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RESUMO

A Leucemia Felina é uma doenca infectocontagiosa que acomete espécies
felinas domésticas e selvagens. E causada por um retrovirus de RNA (FelLV) com
potencial imunossupressor e oncogénico e relaciona-se a desordens mieloproliferativas
e degenerativas. A doenga cursa com diversos sinais clinicos, dentre os quais se
destacam afecgdes hematoldgicas, respiratorias e gastrointestinais. Devido ao maior
potencial de gatos com infecg&o progressiva pelo FeLV desenvolverem outras doengas
de curso agudo e, ndo raro, fatais, esses podem ser submetidos a procedimentos
cirurgicos que necessitem de anestesia geral para serem realizados. Nesse contexto, ha
que se considerar as particularidades anestésicas para a espécie e 0os quadros clinicos
decorrentes do FelLV, além de se deter conhecimento aprofundado acerca dos
medicamentos utilizados na anestesia geral. O objetivo desse Trabalho de Concluséao de
Curso foi avaliar os riscos que os farmacos anestésicos poderiam trazer para
procedimentos que envolvam portadores sintomaticos do virus e que necessitem de
anestesia geral para serem realizados, em especial na impossibilidade de estabilizagao
prévia do paciente. Para tanto, construiu-se uma revisdo de literatura narrativa que
abordou os aspectos centrais da Leucemia Felina, bem como os principios da
Anestesiologia Veterinaria, as particularidades para a anestesia de gatos domésticos e
os principais farmacos utilizados em protocolos para a espécie. Por fim, foram analisadas
as manifestagdes clinicas mais relatadas para o FeLV frente aos efeitos sistémicos dos
agentes anestésicos, com o intuito de compreender os potenciais riscos de se anestesiar
pacientes com tais afeccdes e estabelecer possiveis protocolos para os cenarios
avaliados.

Palavras-chave: Manifestagdes clinicas; Particularidades anestésicas; Anestesia geral;
Riscos anestésicos.
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1.  INTRODUGAO

Nos ultimos anos, houve um aumento do numero de pets felinos no Brasil € no
mundo. Segundo dados do Instituto Pet Brasil (IPB) e da Associagcdo Brasileira da
Industria de Produtos para Animais de Estimagéao (ABINPET), em 2020, a populagéo de
gatos no Brasil representava vinte e cinco milhdes e seiscentos mil animais. O
crescimento acumulado entre 2019 e 2020 para essa populagao foi de 3,6% (trés inteiros
e seis décimos por cento) no Brasil e 3,1% (trés inteiros e um décimo por cento) no
mundo; superior ao aumento da categoria canina, que representou 1,5% (um inteiro e
cinco décimos por cento) no Brasil e 2,1% (dois inteiros e um décimo por cento) no mundo
(ABINPET, 2021; IPB, 2021).

Infere-se que esse crescimento impacta diretamente na demanda por cuidados
com os pets, inclusive no numero de cirurgias eletivas e ndo-eletivas. E dada a inversao
nas preferéncias dos tutores retratadas nos numeros acima (ABINPET, 2021),
subentende-se a relevancia de os profissionais se capacitarem para compreender as
particularidades da espécie felina e as afecgcoes que afetam esses animais.

A Leucemia Viral Felina € uma das mais importantes doengas infectocontagiosas
que acomete felinos domésticos e selvagens e tem distribuicdo mundial (MARIGA et al.,
2021). E ocasionada por um retrovirus com potencial imunossupressor e oncogénico que
gera desordens mieloproliferativas (ALMEIDA; SOARES; WARDINI, 2016). O virus &
transmitido por via oronasal e a infeccdo persistente correlaciona-se a diversas
sindromes, sendo o desenvolvimento de linfomas uma das mais relevantes (ALVES;
MENOLLI, 2021).

Gatos infectados pelo Virus da Leucemia Felina (FeLV), quando sintomaticos,
podem apresentar sinais clinicos variados. Dentre esses, a anemia, em geral
arregenerativa, é o achado laboratorial mais relatado (GONCALVES; et al., 2021; PARE;
ELLIS; JUETTE, 2022). Outrossim, sao frequentes quadros de afecgdes respiratorias,
como dispneia e efusdo pleural, e disturbios gastrointestinais, como émese e diarreia
(MARIGA, et al., 2021).



10

Na ocorréncia de infecgao progressiva pelo FelV, os riscos de acometimento por
doencas potencialmente fatais e de curso agudo sdo elevados (LEHMANN-HORMANN;
HARTMANN, 2020). Desse modo, depreende-se que nao raro os felinos infectados
estejam sujeitos a procedimentos que necessitem de anestesia geral para serem
realizados, como esofagostomia e coleta de material para bidépsias (OLIVEIRA, et al.,
2020).

A anestesiologia veterinaria, por sua vez, € um ramo de elevada complexidade.
Além de conhecimento aprofundado acerca da farmacocinética e farmacodinédmica das
drogas utilizadas na anestesia, ha que se considerar a variagdo de respostas aos
farmacos entre as espécies, dadas as diferengcas anatdmicas e fisioldégicas que
apresentam (HALL; CLARK; TRIM, 2001).

Para a espécie felina, desafios anestésicos incluem, entre outros, o estresse, que
pode culminar em elevacdo da frequéncia cardiaca e hipertensdo; a deficiéncia de
realizar glucuronidagao, que impacta no tempo de acdo de determinados farmacos; a
predisposicdo a hipotermia; e a maior sensibilidade das vias aéreas, dificultando a
intubacao orotraqueal (ROBERTSON et al., 2018; REZENDE, et al., 2021).

Nesse contexto, considerando as particularidades anestésicas relativas aos
felinos e as principais manifestagdes clinicas decorrentes do FelLV, essa revisdao tem
como objetivo geral avaliar os riscos que os farmacos anestésicos possam trazer para
procedimentos que envolvam portadores sintomaticos do virus e que necessitem de
anestesia geral para serem realizados, em especial na impossibilidade de estabilizagao

prévia do paciente.
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2, METODO

Trata-se de uma revisao de literatura do tipo narrativa ou tradicional. Isso porque
nao foram seguidos protocolos rigidos para selegcao das bibliografias, tampouco se
utilizou um método especifico para analise dessas, a qual se baseou exclusivamente na
interpretacédo critica da autora (BATISTA; KUMADA, 2021). Para consecugao da referida
revisdo, selecionaram-se artigos publicados em revistas e jornais nacionais e
internacionais em diferentes plataformas, entre elas: PubMed, ResearchGate, SciELO,
Cochrane e ScienceDirect.

Para realizagdo da busca bibliografica nas plataformas digitais citadas acima,
foram utilizados, entre outros, os seguintes descritores e seus termos correspondentes
no idioma inglés: “virus da leucemia felina”, “FeLV”, “manifestacdes clinicas do FelLV”,
“anestesia de felinos”, “riscos anestésicos”, “farmacos anestésicos”. Utilizou-se como
filtro temporal publicagbes ocorridas entre os anos de 2016 a 2022. Complementarmente,
foram pesquisados livros de Farmacologia e Anestesiologia Veterinaria em suas edigdes

mais recentes, devido a relevancia literaria que apresentam.
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3. REVISAO DE LITERATURA

Visto que esse estudo visa a avaliar os riscos que os farmacos anestésicos
possam trazer para procedimentos que envolvam anestesia geral em portadores
sintomaticos do Virus da Leucemia Felina, fez-se necessaria a constru¢do de uma
revisdo de literatura que abordasse a doenga, os principios da Anestesiologia Veterinaria
com enfoque em gatos domésticos e as caracteristicas farmacolégicas das drogas

anestésicas.

