostra o esquema da Fig.6.
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5 minutos 5 minutos | i

Mo Indugdo Blf)queio seguidodo g Perda da Retorno da
Fim do Isofluorano resposta resposta

Testes a cada 5 minutos

m]m Testes a cada 10 minutos

Figura 6 - Distribuicdo esquematica dos momentos de colheitas das variaveis de interesse,
ao longo do tempo. Fonte: Servico de Anestesiologia Veterinaria — UNESP-FCAV,
2019.

Durante o periodo de avaliacdo, os animais foram mantidos em pé, em
uma area restrita de 1 m2. Os testes motores foram feitos por meio de estimulo
para que a ave caminhasse, comparando a passada do membro bloqueado em
relacdo ao outro membro e classificado conforme Tabela 1. A funcdo sensorial
foi avaliada por meio de pincamento da regido de falanges, tarsometatarso,
tibiotarso e fémur com pinga hemostatica'# travada até a primeira crava por 3
segundos. A pontuacao da resposta sensorial esta descrita na Tabela 2.

As avaliacbes foram feitas por trés avaliadores que, nao tinham
conhecimento do farmaco administrado. Foram sempre os mesmos avaliadores.

O tempo, em minutos, da injecdo até o momento em que escores 0 ou 1
forem alcancados, para ambas as avaliagcbes, foi definido como laténcia. O
intervalo, em minutos, entre o inicio (pontuacdo 0 ou 1) e final do bloqueio

(retorno para pontuacgao 3) foi registrado como duragao do bloqueio.

14 Pinca Kelly ABC reta 16 cm - Fibra Cirargica — Joinville, Brasil
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Tabela 1 — Escores para avaliacdo da resposta ao estimulo motor do membro pélvico
bloqueado, em galinhas (Gallus gallus domesticus).

0
1
2
3

Sem movimento/ Queda
Movimento ligeiro, quase imperceptivel.
Movimentos moderados, facilmente percebidos.

Movimentos abruptos, semelhantes ao membro ndo bloqueado.

Fonte: CARDOZO et al. (2009).

Tabela 2 — Escores para avaliagdo da resposta ao estimulo sensorial do membro pélvico
bloqueado, em galinhas (Gallus gallus domesticus).

0
1
2
3

Sem reacao
Reflexo de retirada discreto.
Agitacao ao estimulo

Retirada rapida/ tentativa de bicar

Fonte: CARDOZO et al. (2009).

4.4  Método estatistico
Para as variaveis categéricas (estimulo sensorial e motor), os dados

foram submetidos a andlise de variancia ndo paramétrica de Friedman. Os

efeitos de grupo e momento foram analisados por meio da andlise de variancia

nao paramétrica de Kruskall Wallis. As andlises foram realizadas utilizando o
software estatistico SAS 9.0 (SAS, 2002). Admitiu-se nivel de significancia de

0,05.

5. RESULTADOS

5.1 Avaliagcdo motora
Em relacdo ao escore motor, observou-se que os grupos GC e GL néo

apresentaram diferencas ao longo do tempo. Ja o grupo GB apresentou

diferenca a partir dos dez minutos aos 100 minutos e o GLB dos 10 minutos aos
90 minutos (Tab. 3).
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Os grupos GC e GL nao apresentaram diferenca estatistica entre si, com
excecdo do momento 5’. J&4 o GB e GLB mostraram diferenca entre si apenas
aos 5 minutos. Os grupos GB e GLB apresentaram semelhancas com 0s grupos
GC e GL apenas no MO e a partir do 110’

Tabela 3 — Valores das medianas, primeiro e terceiro quartil dos escores de avaliagdo motora,
em galinhas (n=32) submetidas ao bloqueio local do n. isquiatico e femoral,
guiados com neuroestimulador, com NaCl 0,9% 1mL/kg (GC), lidocaina 4mg/kg
(GL), bupivacaina 2mg/kg (GB) ou a associacdo de lidocaina 4mg/kg e
bupivacaina 2mg/kg (GLB).

