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on respiratory and hemogasometrics variables in

dogs
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Resumo

Com este estudo objetivou-se avaliar,
comparativamente, os efeitos de trés anestésicos
inalatérios sobre varidveis respiratérias e
hemogasométricas em caes. Para tal, utilizaram-se 30
caes sadios, adultos, machos e fémeas evitando-se
aquelas em estro ou em gestacdo. Os animais foram
separados e protocolados em trés grupos de 10 cies
cada (G1, G2 e G3). Induziu-se a anestesia geral com
administracdo intravenosa de propofol, na dose de
10£1,3 mg/kg. Em seguida procedeu-se a intubagio
orotraqueal e anestesia geral inalatéria pelo desfluorano
(G1), sevofluorano (G2) e isofluorano (G3), diluidos
em oxigénio a 100,00%, por meio de circuito anestésico
tipo “semi-fechado”, dotado de vaporizadores
calibrados para cada agente anestésico. As variaveis
estudadas foram Freqtiéncia Respiratéria, CO, ao Final
da Expiragio, Saturacio de Oxihemoglobina, Volume
Corrente, Volume Minuto, Pressao Parcial Arterial de
O,, Pressio Parcial Arterial de CO,, Excesso de Bases
e pH. A avaliagdo estatistica destas variaveis foi realizada
pela Anilise de Perfil, sendo considerado o nfvel de
significancia de 5,00%. Os resultados obtidos
permitiram concluir que o desfluorano deprime o
sistema respiratério aumentando a pressido parcial
arterial de CO, e o CO, ao final da expiracio; e
diminuindo a pressio parcial arterial de O, e o volume
minuto, quando comparado com os outros anestésicos
em teste.
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Introducgéo

Novos farmacos anestésicos
representam, para o anestesiologista, a
possibilidade de acesso a novos recursos
que podem ajudar a minimizar os riscos

procedimentos
anestésicos. Desta forma, o estudo dos
farmacos de uso consagrado e sua
compara¢io com aqueles recentemente
apresentados torna-se de grande valia.
O desfluorano é um agente
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relativamente novo, e o ultimo a ser
introduzido na rotina em grandes
centros hospitalares de uso humano e
veterinario. Ele apresenta caracteristicas
desejaveis como indugio e recuperagio
anestésica rapidas, baixo fator de risco
para o paciente, além de baixa
toxicidade!. Entretanto, a inducio da
anestesia por mascara ndo ¢
recomendada, devido ao fato do
desflnorano apresentar acao irritante sobre
as mucosas, estando associada 2 tosse e
laringoespasmo®. A administragio do
desfluorano é associada a aumento da
atividade simpatica, a qual atinge o pico
maximo decorridos cinco minutos de
exposicao ao farmaco’. A acio simpética
deve-se a existéncia de sitios receptores
nas vias aéreas superiores, que
respondem rapidamente a elevagio da
concentracio®,

O desfluorano produz decréscimo
dose-dependente do volume minuto,
aumento da freqiiéncia respiratoria e
depressao da resposta ventilatoria ao
CO,, com ou sem 6xido nitroso. A
pressao parcial arterial de CO, (PaCO,)
aumenta de acordo com a profundidade
do plano anestésico’. Em animais da
espécie felina, 1,7 CAM desfluorano
produziu aumento da PaCO, quando
comparado com animais que receberam
1,3 CAM. A hipercapnia neste caso foi
devida ao aumento da pressao parcial
de CO, na artéria pulmonar, e pode ser
revertida pela ventilagio controlada’. A
depressio da ventilagdo espontanea
causada pelo desfluorano foi também
descrita em humanos por Lockhart’.

O sevoflnorano, anestésico volatil
halogenado fluorinado, ndo apresenta
diferencas significativas em relagdo a
freqiiéncia respiratéria, quando
comparado ao zofluorano. Porém, em
gatos o grau de hipercapnia e acidose é
menor quando o anestésico utilizado é
o sevoflnorand®.

Doi e Tkeda’ estudaram os efeitos
respiratorios do sevofluorano comparados
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com valores obtidos em outros pacientes
anestesiados com halotano. A resposta
ao CO, diminuiu e a PaCO, aumentou
a medida que o plano anestésico foi
aprofundado tanto com sevoflnorano
como com halotano. Quando 1,1 CAM
foi utilizada, o sevgflnorano produziu quase
o mesmo grau de depressao respiratoria
que o halotano. Ja com 1,4 CAM
ocorreu depressdo pulmonar mais
profunda quando o anestésico utilizado
toi o sevofluorano.

