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RESUMO

Foram utilizados 10 psitacideos da espécie
Amazonas aestiva (papagaio-verdadeiro). Apds contencdo fisica,
a anestesia foi induzida com o auxilio de uma méascara facial
conectada ao sistema de Maplesson D (BARAKA), utilizando
sevofluorano a 6V% e fluxo diluente de O, de 1,5¢/min de
oxigénio. A determinacdo da Dose Anestésica Minima (DAM) foi
estabel ecida de maneira similar aquela proposta por LUDDERS
et al. (1990). A DAM obtida neste experimento 3,44V%, que
equivale a concentragdo alveolar minima de mamifer os mostrou-
semaior nas aves analisadas quando comparada a obtida nos
mamiferos. O anestésico mostrou-se bastante seguro para a
espécie, ndo alterando de forma deletéria as varidveis
fisiol6gicas analisadas.

Palavras-chave: anestesia inalatéria; aves, anestésicos
inalatérios, CAM.

SUMMARY

Ten adult psittacines (Amazonas aestiva) wereussd.
After appropriate immobilization the anesthetic inductionwas
accomplished with facial mask connect to modified circuit of
Maggil using 6V% of Sevofluorano with oxygen flow rate at 1.5/¢.
The Minimal Anesthetic Concentration was determined in a

Denise Tabbachi Fantoni®

Aline Ambr 6sio®

manner similar to that proposed by LUDDERS et al. (1990). The
MAC obtained was 3.44V%, higher than MAC. proposed to
mammal s. Sevoflurane can be used safely in avian species once it
did not alter significantly all physiological parameters analyzed.

K ey words: inhalation anesthesia; avian; inhalation anesthetics;
CAM.

INTRODUCAO

Nos ultimos anos, ndo s pelo aumento de
interesse na conservacdo da vida selvagem, mas
também pelo crescente hdbito de manter aves como
animais de companhia, cresceu a demanda para
contencao e/ou anestesia de aves selvagens ou semi-
selvagens (HALL & CLARKE, 1987; CURRO et
al., 1994). Assim, o médico veterinério enfrenta a
necessidade de executar a contengdo quimica e/ou
anestesia nas espécies avidrias (mais de 850
espécies) dos mais diferentes tamanhos,
comportamentos e habitos alimentares. Por isso,
torna-se impossivel estabelecer una dose aplicavel
dos diferentes agentes imobilizantes para esta

!Parte da tese de doutorado, apresentada pela primeira autora para obtencéo do grau de Doutor em Patologia pela Universidade de Séo

Paulo (USP) , S&o Paulo, SP.

2Médico Veterinario, Mestre. Av. Fernando Ferrari, 255, 09760-110, Ferrazopoli SBC, SP. E-ml: dericolau@hotmail com. Autor pera

correspondéncia.

3Médico Veterinario, Doutor, Professor Livre-Docente, Departamento de Cirurgia Veterinaria da USP.
“Médico, Doutor, Professor Titular, Departamento de Anestesiologia , Faculdade de Medicina da USP.
®Médico Veterinario, Mestre Doutorando do Departamento de Cirurgia Veterinaria da USP.

Recebido para publicagdo em 03.05.01. Aprovado em 05.12.01



82 Nicolau et al.

diversidade de aves (BOEVER & WRIGHT, 1975).
Acrescentamse, ainda, diferencas de ordem
anatbmica, fisiolégica, comportamental e metabdlica
existentes entre as aves e os mamiferos, que nédo
permitem a extrapolac&o de doses entre eles (HALL
& CLARKE, 1987; SCHMITT et al ., 1998).

Os anestésicos inalatérios sdo 0s mais
escolhidos para a anestesia de aves por possuirem
ato indice de seguranca, permitirem inducdo e
recuperacdo répida da anestesia, serem pouco
metabolizados, e facilitarem alteracdo dos planos
anestési cos, sobretudo porque o tempo de anestesia é
ilimtado. Porém, tém o inconveniente de
requererem equipamento adequado, nem sempre
disponivel (LUMB & JONES, 1984).

Dentre o0s agentes inaatérios mais
empregados em aves, témse o Oxido nitroso, o
halotano e o isoflurano. Dentre estes, ROSSKOPF &
WOERPEL (1996) ressaltam que a maioria dos
clinicos aviarios americanos considera o isoflurano
Como 0 agente anestésico mais seguro, sendo que 0s
demais deveriam ser empregados apenas em
situacdes emergenciais, quando o isoflurano néo
estiver disponivel.

