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Qualidade da intubagéo endotraqueal em gatos com tiopental
sadico, propofol ou tiopental sédicolpropofol

The quality of endotracheal intubation in cats with thlopentone propofol
or thlopentone/propofol
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Resumo

A obstrugao das vias aéreas, produzida pelo aumento das secregdes e/ou laringoespasmo, durante a intubagio endotraqueal,
pode ser um achado.freqiiente em procedimentos anestésicos realizados em gatos. O objetivo desse estudo foi avaliar a
qualidade da intubagdo endotraqueal (IE) em gatos com o uso de diferentes farmacos na indugdo anestésica, a fim de
estabelecer um protocolo anestésico que possibilite facilitar a mesma. Foram utilizados 10 gatos adultos, com peso médio de
- 3kg, clinicamente saudaveis, de ambos os sexos. Esses animais foram avaliados em trés protocolos anestésicos diferentes,
sendo realizada para todos, medicagao préanestésica com acepromazina 0,1mg/kg im, 15 minutos antes da indugéo anestésica,
realizada com tiopental sédico a 1,25% na dose de 12,5mg/kg iv (G1), propofol a 1% na dose de 7mg/kg iv (G2) e tiopental
s6dico a 1,25% associado ao propofol a 0,7% na dose de 0,5 ml/kg de cada agente anestésico iv (G3). Apés a indugéo
anestésica foi realizada a IE. Parametros avaliados: freqiiéncia e ritmo cardiaco, oximetria de pulso, freqiéncia respiratéria,
nimero de tentativas para a realizagao da IE, presenga de reflexo de tosse, ocorréncia de laringoespasmo, coloragdo das
mucosas, grau de relaxamento da glote (escore de 0-2), onde O= relaxamento ruim, 1=relaxamento razoavel, 2= bom relaxa-
mento, necessidade de doses complementares para a IE. A estatistica foi realizada com analise de variancia de Friedman,
teste Q de Cochran’s e andlise de variancia de Tukey. Os resultados obtidos demonstraram melhor relaxamento de glote,
maior atenuagao do reflexo laringotraqueal, menor incidéncia de tosse, com menor numero de tentativas para a IE, com o uso
do propofol (G2), evidenciando a superioridade desse farmaco para a realizagdo de |IE em gatos.
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Abstract

Airway obstruction produced by incresead secretions and/or laryngoespasm during intubation is a common finding in cats
undergoing anesthesia procedure. This study aimed to investigate the response to endotracheal intubation following thiopentone
(1,25%) 12,5 mg/kg iv (G1), propofol (1%) 7mg/kg iv (G2) or a mixture of thiopentone (1,25%) and propofol (0,7%) 0,5 mi/kg iv
(G3). The purpose of the study was to ascertain wich of these three induction agents provided the better conditions for endotracheal
intubation.Ten adult mongrel cats, weighing 2,5 to 4.0 kg were premedicated with 0,1 mg/kg of acepromazine IM, followed 30
minutes later by induction of anaesthesia. The presence of coughing, apnea, laryngoespasm and glotic relaxation was noted
and graded. The number of attempts at intubation and the necessary use of additional indution agent were also recorded. Heart
rate, pulse oximetry, respiratory rate were recorded too. Propofol was associated with better results (G2), compared with
thiopentone (G1) or propofol/thiopentone (G3). We conclude that, the single use of propofol was superior to thiopentone or
thiopentone/propofol as an induction agent for tracheal intubation in the cat.
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et al., 1989). Portanto, para essa espécie, a intubacgao
endotraqueal requer alguns cuidados especiais, a fim de. evi-
tar-se maiores problemas decorrentes da mesma (Rex, 1994).

Em algumas circunstéancias, a sonda endotraqueal se faz de
extrema necessidade, como em casos de cirurgias em cabe-
¢a e pescogo, cirurgias em que a ventilagao mecanica seja
requerida e em situagdes em que a regurgitagao possa ocor-
rer, como em cirurgias gastrointestinais (Taylor, 1994).

