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Resumo:

A equideocultura representa um setor economicamente relevante no Brasil, com rebanho
estimado em 5,7 milhdes de cabecas. Nesse contexto, a castracdo de equinos destaca-se como
procedimento amplamente realizado, seja por razdes clinicas, comportamentais ou
zootécnicas. Embora considerado rotineiro, o procedimento cirdrgico apresenta elevado
potencial de complicacBes, demandando atencdo quanto a técnica, antissepsia, anestesia e
individualidade do paciente. O objetivo deste trabalho é apresentar o caso de um equino
submetido a orquiectomia eletiva. Um equino, macho, de dois anos e meio de idade foi
submetido a castracdo por ndo apresentar caracteristicas morfologicas adequadas a
reproducdo. O animal era vacinado contra raiva, influenza, rinopneumonite, encefalomielite,
tétano e herpesvirus. O procedimento cirargico foi realizado nas dependéncias do Hospital
Veterinario da Universidade de Santa Cruz do Sul, em ambiente de campo, porém com
cuidados assépticos e de bem-estar semelhantes ao centro cirrgico. Com parametros clinicos
e hematoldgicos dentro da normalidade para a espécie e ap6s jejum de 12 horas, realizou-se
sedacdo intravenosa com butorfanol, detomidina e acepromazina, seguida de inducdo
anestésica com cetamina e diazepam. O animal foi posicionado em decubito dorsal e recebeu
dois repiques anestésicos com cetamina e Xxilazina. Para analgesia suplementar foram
realizados os bloqueios da rafe mediana, testicular e do corddo esperméatico com bupivacaina
1%. Foi realizada antissepsia com iodopovidona degermante seguida de alcool 70%, em
regido escrotal. A técnica cirargica de orquiectomia realizada foi a fechada, com incisdo
escrotal lateral a rafe mediana, ligadura transfixante com poliglecaprone - 1 e hemostasia com
emasculador. Ambos testiculos foram removidos sem intercorréncias, e a sintese foi realizada
com sutura intradérmica e poliglicaprone - 1. Apds o término da anestesia o animal se colocou
em estacdo em aproximadamente 10 minutos. No pos-operatorio imediato, foram
administrados flunixim meglumine, doramectina, penicilina benzatina e soro antitetanico. O
protocolo anestésico seguiu diretrizes reconhecidas, com associacao de agentes analgésicos,
sedativos e miorrelaxantes, assegurando estabilidade intraoperatoria. A antissepsia, embora

Site do Evento: www.unisc.br/Mostra



http://www.unisc.br/Mostra

W

realizada com iodopovidona e alcool 70%, néo respeitou o tempo de contato ideal do iodo,
conforme preconizado na literatura. A escolha pela técnica fechada com sutura foi adequada
ao caso, permitindo melhor recuperacéo, menor risco de eventracao e retorno mais rapido as
atividades. O posicionamento em decubito dorsal, como realizado neste caso, esté relacionado
a menores taxas de complicagOes, especialmente edema. A associac¢do de antibioticoterapia e
anti-inflamatorios, aliada ao repouso, reforca a prevencdo de infeccGes e favorece a
cicatrizacdo. Apesar das possiveis intercorréncias, o procedimento foi bem-sucedido, sem
eventos adversos imediatos, reforcando a importancia de uma abordagem técnica criteriosa,
individualizada e baseada em literatura.
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