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RESUMO

Objetivou-se neste trabalho determinar a migragdo cranial de diferentes doses de iohexol,
administradas pela via epidural lombossacra, analisando possiveis efeitos sobre algumas variaveis
fisioldgicas, em felinos. Foram utilizados 10 felinos sem raga definida, cinco machos e cinco fémeas
nao preenhes, clinicamente sadios, com 1+0,5 anos de idade e pesando 2,2+3,1kg. Os animais foram
sedados com xilazina (1 mg/kg IM) e, 15 min. apds, foi administrado o iohexol na dose de 0,22 mL/kg
(G1) e de 0,3 mL/ kg (G2), pela via epidural. Foram analisados: a migracdo cranial do meio de
contraste, a ataxia produzida, a frequéncia cardiaca (FC), a duragédo da onda P, o intervalo P-R, o
complexo QRS, o intervalo Q-T, a frequéncia respiratéria (f) e a temperatura corpérea (T°C). No G1 o
meio de contraste migrou em média até a vértebra L2 (10,2+1,7cm), valores menores que os obtidos
no G2 (L1 e 12,1+2,9cm). Nao houve variagao estatisticamente significativa em FC, duragéo da onda
P, intervalo P-R, duragdo do complexo QRS, intervalo Q-T e f. A T°C diminuiu significativamente no
G1 a partir do T40, sendo inferior a do G2 no T60. Concluiu-se que a dose de 0,3 mL/kg é
potencialmente a mais indicada para o bloqueio anestésico dos pediculos ovarianos de felinos,
quando empregando anestésicos locais, € que o iohexol n&o altera os parametros fisiologicos.

Palavras-chave: anestesiologia, meio de contraste, radiologia

LUMBOSACRAL EPIDUROGRAPHY WITH DIFFERENT VOLUMES OF IOHEXOL IN CATS
(Felix catus)

ABSTRACT

The objective of this work determinate the cranial migration of different levels of iohexol, administrated
by the lumbosacral epidural anesthesia, analyzing the possible effects under some physiological
variables, in felines. It was used 10 felines with no defined breed, five males and five females no
pregnant and healthy, with 1+ 0,5 years old and weighting 2,2+ 3,1 kg. The animals were sedated with
xylazine (1 mg/kg IM) and 15 minutes after, it was administrated iohexol in the dose of 0,22 mL/kg
(G1) and of 0,3 mL/kg (G2), by the epidural anesthesia. Were analyzed: the cranial migration of the
contrast, the consequent ataxia, the cardiac frequency (CF), the P wave duration, the P-R gap, the
QRS complex, the Q-T gap, the respiratory frequency (f), the body temperature (°C). In the G1 the
contrast did a migration until the L2 vertebra (10,2+1,7 cm), lower values than the obtained in the G2
(L1 and 12,1£2,9 cm). There was no significant statistical variation for FC, the P wave duration, the P-
R gap, the QRS complex duration, the Q-T gap and f. The T°C decreased significantly in the G1 from
the T40, and less than the G2 at T60. It can be concluded that the dose of 0,3mL/kg is potentially the
most indicated to promote the anesthetic block of the ovarian pedicles in
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the felines, when using local anesthetics, and the iohexol do not modify the physiological parameters.
Keywords: anesthesiology, contrast, radiology
INTRODUGAO

A anestesiologia veterinaria apresentou grandes avangos nos Uultimos anos, devido ao melhor
conhecimento das agdes dos farmacos empregados, além do desenvolvimento de novas técnicas
anestésicas. Entretanto, ainda ndo se obteve uma anestesia que produza os efeitos desejados sem nenhum
efeito colateral.

A escolha da técnica anestésica a ser empregada em um caso em particular depende do tipo,
localizagdo e duragcdo da cirurgia proposta, do estado de higidez, espécie, idade, raga, tamanho e
temperamento do paciente, do custo do(s) agente(s) anestésico(s) (MASSONE, 2008) e da disponibilidade
de equipamentos e farmacos anestésicos (BRUNSON, 1990).