O trauma advindo das dificuldades encontradas no processo de
intubagdo endotraqueal foi considerado de grande importancia,
devido a um numero significativo de mortalidade em gatos de-
corrente de obstrug@o da via respiratéria (Clarke e Hall, 1990).

Algumas técnicas podem ser utilizadas, a fim de permitir a
intubagdo endotraqueal na espécie felina, visando minimizar
os traumas dela provenientes. A técnica do uso de anestési-
cos locais é a mais empregada, sendo normalmente feita
.com spray-de lidocaina, desenvolvido para uso humano. O
anestésico local pode provocar irritagdao quimica da laringe
(Watson, 1992; Taylor, 1992, 1993), assim como aumentar a
secregao da mucosa traqueal em gatos (Somerville et al.,
1990), podendo eventualmente produzir arritmias cardiacas
(Heavner, 1986).

O uso do bloqueador neuromuscular, como por exemplo, o
suxametdnio, tem como objetivo induzir o completo relaxa-
mento da laringe, de modo a permitir uma suave introdugao
da sonda endotraqueal, porém quando esse método é usa-
do, torna-se essencial a instituicao da ventilagdo controlada
(Taylor, 1994).

O uso de plano anestésico profundo nao é recomendado,
pois para ocorrer o relaxamento da laringe corre-se o risco de
uma sobredosagem anestésica (Taylor, 1994).

Tendo em vista melhorar a qualidade de intubagédo endotraqueal
na espécie felina, de modo a reduzir as possiveis sequelas
geradas pelo traumatismo imposto por ela, esse trabalho teve
como objetivo comparar a qualidade da intubagao endotraqueal
em gatos, com o uso de tiopental sédico em relagdo ao uso do
propofol ou tiopental sédico/propofol.

Materiais e métodos

Apés aprovagdo do Comité de Etica da Universidade do Oes-
te Paulista, foram utilizados dez gatos adultos, provenientes
do gatil da mesma instituigdo, com peso médio de 3kg+0,8,
machos e fémeas, saudaveis, sendo avaliados por meio de
exame clinico e exames laboratoriais (hemograma,
bioguimico renal e hepatico), os quais foram mantidos isola-
dos, durante 30 dias, antes do inicio do experimento, sendo
realizada vermifugagédo e vacinagdo dos mesmos.

Esses animais foram avaliados em trés protocolos anestési-
cos diferentes. Na medicagédo pré-anestésica foi administra-
da, para todos os grupos, acepromazina® 0,1mg/kg im, 15
minutos antes da indugao anestésica, realizada com tiopental
sodico® a 1,25% na dose de 12,5mg/kg iv (G1), propofol® a
1% na dose de 7mg/kg iv (G2) e tiopental sédico a 1,25%
associado ao propofol a 0,7% na dose de 0,5ml/kg de cada
agente anestésico iv (G3). As doses utilizadas no G3, no qual
foi realizada a associagao de tiopental/propofol, foram reduzi-
das em 50% da dose inicial utilizada no G1 e G2, respectiva-

2 Acepran 0,2% - UNIVET -~ Sao Paulo - SP.
® Tiopental sédico — Cristdlia - Itapira — SP.
¢ Propofol - Cristalia — Itapira — SP.
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mente, sendo portanto empregada dose de 6,25mg/kg de
tiopental sédico e 3,5mg/kg de propofol, o qual foi diluido em
solugao salina a 0,7%, para que o volume de ambos 0s anes-
tésicos fosse exatamente o mesmo, de modo a ser utilizado
0,5ml/kg de cada um dos agentes indutores. O tempo médio
de aplicagao dos referidos farmacos, para que a indugao
anestésica fosse estabelecida, foi de 25 segundos.