3.1.  Virus da Leucemia Felina (FeLV)

A Leucemia Felina, doenca infecciosa que acomete as espécies felinas
domésticas e selvagens, € causada por um virus de RNA (acido ribonucleico),
pertencente a familia Retroviridae, subfamilia Oncornavirus, género Gammaretrovirus,
descrito, inicialmente, em 1964 por William Jarret et al. (LEHMANN-HORMANN;
HARTMANN, 2020; GONCALVES, et al., 2021; ALVES; MENOLLI, 2021). Trata-se de
um retrovirus imunossupressor e oncogénico intimamente relacionado a desordens
mieloproliferativas e degenerativas (ALMEIDA; SOARES; WARDINI, 2016).

O retrovirus, assim como todos os componentes da familia, possui capsideo em
formato de cone com envoltdrio lipoprotéico que permite aderéncia e facilita a entrada na
célula hospedeira. O material genético é constituido por RNA de fita simples e o virus
carrega enzimas de transcriptase reversa, as quais transcrevem o RNA viral em DNA e
esse passa a ser replicado como provirus e integrado ao material genético das células
do hospedeiro (LEHMANN-HORMANN; HARTMANN, 2020; ALVES; MENOLLI, 2021).

Séao descritos quatro subtipos para a doenga, quais sejam FelLV-A, FelLV-B,
FeLV-C e FelLV-T, definidos com base no espectro de células hospedeiras que
abrangem, porém antigenicamente relacionados. O subtipo exégeno A esta presente em
todas as infecgcbes transmitidas pelo retrovirus; os demais subgrupos surgem em
decorréncia da recombinagdo de FeLV-A com analogos enddgenos do virus presentes
no genoma felino, e resultam em viruléncia alta (ERBECK; et. al., 2021; ALVES;
MENOLLI, 2021).



13

A replicag&o do virus ocorre inicialmente em linfécitos e macrofagos presentes
no tecido linfoide regional. Inicia-se, entdo, uma fase de viremia transitéria até que haja
disseminacgao linfatica sistémica e o retrovirus infecte células precursoras sanguineas
presentes na medula éssea. Nesse momento, com a rapida replicagdo, a viremia
secundaria estabelece-se e o virus replica-se em células epiteliais, em especial as
presentes na mucosa intestinal, nas conjuntivas e nas glandulas salivares (LEHMANN-
HORMANN; HARTMANN, 2020; ALVES; MENOLLI, 2021).

A infeccéo pode se tornar progressiva, regressiva, abortiva ou focal, a depender
do sistema imunoldgico do felino contaminado e da carga proviral inicial. Na infecgao
progressiva, a mais relevante do ponto de vista epidemioldgico, ha viremia persistente e
auséncia de resposta imunolégica efetiva contra o retrovirus. Quando em estagio
regressivo, os gatos recuperam-se da viremia primaria e desenvolvem uma resposta
imunoldgica contra o virus que, na maior parte dos casos, ndo atinge a medula 6ssea. A
infeccado abortiva, por sua vez, pressupde que o patégeno tenha sido contido antes da
integracao do provirus e o gato tera tdo somente anticorpos contra o FeLV. Finalmente,
a infeccdo focal esta associada a presenga de antigeno viral livre no sangue, com
auséncia do micro-organismo patogénico (LEHMANN-HORMANN; HARTMANN, 2020).

A principal via de transmissao da Leucemia Viral Felina é a oronasal, em especial
por intermédio da saliva; entretanto, o virus pode ser identificado em fezes, urina e leite.
O contato intimo entre gatos infectados e nao-infectados, com lambeduras e
compartilhamento de fémites e caixas de areia, ou agressivo, com mordeduras e
arranhdes, € necessario para que haja disseminagao do patégeno, haja vista se tratar de
micro-organismo instavel no ambiente. O virus pode ainda ser transmitido por via
transplacentaria ou iatrogénica, sobretudo por intermédio de transfusbes sanguineas
(ALMEIDA; SOARES; WARDINI, 2016; LEHMANN-HORMANN; HARTMANN, 2020).

A infeccgao persistente por FeLV esta associada ao desenvolvimento de inUmeras
sindromes, correlacionadas ao subtipo infectante. Enquanto individuos que carreiam o
FeLV-B normalmente desenvolvem linfomas, nos subtipos C e T tém-se com maior
frequéncia quadros de anemia arregenerativa e imunossupressao, respectivamente
(BIEZUS, et al., 2019; ALVES; MENOLLI, 2021).
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Métodos de prevencédo e controle do FelLV incluem realizacdo de testes e
aplicacdo de vacinas, nos casos em que haja risco de exposigado. O controle do virus no
ambiente pode ser obtido com uso de detergentes e desinfetantes comuns (ALVES;
MENOLLI, 2021).

N&o existe cura para a Leucemia Viral Felina e gatos com viremia persistente tém
prognostico desfavoravel e expectativa de vida reduzida, uma vez que estao predispostos
a desenvolverem doencgas secundarias associadas a infec¢ao; essas devem ser tratadas
de maneira acurada, com fornecimento de adequadas terapias de suporte (COBUCCI et
al., 2019; ALVES; MENOLLI, 2021).

3.1.1. Principais manifestagoes clinicas decorrentes do FeLV

Diversas séo as doencas que podem acometer gatos infectados com o Virus da
Leucemia Felina, sendo o desenvolvimento de linfomas ou outras neoplasias
hematopoiéticas um dos maiores riscos associados a infeccdo — a predisposi¢cao
aumenta em mais de sessenta vezes se comparados felinos positivos e negativos
(COBUCCI et al., 2019; PARE; ELLIS; JUETTE, 2022).

Da mesma forma, os sinais clinicos apresentados por portadores sintomaticos do
virus sdo variados, com ocorréncia de sintomatologia inespecifica como apatia,
prostragcdo, anorexia, hiporexia, desidratacdo e hipotensdo. Esses sinais se
correlacionam a anemia, na maioria dos casos arregenerativa, que € considerada a
manifestacdo nao neoplasica mais importante do FeLV, com chances vinte por cento
mais altas de acometer gatos positivos na comparagdo com sadios (GONCALVES,; et al.,
2021; PARE; ELLIS; JUETTE, 2022).

Essa alteragdo hematoldgica explica-se pelo mecanismo de replicagdo viral
anteriormente descrito, que ocorre em células progenitoras hematopoiéticas presentes
na medula 6ssea, ocasionando aplasia ou hipoplasia eritrocitaria (ALMEIDA; SOARES;
WARDINI, 2016; COSTA; et al., 2017; BIEZUS, et al., 2019; GONCALVES; et al., 2021).
A ocorréncia de anemia em felinos FelLV positivos e sintomaticos €, muitas vezes, mais

frequente que as manifestagcdes neoplasicas da doenca (BIEZUS, et al., 2019).
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Outro achado hematologico comum em felinos portadores do FelLV é a
leucopenia, em geral por linfopenia e neutropenia (COSTA,; et al., 2017; COBUCCI et al.,
2019; GONCALVES; et al., 2021; ALVES; MENOLLI, 2021). A baixa na produgao de
linfocitos esta correlacionada a replicagdo viral nessas células com consequente
diminuigao dos niveis de linfocitos T CD4* e imunossupressao, favorecendo a ocorréncia
de infecgbes oportunistas (ALMEIDA; SOARES; WARDINI, 2016). Ja a neutropenia é
causada por mecanismo similar a anemia, uma vez que o retrovirus gera destruicao
imunomediada de células pluripotentes e sindromes mielossupressoras (COSTA,; et al.,
2017; GONCALVES; et al., 2021). Em oposic¢ao, o leucograma de felinos positivos pode
apresentar leucocitose por neutrofilia, normalmente associada a infec¢des bacterianas
secundarias (ALMEIDA; SOARES; WARDINI, 2016).