AVALIACAO MOTORA

GRUPOS
Minutos GC GL GB GLB

0 3[3-3] A2 3[3-3]42 3[3-3]42 3 [3-3]4
5 3 [3-3]4 2 [2-3]ABb 2 [1-2] Babe 1[1-2] cab
10 3[3-3] A2 3 [2-3] A 1 [1-2] Bbe 1[1-2] Be
15 3[3-3] 4 3[3-3]42 1 [0-2] Bbe 0 [0-1] Be
20 3 [3-3]4 3[3-3]42 1 [0-2] Bbe 0 [0-1] Be
30 3 [3-3]4 3[3-3]42 1 [1-2] Bbe 0 [0-1] Be
40 3 [3-3]4 3[3-3]42 1 [1-2]8Bbe 1[1-1] Be
50 3 [3-3]4 3[3-3]42 1 [1-2] Bbe 1[1-2] Bc
60 3 [3-3]4 3[3-3]42 1 [1-3] Bbe 2 [1-2] Be
70 3 [3-3]4 3[3-3]42 1 [1-3] Bbe 2 [2-2] Be
80 3 [3-3]4 3[3-3]42 2 [1-3] Bbe 2 [2-2] Be
90 3 [3-3]4 3[3-3]42 2 [2-3] Bbe 2 [2-3] Be
100 3 [3-3]4 3[3-3]A 2 [2-3] Bbe 2 [2-3] Bbe
110 3 [3-3]4 3[3-3]Aa 3 [2-3]ABabc 3 [2-3] ABabe
120 3 [3-3]4 3[3-3]A 3 [2-3] Aabe 3 [2-3] ABab

Médias seguidas por letras mailsculas diferentes, nas linhas, diferem entre si com p <0,05.
Médias seguidas por letras minUsculas diferentes, nas colunas, diferem entre si com p <0,05
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AVALIACAO MOTORA

Scores

0 5 10 15 20 30 40 50 60 70 80 90 100 110 120
Minutos

e (5C GL e—GB —GB

Figura 7. Medianas dos escores de avaliagdo motora, em galinhas (n=32) submetidas ao
blogueio local do n. isquiatico e femoral, guiados com neuroestimulador, com NacCl
0,9% 1mL/kg (GC), lidocaina 4mg/kg (GL), bupivacaina 2mg/kg (GB) ou a associa¢éo
de lidocaina 4mg/kg e bupivacaina 2mg/kg (GLB).

5.3 Avaliagcéo sensorial

Em relacdo ao blogueio sensitivo, foi possivel observar que os grupos C e
GL ndo demonstraram diferencas significativas ao longo do tempo. JA o GB e o
GLB mostraram significancia entre os 10 e 60 minutos.

Os grupos C e GL apresentaram diferenca entre si apenas aos 40 minutos.
Os grupos GB e GLB nao revelaram diferengas entre si em nenhum momento. Os
grupos GB e GLB apresentaram semelhancas com os grupos GC e GL apenas no
MO, aos 5’ e a partir do 110’ (Tab. 4).
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Tabela 4 — Valores das medianas, primeiro e terceiro quartil dos escores de avaliagdo
sensorial, em galinhas (n=32) submetidas ao blogueio local do n. isquiatico e
femoral, guiados com neuroestimulador, com NaCl 0,9% 1mL/kg (GC), lidocaina
4mg/kg (GL), bupivacaina 2mg/kg (GB) ou a associacao de lidocaina 4mg/kg e

bupivacaina 2mg/kg (GLB).

