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Anestesia epidural lombossacra com lidocaina, bupivacaina e tramadol em bezerro (Bos
taurus) submetido a uretrostomia — Relato de caso
(Lumbosacral epidural anesthesia with lidocaine, bupivacaine, and tramadol in a calf (Bos

taurus) undergoing urethrostomy — Case report)

Resumo

Objetivou-se relatar o uso e eficacia da anestesia epidural lombossacra com lidocaina,
bupivacaina e tramadol num bezerro submetido a uretrostomia. Um bezerro, macho, 2 meses,
50kg, Girolando, foi atendido no Hospital Veterinario e diagnosticado com ruptura de uretra,
indicada cirurgia de uretrostomia. O protocolo adotado foi: medica¢do pré-anestésica com
acepromazina 1% (0,06mg/kg) intramuscular, botdo anestésico com lidocaina 1% sem
vasoconstrictor (1mL), divididos entre espaco subcutaneo e ligamento amarelo, bloqueio
epidural lombossacral, com lidocaina 2% sem vasoconstrictor (2mg/kg), bupivacaina 0,5%
sem vasoconstrictor (0,5mg/kg) e tramadol 5% (1mg/kg), com agulha de cateter 20G.
Avaliaram-se parametros fisiologicos (frequéncia cardiaca, respiratoria, e temperatura retal),
além de serem observados e relatados, a sensibilidade dolorosa, periodo anestésico habil,
qualidade da anestesia e analgesia e tempo de recuperagdo anestésica. Os resultados da
anestesia epidural lombossacra foram satisfatorios. Os parametros avaliados mantiveram-se
estaveis durante o trans-cirigico, dentro dos valores fisioldgicos para espécie. O periodo de
laténcia da anestesia epidural foi de cinco minutos, com duragdo total de 165 minutos para
retorno a posi¢do quadrupedal. O bloqueio anestésico epidural foi eficiente, dado a concessao
de satisfatorio efeito anestésico durante a cirurgia, controle da dor no pds-operatorio e rapida

recuperacgao anestésica.

Palavras-chave: Anestésicos Locais. Bovino. Bloqueio Peridural. Cirurgia. Opioides.

Abstract
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The objective was to report the use and efficacy of lumbosacral epidural anesthesia with
lidocaine, bupivacaine, and tramadol in a calf undergoing urethrostomy. A 2-month-old, 50kg
male Girolando calf was treated at the Adilio Santos de Azevedo Veterinary Hospital of IFPB
and diagnosed with urethral rupture, requiring urethrostomy surgery. The protocol adopted
was: pre-anesthetic medication with 1% acepromazine (0.06mg/kg) intramuscularly,
anesthetic button with 1% lidocaine without vasoconstrictor (ImL), divided between the
subcutaneous space and the ligamentum flavum, lumbosacral epidural block with 2%
lidocaine without vasoconstrictor (2mg/kg), 0.5% bupivacaine without vasoconstrictor
(0.5mg/kg), and 5% tramadol (Img/kg), using a 20G catheter needle. Physiological
parameters (heart rate, respiratory rate, and rectal temperature) were evaluated, and pain
sensitivity, effective anesthetic period, quality of anesthesia and analgesia, and anesthetic
recovery time were observed and reported. The results of lumbosacral epidural anesthesia
were satisfactory. The evaluated parameters remained stable during the trans-surgical period,
within the physiological values for the species. The latency period of epidural anesthesia was
five minutes, with a total duration of 165 minutes for return to the quadrupedal position. The
epidural anesthetic block was effective, given the satisfactory anesthetic effect it provided

during surgery, postoperative pain control, and rapid anesthetic recovery.

Keywords: Local Anesthetics. Bovine. Epidural Block. Surgery. Opioids.

