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Cirurgica e Anestesiologia do Curso de Medicina Veterinaria da UFCG - aspectos 

com porta men la is, clinicos e la bo rat or in is. Patos, UFCG. CSTR/UAMV. 2009, 51 p. 

(Trabalho de conclusao de curso em Medicina Veterinaria) 

RESUMO 

Objetivou-se com este estudo avaliar os animais submetidos aos procedimentos de 

ovariosalpingohisterectomia e gastroenterotomia durante as aulas praticas da disciplina 

Tecnica Cirurgica e Anestesiologia do curso de Medicina Veterinaria da Universidade 

Federal de Campina Grande, bem como a atuacao dos alunos durante os referidos 

procedimentos nas aulas praticas didaticas. Para tanto foram utilizados oito animais 

distribuido em dois grupos previamente denominados grupo 

ovariosalpingehisterectomia (GOSH/ n=6) e grupo gastroenteretomia (GGAS /n=2). Foi 

avaliado o estado geral dos animais, hemograma, dosagens bioquimicas sericas como 

Ureia, Creatinina, Alanina Aminotransferase, Fosfatase Alcalina, Proteinas Totais, 

Globulina e Albumina, parametros fisiologicos (frequencias cardiaca e respiratoria e 

temperatura corporal), comportamento do animal, protocolo anestesico adotado, 

procedimento cirurgico e avaliacao da ferida cirurgica. Os registros foram realizados 

antes da cirurgia (DO), 24 e 72 horas apos a cirurgia (Dl e D3 respectivamente) e sete 

dias apos o D l (D7). Foi possivel constatar que os animais apresentavam bom estado 

geral antes do procedimento cirurgico em ambos os grupos. Entretanto, verificou-se um 

tempo cirurgico excessivo e falhas no manejo pos-operatorio dos animais. Assim pode-

se concluir que e necessario fornecer orientacoes gerais aos proprietaries, e tambem 

adotar medidas de monitoramento laboratorial como o perfil hematologico e bioquimico 

nas fases pre e pos-operatorio das cirurgias da disciplina, alem de uma fase de 

adaptacao dos animais para a cirurgia de gastroenterotomia, bem como devera ser 

trabalhado a conscientizacao e o comprometimento dos alunos da disciplina com os 

animais no pre, trans e pos- operatorio, no aspecto do bem-estar dos animais e da etica 

para com os mesmos. 

Palavras-chave: caes, cirurgia, bem-estar, aulas praticas. 



Viana, A. B.zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA Evaluation of dogs used in the practical lessons of discipline 

Anesthesiology and Surgical Technique Course of Veterinary Medicine. Patos, 

UFCG. CSTR/UAMV. 2009, 51 p. (Work of course conclusion in Veterinary Medicine). 

ABSTRACT 

The objective of this study to evaluate the animals subjected to the procedures of 

ovariosalpingohisterectomy and gastroenterotomy during the practical lessons of 

discipline Anesthesiology and Surgical Technique course for Veterinary Medicine, 

Federal University of Campina Grande, and the performance of students during these 

procedures in the classroom teaching practices. Therefore, we used eight animals 

distributed in two groups previously known ovariosalpingohisterectomy group (GOSH 

/n=6) and gastroenterotomy group (GGAS /n=2). We assessed the overall condition of 

the animals, blood count, serum biochemical as Urea, Creatinine, Alanine 

Aminotransferase, Alkaline Phosphatase, Total Protein, Globulin and Albumin, 

physiological parameters (heart and respiratory rates and body temperature), behavior of 

the animal, anesthetic protocol adopted, surgery and surgical wound assessment. The 

recordings were performed before surgery D(0), 24 and 72 hours after surgery (Dl and 

D3, respectively) and seven days after D l (D7). It was found that the animals had good 

general condition before surgery in both groups. However, there was an excessive 

surgical time and faults in the postoperative management of animals. Thus we can 

conclude that it is necessary to provide general guidance to owners and to adopt 

measures for monitoring laboratory as biochemical and hematological profde in the pre-

and postoperative course of surgeries and a stage adaptation of animals to the surgery 

gastroenterotomy, and should be working to raise awareness and commitment of 

students attending the course with animals preoperatively and postoperatively, in the 

aspect of good animal welfare and ethics to them both. 

Keywords: dogs, surgery, wellness, practical lessons. 
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1. INTRODUCAO 

A adocao de medidas de monitoramento e controle nas praticas cirurgicas 

veterinarias, a exemplo de perfd hematologico e bioquimica serica, vem ganhando 

espaco de carater indispensavel na avaliacao clinica geral do animal a ser submetido a zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

in terven9ao cirurgica, retratando um estado organico que nos permite questionar ou 

assegurar a viabilidade do procedimento diante do quadro clinico do animal, assumindo 

uma relevante importancia, principalmente aqueles sujeitos a m an ipula9ao didatica. 

As tecnicas cinirgicas comumente adotadas nas praticas para fins didaticos sao 

consideradas aquelas realizadas com maior freqiiencia na rotina clinica cirurgica, de 

aspecto eletivo ou profilatico/curativo, a que podemos nos referir a 

Ovariosalpingohisterectomia (OSH), bem como sim ula9oes de algumas tecnicas de 

importancia clinica patologica, proferidas a Gastroenteretomia (GEN), onde tambem se 

integram principios cirurgicos e fornece boa aplicabilidade interativa com exposto em 

sala de aula. 

A necessidade de se qualificar cirurgioes veterinarios de forma mais eficiente 

tern for9ado os educadores a considerarem metodos e abordagens diferentes para o 

treinamento cirurgico. Animais saudaveis foram considerados como uma boa op9ao 

para o ensino de procedimentos e principios cirurgicos em vez de terem de contar com 

um numero inconsistente e limitado de pacientes clinicos. A u t iliza9ao de animais 

saudaveis permitiu que os professores desenvolvessem laboratories de treinamento 

cirurgico para o ensino de procedimentos em um esfor90 para assegurar um nivel mais 

consistente de competencia e experiencia cirurgica para os medicos veterinarios 

iniciantes. 

Os metodos de ensino de tecnica cirurgica em Faculdades de Medicina 

Veterinaria em todo o mundo sao alvos de varios questionamentos e discussoes por 

parte de educadores e defensores do bem estar animal, quase que um conflito de 

principios envolvendo a necessidade do aprimoramento de habilidade e destreza na 

realiza9ao dos principals procedimentos em animais vivos com a reflexao etica e moral 

e de bem estar em torno desta pratica. 

Assim objetivou-se com este trabalho avaliar clinicamente, laboratorialmente e 

os aspectos comportamentais dos animais submetidos aos procedimentos de 

ovariosalpingohisterectomia e gastroenterotomia durante as aulas praticas da disciplina 
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Tecnica Cirurgica e Anestesiologia do curso de Medicina Veterinaria da Universidade 

Federal de Campina Grande. Ademais se objetivou avaliar a atuacao dos alunos durante 

os referidos procedimentos nas aulas praticas didaticas 
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2. REVISAO DE L I T E R A T U R A 

2.1. Ovariosalpingohisterectomia e gastroenterotomia - Indicacdes, conduta, 

complicacies e sew papel na pratica cirurgica didatica 

A ovariosalpingohisterectomia (OSH) e um procedimento cirurgico realizado 

com maior freqiiencia em caes e gatos (BECK et al., 2004a), sendo indicada nas 

esterilizacoes eletivas e no tratamento de alteracoes uterinas e ovarianas (WYKES & 

OLSON, 1999). 

A OSH e considerada o melhor metodo de controle populacional que alem de 

racional, evita o sacrificio em massa (SOARES & SILVA, 1998), previne contra 

doencas reprodutivas como cistos ovarianos, piometra, torcao uterina, prolapso uterino. 

ruptura uterina (STONE et al., 1998) e neoplasia mamaria (OLIVEIRA et al., 2003a) 

bem como determinadas anomalias congenitas. Ocasionalmente se observa 

complicacoes em praticas de OSH, e sua ocorrencia geralmente esta relacionada a uma 

tecnica cirurgica inadequada, observadas no pos-operatorio (INOE et al, 2004). 

