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Resumo. O presente trabalho tem como objetivo realizar um estudo retrospectivo do indice
de mortalidade de cdes e gatos submetidos a anestesia geral por mais de 30 minutos no
Hospital Veterinario da Universidade Federal do Parana, Campus de Curitiba-PR, entre
janeiro de 2011 e dezembro de 2016, totalizando 1.729 fichas anestésicas avaliadas. Essa
retrospectiva é de suma importancia para obtermos resultados acerca do indice de sucesso
dos protocolos anestésicos realizados em cédes e gatos pelos residentes e professores.
Durante o estudo foram coletados os seguintes dados: raca, idade, ASA, tipo de
procedimento, Obito, momento do &bito, protocolo anestésico com medicacdo pré-
anestésica (MPA), indugdo e manutencdo. A taxa de mortalidade encontrada foi de 1,16%,
totalizando 20 o6bitos. A andlise estatistica evidenciou ha correlagéo entre a classificagdo
ASA e a ocorréncia de Obitos, mostrando a importancia da classificacdo da ASA do
paciente para estabelecer o risco anestésico.

Palavras chave: Anestesiologia, 6bito, veterinaria

Mortality of dogs and cats in the transoperative and postoperative
period: Retrospective study

Abstract. The present study aims to carry out a retrospective study of the mortality rate of
dogs and cats submitted to general anesthesia for more than 30 minutes at the Veterinary
Hospital of the Federal University of Parang, Curitiba/PR Campus, between January 2011
and December 2016, totalizing 1,729 anesthetic records evaluated. This retrospective is of
very importance to obtain results about the success rate of anesthetic protocols performed
on dogs and cats by residents and teachers. During the study, the following data were
collected: race, age, ASA, type of procedure, death, time of death, anesthetic protocol with
pre-anesthetic medication, induction and maintenance. The mortality rate was 1.16%. The
statistical analysis showed a correlation between the ASA classification and the occurrence
of deaths, showing the importance of the patient's ASA classification to establish the
anesthetic risk.
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Introducéo

Desde o final do século XX e inicio do século XXI, vem crescendo a expectativa de vida dos animais
de estimacéo, principalmente dos cdes e gatos, e com isso, as chances de 0s animais passarem por um
procedimento anestésico também aumentou. Todavia, nos Gltimos anos, o indice de mortalidade
anestésica estd diminuindo devido a fatores como: melhor monitoramento dos pacientes, melhores
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equipamentos, surgimento de anestésicos mais seguros e a presenca de médicos especializados na area.
Mas mesmo com essas melhorias o indice de mortalidade ainda é razoavel na medicina veterinaria
(Carareto et al., 2005; Corréa et al., 2009c). A analise dos ébitos ocorridos durante a anestesia € de dificil
avaliacdo, pois varios fatores podem acarretar a morte do paciente. Dentre esses fatores, podemos citar:
estado fisico, doenca, idade, preparo e tratamento adequado, urgéncia e extensdo da cirurgia, métodos
utilizados na cirurgia, anestesia e habilidade do cirurgido e do anestesiologista (Chan & Auler Junior,
2002).

O objetivo deste estudo € relatar o indice de 6bitos de cdes e gatos submetidos a anestesia geral por
mais de 30 minutos no Hospital Veterinario da Universidade Federal do Parana no periodo de janeiro
de 2011 a dezembro de 2016, avaliando a raca, idade, ASA, tipo de procedimento, protocolo anestésico
e momento do obito.

Material e métodos

Neste estudo foram avaliadas 1.729 fichas anestésicas de cdes e gatos do Hospital Veterinario da
Universidade Federal do Paranda, durante o periodo de janeiro de 2011 a dezembro de 2016. Esses
animais foram submetidos a anestesia geral por mais de 30 minutos e foram incluidos somente 6bitos
ocorridos durante o periodo transoperatorio e pds-operatorio de até 48 horas. Foram analisados 0s
seguintes dados: raca, idade, ASA, tipo de procedimento, momento do dbito e protocolo anestésico. O
coeficiente de correlagdo de Pearson foi utilizado para andlise estatica da classificacdo ASA, sendo um
valor significativo quando P < 0,05.

