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Um dos principios fundamentais de uma anestesia segura ¢ a garantia de uma via aérea adequada,
geralmente obtida por meio da intubacao endotraqueal. Em pequenos animais ¢ comum a utilizacao
de técnicas que mantém a respiracdo espontanea, porém algumas situagdes exigem o emprego da
ventilagdo mecanica, responsavel por garantir uma hematose adequada. Nesse contexto, a ventilagao
mecanica promove a entrada de ar nos pulmdes por pressao positiva, permitindo sua expansao,
enquanto a expiracao ocorre de maneira passiva, em decorréncia da elastdncia dos pulmdes e caixa
toracica. Esse trabalho relata o uso de ventilagao mecanica na anestesia de um cao submetido a uma
cirurgia de estabiliza¢do de coluna. Um cachorro macho de 8 anos, com histérico de paralisia dos
membros pélvicos e cauda, apdés a realizagdo de exames complementares, foi constatado o
desalinhamento vertebral em T11, sendo assim, o paciente foi encaminhado para cirurgia corretiva.
O protocolo anestésico foi instituido, com base no quadro geral e clinico, juntamente & avaliagdo pré-
cirargica onde o animal apresentava-se excitado, taquicardico e taquipneico e com um grau de dor
moderado, ele foi classificado como ASA II. Foi administrada a medicacdo pré-anestésica composta
por dexmedetomidina (2 pg/kg), morfina (0,2 mg/kg) e cetamina (1 mg/kg) por via intramuscular, e
como indugdo usou-se propofol, (3 mg/kg) cetamina, (1 mg/kg), e lidocaina (1 mg/kg). Para a
manutencao foi realizada anestesia intravenosa total (TIVA), com infusdo continua de propofol (dose
variavel, sendo ajustada de acordo com a resposta do paciente), dexmedetomidina (1 pg/kg/h),
cetamina (1,2 mg/kg/h), remifentanil (10png/kg/h) e lidocaina (3 mg/kg/h), administrados por bomba
de infusdo continua. Adicionalmente, foi realizada técnica de anestesia local retrolaminar utilizando
bupivacaina. A ventilagio mecéanica foi mantida com parametros de pressdao de pico (PIP) em 12
cmH-0 e PEEP de 5 cmH:O. Os sinais vitais monitorados incluiram frequéncia cardiaca, frequéncia
respiratoria, saturagdo de oxigénio, capnografia, pressdo arterial e temperatura, os quais
permaneceram dentro dos valores de referéncia ao longo de todo o procedimento. Ao término da
cirurgia, com duragdo de trés horas e meia, o animal apresentou recuperacdo anestésica rapida;
contudo, evidenciou quadro de vocaliza¢do e hiperalgesia na regido cirurgica. Diante disso, foi
administrada morfina (0,2 mg/kg) como resgate analgésico. Portanto, conclui-se que a ventilacao
mecanica foi eficaz na manutengdo da estabilidade respiratéria e dos parametros fisioldgicos durante
todo o procedimento anestésico.
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