Quanto a gastroenterotomia, diferente da OSH, nao possui carater eletivo ou 

profilatico, porem, assume um papel importante na clinica medica cirurgica, por ser 

uma pratica relativamente freqiiente na rotina clinica cirurgica em Clinicas Veterinarias 

e Hospitais escola (STERMAN et al, 1997) envolvendo a especie canina, 

principalmente animais jovens devido ao seu comportamento alimentar indiscriminado. 

mas que pode ocorrer em qualquer idade ou especie de animal (BOJRAB, 1996). Tal 

situacao clinica se deve a ingestao de corpos estranhos que impedem a passagem dos 

alimentos causando transtornos graves a exemplo das sindromes oclusivas, que se 

manifestam atraves de transtornos clinicos envolvendo o sistema digestivo, bem como, 

em casos mais graves, comprometimento sistemico, tornando-se necessario a adocao de 

uma tecnica cirurgica adequada que restrinja possiveis complicacoes em conseqiiencia 

de quebra do protocolo asseptico e negligencia pos-operatoria (EVANS et al, 1992). 

Tais caracteristicas favorecem a insercao desta pratica no conteudo programatico da 

disciplina de Tecnicas Cirurgicas em Hospitais Veterinarios Escola (SMEAK, 1997). 
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2.2. Condutas pre e pos- operatoria 

A obtencao dos melhores resultados inicia-se pelo planejamento cuidadoso, pelas zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

considera9oes pre-operatorias, dos fatores que podem afetar a eficacia ou a segurar^a da 

anestesia, juntamente com os procedimentos cirurgicos (STAINK, 2002). Segundo o 

mesmo autor, o planejamento pre- operatorio pode ser dividido em condutas para 

animais jovens, adultos e geriatras, devendo incluir os itens condi96es vacinais, 

presen9a de parasitas, ambiente e a personalidade do animal. 

2.3. Uso de animais em experimentacao 

A exper im en ta9ao animal, segundo a defin i9ao classica, e toda e qualquer pratica 

que utiliza animais para fins cientificos ou didaticos, e que envolve testes neurologicos, 

oculares, cutaneos, belicos etc. Abrange a disseca9ao e a vivissec9ao, que e a realiza9ao 

de in terven9oes em animais vivos, anestesiados ou nao. Esse termo significa, 

literalmente, "cortar (um animal) vivo" (GREIF, 2003). Segundo o mesmo autor trata-se 

de uma tecnica bastante antiga, ja que os primeiros relatos de observa9oes anatomicas 

reais surgiram por volta de 500 anos a.C, em anota9oes de Alcmeon, um nativo da 

colonia grega de Croton, que adquiriu pratica atraves da disseca9ao de cadaveres de 

animais. 

Entende-se por exper im en ta9ao um "procedimento levado a efeito visando 

descobrir principio ou efeito desconhecido, pesquisar uma hipotese ou ilustrar um 

principio ou fato conhecido" (BLAKISTON, 2005). 

No caso da "exper im en ta9ao animal", refere-se a procedimento realizado em 

animais, porem tal termo vem sendo utilizado de forma generica, devido as diferentes e 

variadas formas de uso destes animais, pois mesmo quando a exper im en ta9ao trata-se de 

uma simples observa9ao, o cientista realiza uma serie de in terven9oes, tais como a 

escolha daquilo que pretende observar, o procedimento para a observa9ao, ate chegar as 

formas mais sofisticadas de in terven9ao, o que permite que se fale em "exper im en ta9ao" 

(GREIF, 2000). 

Segundo Rollin (1998), as diferentes formas de u t iliza9ao de animais que se 

enquadram no campo da "exper im en ta9ao" atualmente podem ser divididas em sete 

categorias principais 

1. Pesquisa basica - biologica comportamental ou psicologica (Figura 2). 



18 

2. Pesquisa aplicada - biomedica e psicologica (Figura 1 e 3). 

3. O desenvolvimento de substancias quimicas e drogas terapeuticas. 

4. Pesquisas voltadas para o aumento da produtividade e eficiencia dos animais 

na pratica agropecuaria. 

5. Testes de varias substancias quanto a sua seguranca, potencial de irritacao e 

grau de toxicidade. 

6. Uso de animais em instituicoes educacionais para demonstracoes, dissecacao, 

treinamento cirurgico, inducao de disturbios com finalidades demonstrativas, projetos 

cientificos relacionados ao ensino. 

7. Uso de animais para extracao de drogas e produtos biologicos, tais como 

vacinas, sangue, soro, anticorpos monoclonais, proteinas de animais geneticamente 

modificados para produzi-las, dentre outros. zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

Figura 1. Imobilizacao total do 

animal para estudos 

neurologicos. Fonte:< http:// 

www.novivisezione.org > 

http://
http://www.novivisezione.org
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Figura 3 - Utilizacao de animais, na categoria tipo 2: Privacao de 

luminosidade para estudos em oftalmologia. Fonte: < 

http://www.novivisezione.org > 

2.4. Controle da dor e bem estar animal 

A dor induz a mudanca de comportamento, incluindo comportamento social, que 

pode ser especifico a cada animal ou especie (ALVES, 2008). Conforme Paddleford 

(2001) e Cruz (2002), o reconhecimento da dor nos animais difere dos humanos ja que 

sua manifestacao nao e verbal, apresentando- se como alteracoes comportamentais a 

serem interpretadas. 

A dor pode ser descrita de acordo com o local de origem em dor somatica 

originada na pele, musculos, ossos e outros tecidos; dor visceral que se origina nos 

orgaos internos, como trato gastrintestinal, trato respiratorio, dentre outros e dor 

neuropatica originada no sistema nervoso, manifestando-se como uma desordem de 

processamento da atividade neuronal. Ainda de acordo com sua intensidade e duracao 

pode ser dividida em dor aguda ou cronica (ALVES, 2008). 

http://www.novivisezione.org
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Alem da questao etica e moral do bem- estar animal, a dor e biologicamente 

danoso, por dificultar a cura de lesoes, devido a resposta de estresse causar 

emagrecimento, tanto pela reducao do apetite, como pelo aumento do consumo de 

energia; risco de automutilacao; possibilidade de se tornar cronica; depressao da funcao 

imune e em casos de pos- cirurgico aumento do tempo de recuperacao e maior risco de 

complicacoes pos-operatorias. Como exemplo, ratos portadores de cancer e submetidos 

a analgesia apresentaram 80% menor incidencia de lesoes de metastase que os que cuja 

dor nao foi tratada (PAGE et al 1993). 

Os animais respondem de formas diferentes aos diversos tipos de dor. Os 

comportamentos de alimentar-se, beber, dormir, lamber-se, cocar-se e comportamentos 

sexuais sao dados que fornece condicoes para analise das funcoes normais dos animais. 

Mudancas significativas nesses comportamentos podem ser produzidas em animais que 

apresentam dor severa e persistente. Os animais podem apresentar reacoes de defesa, 

resposta a ameaca e a estresse, luta, fuga, imobilidade e vocalizacao. Apresentam ainda 

choromingos, uivos ou gemidos, desuso membro afetado, relutancia em se deslocar. 

reducao da atividade, como a presenca do comportamento de limpar-se e lamber-se. Na 

maioria das especies, esses comportamentos tern caracteristicas fasicas, sao rapidas e 

repetidas varias vezes durante o periodo de atividade e tern como objetivo diminuir o 

estresse (ALVES, 2008). 

Os sinais fisiologicos indicativos de dor incluem alteracoes cardiopulmonares 

como taquicardia, taquipneia, superficializacao da respiracao e palidez das mucosas 

ocasionada pela vasoconstricao. Tambem e possivel incluir midriase, salivacao e 

hiperglicemia. Os sinais comportamentais da dor sao vocalizacao com latido e/ou 

gemido, protecao do local dolorido, automutilacao, inquietacao, apatia e perda de 

apetite (HANSEN, 1993). 

A dor patologica esta associada as cirurgias ou processos patologicos que 

provocam lesoes em orgaos ou tecidos, apresentando varios graus de intensidade 

(PADDLEFORD, 2001). Cruz (2002) e Luttgen (2003) relatam que a presenca de dor 

no periodo pos-operatorio pode contribuir para a elevacao da concentracao de Cortisol 

serico e assim levar ao retardamento da cicatrizacao, sendo de fundamental importancia 

o conhecimento sobre a identificacao da dor e seus mecanismos por parte do medico 

veterinario (ALMEIDA et al., 2006). 