Recentemente, em meados de 1997,
introduziu-se no Brasil um novo anestésico
inalatério halogenado, o sevofluorano. Esse nédo é
inflamavel, possui odor agradavel, estruturalmente
similar a0 isoflurano e ao enflurano. O maior
produto de sua hidrélise é o hexafluoroisopropanol,
que é excretado na urina como conjugado
glicurbnico (HIKASA et al., 1996). Possui um
coeficiente de particdo sangue/gas bastante baixo
(0,69), que é similar ao 6xido nitroso, o que acarreta
répida inducdo e recuperacdo da anestesia quando
comparado ao isoflurano e o halotano. NOCITI
(1998) demostrou que a inducdo anestésica em
pacientes pedidtricos, produzida com o emprego
isolado do sevofluorano, foi de excelente qualidade,
podendo ser obtida com sucesso em 3,3+1,2
minutos. Essa exceléncia pode ser atribuida, em
parte, pela baixa solubilidade sangliinea e, ainda, ao
odor agradavel desse agente (NOCITI, 1998).

Em relacdo a sua acdo no sistema
cardiovascular, sabe-se que o sevofluorano produz
menores alteracbes na freqliéncia cardiaca, na
pressdo sangiiinea e no débito cardiaco quando
comparado ao isoflurano, com minimo risco de
arritmias ventriculares espontaneas (FRINK et al.,
1992). Por conservar as funcBes cardiovasculares,
€ indicado para pacientes pediatricos, geriatricos
ou aqueles que apresentam maior
comprometimento das  fungbes  orgénicas
(MANICA, 1997). O ponto de ebulicdo e a
pressdo de vapor sdo muito semelhantes aos de
outros anestésicos, fato esse que permite a

utilizaco desse agente em
calibrados ja disponiveis no Brasil.

A concentrag8o alveolar minima (CAM),
gue se refere a concentragdo na qual 50% dos
individuos ndo respondem a estimulos dolorosos,
serve como medida de poténcia de um anestésico.
Embora tenha sido usada para descrever essa
variavel em aves, a sigla CAM vem sendo
substituida pelo termo Dose Anestésica Minima,
uma vez que, nas aves, 0 sistema respiratorio difere
daquele dos  mamiferos (LUDDERS &
MATTHEWS, 1996). Nas aves, este sistema ndo é
composto de um pulméo aveolar, e sim de dois
componentes  distintos  funcionalmente:  um
componente para ventilagdo (vias condutoras de ar,
sacos aéreos, esqueleto toracico, muasculos da
respiracdo) e componentes para troca de gases
denominados parabrénquios, que sdo capilares
aéreos que se anastomosam com capilares
sangliineos (LUDDERS & MATTHEWS, 1996).

Existem poucas referéncias disponiveis na
literatura sobre o emprego do sevofluorano nas
espécies aviarias e a determinagdo de sua DAM. Por
suas caracteristicas fisico-quimicas, espera-se que
esse agente produza répidainducao e recuperagdo da
anestesia, baixa metabolizacdo e estabilidade
cardiovascular. Assim, neste trabalho, observaram-
se os efeitos deste anestésico administrado
isoladamente para producdo de contengdo quimica
e/lou anestesia e a determinacdo da DAM do
sevofluorano para psitacideos.

vaporizadores

MATERIAISE METODOS

Foram utilizados 10 psitacideos da
espécie Amazonas aestiva (papagaio-verdadeiro)
provenientes de setores extras do Parque Ecol égico
do Tieté, localizado na cidade de S&o Paulo- SP. As
aves foram retiradas do recinto moradia e alocadas
em gaiolas de arame, 18 horas antes do experimento,
para que houvesse um periodo de adaptacdo. O
tempo de jeum hidrico e solido foi estabelecido
segundo RITCHIE et al. (1997) e correspondeu a um
periodo de 4 horas.

Inducdo e manutencdo da anestesia

Apo6s adequada contencdo fisica, a
anestesia foi induzida com o auxilio de uma mascara
neonatal adaptada a uma luva de latex, para evitar
vazamentos, com o sevofluorano vaporizado em
100% de oxigénio. A concentragcdo inicia de
sevofluorano foi aguela necessaria para promover
anestesia cirtrgica (perda do reflexo interdigital,
laringo-traqueal e auséncia de reflexo palpebral) nas
aves e correspondeu a 6V%. O reflexo interdigital
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foi avaliado com o auxilio de uma pinga no espaco
interdigital da ave. O reflexo laringo-traqueal foi
avaliado através do procedimento de intubacéo e o
papebral foi avaliado tocando-se gentilmente o
canto interno do olho das aves. O circuito
empregado foi o de Baraka, ou seja, sem reinalacao,
com fluxo de oxigénio calculado (1,5¢/min) para que
se obtivesse valor de didéxido de carbono no ar
inspirado  inferior a 2mmHg. Empregou-se
vaporizador proprio para sevofluorano. A DAM foi
estabelecida de maneira similar aquela proposta por
LUDDERSEt al. (1990).

