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Resumo

Ao longo da evolugéo, tanto em animais como humanos, a dor funcionou como consequéncia
do instinto de sobrevivéncia, pois tem funcdo protetora no organismo, importante para a
integridade fisica. Sua intensidade varia de acordo com a patologia e gravidade da lesdo
tecidual, bem como o limiar de dor de cada espécie, ainda devendo considerar-se peculiaridades
individuais. Sabe-se que os asininos, quando comparados aos equinos, apresentam sinais de dor
mais sutis ou quase imperceptiveis, sendo os sinais mais observados apatia, inapeténcia,
claudicacéo e relutancia ao mover-se, comportamentos estes que nem sempre sdo relacionados
a dor e que alguns deles sdo comuns em diversas enfermidades. A literatura a respeito de

terapéutica no controle &lgico em jumentos também é escassa, e a maioria dos protocolos sdo
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seguidos usando os indicados para equinos, apesar de ja ter sido comprovadas diferencas entre
fisiologia, farmacocinética e metaboliza¢do dos medicamentos. As terapias para o controle da
dor podem ser feitas isoladamente, ou através de terapias multimodais, utilizando-se associa¢do
de farmacos de diferentes classes e técnicas analgésicas. Os principais farmacos descritos para
analgesia em asininos em diversas patologias sédo a fenilbutazona, flunixin, butorfanol e
detomidina. Apesar de muitas vezes ndo ter tanta importancia e foco como 0s equinos, mais
pesquisas com asininos se fazem necessarias, no que diz respeito principalmente a seu
comportamento, gestdo da dor, e dosagens terapéuticas adequadas, auxiliando assim no bem-
estar, qualidade de vida e forca de trabalho no auxilio ao desenvolvimento humano. O presente
artigo de revisao busca elucidar fundamentos sobre a dor e promocéo de analgesia em asininos.

Palavras-chave: Dor; Comportamento; Terapéutica; Jumentos; Bem-estar animal.

Abstract

Throughout evolution, both in animals and humans, pain worked as a consequence of the
survival instinct, as it has a protective function in the body, important for physical integrity. Its
intensity varies according to the pathology and severity of the tissue injury, as well as the pain
threshold of each species, yet individual peculiarities should be considered. It is known that
donkeys, when compared to horses, show more subtle or almost imperceptible signs of pain,
the most observed signs being apathy, lack of appetite, lameness and reluctance to move,
behaviors that are not always related to pain and that some of these are common in several
illnesses. The literature on donkey pain control therapy is also scarce, and most protocols are
followed using those indicated for horses, although differences between physiology,
pharmacokinetics and drug metabolism have already been proven. Therapies for pain control
can be done alone, or through multimodal therapies, using a combination of drugs from different
classes and analgesic techniques. The main drugs described for analgesia in donkeys in different
pathologies are phenylbutazone, flunixin, butorphanol and detomidine. Although often not as
important and focused as horses, more research with donkeys is necessary, especially with
regard to their behavior, pain management, and appropriate therapeutic dosages, thus helping
in well-being, quality of life and workforce in assisting human development. This review article
seeks to elucidate fundamentals about pain and promotion of analgesia in donkeys.
Keywords: Pain; Behavior; Therapy; Asses; Animal welfare.
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Resumen

A lo largo de la evolucion, tanto en animales como en humanos, el dolor funcioné como
consecuencia del instinto de supervivencia, ya que tiene una funcion protectora en el cuerpo,
importante para la integridad fisica. Su intensidad varia segun la patologia y la gravedad de la
lesion tisular, asi como el umbral de dolor de cada especie, aunque se deben considerar las
peculiaridades individuales. Se sabe que los burros, en comparacion con los caballos, muestran
signos de dolor més sutiles o casi imperceptibles, siendo los signos méas observados la apatia,
la falta de apetito, la cojera y la renuencia a moverse, comportamientos que no siempre estan
relacionados con el dolor y el dolor que algunos de estos son comunes en varias enfermedades.
La literatura sobre la terapia de control del dolor en burros también es escasa, y la mayoria de
los protocolos se siguen utilizando los indicados para caballos, aungque ya se han demostrado
las diferencias entre la fisiologia, la farmacocinética y el metabolismo de los medicamentos.
Las terapias para el control del dolor se pueden realizar solas o mediante terapias multimodales,
utilizando una combinacién de medicamentos de diferentes clases y técnicas analgésicas. Los
principales farmacos descritos para la analgesia en burros en diferentes patologias son
fenilbutazona, flunixina, butorfanol y detomidina. Aungue a menudo no es tan importante y
centrado como los caballos, se necesita mas investigacion con burros, especialmente con
respecto a su comportamiento, manejo del dolor y dosis terapéuticas apropiadas, lo que ayuda
al bienestar y la calidad de vida. y mano de obra para ayudar al desarrollo humano. Este articulo
de revision busca dilucidar los fundamentos sobre el dolor y la promocion de la analgesia en
burros.

Palabras clave: Dor; Comportamento; Terapia; Culos; Bienestar animal.

1. Introducéo

A dor pode ser definida por uma experiéncia sensorial negativa, acarretando alteracfes
fisicas, mentais e emocionais para cada espécie, incluindo os perfis social e comportamental,
gue podem tornar o animal mais agressivo ou buscar isolamento, ambos alterando a
caracteristica individual de convivio (Ashley et al., 2005; Zimmerman, 1986).

Ao longo da evolucdo, tanto em animais como humanos, a dor funcionou como
consequéncia do instinto de sobrevivéncia, pois tem funcdo protetora no organismo. Ela é
considerada o quinto sinal vital, pelo fato de agir como sinal de alerta, importante para a
integridade fisica. Sua intensidade varia de acordo com a patologia e gravidade da leséo
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tecidual, bem como o limiar de dor de cada espécie, ainda devendo considerar-se peculiaridades
individuais (Ballantyne et al., 2011; Portugal, 2003).

Em jumentos (asininos), a dor apresenta-se fisiologicamente diferente a de equinos,
havendo poucos trabalhos elucidativos sobre a tematica, inclusive envolvendo técnicas e
métodos de analgesia (Suriano et al., 2014). O presente artigo de revisdo busca elucidar

fundamentos sobre a dor e a promocdao de analgesia em asininos.

2. Metodologia

O presente trabalho trata-se de uma revisao de literatura, realizada por meio de pesquisa
e levantamento bibliografico, a respeito da dor, métodos de analgesia, protocolos e
medicamentos seguros para jumentos, ja que trata-se de um assunto pouco abordado na
literatura. Esta pesquisa tem carater exploratorio, com periodo coberto dos ultimos 25 anos
(1995-2020), abrangendo pesquisas envolvendo terapéutica da dor em jumentos. Os artigos
utilizados foram obtidos em bases indexadas como, por exemplo, Capes, Scielo, Scopus,
Science Direct, Elsevier. Tais artigos foram selecionados de forma qualitativa a respeito

do objetivo geral, através da metodologia descrita por Pereira et al. (2018).

3. Revisdo de literatura

3.1 Conceito e classificacédo da dor

A dor pode ser definida por uma experiéncia sensorial negativa, acarretando alteragdes
comportamentais consideradas normais para cada espécie, incluindo os perfis social e
comportamental, que podem tornar o animal mais agressivo ou buscar isolamento, ambos
alterando a caracteristica individual de convivio (Ashley et al., 2005; Zimmerman, 1986).

Quanto ao seu tempo de evolugédo, pode-se classificar a dor como aguda ou crénica. A
dor aguda estd associada ao risco de lesdo tecidual com quebra da integridade fisica,
demandando cuidados médicos imediatos e sendo resolvida através da terapéutica associada a
retirada do estimulo etiopatogénico. Caracteriza-se por poucos dias de evolucao e sua duracdo
limita-se a terapéutica instaurada, e quando ndo adequadamente tratada, pode evoluir para dor
crbnica, que independe do agente etiopatogénico, aumentando 0s custos com o tratamento,
tempo de hospitalizacdo e comprometendo de forma direta o bem-estar animal (Berman, 2003;
Klaumann et al., 2008; Fantoni & Mastrocinque, 2002; Guyton & Hall, 2011).
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Quanto ao tipo, a dor pode ser classificada em fisioldgica ou patoldgica, sendo a
fisiologica tendendo a interromper a exposicdo ao estimulo nocivo como, por exemplo, por
meio do reflexo de fuga ou de retirada. E a dor patologica relacionada a dor persistente, onde
sera ativado constantemente estimulos nociceptivos aumentando os efeitos deletérios da dor
cronica. Portanto, pode-se observar que enquanto a dor aguda aparece como sinal clinico de
alguma doenga, a dor cronica € uma doenga propriamente dita. Ela traz consequéncias diretas
a saude do paciente, pois causa estresse, aumentando consequentemente o nivel sérico de
cortisol, imunossupressdo, predispondo as infeccdes, comprometendo o bem-estar animal e a
qualidade de vida (Fantoni & Mastrocinque, 2002; Klaumann et al., 2008; Janeiro, 2017).

