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RESUMO

O presente trabalho investigou os efeitos hematoldgicos, respiratérios e cardiocirculatérios de eqiiinos PSI submetidos a
trés diferentes protocolos de indugio anestésica. Os grupos (G1, G2 e G3), constituidos de 10 animais cada, receberam:
acepromazina 0,1 mg/kg. guaifenesina 113 mg/kg e tiopental sédico 2 g (G1): levomepromazina 0,2 mg/kg. midazolam
0.1 mg/kg e cloridrato de cetamina 2,0 mg/kg (G2); e cloridrato de detomidina 20 pg/kg e tiletamina-zolazepam 1,1 mg/
kg (G3). As avaliagdes realizadas constaram de exame clinico, andlise hematol6gica, hemogasometria arterial e avaliagio
eletrocardiogrifica. As colheitas de dados foram procedidas antes da administragio de qualquer firmaco e quinze minutos
ap6s a administracao do ltimo. Os resultados mostraram que os trés protocolos utilizados sdo efetivos como indutores da
anestesia geral em eqiiinos. A avaliacdo da funcfo respiratoria nio permite destaque positivo ou negativo para nenhum
dos protocolos. As alterages cardiocirculatérias observadas foram de cardter tempordrio e sem significado clinico. As
principais diferengas observadas foram a preparagio laboriosa da combinagio usada no G, a necessidade mais freqiiente
de suplementagio anestésica no G2 e a ocorréncia de dificuldade de manejo do animal apés a pré-anestesia no G3, em
virtude das dificuldades de deambulagao.

UNITERMOS: Anestesia; Eqiiinos; Guaifenesina; Cetamina.

INTRODUCAO

m virtude de caracteristicas como tamanho,

temperamento, excitabilidade, atividade fisica e da

interferéncia dessas caracteristicas sobre os sistemas
cardiocirculatério e respiratério, a anestesia geral de eqiiinos
exige atengao especial’'.

A anestesia geral pressupde a presen¢a de hipnose,
analgesia, relaxamento muscular e bloqueio de reflexos
autonémicos. Nenhum farmaco isoladamente ¢ capaz de
produzir as quatro caracteristicas a0 mesmo tempo?.

Se a manutengdo anestésica com anestésicos
inalatérios, especialmente o halotano, é pritica comum na
rotina de eqiiinos, 0 mesmo nao ocorre com relagdo a indugao,
onde diversos protocolos tém sido usados.

Coffman; Pedersoli* avaliaram o uso da associagao
guaifenesina (50 g) e tiopental (2 g) em eqiiinos pré-
anestesiados com promazina, promazina e metadona e
acepromazina, concluindo que a associacdo com a
acepromazina foi a mais satisfatéria, e com o menor niimero

de intercorréncias.

Klein; Sherman'® associaram o cloridrato de xilazina
ao cloridrato de acepromazina na indugio por guaifenesina
e tiopental e observaram redugio significativa da pressiao
venosa central, atribuindo esse efeito as agdes bloqueadoras
beta-adrenérgicas do fenotiazinico.

Massone ef al.'" avaliaram os efeitos da guaifenesina
administrada isoladamente ou associada a levomepromazina,
flunitrazepam e midazolam na indug¢io anestésica de eqiiinos,
constatando em todos os grupos investigados uma elevagio
da freqiiéncia cardiaca e queda da freqiiéncia respiratoria.

Luna et al." testaram a levomepromazina, midazolam
e guaifenesina , com e sem o cloridrato de cetamina na
indugdo anestésica de eqiiinos. Concluiram que a pré-
medicagdo com o fenotiazinico, o benzodiazepinico e a
guaifenesina foi capaz de evitar os efeitos indesejaveis de
hipertonia muscular e excitacdo causados pela cetamina.

Soma® registrou a ocorréncia de arritmias quando
cetamina e tiletamina foram administradas por via
intravenosa em eqiiinos, além de elevagio de PaO, e redugio
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de PaO,. Observou que as alteragdes respiratorias acarretadas
pelas fenciclidinas nao sofriam altera¢@o quando os animais
eram premedicados com diazepam.

Marques'® avaliou os efeitos da acepromazina e do
flunitrazepam associado & cetamina na anestesia de eqiiinos,
concluindo que o flunitrazepam efetivamente atenua as
respostas cardiocirculatérias da cetamina.