Parametros avaliados: freqiiéncia cardiaca e ritmo cardiaco,
por meio de eletrocardiograma,? com uso de eletrodos
adesivos® acoplados nos membros anteriores e inferiores,
com leitura na segunda derivagdo de Eithoven; oximetria de
pulso,! mediante a adaptagdo do sensor na lingua dos ani-
mais; freqliéncia respiratéria, pela inspegao dos movimen-
tos toracicos; numero de tentativas para a realizagao da IE;
presenca do reflexo de tosse; ocorréncia de laringoespasmo;
coloragdo das mucosas; necessidade de doses complemen-
tares para a intubagao endotraqueal; grau de relaxamento da
glote (escore de 0-2), onde O=relaxamento ruim, sendo im-
possivel a intubagdo endotraqueal sem a aplicagdo de doses
adicionais do agente indutor; 1=relaxamento razoavel, onde a
intubagao foi possivel sem a administragdo de dose adicio-
nal do agente indutor, porém nao foi realizada em primeira
tentativa; 2 = bom, o relaxamento foi adequado, permitindo
intubagédo endotraqueal em primeira tentativa.

Apds a indugéo anestésica foi realizada a laringoscopia segui-

da de IE (Figuras 1 e 2), com uso de sonda endotraqueal

descartavel sem cuff.9 As sondas endotraqueais foram
lubrificadas com lidocaina a 2% gel imediatamente antes da
IE. O tamanho da sonda endotraqueal foi ajustado com o peso
do animal sendo utilizado o nimero 3 para animais de até 2,5
kg e numero 3,5 para animais acima desse peso corporeo.

Figura 1: Cavidade
orofaringea do gato

Figura 2: Intubagao
endotraqueal no
gato

¢ Cardiotest EK 51 — PPG Biomedical Systems Division — Freiburg — Germany.
° Eletrodo para ECG AG/AGCL com gel

! Oximetro Cat. Mod.1001- JG Moriya — Ipiranga — SP.

9 Rash :

9 Xylestesin gel 0,5% - Cristdlia — Itapira — SP.
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Momentos avaliados

M1 - Antes da indugdo anestésica: todos os parametros aci-
ma mencionados, com exceg¢ao da oximetria de pulso.

M2 - No momento da intubagao endotraqueal avaliagao-da
FC e ritmo cardiaco.

M3 - 5 minutos apds a intubagao endotraqueal: oximetria de
pulso e FR

Tabela 1 — Respostas dos pacientes a intubagao endotraqueal

Gi G2 G3
(n=10) (n=10) (n=10)
Reflexo de tosse 10* (100%) 4° (40%) 8° (80%)
Laringoespasmo ?(10%) 0® 2° (20%)
Relaxamento’ 7° (70%) o° 3°"(30%)
inadequado
Intubagdo em 12 3°(30%) 8° (80%) 57 (50%)

tentativa

* Nas linhas: médias de grupos seguidas de letras mmusculas |gua|s nao
diferem entre si.

Para todos os animais a intubagao endotraqueal foi realizada
em decubito dorsal, pelo mesmo anestesista, o qual fez a
avaliagado do grau de relaxamento de glote, segundo o escore
proposto acima.

A andlise estatistica foi feita através de andlise de variancia
de Friedman, teste Q de Cochran’s e andlise de variancia de
Tukey. Os resultados foram considerados significativos para
p< 0,05.

Resultados

Os resultados obtidos demonstraram melhor qualidade de
intubagdo endotraqueal com o uso do propofol isoladamen-
te, em relagdo aos demais grupos (Tabela 1).

O reflexo de tosse foi menos evidente nos animais induzidos
com o propofol (G2), em relagao aos grupos induzidos com
tiopental sddico (G1) ou tiopental sédico/propofol (G3) (40%,
100% e 80%), respectivamente.

Embora sem diferenga significativa entre os grupos G2 e G3,
o reflexo de tosse foi menos intenso para o grupo G2. No
grupo G1, além de todos terem respondido com reflexo de
tosse a insergdo da sonda endotraqueal, em dois animais a
tosse permaneceu por cinco minutos apés a intubagao
endotraqueal, demonstrando-se muito exacerbada para os
demais animais avaliados. ‘Maior inibigao do reflexo
laringotraqueal foi observada nos animais do grupo G2, com
minima resposta dos animais ao estimulo produzido pela
sonda endotraqueal. Para os animais do grupo G1 o reflexo
laringotraqueal mostrou-se extremamente presente para to-
dos os: animais.