3.2 Fisiopatologia da dor

Ao longo da evolugdo, tanto nos animais como em humanos, a dor funcionou como
instinto de sobrevivéncia, pois tem fungéo protetora no organismo. Ela é considerada o quinto
sinal vital, pelo fato de agir como sinal de alerta, importante para a integridade fisica. Sua
intensidade varia de acordo com a patologia e gravidade da lesdo, bem como o limiar de dor de
cada espécie, ainda devendo considerar-se peculiaridades individuais (Ballantyne et al., 2011,
Portugal, 2003).

Sabendo-se disso, é importante que o médico veterinario ndo ignore 0s sinais
comportamentais e clinicos da dor, procurando diagnosticar sua etiologia. Pois a dor interfere
diretamente na qualidade de vida e bem-estar animal, podendo haver desde queda produtiva ou
de performance, até a morte. A promocao de analgesia deve ser vista como prioridade na clinica
de equideos, mesmo porque O sucesso terapéutico também depende de sua adequada
monitorizacao (Portugal, 2003; Klaumann et al., 2008).

A velocidade de transmissdo do estimulo nociceptivo € mais lenta do que a informacgéo
de sensacdo tatil, mas no cérebro o processamento da dor € muito mais rapida que a informacao
tatil, o que compensa a conducdo lenta do Sistema Nervoso Periférico (SNP) e resulta em um
estimulo-resposta imediato a dor, como o reflexo de retirada (Ploner et al., 2006; Klaumann et
al., 2008).

Para que ocorra a percepcao do estimulo doloroso, uma complexa sequéncia de eventos,
tanto elétricos como quimicos, estdo envolvidos. A primeira é a transducdo do estimulo (seja
térmico, inflamatdrio ou mecénico) pelo receptor periférico da dor, que acarreta em um impulso

elétrico nas células nervosas; apds essa primeira fase ocorre a transmissdo, que sera a passagem
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da informacéo pelo sistema nervoso; e a interpretacdo do estimulo pelo cérebro, que ocorre
através dos processos de modulacédo e percepcdo (Guylton & Hall, 2011).

A nocicepcdo consiste no mecanismo fisiologico responsavel pela percepcao da dor. E
0S neurdnios, que sdo responsaveis pela nocicepc¢do, sdo chamados de nociceptores. Estes vado
agir na percepcéo e transmissdo do estimulo doloroso, e podem sofrer acdo modulatéria de
outros neurdnios atraves de horménios (neurotransmissores) que atuardo mediando a inibicéo
ou excitacdo do potencial de acdo. Esses nociceptores sao excitados quando recebem estimulos
dos tipos mecanicos, térmicos e quimicos (Klaumann et al., 2008; Guylton & Hall, 2011;
Moraes et al., 2013).

Quanto aos mecanismos responsaveis pela dor, sabe-se que vao surgir quando houver
um desequilibrio entre os processos nociceptivos e antinociceptivos do organismo, podendo ser
causada quando houver uma lesdo tecidual e estimulacdo dos nociceptores; ou quando esta lesdo
localizar-se no sistema nervoso decorrente de uma diminuicdo de mecanismos que blogueiam
a nocicepcdo ou da hiperexcitacao central ou periférica (Janeiro, 2017).

Fisiologicamente, as células nervosas comunicam-se por meio de neurotransmissores,
gue consistem em aminoacidos (como glutamato e aspartato) com funcéo de inibir ou excitar;
e neuropeptidios (como neurotensina, substancia P, peptideo intestinal vasoativo, entre outros)
que ficam armazenados no corno dorsal da medula espinhal e nas terminagfes nervosas
aferentes (Lamont & Tranquilli, 2000; Klaumann et al., 2008).

Na transmissdo dos impulsos nociceptivos, algumas fibras nervosas aferentes atuam
com maior importancia, que sdo as fibras A9, e fibras C. Elas possuem diferentes didametros e
velocidades de transmisséo e acabam no corno dorsal da medula espinhal e por meio de alguns
feixes chegam até o cérebro e vdo em direcdo ao hipotalamo, cortex e sistema limbico
(Klaumann et al., 2008; Guylton & Hall, 2011).

Os nociceptores utilizam duas vias distintas para a dor aguda e crénica. Enquanto que
0s sinais nociceptivos observados na dor aguda, sdo causados por estimulos excitatorios
térmicos ou mecanicos € sao transmitidos pelas fibras C e Ad dos nervos periféricos a medula;
na dor cronica os estimulos excitatérios observados sdo principalmente os quimicos e, algumas
vezes estimulos térmicos ou mecanicos persistentes (Klaumann et al., 2008; Guylton & Hall,
2011).

Quanto a gestdo da dor, os métodos mais utilizados sdo as técnicas farmacologicas
conservadoras, que incluem farmacos analgésicos e adjuvantes, que podem ser utilizados em

associacao a outras drogas e métodos ou separadamente. N&o existe um padrdo de analgesia




Research, Society and Development, v. 9, n. 10, 5979108773, 2020
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v9i10.8773

tido como o melhor, mas sim o mais adequado para a espécie e paciente, levando em
consideracao seu historico, patologia e condicdo fisica (Broom, 1986).

Outra forma de potencializar o efeito analgésico é por meio da associacéo de farmacos
e da analgesia preemptiva. A analgesia preemptiva consiste em administrar o farmaco
previamente ao ato da injdria, por exemplo, antes de uma cirurgia, diminuindo as substancias
algogénicas liberadas na transducdo e consequentemente reduzindo a dor pds-operatdria. Os
farmacos adjuvantes pertencem a diversos grupos que, apesar de ndo serem considerados
analgesicos propriamente ditos, sdo de fundamental importancia no controle da dor. Eles tém
capacidade de potencializar o efeito dos analgésicos, bem como diminuir a dose dos mesmaos,
reduzindo efeitos colaterais (Klaumann et al., 2008).

Dentre os farmacos mais utilizados no controle da dor na medicina veterinaria,
destacam-se os anti-inflamatorios ndo esteroidais (AINES), com mecanismo de ac¢do na cascata
do &cido araquidénico, inibindo as cicloxigenases (COX-1 e COX-2) e consequentemente as
prostaglandinas e citocinas, importantes mediadores inflamatorios relacionados também a dor.
Dentro da classe dos anti-inflamatdrios, ainda existem os anti-inflamatérios esteroidais, que séo
compostos pelos glicocorticoides e os mineralocorticoides, que atuam blogueando toda a
cascata do &cido araquidénico, o que ira inibir também seus metabdlitos, como as
prostaglandinas, tromboxanos, leucotrienos e outras citocinas pro-inflamatorias relacionadas a
dor (Bassanezi & Oliveira Filho, 2006; Lamont & Tranquilli, 2000; Klauman et al., 2008).

Os opioides consistem em uma classe de farmacos que também sdo bastante requisitadas
na gestdo da dor, principalmente de alta intensidade, na analgesia pos-cirdrgica e em processos
neoplésicos, que muitas vezes vém acompanhados de graus algicos intensos. Seu mecanismo
de acdo se da pela inibicdo da via nociceptiva aferente, pelo bloqueio do estimulo periférico e
medular, nos receptores opioides (Bassanezzi & Oliveira Filho, 2006).

A cetamina € um farmaco anestésico que possui efeito sedativo, analgésico e causa perda
da consciéncia (narcose), atuando como antagonista dos receptores N-metil-D-aspartato
(NMDA), que tem fungdo aumentar a transmissdo de impulsos ao Sistema Nervoso Central
(SNC), sendo eficaz na terapéutica de casos de dor neuropatica, devido aos seus efeitos
modulatoérios (Lamont & Tranquilli, 2000; Silva, 2013).

Os anestésicos locais também sdo uma alternativa eficaz para fornecer analgesia
regional, muitas vezes temporaria, facilitando assim o procedimento clinico/cirargico a ser
realizado no animal, e, ao prevenir a nocicepcdo, também previnem o estresse causado pela dor
e a producéo de cortisol, o que dificulta a cicatrizagdo. Eles atuam bloqueando os canais de

sodio e a transmissao do impulso nervoso ao nociceptor (Bassanezzi & Oliveira Filho, 2006).
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Os anestésicos gerais, como propofol, apesar de ndo serem classificados como
analgésicos, também podem ser utilizados para este fim, pois tém capacidade de blogquear a
nocicepc¢do, ao induzir a ndo compreensdo do estimulo doloroso por meio da inconsciéncia
(Robertson, 2006).