A trombocitopenia também é um achado hematoldgico frequente nos exames de
felinos acometidos pela leucemia viral. Assim como as citopenias anteriores, é explicada
pela imunossupressao da medula éssea, a qual resulta na producédo deficitaria de
plaquetas e/ou destruicdo imunomediada dessas — 0 que, em ultimo caso, pode gerar
hemorragias e disturbios coagulativos (BIEZUS, et al., 2019; GONCALVES,; et al., 2021;
ALVES; MENOLLI, 2021).

Ademais, os exames bioquimicos de gatos acometidos com FelLV podem revelar
hiperproteinemia, associada ao aumento de globulinas de fase aguda em processos
infecciosos, inflamatérios ou neoplasicos (COBUCCI et al., 2019; PARE; ELLIS; JUETTE,
2022). Pare, Ellis e Jouette (2022) e Gongalves et al. (2021) ainda apontam para elevagao
dos niveis de alanina aminotransferase (ALT) em grupos de felinos positivos estudados,
0 que sugere correlagao entre a leucemia viral e lesdes hepaticas.

Os sistemas respiratério, gastrointestinal e linfatico também sao frequentemente
afetados pela doencga, sendo as manifestagdes respiratorias as mais relatadas. Dentre
as de maior destaque, citam-se quadros de dispneia, rinites, pneumonia, pleurite e efusao
pleural, a ultima a mais observada (COBUCCI et al., 2019; MARIGA, et al., 2021; PARE;
ELLIS; JUETTE, 2022). Ademais, pacientes com FelLV podem desenvolver linfomas
intratoracicos mediastinais que prejudiquem a fungao respiratoria (COBUCCI et al., 2019;
ALVES; MENOLLI, 2021; PARE; ELLIS; JUETTE, 2022).
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Relativo ao sistema gastrointestinal, quadros de vémito e diarreia sdo comuns,
bem como enterite em decorréncia da degeneragédo e necrose de células epiteliais da
mucosa intestinal (COBUCCI et al, 2019; MARIGA, et al, 2021). Além disso, o
desenvolvimento do complexo estomatite-gengivite-faringite também pode ocorrer
(ALMEIDA; SOARES; WARDINI, 2016; MARIGA, et al., 2021).

Outra manifestacdo classica reportada para a leucemia felina é a
linfadenomegalia regional, que pode, em infecgdes mais severas, transformar-se em
sistémica. Em menor escala, sdo afetados os sistemas renal — com aparecimento, entre
outros sinais, de polidipsia, disuria e incontinéncia urinaria — e neuromuscular — com a
presenca de mielopatia degenerativa (COBUCCI et al., 2019; MARIGA, et al., 2021;
ALVES; MENOLLI, 2021).

3.2.  Anestesia: definigoes e principios

O termo “anestesia”, derivado da palavra grega anaisthaesia, foi primeiramente
descrito em 1846 por Oliver Wendell Holmes para designar o fendbmeno de
"dessensibilizar" um paciente a dor, de forma reversivel. No campo da Medicina
Veterinaria, pressupde-se que a ciéncia da anestesiologia observe os parametros de
bem-estar animal e eficiéncia técnica (HALL; CLARK; TRIM, 2001; GRIMM et al., 2015).

Ao promover a dessensibilizacdo a dor e o relaxamento dos musculos
esqueléticos, a anestesia permite a adequada imobilizacdo para realizagcdo de exames
diagndsticos, procedimentos cirurgicos e terapéuticos, além de transporte de animais
selvagens, eutanasia e abate humanitario (HALL; CLARK; TRIM, 2001; GRIMM et al.,
2015).

A inducéao anestésica é realizada por meio de medicamentos que atuam de forma
a diminuir a atividade de tecidos nervosos locais e regionais ou do sistema nervoso
central (SNC). O manejo da dor é realizado com o uso de analgésicos, que, em diferentes
graus de eficacia, levam a estagios de hipoalgesia (SPINOSA; GORNIAK; BERNARDI,
2019).
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Dentre os termos que encontram destaque para compreensao dos mecanismos
de funcionamento dos farmacos anestésicos e moduladores da dor, tém-se (GRIMM et
al., 2015):

a) Analgesia: auséncia de dor frente a estimulos dolorosos; em geral descrita
em pacientes conscientes;

b)  Anestesia dissociativa: dissociagcdo dos sistemas talamocortical e limbico,
induzida por medicamentos, que culmina em estado cataleptdéide — manutengao
de reflexos de degluticdo e permanéncia de olhos abertos;

c) Anestesia geral: perda de consciéncia induzida por medicamentos,
ocasionada pela depressao controlada e reversivel do SNC; estado em que nao
€ possivel o despertar pela estimulagédo nociva;

d) Anestesia/analgesia local: dessensibilizagdo a dor em uma area circunscrita
do corpo;

e) Anestesia/analgesia regional: dessensibilizacdo a dor em uma area
circunscrita do corpo, porém maior que a atribuida a anestesia/analgesia local;
f) Ataraxia: indiferenga a estimulos externos;

g) Hipoalgesia: menor sensibilidade a dor; percepgéo a estimulos dolorosos &
diminuida.

h)  Nocicepcdo: processo fisiolégico neural involuntario que codifica os
estimulos nocivos; precede a percepgao consciente da dor;

i) Sedacdo: depressao central, ocasionado supressao do estagio de
consciéncia, sonoléncia e variados graus de relaxamento; mantém-se a
responsividade a estimulos nocivos; e

j) Tranquilizacdo: alteracdo comportamental resultante do alivio da ansiedade
que culmina em um estado de relaxamento; obtida por meio de tranquilizantes ou

ansioliticos.

Os protocolos anestésicos envolvem a utilizagdo combinada de diversos

farmacos e técnicas, uma vez que, de forma isolada, esses nao sao capazes de
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dessensibilizar o paciente a dor moderada a grave. A essa combinagéo da-se o nome de
anestesia multimodal ou balanceada (BARCELOS et al.,, 2021). Os medicamentos
empregados nesse método de anestesia atenuam componentes individuais especificos
do estado anestésico — amnésia, antinocicepgao, relaxamento muscular e reflexos
autébnomos; porém, em conjunto, sdo capazes de promover a dessensibilizagdo completa
(GRIMM et al., 2015).

Entre as complexidades da anestesia veterinaria, faz-se mister destacar a
variagao de respostas entre as espécies para os farmacos anestésicos, haja vista as
diferencas anatbmicas e fisioldgicas existentes entre elas. Ainda, ha que se considerar
variagbes de resposta para as ragas dentro de uma mesma espécie (HALL; CLARK;
TRIM, 2001).

3.2.1. Particularidades da anestesia em gatos

Apesar de estudos demonstrarem um decréscimo nas taxas de mortalidade de
gatos em decorréncia de anestesias ao longo dos anos, aquelas seguem maiores para
felinos quando comparadas aos caes (REZENDE, et al., 2021). Desse modo, entende-se
ser primordial a compreensdo das particularidades da espécie antes de se iniciar
protocolos anestésicos.

Primeiramente, ha que se considerar que a ansiedade e o estresse associados
as visitas clinicas podem apresentar reflexos no exame fisico e nos resultados de testes
laboratoriais. Comumente, tém-se elevacdo da frequéncia cardiaca, da pressao
sanguinea e dos niveis de glicose no sangue sem a existéncia de doenga prévia
(ROBERTSON et al., 2018).