Abrahamsen et al.' estudaram os efeitos da associagio
de cloridrato de xilazina com tiletamina - zolazepam (1:1)
como indutora da anestesia em eqiiinos, antes da manutengao
com halotano. Registraram que a inducao foi ripida e
trangiiila, com relaxamento muscular adequado para a
intubacdo orotraqueal e posicionamento dos animais.
Observaram ainda que as alteragoes da pressao arterial
registradas, bem como o grau de hipoventilag@o ocorrido e a
acidose respiratéria, foram consideradas similares a outras
técnicas de indugiio anestésica.

Fantoni et al." utilizaram a detomidina como pré-
anestésico para a combinagao tiletamina-zolazepam para
procedimentos de curta dura¢do em eqiiinos. Apesar do
aumento significativo da pressao arterial e da hipoxemia,
constatada pela redugao de PaO,, os autores consideraram a
associacdo segura. _

O presente trabalho tem por objetivo avaliar as
alteragoes respiratorias e cardiocirculatorias produzidas por
3 combinagdes de farmacos de uso corrente na medicacao
pré-anestésica e indugdo da anestesia geral em eqiiinos.
Questdes relativas a praticidade e funcionalidade na utilizagio
de cada protocolo também devem ser abordadas.

MATERIAL E METODO

Foram utilizados trinta eqiiinos Puro-Sangue Inglés,
de ambos os sexos, alojados no Hospital Veterinirio Dr.
Joaquim Aradjo do Jockey Club do Rio Grande do Sul,
enquadrados na categoria | da classificacdo da American
Society of Anesthesiologists™, como pacientes higidos. Os
animais foram divididos aleatoriamente em trés grupos de 10
eqliinos denominados G1, G2 e G3 e receberam: (G1)
acepromazina 0,1 mg/kg IV 30 minutos antes dos demais
farmacos, guaifenesina 113 mg/kg diluida em solugao de
glicose 5% aquecida, IV em fluxo acelerado e tiopental sédico
2 g IV em solugdao a 10% isoladamente; (G2)
levomepromazina 0,2 mg/kg IV 15 minutos antes dos demais
farmacos, midazolam 0,1 mg/kg e cloridrato de cetamina
2,0 mg/kg 1V misturados em uma mesma seringa; e (G3)
cloridrato de detomidina 20 pg/kg IV 10 minutos antes dos
demais firmacos e tiletamina-zolazepam 1,1 mg/kg IV.

Os dados foram colhidos imediatamente antes da
administragao de qualquer farmaco (TO) e entre 10 e 15
minutos ap6s a administragao do dltimo farmaco de cada
protocolo (T1), e constaram de: avaliagdo hematologica
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(eritrograma, dosagem de proteinas totais e concentragio de
fibrinogénio plasmdtico), conforme técnica citada por
Schalm®; avalia¢ao da fungao respiratéria (freqiiéncia e padrio
respiratério); hemogasometria arterial, conforme técnica de
coleta preconizada por Jackson'' e andlise em aparelho digital
automatizado Corning 168 - Ph/Blood Analiser, (pH, PaO,,
PaCO,, BE, HCO, e CO, total); avaliagao da fungio
cardiocirculatoria através de eletrocardiograma, conforme
técnica descrita por Bolton' em eletrocardiégrafo Berger CD-
188; avaliagdo da temperatura corporal interna conforme
técnica descrita por Kelly'.

Os dados foram descritos por medidas de tendéncia
central e de dispersio e analisados pelos testes F de Fischer,
e a diferenca entre médias pelo teste de Tukey. As diferengas
entre os dados de TO e T1 de cada grupo foram analisadas
pelo teste 1, com o = 0,05.

RESULTADOS

Os valores médios do eritrograma, proteinas totais e
fibrinogénio plasmatico estao relacionados na Tab. 1. O valor
médio do hematéerito, quando considerados os trés grupos
em T0, foi 39.8%. Nas médias obtidas em T1, o limite inferior
foi de 36,3%, detectado no G1. Nos demais, ndo foram
observadas diferencas significativas entre os valores de
hematécrito entre TO e T1. Quanto a saturagao de hemoglobina,
G1, G2 e G3 apresentaram reducdo significativa entre TO
(imediatamente antes da administragdo de qualquer farmaco)
e T1 (10 e 15 minutos apés a administra¢do do (ltimo farmaco
de cada protocolo). O niimero de eritréeitos sofreu redugao
significativa em T1 quando comparado com TO no GI,
enquanto nos demais grupos nao houve alteragao.