Uma das técnicas muito utilizadas é a anestesia epidural, que consiste na administragdo de um farmaco
no espago epidural, com a finalidade de bloquear os impulsos nervosos dos nervos espinhais dentro do
canal espinhal, ou, a partir da estimulagdo de receptores especificos, de produzir analgesia regional
(SKARDA, 1996). Esta técnica anestésica & empregada tanto em pequenos como grandes animais.

Para Fantoni (2002), em animais de pequeno porte o local de pung¢do mais adequado € a lombossacra,
com o paciente em decubito lateral ou esternal e os membros pélvicos tracionados cranialmente, tomando-
se como referéncia as asas do ileo e 0 processo espinhoso dorsal da sétima vértebra lombar, localizando-
se o ponto de pungéo caudalmente a este ultimo.

O local de pungdo deve ser tricotomizado e preparado assepticamente e a agulha estéril deve
ultrapassar a pele e subcutaneo, ligamentos supra-espinhoso, intervertebral e amarelo, crepitando ao
passar por este ultimo e chegando finalmente ao espacgo epidural (FANTONI, 2002).

A epidurografia consiste na técnica radiografica, de facil aplicagédo, que envolve a injegdo de um meio de
contraste no espago epidural lombossacra. Trata-se de uma das modalidades de diagndstico por imagem
comumente utilizada para a avaliagdo de doengas dessa regidao em pequenos animais.

Nesta técnica, sdo empregados alguns meios de contraste, dentre eles o iohexol o qual pertence a
segunda geragao dos compostos hidrofilicos iodados n&o-ibnicos. Possui osmolaridade baixa, & soliuvel em
agua e € um dos mais empregados para procedimentos de mielografia (WOOD et al., 1995). Comparado ao
metrizamide, causa menos alteragdes adversas, com excelente qualidade radiografica (LEWIS e
HOSGOOD, 1992).

Em seres humanos, os estudos referentes a migragao de substancias dentro dos espagos epidural ou
subaracnoideo sao levados a cabo com a introdugdo de meios de contraste radiograficos nestes sitios, e
posterior exame radiografico (VAS et al.,, 2003). Estes estudos sdo geralmente realizados antes que
anestésicos locais sejam empregados por estas vias, com a finalidade de aferir qual o volume mais indicado
para produzir anestesia em determinada area corpoérea.

Como possiveis reacdes adversas decorrentes do uso do iohexol em caes, Lewis e Hosgood (1992)
citam apnéia, vémito, convulsdo e agravamento de sinais neuroldgicos, inclusive com casos de 6bito.

Almeida (2007) empregou o iohexol em caprinos, pela via epidural lombossacra, na dose de 0,4 ml/kg, e
obteve migragao do contraste em média até a décima vértebra toracica.

Da mesma forma, na literatura revisada, ndo foram encontrados relatos do uso do iohexol pela via
epidural, em felinos, o que torna instigante a avaliagdo do seu emprego, por esta via, com o intuito de
determinar, de forma menos invasiva qual a extensdo da migragdo cranial do meio de contraste quando
administrado em diferentes doses e assim poder indicar a dose mais correta de anestésico local a ser
administrado, visando a anestesia dos pediculos ovarianos nesta espécie animal.

Objetivou-se com este trabalho determinar a extensdo da migracdo cranial obtida com duas doses de
contraste radiografico, administradas pela via epidural lombossacra, bem como os efeitos desta
administragao sobre a frequéncia e ritmos cardiacos, a frequéncia respiratdria e a temperatura corpérea em
felinos, bem como as possiveis alteragcées neuroldgicas decorrentes desta administragao.

MATERIAL E METODOS
Animais

Foram utilizados 10 felinos sem raga definida, cinco machos e cinco fémeas néo prenhes, clinicamente
sadios, com 1+0,5 anos de idade e pesando 2,2+3,1 kg. Os animais foram obtidos junto a proprietarios
usuarios do Hospital Veterinario (HV) da Universidade Federal de Campina Grande (UFCG) — Campus de
Patos, e foram trazidos ao HV apenas no dia do experimento. Os proprietarios assinaram um termo de
autorizacao de participagao dos animais na pesquisa, antes da realizagao da mesma.