Depois de uma lesao tissular pos-cirurgica, ocorrem profundas alteracoes 

neuroendocrinas decorrentes do estimulo hipotalamico, o qual se une por sua vez 
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diretamente com as vias da dor. Estas manifestacoes, definidas como "reacoes de 

estresse", caracterizam-se pela secrecao endocrina de hormonios catabolicos ezyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA in ib i9ao 

de substancias anabolizantes, como a testosterona e a insulina. Estes tipos de altera9oes 

originam uma m obiliza9ao de substratos, com ocorrencia de hiperglicemia e balan9o 

negativo de nitrogenio. O hipermetabolismo associado com a resposta ao estresse 

proporciona ao organismo uma maior disponibilidade energetica imediata, mas se as 

m odifica9oes se prolongam muito tempo, podem influenciar negativamente sobre a cura 

do paciente atraves de dois mecanismos: a excessiva perda de proteinas pode dar lugar a 

uma redu9ao da massa muscular, com o conseguinte atraso da recupera9ao funcional. e 

a imunodepressao secundaria a redu9ao da sintese de imunoglobulinas e d im in u i9 ao da 

atividade leucocitaria, gerando maior suscetibilidade as infec96es (KEHLET, 1988). zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

2.5. Uso didatico de animais vivos - Etica e Lei 

A etica na u t iliza9ao de animais nos cursos de gradua9ao e pos- gradua9ao e 

in st itu i9oes de pesquisa vem sendo mundialmente divulgada na midia e nas faculdades 

de medicina veterinaria. E preciso que os usuarios sejam conscientizados de que estes 

animais tern sensibilidade e de que e nossa responsabilidade, nao infringir dor e 

sofrimento a eles e dessa maneira formar medicos veterinarios mais conscientes, 

responsaveis e qualificados (RIVERA, 2000). 

Nas nossas Escolas de Veterinaria, existe um proposito cada vez maior de nao se 

utilizar a vivissec9ao, principalmente quando se trata de animais de companhia, em 

fun9ao de varios fatores: a) conscien tiza9ao da sociedade sobre principios eticos que 

regem a u t iliza9ao dos animais nao somente na pesquisa, mas no ensino da cirurgia 

animal; b) avan90s tecnologicos que permitem a cria9ao de modelos experimentais 

cujas respostas pouco ou nada diferem dos animais; c) ado9ao de alternativas de ensino 

pratico, proximas ou muito proximas do real; d) censura previa, direta ou indireta, dos 

alunos em algumas praticas que geraram mudan9as na estrategia de ensino de 

disciplinas que antecedem as de cirurgia, como farmacologia e fisiologia; e) perfil atual 

do estudante de veterinaria, principalmente oriundo das areas urbanas mais 

desenvolvidas, em cujo meio a in form a9ao e abundante a discutida com maior interesse; 

f) a indisponibilidade de animais de pequeno porte em centros de captura, dentre outros. 
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em face de limitacoes de codigos sanitarios adotados por alguns municipios 

(OLIVEIRA, 2008). 

A utilizacao de animais na medicina veterinaria para o ensino de tecnicas 

operatorias e comum em todas as universidades brasileiras que oferecam o curso e e 

tida, tambem, como uma pratica comum aceitavel pela grande maioria dos professores, 

e que tern se perpetuado atraves da falta de debate e questionamentos acerca de tais 

praticas (TREZ, 2005). 

De acordo com Ferrari (2003), a atual legislacao em relacao a utilizacao 

indiscriminada de animais no ensino, e uma questao legal. A Lei Federal preve 

penalidades para o uso de animais sempre que houver metodos substitutivos. Com o 

advento da Lei 9.605, que entrou em vigor no dia 30 de marco de 1998, e cujo grande 

merito foi o de transformar em crime o que antes era apenas uma contravencao, ou seja, 

a crueldade para com animais, a pratica da vivissecao passou a ser considerada delituosa 

caso nao adotados os metodos substitutivos existentes tanto no Brasil como em varios 

outros paises, conforme dispoe o artigo 32, § 1°. 

Ressalvadas as possibilidades de adocao de atitudes e de alternativas que se 

justificam no ensino de cirurgia veterinaria, nao se pode perder de vista que alguns 

procedimentos cirurgicos em animais vivos sao considerados importantes para a 

formacao do estudante de medicina veterinaria. Alem do treinamento cirurgico 

propriamente dito, o contato com situacoes reais e essencial para o condicionamento 

emocional, diante de ocorrencias que requerem atitudes imediatas e precisas, destreza e 

manobras adequadas, capacidade de decisao, ainda que mutavel no transcurso do ato 

cirurgico, e a crescente confianca e conhecimento, em funcao de tudo isso, mesmo em 

detrimento do estresse gerado (OLIVEIRA, 2008). 
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3. M A T E R I A L E METODOS 

3.1. Local do experimento 

A pesquisa foi desenvolvida no Canil Experimental e no Setor de Cirurgia de 

Pequenos Animais do Hospital Veterinario do Centro de Saude e Tecnologia Rural da 

Universidade Federal de Campina Grande, campus de Patos-PB (HV/CSTRAJFCG). 

3.2. Animais 

Foram utilizados oito caes sem raca definida, adultos, sendo um macho e sete 

femeas, com peso de 12,88 + 2,23 kg, que foram submetidos a procedimentos de 

ovariosalpingohisterectomia (OSH) e gastroenterotomia para fins didaticos, nas aulas 

praticas da disciplina de Anestesiologia e Tecnica Cirurgica do Curso de Medicina 

Veterinaria do CSTR/UFCG. 

3.3. Delineamento experimental 

Os caes foram distribuidos em dois grupos, previamente denominados grupo 

OSH (GOSH/ n=6) e grupo GASTRO (GGAS/ n=2), onde no primeiro os animais 

foram submetidos a OSH e o segundo grupo a Gastroenterotomia. Ambos os grupos 

foram supervisionados sob registros constantes de questoes que dizem respeito as 

condicoes clinicas gerais, bem estar e consideracoes de carater didatico da metodologia 

pratica cirurgica adotada. Nao foi conferida a equipe responsavel pelo procedimento 

cirurgico sugestoes bem como posicoes que interferissem no andamento espontaneo da 

aula pratica em todas as etapas. 

Os animais utilizados nos procedimentos de ovariosalpingohisterectomia sao de 

proprietaries contactados pelos alunos, que dispoem seus animais. Ja nos procedimentos 

de gastroenterotomia os animais utilizados foram retirados das ruas 24 horas antes da 

cirurgia, sendo encaminhados para adocao apos a retirada dos pontos. 

Os momentos utilizados para avaliacao dos animais foram antes de iniciar a fase 

cirurgica (DO), D l (24 horas) e D3 (72 horas) apos a cirurgia e sete dias apos o D l (D7). 
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3.4. Consideracdes Clinicas Gerais 

Os caes foram submetidos a avaliacao clinica pre, trans e pos-operatoria e 

registros de seus respectivos parametros fisiologico e comportamento. 

3.5. Avaliacao Pre-operatoria 

Anamnese/ Exame Fisico Geral: 

• Exame fisico geral - Escore corporal; presenca de ectoparasitos; exame das 

mucosas; grau de hidratacao; 

• Manejo do animal - Avaliacao do ambiente e alimentacao fornecida; 

• Tempo de coagulacao- feito com a retirada de sangue do animal e a colocacao de 

sangue em quatro tubos de microhematocrito (tubos capilares), que foram 

quebrados em cada um minuto, para a visualizacao do coagulo de fibrina. 

3.6. Avaliacao Trans-operatoria 

Neste momento, foram observadas e registradas informacoes inerentes ao procedimento 

cirurgico (OSH/ Gastroenteretomia), bem como sua descricao no que se refere a: 

• Protocolo Anestesico: 

-Medicacao pre-anestesica (MPA) - Protocolo pre-anestesico adotado; 

-Anestesia geral - inducao e manutencao- Injetavel ou inalatoria; Farmaco; zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

-Super ficializa9ao anestesica; 

• Tempo de cirurgia - tempo total utilizado pela equipe para realiza9ao do 

procedimento, registrados em minutos; 

• Supervisao profissional - Orien ta9ao do professor, residente e monitor; 

3.7. Cuidados Pos- operatorios 

Os cuidados pos, foram observados e registrados nos momentos D l , D3, D7. 

