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Informacées do artigo Resumo

O jabuti-piranga (Chelonoidis carbonaria), espécie de testudineos,

Palavras-chave . . . e 1 .
apresenta particularidades anatémicas e fisiolégicas que tornam a anestesia

Farmacos injetaveis

Midazolam um procedimento desafiador. Somado a isso, existem poucos relatos de
Propofol casos e de protocolos anestésicos seguros a serem seguidos para esses
Testudines pacientes. O presente artigo teve como objetivo relatar as técnicas e
DOl procedimentos anestésicos empregados em um exemplar de jabuti-piranga,
doi.org/10.26605/medvet-v18n1- pesando 1,71 kg, submetido a celiotomia para retirada de corpo estranho.
6094 O paciente se apresentava inquieto e com sinais de dor, como vocalizacdo e

Citaca exposi¢do de pénis hd 6 meses. Na anamnese foi observada a presenca de
itacdo
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secrecdo nasal e ruido respiratério, casco disforme e lesdes superficiais. Pelo
exame radiogréfico foi evidenciada uma estrutura afilada radiopaca,
medindo 3,3 cm de comprimento de permeio, condizente com o formato de
um prego. Diante do quadro, optou-se por tratamento cirdrgico. Como
medicacdo pré-anestésica, fez-se o uso de metadona (0,2 mg/kg; IM) e
midazolam (0,5 mg/kg; IM) e a inducgdo anestésica foi realizada com a
administracdo de propofol (7 mg/kg; V). Apds relaxamento muscular, o

-~v18n1-6094 animal foi intubado com tubo endotraqueal nimero 2,0 (sem cuff) e infusdo

continua de propofol (0,05-0,6 mg/kg/minuto). Para analgesia foi realizado o
bloqueio local com a técnica splash block em cavidade abdominal com
bupivacaina 0,5% (0,7 mL) sem vasoconstritor apds incisdo cirirgica. Os
pardmetros fisiolégicos monitorados, como frequéncia cardiaca e
respiratdria, temperatura cloacal, oximetria e capnografia se mantiveram
estaveis durante todo o procedimento anestésico. Ao final da anestesia foi
administrado flumazenil (0,05 mL; IV), doxapram (0,5mL; IV) e adrenalina
(0,05mL; IM). O procedimento anestésico escolhido foi seguro, obteve
sucesso e nao houve intercorréncias.
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Abstract

The red-foot tortoise (Chelonoidis carbonaria), a species of testudines, has anatomical and physiological
particularities that make anesthesia a challenging procedure. Added to this, there are few case reports and safe
anesthetic protocols to be followed for these patients. This article aimed to report the techniques and anesthetic
procedures used in a specimen of piranga tortoise, weighing 1.71 kg, underwent celiotomy to remove the foreign
body. The patient was restless and with signs of pain, such as vocalization and penis exposure for 6 months. In the
anamnesis, the presence of nasal secretion and respiratory noise, deformed hull and superficial lesions were
observed. The radiographic examination showed a thin radiopaque structure, measuring 3.3 cm in length,
consistent with the shape of a nail. Faced with this situation, we opted for surgical treatment. As pre-anesthetic
medication, methadone (0.2 mg/kg; IM) and midazolam (0.5 mg/kg; IM) were used, and propofol (7 mg/kg; IV)
was administered. After muscle relaxation, the animal was intubated with a number 2.0 endotracheal tube
(without cuff) and continuous infusion of propofol (0.05-0.6 mg/kg/minute). For analgesia, local blockade was
performed with the splash block technique in the abdominal cavity with 0.5% bupivacaine without vasoconstrictor
(0.7 mL) after surgical incision. The monitored physiological parameters, such as heart and respiratory rate, cloacal
temperature, oximetry and capnography, remained stable throughout the entire procedure. At the end of
anesthesia, flumazenil (0.05 mL; IV), doxapram (0.5 mL; IV) and adrenaline (0.05 mL; IM) were administered. The
anesthetic procedure was safe, successful and there were no intercurrences.

