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Resumo
CEREJO, S. A. Avaliacdo do desempenho de dois monitores oscilométricos
portateis na estimativa da pressédo arterial direta em gatos anestesiados com
isoflurano. 2016. 61 p. Dissertacdo (Mestrado) — Faculdade de Medicina de

Botucatu, Universidade Estadual Paulista, Botucatu, 2016.

O desenvolvimento de monitores oscilométricos de pressdo arterial (MOPA) que
produzam resultados confiaveis é de grande importancia em felinos domésticos. O
objetivo deste estudo foi comparar o desempenho de dois MOPA com algoritmos
especificos para a espécie felina (petMAPciassic € petMAPgmaphic) Na estimativa da
pressao arterial invasiva (PAI), em um modelo experimental, com a realizacdo de
ovariohisterectomia ou orquiectomia eletiva no final do estudo. Oito gatos adultos
sadios, duas fémeas e seis machos (3,2 a 5,5 kg) foram pré-medicados pela via
intramuscular com midazolam (0,2 mg/kg), cetamina (7 mg/kg) e metadona (0,1
mg/kg). A anestesia foi induzida com propofol e mantida com isoflurano sob
ventilacdo mecanica. Durante a anestesia, 0s manguitos dos MOPA foram
posicionados no membro toracico (MT) e na base da cauda, enquanto a PAIl foi
registrada a partir da artéria podal dorsal. Variagbes na presséo arterial média (PAM)
invasiva entre aproximadamente 40 a 100 mmHg foram induzidas por meio de
ajustes na concentracdo de isoflurano ao final da expiragcdo e/ou nas taxas de
infuséo intravenosa de dopamina (n = 8), norepinefrina (n = 1) ou fenilefrina (n = 1).
Em cada faixa de pressao estavel (PAM invasiva oscilando em até + 5 mmHg), trés
ou duas mensuracdes simultaneas entre os MOPA e a PAI foram obtidas com o
manguito em cada posi¢cao. A concordancia entre os métodos testados (MOPA) e o
método de referéncia (PAI) foi analisada por meio do método de Bland-Altman para
medidas repetidas no mesmo individuo; enquanto a capacidade dos métodos
testados em rastrear tendéncias na PAI foi avaliada pela analise grafica em quatro
guadrantes. A média das diferencas * limites de concordancia [LDC: média das
diferencas + 1,96 vezes o desvio-padrdao (DP)] (mmHg) registrados entre o
petMAPcassic (MT) e a PAI para a pressdo arterial sistolica (PAS), pressao arterial
diastdlica (PAD) e PAM foram de 4,2 + 285, 6,1 + 132 e -19 + 146,
respectivamente. A média das diferencas e LDC (mmHg) entre 0 petMAPgiassic € a
PAI com o manguito na cauda foram de 7,2 £ 31,3 (PAS), -6,1 + 11,6 (PAD) e -1,1 *
11,7 (PAM). A média das diferencas e LDC (mmHg) entre o petMAPgaphic (MT) € a



PAIl foram de 7,7 + 27,0 (PAS), -4,3 £ 11,5 (PAD) e 0,2 + 13,0 (PAM); enquanto os
valores registrados por este monitor com o manguito na cauda foram de 10,9 + 29,6
(PAS), -4,4 + 11,7 (PAD) e -0,1 £ 12,1 (PAM). As taxas de concordancia obtidas por
meio dos graficos em quatro quadrantes ap0s excluir alteragdes na pressao arterial <
5 mmHg foram = 93% para ambos os aparelhos. Apesar de ambos 0s monitores
fornecerem estimativas clinicamente inaceitaveis da PAS invasiva, os valores de
PAM derivados do petMAPcassic € do petMAPgaphic € a PAD mensurada pelo
petMAPgraphic resultaram em concordancia clinicamente aceitavel com o método de
referéncia de acordo com a “Association for the Advancement of Medical
Instrumentation”, a qual determina que a média das diferencas deve ser < 5 mmHg
com o DP < 8 mmHg (ou LDC < £ 16 mmHg). Ambos os monitores resultaram em

capacidade aceitavel de rastreamento de mudancas na PAS, PAD e PAM.

Palavras-chave: Anestesia, felinos, monitoragdo, presséo ndo invasiva



Abstract
CEREJO, S. A. Performance evaluation of two portable oscillometric monitors
in the estimation of direct blood pressure in cats anesthetized with isoflurane.
2016. 61 p. Dissertation (Master) — Faculty of Medicine of Botucatu, Universidade
Estadual Paulista, Botucatu, 2016.

