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ABSTRACT

Background: Egg retention and yolks in the oviduct of birds is a common pathology that is treated by surgical removal
of the oviduct itself and its appendages. For the bird’s comfort and to reduce the painful stimulus, it is essential to use
analgesia correctly, as well as systemic anti-inflammatories, in order to reach different phases of the nociceptive pathway.
Local anesthetic blocks can also be used, which can reduce the need for systemic drugs and inhaled anesthetics. The aim
of this report is to describe a multimodal analgesic approach with spinal anesthesia in a domestic hen who underwent
ovariohysterectomy due to egg retention.

Case: A domestic hen (Gallus gallus domesticus) was referred to the University Veterinary Hospital (HVU) of the Federal
University of Santa Maria (UFSM) with egg retention in the oviduct and the treatment of choice was therapeutic ovarian-
hysterectomy (OVH). Pre-anesthetic medication was combined with opioid, dissociative and benzodiazepine. The hen was
induced into general anesthesia with isoflurane diluted in 100% oxygen via face mask, followed by intubation and venous
access puncture in the left medial tibiotarsal vein. After which it was placed in the sternal decubitus position for anesthetic
block via local spinal anesthesia. Anesthesia was maintained using a Baraka non-rebreathing gas system, with spontane-
ous and manual assisted ventilation. During the surgical period, heart rate, respiratory rate, peripheral oxygen saturation,
temperature and carbon dioxide fraction at the end of expiration were monitored. After the end of the procedure, within
1 h, the patient began to respond to external stimuli and 1 h and 30 min after the end of the procedure, she was released
for anesthetic discharge and sent to hospital admission, demonstrating the immediate anesthetic success of the procedure.
Discussion: Surgical removal of the oviduct and its appendages, as the ovary, was performed as indicated in the literature.
The anesthetic team used drugs from the opioid, benzodiazepine and dissociative classes as pre-anesthetic medication,
which proved to be beneficial, since previous studies show that the combination brings analgesic comfort, muscle relax-
ation and sedation, reducing the need for inhaled anesthetics at the time of induction. Induction was carried out using an
isoflurane mask diluted in 100% oxygen and lasted just 2 min, allowing the bird to be intubated and monitored using the
multiparameter monitor. The anesthesiologist in charge performed a spinal neuroaxis block, an uncommon practice in
birds, which contributes to blocking different nociceptive pathways in the trans-operative period. During the trans-surgical
period, bradycardia was noted through monitoring, which was soon corrected through the intravenous application of
atropine. There was a decrease in the bird’s spontaneous ventilation in the final 35 min of the procedure, so the bird was
ventilated manually until it returned to spontaneous ventilation, which may have been due to the inhaled anesthetic and
the dorsal decubitus position, plus the weight of the surgical drapes. The bird was then sent to anesthetic recovery, where
it was warmed up using a neonatal incubator and discharged from anesthesia after 1 h and 30 min. This result proved to be
satisfactory for the team, who quickly directed the patient, which was the expectation of the anesthetic and surgical teams.
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INTRODUCAO

A retencdo de ovos no oviduto é uma doenga
frequente em aves domésticas e requer intervengao
cirdrgica rdpida para correcdo, bem como analgesia
e anti-inflamatoérios sist€émicos [21, 25]. Em aves a
anestesia inalatéria é amplamente utilizada, porém
ndo promove depressdo do Sistema Nervoso Central
(SNC) suficiente para cirurgias complexas e ndo tem
efeito analgésico, logo € necessdria a associagdo de
farmacos para manter o paciente livre de nocicepc¢ao
e dor nos momentos trans e pds-operatério [16]. Para
beneficio do paciente, a anestesia multimodal é es-
sencial e inclui a associacdo de fairmacos com acdo
tranquilizante, analgésica e anti-inflamatoéria, além
de bloqueio anestésico locorregional e anestesia geral.

Um anestesista experiente que saiba avaliar
os principais pontos de risco para anestesia de aves
e, intervir nas situacdes adversas, € de grande valia.
A abordagem multimodal de analgesia e anestesia
em aves € desafiante a0 médico veterindrio, visto as
particularidades desses animais [7]. Para reduzir a
dor, o desconforto perioperatério e promover melhora
clinica da ave, é imprescindivel que sejam discutidas
diferentes perspectivas de tratamento [15]. Esse rela-
to tem o objetivo de demonstrar as possiveis vias de
bloqueio nociceptivo e abordagem anestésica defronte
ao atendimento de uma ave da espécie Gallus gallus
domesticus, a qual possuia reten¢do de ovos no compar-
timento do oviduto, desconforto abdominal e suspeita
de septicemia aguda.