A classe dos a2-agonistas também é um importante aliado no controle da dor em
equideos, pois trata-se de um miorrelaxante de acdo central, sedativo e com acdo analgésica
variada. Eles tém como mecanismo de acédo a ligacdo aos receptores pré-sinapticos, controlando
e blogueando assim a liberacdo de neurotransmissores envolvidos na transmissdo nociceptiva
(Lamont & Tranquilli, 2000; Klaumann et al., 2008).

Visto isto, é importante para o médico veterindrio compreender 0s mecanismos
relacionados aos processos, tanto fisiologicos como patoldgicos da dor, para se obter um
resultado terapéutico eficaz e melhorar a qualidade de vida dos asininos (Klaumann et al.,
2008).

3.3 Perfil Comportamental e avaliagdo da dor em jumentos

Ao se retratar sobre limiar de dor, a espécie asinina (Equus asinus) é bastante citada por
sua rusticidade e adaptabilidade, criando-se a crenga que é altamente tolerante a dor, o que
representa grande equivoco, pois sabe-se que eles apresentam formas mais sutis de
demonstracéo algica, quando comparados aos equinos. Além disso, a base dos tratamentos para
esta espécie é realizada de forma idéntica aos equinos, fato que acarreta em terapéuticas
inadequadas (Mendonza et al., 2018).

Esta falta de expressao evidente da dor, pode estar tanto relacionada a um limiar de dor
mais alto comparados aos equinos ou a incapacidade de se interpretar as poucas alteracfes no
comportamento dos individuos da espécie. Este fator também é observado em outras espécies
de equideos selvagens ou semiferais, onde pode ser visto como uma Util estratégia de
sobrevivéncia para animais que ainda sdo considerados presas (Taylor et al., 2002).

S&0 escassas as informacgdes sobre comportamento associado a dor em jumentos e
muares. Assim, devido as particularidades fisiologicas e farmacoldgicas dos asininos, pesquisas
vém sendo desenvolvidas para incremento do conhecimento das caracteristicas especificas,
visando anestesia e analgesia adequadas (Taylor et al., 2002; Suriano et al., 2014; Lizarraga et
al., 2004; Matthews & Loon, 2013).

Estima-se que 95% dos jumentos do mundo encontram-se em paises em

desenvolvimento, representando forca de trabalho e auxilio ao desenvolvimento humano,
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principalmente em atividades de agricultura de subsisténcia. Estes animais sdo expostos a
longas jornadas de trabalho, suportando cargas de grandes dimensdes e muitas vezes sofrem de
diversas condicdes clinicas comumente negligenciadas e ndo diagnosticadas relacionadas a dor,
devido principalmente a falta de sinais clinicos evidentes. Portanto, saber identificar estas
condigdes em jumentos de tracdo pode contribuir com o gerenciamento da dor, melhorando
consequentemente seu bem-estar, qualidade de vida, longevidade e capacidade de trabalho,
beneficiando também os tutores no sentido de diminuicdo da vulnerabilidade e estabilidade
financeira (Regan et al., 2016).

O sinal de dor mais reconhecido nos animais é a vocalizacdo, que é representada por
meio de choros, uivos, esturros, latidos, rosnados e/ou gemidos. Além disso, outros sinais
também estdo relacionados a dor como, por exemplo, alteracdes na postura ou na expressao
facial, protecdo de um membro, automutilacdo, midriase, sialorreia, enrijecimento ou fraqueza
muscular, apatia e alteracdes no consumo de alimentos. E sinais clinicos de um grau algico alto
sdo comportamento atipico, anorexia e agressividade (Almeida et al., 2006; Quandt et al.,
2005).

Para avaliacdo da dor de equinos, os comportamentos gerais relacionados a dor séo
descritos e ja estd mais que estabelecido na literatura, apesar da maioria destes estarem
relacionados a avaliagdo da dor intensa em varias situagdes que nem sempre o grau algico seria
bem aplicado. A maioria dos indicadores sdo usados para avaliar a presenca ou auséncia de dor,
porém sem avaliar sua gravidade, fato este que tem fundamental importancia para o exame
clinico do paciente, pois € a partir dele que se pode de avaliar a eficiéncia do protocolo de
analgesia, evolucdo da doenca e tomada de decisdes (Taylor et al., 2002; Rietmann et al., 2004).

Existem vérias escalas para avaliacdo da dor em equinos e permitem auxiliar no
protocolo terapéutico mais adequado, melhorando o controle da dor e 0 bem-estar do paciente.
Elas vdo de acordo com os diferentes tipos de dor, como a dor ortopédica, dor visceral entre
outras, porém poucas pesquisas deste quesito sdo voltadas aos asininos. Diversas escalas
descrevem comportamentos relacionados a dor intensa, porém poucos sd@o 0s estudos que
guantificam comportamentos com a dor crénica, leve ou intermitente. Uma das formas de
avaliar a dor é através de parametros fisioldgicos, como frequéncia cardiaca e respiratéria e
pressdo arterial sistolica; e parametros comportamentais como postura, interacdo, apetite e
atividade, onde sabe-se que quadros dolorosos vao alterar os mesmos (Rietmann et al., 2004;
Taffarel, 2013).

Os asininos, assim como o0s demais equideos, sdo comumente submetidos a

procedimentos cirurgicos, sendo a castracdo a principal delas. Essas intervencgdes provocam
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condicBes dolorosas que causam alteracdes de comportamentos especificos que precisam ser
detectadas. Estes comportamentos ainda ndo séo bem estabelecidos em jumentos, e por muitas
vezes 0 comportamento equino é adotado como referencial, podendo causar uma falsa sensagédo
de eficécia analgésica. Ha evidencias de procedimentos cirargicos de rotina, como a castragéo,
esta relacionado a quadros de dor aguda e cronica, contribuindo talvez para um dos pontos de
vista conflitantes, que a castracdo é uma experiéncia dolorosa para o equideo (Regan et al.,
2016; Price et al., 2001).

Por tratar-se de uma espécie rustica, 0s principais sinais de dor observados nos asininos
sdo: apatia discreta, diminuicdo no consumo de alimentos, relutdncia ao mover-se e aumento
na frequéncia cardiaca (Ashley et al., 2005). Outros sinais, apesar de menos frequentes ou com
poucos relatos para a espécie estdo dispostos na Tabela 1, que relaciona os sinais clinicos

indicativos de dor observados em equideos com o tipo de regido/sistema acometido.

Tabela 1. Comportamentos e sinais clinicos indicativos de dor em equideos (asininos), com

dor de origem visceral, locomotor, cabeca e dor ndo especifica.

Comportamentos Descrigédo

Néo especificos
Inquietacdo consideravel,  Caracteristica mais comumente citada de dor intensa ou aguda. Simples e facil de observar,
agitacdo, ansiedade principalmente em um equideo confinado, embora com alta variagdo individual. Ndo é um sinal

confiavel em asininos.

Postura rigida e relutancia  Indicador geral de dor comumente descrito para uma variedade de distlrbios. Nédo especifica a
ao mover-se fonte ou intensidade da dor. Propenso a ser um comportamento protetor. Frequentemente
diagnosticada incorretamente no jumento.

Andar com a cabeca abaixada Associado a depressdo devido a dor cronica, intensa e muitas vezes implacavel. Aumento
significativo observado em estudos pds-artroscopia, embora a natureza da cirurgia possa afetar
os resultados.

Olhar fixo, narinas Expressdo facial geral de dor e medo, embora ndo haja informagdes sobre a fonte de dor ou
dilatadas, mandibula cerrada intensidade. Visto em casos de dor cronica. Pouco descrita em jumentos.
Agressdo ao proprio potro  Dor durante o parto associada ao potro, resultando em agressdo direcionada. Relatado com
pouca frequéncia, com varios fatores contribuintes envolvidos na resposta final.
Agressao contra tratadores, Fortes evidéncias que esse comportamento surge com a dor ou condicionada ao medo.

outros animais e objetos  Relutancia em ser palpado, resultando em resposta agressiva a dor. Mais sutil no jumento.