Em cavalos anestesiados com
sevoflnorano, sob ventilagao espontanea,
ocorre diminui¢ao, dose dependente, da
freqliéncia respiratéria o que causa
diminui¢io do volume minuto. Da
mesma forma, a medida que a
concentraciao alveolar do anestésico
aumenta ocorte um incremento da
tensio arterial de CO,".

O isofluorano, outro agente
anestésico volatil halogenado, promove
reducdo da freqiiéncia respiratoria,
dependente da dose anestésica, em
animais da espécie felina. Gatos
anestesiados com 2,0 CAM de ésofluorano
apresentaram uma tendéncia a
hipercapnia; abolida por meio de
ventilacdo controlada. Ja o uso de 1,3
CAM de Zsoflnorano produziu minima
depressdo cardiopulmonar,
especialmente quando gatos sadios sao
mantidos com respiracao espontanea'’.

A literatura fornece poucos
dados relacionados as altera¢des que o
desfluorano  produz  sobre a
hemogasometria, ventilometria e demais
variaveis respiratorias dos pacientes
submetidos ao agente, e em especial as
possiveis diferencas que podem ocorrer
quando estas alteragdes sao comparadas
as produzidas pelo sevofluorano e
isofluorano. Desta maneira, o
conhecimento de dados relativos ao
desfluorano sobre esses parametros
fisiolégicos, constitui-se de grande
importancia.

Assim sendo, este estudo buscou
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adicionar conhecimentos
complementares, que permitam avaliar,
comparativamente, os possiveis efeitos
do desfluorano, sevofluorano e isoflnorano,
sobre a dinamica respiratéria e
hemogasometria em cies.

Material e Método

Foram utilizados 30 cies
adultos, com idade variando entre trés
e cinco anos, machos e fémeas, sem raca
definida, considerados sadios, evitando-
se fémeas prenhes ou em estro. Apés
serem selecionados, os animais foram
separados aleatoriamente em trés
grupos de 10 caes cada (G1, G2 e G3).

Induziu-se a anestesia geral em
todos os animais, por meio da
administracio intravenosa de propofol,
na dose de 10£1,3 mg/kg. Os cies
foram intubados com sonda de Magill,
posicionados em decubito dorsal e
submetidos a anestesia geral inalatoria
pelo desflnorano (G1), sevofluorano (G2) e
isoflnorano (G3). Os anestésicos foram
administrados diluidos em oxigénio a
100,00%, com fluxo de 30 ml/kg, por
meio de circuito anestésico tipo “semi-
fechado”, dotado de vaporizadores
calibrados para cada agente anestésico.
Os anestésicos foram fornecidos a 1,5
CAM, mensurada em equipamento
digital (OHMEDA — mod. 5250
RGM), cujo sensor foi adaptado na
extremidade distal da sonda
orotraqueal, mantendo-se os animais
em respira¢do espontinea. Foram
avaliados os seguintes parametros:
freqiiéncia respiratéria (FR), CO,
expirado (ETCO,) e saturagdo da
oxihemoglobina (SpO,) por meio de
oxicapnografo (DIXTAL 7100);
volume corrente (Vc) e volume minuto
(Vm) por meio de monitor
multiparamétrico (OHMEDA — mod.
5250 RGM); Pressao Parcial de O,
(Pa0,), Pressio Parcial de CO,
(PaCO,), Excesso de Base (EB) e pH
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obtidas por meio de amostras de
sangue no volume de 0,5 ml que foram
coletadas por puncio da artéria femoral
direita e submetidas a analise por meio
de equipamento especifico (I-STAT -
SENSOR DEVICES, INC.).

As mensuracoes das variaveis
tiveram inicio 20 minutos apos a
intubacao orotraqueal (M1), e as
demais, a cada 20 minutos perfazendo
um total de 6 mensura¢ées (M2, M3,
M4, M5, M0).

A avaliacdo estatistica foi
efetuada por meio de Anilise de Perfil

(p<0’05)12,13.

Resultados e Discussao

Observando os resultados
relativos a FR (Tabela 1), pode-se
verificar que dentro de cada grupo nio
houve diferenca significativa entre os
momentos, portanto, ndo ocorreram
alteracdes marcantes da FR durante o
periodo trans-anestésico. Por outro
lado, é possivel constatar que as médias
do grupo tratado com sevofluoranc
apresentaram valores inferiores,
quando comparadas aquelas dos
grupos que receberam isofluorano e
desfluorano, fato este corroborado pela
literatura!®. B importante ressaltar
que, apesar da variagdo da FR entre os
grupos, em nenhum momento a
variavel foi além ou aquém do
considerado normal para a espécie'.