Resultados e discussado

Das 1.729 fichas anestésicas avaliadas, 1.600 (92,5%) foram de procedimentos realizados em caes e
129 (7,5%) em gatos. Observou-se um total de 20 dbitos, representando 1,16% das fichas analisadas,
sendo 15 cdes e 5 gatos. A taxa de mortalidade entre os 1.600 cées foi de 0,94%, ja entre os 129 gatos
foi de 3,87%.

Dos 20 6bitos, 5 (25%) ocorreram durante o procedimento anestésico, 4 caes (80%) e 1 de gato
(20%). Os outros 15 o6bitos (75%), 11 cdes e 4 gatos, ocorreram em até 48 horas do pos-anestésico,
sendo observado 10 (66,66%) mortes nas primeiras 24 horas e 5 (33,33%) em 48 horas. A alta taxa de
mortalidade entre os gatos, esta relacionada principalmente ao estado em que 0s animais se encontravam,
que mesmo em estado mais critico, foi optado pela intervenco cirdrgica ao invés de eutanasia. Ainda é
possivel observar que esses gatos possuiam idade avancada e classificagdo ASA 3, 4 ou 5, 0 que
aumentam as chances de 6bito.

A taxa de mortalidade entre os gatos (3,87%), no presente estudo, € maior quando comparada com
outros estudos realizados no Brasil. A taxa de mortalidade encontrada entre os cédes (0,94%), foi
semelhante a de outros estudos. Corréa et al. (2009) encontraram uma taxa de 6bito de 0,89% para caes
e 0,92% para gatos. Luz et al. (2012) observaram indice de mortalidade de 1,01% para caes e 0,91%
para gatos. Carareto et al. (2005) analisaram somente fichas anestésicas de cdes, encontraram uma taxa
de 1,13% de mortalidade.

Levantamentos realizados em outros paises, obtiveram um indice de mortalidade de cées e gatos
relacionada com a anestesia menores do que os encontramos nesse estudo. Brodbelt et al. (2007), no
Reino Unido, chegaram a um resultado de 0,17% de ébitos entre os cées e 0,24% entre 0s gatos. Em um
estudo realizado na Africa do Sul, com cées e gatos, foi 0 que apresentou o menor indice de dbitos, de
0,08% (Joubert, 2000). Brodbelt et al. (2007) e Hosgood & Scholl (2002) encontraram 0,24% e 5% de
Obitos entre 0s gatos, respectivamente. Todavia, a taxa de mortalidade que encontramos para céaes
(0,94%) foi menor do que a encontrada por Gil & Redondo (2013) na Espanha, que foi de 1,29% e por
Bille et al. (2012) na Franca, com uma taxa de 6bitos de 1,16%, mas apresentou uma taxa de 1,35%
entre os gatos, menor do que encontrada nesse levantamento (3,87%).

Quando comparamos as ragas dos cdes, observamos maior indice de mortalidade entre os animais da
raca Cane Corso (25,00%), e seguida por Shar-pei (16,67%). Os cdes da raca Pinscher foram os que
apresentaram menor indice de mortalidade (0,92%). Dentre os gatos, todos que vieram a Obito eram
animais sem raca definida (4,39%) (Tabela 1). Em outro estudo, as racas de cdes que mais apresentaram
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mortes foram Yorkshire Terrier (3,20%) e Labrador (5,90%) (Gil & Redondo, 2013). Entretanto, outros
autores relatam que ndo ha evidéncia que tenha alguma raga como maior probabilidade de morte
relacionada a anestesia (Bille et al., 2012, 2014; Brodbelt et al., 2007; Clarke & Hall, 1990).