• Condi96es sanitarias do ambiente e do animal - Limpeza do local onde o animal 

foi recolhido (limpo ou sujo); 
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• Ingestao de agua e de alimentos; 

• Urina e defecacao; 

• Aspecto geral e da ferida cirurgica - Deiscencia de sutura, hiperemia, 

exsudacao, temperatura e sensibilidade local (avaliado atraves de palpacao 

delicada a regiao cirurgiada); 

• Administra9ao de Antibiotico e Analgesico-farmaco, dose e via de administra9ao. zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

3.8. Parametros Fisiologicos 

Foram mensurados os seguintes parametros fisiologicos: 

• Temperatura corporal - utilizando-se termometro clinico digital inserido no 

anus do animal, mensurada em graus Celsius (°C); 

• Freqiiencia cardiaca - pela contagem dos batimentos cardiacos/minuto. 

utilizando-se estetoscopio; 

• Freqiiencia respiratoria - pela contagem dos movimentos da parede toracica 

em um minuto (registrada em movimentos/ minuto); 

• Comportamento do animal - deprimido, ativo, agressivo, apreensivo e suas 

atitudes pos a cirurgia (adaptado de Alves, 2008). 

Tais parametros foram registrados nos momentos DO, D l , D3 e D7. 

3.9. Avaliacao Hematologica e Bioquimica 

Para a avalia9ao hematologica dos animais foram colhidos 2 ml de sangue, nos 

dias DO, D l e D3 e D7, mediante a pun9ao de veia cefalica, safena ou jugular, que 

foram armazenadas em tubos contendo etilenodiaminotetracetico (EDTA) e em seguida 

encaminhadas ao Laboratorio de Analises Clinicas, Microbiologia e Citopatologia 

MICROLAB em Patos-PB. Os parametros hematologicos avaliados foram: hematocrito 

(Ht), hemoglobina (Hb), contagem global de eritrocitos e leucocitos; indices 

hematimetricos absolutos, volume globular medio (VGM), hemoglobina globular media 

(HGM) e concentra9ao de hemoglobina globular media (CHGM), Plaquetas e contagem 

diferencial dos leucocitos. Estas variaveis foram determinadas em aparelho 
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automatizado
1. Tambem foram mensuradas as concentracoes sericas de Glicose atraves 

de fitas reagentes especifica , sendo a leitura feita em aparelho digital . 

Adicionalmente, foram colhidos 3 ml de sangue para o ensaio de bioquimica 

serica, nos dias DO, D3 e D7, que foram acondicionados em tubos sem anticoagulante. 

Em seguida o material foi encaminhado ao Laboratorio de Patologia Clinica do Hospital 

Veterinario CSTR/UFCG- Patos-PB, onde foi processado e o soro acondicionado em 

tubos de ependorf e armazenagem em freezer a -20°C. Posteriormente foram realizadas 

mensuracoes sericas de Ureia, Creatinina, Alanina aminotransferase (ALT), fosfatase 

alcalina (FA), proteinas totais (PT), Globolina (GLB) e Albumina (ALB) atraves de 

analisador bioquimico
4 pelo metodo de espectrofotometria. zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

3.10. An a lisc estatistica 

Os dados numericos foram submetidos a analise de variancia ANOVA seguida 

da comparacao de medias pelo teste de TUKEY, utilizando-se o programa estatistico 

Graph Pad Instat for Windows. O nivel de significancia estabelecido foi de 0,05 

(p<0,05). Tendo em vista o numero reduzido de animais do GGAS, o teste estatistico foi 

aplicado apenas no GOSH. 

Os dados nao-parametricos foram submetidos a analise descritiva e foram plotados em 

tabelas. zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

1 Coulter T890 
2

 Fitas Reagentes Accu-Chek ® Performa 
3

 Accu-Chek ® modelo 
4

 Bioplus 2000 
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4. R E S U L T ADOS 

4.1. Parametros Pre- Operatorio 

Anamnese/ Exame Fisico Geral 

Todos os animais de ambos os grupos apresentavam escore corporal adequado. 

Entretanto, quatro caes do GOSH e um do GGAS apresentavam ectoparasitas 

(carrapatos). 

A alimentacao fornecida a cinco animais do GOSH baseava-se em comida 

caseira e apenas um animal recebia racao industrializada. Em relacao ao ambiente 

quatro animais do GOSH eram mantidos soltos em ambiente cimentado (quintal), 

enquanto dois dos animais eram mantidos presos por corrente, um deles em quintal 

cimentado e o outro em quintal de terra. 

No GGAS por ter sido composto por caes retirados da rua nao se sabia o tipo de 

alimentacao dos dois animais. Em relacao ao ambiente nao se sabe onde os mesmos 

eram mantidos. pois eram animais erradios, retirados da rua um dia antes do 

procedimento cirurgico e mantidos no canil do Hospital Veterinario da UFCG. 

O tempo de coagulacao sanguinea obtido dos animais foi de 2,73 + 0,95 

minutos, o que esta dentro dos padroes de normalidade. 

4.2. Avaliacao Trans-Operatoria 

• Protocolo Anestesico 

No tocante ao protocolo anestesico observou-se que cinco animais do GOSH 

apresentaram superficializacao da anestesia durante o procedimento (dois animais com 

tiopental e tres com halotano). No GGAS um animal apresentou superficializacao da 

anestesia com tiopental (Tabela 1). 
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Tabela 1- Distribuicao dos farmacos empregados na medicacao pre-anestesica 

(MPA), indu9ao da anestesia, manuten9ao da anestesia e respectivas 

doses adotadas nos procedimentos cirurgicos de caes submetidos as 

aulas praticas de ovariosalpingohisterectomia (GOSH) ou 

gastroenterotomia (GGAS) da disciplina de aztecnica cirurgica e 

anestesiologia do curso de Medicina Veterinaria do CSTR/ UFCG. zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

PROTOCOLO ANESTESICO 

GRUPO N° DE MPA INDUCAO MANUTENCAO 

ANIMAIS 

1 Acepromazina Propofol / Halotano 
GOSH / Diazepam Epidural* 

1 Xilazina Tiopentai/Epidural Tiopental 

1 Acepromazina 

/ Diazepam 

Tiopental / 

Epidural* 
Tiopental 

2 Acepromazina 

/ Diazepam 

Tiopental / 

Epidural* 

Halotano 

1 Acepromazina 

/ Meperidina 

Propofol /Epidural* Halotano 

1 Acepromazina 

/ Meperidina 

Tiopental / 

Epidural* Halotano 

1 Atropina / 

Xilazina 

Tiopental / 

Epidural* 

Tiopental 

•Epidural: Lidocaina + Bupivacaina + Morfina 

Acepromazina- 0,1 mg/kg IV; Diazepam- 0,5mg/kg IV; Atropina- 0,044 mg/kg IM; Xilazina-

0,3mg/kg IV; Meperidina- 2mg/kg IV; Propofol- 4mg/kg IV; Tiopental- 12,5mg/kg IV; 

Lidocaina- 0,25ml/kg; Bupivacaina-zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA
 lA da dose da lidocaina e morfina- 0,1 mg/kg. 

• Tempo de cirurgia: 

O tempo decorrido de cirurgia no GOSH foi de 168 ± 36,55 e no GGAS 192 ± 

8,49 minutos. 
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• Supervisao Profissional: 

Os alunos sempre solicitavam ajuda durante todos os procedimentos cirurgicos e 

a supervisao profissional era constante, tanto do professor como dos residentes e 

monitores que estavam sempre presentes e em pronto atendimento assim que 

necessitado ajuda e duvidas pelos alunos. Assim como nos procedimentos onde se fazia 

necessario maior habilidade e experiencia estava presente um profissional 

acompanhando o aluno. zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

4.3. Cuidados Pos Operatorios 

• Condicoes Sanitarias do Ambiente: 

Em relacao as condicoes sanitarias do ambiente onde os animais eram mantidos, 

um animal do GOSH foi mantido em um ambiente considerado sujo (terreno de terra e 

presenca de outros animais), os demais animais mantiveram-se em ambiente 

considerado limpo. No GGAS os dois animais foram mantidos em ambiente 

considerado muito sujo (canis com sujeira, fezes, urina, restos de alimentos, potes 

sujos), nao sendo feita a limpeza dos canis. 

