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Anestesia local para ovariectomia em gatas

Local anesthesia for ovariectomy in cats !

Ana Maria Quessada?; Cleide Selma Alves Santana3; Helbert Lopes da Silva*

Resumo : Com o objetivo de se propor uma técnica eficiente, barata e segura para se anestesiar gatas, foram realizadas
ovariectomias em 15 animais. As gatas foram tranquilizadas com acepromazina 0,2% na dose de 5mg/kg. As cirurgias
foram realizadas através de laparotomia bilateral pelo flanco com anestesia local infiltrativa, utilizando-se lidocaina a
2% na dose maxima de 7mg/kg. Para localizagdo dos ovarios tomou-se como referéncia anatdmica os rins, os quais
foram identificados por palpagéo externa. Apds abertura da cavidade abdominal, os ovéarios foram exteriorizados,
pincados e ligados por transfixacdo, procedendo-se a sua extirpagédo. A parede abdominal foi fechada em massa com
pontos separados simples e a pele foi suturada da mesma maneira. Uma semana apds a cirurgia foi feita a retirada
dos pontos cutaneos. A anestesia mostrou-se eficiente para a cirurgia em questao e esta revelou-se de facil execucao.
Por ocasido da retirada dos pontos, as gatas foram examinadas clinicamente e ndo mostraram reacdes patoldgicas
dignas de nota. Concluiu-se que a técnica anestésica pode ser utilizada para ovariectomia pelo flanco em gatas com
sucesso.
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Abstract : We evaluates the safeness and efficacy of local anesthesia for ovariectomies in 15 female in cats. Surgery was
performed by bilateral laparotomy in the flank in 15 female cats of different weight and age. Cats were tranquilized with 5
mg/kg of 0.2% acepromazine and surgery site was infiltrated locally with 2% lidocaine at a maximum doses of 7 mg/kg.
Ovaries were found after location of the kidneys by external palpation. After the opening of the abdominal cavity, the
ovaries were exteriorized, ligated by transfixation and removed. The abdominal wall and skin were sutured with interrupted
simple suture. A week after the operation, the cutaneous suture were removed. The anesthetic technique employed was
efficient and the surgical technique easy to perform. When the cutaneous sutures were removed, the cats were clinically
normal and showed good recovery. It was concluded that the anesthetic technique can be successful used in cats for
ovariectomies by flank.

Key words : Local anesthesia, spaying, ovariectomy, cat.

Para isto, aconselha-se a ovariohisterectomia (WILDT
etal., 1977; WILSON; HAYES, 1991; STONE et al., 1993)
ou a ovariectomia (HICKMAN; WALKER, 1977; DIETZ et

1 Introducgédo

A acepromazina é um tranquilizante de baixa toxici-

dade (FIALHO,1985; THURMON et al., 1996) e com DL-
50 alta, variando de 61,37 mg/kg quando utilizada por
via intravenosa (THURMON et al., 1996) a 70mg/kg
(MASSONE, 1988). Em felinos, esta droga é recomenda-
da como medicacao pré-anestésica (MASSONE, 1988),
na dosagem de 0,025 a 0,2 mg/kg (BERNARDSKI, 1996).
No entanto, ndo ocorrem efeitos colaterais com frequiéncia
ao se empregar doses elevadas de acepromazina em
pequenos animais (HALL; CLARKE, 1987).

Para se realizar ovariectomias em gatas, aconselha-
se 0 uso de anestesia geral (HICKMAN; WALKER, 1977,
DIETZ et al., 1979; HEDLUND, 1997), mas quando ndo
se usa anestésico geral nesta cirurgia, a sedacao deve
ser feita com doses elevadas de tranquilizantes
(HEDLUND, 1997).

A esterilizacgao cirdrgica € o método mais efetivo e
de baixo risco para esterilizar a gata (WILDT et al., 1977).

al., 1979; ALEXANDER, 1981; MIALOT, 1998).