Em um cenario de estresse, comportamentos agressivos sado frequentemente
relatados e esses podem representar desafios para uma adequada avaliagao fisica, ou
mesmo impossibilitad-la, o que aumenta o risco anestésico (GRUBB et al., 2020).
Ademais, o estresse nos felinos ocasiona a liberacdo de catecolaminas e culmina em
taquicardia, taquipneia e/ou hipertensao arterial, potenciais riscos a anestesia
(ROBERTSON et al., 2018).
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A capacidade diminuida dos gatos de realizar glucuronidagdo é outro desafio
relacionado a anestesia de pacientes felinos, o que impacta diretamente na resposta a
determinados agentes anestésicos, como o propofol e os benzodiazepinicos. A resposta
aos farmacos também é influenciada pelo fato de os glébulos vermelhos da espécie
serem mais suscetiveis a lesées oxidativas (REZENDE, et al., 2021).

Anteriormente aos procedimentos anestésicos, preconiza-se jejum alimentar
como meio de prevenir, entre outros, regurgitacdo e refluxo gastresofagico. Nesse
contexto, ha que se apontar que fatores como estresse, baixa umidade na dieta e volume
da ultima refeicao ingerida podem retardar o esvaziamento gastrico completo de felinos,
mesmo apos longos periodos de jejum. Assim, a émese perioperatéria € esperada
(ROBERTSON et al., 2018).

Em contrassenso, ndo se preconiza um jejum alimentar prolongado em felinos
devido a maior incidéncia de refluxo, com aumento da acidez gastrica. O refluxo
gastresofagico em gatos pode levar a lesbes severas na parede esofagica, inclusive com
perfuragdo, aumentando a morbidade. Como os agentes anestésicos geram redugao do
tébnus do esfincter esofagico, ha que se combinar medicagbes pré-anestésicas que
previnam esse efeito adverso (REZENDE, et al., 2021).

Outro desafio da anestesia em gatos € o manejo adequado das vias aéreas —
essencial para garantir a seguranga anestésica, haja vista que os farmacos indutores
causam depressao respiratéria. A intubagao traqueal nos felinos esta relacionada a
complicagbes anestésicas, uma vez que se trata de procedimento mais complexo se
comparado ao realizado em cées. As vias aéreas superiores dos gatos sdo menores e
mais sensiveis a edemas e traumas, o que dificulta a intubacédo endotraqueal. Ademais,
como a laringe dessa espécie responde a estimulagdo mecanica, espasmos laringeos
sao frequentes em gatos anestesiados e deve-se preconizar a utilizagdo de anestésicos
locais antes da intubagao para dessensibilizagao da estrutura (ROBERTSON et al., 2018;
REZENDE, et al., 2021).

A hipotermia perianestésica, a qual a espécie felina esta mais predisposta, € outra
complicagdo da anestesia desses animais. Gatos com baixo escore corporal, doengas

sistémicas pré-existentes, que estiveram sob efeito anestésico prolongado ou foram
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submetidos a procedimentos cirurgicos com exteriorizagdo de visceras tém maior
propensao a hipotermia e devem ser cuidadosamente monitorados (REZENDE, et al.,
2021).

Por fim, comorbidades sao frequentes em candidatos a anestesia e essas devem
ser consideradas para eleicdo dos protocolos anestésicos. Um desafio reside na
possibilidade de tais comorbidades estarem em estagio subclinico, ndo terem sido
diagnosticadas previamente ou n&o estarem controladas. Entre as comorbidades comuns
em felinos citam-se asma, diabetes mellitus, hipertireoidismo, obesidade e cardiomiopatia
hipertréfica, além da leucemia viral felina, cada qual com suas particularidades para a
anestesia (ROBERTSON et al., 2018).

3.2.2. Principais farmacos empregados na anestesia geral de felinos

A anestesia geral é didaticamente dividida em quatro fases, iniciando pela
administracdo de medicagdes pré-anestésicas (MPA), seguida da indugédo, manutengao
e recuperagao anestésicas (ROBERTSON et al., 2018; BARCELOS et al, 2021;
REZENDE, et al., 2021).

3.2.2.1. Medicagéo pré-anestésica

A medicacao pré-anestésica é utilizada como um adjuvante da anestesia, com
intuito de diminuir a ansiedade pré-operatoria por meio de tranquilizagao e sedagao. Além
de acarretar na necessidade de concentragdes menores dos farmacos indutores, também
contribui para a estabilidade hemodinémica no transoperatorio (BARCELOS et al., 2021).
A MPA pode contemplar um unico farmaco ou a combinagao de diferentes drogas, deve
fazer parte do planejamento anestésico e considerar as particularidades de cada paciente
(REZENDE, et al., 2021).

Outros objetivos que se pode alcangcar com a utilizagdo de pré-medicagao
englobam: facilitagado de cateterismo intravenoso, analgesia, redugéo de efeitos adversos
dos farmacos empregados na indugao/manutencao anestésica e recuperagao anestésica
mais rapida (REZENDE, et al., 2021; BARCELOS et al., 2021). Entre as classes utilizadas
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como MPA em felinos, destacam-se os agonistas a2-adrenérgicos, os opioides e 0s
derivados fenotiazinicos (ROBERTSON et al., 2018).

Os agonistas de a2-adrenorreceptores incluem a xilazina, a medetomidina e a
dexmedetomidina, sendo os dois ultimos preconizados para a pré-medicacdo em felinos
(ROBERTSON et al., 2018). Essas drogas atuam como agonistas em receptores a2-
adrenérgicos localizados em conexdes pré-sinapticas ou pos-sinapticas; quando
estimulados, resultam em efeitos tranquilizantes e sedativos dose-dependentes
(ROBERTSON et al., 2018; SPINOSA; GORNIAK; BERNARDI, 2019).

Efeitos cardiovasculares obtidos com a utilizacdo de medetomidina e
dexmedetomidina incluem diminuicdo da frequéncia e do débito cardiaco, aumento da
resisténcia vascular sistémica, vasoconstricdo e alteragbes minimas da pressao
sanguinea. Os gatos encontram-se profundamente sedados quando administradas altas
doses desses farmacos, enquanto é mantida a oxigenag¢ao dentro de padrées normais
(ROBERTSON et al., 2018). Em oposi¢ao, Grimm et al. (2015) defendem que essa classe
de medicamentos gera significativo relaxamento das vias aéreas superiores, o que pode
contribuir para quadros de depressao respiratéria.

A dexmedetomidina é a droga de eleicdo, se disponivel. Apesar de apresentar
efeitos sedativos mais potentes, usualmente ocasiona vomitos, motivo pelo qual se
preconiza a administracdo concomitante de ondansetrona ou butorfanol (ROBERTSON
et al., 2018). O maropitant também pode ser utilizado por possuir efeitos antieméticos e
analgésicos, mas estudos que comprovem sua eficacia em gatos ainda sdo escassos
(BARCELOS et al., 2021).

Os medicamentos agonistas a2-adrenérgicos devem ser administrados por via
intravenosa (IV) ou intramuscular (IM). As doses variam de acordo com o nivel de
sedacgéo desejado, sendo menores para a dexmedetomidina (0,0025 - 0,04 mg/kg), se
comparadas a medetomidina (0,01 - 0,04 mg/kg) e a xilazina (0,1 - 1 mg/kg)
(ROBERTSON et al., 2018). Em geral, combina-se o uso dessa classe com opioides, por
terem efeitos sinérgicos, o que culmina na potencializagdo dos ultimos (GRUBB et al.,
2020).
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Os opioides sao derivados naturais ou sintéticos da morfina, conhecidos como
hipnoanalgésicos, que promovem a analgesia com manuteng¢ao do estado de consciéncia
(SPINOSA; GORNIAK; BERNARDI, 2019). Os principais opioides utilizados na
medicacao pré-anestésica de felinos, além da morfina, sdo: buprenorfina, butorfanol,
meperidina, fentanil, hidromorfona e metadona (ROBERTSON et al., 2018), cujas

principais informagdes estao resumidas no Quadro 1.

