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RESUMO

A afericao da pressao arterial (PA) ¢ uma pratica muito importante na rotina da medicina
veterindria, seja na clinica médica, para avaliacdo do paciente, avaliar doengas que possam
estar relacionadas a disturbios da pressao arterial, em consultas pré-operatorias, unidades de
tratamento intensivo, para monitorar o paciente que esteja em estado critico, bem como em
centros cirirgicos, para monitoragdo transoperatéria e trans-anestésica. Existem algumas
maneiras de se realizar a afericdo da PA, sendo essas por métodos invasivos (diretos), como
a cateterizagdo arterial, considerada como padrdo ouro, € ndo invasivos (indiretos), por
exemplo Doppler ultrassonico (DU) e oscilométrico de alta definicdo (HDO). Os métodos
ndo invasivos sdo preferencialmente usados na rotina clinica, por serem mais acessiveis e
mais praticos, além de ndo oferecerem riscos de complicagdes como a aferi¢do direta. Para
que as aferi¢cdes sejam realizadas corretamente, ¢ importante se atentar ao tamanho adequado
do manguito e posicionamento correto do membro em que serd realizada a aferi¢do, ao nivel
do atrio direito. Salienta-se, ainda, que o paciente esteja sob menor estresse possivel, para
que ndo existam artefatos durante a estimagdo da pressdo arterial. Neste trabalho, foi
apresentada uma comparacao entre dois métodos de aferi¢do indiretos, oscilométrico de alta
definicdo e Doppler ultrassonico, para a afericdo da pressao arterial em gatos. Esta pesquisa
ocorreu no Hospital Veterindrio da Universidade Federal de Uberlandia, e contou com a
afericao da PA de 20 pacientes felinos da rotina cirtirgica do Programa de Esterilizag¢do pelo
M¢étodo Cirtrgico de Pequenos Animais, por meio do Doppler ultrassonico e oscilométrico
de alta definicdo InPulse Animal Health. Objetivou-se verificar a acuracia dos resultados
estimados pelo oscilométrico de alta definicdo InPulse Animal Health, em comparagdo aos
resultados apresentados pelo Doppler ultrassonico. Foi possivel observar que o HDO possui
boa concordancia com o DU na afericdo da pressdo arterial sistolica (PAS) em gatos
normotensos ¢ com auséncia de sedacao. Por outro lado, a concordancia entre HDO ¢ DU

para aferi¢do da PAS em gatos hipotensos com auséncia de seda¢@o nao foi satisfatoria.

Palavras-chave: pressdo arterial; felinos; normotensos; hipotensos; Doppler ultrassonico;

oscilométrico de alta defini¢ao; InPulse Animal Health;
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ABSTRACT

Blood pressure (BP) measurement is a very important practice in veterinary routine, whether
in the medical clinic, for patient evaluation, to check diseases that may be related to blood
pressure disorders, in preoperative appointments, in intensive care units for monitoring
critically ill patients, as well as in operating rooms for transoperative and transanesthetic
monitoring. There are some methods to measure BP, which are invasive methods, such as
arterial catheterization, considered as the gold standard, and non-invasive methods, like
ultrasonic Doppler (UD) and high-definition oscillometric (HDO). Non-invasive methods
are preferably used in the clinical routine, for they are more accessible and practical, in
addition to not offering the risk of complications when compared to direct measurement. In
order to correctly perform blood pressure measurement, it is important to pay attention to
the adequate size of the cuff as well as the correct position of it on the limb which the
measurement will be performed, at the level of the right atrium. It should also be noted that
the patient is under as little stress as possible, to make sure there are no artifacts during the
estimation of blood pressure. In this research, a comparison was presented between two
indirect measurement methods, high-definition oscillometry and ultrasonic Doppler, for the
measurement of blood pressure in cats. The experiment took place at the Veterinary Hospital
of the Federal University of Uberlandia, and included the BP measurement of 20 feline
patients in the surgical routine of the Small Animal Sterilization by Surgical Method
Program, using high-definition oscillometry and ultrasonic Doppler. The goal was to verify
the accuracy of the results estimated by the high-definition oscillometric provided by InPulse
Animal Health, in comparison with the results presented by the ultrasonic Doppler. It was
noted that the HDO has a good agreement with the DU when it comes to measurement of
systolic blood pressure (SBP) in normotensive awake cats. On the other hand, the agreement

between HDO and DU for SBP measurements in hypotensive awake cats was not adequate.