Tabela 1. Obitos ocorridos entre 0s cdes e gatos no transoperatorio e pds-operatério no Hospital Veterinario da Universidade
Federal do Parand, entre janeiro de 2011 e dezembro de 2016, relacionados a raca do paciente

R Cées Gatos
aca Mortes Contagem  Mortalidade, % Mortes Contagem Mortalidade. %

SRD 5 601 1,50 SRD 5 114 4,39
Shar-pei 3 18 16,67

Pit Bull 2 57 3,51

Beagle 1 24 417

Cane Corso 1 4 25,00

Cocker 1 61 1,64

Pinscher 1 109 0,92

Yorkshire 1 70 1,43

Caes com 15 e trés anos apresentaram os maiores indices de mortalidade, 3,33% e 3,13%,
respectivamente. O menor indice foi de cdes com 10 anos (0,68%). Gatos com 15 anos também tiveram
0 maior indice de mortalidade (33,33%) e os com menos de um ano o menor indice (3,33%) (Tabela 2).
Gil & Redondo (2013) ao correlacionarem o indice de mortalidade com a idade dos cées, encontraram
mais 6bitos em animais com mais de 10 anos (3,20%), ja os cdes com menos de um ano de idade ndo
vieram a 6bito. Brodbelt et al. (2007) realizaram um estudo somente com gatos e observaram que
animais com mais de 12 anos de idade apresentam duas vezes mais chance de virem a ébito. Bille et al.
(2014) também observaram maior indice de morte em animais com idade avangada.

Tabela 2. Obitos ocorridos entre 0s cdes e gatos no transoperatorio e pds-operatorio no Hospital Veterinario da Universidade
Federal do Parand, entre janeiro de 2011 e dezembro de 2016, relacionados a idade do paciente em anos

Idade Caes _ Gatos _
Mortes Contagem Mortalidade, % Mortes Contagem Mortalidade. %

8 4 159 2,52 1 8 12,50
13 2 79 2,53

12 2 104 1,92

3 2 64 3,13

15 1 30 3,33 1 3 33,33
11 1 115 0,87

10 1 148 0,68

2 - - - 1 13 7,691
1 1 101 0,99

<1 1 115 0,79 1 29 3,33
Idade ndo definida 1 5 20,00

Em relacdo a classificagdo ASA, ndo ocorreram mortes entre os cdes e gatos classificados com ASA
1; porém, todos os classificados como ASA 5 vieram a dbito. Caes ASA 2 e gatos ASA 3 apresentaram
menor indice de mortes (Tabela 3). Estes dados foram submetidos a analise de correlacdo, observando-
se P = 0,73 para caes e P = 0,77 para gatos, mostrando que ha uma correlacéo forte entre a classificacdo
ASA e os Obitos. Segundo Bille et al. (2012), a classificacdo ASA 1 e 2 apresentaram 0,12% de
mortalidade e ASA 3, 4 e 5 foi de 4,77%. Brodbelt et al. (2008) encontraram uma taxa de mortalidade
para cdes e gatos ASA 1 e 2 de 0,05% e 0,11%, respectivamente e 1,33% para cées e 1,40% para gatos,
classificados como ASA 3, 4 e 5. Carareto et al. (2005) ndo encontraram correlacdo entre o indice de
mortalidade com a classificacdo ASA. De acordo com Gil & Redondo (2013), os cées classificados
como ASA 5 tiveram maior indice de 6bitos (12,80%) e ASA 2 com o menor indice (0,20%), como
observado nesse estudo.