• Ingestao de Agua e Alimentos: 

Apos os procedimentos cirurgicos de ovariosalpingohisterectomia (GOSH) os 

animais, logo que recuperados do estado anestesico, ingeriram agua e alimento 

normalmente segundo os proprietaries dos animais. No grupo GGAS a ingestao tambem 

foi normal conforme observado nos canis apos a alimentacao parenteral de dois dias 

(solucao de NaCl 0,9% associado com complexos vitaminicos\ zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

5 Aminovit ®  
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• Urina e Defecacao: 

Em ambos os grupos a urina apresentou-se normal, assim como as fezes. No 

GGAS nos primeiros dias apos a cirurgia as fezes apresentavam com presenca de 

melena, conforme observado nos seus respectivos canis. 

• Avaliacao da Ferida Cirurgica: 

No tocante a ferida cirurgica dois animais do GOSH apresentaram deiscencia da 

sutura, no GGAS um animal apresentou deiscencia da sutura. Quatro animais do GOSH 

apresentaram hiperemia e nenhum do GGAS. 

Em relacao a elevacao da temperatura cinco animais no GOSH apresentaram 

elevacao e nenhum do GGAS. Cinco animais do GOSH apresentaram exsudacao da 

ferida cirurgica ao longo do periodo de avaliacao e nenhum do GGAS apresentou. 

Nenhum animal do GOSH e GGAS apresentou dor na ferida cirurgica (Tabela 2). Em 

nenhum dos animais foi utilizado colar elizabetano. 
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Tabela 2- Distribuicao dos animais que apresentaram alteracoes na ferida cirurgica 

apos os procedimentos de ovariosalpingohisterectomia (OSH) e 

gastroenterotomia (GEN) na disciplina de tecnica cirurgica e 

anestesiologia do curso de Medicina Veterinaria do CSTR/ UFCG, ao 

AVALIACAO DA FERIDA C I R U R G I C A 

MOMENTOS 

Achados Grupos Dl D3 D7 T O T A L 

Deiscencia GOSH 0 1 2 3 

GGAS 0 0 1 1 

Hiperemia GOSH 1 3 2 6 

GGAS 0 0 0 0 

Elevacao de GOSH 5 1 1 7 

temperatura GGAS 0 0 0 0 

Exsudato GOSH 3 2 2 7 

GGAS 0 0 0 0 

Dor GOSH 0 0 0 0 

GGAS 0 0 0 0 

longo dos momentos. 

• Antibiotico e Analgesico: 

Em ambos os grupos os animais foram tratados com antibioticoterapia durante 

sete dias e analgesica durante tres dias. 

No GOSH a antibioticoterapia e analgesia foram realizadas rotineiramente 

conforme relato dos proprietaries, sendo que em todos os animais foi utilizado como 

antibiotico a enrofloxacina (10 mg/kg VO) e como analgesico/ antiinflamatorio o 

flunexim meglumine (1,1 mg/kg VO). Entretanto, em dois animais foi utilizado a via IM 

para administrar os farmacos. 

Nos animais do GGAS foi utilizado o mesmo protocolo como analgesico/ 

antiinflamatorio, administrados por via I M pelos alunos, sendo que no primeiro dia de 

tratamento apos o procedimento cirurgico (Dl ) o animal 7 nao recebeu o analgesico 

como recomendado. 
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4.4. Parametros Fisiologicos 

As medias dos parametros fisiologicos estao distribuidos na Tabela 3. 

No que se refere a variavel freqiiencia cardiaca (FC) observou-se que no GOSH 

nao houve alteracoes em relacao aos valores de referenda, registrando-se apenas uma 

discreta elevacao no momento D l . No grupo GGAS houve um pequeno aumento da 

freqiiencia cardiaca nos momentos Dl e D7. 

Na freqiiencia respiratoria (FR) o GOSH apresentou aumento no momento DO. 

Nos demais momentos a freqiiencia manteve-se dentro dos padroes de normalidade. 

Em relacao a temperatura corporal (TC) nao houve alteracoes em nenhum dos 

momentos avaliados. 

Tabela 3- Medias + desvios padrao das variaveis fisiologicas frequencias cardiaca 

(FC) e respiratoria (FR) e temperatura corporal (TC) de caes submetidos 

as aulas praticas de ovariosalpingohisterectomia e gastroenterotomia da 

disciplina de tecnica cirurgica e anestesiologia do curso de Medicina 

Veterinaria do CSTR/ UFCG. 

Parametros Fisiologicos Valores de 

Variaveis Grupos Referenda 
MOMENTOS (dias) * 

DO Dl D3 D7 

FC GOSH 114+12,5 131±28,9 113+23,7 95±29,0 60 a 120 

(bat/ min) GGAS 108+33,9 148+39,6 126±48,1 144+33,9 (Bat/min) 

FR 

(mov/ min) 
GOSH 65+ 47,5 24+ 3,57 26±_11,52 25±8,26 18a36 FR 

(mov/ min) 
GGAS 36±5,65 37+12,72 38±14,14 62+53,74 (Mov/min) 

TC 

(°C) 
GOSH 38,5±0,52 38,4+0,32 38,4±0,6 38,2+0,49 37,5 a 39,5 TC 

(°C) 
GGAS 38,7±0,07 38,4±0,28 38,2±0,77 38.5+0.63 (°C) 

* Fonte: Feitosa (2004). 

• Comportamento Animal: 

Em rela9ao ao comportamento animal verificou-se que no GOSH no momento 

DO 50% dos animais apresentaram-se apreensivos e 50% ativos; no momento Dl 33,3% 
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dos animais apresentavam-se ativos, 33,3% apreensivos e 33,3% tristes, onde 50% 

lambiam a ferida cirurgica; no momento D3 83,3% apresentavam-se ativo e um animal 

apreensivo, onde 83,3% lambiam a ferida cirurgica; no momento D7 100% dos animais 

estavam ativos, onde 33,3% lambiam a ferida cirurgica. No GGAS no momento DO um 

animal apresentava-se ativo e o outro triste; no momento D l um animal ativo e o outro 

triste e lambendo a ferida cirurgica; no momento D3 um animal ativo e o outro triste e 

no momento D7 os dois animais apresentavam-se ativos (tabela 4). 

Tabela 4- Avaliacao do Comportamento de caes submetidos as aulas praticas de 

ovariosalpingohisterectomia (GOSH) ou gastroenterotomia (GGAS) da 

disciplina de tecnica cirurgica e anestesiologia do curso de Medicina 

Veterinaria do CSTR/ UFCG, ao longo dos momentos. 

AVALIACAO DO COMPORTAMENTO 

ANIMAL MOMENTOS 

\D0 Dl D3 D7 

1 

GOSH Apreensivo Triste 

Ativo 

Lambendo 

ferida 

Ativo 

Lambendo 

ferida 

2 
GOSH Apreensivo 

Apreensivo 
Lambendo 

ferida 

Ativo 
Lambendo 

ferida 
Ativo 

3 

GOSH Apreensivo 

Triste 

Lambendo 

ferida 

Apreensivo 

Lambendo 

ferida 

Ativo 

4 

GOSH Ativo 

Ativo 

Lambendo 

ferida 

Ativo Ativo 

5 

GOSH Ativo Ativo 
Ativo 

Lambendo 

ferida 

Ativo 

Lambendo 

ferida 

6 

GOSH Apreensivo Triste 

Ativo 

Lambendo 

ferida 

Ativo 

7 

GGAS Triste 

Triste 

Lambendo 

ferida 

Triste Ativo 

8 

GGAS Ativo Ativo Ativo Ativo 
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4.5. Avaliacoes Hematologica e Bioquimica 

Em relacao as hemacias os animais do GOSH e do GGAS apresentaram-se 

dentro do padrao de normalidade (tabela 5). O teor de hemoglobina no GOSH 

apresentou uma discreta reducao nos momentos D l , D3 e D7 enquanto que no GGAS 

tal reducao foi verificada em todos os momentos. O hematocrito apresentou-se abaixo 

do valor nos momentos D l e D7 do GOSH e no GGAS apresentou-se discretamente 

abaixo em todos os momentos, onde se acentuou um pouco mais a diminuicao dos 

valores nos momentos D l , D3 e D7. O VCM permaneceu dentro dos padroes de 

normalidade em todos os momentos nos dois grupos, enquanto o CHCM manteve-se 

abaixo no GOSH nos momentos DO e D3, e dentro dos padroes de normalidade no 

GGAS. Os parametros contagem de plaquetas e glicose sanguinea mantiveram-se dentro 

dos padroes de normalidade ao longo dos momentos. 