Keywords: injectable drugs; midazolam; propofol; Testudines.
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1| Introducéao

O jabuti-piranga (Testudines; Cryptodira;
Reptilia; Anapsida) é uma das principais espécies
de Testudines terrestres constituintes da fauna
brasileira, representando uma grande proporcéo
dos animais atendidos na clinica médica e
cirtrgica de animais selvagens. E uma das diversas
espécies de répteis que possuem indmeras
particularidades  fisioldgicas, anatdmicas e
metabdlicas, por serem animais categorizados
como pecilotérmicos, ou seja, o metabolismo
dependente da temperatura ambiental (Scarabelli
e Di Girolamo, 2022). Os répteis sdo animais
ectotérmicos e pecilotérmicos, ou seja, precisam
obter calor de fontes exteriores para manter a
temperatura corporal e ndo conseguem manté-la
de maneira constante, variando de acordo com o
ambiente, o que influencia em seu metabolismo
(Emidio Junior e Barrada, 2018).

A ingestdo de corpos estranhos por
testudineos é uma das situagdes mais comuns
considerando animais mantidos sob cuidados
humanos e, normalmente, estd relacionada a
condi¢cbes de ambiente impréprio e manejo
inadequado (Mas, 2001). Os jabutis sdo curiosos e
podem explorar objetos com a boca e, assim,
podem confundir alimentos naturais, folhas e
frutas, com pedacos de papel, plastico, pedras ou
outros (Silverman, 2006). Além disso, alguns
objetos brilhantes podem chamar atengdo desses
animais. Por isso, é importante que esses animais
tenham um recinto na propriedade do tutor, e ndo
sejam mantidos soltos dentro de casa ou no
quintal. Ademais, deve haver limpeza do recinto e
monitoracdo para garantir que ndo haveré pregos
e arames soltos, cascalhos ou qualquer outro
detrito que possa ser ingerido.

Por serem ectotérmicos, os testudineos
submetidos a procedimentos anestésicos devem
apresentar temperatura corpdérea na média ou
acima dos valores ideais (entre 25°C e 30°C)
(Cubas e Baptistotte, 2007) com intuito de garantir
uma boa absorcdo e metabolizacdo dos farmacos
utilizados (Olsson e Simpson, 2018). Esses animais
possuem a capacidade de ficar por longos
periodos em apneia com possibilidade de
respiracdo anaerdbia (Parra et al., 2009), tornando
a anestesia inalatéria um desafio, tendo em vista
que os agentes volateis necessitam de ventilagdo
para que obtenha o efeito anestésico desejado.
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Desse modo, considerando a depressédo
respiratoria e o estado de apneia dos testudineos, a
anestesia total intravenosa (TIVA) é a opgdo mais
eficaz e a escolhida para essas situagdes (Scarabelli
e Di Girolamo, 2022). Objetivou-se descrever sobre
o sucesso de protocolo anestésico realizado em um
jabuti-piranga, submetido a celiotomia para
remocdo de corpo estranho.

2 | Descricao do caso

Um jabuti-piranga (Chelonoidis carbonaria),
macho, trés anos de idade e pesando 1,7 kg, deu
entrada em uma clinica veterindria na regido
metropolitana de Belo Horizonte/MG para avaliacdo
veterindria. O tutor relatou durante o atendimento
que o animal se encontrava “fechado”, com a pele
soltando na regido da cabega e/ou pescoco,
apresentava sinais de dor como vocalizagdo,
exposicdo do  pénis com frequéncia e
comportamento inquieto ha aproximadamente seis
meses. A alimentagdo diaria fornecida ao animal era
legumes, frutas, carne, ovo, racdo propria e
principalmente de felinos. Durante o atendimento
veterinadrio, o paciente se mantinha prostrado e
retraido no casco. Além disso, apresentava secrecdo
nasal, ruido respiratério, casco disforme e lesdes
superficiais na pele do pescoco.