Os valores de hemogasometria arterial estio
relacionados na Tab. 2. Os valores médios de pH, HCO,, CO,,
BE e PaO, ndo sofreram oscilagao significativa entre 0s
diferentes grupos. Na avaliacdo da oscilagdo dentro de cada
grupo, somente a PaO, diferiu na comparagdo entre valores
obtidos em TO e T1 de forma significativa nos trés grupos.

Os valores de freqiiéncia respiratéria, freqiiéncia
cardiaca e temperatura retal estdo apresentados na Tab. 3.
Nos 3 grupos houve redugdo significativa da freqiiéncia
respiratéria de TO para T1, sendo a menor redugio observada
no G3. O padrao respiratorio profundo, com predominio de
movimentos driafragmaticos sobre intercostais, foi o mais
freqiiente em todos os grupos.

Os grupos Gl e G2 apresentaram elevagdo da
freqiiéncia cardfaca de TO para T1, enquanto o G3 apresentou
redugdo. Em nenhum dos casos as alteragoes de freqiiéncia
cardiaca foram estatisticamente significativas.

A avaliacao eletrocardiografica qualitativa mostrou que
nos grupos Gl e G3, 5 animais (50%) apresentaram alteragoes
de polaridade e de conformacio da onda T e depressao e/ou
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Tabela 1
Valores do eritrograma, proteina total e fibrinogénio de eqiiinos submetidos a trés protocolos de indugdo anestésica (valores médios de
10 animais por grupo + desvio padrio). Porto Alegre, 1995-1996.

Parametro Grupo 1 Grupo 1 Grupo 2 Grupo 2 Grupo 3 Grupo 3
petemanl . 10 T T0 " 3¢ . @t
Hemoglobina (%) 133 = 24 131 £ 18 142 + 22 136 = 17 142 + 16 148 £10
Saturagao HB (%) 964 + 12 914 + 45 974 + 13 934 + 47* 971 %12 939 +2.7°
Eritrécitos (%) 91 + 1.2 82 1.1 89 + 15 82+ 10 91+ 11 92 +06
Hematdcrito (%) 402 + 56 363 + 47° 393 + 67 365+ 45 401+ 50 411 £28
VGM (%) 443 + 001 443 + 001 443 %+ 0,02 443 + 002 443 + 0,02 443 0,02
CHCM (%) 330 £+ 26 361 + 16 362 + 18 373 % 17 354 £+ 19 360 15
Sedimentados (%) 264 £164 269 +£212 28,5 +26,7 312 +245 18,2 +106 121 +74
Proteina total (g/dl) 66 + 04 64 + 03 6,7 + 04 68 + 04 68 + 05 68 +04

Fibrinogénio (g/d) 022+ 0.

0.22 0,1 0,29+ 0,1 0,31+ 0,1 0,35¢ 0._2 _0,3010.2

TO = antes da indugdo; T1 = depois da indugio: Grupo | = Acepromazina, guaifenesina , tiopental; Grupo 2 = Levomepromazina, midazolam,
cetamina; Grupo 3 = Detomidina, tiletamina, zolazepam: * Valores em T1 diferem significativamente de TO (o < 0,05).

Tabela 2
Valores de hemogasometria arterial de eqiiinos submetidos a trés protocolos de indugdo anestésica (valores médios de 10 animais por
grupo + desvio padrao). Porto Alegre, 1995-1996.

Parametro Grupo 1 Grupo 1 Grupo 2 Grupo 2 Grupo 3 Grupo 3
S T0 m___ 10 L T0 — 5
pH 74+ 0,04 74+ 0,03 74+ 003 74+ 005 74+ 0,03 74+ 0,02
PaCO; (mm Hg) 436+ 32 47,0+ 37 452+ 46 435+ 54 452+ 41 478+ 6,2
HCO; (mEg/l) 284+ 31 283+ 27 285+ 31 287+ 3.2 277+ 31 286+ 31
CO; (mmol/) 28,7+ 3,1 308+ 28 299+ 32 301% 33 291+ 3.2 301+ 33
BE (mEqg/l) 39+ 3,2 43+ 24 37+ 29 45+ 31 28+ 28 33+ 25
PaO; (mm Hg) 99,8+16,2 88,8+11,6° 101,8+193 7504138 998+152 77,3+£184"

TO = antes da indugio: Tl = depois da indugao: Grupo | = Acepromazina, guaifenesina . topental; Grupo 2 = Levomepromazina, midazolam,
cetamina; Grupo 3 = Detomidina, tiletamina, zolazepam; * Valores em T1 diferem significativamente de TO (o < 0.05).