Keywords: blood pressure; cats; normotensive; hypotensive; ultrasonic Doppler; high-

definition oscillometric; InPulse Animal Health;
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1 INTRODUCAO

A pressao arterial sist€émica (PAS) ¢ usualmente mensurada na clinica médica de
pequenos animais, seja para avaliacdo do paciente em consultorio, monitoragao do critico
ou avaliacdo pré, pos e transoperatoria (DA CUNHA et al., 2014; FEITOSA, 2000;
SILVERSTEIN et al., 2008).

Existem alguns métodos para se realizar a aferi¢do da pressao arterial, sendo esses
divididos em direto e indireto. O método direto consiste na cateterizagao arterial, enquanto
método indireto nao requer procedimentos invasivos. Consideram-se os métodos indiretos
como mais adequados para o uso na rotina clinica, sabendo que nio necessitam de sedagdo
ou anestesia, além de causarem minimo estresse e desconforto nos pacientes submetidos
a estas técnicas (CANEY, 2007).

Sabe-se que a mensuragdo por método direto ¢ considerada padrao ouro (BROWN
et al., 2007), mas, apesar de fornecer um resultado preciso, ndo ¢ muito aplicada na
realidade clinica, devido ao requerimento de sedacao e/ou anestesia, bem como um elevado
grau de habilidade para realizar a técnica. Destaca-se ainda que este método apresenta risco
de infec¢des e hemorragia, e seu grau de invasdo pode causar artefatos no resultado da
estimacdo da pressdo arterial (HABERMAN et al.,, 2004). Além disso, seu uso ¢
considerado desaconselhado em gatos, tendo em vista a dificuldade de sua execug¢do em
animais com peso menor que 10 kg (STEPIEN et al., 2007), o que suporta ainda mais a
ideia do uso de equipamentos que possam aferir a pressao arterial de forma nao invasiva.

Em relagdo a alguns equipamentos usados nos métodos nao invasivos, existem o
Doppler ultrassonico (DU) e o oscilométrico de alta definigdo (HDO). O Doppler
ultrassonico consiste em um transdutor, que realiza a emissdo de um sinal ultrassonico,
passa através dos tecidos, realiza a captagcdo da passagem sanguinea no vaso sanguineo e,
obtém, a0 mesmo tempo, um sinal de retorno, que ¢ transformado em um sinal sonoro
(FEITOSA, 2000).

A oscilometria de alta defini¢do, faz o uso de um reconhecimento de alta precisao
das oscilagdes da parede arterial, as quais sdo produzidas pela incidéncia das ondas de
pulso. Este reconhecimento de alta precisao permite a observagao de possiveis artefatos,
além de fornecer uma mensuragdo da pressao arterial com qualidade superior. Esta
qualidade ¢ garantida pelo uso de um algoritmo especial, que realiza a detecgdo das
amplitudes pré-sistdlicas, bem como pressdo arterial sistolica, média e diastolica

(SELISKAR et al., 2013).



No entanto, a concordancia entre a pressao arterial sistolica (PAS) pelo detector de
fluxo ultrassénico Doppler (DU) e pelo aparelho oscilométrico de alta defini¢ao (HDO)

em gatos normotensos, hipertensos e hipotensos nao foi avaliada.

2 OBJETIVO

Esta pesquisa teve como objetivo avaliar a concordancia das mensuragdes da pressao
arterial (PA) pelo aparelho de oscilometria de alta defini¢ao InPulse Animal Health (HDO) e

Doppler ultrassonico em gatos.