Dor Abdominal
Vocaliza¢do (gemidos Altamente indicativo de dor visceral, geralmente expresso ao rolar. Dificil quantificar ou
profundos) relacionar com a gravidade. Sinal utilizado também na avaliagdo de p6s-operatorio/ recuperagéo.
Rolar Indicador mais citado. Expressdo violenta e gréfica da dor abdominal com autoinflacéo,
possiveis contusdes e danos aos tecidos. A intensidade tem sido relacionada a gravidade da

lesdo. Né&o é confiavel para jumento, raramente relatado.
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Escoicear 0 abdome

Olhar para o flanco

Alongamento

Apatia e depressdo

Comumente observado como comportamento dramatico e quantificavel em resposta a fonte da
dor. Demonstracdo significativa relatada antes da cirurgia de célica. Frequéncia e intensidade
utilizadas na pontuacdo da escala de dor. Raro em jumentos.

Frequentemente visto na apresentacéo clinica e comumente descrito na literatura. Varia de leve,
com a cabega girando para olhar intenso ou contato real. Usado na pontuacéo em escala de dor.
N&o relatado no asinino.

Associado regularmente a célica. Uma postura dbvia com membros geralmente é colocada em
toda a base. Um sinal geral de dor abdominal geralmente acompanhado por esforco para defecar
ou urinar.

Concordéancia variada sobre sua indicacéo de dor abdominal. Comumente relatado como o tnico
comportamento observavel em asininos. A letargia e a atencdo reduzida geralmente sdo

acompanhadas de auto-isolamento. Mover-se com cabeca abaixada também é observado.

Membros e cascos
Mudanca de peso entre

membros

Prote¢do dos membros

Distribuicao de peso anormal

Membros elevados,
Abduzidos e rotacionados

Movimentos anormais

Relutancia ao

mover-se

Indicador mais comumente citado, claro e confiavel de dor nos membros / cascos. O equideo
carrega 0s membros alternadamente, trocando o peso de um para o outro, com relutdncia em
permanecer em um membro. Significativa redugdo observada apds analgesia.

Dificil de quantificar ou correlacionar com a gravidade da dor. Todo 0 membro pode ser uma
fonte de dor e até pequenos danos podem causar dor e subsequente protecdo do membro.
Tentativas do equino de estabilizar o membro para modificar a dor.

Descrito como tentativa de reduzir a dor no membro afetado. Resulta em alteragfes posturais
que podem ser quantificada e que dependem do tipo de dor, gravidade e patologia com alta
variagdo individual, como a postura classica da laminite. Claudicagdo com elevagdo da cabecga
também podem ser detectadas e graduadas. Nao € muito visto em jumentos.

Indicador comumente descrito. Frequentemente associado a dor intensa e implacavel. Os
membros rotacionados geralmente indicam dor na pelve / ombro. Alta variagdo individual. Nao
descrito em asininos.
Comumente descrito, mas dificil de vincular a gravidade da dor. Movimentos
espasmodicos/ataxicos, frequentemente acompanhado por inlmeras tentativas de se deitar. A
natureza da cirurgia tambem pode afetar a capacidade de se mover normalmente.
Frequentemente citado como comportamento protetor indicativo de dano esquelético grave e
dor severa nos membros e para muitos distdrbios. Em jumentos é pouco associado a dor nos

membros, embora episodios repetidos de deitar sejam mais indicativos.

Cabeca e dentes
Balancar de cabeca

Comportamento anormal

de morder

Alteracdo na mastigacéo,
anorexia, cuspir, acumular
alimentos na boca

Sugestivo de dor de cabeca e dor temporomandibular, ou balancado de cabega na horizontal é
sugestivo de dor de ouvido. Observa-se sensibilidade a palpacdo e pode se tornar um

comportamento estabelecido e variar com a estagdo/clima. Variagdo individual alta.

Indicador mais comumente citado. A dor dentaria pode ser exacerbada quando mordida,
reduzindo o contato e causando comportamento aversivo. Reducdo do desempenho e manter
inclinacdo de cabega podem ser primeiros indicadores de dor devido a danos nas mucosas.

Indicador claro de dor dentaria e facilmente reconhecivel. O comportamento inclui mastigar
lentamente de um lado preferido, acompanhado por embolsar alimentos.Cuspir partes de racéo
parcialmente mastigadas indica um desconforto da mastigacéo. Pode levar a cdlicas em equideos
mais velhos, principalmente jumentos. A doenca dentaria pode impedir fisicamente a

mastigacdo normal e a dor é suficiente para causar anorexia, resultando em perda de peso.
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a- Revisdo bibliografica; b- ensaio clinico; c- observacao clinica; d- orientagdes. Fonte:
Traduzido e Adaptado de Ashley et al (2005).

Muitas pessoas acreditam que, em relacdo ao comportamento de dor, 0s asininos séo
menos expressivos quando comparados a cavalos e poneis. Eles apesar de sofrerem com a dor,
mascaram 0s sinais como estratégia de sobrevivéncia, pois esses animais na natureza sdo
considerados presas. Um asinino de trabalho insensivel e apatico pode estar sofrendo por
diversas condicGes como, por exemplo, exaustdo, dor, ou doenga grave. Por isso, é importante
um exame clinico detalhado para detectar possiveis causas para um asinino que apresente
mudancas sutis de comportamento, apetite, isolamento social, abstinéncia e/ou insensibilidade.
Os asininos higidos apresentam muitos comportamentos e interaces com outros animais e
pessoas (Duncan, 2018).

Em asininos, relatos de dor pds-castracao sao escassos e ainda pouco estudados, apesar
de ja ser sabido que a inflamacéao escrotal é comum. Estes sinais sdo geralmente sutis e vistos
como dor ou desconforto, como reluténcia ao mover-se, por isso é que se recomenda 0 uso de
AINES e exercicio forcado. Também é relatado que 0s jumentos apresentam uma recuperacao
anestésica tranquila e, a apresentacao de sinais de angustia em um animal, € um indicativo de
dor e que o protocolo analgésico ndo esta sendo eficaz. A maioria das pesquisas atuais
envolvendo avaliacdo da dor em equideos possuem como foco protocolos pds-cirdrgicos,
avaliando a eficacia de farmacos como os AINES, que serdo abordados mais a seguir, em
modalidades de analgesia (Whitehead et al., 1991; Matthews et al., 2002).

3.4 Modalidades analgésicas em asininos

Ao se falar de analgesia, ou seja, minimizar ou suprimir a dor, varios grupos de farmacos
antialgicos tém sido usados, entre eles, os analgesicos, anestésicos, antiinflamatorios e
sedativos. E, ainda nas terapias de dor crénica, pode-se associar também outros farmacos como,
por exemplo, miorrelaxantes, corticosteroides, antidepressivos, anticonvulsivantes,
neurolépticos, agonistas-antagonistas adrenérgicos e serotoninérgicos, bloqueadores de canais
de Ca++, toxina botulinica, fitoterapicos e vitaminas do complexo B (Vale, 2006).

E importante ressaltar que, antes de conhecer as modalidades analgésicas, as diferencas
fisiologicas que existem entre equinos e asininos resultam também em diferengcas na
farmacologia dos medicamentos, 0 que vai acarretar na escolha das doses terapéuticas,
intervalos e na escolha do farmaco. Estudos foram realizados para determinar dosagens efetivas

12




Research, Society and Development, v. 9, n. 10, 5979108773, 2020
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v9i10.8773

para algumas classes medicamentosas em jumentos utilizando como ponto de referéncia o
cavalo, observando-se alteracdes no tempo de absorcéo e duragdo dos farmacos além de efeitos
mais profundos ou menores. Isso ocorre devido a privacdo de agua causar adaptagdes
fisioldgicas que alteram o volume de distribuicdo de maneira que a absor¢do do farmaco pelo
organismo seja afetada adulterado a eficiéncia da biotransformagdo de enzimas e
consequentemente o metabolismo dos farmacos, predispondo também a toxicidade, e a maior
predisposicao a hiperlipemia causada por stress ou doenca (Grosenbaugh et al., 2011; Matthews
& Loon, 2013).

Em relagcdo a promocdo de analgesia em equideos, existem diversas modalidades
utilizadas, diferindo-se entre si pela via de administracdo, formas de infusdo e associacOes
farmacoldgicas. As principais vias de administracdo dos farmacos para analgesia sdo as vias
intramuscular (IM), oral (VO), endovenosa (1V) e subcutanea (SC). Estas vias permitem uma
facil administracdo e sdo bastante eficazes no tratamento da dor, porém, a depender da classe,
dose e farmaco a ser utilizado, pode ocorrer efeitos colaterais indesejaveis. Além disso deve-se
respeitar a via de aplicacéo indicada pelo fabricante e a via mais indicada para a espécie. Como
exemplo disso temos alguns farmacos que sdo exclusivamente IV, como o AINE fenilbutazona,
e ao ser administrado por outra via pode causar necrose tecidual ou miosite; ja outros, como 0s
opidides, seu uso IV estd associado a ataxia, por isso indica-se seu uso por outras vias de
absorcdo mais lenta (Vale, 2006).

