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Anestesia com Bloqueio do Plexo Braquial em C&o - Relato de caso
Peterson Moura Martins!
Guilherme Kanciukaitis Tognoli?

Resumo:

Este trabalho discute a eficicia e a seguran¢a do bloqueio do plexo braquial por abordagem axilar
guiada por ultrassom em cdes, com foco em uma cadela de pequeno porte submetida a osteossintese
de radio. A técnica utilizada incluiu uma associacdo de lidocaina com dexametasona, com o
objetivo de prolongar a analgesia e reduzir a necessidade de anestésicos geral durante o
procedimento. A anestesia total intravenosa (TIVA) foi aplicada em combinagcdo com bloqueio
locorregional para minimizar complicacGes anestésicas e promover estabilidade fisioldgica durante
0 transoperatorio. Os resultados demonstraram a eficacia do blogueio locorregional na manuten¢édo
de um plano anestésico seguro e na recuperacdo rapida e sem dor no p6s-operatorio. O uso do
ultrassom permitiu maior precisdo na administracdo da associacdo de anestésico local com
corticoide, reduzindo riscos de lesdes nervosas e vasculares e garantindo um bloqueio extenso do
membro tordcico. A associagdo de dexametasona com lidocaina 2% prolonga o efeito anestesico,
oferecendo um procedimento seguro e sem dor no pés-operatério, 0 que contribui para 0 bem-estar
do paciente e para uma recuperacdo tranquila. Este estudo ressalta a importancia do bloqueio

locorregional em conjunto com adjuvantes.

Palavras-chave: plexo braquial; cdo; anestesia.
Abstract:

This study evaluates the efficacy and safety of brachial plexus block using an ultrasound- guided
axillary approach in dogs, focusing on a small dog undergoing radio osteosynthesis. The technique
used included a combination of lidocaine and dexamethasone, with the aim of prolonging analgesia
and reducing the need for general anesthetics during the procedure. Total intravenous anesthesia
(TIVA) was applied in combination with locoregional block to minimize anesthetic complications
and promote physiological stability during the operation. The results demonstrated the effectiveness
of locoregional block in maintaining a safe anesthetic plane and rapid and pain- free postoperative
recovery. The use of ultrasound allowed greater precision in the administration of the combination
of local anesthetic and corticosteroids, reducing the risk of nerve and vascular injuries and ensuring

extensive blockage of the thoracic limb. The combination of dexamethasone with 2% lidocaine



prolongs the anesthetic effect, offering a safe and pain-free procedure in the postoperative period,
which contributes to the patient's well-being and a smooth recovery. This study highlights the

importance of locoregional blockade in conjunction with adjuvants.

Keywords: brachial plexus; dog; anesthesia.
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1. INTRODUCAO

O avango da anestesia total intravenosa e dos anestésicos locais para promover
procedimentos cirdrgicos, livre de dor, com maior seguranca no trans-anestésico e um pos
operatorio imediato satisfatério, vem ganhando cada vez mais espaco na medicina veterinaria.
Procedimentos anestésicos podem ter complicacGes, pois 0 uso de farmacos com doses altas para
proporcionar um plano anestésico adequado pode trazer intercorréncias durante a anestesia, em que
indices de mortalidade de 0,1% a 0,2% sédo relatados (Brodbelt et al., 2009). A anestesia por
bloqueio do plexo braquial em cées € uma técnica regional cada vez mais utilizada para cirurgias
em membros toracicos, devido a sua eficacia em promover analgesia prolongada e minimizar a
necessidade de anestesia geral (Lambertini et al., 2023; Joubert et al., 2004; Carereto, et  al.,

2005; Bustamante et al., 2022).

Além da associacao de diferentes farmacos, de diferentes classes e técnicas anestésicas,
0s blogueios loco regionais tém contribuido de forma importante para o controle da dor cirdrgica,
poés-operatoria, manutencdo de um plano anestésico estavel com baixas doses e concentracoes
anestésicas, estabilidade fisiolégicas do paciente no transoperatorio, € uma recuperacdo pos-
anestésica rapida e sem intercorréncias (Andrade, 2023). A lidocaina 2% é o anestésico local mais
utilizado na medicina veterinaria devido a sua versatilidade, podendo ser utilizada em infiltracoes
simples (bloqueios periféricos) ou complexas (bloqueios loco regionais), permitindo uma duracao
em média no bloqueio de 90 a 120 minutos. Os blogueios locorregionais vem tornando-se cada vez
mais populares na rotina dos médicos veterinarios anestesiologistas, devido a sua eficiéncia e
seguranca quando bem executados, tornando os procedimentos anestésicos mais seguros, fazendo
possivel a diminuicdo da dose de farmacos hipndticos e seus efeitos adversos. Adjuvantes sao
frequentemente adicionados aos anestésicos locais, por exemplo a dexametasona, estudos revelam
que a sua associa¢do tem como intuito prolongar o bloqueio, proporcionando maior periodo de
analgesia ao paciente (Kirksey et al., 2015; Castanho et al., 2021; Andrade, 2023).