Uma concentragdo inicial equivalente a
6V% de sevofluorano foi administrada para cada
ave. Esperaram-se 7 minutos para o estabel ecimento
do equilibrio entre a concentracdo parabronquial e
cerebral do anestésico. Logo apds, avaliou-se o
reflexo interdigital. Para tanto, a ave foi estimulada
com auxilio de uma pinga hemostatica, a qua foi
fechada  completamente, utilizando-se  seu
comprimento total, no espaco interdigital da ave,
durante um minuto. Quando a resposta (levantar de
cabeca, bater de asas ou flexionar os joelhos) a esse
estimulo ndo ocorreu, a concentragdo do
sevofluorano foi reduzida em 20% da inicial. Entéo,
aguardou-se  mais um minuto para O
restabelecimento do equilibrio quando, entdo, o
estimulo foi repetido. Esse procedimento foi
realizado até que a ave respondesse ao estimulo
doloroso. Ocorrido isto, a concentracdo de
sevofluorano foi aumentada em 10% e, apGs um
minuto de equilibrio, o estimulo foi repetido. O
valor da concentracdo de sevofluorano no ar
expirado que previne movimentos foi determinada
como asuaDAM.

Apdbs a administracdo do sevofluorano, a
gualidade da inducdo anestésica foi avaliada pela
facilidade daintubagdo orotragueal e presenca (+) ou
auséncia (-) de excitagéo, através de movimentos de
pedalagem, bater de asas e vocalizagbes. A
freqliéncia cardiaca, na unidade de tempo minuto,
foi obtida com o auxilio de um estetoscopio,
contabilizando-se, através da média de duas
contagens, em um espago de 15 segundos
cada, sendo, posteriormente, multiplicado
para obter o valor correspondente a um
minuto. A freqiéncia respiratoria foi
obtida através do analisador de gases
anestésicos e foi registrada no decorrer de
um minuto. A coleta de sangue para

cuja agulha foi vedada por tampa de borracha para
evitar, assim, contato do sangue com o ar ambiente.
Em seguida, a amostra foi acondicionada em
recipiente isotérmico contendo gelo e &gua, para
posterior analise em analisador de pH e gases
sanguineos. Essas amostras foram analisadas no

final de cada experimento avaliando-se o pH arterial,
pressdo parcial do oxigénio (pO2), pressdo parcial

de dioxido de carbono (pCO2), bicarbonato
plasmé&ico arterial (HCO3) e saturagdo da oxi-
hemoglobina arterial. A temperatura retal foi
mensurada através do uso de termdmetro clinico de
mercurio introduzido na cloaca do animal, até atingir
0 valor maximo estavel, sendo seu valor registrado
em graus Celsius (°C). Avaliou-se também a presséo
arterial sistélica mediante o emprego de “doppler

ultrassonic” sendo o manguito colocado naregido da
artériatibial medial daave.

Recuper acdo anestésica

A partir da interrupcdo da administracéo
do anestésico, as aves foram avaliadas na sua
recuperacdo anestésica quanto ao tempo decorrido
para movimentagdo do pescogo e imediata
extubagéo; tempo decorrido para entrar em dectbito
esternal; tempo para adquirir posicdo bipeda e,
ainda, o tempo para o total restabelecimento da
atividade normal.

Considerou-se, para tal avaliagdo, o fato
de o animal apresentar-se em estagdo, caminhando
normalmente e apto para se locomover pela gaiola
A qualidade da recuperacdo anestésica foi avaliada
pela presenca ou auséncia de ataxia e excitacdo
(movimentos exacerbados de asas).