Quadro 1 - Opioides utilizados na MPA.

Droga Dose (mg/kg) Via de administracao Duracao
Buprenorfina 0,01 -0,02 IM/ IV 4-6h
Butorfanol 0,1-0,4 IM/ IV 60 - 90 min
Meperidina 2-5 IM 60 - 90 min
Fentanil 0,002 -0,005 v Curta duracéao
Hidromorfona 0,02 - 0,1 M/ IV 2-4h
Metadona 0,2-0,5 IM/ IV 2-4h
Morfina 0,1-0,3 M/ IV 2-4h

Fonte: Adaptado de ROBERTSON et al., 2018.

A duracéao dos efeitos da morfina e da buprenorfina em gatos tende a ser maior
quando comparada aos demais opioides; isso se justifica pela metabolizagdo por
glucuronidagcao hepatica que aquelas drogas sofrem, uma vez que a atividade das
enzimas glucuronil transferases em felinos é deficitaria. Independentemente, a frequéncia
de administracdo das drogas pode variar de acordo com os niveis de dor avaliados
(ROBERTSON et al., 2018).

O uso de opioides em felinos tem como efeitos adversos principais midriase,
disforia, hipertermia e hiperexcitabilidade — essa quando administradas doses altas dos
medicamentos (ROBERTSON et al., 2018; SPINOSA; GORNIAK; BERNARDI, 2019;
GRUBB et al., 2020). Também pode ocasionar émese a depender do farmaco e da via

de administracao utilizada — via IV possui menores efeitos eméticos se comparada a SC
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e IM. Para minimizar tais efeitos, deve-se preconizar a utilizagdo de fentanil, butorfanol
ou metadona. Em contrapartida, os opioides tendem a produzir efeitos antidiarreicos ou
constipatorios (GRIMM; et al., 2015).

Em relacdo aos efeitos sobre o sistema cardiovascular, tem-se a possibilidade de
ligeira depressao da frequéncia cardiaca ja em doses baixas — 0 que pode ser corrigido
com uso combinado de anticolinérgicos por via subcutanea (SC), como atropina (0,02
mg/kg) — porém alteragdes na pressao arterial sdo minimas (GRIMM; et al., 2015;
ROBERTSON et al., 2018). No sistema respiratorio, esses farmacos causam depressao
dose-dependente, em especial quando administrados durante a anestesia em associagao
com agentes inalatorios. No entanto, a contraindicagdo para o uso daquela classe é
relativa mesmo em pacientes que apresentem doencgas respiratorias, desde que haja
monitoragdo adequada (GRIMM; et al., 2015).

Dentre os opioides listados no Quadro 1, o fentanil € o que possui menor
probabilidade de ocasionar efeitos adversos, apesar de também ter a menor duragao. A
morfina deve ser associada a tranquilizantes para minimizar os efeitos excitatorios em
gatos e a hidromorfona € o farmaco com maior potencial para causar hipertermia dentre
os listados. O butorfanol é considerado um bom sedativo em gatos, com efeitos adversos
mais leves. Por fim, a buprenorfina possui efeitos analgésicos cerca de trinta vezes mais
potentes que a morfina, maior duracdo de acao, acarreta efeitos adversos mais leves,
porém gera minima ou nenhuma sedacdo (SPINOSA; GORNIAK; BERNARDI, 2019:;
GRUBB et al., 2020).

Outra classe de farmacos utilizados na MPA é a dos fenotiazinicos, também
denominados tranquilizantes maiores, antipsicoticos ou neurolépticos que causam
ataraxia. Esses medicamentos sao considerados bastante seguros, no entanto
potencializam os efeitos dos opioides e agentes anestésicos e diminuem o limiar
convulsivo (SPINOSA; GORNIAK; BERNARDI, 2019).

O fenotiazinico mais utilizado é a acepromazina, a qual gera sedagdao na
auséncia de estimulos — 0 que tende a diminuir @ medida que o animal é manuseado.
Apesar de amplamente utilizada, a administragdo de acepromazina em gatos pode

agravar os efeitos hipotensivos dos anestésicos inalatérios e dificultar a reversdo da
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hipotensado transoperatéria. Desse modo, seu uso é contraindicado em pacientes com
hipotensao pré-existente ou em casos de anemia, hipovolemia e desidratacédo. As doses
preconizadas variam de 0,01 - 0,05 mg/kg (SC ou IM) e os efeitos perduram por quatro a
seis horas (ROBERTSON et al., 2018; REZENDE, et al., 2021).

Por fim, os benzodiazepinicos também sdo uma classe de tranquilizantes muito
utilizada na medicagcdo pré-anestésica para potencializar os efeitos dos opioides
(REZENDE, et al., 2021). No entanto, Robertson et al. (2018) consideram n&o serem
drogas confiaveis para compor protocolos anestésicos de gatos jovens ou adultos
saudaveis, devido ao potencial de produzirem disforia e excitagdo. Desse modo, afirmam
que o uso deve se restringir a pacientes geriatricos ou muito debilitados, nos quais os

efeitos sedativos tendem a ser mais confiaveis.

3.2.2.2. Indugéo anestésica

Como relatado, um dos objetivos da medicagdo pré-anestésica é diminuir as
doses necessarias dos farmacos utilizados na anestesia geral, que podem ser
administrados tanto por via injetavel (SC, IM ou IV), como inalatéria — por meio de
camaras ou mascaras. Relativamente aos felinos, utilizam-se preferencialmente as vias
SC e IM para medicacdo injetavel, devido a maior dificuldade de -cateterizagao
intravenosa (ROBERTSON et al., 2018).

Os principais anestésicos injetaveis utilizados na indugdo anestésica de felinos,
bem como suas respectivas doses e vias de administragdo sao listados no Quadro 2.
Reprise-se que referidas doses serao influenciadas pelo nivel de sedagao obtido com a
MPA (BARCELOS et al., 2021) e pela condi¢ao de saude do paciente — em geral, requer-
se doses mais baixas em situagdes de depressao e debilidade, definidas com base na

anamnese individual e nos exames complementares (GRUBB et al., 2020).
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Quadro 2 - Anestésicos injetaveis utilizados na indug&o anestésica.

Droga Dose (mg/kg) Via de administracao
Cetamina 2-5 SC/IM/IV
Tiletamina/Zolazepam 2-5 SC/IM/IV
Tiopental 5-10 v
Propofol 4-8 v
Alfaxalona 1-4 SC/IM/IV
Etomidato 1,5-4 v

Fonte: Adaptado de ROBERTSON et al., 2018.

A cetamina e a tiletamina sdo anestésicos dissociativos que ndo causam a perda
de reflexos protetores, tampouco relaxamento muscular. Por esse motivo, movimentos
involuntarios podem ocorrer durante o transoperatorio sem estarem associados a
sensacgdo de dor. Em felinos, a sialorreia é frequente (SPINOSA; GORNIAK; BERNARDI,
2019). Ademais, esses farmacos estao correlacionados a dor aguda quando injetados
pelas vias SC e IM devido ao seu PH; assim, devem ser administrados de forma lenta
(ROBERTSON et al., 2018). Também estdo associados a excitacdo e alucinacdes na
recuperacao anestésica, bem como a episdédios de catalepsia e ataxia até o
restabelecimento da atividade motora normal (SPINOSA; GORNIAK; BERNARDI, 2019).

Os anestésicos dissociativos sofrem metabolizacdo hepatica e excregcao renal.
Alteracbes na motilidade intestinal ndo sao frequentes. Além disso, faz-se relevante
salientar que a cetamina, quando administrada por via IV, tem efeitos hipertensores e
deve ser utilizada com cautela em casos de cardiopatias severas. Entretanto, pode ser
uma droga atrativa para anestesia de pacientes com afeccdes respiratérias, devido aos
seus efeitos broncodilatadores (GRIMM et al., 2015).