Em relacdo a ovariectomia em gatas, ela pode ser
realizada por viamediana (DIETZ etal., 1979; ALEXANDER,
1981), no entanto, a laparotomia pelo flanco é considera-
da a via de acesso mais satisfatoria. (MIALOT, 1998).
Esta cirurgia pode ser feita com uma pequena incisao
na fossa paralombar esquerda, retirando-se os dois
ovarios pela mesma inciséo, mas a manobra para expor
o ovario direito é dificil (HICKMAN; WALKER, 1977).

L.A.A. Janssens e G.H.R.R. Janssens (1991)
realizaram ovariectomia por laparotomia bilateral pelo
flanco em 72 cadelas. Citaram como vantagens: melhor
exposi¢do ovariana, mais seguranca na ligadura permi-
tindo colocacéo profunda e incisbes pequenas. Como
desvantagens os autores enumeraram: necessidade de
mudar a posi¢ao do animal, dificuldade em encontrar a
bursa ovariana e dificuldade de remover o Gtero quando
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necessario. As complicagdes pos-operatorias imediatas
foram minimas e constaram de seroma em 26% dos
cées. Com acompanhamento de 10 anos, ndo ocorreu
piometra.

Uma das principais causas de piometra é o exces-
so de progesterona. Como a gata s6 desenvolve o corpo
luteo (responséavel pela producéo de progesterona) apos
a coOpula, a piometra nesta espécie é bem menos
freqUente, quando comparada com a espécie canina
(HEDLUND, 1997).

Foram realizadas ovariectomias em gatas através
de laparotomia pelo flanco, com o objetivo de torna-las
menos invasivas e fazendo-se uso de anestésico local
parareduzir custos, o que permite a vantagem adicional
de poder ser utilizada em larga escala, principalmente
nos mutirdes de castrac¢éo, os quais vem sendo realiza-
dos em varios pontos do territorio nacional (GARCIA,;
CIAMPI, 1996, CLINICA VETERINARIA, 1997).

2 Material e Métodos

Foram utilizadas 15 gatas de diversas idades (minimo
de 3 meses), ndo gestantes, selecionadas entre a
clientela da Clinica de pequenos animais da Universidade
Federal do Piaui. Uma vez selecionados, os animais
foram submetidos a exames clinicos para avaliagao do
risco cirdrgico. As gatas consideradas clinicamente
sadias foram tranquilizadas com acepromazina na dose
de 5 mg/kg por via intramuscular. Foi canulada a veia
cefalica e administrada solucéo de ringer lactato na dose
aproximada de 5 ml/kg/hora com o objetivo de manter
uma veia disponivel. Apos tricotomia e antisepsia (com
alcool-iodado) bilateral da regido da fossa paralombar,
foi realizada palpacédo para localizagdo dos rins que
serviram como referéncia anatdbmica. Umavez localizados
os rins, foi feita infiltragc&o de lidocaina a 2% na dose
méaxima de 7mg/kg nas fossas paralombares (paralela-
mente as vértebras lombares e transversalmente as
costelas), com técnica de L invertido (MASSONE, 1994).
A infiltrac@o abrangeu pele, subcutaneo, misculos e
peritbnio. Apds o teste para se observar se a regido
estava anestesiada, foram executadas incisdes bilate-
rais nas fossas paralombares, tendo sempre como refe-
réncia os rins ja que os ovarios estdo localizados
caudalmente a estes. Todos os planos foram incisados:
pele, subcutaneo, musculos e peritbnio. Com a abertura
da cavidade abdominal, os ovérios foram localizados,
pincados e ligados por transfixagdo com fio de nylon 3-
0, a cavidade abdominal foi inspecionada e instilado
antibiético topico. O peritdnio foi suturado junto com os
musculos da parede, utilizando-se pontos separados
simples com categute cromado 3-0, e a pele com pontos
separados simples, usando-se fios de nylon 3-0. Ao
término da cirurgia, o animal foi entregue ao proprietario
e foi feita a prescri¢éo de flunixin meglumine na dose
de 1,1mg/kg sid durante trés dias. Uma semana depois
foram retirados os pontos e os animais foram avaliados
clinicamente, observando-se pardametros como edema,
deiscéncia, infec¢des e quaisquer outras alteragdes.
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3 Resultados e Discussao

A esterilizagéo cirurgica € o método mais efetivo e
de baixo risco para esterilizar a gata (WILDT et al., 1977).
O trabalho em questao apresenta uma alternativa eficien-
te, barata e segura de suprimir o cio em gatas por
método cirdrgico, utilizando-se anestesia local, o que
reduz consideravelmente os custos da cirurgia.