RESULTADOSE DISCUSSAO

As tabelas de 1 a 3 demostram o0s
resultados obtidos. A anestesia de aves, em grande
parte, constitui um desafio, tendo-se em vista o
pequeno nimero de estudos na area aliado a grande
diversidade de espécies encontradas na clinica
didria. Esses fatos dificultam sobremaneira o

Tabela 1 - ValoresdaDAM, freqiiéncia cardiaca, frequéncia respiratoria, pressdo

arterial sistolica e temperaturaretal de papagaios anestesiados com Se
vofluorano. Estéo apresentadas as médias e desvio-padrdes (M=médig
DP= desvio-padréo; DAM = dose anestésica minima; FR= frequéncia
respiratoria; FC= fregliéncia cardiaca; PAM= presso arterial sistélica;
TC= temperaturaretal.

hemogasometria foi realizada através da

puncido da artéria braquia. O volume A€

DAM FR FC PAS TC
(%) (bpm) (mpm)  (mmmHg) (°C)

coletado foi de 0,2m/ em seringa

descartavel heparinizada (TERZI, 1992), PP

3,44+0,25 134,57 283,243536 172,2+2546 38,75+1,45
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Tabela 2 - Médias e desvios padréo dos valores de sevofluorano inspirado (%) e expirado,
pH e gases sangliineos de papagaios anestesiados com sevofluorano.

No presente estudo, o
sevofluorano foi escolhido para ser

Ave Y%sevo % sevo pH Sat O, PCO,

insp exp

avaliado uma vez que no, homem e
PO, nos mamiferos em gera, relata-se
que o isoflurano, por possuir odor

M+DP 3,61+ 029 3,44+025 7,29+004 98,9+196 55,87+828 255,8+99,98

pungente e promover irritacdo de

emprego dos anestésicos injetaveis, pois, como é de
se esperar, as doses deveriam ser distintas para as
diferentes espécies. Entretanto, encontra-se na
literatura certa generalizagdo no que alude as doses
dos farmacos injetaveis, estudos enfocando apenas
as espécies mais comuns e pesquisas feitas com
emprego de um pequeno nimero de animais. Assim,
0 emprego de anestesia inalatdria € interessante nas
aves por diferentes motivos: facilidade de se alterar
os planos de anestesia, tempo nao ser fator limitante,
auséncia de efeitos hepéticos e renais em se tratando
dos anestésicos pouco metabolizados, como a
sevofluorano ou isoflurano. Aliada a essas
vantagens, esté a possibilidade de se empregarem os
agentes inalatérios mesmo em espécies as quais ndo
se conhece exatamente o valor da CAM, uma vez
que, tomadas as devidas precaugdes, ha
possibilidade de  promover a  anestesia
gradativamente e controlar os planos mediante os
reflexos protetores, parémetros cardiovasculares e
respiratorios. Entretanto, esta prética pode ndo ser
desejavel, sobretudo quando se leva em conta a
importancia de se preservarem algumas espécies € 0
valor sentimental que os animais, quando de
companhia, possam representar.

Os anestésicos i nal atérios mais modernos,
por suas caracteristicas fisico-quimicas como baixos
coeficientes de particdo 6leo-gas e sangue gas,
como os do isoflurano, sevofluorano e desflurano,
fazem com que a inducdo da anestesia sga
extremamente répida, 0 que muitas vezes exclui a
necessidade do uso de outros agentes (OLKOWSKY
& CALSSEN, 1998; ALTMAN; 1998 MUTOH et
al., 1997). E fato que a contencdo inicia para a
administracdo do anestésico poderia ser um fator
deletério, mas, devido ao fato de esses farmacos
causarem indugdo extremamente répida, isso passa a
ndo ser mais um problema. De qualquer forma, o
emprego do anestésico injetavel também obriga o
mesmo tipo de contengao.

mucosa, hdo seria 0 agente mais
indicado para ainducéo da anestesia
sem prévia administracdo de agente intravenoso
(DOI & IKEDA, 1993) No entanto, com o advento
de sevofluorano, esse agente passou a ser o farmaco
de eleicdo para a indugdo na mascara por nhdo
acarretar esse problema (BRAGA et al., 1998
LAURETTI et al., 1998).