CASO

Uma galinha doméstica pesando 2,81 kg, foi
atendida no Hospital Veterindrio Universitario (HVU)
da Universidade Federal de Santa Maria (UFSM)
com sinais clinicos de aumento de volume na regiao
cloacal e prostragdo, suspeitando-se de septicemia.
Foi submetida a avaliagdo clinica e encaminhada
para exame radiografico. De acordo com o histdrico,
anamnese e achados clinicos, corroborado pelo exame
de imagem, concluiu-se que a galinha apresentava re-
tencdo de évulos no compartimento do oviduto, sendo
necessdria a remogao cirdrgica do 6rgao, bem como
do ovidrio. Ato seguinte, a galinha foi encaminhada
para o bloco cirdrgico de pequenos animais do HVU
para que fosse realizado o procedimento cirtirgico de
ovariohisterectomia (OVH) terapéutica. Inicialmente,
a paciente foi mantida em oxigenioterapia via miscara

Figura 1. Inducdo anestésica de uma galinha doméstica (Gallus gal-
lus domesticus) via mascara facial com 2V% de isoflurano diluido em
oxigénio a 100%.

facial durante 30 min. A equipe anestésica optou pela
abordagem anestésica multimodal, com anestesia ina-
latéria associada a técnica de bloqueio anestésico local
espinal, analgesia e farmacos de apoio pés-cirdrgico.
Para medicacdo pré-anestésica (MPA), objetivou-se
analgesia e tranquilizacdo da paciente. Em funcio
disso, optou-se pela associagao de metadona' [Myte-
1 mg/kg], cetamina? [Cetamin® - 20 mg/kg] e
midazolam! [Dormire® - 1 mg/kg], administrados pela
via intramuscular (IM) na musculatura peitoral.

Apbs 15 min da administragdo da MPA, foi
possivel realizar a inducio da anestesia com o anes-
tésico inalatdrio isoflurano' [Isoflurane® - ao efeito]
vaporizado em 2V % e diluido em oxigénio 100% (Fi-
gura 1) com auxilio de uma mdscara facial. Para admi-
nistragc@o de farmacos e fluidoterapia intravenosa (IV)
foi realizado acesso venoso na veia tibiotarsica medial
esquerda da ave, utilizando-se um cateter de calibre
24 gauge (G). A galinha entrou em plano anestésico
cirtirgico estagio III e permitiu intubacio orotraqueal
sem reflexos traqueais dentro de 2 min apds o inicio
da vaporizagdo do isoflurano. Utilizou-se traqueotubo
tamanho 3,0 mm sem que o balonete fosse inflado. A
anestesia foi mantida em um sistema de ventilagdo sem
reinalacio de gases do tipo Jackson-Rees (modificado
por Baraka), com um baldo reservatério de 250 mL,
em ventilacdo espontinea.

A galinha foi posicionada em dectbito ventral
para que fosse procedido o bloqueio anestésico local
espinal. Uma agulha 13 x 0,45 mm (26G Y2) conectada
a uma seringa de 3 mL contendo lidocaina' 2% sem
vasoconstritor [Xylestesin® - 1,5 mg/kg] (Figura 2),
foi utilizada para a puncao no sinsacro de maneira as-
séptica. A ave foi reposicionada em decubito dorsal e

dom® -
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Figura 2. Palpacio do espaco sinsacrococcigeo de uma galinha doméstica
(Gallus gallus domesticus) como referéncia anatdmica para posterior
realizagdo do bloqueio do neuroeixo espinal.

mantida aquecida por meio de bolsas térmicas durante
o procedimento. Os pardmetros monitorados foram
frequéncia cardiaca (FC) em batimentos por minuto
(bpm), frequéncia respiratdria (f) em movimentos
respiratdrios por minuto (mrm), saturacao de oxigénio
(SpO, %), temperatura esofdgica (T°C) e fragio de
gas carbonico ao final da expira¢do (ETCO,) em mi-
limetros de merctirio (mmHg), com auxilio de monitor
multiparamétrico, oximetro de pulso, termdmetro eso-
fagico, capndgrafo “mainstream” e “doppler” vascular.