A conduta inicial foi solicitar a realizagdo de
exame radiogrdfico em posicdes rostrocaudal,
lateral direita e dorsoventral (Figura 1). O exame
radiografico evidenciou discreto aumento da porgéo
ventral da cavidade celomética em relacdo aos
campos pulmonares, sem evidéncia de ovos
calcificados. O  segmento intestinal  estava
preenchido por particulas radiopacas agrupadas em
porcdo caudal direita da cavidade celomatica,
acompanhado de estrutura afilada radiopaca e outra
maior radiopaca, medindo 3,3 cm de comprimento
de permeio, condizente com formato de um prego
(Figura 1). Por meio do laudo radiogréfico, a suspeita
de corpo estranho foi constatada em trato intestinal
e o paciente foi encaminhado para a cirurgia de
celiotomia de emergéncia para remocdo da
estrutura.

O animal foi conduzido para o bloco cirtrgico
e colocado na mesa cirlrgica sob um tapete térmico
ainda em posicdo ventral para aplicacdo da
medicacdo pré-anestésica (MPA).
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Figura 1. Imagens de exame radiografico pré-cirdrgico em jabuti-piranga (Chelonoidis carbonaria). Proje¢des rostrocaudal
(A), dorsoventral (B) e lateral direita (C) evidenciando estrutura afilada radiopaca compativel com prego. (D) Corpo estranho

(prego) retirado apds celiotomia.

Foi administrado metadona 0,2 mg/kg por via
intramuscular (IM) (Mytedom 10 mg/mL, Cristélia,
S&o Paulo, Brasil) e midazolam 0,5 mg/kg por via IM
(Dormire, 5 mg/mL, Cristélia, Sdo Paulo, Brasil) como
medicagdo pré-anestésica no membro toracico
esquerdo. O relaxamento muscular e a sedagdo
foram observados com aproximadamente 23
minutos apds a administragdo da MPA, sendo
observada a perda do reflexo de cauda e membro.
Mediante a realizagdo do pincamento de membros e
da cauda, o animal ndo os retraiu, além disso, houve
perda do reflexo de retragdo da cabeca, permitindo
acesso venoso em jugular direita e inicio da
administracdo do anestésico intravenoso. Apds a
sedacdo do paciente, com diminui¢do dos reflexos,
ele foi posicionado em decubito dorsal e realizado

acesso venoso em jugular direita com cateter 22G
(Descarpack, Sdo Paulo, Brasil), fixado com
esparadrapo, para administracdo de TIVA utilizando
propofol (Propovan 10 mg/mL, Cristélia, Sdo Paulo,
Brasil) na taxa de 0,05-0,6 mg/kg/minuto com auxilio
de uma bomba de seringa. A inducéo anestésica foi
realizada com propofol 7 mg/kg por via intravenosa
(IV) (Propovan 10 mg/mL, Cristélia, S&o Paulo, Brasil).
Em seguida, o paciente foi intubado com tubo
endotraqueal 2.0 mm, sem bal3o.

Foi realizado o bloqueio local com a técnica
de splash block em cavidade abdominal com 0,7 mL
de bupivacaina 0,5% (Neocaina, 5mg/mL, Cristélia,
Sao Paulo, Brasil) sem vasoconstritor apds incisdo
cirdrgica. A monitoragdo anestésica foi feita com o
uso de eletrocardiograma, oximetro de pulso
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(saturacdo de oxi-hemoglobina e frequéncia de
pulso), capnégrafo (diéxido de carbono ao final da
expiragdo e frequéncia respiratdria) e termdmetro
(temperatura cloacal). Ao final da anestesia foi
administrado flumazenil 0,05 mL por via IM
(0,7mg/kg, Flumazenil, Cristdlia, Sdo Paulo, Brasil),
doxapram 0,5mL por via IM (0,1mL/kg, Doxapram,
Cristélia, S&o Paulo, Brasil) e adrenalina 0,05 mL por
via IM (1mg/kg, Epifrin, Cristalia, Sdo Paulo, Brasil).