Protocolo Experimental

Os animais foram submetidos a jejum hidrico de seis horas e jejum alimentar de 12 horas, previamente
ao exame radiografico. Na manha do experimento, cada animal foi pesado e, apos a mensuragado dos
valores basais dos parametros a serem analisados, foram sedados com xilazina®, na dose de 1 mg/kg por
via intramuscular (IM).

Grupos Experimentais

Os animais foram distribuidos de forma aleatéria e equitativa em dois grupos experimentais, cada um
possuindo cinco animais. No Grupo 1 (G1) foi administrado o iohexol”, na dose de 0,22 ml/kg, e no Grupo 2
(G2) foi administrado iohexol, na dose de 0,3 ml/kg. Em ambos os grupos a administragdo do iohexol foi
realizada pela via epidural lombossacra, 15 minutos ap6s a administragcao da xilazina.

Todas as pungdes epidurais (Figura 1) foram realizadas pela mesma pessoa, seguindo a técnica citada
por Fantoni (2002). O local de puncgéao foi o lombossacro, empregando-se uma agulha hipodérmica 30 x 8,
apos tricotomia, assep5|a local rigorosa e realizagdo de um botao anestésico com 0,5 ml de lidocaina 2%
com vasoconstrictor’. O bisel da agulha foi direcionado cranialmente, durante a administragdo do meio de
contraste, que teve duragdo padronizada em dois a trés minutos. A puncgéo correta do espago epidural foi
confirmada pela aspiragdo do contraste previamente depositado no canhdo da agulha hipodérmica ou, nos
casos em que nao ocorreu tal aspiracao, pela auséncia de resisténcia a administragao do contraste. Apos a
deposicado do iohexol, os animais foram deixados a vontade, em posicdo quadrupedal e apds quatro
minutos foram encaminhados para a sala de radiografia, onde foram radiografados.

Figura 1 (A e B) — Puncgéao do espago epidurallombossacro

O exame radiografico foi realizado cinco minutos apds a administragdo do meio de contraste. Para este
exame foi empregado um aparelho de raios-X de 100 mA e 100 KV de potenC|a e filmes radiograficos
tamanho 30x40 centimetros’, com o animal contido em decuibito lateral direito.

Avaliagao Paramétrica

Foram avaliadas frequéncia, eletrocardiografia, frequéncia respiratéria e temperatura corpérea.

Frequéncia Cardiaca

A frequéncia cardiaca (FC) e a eletrocardiografia (duragdo da onda P intervalo P-R, complexo QRS e
intervalo Q-T) foram avaliados com o eletrocardiégrafo computadorizado ( Figura 2), com agulhas de metal
inseridas subcutaneamente nas regides umeral e femoral distais (Figura 3) de ambos os lados, com o
animal contido em decubito lateral direito. A derivagdo-padrédo para as mensuragdes foi a DII.

3 Dopalen — VetBrands Divisdo Veterinaria Ltda.
Ommpaque 180 mgl/ml - GE Healthcare Inc.
Anestesmo Bravet — Laboratdrios Bravet Ltda.
Aparelho de Raios-X Roentrax monobloco, modelo 100/100 — EMIC — Eletromedicina Ind. Com. Ltda.
F|Ime radiogréafico 30x40 — Kodak Brasileira Ind. Com. Ltda.
EIetrocardlografo TEB ECGPC - Tecnologia Eletrénica Brasileira Ltda.



Figura 2 - Eletrocardiografo computadorizado. Fiura 3- Agulhasde metal inseridas
subcutaneamente nas regides
umeral e femoral distais.

Frequéncia Respiratoria

A frequéncia respiratéria foi mensurada contando-se os movimentos toraco-abdominais durante um
minuto.

Temperatura Corpérea

Para mensuragao da temperatura corpérea, o termémetro clinico digitalg foi introduzido cerca de cinco
centimetros no reto e mantido em contato direto com a mucosa retal.

Todos os parametros foram mensurados imediatamente antes da administracdo da xilazina (T-15) e da
administragdo do iohexol (T0O) e aos 10 (T10), 20 (T20), 30 (T30), 40 (T40), 50 (T50) e 60 (T60) minutos
apos esta.

Avaliagcao Nao-Paramétrica

A migragédo cranial do meio de contraste foi determinada em cada animal a partir da radiografia,
determinando-se qual a vértebra mais cranial cujo espaco epidural apresentou toda sua extensdo
opacificada pelo contraste e a distancia em centimetros percorridos pelo mesmo, a partir do ponto de
administragao.