Atualmente tem-se investido em pesquisas e métodos modernos, como 0 uso de
cateteres periféricos ndo-alergénicos (que duram até 72h) e o cateter central tunelizavel que
permite uma administracdo de farmacos por tempo prolongada (duram até 7 dias). Além da
opcao de outras vias de administracdo, como as vias transdérmica, espinhal (epidural), local, ja
citadas em jumentos. Inclusive ja foi desenvolvido uma técnica de implantacdo de cateter
epidural em jumentos que pode permanecer implantado por até 14 meses, mantendo a via
epidural viavel por tempo prolongado e seguro em afecc¢des algicas crénicas (Thomasy et al.,
2004; Coelho, 2014; Vale, 2006; Jensen et al., 2001).

As principais formas de administracdo de medicamentos € por meio de bolus, que
consiste na administracdo de pequenos volumes de farmacos, que pode ser realizado em
diferentes vias e terd seu periodo de a¢do e meia vida mais curtos, quando comparado ao outro
método; e a infusé@o continua, que € a administracdo de farmacos superior a 60 minutos ou de
forma intermitente através do controle da velocidade de infusdo no equipo ou de bombas de
infusdo programadas por telemetria, para administragdo em infusdo constante ou em maultiplos

bolus. Em asininos a infusdo continua € mais utilizada para a administracdo de farmacos
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buscando anestesia ou analgesia de animais com doencas cronicas, normalmente atraves da
técnica triple drip, que é realizada a partir da associacdo de farmacos visando analgesia
multimodal (Staffieri & Driessen, 2007).

Assim, quanto a realizacdo de um protocolo terapéutico analgésico pode-se executar a
partir da utilizacdo de um unico farmaco, de forma isolada, dependendo da patologia que o
equideo apresente e seu grau algico, bem como de forma associada, por meio da analgesia
multimodal. Esta consiste na combinacédo de farmacos de diferentes classes, e de técnicas de
analgesia, afim de modular a dor de diversas maneiras de forma mais eficaz, causando um efeito
sinérgico no controle da dor e bem estar, além de reduzir os efeitos colaterais, porque essas
associacOes permitem a reducdo das doses dos farmacos (Lamont & Tranquilli, 2000).

Dentre os principais farmacos utilizados no controle da dor em asininos, destacam-se 0s
AINES como, por exemplo, o flunixin meglumine, a fenilbutazona e opioides como o tramadol
e butorfanol, os alfa-2-agonistas (como a xilazina) e a cetamina podendo ser utilizados de
maneira isolada ou em associagfes. O fentanil pode ser utilizado através da via transdérmica,
promovendo analgesia prolongada em animais com dor intensa e cronica. Assim como
bloqueios locais com de lidocaina ou bupivacaina para oferecer analgesia, para facilitar
procedimentos e como meio de diagnosticos no caso de bloqueio nervoso no de nervos em
membros (no exame de claudicacdo. Estes farmacos terdo diferentes formas e vias de
administracdo, onde podem ser utilizadas bombas de infusdo continua, cateterizacdo venosa e
outras vias como a epidural, subcutanea e oral, pois permitem melhor acompanhamento das
janelas terapéuticas e as meia-vidas dos farmacos, garantindo maior eficacia e menor toxicidade
e efeitos colaterais (Grosenbaugh et al., 2011; Matthews & Loon, 2013; Lees et al., 2004).

Outro método de controle da dor se da através da analgesia preventiva ou preemptiva,
gue tem como objetivo o controle ou mesmo prevencao da dor. A analgesia preemptiva parte
de trés diferentes premissas: inicia-se antes do procedimento cirirgico; previne a sensibilizacédo
central causada durante o procedimento cirirgico; e previne a sensibilizacdo causada por
incisdo e inflamacdo apos a cirurgia. Ela € realizada através da administracdo de analgésicos e
AINES precedendo a lesdo tecidual, reduzindo a dor po6s-cirirgica e promovendo um menor
periodo de tempo na recuperagdo do paciente. Deve-se ressaltar que apesar de sua efetividade,
a técnica nao deve ser utilizada isoladamente para a indugdo e manutencdo da anestesia, assim
como ndo dispensa o uso de analgésicos pos-operatorios (Shafford et al., 2001; Robertson,
2006; Klaumann et al., 2008; Kissin, 2000).

Estudos clinicos feitos em diferentes animais e diferentes procedimentos cirirgicos

evidenciam que a analgesia preemptiva varia de eficacia de acordo com o procedimento e classe
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medicamentosa aos quais sdo submetidos. Opioides administrados por via epidural, por
exemplo, mostraram-se mais efetivos na analgesia em cirurgias de extremidades enquanto
cirurgias intracavitarias foram pouco afetadas pelas terapias preemptivas instauradas tanto por
opioides como por AINES (Woolf & Chong, 1993; Kissin, 2000).

3.4.1 Antinflamatdrios Nao Esteroidais (AINES)

O que mais é utilizado para o controle da dor tanto na medicina veterinaria como
medicina humana séo os antiinflamatorios ndo esteroidais (AINES), que atuam na cascata do
acido araquiddnico bloqueando a via da cicloxigenase (COX). Esta, por sua vez, é responsavel
pela producdo de prostaglandinas causadoras de efeitos como dor e febre. Os AINES, ao
bloquear a cascata, vao reduzir consequentemente tais efeitos. Neste grupo, estdo os farmacos
com acao antiinflamatoria, antipirética e analgésica (Rosa, 2016; Friton et al., 2006).

Esses tipos de farmacos atuam, inibindo as cicloxigenases 1 e 2 (COX-1 e COX-2), e
dentro dessa classe terdo farmacos seletivos e ndo-seletivos para COX-2, com acdo inibitoria
de apenas COX-1. Esta, por sinal, além de atuar na reacdo inflamatoria, apresenta também
funcdo fisioldgica e constitutiva no organismo, como na protecao da mucosa gastrica, agregacao
plaquetaria, hemostasia renal, entre outros. Portanto, os AINES que ndo séo seletivos para a
COX-2 possuem efeitos colaterais associados a estas funcdes fisioldgicas que a COX-1
envolve. Ainda assim, fatores como uso indiscriminado de AINES, doses fora do intervalo
recomendado e uso prolongado acarretam em maior predisposi¢ao e maior gravidade dos efeitos
adversos (Bassanezi & Oliveira Filho, 2006).

Os AINES seletivos para COX-1 mais comuns utilizados na medicina equina sdo a
fenilbutazona (2,2-4,4mg/kg /SID/1V), dipirona (até 25mg/kg/BID/ IM ou 1V) e flunixin (1,1
mg/kg/SID/IM ou V) (Viana, 2007). Grint et al. (2015), apontam em seu estudo que 0S
farmacos mais utilizados em jumentos sdo 0s mesmos citados acima, porém, devido as suas
diferengas fisioldgicas, as doses sdo diferentes. Considerando alteragdes em sua eficécia e
toxicidade, Duncan (2018) descreve para jumentos a dosagem adequada da fenilbutazona e
flunixin 0 mesmo intervalo de equinos, ja a dose de dipirona ndo é descrita em jumentos.

Os AINES seletivos para COX-2 vém ganhando énfase na hipiatria principalmente no
tratamento da dor crénica. A inibi¢do somente da COX-2 diminui a maioria ou possivelmente
todos os efeitos colaterais dos AINES, como efeitos gastrointestinais (ulceras gastricas e

gastrite) e distdrbios coagulativos (agregacdo plaquetaria). Porém, sabe-se que os efeitos
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cardiovasculares causados pelos AINES seletivos também merecem atencédo, apesar de pouco
estudados (Less et al., 2004; Santos Janior et al., 2020).

Além disso, o uso indiscriminado de AINES, a predisposicdo ao estresse e 0 uso de dose
recomendada para a espécie equina, sdo fatores que agravam os efeitos colaterais e predispdem
as afeccgdes gastricas que também acometem os asininos com prevaléncia significativa. Em um
estudo feito por Sgorbini et al. (2018) na Italia, 51,3% dos asininos examinados apresentavam
lesGes gastricas. Fato importante a ser avaliado, visto que 0s animais nem sempre apresentam
sinais clinicos.

Estudos realizados por Mahmood & Ashraf (2011) e Duncan (2018) avaliando
concentracdo plasmatica do meloxicam, um AINE seletivo para COX-2, mostram que apesar
de sua efetividade e seguranca em equinos, a farmacocinética em asininos torna sua meia vida
curta (aproximadamente 1h) e consequentemente, devido ao seu alto valor de mercado o uso
deste farmaco torna-se invidvel para esta espécie.