O protocolo anestésico escolhido ndo
apresentou intercorréncias. O tempo cirdrgico foi de
110 minutos com parédmetros vitais se mantendo
estaveis durante todo o transanestésico, segundo
parédmetros normais para a espécie e sem indicios
de estimulos nociceptivos (Figura 2). Apds o
procedimento, o animal voltou a ter reflexos com 18
minutos apds o fim da administragdo de anestésico,
porém foi mantido em incubadora, sob observacédo
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do médico veterinario responsédvel da clinica
veterindria. A incubadora foi mantida com
temperatura e umidade controladas por mais 1 hora
para evitar perda de temperatura no pds-cirdrgico
imediato e para otimizar a recuperacdo total do
paciente. Animal apresentava temperatura de
31,6°C ao final do procedimento e no retorno
anestésico se manteve alerta, responsivo, mas pouco
ativo. Apds 30 minutos de procedimento, o animal ja
se deslocava e apresentava apetite. Ndo foram feitas
medicac¢bes no pds-anestésico em virtude do tempo
de agdo dos farmacos ja utilizados no transcirurgico.
O animal recebeu alta quatro dias apds o
procedimento cirlrgico, sem maiores complicacdes,
e durante todo esse tempo foi submetido a
administragdo de tramadol (50 mg/mlL, por via
subcutanea; 0,40 mL) e ceftriaxona (100 mg/mL; IM;
0,30 mL).

1

ETCO2 FR
32 5 5
69 29 20

Figura 2. Valores méximos e minimos médios dos pardmetros fisioldgicos, tais como frequéncia cardiaca (FC), frequéncia
respiratéria (FR), pressdo arterial sistdlica (PAS), média (PAM) e diastdlica (PAD), didxido de carbono ao final da expiragédo
(ETCO2), em jabuti-piranga (Chelonoidis carbonaria) submetido a anestesia geral para retirada de corpo estranho intestinal,

com mensuracgdes a cada 10 minutos, durante 2 horas.

3 | Resultados e Discussao

A anestesia em testudineos requer cautela.
Suas particularidades andtomo-fisioldgicas tornam
dificil a escolha de protocolos anestésicos seguros e
eficazes que promovam estabilidade hemodindmica,
uma boa sedacdo, analgesia e antinocicepcdo

(Scarabelli e Di Girolamo, 2022). Ainda ha pouca
evidéncia cientifica sobre os efeitos de diversos
farmacos nesses animais e a falta de equipamentos
anestésicos e de monitoragdo especificos para a
espécie torna a realizacdo de procedimentos ainda
mais complicada. Dessa forma, relatos de casos de
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procedimentos anestésicos bem-sucedidos sdo de
suma importancia para guiar futuros procedimentos.

Esses animais possuem particularidades no
sistema respiratdrio, o que os torna pacientes
candidatos a procedimentos anestésicos especiais e
cautelosos (Farmer, 2010). A glote esta situada em
uma posicdo mais caudal, hd uma bifurcagdo
traqueal na regido cervical e os pulmdes apresentam
aspecto esponjoso acentuado em virtude da grande
constituicdo fibrosa, sendo que a anatomia difere
consideravelmente entre as espécies. A extensdo da
parte respiratéria do pulmido e do saco aéreo
depende do ambiente em que os animais vivem e
da exigéncia da reserva de ar para uma eficiente
troca gasosa. Ademais, esses animais ndo sdo
dotados de diafragma, o musculo serrétil e
abdominal obliquo sdo responsaveis pela inspiracdo
e o transverso abdominal e peitoral pela expiracdo
(Klein e Cood, 2010). A variabilidade de
caracteristicas morfolégicas pulmonares em répteis
estd condicionada em interferir na movimentacéo
pulmonar e no gasto energético para ventilacdo,
proporcionando padrdes respiratérios distintos
(Pages, 1990).

