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RESUMO:

Diversas técnicas anestésicas sdo utilizadas para amputacdo de digitos em caes,
proporcionando conforto e analgesia durante o procedimento. Entre essas técnicas,
destaca-se a técnica de Bier, também conhecido como anestesia intravenosa regional
(IVRA). Esta técnica de anestesia local € usada para bloquear a dor em membros durante
procedimentos cirdrgicos de curta duragdo, como amputacdo de digitos, remocgédo de
tumores, dentre outros. O objetivo do relato é descrever o uso do bloqueio anestésico
locorregional em cédo. Foi atendido no Hospital Veterindrio Mério Dias Teixeira
(HOVET), localizado na Universidade Federal Rural da Amazonia (UFRA), um animal
da espécie canina, de raga border collie, macho, com 8 anos de idade, pesando 21,9kg. A
anamnese, exame clinico e citologia, revelaram nodulo na falange digital direita ha 2
anos, sugestivo para mastocitoma. O animal foi encaminhado ao setor cirdrgico para
realizacdo de nodulectomia e amputacdo do digito. Durante a avaliacdo pré-anestésica foi
registrado parametros fisioldgicos dentro dos previstos para a espécie, exceto no referente
a frequéncia cardiaca que se encontrava ligeiramente diminuida (76 bpm). Na medicacéo
pré-anestésica (MPA), administrou-se metadona (0,3 mg/kg) por via intramuscular. Para
inducdo da anestesia foi utilizado propofol (3 mg/kg), Cetamina (1 mg/kg) e Fentanil (1
mcg/kg) IV alternados, enquanto a anestesia foi mantida com anestésico inalatdrio
isoflurano vaporizado em oxigénio 100% e, infusdo continua de uma solucéo de fentanil
com cetamina na dose de 1 ml/kg/h. Com o animal em plano anestésico realizou-se do
bloqueio de Bier, tendo sido aplicado um torniquete na porcdo média do membro para
interrupcdo do fluxo sanguineo e impedir o retorno ascendente do anestésico, limitando
sua difusdo ao tecido adjacente a veia cefalica onde o mesmo foi administrado por meio
de um cateter 22G, blogueando as termina¢des nervosas da regido distal do membro. Ja
na referida veia, situada abaixo do torniquete fez-se a drenagem de 4ml de sangue e em
seguida, injetou-se lidocaina 2% sem vasoconstritor na dose de 3,7mg/kg em um volume
de 4ml, permitindo que o anestésico se distribui-se pelas terminag¢fes nervosas da area,
impedindo, portanto, a transmisséo do impulso nervoso, promovendo anestesia da area.
Vale ressaltar que o torniquete permaneceu por 20 minutos com intervalos de sua
compressdo, para ndo gerar area de isquemia. Apds o procedimento, o torniquete foi
removido de forma lenta e gradual, para evitar que anestésico local remanescente no
interior do vaso fosse rapidamente liberado na circulagdo sistémica. Pode-se concluir que
o0 protocolo anestésico foi eficaz para a realizacdo do procedimento cirdrgico, mantendo
0 animal estdvel em plano anestésico e sob analgesia locorregional promovida pelo
blogueio de Bier.
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