Uma alternativa comum ao uso do Meloxicam € o Firocoxibe, farmaco seletivo de COX-
2 amplamente utilizado em equinos, conforme ja descrito por Silva (2013) na dose de 0,1mg/kg
a cada 24h por via oral. No entanto, ainda ndo existe consenso entre dosagem ideal, toxicidade
e meia vida para asininos, fazendo-se necessaria a realizacdo de pesquisas (Matthews et al.,
2009).

Em estudo realizado por Samimi et al. (2019), avaliando o uso de flunixin meglumine e
insulina no combate a endotoxemia induzida em asininos, constatou -se que flunixin meglumine
na dose de 2,2 mg/ kg e insulina 3 Ul/ kg, s&o mais potentes que a insulina na dose de 1,5 UI\
kg. Além disso, concluiu-se que o flunixin na dose 2,2mg/kg tem capacidade de melhorar quase
todos os aspectos fisiologicos e efeitos hematobioquimicos da inflamacdo apds 24h em
asininos, apesar de ser uma dose alta comparada a utilizada na rotina (1,1mg\kg). Sabe-se que
a insulina também possui propriedades antiinflamatérias e seu uso € indicado durante os
processos inflamatdrios agudos, apresentando efeito antioxidante e melhora na funcéo hepética
e sintese proteica durante a inflamacdo. Como consequéncia reduz as PFA e citocinas pro-
inflamatdrias, fator este interessante para os asininos que sdo predispostos as respostas
inflamatorias intensas.

Considerando-se a necessidade de padronizacdo das doses de antiinflamatdrios néo-
esteroidais para asininos, a tabela a seguir (Tabela 2) retne os principais farmacos, suas doses

e vias de administragdo mais recomendados para jumentos.
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Tabela 2. Principais AINES (antiinflamatorios ndo-esteroidais) dose-especificos para asininos

e via de administracdo mais indicada.

FARMACO DOSE VIA ADM OBSERVACOES

CARPROFENO 0.7-1.3 mg/kg SID IV\VO Administrar por IV em dose Unica.

Metabolismo mais lento em jumentos

MELOXICAM 0.6mg/kg SID v Ndo aconselhdvel para uso em

jumentos, meia vida muito curta

FENILBUTAZONA  2.2mg/kg— 4.4mg/kg BID v Menor laténcia do que em equinos.
em jumentos padréo, TID

em miniaturas

FLUNIXIN 1.1a2.2mg/kg BID v -
MEGLUMINE
FIROCOXIB ndo determinada VO Boa biodisponibilidade por via oral.
Meia vida mais curta do que em cavalos
ou poneis. Mais pesquisas devem ser
feitas para determinacéo de doses
CETOPROFENO 1-2.2mg/kg SID v -

a- SID- administrado uma vez ao dia; BID- duas vezes ao dia; TID- trés vezes ao dia; V-
intravenosa; VO- via oral. Fonte: Traduzido e Adaptado de Ashley et al (2005).

E importante para o médico veterinario, ao fazer protocolos analgésicos com AINES,
buscar utilizar as doses mais adequadas para jumentos e saber a farmacocinética e
metabolizacdo da droga para a espécie, e a depender da patologia e curso da doenca, fazer
associacfes com outras classes medicamentosas/ métodos de analgesia, afim de minimizar os

efeitos colaterais e potencializar os efeitos analgésicos.

3.4.2 Locais

A anestesia local (AL) é utilizada para reduzir a nocicepgao, isto é, a transdugédo
nociceptiva, consequentemente reduzindo a dose de anestesia geral, diminuindo os riscos de
complicacdes anestésicas. O bloqueio de um plexo ou nervo periférico proporciona analgesia
regional, sendo ainda possivel colocar-se um cateter perineural para analgesia, conforme ja
descrito em equideos por Moyer et al. (2007) e frisado por Duncan (2018) como procedimento
padrao, porém, com dosagens menores de anestésicos devido ao menor tamanho dos jumentos.
O objetivo do uso da AL é reduzir o estresse causado pela dor dos procedimentos/cirurgia,
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prevenindo problemas na cicatrizacdo da ferida pelo nivel alto de catecolaminas; facilitar o
procedimento cirtrgico e o manejo do animal; contribuir com o bem-estar animal; melhor
recuperacdo anestésica (reducdo no volume de farmacos infundidos); e menor riscos
anestésicos, como depressdo cardiorrespiratéria e hipotensdo (Suriano et al., 2014).

O farmaco mais comumente utilizado ¢é a lidocaina, que apresenta um melhor custo
beneficio na maioria dos casos, com periodo de laténcia de 10 minutos e efeito de 30-40 minutos
(Suriano et al., 2014). Na clinica de equideos, os procedimentos cirrgicos mais comuns sdo as
orquiectomias, onde a AL pode ser usada em infiltracfes subcutaneas, intrafuniculares e/ou
intratesticulares, tanto na anestesia geral (AG) como na neuroleptoanalgesia. Suriano et al.
(2014), avaliaram os efeitos analgésicos da lidocaina administrada intrafunicular durante
orquiectomias com acesso inguinal em asininos anestesiados com isoflurano, onde também foi
avaliado a qualidade da recuperagdo. O estudo concluiu que a administracdo intrafunicular de
lidocaina em jumentos diminui a nocicepcao ao trauma cirdrgico e reduz em 20% a quantidade
de isoflurano administrada, limitando assim os efeitos colaterais. A combinacdo de anestesia
local com anestesia geral é capaz de produzir uma técnica mais barata, rapida e facil, sem efeitos
colaterais. E a injecdo intratesticular e intrafunicular de AL tem capacidade de atenuar a dor
pos-castracdo (Stucke et al., 2014).

Além do bloqueio regional, pode—se realizar atraves da analgesia multimodal a anestesia
epidural, onde teve seu primeiro relato em asininos em 1975, e € indicada para dessenbililizacédo
temporéaria da regido perineal, como pré-operatorio em laceracdes e prolapsos, neoplasias,
cesariana, bem como para analgesia sistémica mais prolongada, através dos opioides. Também
existem relatos de éxito no uso de anestésicos locais, alfa 2 agonistas, cetamina e outros
analgésicos em asininos (Matthews e Loon, 2013).

Para a anestesia epidural, segundo relatado por Matthews e Loon (2013), diferente dos
equinos, o primeiro espago intercoccigeo em asininos é menor (Figura 1), por isso é mais
indicado a insercdo da agulha no segundo espaco (Co2-Co3). E para a realizacdo da técnica,
além de antissepsia prévia, a agulha deve ser colocada em um angulo de 30 graus em relacao

a linha horizontal e introduzida no canal vertebral (Coelho, 2014).

18




Research, Society and Development, v. 9, n. 10, 5979108773, 2020
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v9i10.8773

Figura 1. Diferencas de regido de administragcdo de anestesia epidural caudal em equino
(imagem superior) e em asinino (imagem superior). A administragdo epidural caudal no equino
é geralmente realizada entre a primeira e a segunda vértebra coccigea (Col-Co2), enquanto que

no asinino o local mais indicado € entre o segunda e terceira vértebra coccigea (Co2-Co3).

O

Col Co2 Co3 Co4d
Fonte: Adaptado de Matthews e Loon (2013).

E importante saber essas diferencas e particularidades anatdmicas interespécies, ao fazer
anestesia/analgesia epidurais, para a promoc¢do de um procedimento mais eficaz e garantia de
analgesia, pois ao utilizar 0 mesmo espaco intercoccigeo que os equinos, pode-se ter um acesso

mais dificil e sem garantia de eficécia e seguranca.

3.4.3 Alfa-2-agonistas

Os Alfa-2-agonistas, junto aos AINES tem sido as principais classes medicamentosas
utilizadas na medicina equidea para analgesia em tratamentos de dores viscerais agudas ou no
tratamento de doencas crénicas e/ou afeccBes ortopédicas. Apesar de seus efeitos colaterais
sistémicos, os alfa-2-agonistas tem como principal funcdo a analgesia visceral profunda, além
de efeitos sedativos, sendo muito utilizados no tratamento de afeccOes gastrointestinais
(Combie et al., 1981; Paiva, 2016).

Outro método em que os alfa-2-agonistas podem ser utilizados, é por meio da anestesia
caudal epidural baixa, apresentando principal vantagem de permitir uma longa duracdo de

analgesia para facilitar os procedimentos cirurgicos, além de evitar a anestesia geral e seus
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riscos. Entre os farmacos mais utilizados em asininos, destacam-se a xilazina e a detomidina,
devido a seus efeitos sedativos e analgésicos, porém com literatura escassa para asininos, tendo
seu uso seguindo os protocolos de equinos (Hamed et al., 2017).