AVALIACAO SENSORIAL

GRUPOS
Minutos GC GL GB GLB
0 3[3-3]”* 3[3-3]A* 3[3-3]4a 3 [3-3] A2
5 3[3-3]A& 2[2-3]%a 2[0-3]4a 1 [1-1] A
10 3[3-3]”* 3[2-3]% 1[0-2]BP 0 [0-0] Bb
15 3[3-3]%& 3[2-3]%* 0[0-1]B° 0 [0-0] BP
20 3[3-3]”* 3[2-3]%2 0[0-1]B° 0 [0-0] Bb
30 3[3-3]%* 3[2-3]%* 0[0-1]8° 0 [0-1] BP
40 3[3-3]”* 3[2-3]@ 0[0-1]B° 0 [0-0] B°
50 3[3-3]%* 3[3-3]%a 0[0-0]B° 0 [0-0] BP
60 3[3-3]42 3[3-3]”2 0[0-1]B° 1[1-1]8°
70 3[3-3]%% 3[3-3]Aa 1[0-1]B® 1 [1-2]Ba
80 3[3-3]4a 3[3-3]Aa 1][0-1]B 2 [1-2]Bab
90 3[3-3]Aa 3[3-3]Aa 1[1-2]Bab 2 [2-2] B
100 3[3-3]A* 3[3-3]Aa 1[0-2]B 3 [2-3] Bab
110 3[3-3]%% 3[3-3]Aa 2[1-3]4a 3 [2-3]4a
120 3[3-3]A* 3[3-3]A* 2[1-3]4a 3 [2-3] A2
Médias seguidas por letras maiusculas diferentes, nas linhas, diferem entre si com p <0,05.
Médias seguidas por letras minusculas diferentes, nas colunas, diferem entre si com p <0,05.
AVALIACAO SENSORIAL
3
§2
8
1
0
0 5 10 15 20 30 40 50 60 70 8 90 100 110 120
Minutos
e— GC GL eGP e GLB

Figura 8 - Medianas dos escores de avaliacdo sensorial, em galinhas (n=32)

submetidas ao bloqueio local do n. isquidtico e femoral, guiados com

neuroestimulador, com NaCl 0,9% 1mL/kg (GC), lidocaina 4mg/kg (GL),
bupivacaina 2mg/kg (GB) ou a associacdo de lidocaina 4mg/kg e

bupivacaina 2mg/kg (GLB).
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6.  DISCUSSAO

Para melhor esclarecimento dos resultados obtidos nesse estudo, é
necessario tecer alguns comentarios. A espécie Gallus gallus domesticus foi
escolhida como modelo experimental por ser um animal domesticado e, portanto,
de facil manejo, ser acessivel e com isso ser possivel um n experimental
satisfatorio, além de apresentar caracteristicas anatbmicas e fisioldgicas
semelhante a varias outras espécies de aves. Sendo assim, os resultados podem
ser extrapolados para aves silvestres.

Optou-se por manter os animais acordados durante o periodo de avaliagéo
dos reflexos sensitivo e motor, para que nédo houvesse interferéncias devido aos
efeitos do anestésico. Foi utilizado isofluorano para se obter uma inducdo e
recuperacdo seguras e rapidas e assim nao gerar interferéncia na avaliacao,
corroborando Guimarées et al., (2000); Edling, (2005); Mercado et al., (2008) e
Granone et al., (2012); Ludders e Matthews, (2013).

Optou-se por estudar previamente a aplicacdo da metodologia proposta, a
anatomia, em duas aves da espécie de interesse, para identificacdo dos nervos
isquidtico e femoral. Foi possivel observar o local de onde esses nervos emergem
a partir do sinsacro e suas relagbes anatdmicas com as outras estruturas do
membro, buscando-se a definicdo de pontos facilmente acessiveis para injecao do
anestésico, com baixo risco de lesdes iatrogénicas e onde a difusdo do anestésico
fosse eficiente.

Uma vez que as técnicas de bloqueio estdo principalmente descritas em
cées, a comparacao com esta espécie também forneceu subsidios para a escolha
dos pontos de acesso (Futema et al., 2002). Desta forma, confirmou-se que a
técnica descrita por Mahler e Adogwa (2008) para bloqueio anestésico dos nervos
femoral e isquidtico em caes poderia ser utilizada em galinhas, corroborando
d’Ovidio, Noviello e Adami, (2014) que a utilizaram em aves de rapina e obtiveram
bons resultados de analgesia pds cirargica.

Um outro facilitador para a deposi¢do correta do anestésico sobre 0 nervo
femoral, foi a palpagdo do pulso da artéria femoral, perceptivel em 100% dos
animais anestesiados. Figueiredo et al.,, (2008) ao realizarem a técnica para

blogueio do plexo braquial, em galinhas afirmaram néo ser possivel sentir 0 pulso
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da artéria axilar, devido a alta frequéncia cardiaca normal na espécie, o que vai
contra os achados do estudo em tela.