O tempo anestésico foi de 2 h e 30 min, en-
quanto o procedimento cirdrgico teve duragdo de 2 h
e 15 min. A vaporizag¢do de isoflurano variou entre
0,6% e 3%. Para o ajuste da vaporizacdo de isoflurano,
considerou-se a posi¢do do bulbo ocular, auséncia de
reflexo palpebral e manutengéo da estabilidade dos pa-
rametros fisioldgicos. Durante o periodo anestésico foi
realizado suporte hidrico de fluidoterapia intravenosa
para manutencao e reposicao de perdas causadas pelo
procedimento e exposi¢do de cavidade abdominal, na
velocidade de 5 mL/kg/h, com utilizagcdo de solucio
cristaloide de Ringer com lactato de s6dio®, com o uso
de uma bomba de infusido’ [Sino MDT® Sn-S1].

Passados 50 min da inducdo da anestesia
geral, observou-se FC de 146 bpm e optou-se pela
administracdo de atropina® [Atropion® - 0,5 mg/kg,
IV] lentamente. Dentro de 3 min a FC retornou para
os valores anteriores (média de 227 bpm). Nos 35 min
finais do procedimento anestésico a ave apresentou
apneia e a vaporizacao do isoflurano foi reduzida para
0,6% - assim, a ventilacdo passou a ser assistida de
modo manual na fde 12 mrm.

Como terapia auxiliar foi administrado melo-
xicam* [Maxican® - 0,5 mg/kg, IV] e enrofloxacina’

[Zelotril® - 20 mg/kg, IV]. A paciente iniciou a cirurgia
com temperatura esofdgica de 40,8°C e ao término
notou-se queda para um valor de 38,2°C. Ao final da
cirurgia a vaporizacdo de isoflurano foi cessada e, apds
15 min, o animal apresentou retorno dos reflexos tra-
queais, permitindo entdo a extubacdo. Como farmaco
pés-operatério imediato utilizou-se dipirona sédica®
[Dipirona® - 25 mg/kg, IV]. Assim, foi encaminhada
para o compartimento de recuperacdo, onde foi mantida
aquecida por meio de uma incubadora.

Dentro de 1 h houve a recuperagao dos reflexos
protetivos e mantendo plano anestésico em estdgio I,
com reflexos palpebrais e movimentos de cabega, sem
sinal de excitacdo. A ave apresentou temperatura retal
de 40,1°C 1 h e 30 min ap6s o término do procedimento
e foi encaminhada para a alta anestésica. Nao foram
observados movimentos de membros posteriores no
momento da alta anestésica.

DISCUSSAO

A retenc¢@o de ovos no oviduto da ave é uma
emergéncia cirdrgica [25], bem como demonstrado no
presente caso. Nossa equipe instituiu atendimento e
intervencdes imediatos, bem como o uso de farmacos
sistémicos injetaveis para controle da inflamacdo e dor.

Abordar o processo nociceptivo langando méao
da associacdo de farmacos com diferentes mecanismos
de acdo é imprescindivel para promover conforto ao
animal e evitar o desenvolvimento de disttrbios de sen-
sibilizacdo periférica e central. Acerca do tratamento
da dor e controle da nocicep¢ao em aves, € necessario
considerar que a avaliacdo de dor desses pacientes é
subjetiva e possivelmente subestimada [15,17]. Para
tratamento da dor podem ser empregados farmacos de
variadas classes farmacoldgicas, bem como técnicas
ndo quimicas, como fisioterapia, laserterapia e acu-
puntura [20]. A associacdo de farmacos, bem como de
diferentes técnicas, € a base da analgesia multimodal,
gerando a diminui¢@o do estimulo doloroso, conforto
para o paciente e melhora dos sinais clinicos [14].
No caso da analgesia preventiva, conceituada como a
utilizacao da terapia analgésica antes que haja nocicep-
¢do, ¢ essencial que seja utilizada antes ou enquanto o
animal estd sob anestesia geral. Deste modo, além de
reduzir os estimulos no periodo trans-cirdrgico, € pos-
sivel que quando paciente retorne a consciéncia, nao
ocorra a percepcao dolorosa [7]. Opioides podem ser
utilizados, e a metadona € um opioide MOP agonista
que, na dose de 3 a 6 mg/kg via IM, foi responsavel
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por diminuir em até 30% a CAM do isoflurano em
galos domésticos, mantendo a ventilagdo espontianea
[6]. No presente caso, optou-se pela dose de 1 mg/kg
de metadona como parte da MPA, que conjuntamente
com outros farmacos corroborou nao apenas para a
tranquilizacdo da ave, mas também como parte da
analgesia preventiva.

