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Introducio

A braquicefalia ¢ uma deformidade corporal que altera o formato cranial e principalmente
o trato respiratdrio de algumas espécies animais, deixando-os predisponentes a problemas como
hidrocefalia, paralisia de nervo facial, prolapso do bulbo ocular e posicionamento inadequado dos
dentes, entre outros (KOCH et al., 2003).

Diversas racas, como Bulldog francés e inglés, Shih Tzu, Pug, Maltés, Boxer ¢ Pequinés, sao
exemplos comuns de cdes braquicefalicos. Nos gatos ¢ comum observar nas ragas Persa, Exotic
Shorthair, Sagrado da Birmdnia e Himalaio (KOCH et al., 2003; FASANELLA et al., 2010;
FONFARA et al., 2011; FOSSUM & DUOPREY, 2005; OECHTERING, 2012; RIECKS et al.,
2007; TILLEY & SMITH, 2008).

Segundo Knoch et al. (2003), os caes podem ser classificados, por medigdes do seu cranio,
em dolicocéfalos (focinho estreito e longo), mesocéfalos (proporcionais) e braquicefalicos (focinho
curto), como descrito na figura 1.

Figura 1. Imagem evidenciando a diferenca entre cranios de caes.
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Fonte: GIOSO, 2017.

E de extrema importancia conhecer essas alteragdes anatdmicas, pois elas prejudicam a satde do
animal e geram problemas caracteristicos como hipoplasia de traqueia, estenose de narinas, eversao
de sacos laringeos e o prolongamento do palato mole (LADLOW, 2018). A figura 2 mostra a
porcentagem de ocorréncia de cada uma das caracteristicas citadas acima.

Figura 2. Tabela do percentual de ocorréncia das principais alteracdes observadas em animais braquicefalicos.

PROBLEMAS CARACTERISTICOS OCORRENCIA (%)

Hipoplasia de traqueia 8,2 a38.2%
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Estenose de narinas 45,5 a 85,2%
Eversao de sacos laringeos 54,1 a 66%
Prolongamento de palato mole 62 a 100%

Fonte: LADLOW, 2018.

Essas alteracdes isoladas ou combinadas podem causar uma obstrucao do fluxo de ar através
das vias aéreas superiores, acarretando multiplos sinais clinicos, como cansacgo facil, intolerancia
ao exercicio, intolerancia ao calor, ruidos respiratorios, respiracao de boca aberta, apneia, dispneia,
cianose, tosse, disfagia, émese e regurgitacao (FOSSUM & DUPREY, 2005). A gravidade da doenga
varia conforme a combinagao dos sinais clinicos e anormalidades anatomicas encontradas (NELSON
& COUTO, 2001).

Animais com Sindrome Braquicefalica que necessitam de intervengdes cirargicas, carecem de um
cuidado relativamente maior do que animais dolicocefalicos e mesocefalicos. E comum a ocorréncia
de problemas nas fases pré, trans e pos-operatoria e, por exemplo, casos cirurgicos de estafilectomia
(correcdo do prolongamento de palato), pode haver ocorréncia de edema local, vomito, engasgos,
e mau funcionamento dos reflexos faringeos levando a uma obstrucao nasal (ROMAN & GIOSO,
2003). Alguns dos cuidados pos-operatorios incluem extubagdo tardia e protocolos analgésicos
apropriados, suplementacdo de oxigénio por 24h e monitoramento continuo do padrdo respiratdrio
(KOCH et al., 2003; SENN et al., 2011).

O presente trabalho tem como objetivo relatar as principais complicacdes anestésicas observadas
em caninos e felinos que apresentam Sindrome Braquicefélica e as medidas para minimiza-las.

Metodologia

Esse estudo consiste em uma revisao da literatura, realizada por meio de uma pesquisa nos bancos
de dados Pubmed, Scielo e Bireme, e de consulta literaria. Foram selecionados somente artigos
completos, diretrizes e livros, nos principais idiomas de publicagdes cientificas nas ultimas duas
décadas.