Uma rede de nervos composto por fibras nervosas, sensitivas e motoras, que por sua vez,
inervam os membros toracicos, assim € o plexo braquial (Pinheiro et al., 2013). Com a abordagem
axilar é possivel promover uma dessensibilizacdo que abrange o imero, cotovelo, antebraco, carpo,
metacarpo e falanges (OTERO & PORTELA, 2018, p. 81), a escolha dos farmacos ideal para
realizar a dessensibilizacdo, varia de acordo com a necessidade da duracdo do bloqueio. A
lidocaina, um anestésico local do tipo amida, é frequentemente escolhida devido a sua acéo rapida
e a boa tolerancia em cées, no entanto, a duracao da sua acao pode ser limitada, especialmente em
cirurgias mais longas, para contornar esse problema, a dexametasona, um corticosterdide de acdo
prolongada, foi adicionada a solugdo anestésica. Estudos indicam que a dexametasona pode

potencializar e prolongar os efeitos da lidocaina, reduzir a inflamacéo e o tempo de recuperacao



pos-operatéria (NEVES, 2020). Essa associacao pode proporcionar uma analgesia mais rigorosa e

eficaz, sendo de grande valor no manejo da dor pds-operatoria, 0 que contribui para 0 bem-estar

do animal e uma recuperacdo mais tranquila (PINHEIRO et al., 2013; OTERO &
PORTELA, 2018, p. 81; NEVES, 2020).

Este trabalho teve como objetivo relatar a eficacia e duracao do blogueio do plexo braquial
por meio de abordagem axilar guiado por ultrassom, com associa¢do de lidocaina e dexametasona,
no caso uma cadela de 3 anos de idade, de 3 kg, da raca Yorkshire terrier foi submetida a anestesia
total intravenosa (TIVA), para realizar a reducdo da fratura por meio de osteossintese de radio. O
protocolo anestésico foi elaborado de forma minuciosa, considerando o potencial algico do

procedimento e o porte pequeno do paciente.

2. RELATO DE CASO

Cadela da raga Yorkshire terrier, trés anos de idade, pesando 3.0 kg, foi atendida em uma
clinica veterinaria localizada em Brasilia-DF. A paciente ndo apoiava 0 membro toracico direito e
apresentava crepitacdo em radio e ulna, foi solicitado uma radiografia de membro toracico, onde
foi constatada fratura completa, simples e transversa de radio e ulna, tornando necessario a reducao
da fratura por meio de osteossintese de radio.

Foi solicitado como exames pré-operatdrio hemograma (eritrograma e leucograma),
bioquimicos (uréia, creatinina, AST, ALT e fosfatase alcalina) e eletrocardiograma, onde nao foi
detectado nem uma alteracdo em ambos os exames. Na avaliacdo pré-anestésica o animal
apresentou estado excitacdo discreta, sinais de dor intensa na manipulacdo do membro, temperatura
de 39,0 C°, frequéncia respiratéria de 16 movimentos por minuto, frequéncia cardiaca de 109 por
minuto, pressdo arterial 110 mmHg, foi solicitado jejum solidos de (6 horas) e hidrico ndo foi
necessario.

Foi realizada a preparacdo do paciente para o procedimento cirargico, onde o mesmo foi
canulado com cateter 22G, estabelecendo o acesso intravenoso pela veia cefélica no membro
torécico esquerdo. A medicacdo pré-anestésica foi realizada por via IV, foi utilizada a associacao
de Dexmedetomidina 100mcg (2mcg/kg) e Metadona 10 mg (0,3 mg/kg) como opioide. Estudos
revelam que o emprego da dexmedetomidina é benéfico, por ter uma alta especificidade, mantém
uma boa estabilidade hemodinamica, reduz a concentracdo de anestésicos de manutencdo e tem a
possibilidade do uso de antagonistas para reverter seus efeitos (POERSCHKE, 2017).