3 REVISAO DE LITERATURA
3.1 PRESSAO ARTERIAL

A pressao arterial (PA) pode ser descrita como a for¢a produzida pelo sangue sobre
a parede arterial. E importante que a prética da aferi¢io da pressio arterial seja incluida na
rotina clinica, visto que uma PA adequada assegura uma perfusdo sanguinea correta ao
organismo (FEITOSA, 2000), além de que a alteragdo deste parametro pode ser decorrente
de algumas doengas de base.

Nos casos de hipertensao, pode-se citar diabetes mellitus, hipertireoidismo e,
principalmente, doencga renal cronica (DRC) como causadoras deste quadro. A hipotensdo
pode ser desencadeada em casos de administracao de certos medicamentos, anestesia geral,
além de ter a insuficiéncia renal aguda como uma das principais consequéncias desse estado
(CANEY, 2007).

Existem alguns métodos para se realizar a estimagdo da pressdo arterial, sendo esses
classificados em diretos e indiretos. Tem-se o método direto classificado como padrao ouro
(BROWN et al., 2007), porém ¢ de dificil execucdo e requer profissionais treinados e
habilidosos para realizacdo da técnica, além de expor os pacientes a riscos de infecc¢des e
hemorragia (HABERMAN et al., 2004). Pode-se destacar ainda, o fato desta técnica ser de
dificil execucdo em animais que possuem menos de 10 kg, o que torna esta pratica
totalmente desaconselhavel em pacientes felinos (STEPIEN et al., 2007). Em relagao aos
métodos indiretos, existem, por exemplo, os métodos Doppler e oscilométrico (FEITOSA,
2000), que sdo cada dia mais utilizados na rotina clinica devido a sua acessibilidade e

praticidade, além de ndo oferecerem riscos a satide dos pacientes como o método direto.
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3.2  MONITORACAO DA PRESSAO ARTERIAL POR METODOS INDIRETOS

Entre as técnicas indiretas, pode-se citar o Doppler ultrassonico e oscilometria de
alta defini¢do. Ambos dependem de um manguito, posicionado sobre a cauda ou membro,

para que se possa obter o valor da pressao arterial.

3.3 DOPPLER ULTRASSONICO

O Doppler ultrassonico ¢ considerado o método indireto mais preciso e confiavel,
em gatos conscientes, para a estimacao da pressao arterial sistolica (PAS). E composto por

um transdutor ultrassonico conectado a um amplificador (CANEY, 2007).

3.4 OSCILOMETRIA DE ALTA DEFINICAO

A oscilometria de alta definicao utiliza um processador que permite que o manguito
desinfle de forma linear, o que melhora a acuracia do equipamento. Também faz o uso de
um reconhecimento de alta precisdo das oscilagdes da parede arterial (EGNER; CARR;
BROWN, 2007; RYSNIK; CRIPPS; IFF, 2013), as quais sao produtos da incidéncia das
ondas de pulso, o que garante o reconhecimento de possiveis artefatos, além de fornecer
uma qualidade superior no momento da mensura¢do da PA, garantida pelo algoritmo
especial, que realiza a estimagdo da pressao sistolica, diastolica e média, além da detecgao

das amplitudes pré-sistolicas (SELISKAR et al., 2013; EGNER, 2006) (Figura 1).

3 1 3 i
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Figura 1: Tragado da curva de pressdo arterial obtida apds aquisicdo de pressdo arterial pelo
Oscilométrico de Alta Definigdo InPulse Animal Health. Fonte: website da fabricante.
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3.5 MUSICA E REDUCAO DO ESTRESSE

Sabe-se que ir @ uma consulta veterinaria pode ser muito estressante para gatos
domésticos, levando-os a um estado estressado, o que pode frustras a abordagem do médico
veterindrio e, como consequéncia, o tutor (QUIMBY; SMITH; LUNN, 2011). Como
alternativa, a musica produzida especificamente para gatos, com o objetivo de reduzir a
ansiedade e estresse, pode desencadear um comportamento calmo e tranquilo, quando no
ambiente da clinica veterinaria (HAMPTON et al., 2020). Por exemplo, a musica “Scooter
Beere’s Aria”, composta especialmente para gatos, contém sons de ronronado, sons de
gatos filhotes se amamentando, com a finalidade de imitar gatos reais, além de ter
frequéncias similares a extensdo vocal felina, sendo agradaveis aos ouvidos dos gatos
(SNOWDON; TEIE; SAVAGE, 2015).