Segundo Klaumann et al., (2013) os bloqueios anestésicos s6 ocorrem
efetivamente em fibras mielinizadas, se trés nodulos de Ravier consecutivos forem
atingidos pelo farmaco. Sabe-se, ainda que cada internddulo tem de 0,8 a 1 mm de
comprimento (Junqueira e Carneiro, 2013). No estudo objeto desta discusséo, na
fase I, com a injecéo de azul de metileno 1%, com auxilio do estimulador neural, os
nervos se apresentaram pigmentados em uma extensdo média de 23,00mm para
0 isquiatico e de 17,11mm para o femoral.

O estimulador neural € utilizado para melhorar a precisdo da técnica de
bloqueios anestésicos em varias espécies (De Andre’s e Sala-Blanch, 2001; Mahler
e Reece, 2007; Figueiredo et al., 2008). Em felinos é relatado que uma corrente de
0,9 a 1,2mA é suficiente para identificacdo e bloqueio do nervo isquiatico (Ford et
al., 1984). JA em aves de rapina, foi possivel localizar com sucesso 0S nervos
isquiatico e femoral com uma corrente de 0,4mA (D’ovidio et al., 2014),
corroborando os resultados do presente estudo, onde uma corrente de 0,4mA foi
suficiente para produzir o estimulo e permitir 0 acesso aos nervos.

Em todos os animais, foi possivel perceber o estimulo de Raj test que ocorre
guando a solucéo € injetada e a contracdo muscular cessa. Isso ocorre tanto com
0 uso de anestésico local como com solucao salina, pois ambas as solu¢des sédo
condutoras de eletricidade, o que dispersa a corrente fazendo com que uma
corrente maior seja necessaria para que as contra¢cdes musculares voltem a ocorrer
(Marucio et al., 2013).

A proposta inicial era monitorar parametros fisiolégicos como frequéncia
cardiaca, presséao arterial, oximetria de pulso e temperatura, porém como as aves
permaneceram acordadas durante a avaliacdo motora e sensorial, aferir essas
varidveis poderia estressar muito 0s animais, inviabilizando a observacdo do
blogueio. A possibilidade de manter as aves por mais tempo sob anestesia geral foi
rejeitada, uma vez que o efeito do anestésico local cessaria, tornando duvidosa a
avaliagcéo da laténcia e duragao.

A dose utilizada no estudo objeto desta discussdao foi de 2mg/kg de
bupivacaina a 0,5% e de 4mg/kg de lidocaina a 2% sem vasoconstritor. Com estas
doses estipuladas, apenas um animal do grupo GLB apresentou alteragdes devido

a administracdo do anestésico. Apos 24 horas notou-se que o animal ainda se
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encontrava com o0s membros estendidos e sem sensibilidade a estimulos
dolorosos. Foi realizada eutanasia, necropsia e coleta de material para exame
histopatolégico onde foram observados quadros de vasculite que séo relacionados
a lesdes de hipersensibilidade aguda, resposta a farmacos, choque vasculogénico
e hipersensibilidade medicamentosa. Esse tipo de lesdo pode resultar em isquemia
e necrose tecidual focal a areas extensas, com extremidades acometidas por esta
resposta inflamatdria (Kalichman, 1993), o que foi condizente com as observacoes
no relato em pauta.

Perez-Castro et al., (2009) obtiveram resultados em que a mepivacaina, a
ropivacaina, a procaina e a cloroprocaina nao chegaram a causar danos graves em
células neuronais, mesmo em concentrac6es muito acima do recomendado, porém,
a lidocaina e bupivacaina provocaram morte de todas as células quando utilizadas
em doses altas, sugerindo maior potencial neurotdéxico, em humanos. A
bupivacaina aparenta ser mais toxica do que outros agentes locais por provocar
danos musculoesqueléticos irreversiveis caracterizados por mionecrose
calcificada, em bloqueio de nervo periférico, em suinos (Zink et al., 2005).
Entretanto, aplicacdes longas e repetidas de bupivacaina sobre o nervo isquiatico
nao induziram lesGes degenerativas neurais, em ratos (Kytia et al., 1986), coelhos
(Helm e Pho, 1987) e caes (Kroin et al., 1987).