As diferencas na farmacologia e metabolizacdo das drogas entre equinos e asininos
requerem ajustes de doses proporcionais. Porém, em relacdo a alguns alfa-2 como a xilazina,
detomidina e romifidina as dosagens de equinos mostram-se eficazes e seguras. Porém,
observa-se uma tranquilizacdo mais adequada quando associados com butorfanol ou
acepromazina (Grosenbaugh et al., 2011).

Estudos como o de Lizarraga & Beths (2012) demonstram que em asininos a Xilazina
nas doses de 0,5-1,0mg/kg e detomidina de 0,02-0,04mg/kg séo bastante efetivas em promover
sedacdo e hipoalgesia, devendo apenas se atentar ao tempo, pois a intensidade da sedacdo com
0 uso de xilazina na dose de 0,6mg/kg é indicada para procedimentos de tempo médio curto,
apresentando intensidade sedativa moderada aos 15 minutos e insuficiente ap6s 30 minutos
(Latzel, 2012).

Em um estudo com epidural em asininos higidos, Hamed et al. (2017) comparram
efeitos da xilazina (200ug\kg), detomidina (5ug\kg) e solucdo salina (5ml-controle), foram
avaliados sedacdo, analgesia perineal, grau de ataxia e parametros fisiolégicos em diferentes
momentos. E constatou-se que tanto a xilazina como a detomidina proveram analgesia
adequadas, porém a detomidina teve seu inicio de acdo bem mais rapido, assim como mais
tempo de duragéo sedativa e analgésica e menos efeitos cardiovasculares que a xilazina. Ambos

os farmacos causaram sedagdo moderada e ataxia leve.

3.4.4 Opioides

Os opioides séo classificados como analgésicos de agdo central, e seu mecanismo de
acdo se da como agonista nos receptores opioides e antagonistas da receptacdo de norepinefrina
e serotonina, promovendo dessa forma uma boa acdo analgésica. Dentre os opidides mais
utilizados, o tramadol se destaca, pois fornece um eficaz efeito analgésico na dor aguda e
cronica. Na veterinaria é utilizado principalmente em cées, mas seu uso terapéutico e diversas
pesquisas em grandes animais vem crescendo. Em equideos, seu uso se da principalmente pelas
vias 1V, VO e epidural, e ja esta comprovado que existem diferencas farmacocinéticas na
absorcdo e metabolismo desse farmaco entre equinos e asininos (Giorgi et al., 2009; Scott et
al., 2000; Cox et al., 2010; Paiva, 2016).
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Os opioides ao serem utilizados por via epidural causam um efeito analgésico
prolongado e efeitos colaterais reduzidos (Spinosa, 2017). Em jumentos os mais utilizados séo
0 butorfanol, o tramadol e a morfina. Hoje ja séo relatadas terapéuticas mais adequadas dos
opioides, para os diferentes graus de dor. Como Thomasy et al. (2004), retratam que a
associacao de opidides com AINES causam um efeito analgésico mais potente no controle da
dor de alta intensidade e o uso isoladamente de opioides fracos fornece um controle da dor de
baixa a moderada intensidade. Ao associar tramadol com alfa 2 agonistas como a detomidina e
xilazina, ou um alfa 2 adrenérgico como a romifidina, também é descrito como eficaz para o
controle da dor moderada a intensa (Paiva, 2016; Clutton, 2010).

O uso de opioides na gestdo da dor em jumentos ainda tem sido alvo de estudos, apesar
do bom efeito analgésico, pois sabe-se que nos equinos esta associado a efeitos adversos como,
por exemplo, hipomotilidade intestinal, excitacdo, andar em circulos, ataxia e sudorese em
doses de tramadol variando de 1,5 a 5mg/kg 1V, fator este que limita 0 uso nessas espécies. A
ataxia em asininos € descrita como o principal efeito adverso observado com o uso dos opidides
(Paiva, 2000; Spadavecchia et al., 2007; Cox et al., 2010; Knynch et al., 2013). Porém, em um
estudo feito por Paiva (2016), avaliou-se a eficacia analgésica do tramadol em diferentes doses
no pds-cirdrgico em asininos orquiectomizados.Onde foi administrado via 1V em um grupo
solugéo salina (controle), em outro tramadol (2,5 mg\kg) e outro tramadol (4,0 mg\kg). E os
resultados desta pesquisa indicaram que o tratamento nos dois grupos promoveu boa analgesia
de 4-6h nos asininos, considerando a dose de 4,0 mg\kg a mais eficaz do que a de 2,5 mg\.kg.
Foi observado também que ambas as doses ndo causaram efeitos colaterais, diferente do que €
descrito por alguns autores em equinos. Assim como este, em outro estudo realizado por Giorgi
et al. (2006), ndo foi observado efeitos colaterais em asininos quando utilizado o tramadol na
dose de 5mg/kg, o que pode inferir que a utilizacdo deste farmaco pode ser mais segura em
asininos do que em equinos.

Uma droga que tem sido alvo de pesquisas em equinos é o fentanil utilizado pela via
transdérmica (TTS) através de adesivo, permitindo a liberacdo do farmaco de maneira continua
e aos poucos, evitando que atinja grandes concentragdes séricas. Nesse sistema € observado um
controle eficaz da dor visceral, ndo sendo muito efetivo na dor de origem ortopédica. Ao ser
administrado através de um sistema de infusdo continua, ndo produz analgesia significativa,
portanto, acredita-se que a dose necessaria IV para causar uma analgesia eficaz em equideos
ndo é clinicamente tolerada. Thomasy et al. (2004) comparam a eficacia analgésica do TTS
com a terapia com AINES (flunixim meglumine (0,5-1,0 mg / kg) ou fenilbutazona (2 mg / kg)
administrado IV ou VO (a cada 12h com cavalos que sofriam por condic¢des de niveis algicos
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de moderado a grave, ou 8h). E foi observado que esta técnica ndo causou efeitos colaterais
relatados do uso IV (motilidade e gastrointestinais, excitacdo ou depressdo respiratdria) e que
promoveu uma analgesia eficaz na maioria dos animais, e animais em que a analgesia foi
moderada foram os que sofriam de condicdes ortopédicas, sendo mais eficiente no controle da
dor visceral, independentemente da via (Wegner et al., 2002; Thomasy et al., 2004).

A meperidina é um farmaco opioide em que o efeito analgésico depende da origem da
dor, tendo, portanto, acdo analgésica de leve a moderada e possui meia-vida curta. No caso de
dor de alta intensidade, recomenda-se seu uso associado a algum hipnético. Em casos de
animais com colica, seu uso deve ser cauteloso, pois pode agravar mais ainda a motilidade
intestinal. Em relacdo aos demais opioides, sdo utilizados com menor frequéncia nos equideos
em geral, pois durante alguns anos, sustentou-se a ideia que farmacos como morfina e fentantil
em altas doses causavam intensa estimulacdo ao SNC e reducdo da motilidade intestinal. Por
essa razdo, muitos veterinarios deixaram de fornecer analgesia adequada a animais com dor
intensa. Porém, atualmente esses opioides tem sido alvo de estudos (Clutton, 2010; Thomasy
et al., 2004; Macpherson, 2000).

Dentre os métodos possiveis de analgesia, a técnica de anestesia epidural caudal com a
utilizacdo de opioides, como o tramadol ja € descrito em equinos e permite uma anti-nocicepcao
mais prolongada e mais potente, quando comparados aos AL, e sem efeitos colaterais graves.
A literatura também ja descreve o uso do tramadol em asininos, pelas vias VO, IV e também
epidural. Mazork (2015), comparou o efeito antinociceptivo do tramadol, uma combinacao
tramadol-lidocaina e lidocaina (LD) isoladamente, administrado no espaco epidural (C2-C3) de
asininos. E observou-se que o tramadol sozinho causou uma antinocicepc¢éo leve a moderada e

gue a associacdo dos farmacos causou um melhor efeito analgésico e mais prolongado.