O tranquilizante empregado neste trabalho foi a
acepromazina pois a mesma tem indicagéo de uso em
felinos (MASSONE, 1994; BERNARDSKI, 1996). A
dosagem utilizada de acepromazina pode ser conside-
rada alta, de acordo com a literatura (BERNARDSKI,
1996). No entanto, ndo ocorreram reacdes adversas
detectaveis clinicamente que pudessem ser atribuidas
a utilizagdo de acepromazina na dosagem preconizada.
Provavelmente isso se deve ao fato de que a aceproma-
zina é uma droga que apresenta baixa toxicidade
(FIALHO, 1985; THURMON et al., 1996) e DL-50 alta
(MASSONE, 1994; THURMON et al., 1996). Além disso,
ndo ocorrem efeitos colaterais com maior freqiiéncia
ao se empregar doses elevadas de acepromazina em
pequenos animais (HALL; CLARKE, 1987). Contribuiu
para o fato de se utilizar dosagem alta de acepromazina
a afirmativa de que, quando se usa anestésico local
para ovariectomias em gatas a sedacdo deve ser realiza-
da com doses elevadas de tranquilizantes (HEDLUND,
1997).

Embora a literatura indique a anestesia geral para
realizacdo de ovariectomia em gatas (HICKAMN;
WALKER, 1977; DIETZ et al., 1979; HEDLUND, 1997), a
anestesia local utilizada neste trabalho mostrou-se
eficiente, barata e segura.

Alguns autores indicam a ovariohisterectomia para
supressao de cio em gatas (WILDT et al., 1977,
WILSON; HAYES, 1991; STONE et al., 1993), mas outros
preconizam apenas a ovariectomia (HICKMAN;
WALKER, 1977; DIETZ et al., 1979; ALEXANDER, 1981;
MIALOT, 1998). A indicagéo para a retirada de ovario e
Utero é devida ao risco de formacao de piometra em
Utero inativo, sendo que uma das principais causas
desta piometra é o excesso de progesterona. Como a
gata s6 desenvolve o corpo lateo (responséavel pela
producéo de progesterona) apds a copula, a piometra
nesta espécie € menos freqiiente, quando comparada
com a espécie canina (HEDLUND, 1997). Esta afirmacé&o
permite que a técnica seja empregada com risco minimo
de formagéo de piometra.

Apesar da indicaco de laparotomia mediana para
realizacdo de ovariectomia em gatas (DIETZ et al.; 1979;
ALEXANDER, 1981), neste trabalho optou-se por laparo-
tomia pelo flanco por ser menos invasiva. A deciséo foi
acertada pois a técnica cirtrgica revelou-se de facil exe-
cucgdo e com minima invaséao tecidual. Outros autores
dao embasamento a opgéo pela citada técnica, ndo so
na gata (HICKAMN; WALKER, 1977; MIALOT, 1998) como
na cadela (JANSSENS, L.A.A.; JANSSENS, G.H.R.R,,
1991). A maior dificuldade foi a localizagao do ovario,
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dificuldade esta que foi superada apds as trés primeiras
cirurgias. Optou-se pela laparotomia bilateral pela facili-
dade de exposicéo dos ovarios.(HICKMAN; WALKER,
1977).

Neste trabalho todos 0s animais mostraram boa
recuperacao no pds-operatorio imediato ndo se obser-
vando reacdes patoldgicas dignas de nota. O mesmo
ocorreu em estudo semelhante com cadelas (JANSSENS,
L.AA;; JANSSENS, G.H.R.R., 1991).

Por ocasiéo da retirada dos pontos todos os animais
apresentavam cicatrizacdo normal e sem alteracdes.

4 Conclusoes

Diante das condi¢Bes deste experimento, concluiu-
se que:

1) a ovariectomia em gatas pode ser realizada sob
anestesia local infiltrativa;

2) a ovariectomia em gatas pode ser realizada por
laparotomia bilateral pelo flanco.
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