Resultados e Discussao

A taxa de complicagdes cirurgicas pos-operatorias de espécies braquicefalicas no periodo pré-
operatorio ¢ em torno de 12%, com 5% desenvolvendo dispneia grave ou morte. Em geral, as
principais preocupagdes associadas a anestesia do paciente com sindrome das vias aéreas
braquicefalicas sdo o desenvolvimento de obstrucdo das vias aéreas (parcial ou completa) em
qualquer periodo anestésico (desde a sedagdo pré-operatéria a recuperacao completa) e tendéncia
para bradicardia e regurgitacio (MCDONELL & KERR, 2015).

As anomalias sofridas por esses animais interferem na aspiracdo do ar até os pulmoes, e
dependendo da gravidade do caso, estimulam o sistema digestivo e dificultam a termorregulacao do
paciente (LOPEZ, 2015). Espécies com anomalias da sindrome apresentam sinais importantes no
trato gastrointestinal, como gastrite, esofagite e duodenite, devido a aerofagia (PONCET, 2005).

Os animais que possuem essa patologia podem apresentar a sindrome da angustia respiratoria
aguda (SARA), ou seja, grande acimulo de fluidos e inflamagao, dificultando a respiracao e podendo
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levar a morte subita.

Na avaliagdo pré-anestésica o paciente deve ser submetido a diversos exames, como por
exemplo, de imagem (Raios-X) e hematoldgicos (Hemograma), para minimizar os riscos anestésicos
e promover uma maior seguranca ao animal (BRODBELT; FLAHERTY & PETTIFER, 2015).

O eletrocardiograma (ECG) ¢ um dos exames realizados que permite a transcrigdo e a analise
da frequéncia e ritmo cardiacos, sendo essencial para o diagnostico de arritmias e distirbios de
conducdo, além de sugerir distirbios eletroliticos e sobrecarga de camaras cardiaca (TILLEY &
SMITH, 2016), como dilatacao/hipertrofia ventricular direita ou hipoxia secundarias a sindrome da
via aérea do braquicefalico (GOODWIN, 2001).

Na avaliacao do ritmo cardiaco de pacientes que possuem a Sindrome da via aérea, ¢ comumente
notavel uma arritmia sinusal respiratoria, caracterizada por flutuagdes do tonus vagal mais marcado,
secunddrio a um esforgo respiratdorio e aumento da pressdo intratoracica como resultado ao
estreitamento das vias aéreas, além disso, se observa alteracdes associadas a vagotonia e arritmia
sinusal respiratoria acentuada (TILLEY & SMITH, 2016), e sdo predisponentes a bradicardia devido
ao alto tonus vagal em repouso (MCDONELL & KERR, 2015).

Animais braquicefalicos possuem maior dificuldade na intubacao, sendo avaliados pela escala de
Mallampati, que prevé visualmente e classifica o paciente em decubito esternal, com a boca aberta e
exposicio da lingua para frente (MOLINA & GARCIA, 2017).

Figura 3: Escala de Mallampati Modificada para Classificacdo do paciente canino.

Classificacaoc

Clasasa | Palato mole, faringe, & tonsilas palatinas viaiveis
Classe | Palato mole, palato duro & cnsta palabina visivess
Classe I Falato mole com redugac da visibiidade, apenas palato duro visivel
Classe IV Palato mole lolalmente ndo visivel
I I L1L] I
-— -

Fonte: Molina & Garcia, 2017.

No que concerne aos cuidados com o paciente, a MPA (Medicagao Pré-Anestésica) participa
do protocolo anestésico e ¢ muito utilizada para indugdo do animal a um sono superficial antes da
anestesia, para que haja uma sedacdo, facilitando seu manejo, além de auxiliar na diminuicao de
dosagens de outros farmacos durante o procedimento cirargico (MURREL, 2016).