Caso os animais apresentassem ataxia apés a administracdo do iohexol, esta foi avaliada de acordo
com a seguinte escala: 0 — ataxia ausente; 1 — ataxia moderada consegue deambular; 2 — ataxia grave, com
novo decubito.

Todas as avaliagbes nao-paramétricas foram realizadas pelo mesmo individuo, o qual ndo teve
conhecimento de qual dose de meio de contraste foi empregada (estudo cego).

Apbs o periodo experimental, os animais foram liberados para retornarem as suas residéncias.

Analise Estatistica

Foi realizada em microcomputador empregando o programa Graphpad Instat. Os dados paramétricos
foram analisados com o emprego da andlise de variancia para amostras repetidas e a comparagéao entre os
momentos e entre os grupos foi realizada pelo teste de Student-Newman-Keuls. Os dados referentes a
migrac¢ao do contraste e a ataxia foram avaliados empregando o teste t de Student. Todos os testes foram
aplicados ao nivel de 5% de significancia.

Os dados estédo apresentados, nas tabelas e no texto, na forma de médiatdesvio padrao.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A dose utilizada de xilazina foi suficiente para causar a sedacdo desejada e todos os animais
apresentaram sonoléncia e relaxamento, cerca de 10 minutos apdés a administragdo do farmaco. Estes
achados estdo concordes com Muir Il et al.(2001) e Massone (2008). Os animais ficaram tranquilos, o que
facilitou a manipulagédo e diminuiu o estresse dos mesmos.

® Termémetro clinico digital — Becton, Dickinson Ind. Cir. Ltda.



A puncao do espacgo epidural foi faciimente conseguida e em nove dos animais pdde ser confirmada
pela observacdo da aspiragdo do meio de contraste previamente depositado no canh&o da agulha,
conforme relatado por Massone (2008) e por Muir Il et al.(2001). No animal em que nao se observou a
aspiragdo do meio de contraste, a localizacdo correta da agulha foi feita pela auséncia de resisténcia ao
émbolo da seringa.

A ataxia apresentada pelos animais de ambos os grupos foi avaliada como de grau 1 e foi
provavelmente devido a administragéo da xilazina, conforme relata Geiser (1990).

A altura maxima individual atingida pelo meio de contraste foi até a 132 vértebra toracica o Grupo 1 e até
a 122 vértebra toracica no Grupo 2, obtendo-se como médias a 22 vértebra lombar (Figura 4) e a 12 vértebra
lombar (Figura 5), respectivamente. A altura maxima média em centimetros foi significativamente maior no
Grupo 2 (12,1+2,9) que no Grupo 1(10,2+1,7) (Tabela 1). Estes resultados estdo de acordo com os
relatados por Johnson et al. (1996), os quais informaram que a dose de contraste de 0,2 mL/kg propiciaram
a sua migragao até a segunda vértebra lombar no qual foram obtidos resultados semelhantes no presente
trabalho.

Figura 4 - Radiografia de um animal do Grupo1 Figra 5 -Radiografia dem animal do Grupo2
demonstrando migragao do contraste demonstrando migragao do contraste
até a 22 vértebra lombar. até a 1?2 vértebra lombar.

Tabela1 — Altura maxima atingida pelo meio de contraste (em localizagdo anatémica e em centimetros)
decorrente da administragao epidural de iohexol, nas doses de 0,22 mL/kg (Grupo 1) e 0,3 mL/kg
(Grupo 2), em felinos.

Grupo 1 Grupo 2
Animal Altura maxima Animal Altura maxima

Vértebra cm Vértebra cm
02 L2* 9,3 01 L4" 8
05 L2 10,6 03 L1 13
06 T13# 13 04 T12 16
07 L4 8,5 08 L3 11,7
09 L3 9,5 10 L1 12

MédiazDP L2 10,2+1,7 L1 12,1+£2,9

*L - Vértebra Lombar
# T- Vértebra toracica

A maior migragéo cranial do meio de contraste obtida com a dose de 0,3 mL/kg comprovou as citagbes
de Skarda & Muir 11l (1996) e Valadédo et al. (1990), a respeito da importancia desta variavel na disperséo
cranial do anestésico local administrado por esta via. Provavelmente, a injegdo de um anestésico local nesta
dose, pela mesma via aqui empregada, propiciaria a anestesia completa dos pediculos ovarianos de felinos,
ja que os nervos espinhais L3 e L4 seriam bloqueados (BAILEY et al., 1988).