Em relacao a serie branca (leucograma) observou-se leucocitose e neutrofilia 

com desvio a direita no momento Dl do GOSH e GGAS. Houve eosinopenia no D l do 

GOSH e no GGAS nos momentos D3 e D7. Os demais resultados nos dois grupos 

apresentaram-se dentro dos padroes de normalidade conforme os valores de referenda 

(Tabela 6). 

No ensaio bioquimico observou-se aumento na ureia apenas nos momentos D3 

e D7 do GOSH. A fosfatase alcalina apresentou um pequeno aumento dos valores de 

referenda unicamente no GOSH no dia D3. A creatinina, alanina aminotranferase e 

globunina apresentaram-se dentro dos padroes dos valores de referenda nos dois 

grupos. O indice de proteinas totais apresentou-se no momento D3 do GOSH com uma 

pequena reducao, estando dentro do padrao de normalidade no GGAS. O teor de 

albumina apresentou-se abaixo do valor de referenda no momento D3 do GOSH e no 

GGAS observou-se baixa dos valores em todos os momentos de avaliacao (Tabela 7). 
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Tabela 5- Medias ± desvios padrao das variaveis hematologicas do eritograma 

(HEM), hemoglobina (HB), hematocrito (HT), volume corpuscular 

medio (VCM), concentracao de hemoglobina corpuscular media 

(CHCM), plaquetas e glicose (GLI) de caes submetidos as aulas praticas 

de ovariosalpingohisterectomia (GOSH) ou gastroenterotomia (GGAS) 

da disciplina de tecnica cirurgica e anestesiologia do curso de Medicina 

Veterinaria do CSTR/ UFCG. zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

Variaveis Grupos 
MOMENTOS (dias) 

Valores de 

Referencia zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA
* 

HEM 

(xlO
6

 / ul) 

DO Dl D3 D7 
HEM 

(xlO
6

 / ul) 
GOSH 6,8± 1,5* 5,1+0,7* 5.5+0.8 5,25+0,9 5,5 - 8,5 HEM 

(xlO
6

 / ul) 
GGAS 5,0±0,2 4,1 ±0,2 3,7+0,1 3,95+0,5 (xlO

6

 /ul) 

HB GOSH 12,71±1,6 10,6+1,3 11,53+1,7 11,23+1,7 12- 18 

(g/dl) GGAS 11,2±0,7 9.5+0.7 8,65+0,8 9,05+1,5 (g/dl) 

HT GOSH 41,83+6,91* 32,5±4,32* 37+5,44 34,5+5,43 37-55 

(%) GGAS 35,5±2,1 28,5+2,1 25,5+2,1 27,5+4,9 (%) 

VCM GOSH 62,18+5,5 64,46±4,96 66,66+1,75 65,5+2,5 60- 72 

(Pg) GGAS 71±2,8 71+1,4 68,5+3,5 69+4,2 (Pg) 

CHCM GOSH 30,2±1,6* 31,97+1,6 30,83+1,3 32,6+0,8* 31-37 

(g/dl) GGAS 32+0 33+0 33,5+0,7 32,5+0,7 (g/dl) 

PLAQUETAS 
GOSH 

304,7± 

170671,2 

200,9+ 

108269 

237,1 + 

100982 

240,1 + 

106424,5 175-500 

(mm
3

) 
GGAS 

313,0± 

12727,9 

297,0+ 

5656,8 

326,5+ 

33234,0 

300,0+ 

21213,2 

(mm
3) 

GLI GOSH 93,33+44,54 93,33+19,58 82,16+8,56 87,83+7,8 60- no 

(mg/dl) GGAS 100,5±10,6 89,5+10,6 112+15,5 93,5+9,2 (mg/dl) 

* Fonte: Coles etal(1995). 

** Significativo p < 0,05 
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Tabela 6- Medias ± desvios padrao dos leucocitos (LEUC), segmentados (SEG), 

eosinofilos (EOS), monocitos (MON) e linfocitos (LINF) de caes 

submetidos as aulas praticas de ovariosalpingohisterectomia (GOSH) ou 

gastroenterotomia (GGAS) da disciplina de tecnica cirurgica e 

anestesiologia do curso de Medicina Veterinaria do CSTR/ UFCG. 

MOMENTOS (dias) Valores de 
Referencia 

Variaveis Grupos DO D l D3 D7 * 

LEUC 
5,5- 16,9 

LEUC GOSH 13,9±7,2 a 25,3±7,9 b 11,9±2,4 12,09±5,9a 

(mm
3/ ul) GGAS 14,3±2,4 24,1 ±2,8 13,9±7,0 12,3±3,9 (mnrVfil) 

3,0-12,0 

SEG GOSH 8,03±4,3 a 19,2±7,89b 7,4±1,9 ab 9,0±5,3 ab (mmVul) 

GGAS 9,8±1,3 21,7±3,7 9,9±6,2 7,9±5,3 

EOS GOSH l,4±l,5a 37±9,0 b 201±1,3 ab 325±3,2 ab 100- 1.490 

(mm
3/ ul) GGAS 223± 1,3 351 ±1,2 89± 1,2 75± 1,1 (mm

3/|il) 

MON GOSH 752±5,3 793±3,3 379±2,1 356±2,6 100- 1.400 

(mm
3/ ul) 

GGAS 
269±1,5 241 ±2,8 460±1,4 322±1,8 

(mm
3/fil) 

LINF GOSH 3,8±1,4 4,8±1,1 3,8±9,7 2,9±1,4 1,0- 4.900 

(mm
3/ ul) GGAS 4,0±1,1 1,9±7,9 3,4±7,1 4,1±1,8 (mm

3/ul) 

* Fonte: Coles et al (1995). 

** Letras minusculas diferentes representam diferenca estatistica entre os momentos 

(P< 0,05) 
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Tabela 7- Medias ± desvios padrao das variaveis bioquimicas ureia (URE), creatinina 

(CRE), fosfatase alcalina (FA), alanina aminotransferase (ALT), 

proteinas totais (PT), albumina (ALB) e globulina (GLB) de caes 

submetidos as aulas praticas de ovariosalpingohisterectomia (GOSH) ou 

gastroenterotomia (GGAS) da disciplina de tecnica cirurgica e 

anestesiologia do curso de Medicina Veterinaria do CSTR/ UFCG. zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

Variaveis Grupos 
MOMENTOS (dias) 

DO D3 D7 

Valores de 

Referenda * 

URE 

(mg/dl) 
GOSH 21,0 ±9,8 32,0± 16,7 36,8 ± 27,9 12,0- 25,0 URE 

(mg/dl) 
GGAS 24,0± 1,4 18,5± 4,9 18,5±2,1 (mg/dl) 

CRE GOSH 0,81±0,11 0,85± 0,1 0,98± 0,17 0,5- 1,5 

(mg/dl) GGAS 0,6± 0,14 0,7±0,0 1,05±0,07 (mg/dl) 

FA GOSH 90,83±58 151,66±112,41 128,16±59,97 20- 150 

(U/l) GGAS 82,5± 47,37 128± 5,65 136,5± 17,67 (U/l) 

ALT GOSH 41,33±16,15 77,16±31,54 56,33±25,09 10,0- 88,0 

(U/l) GGAS 33,5±19,09 54,5±19,09 49± 11,31 (U/l) 

PT GOSH 5,95± 1,67 5,15± 1,03 5,43± 1,26 5,40- 7,7 

(g/dl) GGAS 6,3± 4,24 5,95±3,18 5,9± 3,53 (g/dl) 

ALB GOSH 2,33± 0,67 1,91±0,55 2,3± 0,76 2,3- 3,8 

(g/dl) GGAS 2,06± 0,29 1,65± 0,25 2,01 ±0,82 (g/dl) 

GLB GOSH 3,61±1,11 3,24± 0,65 3,12± 0,68 2,3- 5,2 

(g/dl) GGAS 4,24± 3,94 4,3± 3,43 3,88± 4,46 (g/dl) 

•Fonte: Coles et al (1995). 
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5. DISCUSSAO zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

A necessidade da valorizacao do bem-estar dos animais nao proporcionando ao 

mesmo sofrimento, dor, ansiedade, medo, tedio ou estresse, bem como a avaliacao do 

comportamento animal tern igualmente grande valor na quantificacao do bem-estar 

(BROM, 2004). E preciso conscientizar os usuarios, de que os animais tern 

sensibilidade e que e responsabilidade do educador ou pesquisador nao infringir dor e 

sofrimento a eles e assim formar profissionais mais conscientes, responsaveis e 

qualificados. 