A intubagdo endotraqueal foi realizada com sucesso na pri-
meira tentativa em 30%, 80% e 50%, para os grupos G1, G2 e
G3, respectivamente.

O laringoespasmo foi observado em apenas um animal do
G1 e em dois animais do G3.

Dose adicional para realizacao da intubagao endotraqueal foi
necessaria em apenas um animal do G1, totalizando a dose
de 21 mg/kg.

Em nenhum dos grupos estudados foi observada ocorréncia
de taquicardia ou arritmias cardiacas subsequentes a
intubagao endotraqueal.

Embora ndo tenha existido diferenga significativa entre os gru-
pos, a depressao respiratéria foi- mais evidente nos animais
do G2, com episddios de apnéia transitéria em dois animais.

Discussao e conclusoes

Para que a intubagao endotraqueal possa ser realizada é
necessario que os reflexos da laringe sejam suprimidos pelo
uso de anestésicos locais, bloqueadores neuromusculares
ou. plano anestésico profundo.

Alguns trabalhos realizados no homem tém demonstrado
melhor qualidade na intubagao endotraqueal e inser¢ao da
mascara laringea com o uso do propofol, obtendo-se maior
atenuagao dos reflexos das vias aéreas (McKeating et al. 1988;
Brown et al. 1991; Scanlon et al. 1993). No presente estudo,
os resultados obtidos foram semelhantes aos observados
por Scanlon et al. (1993), os quais compararam a qualidade
de insergdo da mascara laringea no homem, com o uso do
tiopental sédico em relagao ao uso do propofol em doses
equipotentes, com obtengao de menor incidéncia de tosse e
laringoespasmo, melhor relaxamento de epiglote e maior
depressao sobre o reflexo laringotraqueal com o uso do
propofol. Embora no atual trabalho ndo tenha sido demons-
trada diferenga significativa em relagdo ao nimero de tentati-
vas para realizagdo da intubagdo endotraqueal, em apenas
dois (n=10) animais que foram tratados com propofol, foi ne-
cessaria a segunda tentativa para a conclusdo do procedi-
mento, enquanto para os animais tratados com tiopental,
somente, em trés (n=10) animais a intubagao foi realizada
com sucesso na primeira tentativa. Yeo et al. (2001) avalia-
ram o emprego da associagdo de tiopental sédico/propofol
para a insergdo da mascara laringea no homem, com resul-
tados semelhantes ao uso do propofol isoladamente, com a
vantagem de redugao de 45% do custo. No entanto, nesse
trabalho, a associagao de tiopental sédico/propofol nao pro-
porcionou melhor qualidade de intubagao endotraqueal em
relacdo ao uso do propofol isoladamente, porém essa asso-
ciagdo demonstrou maior depressao sobre o reflexo
laringotraqueal e menor incidéncia de tosse em relagéo ao
uso do tiopental sédico isoladamente. Em estudo semelhan-
te, realizado no cao, a indugdo anestésica com a associagao
de tiopental (15mg/kg) ao propofol (6mg/kg), em volume de
1:1, foi de qualidade similar, quando comparada ao uso iso-
lado de cada um dos agentes indutores, nas referidas doses
(Ko et al., 1999).

No homem, o estresse induzido pela laringoscopia no ato da
intubagdo endotraqueal inclui taquicardia, hipertensao e
arritmias (Malbty, 1994). No entanto, no presente estudo, os
resultados inerentes a freqiéncia cardiaca e ritmo cardiaco
foram similares aos observados por Cassu et al. (1999), os
quais avaliaram a insergdo da mascara laringea ou intubagao
endotraqueal em gatos, com o uso do tiopental sédico, nao
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sendo observadas taquicardia ou arritmias subseqlentes a
introduc@o da sonda endotraqueal, achado. este contrario aos
resultados observados em estudos realizados no homem,

notando-se em alguns casos a ocorréncia de arritmias cardi-

acas, hipertensao arterial e elevagao da concentragao

plasmatica de catecolaminas (Wood e Forrest, 1994; Fuiji et
al., 1995; Imai et al., 1995).
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