A administragdo epidural do iohexol comprovou ser um procedimento que de maneira segura e pratica
comprova a importancia da variagdo do volume administrado na migragado cranial do mesmo, conforme
relataram Curatolo et al. (1994), Lopez et al. (1997), Hendrickson et al. (1998), Vas et al. (2003), Lee et al.
(2004), Lee et al. (2005), Landsdowne et al. (2005), Gorgi et al. (2006).

A administragao do iohexol n&o interferiu significativamente na freqiéncia cardiaca (Tabela 2 e Figura 6)
dos animais, confirmando o relato de Almeida et al. (2007), acerca da seguran¢a deste meio de contraste
quanto aos pardmetros fisiolégicos. Os valores de frequéncia cardiaca se mantiveram dentro dos
pardmetros fisiolégicos normais para a espécie felina (FEITOSA, 2004) durante todo o estudo. Isto
comprova a seguranga da epidurografia com o iohexol nesta espécie animal, quanto a este parametro.



Tabela 2 — Variagdo (médiatdesvio padrdo) da freqiiéncia cardiaca (batimentos/minuto), em diferentes
momentos, de felinos sedados com xilazina e medicados pela via epidural com iohexol, nas
doses de 0,22 mL/kg (Grupo 1) e 0,3 mL/kg (Grupo 2).

Grupo Momento
T-15 TO T10 T20 T30 T40 T50 T60
1 150+48,9 139+29,5 134+28  118+38,9 133+23,9 123+39,6 130+29,6 126+23,7
2 159+19,3 152+25,9 1441444 149+44 150+33,8 139+34,6 126126 141+38,2
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Figura 6 — Variagdo dos valores médios da freqiéncia cardiaca (batimentos/minuto) em diferentes
momentos, de felinos sedados com xilazina e medicados pela via epidural com iohexol, nas
doses de 0,22 mL/kg (Grupo 1) e 0,3 mL/kg (Grupo 2).

No presente trabalho n&o foi detectada nenhuma alteracdo decorrente do emprego do iohexol sobre as
variaveis eletrocardiograficas estudadas, o que novamente comprova a inocuidade deste meio de contraste
sobre a eletrofisiologia cardiaca, estando de acordo com o citado por Almeida et al.( 2007).

A duragéo da onda P representa a despolarizagado atrial (SEVERIN, 1992) e o tempo normal para esse
intervalo em felinos é de 40 milisegundos (FEITOSA, 2004). No entanto, ndo podemos afirmar que os
valores meédios de 47 a 55 milisegundos observados nos animais deste experimento (Tabela 3 e Figura 7)
sejam anormais para a espécie, ja que mesmo antes da administragdo de qualquer farmaco tais valores ja
se encontravam elevados. Independentemente disto, observou-se que as administragdes da xilazina e a
epidurografia ndo interferiram com a despolariza¢ao atrial.

Tabela 3 — Variagdo (médiatdesvio padrdo) da duracéo da onda P (ms), em diferentes momentos, de
felinos sedados com xilazina e medicados pela via epidural com iohexol, nas doses de 0,22
mL/kg (Grupo 1) e 0,3 mL/kg (Grupo 2).

Grupo Momento
T-15 TO T10 T20 T30 T40 T50 T60
1 48+3,7 51+7,2 47+3,8 51+4,3 55+8,4 5315,4 49+6,2 49+6,4

2 48+8,6 5116,2 50+8,6 506,3 50+8,2 49+7,1 49+7.,8 48+12,4
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Figura 7 — Variacao dos valores médios da duragédo da onda P (ms), em diferentes momentos, de felinos
sedados com xilazina e medicados pela via epidural com iohexol, nas doses de 0,22 mL/kg
(Grupo 1) e 0,3 mL/kg (Grupo 2).