1 Introducao

A anestesia epidural, tambem conhecida como peridural, ¢ a técnica de bloqueio
regional mais correntemente utilizada na Medicina veterinaria (Grubb e Lobprise, 2020),
julgada pela relativa facilidade de execugao, eficacia, seguranca e custo, na qual promove a
dessensibilizagdao ¢ diminui¢ao da motricidade de uma determinada area de forma reversivel,

através da interrup¢do da condugdo de estimulos nervosos periféricos (Skarda e Tranquilli,
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2017). O acesso ao espago epidural permite a administragcdo de anestésicos locais, assim como
de opidides, alfa 2 agonistas ou de anestésicos dissociativos, proximos ao seu local de agao,
mais precisamente, entre a dura-mdater e o ligamento amarelo do canal vertebral (Otero e
Portela, 2017).

Dessarte, nos bovinos o bloqueio epidural confere profunda analgesia para
intervengodes clinico-cirurgicas e dessensibilizacdo nervosa, a nivel de perineo, visceras
pélvicas e genitais, regido médio-sacral da garupa e a face posterior das coxas, com o paciente
em estacdo a pungdo sacrococcigea, em cendrios de prolapsos (retal, vaginal ou uterino) ou
atresia anal (Clarke et al., 2014). Para além, através da abordagem lombossacral, ha o
envolvimento de toda regido mesogastrica caudal, desde alcance retroumbilical, com
relaxamento muscular, paralisia temporaria dos membros posteriores e decubito, creditada em
casos de hérnias (umbilical, inguinal ou escrotal), uretrostomias, procedimentos ortopédicos
e/ou laparotomias pela linha alba (Duke-Novakovski et al., 2016; Garcia-Pereira, 2018).

Consoante ao descrito por Skarda e Tranquilli (2007), os ruminantes sdo tidos como
maus candidatos a anestesia geral devido ao eminente risco de complicagdes como
regurgitacdo, distensdo abdominal e lesdo muscular. Nisso, a técnica de anestesia epidural
pode ser recomendada e empregada seguramente nos bovinos, sem causar alteracdes
cardiorrespiratorias significantes, minimos efeitos colaterais e repercussdes sistémicas em
bezerros, entregando melhor qualidade da anestesia no transcirargico, rapida recuperagdo e
controle algico no pés-operatorio (Almeida et al., 2010; Natalini, 2010).

Nessa conjuntura, o uso desse bloqueio consolida-se como uma estratégia fundamental
em protocolos de anestesia balanceada ou multimodal, determinante no controle efetivo da
dor nessa espécie (Silva, et al., 2021). Diante disso, objetiva-se relatar o uso e eficicia da
anestesia epidural lombossacra com lidocaina, bupivacaina e tramadol em um bezerro

submetido a uretrostomia.
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2 Relato de Caso

Foi atendido no Hospital Veterinario Adilio Santos de Azevedo (HV-ASA) do IFPB,
um bezerro, macho, Girolando, com 2 meses de idade, pesando 50kg, pelagem vermelha, sem
histérico de vacinas e de vermifugagao. Ao relato do proprietario, o animal havia queimado o
prepucio com “cansancao” (Jatropha urens) ha 14 dias e urinava pela regido escrotal. A
propriedade dota de sistema extensivo a pasto nativo, com outros 30 animais. A agua
disponivel ¢ de agude e pogo artesiano.

Ao exame fisico, o animal apresentava-se em estacdo, ativo, bom estado nutricional,
pelos lisos, presenca de ectoparasitos (Rhipicephalus microplus), apetite presente, frequéncia
cardiaca 116bpm, respiratéria 28mpme temperatura 39,2°C dentro do fisiologico para a
espécie (Feitosa, 2014). As demais avaliacoes clinicas foram sem alteragdes. Durante o exame
especifico, observou-se necrose da pele na regido inguino-escrotal (Figura 1), estendendo-se
da parte caudal do prepucio até todo o envolto do escroto, com urina saindo adjacente aos
testiculos, o que confirmou a suspeita clinica de ruptura de uretra.

O hemograma pré-operatorio revelou leucocitose (18,05 x 10%/ pl) por linfocitose
(12,81 x 103/ ul) e monocitose (1,98 x 10%/ ul), e Proteinas Plasmaticas Totais (PPT) elevadas
(9,8 g/dL).

O paciente foi encaminhado a cirurgia de uretrostomia alta, conforme descrevem
Fubini e Ducharme (2017), passado o jejum sdélido e hidrico de 6 horas.