O grupo que recebeu desfluorano
apresentou média de FR
quantitativamente maior aos 80
minutos de anestesia. Este achado
condiz com aqueles descritos por
Lockhart’, ocasiao na qual o autor
notou aumento da FR e depressio da
resposta ao CO,,. Hste fato pode estar
relacionado a conhecida acdo irritante
do agente sobre as mucosas do trato
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aéreo superior e relatada por Weiskopf
et al.'” e Young e Apfelbaum'®. Neste
sentido, ¢ possivel sugerir o
desenvolvimento de metodologia
adequada, para que se possa esclarecer
o fenémeno.

A concentragio de CO, ao final
da expiracio (ETCO,), que di uma
nocio da qualidade da ventilagao™?,
no G1 e no G3 apresentou valores
proximos de 45 mmHg, considerados
fisiolégicos para a espécie’’. No
entanto, no G2 as médias de ETCO,
mostraram-se um pouco além do
considerado normal. Este achado pode
estar relacionado aos valores médios de
FR que neste grupo foram menores,
denotando assim a intima e inversa
correlagio entre estes dois pardmetros

Apesar da saturacio de
oxihemoglobina  (§pO,) nio
representar a quantidade de oxigénio
disponivel para os tecidos®, permite
determinar a oxigenacdo arterial®
sendo indicativa de alteracdes que
possam se constituir em risco para o
paciente. Assim sendo, nao houve
diferencas, entre os grupos, em relagao
a SpO, e em todos os momentos, os
valores mantiveram-se dentro do
intervalo considerado normal para a
espécie'”?. Tal achado demostra que o
uso de qualquer um dos trés anestésicos
ndo foi capaz de promover alterages
importantes de SpO,, logo seu
emprego parece nao determinar risco
de hipdxia, em cies.

A anilise da variavel volume
corrente mostra maior eficiéncia do
sevofluorano, quanto a capacidade de
preenchimento alveolar, mormente em
relacio ao desfluorano. Este Gltimo parece
pouco adequado a manutencio do
volume inspirado. Ja o #soffuorano mostra
curva intermediaria entre os demais
agentes anestésicos em teste.

Deve-se notar que as diferencas
encontradas entre o sevofluorano e o
desflnorano aos 20 e 40 minutos de

193

anestesia foram novamente captadas
aos 120 minutos. Entretanto os
momentos M3, M4 e M5 nio mostram
diferencas; a possivel explicacdo para
o fenémeno pode residir no fato de que
nestes momentos obtiveram-se
coeficientes de variacio mais elevados,
o que reduz a sensibilidade do teste
estatistico. Do ponto de vista
“biologico” e a simples observa¢ao da
Tabela 1, entretanto, leva a suspeitar
que as diferencas podem ser
importantes, ao longo de todo o
experimento.

O desfluorano é sabidamente
produtor de irritacao das mucosas'"'®,
e embora este fato possa estar
envolvido nos achados relativos ao Ve,
nao ¢ possivel descartar os efeitos do
farmaco sobre o sistema nervoso
central ou mesmo sobre o tonus da

musculatura  intercostal ou
diafragmatica, o que impediria o
adequado preenchimento dos
pulmoes™.

Complementarmente, deve ser
lembrado que, em condi¢coes de
anestesia, a reducio do metabolismo
basal, somada a2 administracio do
anestésico em atmosfera de O, a
aproximadamente 100,00% impedem
que danos tissulares diversos possam
advir de Ve préximos a 100 ml, como
os observados com a administracdo do
desflnorano.

Finalmente, ¢ possivel indicar o
emprego do sevofluorano em pacientes
cuja capacidade ventilatoria espontanea
possa estar comprometida, embora
Aida et al."’ tenham constatado que
cavalos anestesiados com o firmaco,
sob ventilacio espontinea, sofreram
diminuicdo dose dependente da FR e
Vm levando a aumento da tensio
arterial de CO,,.

Sabe-se que a obtencio da
variavel Vm esta condicionada aos
valores do Vc e da FR. E, portanto,
possivel explicar os achados,

Braz J vet Res anim Sci 40(3) 2003
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considerando que o G3 apresentou FR
numericamente maior em
determinados momentos. Da mesma
forma, é possivel constatar que os
valores de Vm relativos aos cies
anestesiados  com  desflnorano
mantiveram certa constancia durante o
estudo, equiparando-se as médias
daqueles que receberam sevofluorano.
Apesar do G1 ter tido médias de FR
similares aquelas apresentadas pelo G3,
o Vc dos cies anestesiados com
desfluorano foi significativamente menor,
o que explicaria um Vm, para o grupo
tratado com desflnorano, similar aquele
apresentado pelo sevofluorano. Estes
dados estio de acordo com o
mencionado por Lockhart’ em relacio
ao fato do desfluorano ter produzido
depressao da ventilagdo espontinea,
decréscimo dose dependente do Vm e
aumento da FR.