O tipo de procedimento cirdrgico que apresentou maior nimero de 6bitos entre os cées foi a
combinacdo de enterectomia e enteroanastomose (100%); porém, esse procedimento foi realizado
somente em um cdo, ndo sendo um dado representativo. Os procedimentos de osteossintes foram os que
apresentaram menor indice de morte (1,32%). Para os gatos, laparotomia exploratéria, penectomia e
uretrostomia em conjunto, foi o procedimento de maior indice em gatos (100%). Entretanto, também foi
realizada somente em um paciente. O procedimento com menor indice de Obito foi o tratamento
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periodontal (9,52%) (Tabela 4). Segundo Gil & Redondo (2013), o risco de morte aumenta em cirurgias
toracicas e abdominais. Entretanto, outros autores ndo observaram correlagdo com o tipo de
procedimento que os animais foram submetidos e o indice de 6bitos (Bille et al., 2012; Bille et al., 2014).

Tabela 3. Obitos ocorridos entre 0s cdes e gatos no transoperatorio e pds-operatério no Hospital Veterinario da Universidade
Federal do Parand, entre janeiro de 2011 e dezembro de 2016, relacionados a classificagdo ASA do paciente

ASA Cées Gatos
Mortes Contagem Mortalidade, % Mortes Contagem Mortalidade. %
3 5 454 1,10 1 27 3,70
2 4 745 0,54 62
N&o informado 3 130 2,31 1 11 9,09
4 2 41 4,88 1 9 11,11
5 1 1 100,00 2 2 100,00
1 229 18

Tabela 4. Obitos ocorridos entre 0s cdes e gatos no transoperatorio e pds-operatério no Hospital Veterinario da Universidade
Federal do Parana, entre janeiro de 2011 e dezembro de 2016, relacionando o tipo de procedimento cirlrgico em que
0 paciente foi submetido

Tipo de procedimento Caes - Gatos -
Mortes Contagem Mortalidade, % Mortes  Contagem Mortalidade. %

Nodulectomia 4 101 3,96

Laparoscopia exploratéria 3 29 10,34 2 7 28,57

OSH 3 187 1,60

Amputacdo MT 1 12 8,83

Enterectomia — Enteroanastomose 1 1 100,00

N&o informado 1 40 2,50

Ostessintese 1 76 1,32

Trocleoplastia 1 14 7,14

Tratamento periodontal 2 21 9,52

Laparotomia+Penectomia+Uretrostomia 1 1 100,00

Analisando-se as medicacgdes pré-anestésicas (MPA), observou-se uma maior taxa de mortalidade
em cdes 0s seguintes protocolos: acepromazia, cetamina, metadona, midazolam e prometazina;
acepromazina, cetamina, fentanil e midazolam, ambos os protocolos com um indice de 100% de ébitos.
Porém, os dois protocolos foram utilizados somente em um paciente, ndo sendo possivel correlacionar
de maneira significativa os dados. Em seguida temos acepromazina, fentanil, prometazina (33,33%) e a
utilizagdo da metadona como Unica droga na MPA (6,45%), com indice de morte elevados. A medicagdo
com menor porcentagem de 6Obitos foi a associagdo de acepromazina e morfina (0,51%). Entre os gatos,
a MPA com somente lidocaina apresentou 100% de 6bito. Entretanto, foi administrada em somente um
animal. A utilizacdo de metadona como Unico agente na MPA também apresentou elevado indice de
morte, 16,67%. Os gatos que ndo receberam a medicagdo pré-anestésica tiveram a menor taxa de
mortalidade, 8,11% (Tabela 5).

Tabela 5. Obitos ocorridos entre os cies e gatos no transoperatorio e pos-operatdrio no Hospital Veterinario da Universidade
Federal do Parand, entre janeiro de 2011 e dezembro de 2016, relacionados a medicacdo pré-anestésica

Protocolo anestésico Caes - Gatos -
Mortes Contagem Mortalidade, % Mortes  Contagem Mortalidade. %