3.4.5 Analgesia por Métodos Integrativos

Dentre as terapias integrativas, a acupuntura é bastante conhecida por seus efeitos
analgésicos, atraves da aplicacdo de agulhas em pontos anatémicos especificos. Ela baseia-se
nos principios de Yin-Yang, Cinco Elementos e que no organismo existem campos
eletromagnéticos que fluem energias que, quando estdo em excesso ou deficiéncia no
organismo, ha um desequilibrio que acarreta no desenvolvimento de doengas. A insercdo de
agulhas nesses campos, também chamados em pontos dos meridianos ou acupontos,
normalizam este desequilibrio (Faria & Scognamillo-szabo, 2008; Lin, 2006; Ammendolia et
al., 2008).
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Os acupontos encontram-se préximo a articulagées, bainhas tendineas, vasos, nervos e
septos intramusculares. E ao puncionar um acuponto, 0s animais vao apresentar sinais leves de
contracdo do musculo cutdneo da regido, sonoléncia ou tremor. Existem algumas técnicas de
aplicacdo, sendo as mais usadas: acupressao, moxabustdo, laserpuntura, aquapuntura e
eletroacupuntura (Hwang & Egerbacher, 2006).

Na medicina veterindria, a eletroacupuntura é o0 método mais usado para o controle da
dor, onde a escolha dos pontos deve ocorrer de acordo com o percurso do meridiano e a
distribuicdo dos nervos que atravessam a area de acometimento da dor. Utiliza-se
eletroacupuntura de alta frequéncia para analgesia de pontos do tronco e de baixa frequéncia
para pontos dos membros. Sabe-se que o estimulo elétrico de baixa frequéncia (2 a 5Hz) induz
a liberacdo de endorfinas e encefalinas, resultando em analgesia em 10 a 20 minutos com efeito
cumulativo. Entretanto, o estimulo de alta frequéncia (100 a 200Hz) promove liberacdo de
serotonina, epinefrina e norepinefrina, resultando em analgesia ndo cumulativa (Lin, 2006).

As primeiras cirurgias relatadas em equinos e asininos utilizando acupuntura ocorrem
desde 1969, havendo evidentes vantagens na analgesia por acupuntura em periodo de pos
operatorio comparado a anestesia geral, ndo havendo complicacBGes respiratorias ou
cardiovasculares, além de pouca dor logo ap06s a cirurgia (Parrah et al., 2012; Asaker, 2002).

Em equideos com lombalgia (que acarreta em queda de peformace e rendimento de
trabalho) em que os tratamentos tradicionais possuem efetividade por pouco tempo e efeitos
colaterias, a acupuntura se destaca bastante no quesito tratamento complementar. Xie et al.
(1996) publicou uma revisdo bem detalhada sobre o tratamento de lombalgia em equideos com
uso da acupuntura, diferentes técnicas, e o diagnéstico e tratamento destas condices, relatando
também o tratamento de atrofia muscular severa em regido de pelve e claudicacdo em quatro 4
jumentos usando acupuntura com agulhas quentes e todos responderam bem ao tratamento em
até 12 dias com uma Unica secdo. Em Jumentos, estudos com acupuntura apesar de raros estdo
crescendo. Asaker (2002) relatou o uso da analgesia por eletroacupuntura em jumentos
submetidos a laparotomia em posicédo quadrupedal. A partir de trés protocolos diferentes, foi
testado a perda de sensibilidade do flanco através da eletroacupuntura, com frequéncias
variando de 300-800Hz. Neste estudo de 21 asininos, os efeitos analgésicos foram confirmados
em apenas 10 animais.

Sheta et al. (2015) realizaram um estudo utilizando a eletroacupuntura em equideos,
incluindo asininos, submetidos a diferentes cirurgias. E para cada tipo de patologia animal, foi
utilizado um plano de acupontos especifico, por meio de um estimulador elétrico com

frequéncias crescentes de 20 até 55hz. Todos os animais foram responsivos, e além de
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analgesia, e os animais facilitarem o manejo por estarem relaxados e sem dor, tiveram
sangramento reduzido e melhora na cicatrizagéo e sem complicagfes posteriores, mostrando a
eficacia da eletroacupuntura no controle da dor cirurgica, podendo ser usada na anestesia e
cirurgia. E apesar da frequéncia utilizada ter sido bem menor em relacdo ao estudo anterior, 0s
efeitos analgésicos foram satisfatorios, no entanto ainda necessita mais estudos relacionados
comparando-se os resultados obtidos de eletroacupuntura em asininos em diferentes
frequéncias e outras técnicas e que avalie qual mais adequado para a espécie.

Outro método integrativo que promove analgesia é a ozonioterapia, que consiste no uso
do gas ozonio (O3) medicinal por diversas vias para efeito sistémico. Acredita-se que ela possa
ser eficaz por potencializar o efeito de farmacos ou por ser aplicado localmente na lesdo. No
geral, este método possui efeitos antimicrobianos, antifingicos, analgésicos, antiinflamatérios,
incremento na resposta antioxidante, imune e circulatéria. E a grande vantagem é que é uma
terapia ndo onerosa eficaz para dor, apresentando raros efeitos colaterais (Viebahn-Hansler et
al., 2012).

Ao ter contato com a agua presente no tecido animal, o gas O2 produzira reacfes
quimicas que resultam em espécies reativas de oxigénio (ROS) e lipooligopeptideos (LOP),
como o peroxido de hidrogénio (H202) que sdo reduzidos a antioxidantes. Seus metabolitos
interagem na producdo de energia celular, favorecendo a glicolise, aumentando a producéo de
ATP, favorece a oxigenacao tecidual através da oxihemoglobina, contribuindo na eliminagéo
de compostos celulares téxicos, agindo como imunomodulador promovendo a producdo de
interleucinas e citocinas e também aumentando a producdo de fatores de crescimento e atuando
positivamente na reparacao tecidual (Cunha, 2010; Traina; 2008; Marques & Campebell, 2017).

Dentre as formas de administracdo do o0zdnio medicinal, as principais sdo auto-
hemoterapia maior e menor ozonizadas, que consiste na ozonizacdo do sangue seguida da
aplicacdo pelas vias IM ou IV; e a ozonioterapia intrarretal (IR), que possui efeitos sistémicos
(Viebahn-Hansler et al., 2012). Em um estudo realizado por Teixeira et al. (2013), foi observado
que a aplicacdo intrarretal de 0zonio e injecdes de 0z6nio em pontos de acupuntura se mostrou
tdo eficaz quanto ao uso de meloxicam para analgesia pos-operatdria em cées submetidos a OH
eletiva.

As vias de administracdo do O3 sdo bastante variadas e sua eleicdo deve ser feita de
acordo com o efeito desejavel, podendo ser local ou regional por via topica, subcutanea, intra
ou peri-articular, muscular ou sistémica por via venosa através da auto-hemoterapia e/ou retal.

A ozonioterapia na medicina equina tem seu uso bastante amplo sendo descrito no tratamento
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de habronemoses, osteoartrites, tendinopatias, isquemias, colicas, laminites, feridas e
laceragdes, analgesia, entre outros (Marques & Campebell, 2017).

4. Consideracdes Finais

No quesito analgesia, os fa&rmacos mais utilizados no controle da dor nos animais e
humanos ainda sdo os AINES. Na hipiatria sdo amplamente utilizados no tratamento de dor
abdominal e de lesbes musculoesqueléticas dos equideos, e seu uso por vezes indiscriminado,
pode gerar efeitos colaterais, como lesGes géastricas e alteracGes na agregacdo plaquetaria. Em
geral, os principais farmacos utilizados no controle da dor descritos em jumentos em diversas
patologias séo a fenilbutazona, flunixin, butorfanol e detomidina. Além desses, outras técnicas
de terapias multimodais incluindo os métodos integrativos estdo em crescimento.

Outro ponto importante € o conhecimento comportamental adequado em relacdo aos
asininos, de maneira que se note precocemente sinais patoldgicos de dor e desconforto. Assim
como avalia¢cBes minuciosas considerando-se que 0s jumentos podem nédo apresentar sinais de
dor tdo explicitamente como os cavalos, causando risco de complicagdes, subdiagndstico ou
diagndstico tardio das doencas. Em relacdo aos sinais de dor, apesar de sutis, 0s principais
expressados pelos asininos sdo apatia, inapeténcia, claudicacao e relutancia ao mover-se, sendo
alguns destes comuns em diversas enfermidades.

Ja € claro pela comunidade cientifica que existem diferencas de fisiologia,
comportamento e farmacologia entre equinos e asininos, mostrando-se ideal a realizacdo de
adequacdes dos protocolos anestésicos e analgésicos em asininos. Porém, o que se vé na pratica
é gue ainda se tem usado muitos protocolos, doses e métodos de diagnésticos de equinos, o que
reflete em condutas terapéuticas inadequadas e extrapoladas. Dessa forma, sdo necessarias mais
pesquisas que indiquem intervalos de doses eficazes e seguros, farmacos que nao sdo
recomendados para a espécie, assim como mais divulgacdo de informacdes aos veterinarios de
campo que lidam com jumentos ou um guia educativo pratico e de facil acesso com base

cientifica.
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