Na avaliacdo pré-anestésica o paciente foi classificado como ASA II (American
Society of Anesthesiologist), frequéncia cardiaca em 96bpm, frequéncia respiratoria de
20mpm, tempo de preenchimento capilar de 2 segundos, temperatura de 39.2°C, mucosas
normocoradas, grau de desidratagdo de 5% e nunca havia sido anestesiado. Como medicagao
pré-anestésica (MPA) foi usado acepromazina 1% (0,06 mg/kg, via intramuscular - IM),

permitindo que o paciente apresentasse efeito tranquilizante moderado apds vinte minutos,
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permitindo manipulacao sem relutancia, ser colocado em posigao para realizagdo do bloqueio
epidural, isento de taquicardia, taquipneia ou hipertermia.

No pré-operatorio foi utilizado como antibioticoterapia profilatica oxitetraciclina 20%
na dose de 20 mg/kg e anti-inflamatorio flunixina meglumina 5% (2,2 mg/kg)
intramusculares. Foi realizado inicialmente um botdo anestésico com lidocaina 1% sem
vasoconstrictor (1 mL), divididos igualitariamente entre espago subcutaneo e ligamento
amarelo, aguardando-se 5 minutos, empregou-se o bloqueio epidural lombossacral, com
lidocaina 2% s/v (2 mg/kg), bupivacaina 0,5% s/v (0,5 mg/kg) e tramadol 5% na dose de 1
mg/kg com agulha de cateter 20G, conforme passo a passo da Figura 2. Apos dezoito minutos
do término da realizacao do bloqueio foi iniciado o procedimento cirtrgico com duragao total
de setenta e cinco minutos, sem nenhuma intercorréncia trans-cirrgica.

A monitoracdo anestésica foi realizada através da avaliagdo dos parametros
cardiorrespiratorios: frequéncia cardiaca (FC), em batimentos por minuto (bpm), frequéncia
respiratoria (FR) em movimentos por minuto (mpm) e temperatura corpdrea (T°C) em graus
Celsius (°C).Mensurados imediatamente, apos periodo de laténcia da anestesia epidural (TO),
e a cada dez minutos transcorridos do inicio ao fim da cirurgia (T1... T70), dispostos na
Tabela 1. No periodo trans-anestésico, o animal apresentou FC média de 80,11£5,5bpm, FR
média de 20,4445,5mpm e a temperatura corpérea 37,4+1°C.

No pés-cirurgico imediato com o término da cirurgia, o animal assumiu decubito
esternal. Apos quarenta e um minutos foi observada tonicidade muscular sem estagdo.
Transcorridos mais trinta e dois minutos o paciente assumiu posi¢cdo quadrupedal, com
incoordenagdo nos membros pélvicos (MP), ainda apresentando déficit motor. Apos dezessete
minutos o animal manteve-se em posicdo quadrupedal, e alimentando-se, sem ataxia. Para
mais, ndo foi visto nenhum quadro de reacdo adversa, sialorreia, ndusea ou refluxo, nem tao

pouco reacdes de hipersensibilizacao.
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O tratamento pos-operatorio foi feito com oxitetraciclina20% na dose de 20 mg/kg
SID por trés dias e flunixina meglumina 5% (2,2 mg/kg SID) durante cinco dias

intramusculares (IM), com alta do paciente ao final.

3 Discussao

A realizacdo do bloqueio epidural denota preciso conhecimento anatomico da regido
de acesso e destreza na manipulagdo dos equipamentos, ante o estado de traquilizagdo e
natureza do paciente(Luna e Carregaro, 2019). A adocdoda dose média de acepromazina
pararuminantes (Carregaro e Gehrcke (2019) gerou efeito tranquilizante moderado,
confrontando os achados de Melo (2023) com efeitos leves, deixando o paciente tranquilo
para fazer o bloqueio, conferindo redugdo e estabilidade nos pardmetros com minimas
alteracdes na FC e T°C, ao passo da epidural ser mediada apenas pela contencdo e auxilio do
bezerro a posi¢ao quadrupedal, com membros pélvicos relaxados, para igual distribui¢do do
anestésico nas hemipartes (direita e esquerda) no espaco peridural (Massone, 2017).