Na avaliacao das condicoes dos animais antes dos mesmos serem submetidos 

aos procedimentos cirurgicos pode-se constatar que estes se apresentavam aptos em 

relacao ao escore corporal, hidratacao, coloracao das mucosas, apesar de a maioria 

apresentar ectoparasitas (carrapatos). Todos se encontravam dentro da normalidade e 

aptos para os procedimentos nos parametros de tempo de coagulacao pelo tubo capilar, 

que e um teste grosseiro e rapido de avaliar os fatores de coagulacao (GONZALEZ, 

2003) e em relacao a contagem total de plaquetas. 

No que se refere aos parametros fisiologicos e normal o aumento da freqiiencia 

cardiaca e respiratoria dos animais durante a sua manipulacao (FEITOSA, 2004) e 

tambem devido a excitacao ocorrida pelo primeiro contato dos pesquisadores com os 

animais como ocorreu no GOSH, estresse gerado pela aglomeracao de pessoas estranhas 

para os animais. 

Em relacao aos seus ambientes, no GOSH, onde foi possivel avalia-los em suas 

casas, os mesmos viviam em local adequado em relacao a ambientalizacao (conforto, 

limpeza, distracao) alimentacao e convivencia com seus donos no sentido de carinho e 

adaptacao aos mesmos. Ja no GGAS fica claro em termos comportamentais que por 

serem animais erradios, ja retirados em condicoes de estresse por viverem nas ruas, sem 

alimentacao necessaria e adequada, estando tambem a merce de maus tratos, que suas 

atitudes eram desconfortaveis (os animais apresentavam-se apreensivos, amedrontados); 

por nao haver adaptacao necessaria desses animais no seu novo ambiente e com os 

alunos antes dessas cirurgias e apos as mesmas. Os mesmos nao foram mantidos em um 

local adequado no tocante a limpeza, ambientalizacao e distracao, como passeios, 

contatos, o que por si so leva ao estresse. Como define Carsten e Mober (2003) o 

estresse e o efeito produzido por eventos externos (fisicos ou ambientais) ou fatores 

internos (fisiologicos ou psicologicos), que induzem uma mudanca no equilibrio 
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biologico do animal, o que e desfavoravel a sua recuperacao. Por isso e importante a 

adaptacao dos animais errantes ao novo ambiente e manejo antes do procedimento 

cirurgico, bem como a adaptacao dos proprios alunos ao convivio com estes animais. 

Isso tambem vale para os animais do GOSH no sentido de um melhor acompanhamento 

pelos alunos desses animais em suas casas, para a observacao das atitudes e do convivio 

destes com seus donos antes e depois do procedimento cirurgico. Com a adocao desta 

postura e possivel avaliar a eficiencia do tratamento prescrito bem como confirmar a 

administracao dos farmacos pelos proprietaries. 

No decorrer das cirurgias do GOSH e GGAS houve dificuldade e 

desconhecimento de alguns alunos no manejo do animal, como puncao de veia e 

tamanho da incisao cirurgica. Nao houve quebra do protocolo asseptico e foi feita em 

todos os procedimentos antibioticoterapia profilatica, o que se torna benefico e 

necessario, inclusive na OSH, devido ao excesso de tempo decorrido para realizacao dos 

procedimentos cirurgicos, tempo esse fora do comum de um protocolo normal, o que 

propicia assim uma maior contaminacao do campo cirurgico, transmitida pelo ar, 

mesmo havendo correta assepsia. Assim como houve uma manipulacao excessiva de 

visceras, o que acarreta maior dor no pos-operatorio (PASCOE, 1998), pelos alunos nos 

dois grupos, principalmente nos procedimentos cirurgicos do GGAS, devido tambem ao 

longo periodo de tempo de cirurgia utilizado para realizar tais procedimentos e pouca 

experiencia dos alunos com tal pratica. 

O excesso de tempo de cirurgia tambem levou a um maior consumo de 

anestesico pelo animal como tambem maior tempo em que o animal permaneceu em 

anestesia. A perda de sangue tambem foi intensa, como visto no HT, o que e agravada 

quanto maior for a manipulacao nesse animal e quanto maior o tempo decorrido de 

cirurgia. 

Nos procedimentos cirurgicos entre os animais de cada grupo foram utilizadas 

diferentes tecnicas anestesicas, o que e de grande valia para os alunos, pois os permite 

conhecer a administracao, o efeito e funcionamento de diversos tipos e grupos de 

farmacos. 

Entretanto, durante as cirurgias houve a superficializacao da anestesia em cinco 

animais do GOSH e em um animal do GGAS com o uso de diferentes tipos de 

farmacos, o que nao e nada interessante para o animal, pois no momento da 

superficializacao do piano anestesico o mesmo sentira dor, o que e desfavoravel, pois 
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levara ao sofrimento e estresse, o que reflete negativamente na recuperacao do mesmo, 

como no retardamento da cicatrizacao (CRUZ, 2002; LUTTGEN, 2003). 

Neste sentido nos permite afirmar que nao e suficiente o uso de apenas tres dias 

de antiinflamatorio e analgesico para propiciar o devido bem- estar no pos- operatorio, 

com base de que o excesso de tempo de cirurgia, manipulacao do animal, tamanho do 

corte da incisao e as superficializacoes anestesicas vao infringir muito sofrimento e 

consequentemente maior dor a esses animais (PASCOE, 1998), se fazendo necessario o 

uso de um protocolo analgesico com maior duracao de administracao. 

No tocante ao periodo de pos- operatorio pode-se dizer que a atencao com o 

animal nao termina quando a cirurgia acaba, portanto os cuidados pos- operatorio sao 

tanto de responsabilidade do proprietario como dos executores do procedimento 

cirurgico, nesse caso os alunos. Tal aspecto faz parte do processo de avaliacao dentro da 

disciplina de Anestesiologia e Tecnica cirurgica, no sentido de terem de acompanhar o 

pos-operatorio, item fundamental no treinamento do futuro cirurgiao. Nao obstante, nao 

se pode verificar esse comprometimento dos alunos nessa avaliacao. 

No GOSH nao houve o acompanhamento dos animais em seus ambientes e a 

devida avaliacao e recomendacao dos cuidados no pos-operatorio ao proprietario, como 

a constante avaliacao da ferida cirurgica e recomendacoes do uso do colar elizabetano e 

adequada dieta alimentar para o animal nessa fase. No GGAS houve o acompanhamento 

diario dos animais no canil para o fornecimento das devidas alimentacoes diarias nos 

dez dias em que os animais permaneceram no canil. Entretanto, houve negligencia e 

descomprometimento dos alunos para com esses animais nessa fase, em relacao a 

presenca e revezamento de todos do grupo para o fornecimento da alimentacao e 

medicacao, onde no D l um dos animais do grupo nao recebeu a dose de 

antinflamatorio/analgesico. Tambem houve total negligencia e descompromisso com o 

bem-estar desses animais no aspecto da limpeza dos canis. Estes permaneceram sempre 

sujos, tendo um animal com uma ferida cirurgica a ser tratada mantido nesse ambiente e 

sem o uso do colar elizabetano. Verificou-se tambem descompromisso na realizacao de 

passeios diarios com esses animais, ja que os mesmos eram mantidos presos no canil, o 

que acarreta a intenso estresse. Assim como define Jockymann (2008), caes mantidos na 