Este tipo de musica pode, consideravelmente, amenizar comportamentos
relacionados e desencadeados pelo estresse em gatos na consulta veterindria de rotina. A
adocao da pratica da reprodu¢@o musical como enriquecimento ambiental pode ser uma
Otima alternativa para promocao do bem-estar do gato na clinica, bem como do tutor, além
de permitir que o médico veterinario tenha uma consulta de melhor qualidade (HAMPTON
et al., 2020), visto que um manejo mais tranquilo do paciente pode permitir que o
profissional e equipe conduzam um exame fisico adequado e obtenham parametros vitais

mais acurados (TUZIO et al., 2004).

4 MATERIAIS E METODOS
41 SELECAO DE PACIENTES

O presente estudo foi aprovado pela Comissao de Bioética da Escola de Veterinaria na
Universidade Federal de Minas Gerais (Anexo 1). Para a realizacdo deste trabalho, os tutores,
apos esclarecidos quanto ao procedimento, foram convidados a participarem, juntos de seus
animais. Vale ressaltar que estdo inclusos somente os que concordaram livremente.

Foram selecionadas 20 pacientes felinas higidas, sem raca definida, da rotina
cirargica do Programa de Esterilizagao pelo Método Cirargico de Pequenos Animais, que
foram submetidas ao procedimento de ovariosalpingohisterectomia (OSH) — passaram por
consulta clinica prévia, também no Hospital Veterindrio de Uberlandia, para determinagao
do estado de satide e aptidao para passarem por tal procedimento cirurgico. Optou-se por

felinas fémeas, devido ao maior requerimento de tempo transoperatorio € anestésico para
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a realizagdo da OSH, e foram incluidas na pesquisa somente 0s animais amigaveis, que

permitiam as manipulagdes necessarias, sem que lhes causassem muito estresse.

4.2 PROTOCOLO EXPERIMENTAL

Apds admissdo das pacientes no Hospital Veterindrio da Universidade Federal de
Uberlandia, conduziu-se a consulta clinica no Setor de Clinica Médica de Pequenos
Animais, a fim de verificar o estado de satide da paciente. As gatas consideradas aptas ao
procedimento de ovariosalpingohisterectomia foram submetidas a afericdo da pressdo
arterial em outro consultorio (Figura 2), acompanhadas do tutor quando possivel, com
ambiente calmo, tranquilo, com reproducdo de musica especifica para gatos, como
“Scooter Bere’s Aria”, “Katey Moss Catwalk” e “Relax my Cat”, para que o animal ficasse
mais relaxado (Figura 3), diminuir e evitar seu estresse, que poderia causar possiveis

interferéncias nos valores da pressdo arterial obtidos.

Figura 2: consultorio utilizado para realizar a aferi¢do da pressdo arterial dos pacientes.
Fonte: arquivo pessoal.

Figura 3: pacientes dormindo apds afericdo com Doppler ultrassonico, ao som de musicas
especificas para gatos. Fonte: arquivo pessoal.
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A estimac¢ao da pressdo arterial foi realizada primeiramente com oscilométrico de
alta definicdo do monitor InPulse Animal Health e posteriormente com o Doppler

ultrassonico (Figura 4).

A

Figura 4: (A): afericdo da PA por meio do oscilométrico de alta defini¢do. (B): aferi¢do da PA por meio do
Doppler ultrassonico.

Antes de iniciar a estimag¢ao com o oscilométrico de alta defini¢ao, foi coletada a
medida da circunferéncia do membro dorsal esquerdo do gato, com fita métrica, e o
manguito escolhido foi o que apresentava de 30 a 40 % da circunferéncia do membro em
questao.

O manguito foi acoplado ao equipamento e realizou-se nove aferi¢des, sendo a
primeira e ultima descartadas. Para a estimagdo da pressdo arterial com o Doppler
ultrassonico, foram utilizados 0 mesmo manguito, acoplado ao esfigmomandmetro, mesma
quantidade de aferigdes e mesmos descartes.