O sistema circulatério da espécie também tem
suas particularidades, sendo a principal a presenca
de apenas trés cdmaras cardiacas (dois atrios e um
ventriculo). No entanto, o ventriculo consegue atuar
como um coracdo de quatro camaras e, dessa forma,
o sangue oxigenado e o ndo oxigenado raramente
se misturam (O'Malley, 2007). Existem trés regides
dentro do ventriculo: cavum venosum, arteriosum e
pulmonare. O cavum arteriosum recebe sangue
pulmonar e o direciona para o venosum, e deste ha
origem dos pares de arcos adrticos para a circulacdo
sisttmica (Schumacher e Yelen, 2006). A
diferenciacdo do fluxo sanguineo e a separagdo dos
tipos sanguineos ocorrem pelas diferencas
pressoricas dos intervalos de eje¢do sanguinea.
Devido a esta divisdo ventricular, os répteis s&o
capazes de realizar comunicagdes do tipo shunts
intracardiacos para permitirem a estabilizagdo da
concentracdo de oxigénio sanguineo durante as
pausas respiratérias, para aumento da temperatura
corporal e direcionamento sanguineo para regides
afastadas dos pulmdes durante os periodos de
apneia (Nugent-Deal, 2016). Considerando a
fisiologia dos répteis, durante o procedimento
anestésico foi utilizado colchdo térmico, com intuito
de manter uma faixa de temperatura adequada para
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a espécie, que varia de 28 a 30°C, otimizando o
desempenho metabdlico.

O sistema porta-renal também pode ser
considerado como uma caracteristica peculiar para a
espécie, uma vez que o sangue é direcionado a
regido renal previamente a circulagdo central
(Skypes e Greejacre, 2006). Quando esses animais
estdo em repouso o sistema estd ativo e as fibras
adrenérgicas fazem com que a vélvula se feche,
direcionando o sangue para os rins. Em situages de
estresse, o sistema estd inativo e fibras colinérgicas
agem para que a vélvula se abra e o sangue seja
direcionado para o resto da circulagdo. Esses shunts
cardiacos comprometem a monitoracdo respiratoria
e a ventilacdo desses pacientes (Scarabelli e Di
Girolamo, 2022). Essa diferenca de concentragédo
alveolar e cerebral, devido as circulagdes sanguineas
independentes, pode comprometer a correta
monitoragdo da profundidade anestésica e
aumentar o tempo de recuperagdo (Schumacher e
Yelen, 2006).

A escolha de farmacos para testudineos é
desafiadora (Schumacher e Yelen, 2006) devido a
todas suas  particularidades  anatdbmicas e
fisiolégicas, e foi pensada visando manter a
estabilidade do animal durante o procedimento e
minimizar os efeitos colaterais. A metadona é um
opioide agonista total em receptores mu (u) com
acdo analgésica. Nos répteis, hd predominio de
receptores p e, dessa forma, os opioides apresentam
melhor  desempenho  (Bertelsen, 2007). O
midazolam é um benzodiazepinico com acdo em
receptor GABA, com funcdo sedativa e
miorrelaxante (Spinosa, 2017). A combinagdo de
metadona e midazolam promoveu uma boa
sedacdo, analgesia e relaxamento muscular, que
permitiram o acesso venoso a jugular e imobilizacdo
do pescoco do animal.