Na MPA priorizam-se firmacos tranquili-
zantes, dissociativos e analgésicos opioides, como a
cetamina, butorfanol e metadona [22]. Como os far-
macos fenotiazinicos e BZD nao atuam na analgesia,
os opioides sdo tidos como indispensdveis para um
procedimento indolor. Os BZD também sao ampla-
mente utilizados pelas vias IM, IV e intranasal para
sedacdes leves e tranquilizagdes [10]. A administragdo
IM de cetamina (30 mg/kg) e diazepam (2 mg/kg) foi
suficiente para produzir o efeito desejado de MPA em
1 galo doméstico, o qual permitiu intubagao orotraque-
al 5 min apds a administragdo dos farmacos [23]. A
utilizacdo de BZD associados a agentes dissociativos
¢ essencial, pois 0 aumento da hipertonia da muscu-
latura esquelética causada pelos agentes dissociativos
¢ balanceado pelo relaxamento muscular dos BZD
[27]. Por conta disso, optou-se pela associagdo de
midazolam, farmaco BZD, com a cetamina, farmaco
dissociativo, no presente caso. Ainda, o midazolam
€ um eficiente farmaco sedativo em aves de diversas
espécies e sdo observados poucos efeitos adversos
sistémicos [7]. A utilizacdo de midazolam em aves por
via IM, dose de 2 mg/kg, pode ser eficaz para promo-
ver sedagdo leve por 20 min sem efeitos adversos [8]
e a combinacdo de butorfanol e midazolam reduziu
significativamente o tempo de indugao anestésica com
isoflurano diluido em oxigé€nio a 100%, via méscara
facial [13]. Neste caso, a utilizacdo de 1 mg/kg de
midazolam em conjunto com outros fdrmacos foi o
suficiente para produzir relaxamento muscular ade-
quado e tranquilizacdo a paciente.

O uso de cetamina em aves pode ter o objetivo
de promover sedacdo e dissociacdo. A sua margem de
seguranca ¢ alta, sendo que a dose letal para galinhas
seria de 67,9 mg/kg via IV [18]. Seu uso como anal-
gésico ndo é comumente utilizado na rotina, embora
em doses subanestésicas, por seu antagonismo de re-
ceptores N-metil-D-aspartato (NMDA), possa causar
analgesia preventiva para cirurgias [7,16].

A associagdo de cetamina (15 mg/kg) e mida-
zolam (5 mg/kg) via IM foi suficiente para promover

contengdo farmacoldgica em periquitos australianos
por aproximadamente 6 min, com as aves mantendo-se
sem movimentacao e com as palpebras fechadas [28].
No presente caso, a cetamina, na dose de 20 mg/kg,
em associacdo a outros farmacos, permitiu a conten-
cdo adequada para inducdo anestésica via mdscara
facial, indo ao encontro da literatura citada. Ademais,
deve considerar-se que essa contengdo farmacoldgica
adequada é fundamental para minimizar o estresse de
manipulacdo do paciente frente a manipulagdo.

O traqueotubo, visto as cartilagens traqueais
completas, deve ser do tamanho adequado para o pa-
ciente e recomenda-se ndo inflar o balonete [9]. Por
esta razdo foi escolhido para a intubagdo orotraqueal
da ave um traqueotubo de tamanho 3,0 mm e posterior-
mente o balonete ndo foi inflado pela equipe. Ademais,
¢ de suma importancia manter a temperatura corporal
adequada nos periodos pré, trans e pds-anestésico, visto
que as aves sdo animais endotérmicos que utilizam a
respiracdo para manutengdo da temperatura corporal
e podem vir a perder calor durante a cirurgia [4]. Por
este motivo, foram utilizadas bolsas térmicas aqueci-
das para manuten¢do da temperatura corporal da ave
no periodo trans-cirdrgico. Mesmo com este cuidado,
a temperatura reduziu de maneira gradativa ao longo
do procedimento.