O intervalo P-R corresponde ao tempo em que o impulso elétrico esta despolarizando o nodo atrio-
ventricular e os ramos direito e esquerdo do feixe de His (SEVERIN, 1992). Neste experimento os valores
obtidos permaneceram estaveis (Tabela 4 e Figura 8) e dentro dos limites fisiolégicos para felinos, durante
todo o periodo experimental, como relatado por Feitosa (2004).

Tabela 4 — Variagdo (médiatdesvio padrao) do intervalo PR (ms), em diferentes momentos, de felinos
sedados com xilazina e medicados pela via epidural com iohexol, nas doses de 0,22 mL/kg
(Grupo 1) e 0,3 mL/kg (Grupo 2).

Grupo Momento
T-15 TO T10 T20 T30 T40 T50 T60
1 63+7,9 69+11,4 67+8,3 80+£13,6 78%16,9 77+18,1 72+13,3 75+16,6
2 65+11,8 71+14,6 67+13,8 69+15,3 69+14,9 73%13,9 75£12,7 71+£18,3
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Figura 8 — Variacdo dos valores médios do intervalo entre as ondas P e R (ms), em diferentes momentos,
de felinos sedados com xilazina e medicados pela via epidural com iohexol, nas doses de 0,22
mL/kg (Grupo 1) e 0,3 mL/kg (Grupo 2).



O complexo QRS compreende o periodo de despolarizagao ativa da musculatura ventricular (SEVERIN,
1992) e Feitosa (2004) considera como normais para felinos valores abaixo de 60 milisegundos. Pode-se
deduzir, que os valores obtidos (Tabela 5 e Figura 9) com a administragao epidural de iohexol n&o interfere
com a despolarizagdo ventricular, uma vez que os valores da duragcao do QRS ja estavam elevados antes
da administragado de quaisquer farmacos.

Tabela 5 — Variagdo (médiatdesvio padrdo) da duragdo do complexo QRS (ms), em diferentes momentos,
felinos sedados com xilazina e medicados pela via epidural com iohexol, nas doses de 0,22
mL/kg (Grupo 1) e 0,3 mL/kg (Grupo 2).

Grupo Momento
T-15 TO T10 T20 T30 T40 T50 T60
1 7419,2 7119,6 71+3,8 71+7,6 72+9,5 69+6,1 66+6,3 64+8,6
2 69+8,9 7519,0 7519,2 78£10,3 7517,4 80+8,3 73+4,8 76x4,4
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Figura 9 — Variagdo dos valores médios da duragdo do complexo QRS (ms), em diferentes momentos, de
felinos sedados com xilazina e medicados pela via epidural com iohexol, nas doses de 0,22
mL/kg (Grupo 1) e 0,3 mL/kg (Grupo 2).

O intervalo Q-T representa a sistole ventricular do corag&o, ou seja, a despolarizacdo e a repolarizacéo
dos ventriculos, e varia de modo inverso a freqiéncia cardiaca (SEVERIN, 1992). Durante todo o
experimento (Tabela 6 e Figura 10) este parametro se manteve dentro dos padrdes normais para a raga
como relata Feitosa (2004), confirmando mais uma vez a seguranga da epidurografia com iohexol sobre a
eletrofisiologia cardiaca, em felinos. Achados semelhantes foram relatados por Souza (2009), em caninos.

Tabela 6 — Variagdo (médiatdesvio padrdo) do intervalo QT (ms), em diferentes momentos, de felinos
sedados com xilazina e medicados pela via epidural com iohexol, nas doses de 0,22 mL/kg
(Grupo 1) e 0,3 mL/kg (Grupo 2).