O doxapram é um farmaco com objetivo de
estimulacdo do sistema respiratério e nervoso
central, com intuito de facilitar o retorno da
consciéncia do paciente (Klaphake et al., 2018),
sendo usado conforme realizado por Bosso (2008).
A adrenalina foi usada com a finalidade de estimular
o sistema simpético e assim reverter o shunt
intracardiaco e o flumazenil para reverter o
midazolam (Borges et al., 2022). O estudo de
Overgaard et al. (2002) evidenciou que a
noraepinefrina  foi suficientemente capaz de
promover efeito cronotrépico e inotrépico, sendo
Gtil para garantir funcionamento cardiovascular, bem
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como foi capaz de promover aumento nas pressdes
pulmonares e sistémicas de forma dose-
dependente. O estudo ainda demonstrou que
tartarugas sobre efeito de anestesia apresentam
shunt  esquerda-direita, com variacdo de
comunicac¢des mediadas pela atividade adrenérgica
nos vasos, sendo o efeito mais pronunciado
mediante alteragdes nas resisténcias sistémica e dos
pulmdes (Overgaard et al., 2002). O mesmo efeito
de desvio shunt esquerda-direita também foi
observado por Greunz et al. (2018) mediante uso de
isoflurano. O propofol, anestésico geral lipossoltvel
de rapida agdo, permite uma indugdo répida com
menores efeitos colaterais e cumulativos no
organismo, além de promover uma recuperacdo
mais rapida quando comparado a outros farmacos
similares (Berry, 2017). A bupivacaina foi utilizada
como anestésico local com a finalidade de propiciar
uma analgesia no transanestésico e para reduzir as
doses dos demais farmacos utilizados, e,
consequentemente, seus efeitos colaterais (Valente
et al., 2013). A intubacdo é importante para garantir
suporte ventilatério para o paciente. Optou-se pela
ndo utilizacdo do cuff devido a uma particularidade
dos testudineos, em que a traqueia é composta por
anéis completos de cartilagem (Longley, 2008) e,
dessa forma, o processo de insuflagdo do cuff pode
gerar danos a mucosa traqueal.

A anestesia total intravenosa (TIVA) foi
escolhida para esse paciente pensando nas
particularidades dessa espécie. Além disso, esses
animais possuem metabolismo basal mais lento,
sendo quase 20 vezes menor quando comparados
com mamiferos (Divers e Mader, 2006). Como
consequéncia, os répteis podem se manter em
apneia por horas, e sdo capazes de alterar o fluxo
sanguineo e direcionar o sangue para longe dos
pulmdes nessas situacdes (Schumacher e Yelen
2006). Durante a anestesia, estes shunts podem
comprometer a circulagdo sanguinea e a oxigenagéo
desse sangue, além de comprometer a
metabolizagdo e eliminagdo dos anestésicos
inalatorios (Klein e Cood, 2010). Em estudo
conduzido por MaclLean et al. (2008) era composto
por 49 animais, sendo que 32 tartarugas foram
submetidas a administragdo de propofol. O grupo
que recebeu propofol (5 mg/kg) apresentou apneia,
sendo esta controlada com movimentacdo dos
membros para estimulagdo respiratéria. Além disso,
observaram que houve maior relaxamento e menor

movimentacdo durante transporte para
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procedimento  laparoscépico. Dessa  forma,
observaram que o uso do propofol é benéfico,
seguro, sendo util para procedimentos anestésicos
devido a inducdo e recuperagdo rapidas. Dessa
forma, a TIVA é administrada diretamente na via
endovenosa, ndo depende da fisiologia respiratéria
e pode ser uma escolha mais benéfica para essa
espécie. No presente relato o uso de TIVA com
propofol foi suficientemente capaz de promover a
realizacdo segura do procedimento cirirgico bem
como rapida recuperagéo.

4 | Conclusao

O procedimento anestésico escolhido foi
seguro e obteve sucesso. O animal se manteve
estavel durante todo o transanestésico, segundo
parémetros normais para a espécie e sem indicios
de estimulos nociceptivos. Além disso, obteve um
bom retorno anestésico e recebeu alta quatro dias
apdés o procedimento cirurgico. A TIVA em
testudineos tem poucas evidéncias e estudos
especificos na literatura atual, mas apresentou-se
eficiente e pode ser a melhor escolha para esses
animais em virtude de suas particularidades em
relacdo ao sistema respiratério. Portanto, acredita-se
que esse relato possa auxiliar médicos-veterinarios
em futuros protocolos anestésicos seguros para a
presente espécie.
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