Apds a MPA, foi realizada a tricotomia da regido proximal do Umero até os metacarpos
(campo operatorio), e na regido axilar para realizacdo do bloqueio locorregional. A técnica para
proporcionar analgesia no transoperatorio foi o bloqueio do plexo braquial com abordagem axilar
utilizando como anestésico local lidocaina 2% sem vasoconstritor com a dose de 7mg/kg associado

a dexametasona na dose de 2mg/kg diluido em solucéo fisiolégica em uma seringa de 3ml. A pré-



inducdo foi necessaria para aprofundar a sedacdo do animal, realizada com dose dependente de
propofol 10 mg. Com o paciente posicionado em decubito dorsal foi realizada a antissepsia na
regido axilar para iniciar a técnica do bloqueio guiado por aparelho de ultrassom.

O posicionamento do transdutor linear deve ser no nivel do espaco da axila, entre o
manubrio do esterno e o tubérculo supraglenoidal da escapula, para melhor visualizacdo dos nervos
do plexo braquial e fascia, a agulha é introduzida em direcao craniocaudal (OTERO & PORTELA,
2018). Apos a visualizacao da fascia e nervos de interesse, € distribuido corretamente o anestésico
local junto ao corticoide.

J& com a técnica do bloqueio realizada, foi feita a indugdo anestésica com a associacao de
cetamina na dose de 2mg/kg e propofol no volume de 0.8 ml na mesma seringa, o paciente foi
entubado com uma sonda endotraqueal N° 4. A manutencdo do plano anestésico foi feito uso de
remifentanil 5mg na infusdo continua com dose de 12 ug/kg/h e propofol na dose 6 mg/kg/h,
permitindo o paciente permanecer em plano superficial com reflexos palpebral e corneal presentes

e bulbo ocular levemente rotacionado.
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Figura 01 - Ficha de registro anestésico.
Arquivo gentilmente cedido por: Uarlei Pereira de Souza,
médico veterinario anestesista.




3. RESULTADO E DISCUSSAO

A cirurgia de osteossintese na paciente levou em média 40 minutos de procedimento,
durante o transoperatdrio ndo ocorreu intercorréncias cirdrgicas ou anestésicas, apresentando
frequéncia cardiaca média de 75 batimentos por minuto, temperatura corpdrea media de 38,5° C,
saturacdo média de oxigénio 98 SpO? e pressdo arterial media 79 mmHg, tais valores
permaneceram praticamente estaveis durante quase todo transanestésico, exceto por uma discreta
e rapida vasoconstri¢do devido ao pico da dexmedetomidina. A paciente permaneceu com o bulbo
ocular rotacionado e os reflexos palpebral e corneal presentes durante todo o procedimento
demonstrando que a técnica utilizada foi um sucesso livre de dor e complicac6es. No pos-operatorio

a paciente se mostrou tranquila, sem dor e sem vocalizagao.

A utilizagdo de bloqueios locorregionais, vem sendo cada vez mais adotada na medicina
veterinaria em procedimentos cirdrgicos, como no caso aqui relatado, uma cadela da raca Yorkshire
terrier submetida a osteossintese de radio. Essa técnica oferece vantagens importantes para o
manejo anestésico, pois permite uma analgesia eficaz e prolongada, reduzindo a necessidade de
anestésicos gerais, minimiza o risco de complica¢Bes associadas ao uso de doses elevadas de
medicamentos hipndticos e opidides (RIBEIRO e SILVA, 2022).

No bloqueio do plexo braquial, realizado aqui pela abordagem axilar guiada por ultrassom,
busca a dessensibilizacdo de uma area extensa, incluindo a por¢do distal do umero, cotovelo,
antebraco, carpo e metacarpo, conforme descrito por Otero & Portela (2018). O uso do ultrassom
€ um avanco técnico que aumenta a precisdo da administracdo dos medicamentos e a visualizacao
da anatomia, reduzindo o risco de complicagdes, como, puncdo venosa e lesdo em nervos. Essa
abordagem € vantajosa por permitir um controle mais eficaz do plano anestésico, eliminando a
necessidade de anestesia geral profunda e possibilitando uma recuperacdo pos-operatoria mais
rapida.