Sem MPA 6 169 3,55 3 37 8,11

Metadona 2 31 6,45 1 6 16,67

Acepromazina 1 19 5,26

Acepromazina + Cetamina + Fentanil + 1 1 100,00

Midazolam

Acepromazina + Cetamina + Meperidina 1 59 1,69

Acepromazina + Cetamina + Metadona + 1 1 100,00

Midazolam + Prometazina

Acepromazina + Fentanil + Prometazina 1 3 33,33

Acepromazina + Metadona 1 66 1,52

Acepromazina + Morfina 1 195 0,51

Lidocaina 1 1 100,00

A inducdo anestésica mais utilizada para cées e gatos foi a de propofol, com indice de mortalidade
de 0,97% e 3,39%, respectivamente. Para os caes a inducdo anestésica que apresentou maior mortalidade
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foi a associacdo de midazolam e propofol (4,00%), e para os gatos foi a associacdo de isoflurano e

propofol (50,00%) (Tabela 6).

Tabela 6. Obitos ocorridos entre 0s cies e gatos no transoperatorio e pds-operatério no Hospital Veterinario da Universidade
Federal do Parand, entre janeiro de 2011 e dezembro de 2016, relacionados a inducdo anestésica

Inducdo Cées . Gatos _

Mortes Contagem Mortalidade, % Mortes  Contagem Mortalidade. %
Sem MPA 14 1441 0,97 4 118 3,39
Midazolam + Propofol 1 25 4,00
Isoflurano + Propofol 1 2 50,00

A manutencdo anestésica de cdes com maior indice de mortalidade foi a combinacéo de propofol e
remifentanil (100%); porém, foi realizado em apenas um paciente. A segunda maior taxa ocorreu na
associacdo de isoflurano e propofol (5,00%). O de menor indice foi a manuten¢do com isoflurano
(0,59%). Isoflurano foi 0 agente usado na manutengdo anestésica dos 5 gatos que vieram a 6bito (100%)
(Tabela 7).

Tabela 7. Obitos ocorridos entre 0s cdes e gatos no transoperatorio e pds-operatorio no Hospital Veterinario da Universidade
Federal do Parana, entre janeiro de 2011 e dezembro de 2016, relacionados com a manutencao anestésica

Manutencéo Caes - Gatos -

Mortes Contagem Mortalidade, % Mortes  Contagem Mortalidade. %
Isoflurano 6 1021 0,59 5 100 5,00
Propofol 4 336 1,19
Isoflurano + Propofol 2 40 5,00
Isoflurano + Suflk 2 87 2,30
Propofol + Remifentanil 1 1 100,00

Em nenhum protocolo anestésico estudado foi utilizada xilazina. Em outros trabalhos a xilazina
estava presente nos protocolos com maiores indices de mortalidade (Clarke & Hall, 1990; Corréa et al.,
2009; Dyson et al., 1998). O protocolo anestésico com maior mortalidade para caes segundo Corréa et
al. (2009), foi a associagdo de atropina, xilazina, propofol e halotano (20,4%); para gatos, atropina e
tiletamina-zolazepam; meperidina e isoflurano; e cetamina, midazolam e halotano, todos com 14,3% de
Obitos. Carareto et al. (2005) ndo observaram correlagdo entre o agente anestésico utilizado na
manutengdo com 0s Obitos ocorridos entre os cdes. De acordo com Brodbelt et al. (2007), os agentes
utilizados na indu¢do e na manutencdo anestésica ndo estao associados com as mortes ocorridas, e sim
ao estado da salde do animal, idade, peso e urgéncia do procedimento. Joubert (2000) e Bille et al.
(2014), também ndo observaram correlacdo entre as drogas usadas e 0s 6bitos.

Concluséao

Conclui-se que, nos 5 anos avaliados, pode-se relatar um indice de mortalidade de 1,16%. Alguns
fatores apresentaram maior probabilidade de morte, sdo eles: classificados ASA 3, 4 e 5; animais com
15 anos de idade; e as racas Cane Corso, Shar-pei e gatos sem raca definida. A maioria das mortes
anestésicas registradas ocorreram no pds-operatorio. A taxa de mortalidade dos gatos (3,87%) foi
superior a dos caes (0,94%).
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