Portanto, pode-se sugerir uma reacao individual da ave cuja resposta ao
anestésico foi descrita acima, porém mais estudos em relagéo aos efeitos adversos
locais destes anestésicos, em aves devem ser conduzidos com intuito de tornar a
pratica do bloqueio de nervos periféricos mais seguro.

Apesar de pouco se conhecer sobre avaliagdo de dor em aves, pudemos
observar reacbes, como vocalizacdo, tentativa de bicar, agitacdo e tentativa de
fuga, ao se instituir estimulos dolorosos no membro. Isso nos permitiu monitorar a
eficicia da técnica, uma vez que essas reacdes cessaram apds a administracdo do
farmaco anestésico. Seguindo uma adaptacéao da tabela utilizada por Cardozo et
al., (2009) para monitorar blogueio do plexo braquial, em galinhas, foi possivel
propor escores para as avaliacoes.

No estudo em tela, o grupo controle e o grupo GL nao apresentaram
diferenca estatistica entre si, em nenhum momento, quando avaliados os reflexos
sensorial e motor. Ndo podemos afirmar com isso que a lidocaina nao tem efeito

anestésico, em galinhas, uma vez que Kazemi-Darabadi et al., (2019) usaram
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lidocaina a 2mg/kg no espago subaracnoide, entre a primeira vértebra coccigea
livre e 0 sinsacro e obtiveram 20 minutos de anestesia em regifes caudais. E ainda,
Figueiredo et al., (2008) ao testar lidocaina no plexo braquial de galinhas, obtiveram
resultados positivos, tendo para laténcia dos reflexos sensorial e motor 6.0£2.5 e
2.84£1.1 minutos, respectivamente e duracdo do bloqueio de 64.0£18.0 minutos.

A apresentacdo comercial da lidocaina possui concentracdo de 2%
(20mg/mL). A diluicdo administrada no estudo em pauta foi de 0,16% (1,6mg/mL),
uma concentragao bem abaixo da usualmente utilizada e, portanto, poderia ser uma
causa dos resultados obtidos. Segundo Marucio et al., (2013) baixas concentracdes
de anestésicos locais podem ser a causa de insucessos, pois estas ndo geram
gradiente adequado para que as moléculas do farmaco atinjam, em quantidade
suficiente, o nervo.

Outro fator que influencia acdo dos anestésicos locais € o pH das solucdes
e do meio aonde sdo administradas (Futema et al., 2002). Solu¢des de pH mais
alto tem seu tempo de laténcia reduzido, uma vez que se obtém maior quantidade
de moléculas néo ionizadas (Klaumann et al., 2013).

Nesse sentido, muitos estudos foram redigidos na tentativa de avaliar efeito
das variacGes de pH dessas solucdes. Ao se alcalinizar solucbes de lidocaina,
observou-se menor tempo de laténcia e maior tempo de acdo, em humanos
submetidas a anestesia epidural (Lam et al., 2001; Arakawa et al., 2002). Em éguas
submetidas a anestesia epidural com lidocaina acrescida de bicabornato também
foi possivel observar menor tempo de laténcia (Duarte, 2017).

Uma hipétese levantada para os resultados obtidos no grupo GL, foi que ao
se adicionar o NaCl 0,9% a lidocaina, haveria a possibilidade de acidificar a solu¢éo
e, portanto, o periodo de laténcia do farmaco aumentaria a ponto de torna-la
ineficiente. Porém, o pH das solu¢des foi mensurado antes e apds a diluicdo com
solucéo fisiologica 0,9% sendo de 6,19 e 6,12, respectivamente. Nesse sentido, a
adicao de solucéo fisiolégica nao alterou consideravelmente o pH, logo nao foi a
causa dos resultados observados no grupo em questéao.