O uso de lidocaina a 2%, amplamente adotado na medicina veterinaria por sua seguranca,
¢ uma escolha comum para bloqueios periféricos e locorregionais. No entanto, seu tempo de
duracdo é limitado, podendo ser um desafio em procedimentos cirdrgicos prolongados. A
associacdo com dexametasona, um corticosterdide de longa acdo, é uma alternativa promissora
para prolongar o efeito anestésico da lidocaina, proporcionando uma analgesia mais rigorosa e
controlada, minimizando o desconforto pds-operatério do paciente. Estudos indicam que a
combinacéo de lidocaina com dexametasona pode prolongar a analgesia, melhorar a intensidade e
melhorar o bem-estar geral do animal (NEVES, 2020; KIRSKEY et al., 2015), assim como estudos
relatam a eficicia na associagdo da dexametasona junto a lidocaina com epinefrina, com o objetivo
de prolongar a dessensibilizacdo do membro tor&cico por meio do bloqueio do plexo braquial,
elevando a duracao do bloqueio de 168 para 343 minutos (KIRKSEY et al., 2015).

Existe o risco de pungéo venosa na artéria axilar, veia axilar e veia jugular, esses riscos séo



minimizados com o auxilio do aparelho de ultrassom, porém ainda existem. Sabe-se que a
epinefrina é um vasoativo, quando administrado intravenoso, pode promover uma taquicardia,

tornado a lidocaina sem vaso, uma op¢ao mais segura em casos de complicacdes na execucdo da
técnica (OTERO & PORTELA, 2018).

Os anestésicos locais, substancias que tém potencial de interromper a conducao nervosa de
forma reversivel, por bloqueio dos canais de sodio nas fibras aferentes, para isso, 0 anestésico local
precisa penetrar a camada fosfolipidica, chegar a porcédo interna do axdnio, para s assim, impedir
a troca de ions pelos canais de sodio. A velocidade do blogueio depende da anatomia de cada fibra
nervosa. As primeiras fibras a serem dessensibilizadas séo as fibras C (finas e ndo mielinizadas) e
Adelta (finas e mielinizadas), responsaveis principalmente pelos estimulos de dor e sensacéo
térmica, logo, ocorre o blogueio das fibras Abeta e Aalfa, que sdo mais espessas e mielinizadas e
responsaveis pelas sensacdes de tato, pressao e propriocepc¢do. Bloqueio é sequenciado, ocorrendo
a perda da sensacéo de dor, calor, tato, pressao profunda e por fim, a motora (GALLACCI et al.,
2012).

A técnica discutida exemplifica a importancia do uso da anestesia locorregional associada
a adjuvantes como a dexametasona para um manejo seguro e eficiente dos pacientes. A combinacao
de diferentes classes de medicamentos e técnicas anestésicas ajustadas ao perfil individual do
paciente, constitui um avancgo significativo na anestesia veterinaria, ndo apenas melhorando o
controle da dor, mas também, evitando os riscos de mortalidade e efeitos adversos associados ao
uso de doses elevadas de medicamentos. Esse modelo de anestesia multimodal e minimamente
invasiva representa um caminho promissor para a melhoria continua dos cuidados anestésicos em

medicina veterinaria.
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Figura 02 - Estruturas do plexo braquial identificadas em exame de ultrassonografia.
Fonte: OTERO & PORTELA, 2018.

4. CONSIDERACOES FINAIS

O blogueio do plexo braquial por abordagem axilar guiada por ultrassom, associada a
lidocaina e dexametasona, mostrou ser uma técnica eficaz e segura para procedimentos cirargicos
de membros toracicos em cdes. No caso relatado, essa técnica permitiu uma analgesia prolongada
e controle de dor no po6s-operatorio, minimizando a necessidade de doses elevadas de anestésicos
gerais e seus efeitos adversos. A paciente ndo demonstrou sinais de dor por cerca de 5 horas apds
o término do procedimento, tempo similar ao uso da lidocaina com vaso.

O caso ressalta o valor do bloqueio guiado por ultrassom, onde possibilita uma maior
precisdo na administracdo, reduzindo o risco de lesdes e melhorando o resultado anestésico e
analgésico. Assim, o uso de blogueios locorregionais associados a técnicas avancadas e adjuvantes
farmacologicos representa uma alternativa cada vez mais relevante para a medicina veterinaria,
contribuindo para procedimentos anestésicos menos invasivos e com melhores desfechos para o
paciente. (KIRKSEY et al., 2015).
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