The development of oscillometric blood pressure (OBP) monitors that produce
reliable results in feline patients is of great importance. The aim of this study was
compare the performance of two species-specific OBP monitors (petMAPgiassic and
petMAPgaphic) for estimating invasive blood pressure (IBP) in anesthetized cats, in an
experimental model, with the performance of elective ovariohysterectomy and
orchiectomy at the end of the study. Eight healthy adult cats, 2 females and 4 males
(3.2 to 5.5 kg), were premedicated with midazolam (0.2 mg/kg), ketamine (7 mg/kg)
and methadone (0.1 mg/kg) administered intramuscularly. Anesthesia was induced
with propofol and maintained with isoflurane under mechanical ventilation. During the
anesthesia, OBP cuffs were placed on the thoracic limb and on the base of the tail
while IBP was recorded from a dorsal pedal artery. Invasive mean arterial pressure
(MAP) was changed between approximately 40 to 100 mmHg by means of
adjustments in the end-tidal isoflurane concentrations and/or intravenous infusion
rates of dopamine (n = 8), norepinephrine (n = 1), or phenylephrine (n = 1). For each
steady state blood pressure condition (invasive MAP varying by < + 5 mmHg) three
to two measurements were recorded simultaneously with the OBP and IBP monitors,
with the cuff in each position. Agreement between the tested (OBP) and the
reference (IBP) methods was analyzed by the Bland-Altman method for multiple
measures on the same individual; while the ability of OBP devices to track changes
in IBP was analyzed by four quadrant plots. Mean biases * limits of agreement [LOA:
+ 1.96 times standard deviation (SD)] (mmHg) recorded between the petMAP¢assic
(thoracic limb) and IBP for systolic arterial pressure (SAP), diastolic arterial pressure
(DAP), and MAP were 4.2 £ 285, -6.1 £ 13.2, and -1.9 + 14.6, respectively; mean
biases and LOA (mmHg) recorded with the tail cuff were 7.2 £ 31.3 (SAP), -6.1 +
11.6 (DAP), and -1.1 + 11.7 (MAP). Mean biases and LOA (mmHg) between
petMAPgraphic (thoracic limb) and IBP were 7.7 £ 27.0 (SAP), -4.3 £11.5 (DAP), 0.2 +
13.0 (MAP); values recorded with the tail cuff were 10.9 = 29.6 (SAP), -4.4 + 11.7
(DAP), and -0.1 £ 12.1 (MAP). Concordance rates analyzed by the four-quadrant plot



after excluding arterial pressure changes < 5 mmHg was = 93% for both devices.
Although both OBP monitors provide unacceptable SAP estimations, MAP values
derived from petMAP assic € do petMAPgraphic and DAP measured by the petMAPgraphic
result in acceptable agreement with the reference method according to the
Association for the Advancement of Medical Instrumentation, which states that the
mean bias should be < 5 mmHg with a SD of £ 8mmHg (or LOA < £ 16 mmHg). Both
monitors provide acceptable trending ability for SAP, DAP, and MAP.

Key words: Anesthesia, feline, monitoring, non-invasive pressure.
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1. INTRODUCAO

A monitoracdo da pressao arterial (PA) é essencial para a seguranca do
procedimento anestésico. Alteracdes na profundidade anestésica podem resultar em
deterioracdo rapida e significativa da funcdo cardiovascular (1), o que, somado a
outras condi¢Bes clinicas como sepse (2) e hipovolemia (3), pode agravar a
depressao cardiovascular induzida pelos anestésicos. Além disso, elevacdes na PA,
coincidindo com o estimulo cirirgico, mesmo em animais com bom relaxamento
muscular e em plano aparentemente adequado de anestesia, podem sugerir plano
anesteésico superficial ou necessidade de suplementacdo analgésica intra-operatéria
(1), tornando a monitoracdo rotineira da PA um parametro essencial durante a
anestesia.

Ha diversos métodos de monitoracdo da PA, dentre eles os métodos
invasivos e 0s nao invasivos (4). De maneira geral, os métodos invasivos s&o
considerados mais acurados e fidedignos e seu emprego é importante em pacientes
em estado grave (4). J& os métodos ndo invasivos apresentam acuracia e precisdo
variavel, dependendo do tipo de monitor utilizado (doppler, oscilométrico ou
pletismografia) (5), da espécie animal na qual o método é empregado, do
posicionamento e tamanho do manguito (6, 7), e das condi¢cdes de utilizacéo
(hipotensao, normotensao ou hipertensdo; animais anestesiados ou conscientes) (6,
8,9).