O tiopental, por sua vez, pertence a classe dos barbituricos e deve ser utilizado
exclusivamente pela via intravenosa, devido ao risco de necrose tecidual. A indugao
anestésica € obtida de forma rapida (10 a 20s da aplicagédo), com perda gradativa dos

reflexos protetores. Se administrado isoladamente, possui curta duragao de agao (cerca
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de 10 a 15 min). Doses suplementares do farmaco podem ser utilizadas, no entanto
influenciam diretamente no tempo de recuperacdo anestésica, que se torna
consideravelmente maior, além de favorecerem a excitacdo (SPINOSA; GORNIAK;
BERNARDI, 2019). Frise-se que o farmaco possui metabolizagdo hepatica e alta taxa de
ligacdo com proteinas. Em geral, ndo s&o relatados efeitos gastrointestinais com a
administracao do tiopental, mas se pode observar diminuicdo da pressao arterial,
venodilatacdo com sequestro de eritrécitos e predisposi¢ao a hipotermia (GRIMM et al.,
2015).

Ja o propofol € um medicamento anestésico de curta duragao, pertencente a
classe dos alquilfendis. Apesar de n&o proporcionar analgesia e o grau de relaxamento
muscular atingido ser moderado, promove indugdo e recuperagido anestésica
satisfatorias. Doses complementares podem ser administradas sem causar interferéncia
no tempo de recuperacéo. Dores agudas apenas ocorrem quando o farmaco ¢é injetado
em veias de menor calibre e o risco de lesao tecidual se houver extravasamento & baixo
(SPINOSA; GORNIAK; BERNARDI, 2019).

No entanto, ha que se considerar que o mecanismo de metabolizagéo do propofol
envolve a glucuronidacdo e, como ja relatado, a atividade das enzimas glucuronil
transferases em gatos é deficitaria. Assim, a depuracgao total do farmaco ocorre de forma
mais lenta nessa espécie — cerca de duas vezes mais quando comparado aos caes
(BARCELQOS et al., 2021). Ademais, lesbes oxidativas em hemacias podem ocorrer com
a administragao repetida e continua do farmaco, uma vez que a conjugacao de fenois em
felinos também é reduzida (GRIMM et al., 2015; SPINOSA; GORNIAK; BERNARDI,
2019). Deve-se considerar, ainda, que o propofol tem como um dos principais efeitos
adversos a hipotensdo; no entanto, a vasodilatagdo que causa é dose-dependente
(GRIMM et al., 2015).

A alfaxalona tornou-se uma opc¢ao anestésica importante com o advento da
pandemia causada pelo COVID-19, dada a escassez de propofol que dessa decorreu.
Entre as vantagens do farmaco, estdo a rapida indugao e recuperacédo anestésica e a
nao ocorréncia de dor aguda ou no local da injegdo, além de apresentar menores

impactos na presséo arterial e nas fungdes cardiovasculares em comparacgao aos demais
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agentes anestésicos — & excecdo do etomidato relativo as ultimas. E considerado um
medicamento seguro, com minimos efeitos adversos em gatos. Apesar de poder ser
administrado pelas vias SC, IV e IM, deve-se preconizar as primeiras, uma vez que sao
necessarias doses maiores do farmaco para se atingir os efeitos desejados quando
injetado por via intramuscular, além de acarretar em recuperagdo mais prolongada
(OLIVEIRA et al., 2021).

O etomidato, por sua vez, € um anestésico de ultracurta duragdo que promove
razoavel relaxamento muscular, sem, no entanto, promover analgesia (SPINOSA;
GORNIAK; BERNARDI, 2019). Possui em sua composicdo o propilenoglicol, composto
irritante para as veias, motivo pelo qual causa dor ao ser injetado (ROBERTSON et al.,
2018). Também se observam os efeitos adversos de excitagdo e vomito. Ademais, gatos
estdo mais propensos a hemolise intravascular com administragcdo do etomidato, devido
a fragilidade dos eritrocitos da espécie. Em contrapartida, o farmaco nao interfere no ritmo
cardiaco — sendo o anestésico de elei¢ado para indugcédo de anestesia em cardiopatas — e
tem baixos efeitos sobre o sistema respiratorio (GRIMM et al., 2015; SPINOSA,
GORNIAK; BERNARDI, 2019).

Por fim, salienta-se que a depressao do sistema respiratorio, em maior ou menor
grau, € inerente a todos os agentes anestésicos de indugdo — sendo menor com a
cetamina. Dessa forma, antes da administracdo dos farmacos, deve-se proceder a pré-
oxigenagao dos gatos. Além disso, como a excitacao é um efeito adverso da maioria das
drogas enumeradas, o bolus inicial injetado deve ter volume grande o suficiente para
evitar a ocorréncia desse efeito adverso, mas apenas suficiente para que nao
comprometa a fungao cardiopulmonar. Os gatos devem ser monitorados apés a injecao
inicial; doses complementares, quando necessarias, devem ser menores que a inicial,
sempre aguardando o tempo necessario para que o medicamento atinja seus efeitos
desejados (ROBERTSON et al., 2018).
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3.2.2.3. Manutengdo anestésica

A manutengdo da anestesia pode ser obtida tanto por infusdes continuas ou
reaplicacédo de doses dos medicamentos injetaveis, quanto pela utilizagao de anestésicos
inalatorios, ou ainda a combinagao de ambos (GRUBB et al., 2020).

Os agentes inalatorios diferenciam-se dos demais farmacos anestésicos
sobretudo pela farmacocinética, que utiliza os pulmdes como via de administragao.
Devido a diferentes gradientes de presséo, os farmacos sédo captados desses 6érgéos
pelo sangue e distribuidos aos demais tecidos até sua eliminagao pelos proprios pulmdes
ou outras vias (GRIMM et al., 2015).

O emprego de agentes inalatorios justifica-se pela facilidade de ajustar a
profundidade anestésica, além de estarem associados a uma rapida recuperagao € nao
sobrecarregarem rins e figado com a metabolizacao e excregdo. Em medicina veterinaria,
0s anestésicos inalatérios amplamente utilizados sdao o isoflurano e o sevoflurano
(REZENDE, et al., 2021). As vantagens e desvantagens desses sdo descritas no Quadro
3.

Quadro 3 - Vantagens e desvantagens do isoflurano e sevoflurano.

Anestésico Vantagens Desvantagens
Isoflurano Auséncia de toxicidade hepatica e Maior custo;
renal; Causa hipotensao;
Rapida indugao e recuperacao; Odor pungente.

Menor biotransformacao;
Menos efeitos deletérios no sistema
cardiovascular.

Sevoflurano Inducao e recuperagdo mais rapidas Sofre degradagdo em compostos
que o isoflurano; nefrotoxicos e irritantes para
Baixa biotransformacao; mucosas e sistema respiratorio.
Custo acessivel; Menor estabilidade frente a cal
Odor agradavel. sodada.

Fonte: Adaptado de SPINOSA; GORNIAK; BERNARDI, 2019.

Deve-se considerar que as doses requeridas para anestesia inalatéria em gatos

sao superiores as empregadas em outras espeécies. Ademais, nas concentracdes
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exigidas para promover anestesia em procedimentos cirurgicos, tanto o isoflurano quanto
o sevoflurano acarretam diminuicdo do débito cardiaco e da presséao arterial em 50 a 70%
(cinquenta a setenta por cento), o que deve ser cuidadosamente monitorado
(ROBERTSON et al., 2018; REZENDE, et al., 2021). Nesse sentido, Robertson et al.
(2018) ainda defendem que agentes inalatorios s6 devem ser empregados caso o tempo
requerido para completar determinado procedimento seja superior aos efeitos sedativos
dos farmacos injetaveis utilizados na indugao.