corrente por longos periodos de tempo, presos, longe de lugares confortaveis e do 

convivio humano, falta de exercicios, principalmente para os animais que estao 

acostumados a isso e um alto fator de estresse que consequentemente ira interferir na 

recuperacao dos mesmos. 
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Em relacao a ferida cirurgica nos animais de ambos os grupos houve o 

comprometimento no sentido principalmente a hiperemia e exsudacao em alguns dos 

momentos da avaliacao, isto se deve ao fato, provavelmente da nao realizacao de correta 

assepsia da ferida e curativos e provavelmente o agravo desses sinais devido os animais 

terem permanecido lambendo constantemente a ferida cirurgica, pois os mesmos em 

nenhum dos grupos e dos momentos utilizaram o colar elizabetano a fim de evitar que 

os animais lambessem a ferida. Tambem se pode observar que os animais do GOSH 

apresentaram maiores problemas na ferida como deiscencia, exsudato e elevacao da 

temperatura, provavelmente devido os animais desse grupo terem ficado sob os 

cuidados dos proprietaries no pos-operatorio, como administracao do analgesico/ 

antiinflamatorio e antibiotico, o que pode nao ter sido administrado pelos mesmos 

corretamente ou diariamente nos dias necessarios como recomendado, ao contrario dos 

animais do GGAS, onde receberam certamente e diariamente as medicacoes pelos 

alunos como recomendado. 

No estudo da avaliacao hematologica os valores do hematocrito e hemoglobina 

apresentaram um pouco abaixo dos valores de referenda, sempre apos o DO nos dois 

grupos. No que se refere ao valor do hematocrito diminuido e com o nivel normal de 

proteinas totais, pode ser decorrido de elevada destruicao de hemaceas (COLES et al, 

1995) ou, mais provavelmente, pela perda de sangue durante as cirurgias. Porem foram 

achados isolados que nao fornecem importancia clinica, pois os niveis hematimetricos 

(VCM, CHCM) encontravam-se normais. 

Houve leucocitose com neutrofilia nos grupos, sendo uma leucocitose com 

neutrofdia transitoria, nao permanecendo nos demais momentos, pois foi feita em todos 

os animais a antibioticoterapia profilatica e terapeutica, e pode ter sido decorrida de uma 

inflamacao aguda, pos cirurgia, que levou a um aumento na marginacao e migracao dos 

neutrofilos (COLES et al., 1995). Tal resultado foi concomitante com eosinopenia nos 

dois grupos, que perdurou um pouco mais no GGAS, o que e chamado de leucograma 

do estresse, isso devido a liberacao de adrenalina por dor e excitacao que levou a 

liberacao de glicocorticoides endogenos como o Cortisol e consequente eosinopenia 

(LORENZ e CORNELIUS, 1996). 

O aumento do valor de ureia pode ocorrer pelo aumento da ingestao proteica, 

aumento dos seus niveis no figado e intestino, diminuicao do metabolismo proteico ou 

por hemorragias do trato gastrointestinal superior (OLIVEIRA, 2004). No ensaio 

bioquimico feito neste trabalho houve um pequeno aumento nesses valores, que ocorreu 
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apos a cirurgia no GOSH. Tal elevacao pode ser imputada a variacoes individuals, haja 

vista dois animais de este grupo terem apresentado valores de ureia elevados desde o 

inicio do estudo, ou devido a diminuicao do metabolismo proteico nessa fase de maior 

necessidade energetica do organismo na recuperacao pos-cirurgica sabendo-se ja que a 

alimentacao (comida caseira) anteriormente oferecida a maioria dos animais nao e a 

ideal no quesito do balanco proteico como dieta para os caes. 

Outro achado significativo neste estudo foi a hipoalbuminemia no GGAS, a 

qual tambem pode ser decorrente da diminuicao da ingestao proteica e nos casos de 

traumatismo onde esses mecanismos vao fazer com que a albumina seja usada no 

catabolismo para ser utilizada como energia (LORENZ e CORNELIUS, 1996). 

Desta forma pode-se verificar que se faz necessario a inclusao de mais exames 

laboratoriais, tambem no pos-operatorio da disciplina, para melhor elaboracao das 

orientacoes dadas aos proprietaries nesta fase. 

Com base nos achados em relacao a questao etica e com o intuito de 

proporcionar bem-estar aos animais e constatando-se a necessidade de maior 

responsabilidade e compromisso dos alunos para com os pacientes, se faz interessante e 

satisfatorio a implementacao de metodos alternatives nas aulas praticas antes do 

primeiro contato dos alunos em cirurgia com animais vivos. Tal treinamento poderia ser 

executado previamente em bonecos, modelos sinteticos como espumas, simuladores, 

visceras avulsas e cadaveres mortos naturalmente nos hospitais escola, formolizados ou 

preservados com solucao de Larssen. Assim os alunos conseguiriam maior habilidade 

manual e psicomotora desenvolvida com o treinamento repetitivo (TUDURY 2009). A 

respeito da pratica de gastroenterotomia alguns conceitos devem ser revistos devido ser 

uma pratica delicada que requer dos alunos praticantes maiores responsabilidade e 

respeito para com os animais. Nesse procedimento o acompanhamento pos-operatorio e 

tao necessario quanto a execucao da tecnica cirurgica, ainda mais se tratando de animais 

erradios que sao mantidos presos a um ambiente completamente estranho ao mesmo. 

enquanto estao servindo para os alunos como um modelo vivo. Tal assertiva enfatiza a 

necessidade de aplicacao da etica pelos alunos com estes animais. 
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6. CONCLUSOES 

Diante dos resultados obtidos com a metodologia empregada pode-se concluir 

que: 

- E necessaria a adocao das medidas de monitoramento laboratorial como o 

perfd hematologico e bioquimico nas fases pre e pos-operatorio das cirurgias da 

disciplina; 

- Devera ser trabalhado a conscientizacao e o comprometimento dos alunos da 

disciplina com os animais no pre, trans e pos- operatorio, no aspecto do bem- estar dos 

animais e da etica para com os mesmos; 

- Os animais utilizados em cirurgia de gastroenterotomia deverao passar por 

um periodo de adaptacao e adequacao geral antes do procedimento cirurgico; 

- Orientacoes previas devem ser fornecidas aos proprietaries e aos alunos que 

irao trabalhar com estes animais no tocante ao controle de ectoparasitas e modificacoes 

na dieta, para que desta forma o procedimento cirurgico em si e a recuperacao dos 

animais nao sejam comprometidos; 

- Devem-se adotar metodos alternatives para que haja uma melhor adaptacao e 

preparacao do aluno para realizacao desses procedimentos antes do seu primeiro 

procedimento cirurgico com os animais vivos. 
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8. ANEXOS zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

UN I VERSI DADE F E DE RAL DE CAM P I N A GRANDE - UFCG 

CENTRO DE SAUDE E TE CN OLOGI A R U R AL - CAMPUS DE PATOS/ PB 

R OTE I R O AVALI ACAO POS- OP ERATORI A zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

GRUPO: MOMENTO: 

ANIMAL: IDADE: 

DATA 

PROPRIETARIO: 

ENDEREgO: 

PROCEDIMENTO: 

ATI TU D E GE R AL 

GEME/ ROSNA: 

DORSO ARQUEADO: 

PERDA DE APETITE: 

RECUSANDO ANDAR: 

P ARAMETROS 

TEMPERATURA °C: 

FR: mpm 

FC: bpm: 

MUCOSA: NORMO( ) HIPER( ) HIPO ( ) 

ICTERICA ( ) CONGESTA ( ) 

TPC: 

HIDRATAgAO: N D %: 

GLICOSE: 

URINA: FESES: 

ALIMENTACAO: 

COM P OR TAM E N TO AN I M AL : AGRESSIVO ( ) APATICO ( ) 

TRISTE ( ) APREENSIVO ( ) ATIVO( ) 

FERI DA CI RURGI CA 

HIPEREMIA: ( ) sim ( )nao 

ELEVACAO DA °C: ( ) sim ( )nao 

DOR: ( ) sim ( ) nao 

EXSUDATO:( ) sim ( ) nao 

DEISCENCIA: ( )sim ( ) nao 

( ) LAMBENDO ( ) MORDENDO FERIDA 