Os monitores oscilométricos de presséao arterial (MOPA) sdo comumente
utilizados em medicina veterinaria. Até a década de 90, os MOPA empregados em
animais eram equipamentos para uso médico adaptados para pacientes veterinarios.
Mais recentemente, dois MOPA portateis foram desenvolvidos especificamente para
pacientes veterinarios (petMAPcassic € petMAPgraphic) € permitem a selecdo de
algoritmos para estimativa da PA com base na espécie animal (cdo ou gato) e no
local de posicionamento do manguito [membro toracico (MT), membro pélvico ou
cauda] a fim de otimizar a correlagdo com a presséao arterial invasiva (PAI) (10). O
petMAPgaphic apresenta em sua tela um grafico com a diminuicdo da pressao do
manguito e suas alteragbes correspondentes nas amplitudes das oscilagbes do
pulso arterial e os valores de PA s&o mostrados com resolu¢do de 1 mmHg (11). Ja
0 petMAPcassic Ndo permite a visualizacdo grafica da pressdo do manguito e
oscilacbes do pulso e os valores de PA sao apresentados com resolugdo de 5
mmHg (10).



18

Apesar do uso de algoritmos especificos para caes e gatos, este aparelho
portatil resultou diferencas inaceitaveis quando comparado com a PAI em pacientes
caninos submetidos a cirurgias e em cées com hipotensao induzida por hemorragia
(12, 13). Em outro estudo (14), este mesmo MOPA néao foi recomendado para 0 uso
clinico em gatos, devido a concordancia inaceitavel desse monitor com a PAI, com
base nos critérios determinados pelos autores [média das diferencas < 15 mmHg e
limites de concordancia (LDC) < 15 mmHg]. No entanto, esse estudo apresentou
algumas limitagdes, como a auséncia de testes da resposta dinamica para verificar
confiabilidade da onda de PAI e a auséncia de manipulacdo farmacoldgica para
induzir estados de hipotenséo e hipertensdo. Como o nivel de concordancia entre a
pressao arterial ndo invasiva (PANI) e a PAI pode variar de acordo com o nivel de
pressao sanguinea (6, 8), estudos comparando MOPA com a PAI sdo sujeitos a
erros se as comparacdes ndo forem realizadas ao longo de uma ampla faixa de
variacdo na PA.

Assim, o presente estudo foi experimental, com a realizacdo de
ovariohisterectomia ou orquiectomia eletiva no final do estudo e teve como objetivo
comparar a concordancia e a capacidade de rastreamento entre 0 petMAPciassic €
petMAPgaphic € @ PAI em gatos, nos quais alteracdes na PA foram induzidas por
meio da variacdo da profundidade da anestesia inalatéria, associada ou ndo a
administracdo de inotropicos e vasopressores. Com base em estudos prévios
publicados em cées (12, 13) e gatos (14), levantou-se a hipotese de que ambos os
MOPA apresentariam performances inadequadas, com diferencas em relacdo a PAI
excedendo os padrdes da “American Association for Medical Instrumentation (AAMI)”
(15), outro critério utilizado para avaliar um novo método de monitoracdo da PA, o
gual estabelece que a média das diferencas entre os métodos testado e o de
referéncia deve ser < 5 mmHg e DP < 8 mmHg. Como o0 petMAPgraphic fornece
valores de PA com melhor resolu¢éo que o petMAPciassic (acréscimos e decréscimos
na PA de 1 mmHg versus 5 mmHg, respectivamente), também formulou-se a
hipotese de que o0 petMAPgraphic apresentaria melhor concordancia com a PAI do que
0 petMAP¢assic.
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7. CONCLUSOES

Os resultados do presente estudo demostraram que, independentemente
da posicdo do manguito, as estimativas de PAM fornecidas por ambos os MOPA e
da PAD obtida pelo petMAPgapnic @alcangaram os critérios de concordancia com o
meétodo de referéncia estabelecidos pela “AAMI” em uma ampla faixa de variacédo da
PA. Portanto, ambos os MOPA estudados podem ser empregados para decisdes
clinicas em gatos anestesiados, sendo que o0 petMAPgmaphic apresenta performance
ligeiramente superior que 0 petMAPassic ha estimativa dos valores de PAMinvasiva.
Embora o petMAPgraphic possa ser associado a maior incidéncia de tentativas mal
sucedidas de mensuracdo da PA durante estados hipotensivos, os valores de PAM e
PAD obtidos durante essa condicdo estdo de acordo com o método direto. Outros
estudos sdo necessarios para avaliacdo da acuracia desses monitores para

deteccédo de outras condicBes, como hipertensdo em gatos conscientes.
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