Como forma de diminuir os efeitos deletérios ao sistema cardiovascular causados
pelos anestésicos inalatérios em gatos, pode-se utilizar infusées continuas de opioides,
0 que diminui a dose necessaria de isoflurano ou sevoflurano para manter a anestesia.
No entanto, ha que se considerar que os efeitos obtidos com o uso de opioides para
diminuicdo da concentragao alveolar minima (CAM) dos farmacos inalatérios tende a ser
menor em gatos que em cées. Outras opgdes para redugado da CAM incluem a infusdo
continua de cetamina e lidocaina (REZENDE, et al., 2021).

3.3. Protocolos para anestesia geral de felinos com manifestagdes clinicas

decorrentes do FeLV

Conforme explicitado anteriormente, as manifestagdes clinicas que decorrem da
infeccado pelo virus da leucemia felina sdo variadas e, em muitos casos, inespecificas
(ALMEIDA; SOARES; WARDINI, 2016; COSTA; et al., 2017; GONCALVES; et al., 2021).
Partindo da premissa de que a anemia € a manifestacdo nao neoplasica de maior
relevancia na clinica de gatos infectados com FeLV (ALMEIDA; SOARES; WARDINI,
2016; COSTA; et al., 2017; GONCALVES,; et al., 2021; PARE; ELLIS; JUETTE, 2022),
segue-se, primeiramente, a analise dos efeitos dos agentes anestésicos quando se
estiver diante desse achado hematolodgico. Salienta-se, nao obstante, que seria ideal a
correcao do quadro de anemia anteriormente a anestesia geral.

Antes de tudo, tem-se que compreender que disfungdes na producgao de eritrécitos
geram a inabilidade de correta oxigenagao dos tecidos, uma vez que essas células sao

responsaveis pelo transporte de oxigénio. A baixa saturacdo e a diminuigcdo da
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viscosidade sanguinea correlacionam-se ao decréscimo da resisténcia vascular periférica
(RVP), resultando em hipotens&o. Em decorréncia disso, mecanismos hemodinamicos
compensatoérios sdo estabelecidos, a fim de melhorar a perfusdo e elevar a pressao
arterial, a exemplo do aumento do débito cardiaco (DC) (DE SANTIS, 2019).

Dessa forma, entende-se que a administracdo de medicamentos depressores do
sistema cardiovascular em pacientes anémicos deva ser utilizada com cautela, devido ao
maior risco de agravarem a hipotens&o ao diminuirem a RVP ou impedirem o aumento
do DC — o que poderia culminar, inclusive, com choque hipovolémico durante a anestesia
(SPINOSA; GORNIAK; BERNARDI, 2019).

Em relacdo a medicacio pré-anestésica dentro desse contexto, e considerando
que os fenotiazinicos geram vasodilatacdo — com consequente hipotensao — e agravam
efeitos hipotensivos de agentes inalatérios (ROBERTSON et al., 2018; REZENDE, et al.,
2021), conclui-se que a acepromazina nao deveria compor protocolos anestésicos de
gatos anémicos. Em contrapartida, poder-se-ia utilizar a dexmedetomidina, haja vista os
efeitos cardiovasculares dessa droga, como vasoconstricdo e aumento da RVP
(ROBERTSON et al., 2018).

Também ao encontro do que sustentam os autores, a MPA poderia combinar
agonistas a2-adrenérgicos e opioides, uma vez que as classes possuem efeitos
sinérgicos e contribuem para a diminuigdo das quantidades necessarias de anestésicos
inalatérios. No entanto, ha que se ressaltar que bradicardia, resultando em diminuigédo do
débito cardiaco, € um efeito adverso dos hipnoanalgésicos que pode afetar a pressao
arterial; assim, na escolha desse protocolo, julga-se adequada a administragdo
concomitante de medicamentos anticolinérgicos para reversao da bradicardia (GRIMM et
al., 2015; SPINOSA; GORNIAK; BERNARDI, 2019).

A hipotensao é igualmente um efeito adverso relatado para farmacos empregados
na indugao anestésica, como o tiopental e o propofol. Assim, depreende-se que seu uso
em pacientes com anemia demanda maior cautela. Relativo ao barbiturico, esse
entendimento é reforcado ao se considerar o efeito adverso de sequestro de eritrécitos
que o medicamento possui; pode-se concluir entdo que ocasionaria queda ainda maior

do hematdcrito com consequente agravamento do quadro. Em contrapartida, o alquilfenol
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poderia compor protocolos anestésicos em casos de anemia leve, desde que houvesse
monitoragdo adequada e o procedimento ndo exigisse doses complementares, ja que os
efeitos adversos causados pela droga sdo dose-dependentes (GRIMM et al., 2015).

Ainda sobre o propofol, reitera-se a necessidade de cautela na administragao
repetida e continua em gatos anémicos, devido ao risco de lesdes oxidativas em
hemacias — culminando com hemolise dessas e queda do hematdcrito. Também devido
a maior propensao a hemoalise intravascular, interpreta-se que a utilizagdo do etomidato
representa um maior risco e, portanto, ndo deveria ser a droga de eleicado para compor
protocolos anestésicos desses pacientes, dado que esse efeito adverso € comum em
felinos (GRIMM et al., 2015; SPINOSA; GORNIAK; BERNARDI, 2019).

Entende-se, ademais, que a inducdo anestésica ndo deveria ser realizada por
meio de agentes inalatorios, haja vista acarretarem significativa queda da pressao arterial
por diminuicdo da RVP nas concentragdes exigidas para promover anestesia, conforme
alegam Robertson et al. (2018) e Rezende et al. (2021). No entanto, quando necessarios
para manutencdo anestésica, como ja apontado, julga-se essencial a administragao
concomitante de opioides ou cetamina por infusdes continuas, a fim de se diminuir a
concentracao alveolar minima dos inalatorios e, por consequéncia, minimizar os impactos
deletérios ao sistema cardiovascular. Nesse interim, também ¢é possivel inferir que o
isoflurano seria preferivel ao sevoflurano, uma vez que o efeito adverso € menor com
aquele (SPINOSA; GORNIAK; BERNARDI, 2019).

Os farmacos dissociativos, ao contrario, geram vasoconstrigao e possuem efeitos
hipertensores (GRIMM et al., 2015). Desse modo, é possivel deduzir que a anestesia
geral de gatos anémicos poderia ser induzida com cetamina. Outro medicamento que se
julga adequado para indugdo desses pacientes, e possivelmente o0 mais seguro, € a
alfaxalona, concepgao extraida dos estudos de Oliveira et al. (2021) que afirmam ser
esse 0 anestésico que apresenta menores impactos na pressao arterial e fungoes
cardiovasculares de felinos.

Além das manifestagbes clinicas que envolvem o sistema cardiovascular, a
leucemia felina cursa frequentemente com afecg¢des do sistema respiratério (COBUCCI
et al., 2019; MARIGA, et al., 2021; PARE; ELLIS; JUETTE, 2022). Na necessidade de
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anestesiar pacientes com as manifestagdes relacionadas a esse sistema, entende-se que
a pré-oxigenagdo se torna ainda mais relevante para conferir maior seguranga ao
procedimento, em consonancia com Robertson et al. (2018) e Rezende et al. (2021).

Nesse contexto, e partindo dos ensinamentos dos autores, percebe-se a
importancia de se considerar a maior sensibilidade das vias aéreas superiores da
espécie; assim, julga-se que a utilizagao de lidocaina local seja adequada para facilitar a
intubacao orotraqueal. Ademais, acredita-se que assegurar acesso intravenoso tao logo
possivel seja fundamental para permitir intervengbes medicamentosas céleres, caso
necessarias (ROBERTSON et al., 2018; REZENDE, et al., 2021).