Antes de ser aplicada a MPA, em animais braquicefalicos faz-se necessario uma pré-oxigenacao
de 10 a 15 minutos, devido o excesso de tecido do palato mole ¢ ao fato de que a maioria
dos medicamentos possui um efeito depressor da funcdo respiratéria (PEREIRA & YAMATO,
2015). Para uma MPA adequada, ha varias classes de farmacos (fenotiazinicos, benzodiazepinicos,
agonistas alfa2 adrenérgicos) com subclasses (acepromazina, midazolam, xilazina) entre eles. Em
animais braquicefalicos, como os caes da raga Boxer, por exemplo, o uso de firmacos fenotiazinicos,
com funcdo tranquilizante, podem causar sincopes vasovagais, devido a altos niveis de tonus vagal,
que pode ser evitado ao utilizar doses mais baixas do medicamento (PAWSON, 2010; DOWING
& GIBSON, 2018). A acepromazina, encontrada na classe dos fenotiazinicos, pode gerar minimas
alteragdes respiratorias, sendo recomendada somente a animais que possuem obstrucao leve a
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modera das vias aéreas (PAWSON, 2010; RANKIN, 2015).

Os periodos de indugdo e recuperagdo anestésica sao 0s mais perigosos para os pacientes
braquicefalicos, por possuirem caracteristicas cardiorrespiratorias especificas. Antes da indugdo
¢ necessaria a revisdo dos equipamentos disponiveis para saber se hd gases suficientes, se ha
vazamentos ¢ o tamanho ideal do tubo endotraqueal de acordo com o paciente. Normalmente ¢
nos periodos trans e poOs-operatorios, onde encontramos os maiores problemas com a anestesia
(FANTONI; CORTOPASSI & BERNARDI, 2017).

Ao longo da manuten¢do anestésica ha a recomendacdo de que, independente do procedimento
realizado, ¢ indicado sempre posicionar o animal com a cabega e o torax levemente elevados, em
relacdo ao abdome, para que com isso nao dificulte a respiracao, portanto, a mesa cirurgica deve ser
inclinada (SEGURA, 2011).

A fase da recuperagdo pode ser considerada uma das fases mais criticas para esses animais,
uma vez que o risco de morte nesse periodo ¢ ainda mais elevado do que em qualquer outro,
contabilizando um total de 47% de chances de 6bito (BRODBELT et al., 2008). Durante essa fase
eles tendem a regurgitar, por isso € necessario manter o tubo endotraqueal, evitando complicacdes,
como uma pneumonia por aspiragdo (ROBSON, 1995).

Antes de extubar (retirar o tubo endotraqueal), é necessaria uma limpeza da area, tirando o sangue,
caso a cirurgia tenha ocorrido na parte nasal, e o muco do local, devendo sempre estar preparado para
uma reintubagao rapida, caso haja necessidade. O ideal é sempre manter um controle da temperatura
corporal do animal, aferindo quando possivel at¢ que ela estabilize, ficando menos frequente a
afericdo e fazendo a extubacao (ROBSON, 1995).

Consideracoes finais

A Sindrome Braquicefalica possui varias complicagdes que pdem em risco a vida do animal, sendo
essencial que o proprietario perceba sinais caracteristicos desde cedo e procure um veterindrio para
intervencao da patologia antes da piora. Animais braquicefalicos possuem grandes riscos anestésicos
originando piora de quadro e surgimento de novas patologias caso a anestesia seja feita de maneira
inadequada. Para que se obtenha um diagnostico abrangente e um protocolo anestésico de qualidade,
sdo necessarios exames clinicos, fisicos e complementares. Além de averiguar o histérico completo
do paciente para evitar complicagdes severas.

Palavras-chaves: complicagdes, patologia, riscos anestésicos.

Keywords: Complications, pathology, anesthetic risks.
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