Os resultados das aferi¢des foram registrados em uma tabela, juntamente aos dados
do respectivo paciente, equipamento utilizado para a afericdo da pressao arterial, membro

toracico, circunferéncia do mesmo e tamanho do manguito (Tabelas 1 e 2).
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Tabela 1: Registro de dados dos pacientes, referentes as nove aferi¢des seriadas realizadas por meio do Oscilométrico
de Alta Defini¢@o InPulse Animal Health.

MEMERD | CIRCUMNF | TAMANHD | AF. | AF. | AF. | AF. | AF. | AF. | AF. | AF. | AFE.
PACIENTE + CONSCIENCIA | METODO | yoosieie | it | manauir o1 [o2 [o3 [oa |os |os |o7 |os [oo
Gaia Ausénclade | . | 4cm 2 a5 | a7 | 84 | 81 | 86 |102]124]115] 108
Anestesia
horgana Auséncio de .
|
Pt Dscilom E | 45em 2 |138|138]131|108| 108|115 138] 124|107
Salem Auséncio de
. Crscilom. E &, 5cm 2 108] 70 |107)125]113] 94 | 98 [101] 99
Anestesia
Morgana 2 Awsénclade | . | ¢ 7.5cm 2 |120|128] 88 |105]124]|111]110]114] 107
Anestesia
Amora Ausénclade | o E Fem 2 113|115 81 [111f128|100|121| 118|136
Anestesio
safia Ausénclade | o oo E 7.5¢cm 2 |136|118] 91| 5o | 89 | 82 | 84 | 85 |125
Anestesio
Aurcra Auséncio de
Hrara Ausencia Oscilom. | E Bom 2 [94|s3]|9a| 80|80z |133] 94 0a
Anestesia
5“’1""““?""’* Oscilom. E cm 2 |134|118|120]138|123| 105|137 91 | 105
____ Anestesia
Luna Ausincia de | .| ¢ 7em 2 |11olazal1z3]122|1385)107]232)125) 132
Anestesio
Belinha Avséncia de
Aresteat Oscilom. | E 6.5 2 |92 |91 |134| 98 | 04 | 88 |134] 93 |107
Maia Cristina Auséncia .
ot Decilom E 55 2 |s8|a7|81|80 |88 |128]) 83| 97| 78
PicAusénciade | o | 6.5 2 |71 |123l114] 93 | 92 |119]114)108] 134
Anestesio
Pretinha Ausinciade |, 1 &,5cm 2 a3 |az | 77 (121 97 | 90 | o7 | o8 |121
Anestesia
Muller Auséncio de
. Oscilam. E B 2 1250109123125 118 116) 114 113 110
Anestesia
laura Ausénciade | o E cm 2 g7 |113112| 89 |107|103|108]102| 22
Anestesia
EmlAvsdnclage | o | E 7em 2 |115| 24 | 81| 95 | 99 | 9a |104]110] 85
Anestesio
Menina Ausénciade | . | 6.5cm 2 74 |114] 67 |104|112|115] 87 | 90 | 90
Anestesa
Fadinha Auséncia de .
P Dscilom E 6em 2 | 78 l1z6l121|109] 91 |123]100|134| 97
Chica Ausénciade o | ¢ Gom 3 |ag|oez|oz|os|137| 92 |90 ]88 121
Anestesia
Nina Ausénclade | . | &em 2 |32 l113l113]121| 87 |109]107)101] 103
Anestesia