Uma duvida que surgiu sobre a eficiéncia do bloqueio dos nervos do plexo
lombossacro de aves, era o fato destas possuirem o sistema porta renal, que é
composto pelas veias portais craniais e caudais que transportam o sangue venoso

dos membros pélvicos para o parénquima renal (King, 1986). Desta forma, qualquer
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farmaco administrado nesta regido do corpo, pode ser enviado diretamente para
metabolizacdo e eliminacao renal (Burrows et al., 1983; Cruz et al., 2001).

Com base nessa informacéo recomenda-se ndo administrar farmacos, por
via intramuscular nos membros pélvicos de aves, evitando assim o0 risco de
subdoses e efeito inadequado (Cruz et al., 2001). Entretanto, Carvalho et al., (2007)
afirmam que ao utilizar anestesia dissociativa em avestruzes (Struthio camelus) ndo
observaram influéncia do sistema porta renal ao se comparar a administracdo dos
farmacos no membro pélvico ou na asa. No estudo objeto dessa discussao, ndo se
observou insuficiéncia de efeito nos grupos que foi utilizada a bupivacaina,
portanto, ndo se pode afirmar que tal fato seria a causa dos resultados encontrados
no GL.

O grupo GB e GLB tiveram periodo de laténcia médio de 10+5 e 5+3 minutos,
respectivamente, tanto para o reflexo motor quanto para o sensorial. Ja o periodo
de acédo do blogueio foi de 110£10 minutos para ambos os grupos no reflexo motor
e para o reflexo sensorial foi de 100+10 minutos para o GLB e 120+£10 minutos para
0 grupo GB.

Em outras espécies, os resultados sao bem diferentes, como em cabras, que
o bloqueio dos nervos isquiatico e femoral, com bupivacaina demonstrou analgesia
pos-operatorio de artrotomia de joelho por até 24horas (Adami et al., 2011). Ja para
cédes, os periodos de laténcia e de recuperacdo com uso deste farmaco, por via
epidural foi de 4,5+4,4 e 312+76 minutos, respectivamente. Ja quando se usa a
associacao de bupivacaina com lidocaina o periodo de laténcia foi de 2,38+1,06 e
de recuperacdo de 257+45 minutos, em cédes (Ronchi et al., 2019). Resultados
semelhantes foram encontrados no bloqueio de metacarpo de ovinos (Lizarraga
etal., 2013) na cauda de ratos (Li et al., 2013) ao se utilizar os mesmos farmacos
em associa¢ao ou isolados.

Em galinhas, o uso de bupivacaina 0,5% com vasoconstritor forneceu
bloqueio do plexo braquial com laténcia de 5,12 e 3,0 minutos para os bloqueios
motor e sensitivo, respectivamente e duracao de 117,5 para o motor e 150 minutos
para o sensitivo (Melo et al., 2004). E possivel notar uma diferenca nos tempos de
laténcia e acdo dos farmacos, quando usado em outras espécies, porém em aves,
os resultados sdo bem semelhantes ao encontrados no estudo em tela, mesmo
utilizando concentragcdo de 0,2%, ou seja, bem menor da usualmente utilizada,

demonstrando bom tempo de anestesia, 0 que possibilitaria intervencgdes cirdrgicas.
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7. CONCLUSOES

Os resultados obtidos com a aplicacdo da metodologia proposta permitiram
concluir que:

o A duracéo dos bloqueios sensitivo e motor € suficiente para permitir
cirurgias e procedimentos dolorosos no membro pélvico apds o bloqueio anestésico
com bupivacaina, associada ou ndo com lidocaina, dos nervos isquiatico e femoral,
em galinhas (Gallus gallus domesticus).

o A dose e concentracdo de lidocaina ndo foram eficientes para o
blogueio dos nervos isquiéticos e femoral, em galinhas (Gallus gallus domesticus).

. A concentracdo empregada de bupivacaina é eficiente para o
blogueio dos nervos isquiaticos e femoral, em galinhas. A dose utilizada € segura e
eficaz num curto periodo de laténcia, o que permite agilidade para o inicio dos
procedimentos cirdrgicos.

. A técnica proposta é factivel para bloqueio anestésico dos nervos
isquiatico e femoral, em galinhas.

. O uso do estimulador neural é viavel para a espécie em estudo.
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