Ap0s trinta e quatro minutos da MPA foi realizada a anestesia epidural. O trajeto de
introducdo da agulha foi bloqueado (subcutaneo e ligamento amarelo), com realizagdo de um
botdo anestésico para evitar o desconforto no animal e posterior pun¢do do espago epidural
com um cateter e deposicdo da associacdo de dois anestésicos locais sem vasoconstrictores
(s/v) e um opidide, lidocaina, bupivacaina e tramadol respectivamente.

Nao obstante, como sugerido por Luna e Carregaro (2019), antes da ministragdo
dosfarmacos foi confirmado o espago epidural, pelo refencial anatomico, teste da gota
pendente e aspiragdo do embolo da seringa, ausente de liquor ou sangue (Figura 2),
extinguindo risco de bloqueio respiratorio, o que corroborae justificaa utilizagao dessa técnica
para urestrotomia alta em bezerros, assim como para acesso retroumbilical, sem causar
alteracdes cardiorespiratorias e na pressao arterial média relevantes e minima depressdo do

sistema nervoso central (Silva, et al., 2021).
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A dose de anestésico praticada para o bloqueio epidural foi de 0,2 ml/kg,
intermediaria, baseando-se no peso do bezerro e nos achadosda literatura, que estendem-se de
0,1 a 0,3 mL/kg (Luna e Carregaro, 2019; Valverde e Sinclair, 2017), para os mais diversos
procedimentos e intervencdes caudais ao umbigo. A administragdo lombossacra da anestesia
epidural foi feita lentamente, a uma taxa de 1 ml/6s, inferior a de Massone (2017) de 1 ml/2 a
3s, tambem observando auséncia de resisténcia e gradativa flacidez da cauda, ataxia dos
membros pélvicos e miorrelaxamento.

A associagdo entre lidocaina e bupivacaina em anestesias epidurais ¢ um ponto que
diverge na literatura, em razao da caréncia de consenso quanto aos seus efeitos de sinergismo
e potencializacdo (Ronchi, 2019). Teoricamente, a combinagdo desses farmacos visa unir o
curto periodo de laténcia da lidocaina a analgesia prolongada caracteristica da bupivacaina.
Portanto, o protocolo utilizado seguiu a propor¢ao de 1:1, composta por volumes iguais de
lidocaina 2% e bupivacaina 0,5%, ambas sem vasoconstritor

Caracteristicamente, ratificando Luna e Carregaro (2019), o periodo de laténcia da
lidocaina foi de Smin, com perda de sensibilidade, relaxamento motor dos membros pélvicos
e prostracdo do animal, explicitando a condug¢do correta da técnica de bloqueio epidural LS. O
periodo habil de bloqueio de lidocaina 2% s/v ¢ de 120min (Luna e Carregaro, 2019) a
medida que a bupivacaina 0,5% s/v ¢ de 180min (Ronchi, 2019). Nesse contexto, a dura¢ao
da associagdo entre os farmacos apresentou um valor intermedidrio em relacdo aos seus usos
individuais.

Do intervalo da epidural, até inicio do procedimento cirirgico passaram dezoito
minutos para preparo do paciente. Os parametros cardiorespiratorios mensurados mantiveram-
se estaveis e dentro do fisioldgico para faixa etaria da espécie (Saba et al., 2025), salvo a
temperatura, que apresentou leve hipotermia transitoria, dada contribuicdo da vasodilatagao

causada pela acepromazina (Pettifer ¢ Grubb, 2017). A cirurgia foi conduzida apenas sob
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bloqueio regional e contenc¢ao fisica do paciente, mantendo-se a estabilidade dos parametros e
um controle algico eficiente no trans-anéstesico. A uretrostomia foi executada na regido
perineal, abaixo do arco isquiatico, alcangada e dessensibilizada a nivel sensitivo e motor pela
anestesia epidural, compativel pelo volume anestésico administrado a extencdo do bloqueio
(Skarda e Tranquilli, 2013).

