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ANESTESIA EM CAES GERIATRICOS
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O projeto de extenséo intitulado “Servigo de Anestesiologia Animal da Unidade de
Medicina Veterinaria da UFFS — Realeza” realiza as atividades de anestesiologia
animal principalmente em animais de companhia. Em um periodo de 2,5 meses
(abril a julho/2014) de atividades do projeto, foram submetidos a intervencdes
anestésicas um total de 91 animais, dentre os quais 19 foram cées geriatricos,
correspondendo a 20,87% do total da casuistica. Para essa analise, considerou-se
como geriatricos 0s animais com no minimo 8 anos de idade. De modo geral, pode
ser definido como animal geriatrico aquele que ja tenha vivido cerca de 75% de sua
expectativa de vida. No entanto, além da idade cronoldgica, deve-se observar a
idade fisiolégica do paciente, uma vez que alteracdes fisiologicas associadas com a
idade do animal determinam o grau de envelhecimento. Em relacdo a administracédo
de agentes anestésicos em pacientes geriatricos, alguns cuidados se tornam
necessarios para garantir sua integridade fisica. Animais geriatricos frequentemente
apresentam reducao do débito cardiaco que, aliado a desidratac&o cronica e a perda
de elasticidade do sistema cardiovascular, levam a reducdo da atividade de
mecanismos compensatorios. S840 esses 0S mecanismos responsaveis por
compensar as alteragbes brutas resultantes da administragdo de agentes
anestésicos. Desta forma, preconiza-se para estes pacientes a administracdo de
doses baixas de farmacos, além da reducdo de sua velocidade de infusdo. Outro
fator a ser levado em consideracéo para a elaboracdo de um protocolo anestésico
ideal consiste na menor eficiéncia das trocas gasosas apresentada pelos animais
geriatricos. Em consequéncia, ha diminuicdo da capacidade pulmonar e, associado
a anestesia, resulta em depressédo respiratoria, ocasionando hipoxia e hipercapnia,
além de exacerbar manifestacdes de possiveis doencas respiratorias pré-existentes.
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Devem ser evitados os farmacos com metabolizacao hepatica e excrecdo renal, pois
o envelhecimento leva a perdas na capacidade de metabolizacdo e depuracédo
hepatica de farmacos sollveis. Essa, associada a reducdo da capacidade de
filtracdo e excrecdo renal, leva a uma meia-vida prolongada e aumento da duracéao
do efeito dos anestésicos. Fa&rmacos administrados por via intravenosa levam ao
aumento de sua concentracdo plasmatica que, associado ao aumento da gordura
corporal, causam um retardo em sua eliminagdo. Barbitlricos, benzodiazepinicos e
opidides devem ser evitados em pacientes geriatricos por possuirem farmacocinética
e farmacodindmica diferente dos animais higidos. Deve-se ressaltar que pacientes
idosos possuem tendéncia a apresentar hipotermia durante a recuperacao
anestésica devido a reducdo de seu metabolismo basal. Ainda, a escolha do
protocolo anestésico também dependera do tipo e duracdo da intervencéo cirargica
a qual o paciente serd submetido. Depois de levantadas as consideracdes acima,
pode-se concluir que cada protocolo anestésico deve ser adaptado aos resultados
obtidos dos exames fisico, bioquimico e hematoldgico acrescidos de outros exames
complementares, conforme a necessidade de cada paciente. Tais exames s&o
indispensaveis para a identificacdo da categoria de risco do paciente.
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