Tabela 2: Registro de dados dos pacientes, referentes as nove aferigdes seriadas realizadas por meio do
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Doppler ultrassdnico
- MEMBRD | CIRCUNF | TAMANHO | AF. | AF. | AF. | AF. | AF. | AF. | AF. | AF. | AF,
WEH“*WNSHEHHA METORO TORACIC . MIT. MAMNGLIT |01 |02 J03 |04 |O5 |06 |OF |08 |09
Gaia Auséncig de
Anestesio Dopgler | E acm 2 |7s|7a|72| 72| 72|72 | 68| 70| 70
Margana Auséncia de
1 1
Anestesia Doppler | E | 4,5¢m 2 |110|106|100|100|106|100|100| 100] 52
Salem Awséncia de
Dopgler | E | 6.5cm 2 |ao|92|s0] 92|94 |110]100| 58 | 50
Anestesio Pe
Morgana 2 Ausérciade| |, | ¢ 7.5¢m 2 |a4|100| 28 | 95 |100] 100|102 22 | 82
Anestesio
Amora Auséncio de
Anestesin Dopgler | E 7em 2 |s0|9z2|s0]|54|92|56] 96|54 za
Lafira Auséncio de
Doppl E 7,5 2 |73|ss|=2|88 |86 |86 |86 |88 es
Anestesio R =
Aurora Auséncia die
restesie Dopgler | E Bem 2 |o0|ss|s6| 85|08z ] 82| 8a e
Sara Auséncio de
Anestesia Doppler E Bom i B4 | B4 90|84 | B0 | 86 | B4 | B4 | B4
Luna Ausé
una Ausénecinde | ool € 7em 2 |102|110{100|104|108| 102|102| 100] 204
Amestesio
Belinha Ausénciade | nooo0r | 65 2 |8 88|86 |84 84|82 848686
Anestesia
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o Dopgler | E 6,5 3 |72|7al7al 78| 78|76 | 76| 72| 74
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a”':nem:f: Doppler | E Bem 2 |wo8|102|100| 98 | 98 | 58 | 98 | 102|104
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Anestesio oRRiEr =m
Nina Ausénciade | 0| ¢ Bem 2 |98 |100|108|108|100| 106 | 108|104 108
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43  ANALISE ESTATISTICA DE DADOS

As diferencas entre o método de mensuragdo de pressdo arterial avaliado
oscilométrico de alta defini¢do (PASoap) em relagdo aos métodos padrdes Doppler
ultrassonico (PASpop) foram analisadas pelo método de Bland-Altman e comparadas por
meio do teste T de Student. Um valor de p<;0,05 foi utilizado para definir a significancia
estatistica.

Ao comparar PASoap € PASpop , 0 desvio médio e o desvio padrao da diferenca
foram calculados para cada conjunto de medig¢des subtraindo a pressao PASpop, do PASoap
simultaneo. Um viés (Bias) positivo indicaria que o0 PASoap subestima PASpop, € um viés
(Bias) negativo indicaria que o PASoap superestima o PASpop correspondente.

Para avaliar a concordancia das medidas pareadas, foram determinados os limites
de concordancia de 95 % para estimar o intervalo de concordancia entre as duas técnicas.
Os limites de concordancia superior e inferior foram calculados como viés (bias) + 2DP.

Os critérios usados para avaliar o desempenho de ambos os dispositivos ndo
invasivos foram selecionados de acordo com as seguintes recomendagdes ACVIM
(BROWN et al., 2007):

* O viés (bias) das medicdes pareadas para PASoap e PASp, tratadas
separadamente deve ser de + 10 mmHg ou menos;

* Cinquenta por cento de todas as medi¢Oes para PASoap € PASpop tratado
separadamente deve estar dentro de 10 mmHg do método de referéncia;

* Oitenta por cento de todas as medigdes para PASoap e PASpo, tratadas
separadamente devem estar dentro de 20 mmHg do método de referéncia.

Todas as analises foram realizadas usando um software disponivel comercialmente

(MedCalc).

5 RESULTADOS E DISCUSSAO

Neste estudo, foram avaliadas e registradas 20 gatas, sendo todas sem raga definida
(SRD) e que permitiam uma manipulagdo tranquila, para que nao houvesse interferéncia
nos valores obtidos pelos equipamentos.

Foram feitas, para cada paciente, 9 mensura¢des da pressdo arterial pelos dois
métodos, primeiramente pelo HDO e posteriormente pelo DU. Para fins de andlise
estatistica, os pacientes foram separados dois grupos, hipotensos e normotensos, sendo

cada um composto por 10 pacientes.
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De acordo com o guidelines, do ACVIM, proposto para validacao de um dispositivo
para mensuracao da pressdo arterial, o viés deve ser de + 10 mmHg ou menos, para
medicoes de PAS pelo DU e HDO, tratadas separadamente.