Haja vista que ha comprometimento das vias aéreas desses pacientes, considera-
se basilar analisar os efeitos depressores do sistema respiratério que os farmacos
possam apresentar antes de se definir um protocolo anestésico. Também se entende que
a escolha por medicamentos que minimizem a ocorréncia de émese deva ser
preconizada, uma vez que o risco de aspiragao pode contribuir para um agravamento da
condigdo respiratoria deficitaria (GRUBB et al., 2020).

Desse modo, uma sugestao para a medicagao pré-anestésica seria a utilizagao de
opioides associados a fenotiazinicos. Apesar de a émese ser observada com
administracao de opioides, tem-se que esse efeito € mais brando quando se opta por
fentanil ou butorfanol (SPINOSA; GORNIAK; BERNARDI, 2019; GRUBB et al., 2020);
dentre os dois, entende-se que o ultimo seria preferivel ao primeiro, devido ao maior
tempo de duracao de acao do farmaco (vide Tabela 1). Ademais, considerando que os
efeitos eméticos sao reduzidos quando os opioides sdo administrados por via intravenosa
(GRIMM; et al., 2015), compreende-se que essa deva ser a via de administragao
preferencial.

Ainda nesse contexto, depreende-se que ha necessidade de cautela na utilizagao
de agonistas a2-adrenérgicos, em especial a dexmedetomidina, dado o potencial de
essas drogas ocasionarem émese (ROBERTSON et al., 2018). O significativo
relaxamento do trato respiratério superior que geram (GRIMM,; et al., 2015) contribui para
o entendimento de que representariam maiores riscos ao procedimento, haja vista que

esse relaxamento poderia agravar a dificuldade respiratéria ja existente.
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Apesar de a literatura defender a combinacéo de opioides e dexmedetomidina em
protocolos de MPA devido ao sinergismo que possuem (GRUBB et al., 2020), pode-se
inferir que a utilizacdo concomitante desses farmacos em pacientes com depressao
respiratéria e/ou quadros de émese potencializaria os efeitos adversos dos
medicamentos e, portanto, deva ser avaliada com maior cuidado pelo anestesista.

Ademais, julga-se que a indugdo anestésica de gatos com manifestacdes
respiratorias por agentes inalatérios também elevaria os riscos do procedimento. Dada a
farmacocinética das drogas (SPINOSA; GORNIAK; BERNARDI, 2019), é possivel inferir
que a distribuigado dessas para os tecidos pode n&o ocorrer de maneira adequada, o que
demandaria a administracdo de doses maiores para a anestesia. Nesse cenario, ha que
se considerar que 1) as doses requeridas desses medicamentos para indugao anestésica
de felinos ja sao superiores as demais espécies, e 2) altas concentragcdes dos agentes
inalatérios ocasionam efeitos deletérios ao sistema cardiovascular, ao encontro do que é
defendido por Rezende et al. (2021).

Ante o exposto, acredita-se que a indugdo para esses pacientes poderia ser
realizada por intermédio de anestésicos dissociativos, em especial a cetamina, se
considerados os efeitos broncodilatadores da droga (GRIM et al., 2015). Depreende-se
que o propofol também poderia ser utilizado, sobretudo se a afeccao respiratéria for de
vias aéreas superiores, uma vez que nao gera relaxamento muscular exacerbado, n&o
contribuindo assim para o agravamento da dispneia. Nesse contexto, e considerando que
a administragdo de doses complementares nao interfere no tempo de recuperacao
(SPINOSA; GORNIAK; BERNARDI, 2019), o propofol poderia ser utilizado também para
manutencdo anestésica desses pacientes. No entanto, as doses necessitariam ser
ajustadas para considerar a deficiéncia de metabolizacdo dessa droga na espécie felina
(BARCELOQOS et al., 2021).

Em relacdo ao sistema digestoério, terceiro mais acometido nas infeccbes
progressivas do FelV, os efeitos eméticos de opioides e agonistas a2-adrenérgicos ja
foram discutidos, restando acrescentar que opioides estdo associados a efeitos
antidiarreicos. Sdo drogas que geram constipagao intestinal por diminuirem a contragao
dos esfincteres e a motilidade da musculatura do intestino (SPINOSA; GORNIAK;
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BERNARDI, 2019). Apesar de esse ser considerado um efeito adverso, compreende-se
que a utilizacdo desses farmacos para compor a MPA em protocolos anestésicos de
gatos com quadros de diarreia seria benéfica.

Os fenotiazinicos, por sua vez, embora sejam considerados medicamentos
seguros (SPINOSA; GORNIAK; BERNARDI, 2019), sdo contraindicados em pacientes
desidratados, consoante defendido por Robertson et al. (2018) e Rezende et al. (2021).
Assim, partindo da premissa de que quadros de disfungédo gastrointestinal com vémitos
e diarreia levam a desidratacao, entende-se que essa deveria ser corrigida anteriormente
a administragcdo de acepromazina na MPA. Na impossibilidade de corregao prévia, esse
farmaco deveria ser utilizado com cautela.

Por ultimo, depreende-se dos ensinamentos de Grimm et al. (2015) que a indugéo
anestésica de pacientes com afecg¢des gastrointestinais poderia ser realizada tanto com
uso de cetamina quanto tiopental ou propofol, dado que irritacbes estomacais ou
alteragdes na motilidade intestinal ndo sao efeitos adversos frequentes dos anestésicos
dissociativos, barbituricos e alquilfenois. Pelo mesmo motivo, é possivel inferir que
agentes inalatérios poderiam ser empregados na indugdo e manutengao anestésica
desses pacientes; no entanto, entende-se prudente a correcdo de quadros de
desidratacao anteriormente a anestesia com isoflurano, devido a hipotensédo causada por

esse farmaco, conforme relatado por Spinosa, Goérniak e Bernardi (2019)-
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4, CONSIDERAGOES FINAIS

Essa reviséo de literatura analisou os riscos envolvidos na utilizagao de farmacos
anestésicos em gatos FelLV positivos. As manifestagdes clinicas avaliadas relacionaram-
se aos sistemas cardiovascular, respiratério e digestério. Entende-se que outros sistemas
sdo afetados pelo FeLV e que, em geral, gatos sintomaticos apresentam mais de uma
afeccédo. Desse modo, conclui-se que a avaliagao perianestésica € de suma importancia
para determinar o protocolo que sera utilizado na anestesia geral.

Ademais, infere-se ser necessario considerar a individualidade de cada paciente
para determinar o protocolo anestésico; desse modo, as informagdes trazidas nessa
revisdo sao apenas norteadoras e, de forma alguma, sdo soberanas a avaliagcéo e
expertise do anestesiologista veterinario.

Por fim, e tendo em vista que um trabalho de pesquisa nunca se esgota em si,
sugere-se que sejam realizados estudos complementares que avaliem os impactos para
a anestesia geral de outros quadros clinicos que nado os abordados nesse trabalho.
Também se vislumbra a necessidade de estudos que analisem o impacto de alteragdes
fisiologicas concomitantes, a fim de subsidiar de maneira mais ampla a escolha do
protocolo a ser empregado pelo anestesiologista veterinario. Além disso, o tema poderia
ser complementado com a avaliagdo de farmacos utilizados em anestesias locais e
locorregionais.

Enquanto contribui¢cdes, acredita-se que o presente trabalho podera ampliar o
conhecimento de estudantes e profissionais da Medicina Veterinaria cujo interesse esteja
voltado para as areas de Medicina Felina e Anestesiologia. Metodologicamente, o estudo

podera ser consultado como fonte de conteudo para pesquisas futuras nessas areas.
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