Grupo Momento

T-15 TO T10 T20 T30 T40 T50 T60

175+£31,1 203+34,3 209+47,4 210+34,2 216+36 200+26,9 209+27,1 202+24

173+28,7 189+26,3 186+37,6 189+39,8 192+40,8 193+35,8 202+29,4 198+34,6
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Figura 10 — Variagao dos valores médios do intervalo entre as ondas Q e T (ms), em diferentes momentos,
de felinos sedados com xilazina e medicados pela via epidural com iohexol, nas doses de 0,22

Os valores obtidos para a frequéncia respiratdria (Tabela 7 e Figura 11) ja se encontravam acima dos
limites fisiologicos para felinos (FEITOSA, 2004) no momento T-15. Este achado pode estar relacionado a
excitagdo que os animais apresentaram no inicio do periodo experimental e especialmente a contengéo
inicial para mensuragdo dos parametros fisiolégicos. Embora sem significancia estatistica, ocorreu uma
tendéncia a aumento da frequéncia respiratéria nos animais do Grupo 2, com grande variabilidade entre
animais. Nao foi possivel afirmar ao certo, a partir da metodologia aplicada no presente estudo, que esta

mL/kg (Grupo 1) e 0,3 mL/kg (Grupo 2).

tendéncia tenha sido decorrente do emprego do iohexol, porém nao se pode descartar esta hipotese.

Tabela 7 — Variagdo (médiatdesvio padrdo) da frequéncia respiratéria (movimentos/minuto), em diferentes
momentos, de felinos sedados com xilazina e medicados pela via epidural com iohexol, nas

doses de 0,22 mL/kg (Grupo 1) e 0,3 mL/kg (Grupo 2).

Grupo Momento
T-15 TO T10 T20 T30 T40 T50 T60
1 56+19,4 44+11 46+17,8 45+11,8 461144  48+11,8  43+11,9 46+15
2 56+8,1 54+14,6  56+20,3 67+38 67+42,2 704455 63+37,5 67140,5
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Figura 11 — Variagédo dos valores médios da frequéncia respiratéria (movimentos/minuto), em diferentes
momentos, de felinos sedados com xilazina e medicados pela via epidural com iohexol, nas
doses de 0,22 mL/kg (Grupo 1) e 0,3 mL/kg (Grupo 2).



Houve reducdo estatisticamente significativa da temperatura corpérea no Grupo 1 a partir do momento
T40. No momento T60, a temperatura média no Grupo 1 foi menor que a do Grupo 2 (Tabela 8 e Figura 12).

A temperatura média da sala onde foi realizado o experimento foi mantida estavel em 25°C para todos
os animais. No entanto foi registrada hipotermia nos animais do Grupo 1, considerando os valores normais
para a espécie de 37,8° C a 39,2°C citados por Futema (2002). Este achado provavelmente deveu-se ao
efeito depressor da xilazina sobre o centro termorregulatério bem como a reduzida atividade muscular
apresentada pelos animais, enquanto sedados pelo farmaco (VIRTANEN, 1989). O fato de nao ter sido
observada hipotermia nos animais do Grupo 2 pode dever-se a uma menor sensibilidade dos mesmos aos

efeitos hiportermizantes da xilazina, uma vez que um efeito do iohexol sobre este pardmetro é muito pouco
provavel.

Tabela 8 — Variagdo (médiatdesvio padrdo) da temperatura corpérea (°C), em diferentes momentos, de
felinos sedados com xilazina e medicados pela via epidural com iohexol, nas doses de 0,22
mL/kg (Grupo 1) e 0,3 mL/kg (Grupo 2).

Grupo Momento

T-15 TO T10 T20 T30 T40 T50 T60
1 38,10,5 37,8+0,7 37,7x0,6 37,4+0,8 37,3%t0,6 37+0,8* 36,9+0,8* 36,5+0,9*
2 38,1+0,7 38,4+0,4 38,3x0,4 38,1+0,8 38%0,8 37,9¢1,2 37,9+1,2 38%1,1**

*Estatisticamente diferente do valor inicial (T-15).
** Estatisticamente diferente do Grupo 1.
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Figura 12 — Variagédo dos valores médios da temperatura corpérea (°C), em diferentes momentos, de felinos
sedados com xilazina e medicados pela via epidural com iohexol, nas doses de 0,22 mL/kg
(Grupo 1) e 0,3 mL/kg (Grupo 2).

CONCLUSOES

Diante do exposto, podemos concluir que a dose administrada de meio de contraste interfere
diretamente na migragéo cranial deste; e que o volume de 0,3 mL/kg potencialmente é mais indicado para
promover o bloqueio anestésico dos pediculos ovarianos de felinos, sem causar efeitos adversos e nem
causando alteragdes significativas nos parametros fisiolégicos de felinos.
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