Tabela 3
Valores de freqiiéncia respiratéria, freqiiéncia cardiaca e temperatura retal de eqiiinos submetidos a trés protocolos de indugdo anestésica
(valores médios de 10 animais por grupo + desvio padrio). Porto Alegre, 1995-1996.

Parametro Grupo 1 Grupo 1 Grupo 2 Grupo 2 Grupo 3 Grupo 3
R 0 T1 w2 m T0 T
Freqiéncia respiratdria (mov/imin) 25,6 + 6, 114+£13 258+80 1M,7+49" 242+77 141+61"
Fregléncia cardiaca (bat/min) 353+57 450+66 416+93 454+90 38682 32361
Temperatura retal (°C) 3834+02 383+02 383+02 382+03 384+02 382+02

TO = antes da indugio; T1 = depois da indugio; Grupo | = Acepromazina, guaifenesina , tiopental; Grupo 2 = Levomepromazina, midazolam,
cetamina; Grupo 3 = Detomidina, tiletamina, zolazepam: * Valores em T1 diferem significativamente de TO (o < 0,05).

elevagio do segmento ST, compativeis com alteragoes de DISCUSSAO
oxigenacgio do miocdrdio. No grupo G2, oito animais (80%)
apresentaram alteracdes de onda T e segmento ST.

Em trés animais do G1 (30%) e um animal do G2 (10%)
foi observada a ocorréncia de marcapasso ectépico,
identificado por alteragdes da conformaciao da onda P
(alongada, achatada, ampliada e bifida). No G3, um animal
apresentou a ocorréncia de bloqueio atrioventricular de
segundo grau, identificado pela presenca de onda P sem o
respectivo complexo QRS.

Com relagdo a temperatura retal, nao houve diferengas
estatisticamente significativas em nenhum dos grupos.

Considerando-se as finalidades para as quais as trés
combinagdes anestésicas foram testadas: medicagdo pré-
anestésica, inducio da anestesia, os protocolos mostraram-
se efetivos. A combinagdo acepromazina, guaifenesina e
tiopental sddico, testada em G1, foi usada e recomendada
para esse fim por vdrios autores, destacando-se Benson;
Thurmon® e Nyman; Hedenstierna®*. Os outros dois
protocolos utilizados combinaram uma droga pré-anestésica
fenotiazinica (levomepromazina no G2) ou agonista
adrenérgica alfa 2 (cloridrato de xilazina no G3), com

493



MELLO, J.R.B.; CASTRO JUNIOR, J.E;; SILVA FILHO, A.P.F. Resposta hematolégica, respiratoria e cardiocirculatéria de eqgiiinos submetidos
a trés protocolos de indugdo anestésica. Braz. J. vet. Res. anim. Sci.. Sdo Paulo, v. 37. n. 6, p. 491-496, 2000.

benzodiazepinicos (midazolam no G2 e zolazepam no G3) e
cicloexaminas (cetamina no G2 e tiletamina no G3). Esse tipo
de associagdo foi testado com éxito por Fantoni er al.'"; Luna
et al.'” e Benson; Turmon’.

As doses usadas para cada combinagiao foram
adequadas, sendo necessaria suplementagio, somente em
alguns animais de G2. Massone er al.' e Luna er al."
utilizaram a levomepromazina na dose de 0,5 mg/kg, enquanto
os animais do G2 do presente experimento receberam 0,2 mg/
kg. A elevagdo da dose de levomepromazina nos animais do
G2 de nossos experimentos possivelmente eliminaria o
inconveniente da necessidade de suplementagao anestésica.

O volume de farmacos usado no G2 e G3 foi considerado
pequeno e adequado, principalmente quando comparado ao
usado em G1. Nesse grupo, a manipulacio de drogas é laboriosa,
a solucdo € instavel e o volume de infusdo € grande™.