E valido salientar que o paciente ndo foi submetido & anestesia geral, apenas mantido
pré-medicado e sob anestesia epidural. Nessa perspectiva, o bloqueio demonstrou eficacia
durante os setenta e cinco minutos do periodo transoperatorio, somados aos dezoito minutos
iniciais passados e estendendo-se por setenta e dois minutos no pds-operatério imediato. Ao
todo, o protocolo sustentou cento e sessenta e cinco minutos, elucidando a potencializagao
dos efeitos dos anestésicos locais utilizados.

Dessa forma, o periodo habil observado assemelhou-se aos achados de Ronchi
(2019) em modelos caninos, proporcionando um tempo anestésico superior ao da lidocaina
isolada. Assim, a associagdo equitativa com a bupivacaina resultou em uma duracdo de acao
intermediaria entre os dois farmacos, influenciando positivamente a recuperagdo pos-
anestésica, visto que o paciente assumiu o dectbito esternal imediatamente ap6s o término do
procedimento. Aos setenta e dois minutos, o animal tentou manter-se em estagdo, embora com
incoordenagdo dos membros pélvicos (MP). Dezessete minutos apos as primeiras tentativas, o
bezerro manteve-se em estacao estavel, sem sinais de ataxia.

A inclusdo do tramadol (1 mg/kg) de forma preemptiva via epidural trouxe
prolongamento do periodo analgésico. Como observado por Almeida et al. (2010), a dita via
potencializa a acdo dos opidides no corno dorsal da medula, garantindo conforto no pos-
operatorio imediato e minimizagdo dos efeitos colaterais sistémicos, mantendo os parametros

cardiorrespiratorios estaveis (Natalini, 2010). Logo, garante conforto e analgesia profunda,
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em perineo e regido inguinal, ideal para uretrostomias. Nao foi necessario resgate analgésico
no pos-cirargico imediato.

A abordagem epidural lombossacra foi uma técnica de bloqueio eficaz para
uretrostomia no bezerro, logrando excelente analgesia trans-operatdria, tranquila recuperagao
no poés-cirurgico e baixo custo, perfazendo um protocolo funcional para pratica a campo. No
mais, nao foi observado nenhum quadro de reagdo adversa, de hipersensibilizagao, ou

complicacdo, revelando a eficiéncia, seguranca e valor da anestesia conferida.

4 Conclusao

A anestesia epidural lombossacra com lidocaina, bupivacaina e tramadolfoieficiente,
dado a concesdo de satisfatorio efeito anestésico no periodo transcirtrgico, controle da dor
no poés operatério e rapida recuperacdo anestesica do paciente bovino no presente relato,

submetido a uretrostomia, sem nenhum quadro de complicacao anestesioldgica.

Conflito de interesse

Os autores declaram nao existir conflito de interesse.
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Tabelas

Tabela 1 — Valores das frequéncias cardiaca (FC — em bpm), respiratoria (FR — em mpm),
temperatura corporal (TC) no pré e trans-cirtrgico de um bezerro submetido a anestesia
epidural lombossacra com lidocaina, bupivacaina e tramadol para realiza¢do de uretrostomia.
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Parametro TO T1 T10 T20 T30 T40 T50 T60 T70

FC (bpm) 8 79 8 8 8 77 74 8 85
FR (mpm) 18 15 24 24 23 22 21 20 25
TC (°C) 37,6 37,5 38 36 378 378 378 376 362

278  Legenda: Valores aferidos do pré e transcirirgico expostos em tempo (TO... T70), de um
279  bezerro submetido a uretrostomia. Fonte: O autor (IFPB), 2025.

280  Figuras

281  Figura 1- Necrose de pele na regido inguino-escrotal de bezerro, apds lesdo causada por
282  Jatropha urens.

283

284  Figura 2 — Realizacdo de bloqueio epidural lombossacral com lidocaina, bupivacaina e
285  tramadol em bezerro submetido a uretrostomia.

286

287  Legenda: A - Introducdo do cateter com mandril e bisel direcionado cranialmente em angulo
288  de aproximadamente 80° caudal e seringa. B - Teste da gota pendente e aspiracdo do émbolo
289  da seringa. Figura C - Administracdo do bloqueio epidural. Fonte: HV-ASA IFPB, 2025.
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