O sevofluorano promove pouca depressao
cardiovascular quando comparado ao halotano
(MUTOH et al., 1997). A frequiéncia cardiaca aumenta
e a pressdo arterial pode diminuir ce forma dose
dependente. No presente estudo, verificou-se que a
freqiéncia cardiaca se manteve entre os valores
normal mente aceitos para animais com peso ao redor
de quatrocentos gramas sem anestesia(RITCHIE etal,,
1997). Quando no sistemarespiratdrio, 0s anestésicos
inal atérios deprimem afreqiiénciarespiratoriade forma
significativa durante respiragdo  espontanea,
ocasionando aumento da PaCO, e diminui¢do do
volume minuto (PAULIN, 1986). As respostas
ventilatérias a hipercapnia e a hipdxia encontram-se
diminuidas em decorréncia da depressdo da atividade
dos quimiorreceptores. O isoflurano, dentre os
anestésicos halogenados, é considerado o mais
depressor do sistema respiratério (PAULIN, 1986;
STEFFEY, 1996). A frequénciarespiratériafoi inferior
aos valores basais para a ave com 400g de peso
corporeo. Essa depressdo ja eraesperada, umavez que
todos os anestési cosinal atorios causam este efeito por
deprimirem o centro respiratério (STEFFEY, 1996). O
gue vem corroborar esses achados sdo os valores de pH
e PaCO,. Embora ndo haja naliteratura compul sada os
valores basai s para psitacideos, comparando-0scomos
de outras espécies, verificase que os valores
encontrados estéo abaixo do normal, demonstrando
claramente a depresséo respiratéria. LUDDERS et al .,
(1990) verificaram valores de pH em torno de 7,31 em
patos submetidos a 1,5 DAM de isoflurano. No
entanto, em galinhas anestesiadas com o sevofluorano,
GUIMARAES et al. (2000) demostraram um valor de
pH de 7,44. Ja em relagdo a PaCO,, os valores se

Tabela 3 - Médias e desvios-padrédo do tempo de inducéo, recuperagéo anestésica de papagaios anestesiados com sevofluorano.

Ave Tempo.deindugdo (seg) Mov.de pescoco (seg) Decubito esternal (seg) Posigdo bipedal (seg) Recuperacdo. Total (seg)

Média+DP 66,4+18,47 83,1+15,01

135,2+30,31

228,5+35,87 256,7+54,54
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equivalem aqueles verificados por LUDDERS et al.
(1990), umavez que esses autores encontraram valores
da ordem de 56mmHg e no presente estudo foram

encontrados 55,87mmHg. No que alude aos valores de
freqUénciarespiratoria, comparativamente aos valores
verificados nos patos de LUDDERS et al. (1990),
verificou-se nos papagaios mel hor manutengao deste
parémetro, fato esse relacionado, provavelmente, a
menor depressao promovida pelo sevofluorano, o que,
no entanto, é impossivel inferir com seguranga, uma
vez que ndo estadefinido o valor basal desta espécie. A
Pa0,, no presente estudo, foi em torno de 255mmHg,
enguanto que LUDDERS et al. (1990) verificaram
valores de 358mmHg. Também dizer que os patos,

quando submetidos a anestesia com isoflurano,
deprimiram menos que 0s papagai os com sevofluorano
n&o é pertinente, poisndo foi relatada afragdo inspirada
de oxigénio nos momentos da mensuracdo das
amostras nos patos. No presente estudo, o valor daFiO,
era60%. Considerando-se arelacdo PaO,/F O,, pode-
se dfirmar que, no que tange a oxigenacdo, 0S

papagai os estavam sendo adequadamente oxigenados,

levando-se em conta o fato de verificar-se valor acima
de 200mmHg para esse parametro.

GOELZ et al. (1990) colocam que o tempo
de inducdo da anestesia com isoflurano em patosfa de
42 + 1.0 minutos. Ja para KORBEL (1998), que
avaliou o sevofluorano em pombos, o tempo foi de
Iminuto e 34 + 9 segundos. No estudo em tela, obteve-
se 1 minuto e 6 + 18 segundos como tempo de inducgo,
corroborando com os achados de KORBEL (1998) e
com as caracteristicas fisico-quimicas deste agente. A
DAM obtida neste experimento, que equivale a
concentracdo aveolar minima de mamiferos, mostrou-
se maior nas aves analisadas quando comparadas as
DAM obtidas nos mamiferos. De fato, QUANDT &
GREENACRE (1999) obtiveram em seus estudos,
tempo dilatado de induc&o de 200-338 segundos em
psitacideos. Esses autores utilizaram a CAM proposta
para caes (2,3V%), obtendo, desta forma, valores de
indugcdo maiores para o sevofluorano do que aquelesja
descritos para o isoflurano. No que tange a recuperagéo
daanestesia com o sevofluorano, esta ocorre em tempo
bastante curto (4,26 minutos) e totalmente livre de
excitagdes. O sevofluorano, cuja DAM é de 3,44%,
parece ser um anestésico bastante seguro para a
espécie, poisndo aterade formadeletériaas variaveis
fisiol 6gicas analisadas. Por isso pode ser considerado
uma boa opc¢ado na prética anestésica em aves.
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