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ANESTESIA EM PROCEDIMENTO DE NEFRECTOMIA EM CAO - RELATO DE
CASO

MARIA ALICE DE CASTRO SANTOS; WANIA CLELIA DOS REIS BRITO PARANAIBA

Introducao: Este relato descreve o caso clinico de uma canina, Lhasa Apso de 9 anos de
idade e pesando 11,2 Kg, diagnosticada com neoplasia renal, cuja condicao exigiu a
remocgao cirurgica do rim direito, para isso a avaliagdo pré-anestésica, a escolha e
administracao dos protocolos pré-anestésicos, bem como o manejo intra e pos-operatorio
do paciente, precisam ser adequados a sua condigdao. Objetivo: Este trabalho visa expor
as particularidades da anestesia utilizada para este caso e suas complicagdes durante o
procedimento, descrevendo os farmacos utilizados e a monitoragdao do paciente até sua
recuperacao anestésica. Relato de caso/experiéncia: Neste caso, o animal apresentava
hematuria observada pela tutora e alteragdo na morfologia renal visualizado na
tomografia. Sem outras alteracdes em hemograma, funcao renal, hepatica e cardioldgica,
a anestesia balanceada foi planejada baseada na técnica multimodal de analgesia. A MPA
consistiu na aplicacao de dexmedetomidina (3 mcg/kg/IM) e metadona (0,3 mg/kg/IM),
visando o relaxamento muscular, sedacao e analgesia, com a subsequente indugao
anestésica realizada com propofol (2 mg/kg/IV), manutengao com isofluorano em
vaporizador calibrado em circuito reinalatério com volume inicial de 0,3% e bloqueio
local intraperitoneal com bupivacaina (2 mg/kg). Durante a cirurgia, a paciente foi
submetida a infusdo continua com lidocaina (40 mcg/kg/min), cetamina (10 mcg/kg/min)
e fentanila (5 mcg/kg/h), que proporcionou uma estabilidade hemodinamica satisfatoria,
porém foi necessario o ajuste do anestésico inalatorio de 0,3% para 0,8% de volume aos
40 min, devido ao aumento da FC e PAS observada na monitoracdo. Apds esta
intervencao a anestesia finalizou sem intercorréncias e complicagdes, com a paciente
recuperando rapidamente e de forma estavel. Conclusao: A associacao de farmacos de
diversas classes proporcionou uma excelente estabilidade anestésica e analgésica que em
conjunto com a monitoracdo dos sinais vitais durante todo o periodo anestésico, garantiu
um procedimento seguro ao paciente que apresentou uma recuperagao satisfatoria, além
disso a associacao dos farmacos permitiu a manutengdo anestésica com volumes baixos
de anestésico geral, sem depressao hemodinamica observada, importante para um
paciente com as condigoes apresentadas.
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