Levando isto em consideragdo, no grafico de Bland-Altmna, pode-se observar que,
para o grupo de normotensos, a diferenca foi de -8.3 (Figura 5, Grafico A). Tal nimero
demonstra que os valores fornecidos pelo HDO, para afericdo da PAS em pacientes
normotensos, possuem boa concordancia em relagao aos fornecidos pelo DU para a mesma
finalidade. Apesar de o oscilométrico de alta defini¢do superestimar o valor do Doppler
Ultrassonico em 8 mmHg, ainda ¢ um intervalo considerado adequado pelo guidelines do
ACVIM.

Em relacdo ao grupo de pacientes hipotensos, a diferenca foi de -18.2 (Figura 5,
Grifico B), indicando que o HDO superestima o valor da pressdo arterial sistolica em,
pelo menos, 18 mmHg quando comparado ao DU. Isto indica que o equipamento testado
ndo possui boa concordancia em relagdo ao doppler ultrassonico para a aferigdo da pressao
arterial sistolicas em pacientes em situagdo de hipotensao, porque sugere um valor de PAS
maior do que o real.

E importante que um protocolo seja seguido para que se possa obter valores
confidveis no momento da afericdo da pressao arterial, além se ter uma pessoa habilidosa
para manipulacdo de animais e dos equipamentos que serdao usados. Caso contrario, pode-
se cometer um erro técnico, normalmente associado a inexperiéncia do operador dos
equipamentos (BROWN et al., 2007), além da possibilidade de se obter valores diferentes
quando os mesmos equipamentos forem operados por outra equipe (CANEY, 2007).

Também vale ressaltar a importancia do correto posicionamento do manguito, ao
mesmo nivel da base do coragdo, para que se possa obter valores confidveis de pressao
arterial. Caso o manguito esteja em posi¢ao inadequada, por exemplo, abaixo da base do
coragdo, os valores obtidos serdo falsamente maiores e, caso a posicao seja acima da base
do coragdo, os valores serdo falsamente menores (CANEY, 2007; EGNER, 2015).

No momento da aferi¢do da pressao arterial sistélica com o Doppler ultrassonico,
alguns animais ndo apresentaram desconforto com o gel condutor, mas, para os que
apresentaram, foi cedido um tempo para que se tranquilizassem e se acostumassem com a
sensagao e, depois disso, permitiram novamente a manipulagdo, sendo possivel prosseguir
com as 9 aferigoes.

Até agora, ndo se tem equipamentos que possam aferir a PA de forma indireta que

atenderam a todos os critérios propostos para uso em gatos e caes conscientes (BROWN
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etal., 2007). Isso suporta ainda mais esta corrida pela validacdo destes equipamentos, como
o oscilométrico de alta definicdo apresentado neste trabalho, por exemplo, para que se
possa ter uma aferi¢ao da pressao arterial de forma segura, precisa e rapida na rotina clinica

veterinaria, garantindo o bem-estar dos pacientes veterinarios.
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Figura 5: Anélise de Bland-Altman, dividida em grupos por estado hemodindmico (Grafico A e B), com multiplas
medidas da pressdo arterial sistolica (PAS) pelo Doppler ultrassonico (Doppler) e oscilométrico de alta definigdo (HDO)

em gatos. A linha continua indica o viés das medidas e as linhas tracejadas indicam os limite de 95% de concordancia.

6 CONCLUSAO

O oscilométrico de alta defini¢ao InPulse Animal Health possui boa concordancia
com o DU para estimagdo da pressdo arterial sistdlica (PAS) em gatos normotensos com
auséncia de sedacdo. Por outro lado, para gatos hipotensos com auséncia de sedacdo, a
concordancia da PAS entre HDO e DU nao ¢ satisfatoria, sugerindo a nao utiliza¢do do

equipamento HDO em pacientes neste quadro.
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