A anestesia inalatéria € um método seguro
para induc¢do e manutencdo anestésica de aves [4],
pois € possivel avaliar e controlar rapidamente o pla-
no anestésico do paciente [15]. O uso de isoflurano é
altamente recomendado na indu¢do de aves domésticas
via mdscara facial [8] e, em média, uma vaporizagao
de 5% durante aproximadamente 2 min sao necessarios
para que a ave permita intubagfo orotraqueal [4]. Apds
administracdo da MPA, a ave foi submetida a indug@o
via mdscara facial, com isoflurano vaporizado em
oxigénio 100%, durante 2 min para que entrasse em
plano anestésico 3, estdgio I, permitindo assim intu-
bacdo orotraqueal. A depressao ventilatéria também é
frequente em mamiferos domésticos devido a anestesia
inalatdria prolongada [24], o que pode ter sido um fator
para que, nos 35 min finais do procedimento cirtdrgico,
a ave tenha entrado em apneia ventilatéria. O decibito
dorsal também pode influenciar na ventilagdo devido
a compressdo dos musculos peitorais e intercostais da
ave pelo peso da quilha, das visceras abdominais e dos
campos cirdrgicos [7], o que € outro ponto importante
a ser considerado no que se refere a apneia ventilatéria
no presente caso.
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Ainda, pode-se fazer uso dos bloqueios anes-
tésicos locorregionais para complementar a anestesia
inalatdria e injetavel, propiciando uma anestesia mul-
timodal. A meninge dura-mater das aves na regido
lombossacra, ¢ intimamente ligada ao peridsteo, im-
possibilitando a administragcdo de volumes nessa regido
[1,12]. Todavia a area subaracnoide € de facil acesso,
fazendo com que a administragio de fAirmacos por essa
via seja caracterizada como bloqueio subaracnoideo
ou espinal [19]. A técnica descrita consiste na retirada
das penas da regido do sinsacro da galinha doméstica,
adequada antissepsia local, identificacdo do espago
sinsacrocccigeo da ave e puncdo, com uma agulha
adequada para puncdo do neuroeixo perpendicular a
pele, procedido pela injecao do farmaco de escolha no
espaco subaracnéideo [11].

Ainda, 2 mg/kg de lidocaina 2% por via espi-
nal foi suficiente para promover bloqueio nociceptivo
por aproximadamente 20 min em galinhas domésticas
anestesiadas [11,12]. No presente caso notou-se que
apés 3 h e 35 min apds o bloqueio do neuroeixo a
paciente ainda nio possuia resposta a estimulos na
regido pélvica, o que pode ter ocorrido devido ao
quadro de distensdo abdominal e possivel sepse. Es-
tas s@o contraindicagdes para realizacido do bloqueio
epidural ou espinal em mamiferos domésticos devido
a possibilidade de formagdo de hematoma na regido,
que pode vir a comprimir as raizes nervosas do canal
medular [19,26].

A FC de aves conscientes tende a ser mais
elevada do que em mamiferos domésticos [5]. A anes-
tesia geral com o uso de anestésicos inalatdrios tende
a deprimir o sistema cardiovascular de mamiferos e
aves com consequente bradicardia [2,24], sendo esta
uma provavel hipétese para a reducdo da FC aos 50

min de anestesia geral. Ainda, comparando-se o indice
anestésico (IA) do isoflurano com o sevoflurano, nota-
-se que o isofluorano tem maior tendéncia para causar
depressdo respiratéria e apneia em galinhas quando
comparado ao sevoflurano [15]. Nota-se entdo uma
possivel causa para apneia da ave aos 35 min finais
do procedimento sob efeito da anestesia geral. A li-
teratura cita dose de 0,5 mg/kg de sulfato de atropina
pelas vias IM, IV ou intradssea em aves para casos de
ressuscitacdo cardiopulmonar [3]. Foi usada a dose de
0,5 mg/kg de sulfato de atropina por via IV lentamente
durante o transcirdrgico para correcdo da bradicardia,
que culminou no retorno dos valores médios de FC da
ave dentro de 3 min.

O manejo anestésico e analgésico utilizado no
presente caso levou em consideracdo caracteristicas
especificas da espécie e do paciente, e foi eficiente
no tratamento da dor aguda e na estabilidade dos
parametros fisioldgicos. A anestesia espinal subarac-
noidea ocasionou relaxamento muscular e analgesia
em todo o perfodo trans e pds operatério, bem como
a manutencao com isoflurano mostrou-se satisfatéria
para adequagdo do plano anestésico. Dessa forma foi
visivel, no presente caso, os beneficios da abordagem
multimodal no pés-operatério imediato.
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