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AVALIAGAO DA DOR EM CADELAS SUBMETIDAS A OVARIOHISTERECTOMIA
CONVENCIONAL E POR VIDEOCIRURGIA

Pain Evaluation in Bitches after Conventional and Laparoscopic Ovariohisterectomy
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Introducao

A ovariohisterectomia (OVH) eletiva € uma técnica cirurgica muito realizada dentro da medicina
veterinaria de pequenos animais. Em OVH convencional ou por videocirurgia ocorre a dor somatica
e visceral podendo ser de grau leve a moderado (Gaynor, 2009). A dor € uma experiéncia sensorial
responsiva a um estimulo nos tecidos e nervos periféricos. A percepg¢ao da dor pode ser dividida em
4 etapas, a primeira é a fase de transdugao onde ocorre a percepcao do estimulo nocivo através de
sinais elétricos emitidos pelos nervos periféricos, a segunda é a fase de transmissao onde os sinais
elétricos produzidos sao enviados pelas fibras nervosas aferentes e eferentes até a medula espinhal,
a terceira é a fase de modulagdo onde medula espinhal amplifica ou suprime o estimulo e o envia
ao cérebro, a quarta é a fase de percepg¢ao, onde o cérebro reconhece o estimulo e produz uma
resposta imediata a ele (Gaynor, 2009). Juntamente com os estimulos nervosos ocorre a liberacao de
mediadores quimicos como a histamina, as prostaglandinas e as citocinas que auxiliam no processo
inflamatorio através da quimiotaxia das células de defesa (Francischetti, 2010). A dor pode ser avaliada
de diferentes formas, os métodos mais utilizados sao as escalas de mensuragao de dor que podem
ser descritivas, numéricas ou visuais. O uso de farmacos analgésicos ndo tem o propdsito de retirar a
dor em sua forma total, mas torna-la minimamente suportavel (Tranquilli, 2013).

Material e métodos

Foram selecionadas duas cadelas, sem raca definida, com idades de cinco meses e cinco anos
respectivamente, ambas nao apresentaram alteragbes em exames clinico, fisico ou laboratorial. Um
dos animais foi submetido a OVH convencional e o outro a OVH por cirurgia videoassistida com dois
portais. Na OVH convencional foi realizada celiotomia com incisédo de 4 a 8 cm e na videocirurgia,
duas incisdes de aproximadamente 6 mm para a passagem do trocarte. A técnica realizada para
ovariohisterectomia foi a mesma para ambos os procedimentos. A cirurgia convencional teve
duracao de 30 minutos e a videocirurgia 90 minutos. Neste estudo foram utilizados para analgesia:
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meperidina 0,3 mg/kg/IM (medicagao pré-anestésica), fentanil 5 mcg/kg/h/IV (transoperatério) em
infusdo continua; o farmaco de escolha para indugéo foi o propofol 5 mg/kg/IV e a manutencéo fez-
se com isofluorano; no pés-operatorio imediato foi aplicado meloxicam 0,1 mg/kg/IM. A avaliagéo de
dor no pés-operatorio foi realizada por meio da Escala de Dor da Universidade de Melbourne que
avalia alteracbes fisioldgicas e comportamentais dos pacientes para responder a um questionario
numeérico que indica se o paciente necessita de um resgate analgésico; o resgate analgésico foi
estipulado caso a escala computasse mais de 10 pontos, os farmacos de escolha foram tramadol
2mg/kg/IM e dipirona 25 mg/kg/SC. Os parametros foram avaliados de uma em uma hora nas
primeiras 4 horas e o restante de trés em trés horas totalizando 24 horas. No presente estudo,
as duas pacientes nao necessitaram de resgate analgésico, mostrando resultados inferiores a 10
pontos em todos os momentos.

Resultados e discussao

Jaexistemdiversos estudos que comprovam que a técnicas de videocirurgia apresentam limiar
de dor no pés-operatorio relativamente menor do que nas cirurgias convencionais, comprovando
sua eficacia (Luz, 2009). Os farmacos opidides regulam a fase de transmissao da dor por meio da
inibicdo dos neurdnios pré e pos-sinapticos (Klaumann, 2013). Dos farmacos utilizados, o fentanil é
0 mais potente e que possui 0 menor tempo de duragédo. O meloxicam € um farmaco anti-inflamatério
que blogueia a ciclo-oxigenase 2 (COX-2) responsavel pela liberagdo de mediadores quimicos
inflamatoérios (Costa, 2007). O uso de medicagdes permite uma redugao do limiar de dor e dos
mediadores inflamatorios, garantindo a melhor recuperagao do paciente. Comparando a dor das
pacientes nas primeiras 10 horas de pds-operatdrio, ambas apresentaram valores aproximados na
escala. A partir das 10 horas e até as 24 horas de pds-operatorio a paciente da OVH convencional
obteve mais pontos na escala de dor, demonstrando que o procedimento convencional gerou mais
dor do que o procedimento por videocirurgia (LUZ, 2009).

Conclusao

A ovariohisterectomia videoassistida ainda é uma nova metodologia na Medicina Veterinaria
e mesmo apresentando tempo cirargico mais elevado e diferencgas aceitaveis entre as escalas de
dor, os procedimentos videolaparoscépicos podem proporcionar uma melhor recuperacdo dos
pacientes no pos-operatério quando comparados as cirurgias convencionais que utilizam métodos
mais invasivos.
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