Os valores obtidos no eritrograma dos trés grupos,
em ambos os tempos (TO e T1), mantiveram-se dentro de
limites considerados fisiolégicos por Brobst; Parry®. Da
mesma forma, os valores de fibrinogénio e proteinas
plasmaticas nio ultrapassaram os limites citados por Schalm®*.
Cabe ressaltar a queda no hematdcrito observado em T1 no
G1, podendo o resultado estar relacionado ao seqiiestro
esplénico de hemdcias acarretado pela acepromazina presente
na associagdo, como o observado por Steffey ef al.”. A
reducdo do hematdcrito também € citada por Nilsfors e al.”!
em animais tratados com acepromazina, que relacionam a
alteragao ao aumento na PaCO,, fato também observado em
nossos experimentos.

Robertson; Beard” consideram como fisiolégicos os
limites de 8 a 20 movimentos respiratérios por minuto para o
eqiiino adulto. No presente trabalho, durante a coleta controle
(T0), os valores médios foram superiores aos fisiolégicos. Deve-
se levar em conta o comportamento do eqiiino Puro-Sangue
Inglés, e a manipulacdo pré-operatéria. Em todos os grupos,
houve queda da fregiiéncia respiratéria de TO para T1, sendo
que a queda observada no G1 pode ter relagdo com a redugao
da sensibilidade do centro respiratério, causada pelos
fenotiazinicos™. Os tiobarbitiricos deprimem o centro medular
sensivel ao diéxido de carbono, o que leva a uma queda na
fregiiéncia respiratéria®. No G2, a redugio observada entre TO
e T1 foi da ordem de 54%. Variagdo semelhante foi observada
por Luna ef al.'” ao avaliarem os efeitos da levomepromazina,
midazolam e guaifenesina, com e sem cetamina. A variagao
da freqiiéncia respiratoria observada no G3 foi significativa
em relagio ao controle, apesar de inferior aos outros grupos.
Abrahamsen et al.' trabalharam com combinagéo semelhante
€ ndo obtiveram resposta na fungéo respiratéria homogénea.
A pouca influéncia dos benzodiazepinicos sobre a respiragdo
pode ser confirmada pela comparagio dos dados do presente
trabalho com os obtidos por Muir et al.*, onde a redugio
maxima foi de 33%.
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O pH do sangue arterial ndo mostrou oscilagio entre
os grupos. Outros parametros como HCO,, CO, e BE ndo
variaram significativamente. Estes resultados coincidem
com os obtidos por Abrahamsen et al.'e Luna et al.".
Hubbell ef al.'* obtiveram altera¢do nos valores de pH
arterial usando combinagao semelhante a usada em G3.

A reducio do hematécrito acarretada pela
administragdo de acepromazina e a redugio da fregiiéncia
respiratéria observada no G1 resultou na mais pronunciada
variagio de PaCO,. No G2, a redugiio da freqiiéncia foi
semelhante 2 de G1, todavia isso ndo representou elcvagao
da pressio de diéxido de carbono arterial. No protocolo do
G2, ndo estava presente a acepromazina e a redugio do
hematdcrito nio foi observada. Segundo Deegen’, os valores
de PaO, de 86,6 mmHg em GI1, 75,9 mmHg em G2 e 77,3
mmHg em G3 podem ser considerados como hipéxia.
Considerando-se as variagoes de PaO, entre TO e T1, constata-
se que os extremos de variagdo coincidiram com aqueles
obtidos pela comparacdo dos percentuais de alteragio da
freqiiéncia respiratéria. Luna et al.'” mostraram que a adi¢ao
de cetamina a uma associa¢ido de levomepromazina,
midazolam e guaifenesina provocou redugio na PaO,, porém
a alteragdo ndo foi proporcional a observada na freqiiéncia
respiratoria. A hipoxemia observada no G3 também foi
relatada por Fantoni et al.", usando protocolo semelhante.

Os valores de freqiiéncia cardiaca em todos os grupos,
em T0, podem ser considerados dentro do limite fisiolégico
superior para eqiiinos PSI"". A ocorréncia de arritmias em
eqilinos normais em repouso ¢ relatada por Senta et al.”,
mas esteve ausente em TO no presente estudo. Em T1, Gl e
G2 apresentaram valores de freqiiéncia cardiaca superiores
aos fisiolégicos’®, enquanto o G3 revelou valores inferiores.
Elevagdes semelhantes as ocorridas em G| foram observadas
em estudos onde guaifenesina e acepromazina eram usadas
em associacido ou isoladamente'. Usando protocolo
semelhante a G2, Luna ef al.'” observaram elevacgio da
freqiiéncia cardiaca. No G3, onde a redugio da freqiiéncia
pode estar associada a presenca de xilazina, um agonista
adrenérgico alfa 2, cujos efeitos foram relatados por Beck®.