Relativamente a PaO,, o
desflnorano é responsavel por depressao,
dose dependente, da funcio
respiratoria®. Este fato, relacionado ao
pobre desempenho do firmaco em
relagdo ao Vm, explicaria valores PaO,
diminuidos quando comparados com
os demais anestésicos em teste. Da
mesma forma pode-se notar que o
isoflnorano apresenta desempenho
respiratorio bastante satisfatério,
mantendo a PaO, em niveis
considerados 6timos™.

Apesar do sevofluorano manter o
Vm em nfveis similares aqueles
causados pelo desfluorano, a PaCO, nos
animais anestesiados com o farmaco
manteve-se dentro dos limites
considerados normais para a espécie,
ocorrendo, provavelmente, uma ac¢io
compensatoria do Ve para manutengio
do Vm, ja que a FR nos cies
anestesiados com o sevoflnorano
apresentou médias numericamente
menores quando comparado aquela
dos animais anestesiados como
isofluorano e desfluorano. Achados
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semelhantes ja houveram sido descritos
pot Doi e Tkeda’ quando os efeitos de
1,1 CAM de sevoflnorano e halotano
foram comparados aqueles produzidos
por 1,4 CAM desse mesmos
anestésicos, observando-se depressio
respiratéria mais profunda causada pelo
sevofluorano na concentragao de 1,4
CAM. Por outro lado, Doi, Takahashi
e Ikeda® puderam constatar que a
diminui¢ao da PaCO, e aumento do
volume corrente, com conseqiente
aumento do volume minuto ocorreu
quando 1,3 CAM de sevoflnorano mais
0,4 CAM de N,O foram utilizadas.
Neste caso, a respiracdo espontinea foi
capaz de manter a PaCO, em niveis
apropriados. Ja com 1,6 CAM de
sevofluorano mais 0,4 CAM de N, O a
respiragdo espontanea foi
moderadamente deprimida, denotando
assim um possivel efeito depressor na
dose dependente sobre o sistema
respiratorio.

Ao analisar, do ponto de vista
estatistico, os resultados relativos a
variavel EB, péde-se notar que em
nenhum dos momentos houve
diferencas entre os grupos. Deve-se
considerar que, embora os elevados
coeficientes de variacdo possam
reduzir a sensibilidade do teste
estatistico, os valores médios
encontrados situam-se proximos aos
considerados normais para a espécie®.

O cotejamento desta variavel
com o parimetro pH deixa clara a
veracidade da assertiva, uma vez que
as médias produzidas pelos farmacos
em teste ndo distaram estatisticamente
entre si, ao longo do experimento.
Mesmo as diferencas encontradas entre
as médias de EB aos 120 e 40 minutos,
nos animais tratados com sevofluorano
parecem destituidas de importancia
clinica, devido a explicacio ja fornecida.

Relativamente  ao  pH,
novamente a explicacio pode estar
relacionada aos coeficientes de variacdo
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encontrados. Neste caso os valores sao
muito reduzidos o que elevou a tal
ponto a sensibilidade do teste estatistico
que diferencas irrelevantes, do ponto
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animais anestesiados pelo desfluorano. A
comparac¢io das médias de pH, destes
animais, com aquelas de PaCO, fala a
favor da hipotese.

de vista clinico, foram captadas, nos

Summary Key-words
Desflurane.
. . . Sevoflurane.
The aim of this work was to evaluate, comparatively, Isoflurane.
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adult, male and female healthy mongrel dogs were used.
The animals were separated in 3 groups of 10 dogs
each (G1, G2 and G3). General anesthesia was induced
with intravenous administration of propofol (10+1,3
mg/kg). The dogs wete submitted to inhalatory
anesthesia with desflurane (G1), sevoflurane (G2) and
isoflurane (G3), diluted in oxygen at 100,00%, through
a semi-closed type anesthetic circuit. The following
variables were studied: Respiratory Rate, End Tidal CO,,
Pulse Oximetry, Tidal Volume, Minute Volume, Arterial
O,, Arterial CO,, Bases Excess and pH. The statistical
evaluation was accomplished by Profile Analisys
(p<0,05). The results allowed us to conclude that
desflurane depresses the respiratory system increasing
the arterial CO, and the End tidal CO,; and decreasing
arterial O, and minute volume, when compared with
the other anesthetics in test.
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