As alteragOes do segmento ST em relagio a linha de
base foram detectadas em dois animais do G1, quatro animais
do G2 e 2 animais do G3. Em trés destes animais, as
alteragdes no segmento foram coincidentes com baixas
pressoes de oxigénio arterial, inferiores a 70 mmHg. As
alteragoes de segmento ST sdo relacionadas com distirbios
na repolarizagio e, em animais anestesiados, podem estar
ligadas a isquemia miocdrdica’.

A monitorizacdo eletrocardiogrifica de animais
anestesiados permite a deteccio de alteragdes na polaridade
da onda T, o que pode ser considerado um sinal de hipdxia do
miocirdio4. No presente estudo, foram observadas alteragdes
na polaridade da onda T em 3 animais do G1, 4 animais do




MELLO, J.R.B.: CASTRO JUNIOR. J.E.; SILVA FILHO, A.P.F. Resposta hematolégica, respiratéria e cardiocirculatéria de eqiiinos submetidos
a trés protocolos de inducio anestésica. Braz. J. vet. Res. anim. Sci., Sio Paulo, v. 37, n. 6, p. 491-496, 2000.

G2 e 4 animais do G3. A confrontago destes resultados com os
de hemogasometria revela uma correlagio entre a inversio da
polaridade da onda T e a baixa tensdo de oxigénio arterial.

A ocorréncia de bloqueio atrioventricular de segundo
grau associada a administragio de agonistas adrenérgicos
alfa 2 foi citada por Beck®. No presente estudo, apenas um
animal do G3 apresentou esta alteragao em T1.

CONCLUSOES

Os trés protocolos utilizados: acepromazina,
guaifenesina e tiopental sédico (G1); levomepromazina,
midazolam e cloridrato de cetamina (G2); e cloridrato de
detomidina e tiletamina-zolazepam (G3) sdo efetivos como
indutores de anestesia geral em eqiiinos;

as alteragdes produzidas sobre a funcdo respiratéria
ndo permitem destaque positivo ou negativo para nenhum dos
protocolos utilizados;

as alteragdes cardiocirculatdrias observadas nos trés
grupos sao de cardter tempordrio e sem significado clinico;

a preparagdo laboriosa e o grande volume de infusiao
observados na técnica anestésicaem G| acarretam dificuldades
ndo observadas com as demais técnicas utilizadas;

a necessidade de suplementagio anestésica, em alguns
animais do G2 sugere a adequagdo nas doses dos componentes
da associagdo;

A medicagao pré-anestésica usada no protocolo de G3
permite a manipulag@o para tricotomias, mesmo em animais
irasciveis. Porém acarreta dificuldade de deambulagao apés a
administracio da pré-anestesia.

SUMMARY

This research studied the hematological, respiratory and cardiocirculalnry effects in thoroughbred equine subjects after
the administration of 3 different induction protocols for general anesthesia. The animals were distributed in 3 groups. The
animals from group 1 (G1) received acepromazine (0.1 mg/kg), guaiphenesin (113 mg/kg) and thiopental (2 g). The
animals from group 2 (G2) received levomepromazin (0.2 mg/kg), midazolam (0.1 mg/kg) and ketamine (2.0 mg/kg).
The animals from group 3 (G3) received detomidine (20 pg/kg) and tiletamine-zolazepam (1.1 mg/kg). The evaluation
included clinical examination, venous blood samples for hematological analysis, arterial blood samples for gasometric
analysis and eletrocardiographic records. Clinical parameters were observed, samples were taken and the ECG was
recorded before any drug administration and 15 minutes after the last medication. The 3 protocols showed to be adequate
when used before general anesthesia. Respiratory parameters showed no differences among the 3 groups. The
cardiocirculatory events were transient and without clinical significance. The differences among the groups were related
to the preparation of solutions (G1), frequency in drug supplementation (G2) and handling the animals (G3).

UNITERMS: Anesthesia; Equine; Guaifenesin; Ketamine.
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