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BLOQUEIO DO QUADRADO LOMBAR COMO ESTRATEGIA ANALGESICA
NA OVARIOHISTERECTOMIA E OVARIECTOMIA: REVISAO INTEGRATIVA

Kayane Eduarda Alipio Aragjo,' Tharcia Kiara de Oliveira Cruz?

Resumo: A ovariohisterectomia e a ovariectomia sdo procedimentos frequentes na rotina
veterindria ¢ podem envolver estimulos nociceptivos relevantes, demandando estratégias
analgésicas eficazes. O bloqueio do quadrado lombar (quadratus lumborum block, QLB) ¢
uma técnica locorregional guiada por ultrassonografia que tem sido incorporada a analgesia
multimodal por potencialmente promover analgesia somadtica e visceral e reduzir a
necessidade de opioides sistémicos. Esta revisdo integrativa reuniu e analisou
qualitativamente 10 estudos originais publicados entre 2020 e 2025, envolvendo caes e gatos
submetidos a procedimentos de esterilizacdo (ovariohisterectomia/ovariectomia), nos quais o
QLB foi empregado com diferentes abordagens técnicas, volumes e anestésicos locais. De
modo geral, os achados sugerem que o QLB pode contribuir para redu¢do da nocicepgao
intraoperatoria, menor necessidade de analgesia de resgate e efeito poupador de opioides em
determinados protocolos. Entretanto, observou-se heterogeneidade metodologica e
variabilidade nos desfechos avaliados, além de relatos de alteragcdes hemodindmicas,
incluindo episddios de hipotensdo em parte dos estudos. Conclui-se que o QLB ¢ uma
abordagem promissora como componente da analgesia multimodal em procedimentos de
esterilizacdo de fémeas, sendo recomendados estudos adicionais com maior padronizagdo para
delimitar sua eficacia e perfil de seguranga em diferentes contextos clinicos.

Palavras-Chave: Bloqueio do quadrado lombar; analgesia multimodal; esterilizagdo de
fémeas (ovariohisterectomia/ovariectomia).

Abstract: Ovariohysterectomy and ovariectomy are common procedures in routine veterinary
practice and may involve clinically relevant nociceptive stimulation, requiring effective
perioperative analgesic strategies. The quadratus lumborum block (QLB) is an ultrasound-
guided locoregional technique increasingly incorporated into multimodal analgesia protocols
due to its potential to provide somatic and visceral analgesia and reduce systemic opioid
requirements. This integrative review qualitatively synthesized 10 original studies published
between 2020 and 2025 involving dogs and cats undergoing sterilization procedures
(ovariohysterectomy/ovariectomy) in which QLB was performed using different technical
approaches, volumes, and local anesthetics. Overall, the available evidence suggests that QLB
may contribute to reduced intraoperative nociception, lower need for rescue analgesia, and an
opioid-sparing effect in selected protocols. However, methodological heterogeneity and
variability in assessed outcomes were observed, and hemodynamic changes—including
episodes of hypotension—were reported in a subset of studies. In conclusion, QLB appears to
be a promising component of multimodal analgesia for female sterilization procedures in
veterinary anesthesia, although further studies with greater methodological standardization are
needed to better define its efficacy and safety profile across clinical settings.
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1. INTRODUCAO

A ovariohisterectomia ¢ um procedimento eletivo e rotineiro na medicina veterindria.
A inervagdo visceral de utero e ovarios ¢ predominantemente simpatica e esta associada a
estimulos nocivos intensos durante a manipulagdo cirurgica, capazes de desencadear respostas
autonOmicas e alteracdes hemodinamicas compativeis com dor, o que torna seu manejo
perioperatorio um componente central do cuidado anestésico (Flouraki et al., 2024; Sousa
Aleixo et al., 2017). Nesse contexto, a implementacao de analgesia adequada ¢ indispenséavel
ndo apenas por razdes éticas e de bem-estar, mas também por reduzir repercussoes

fisiologicas adversas relacionadas a dor e ao estresse cirtrgico (Mwangi et al., 2018).

A dor ¢ definida pela International Association for the Study of Pain (IASP) como uma
experiéncia sensorial e emocional desagradavel associada a lesdo tecidual real ou potencial
(De Santana, 2020) e, na pratica clinica, ¢ frequentemente discutida como um “sinal vital” a
ser monitorado e tratado. A analgesia multimodal, por sua vez, baseia-se na combinacdo de
farmacos e técnicas que atuam em diferentes pontos da via nociceptiva, com o objetivo de
maximizar o controle da dor e minimizar efeitos adversos decorrentes do uso isolado de um
unico agente. Essa abordagem inclui, entre outros recursos, anti-inflamatorios ndo esteroides,
opioides, anestésicos locais e adjuvantes, com potencial de efeito sinérgico no manejo da dor

trans e pds-operatoria (Monteiro et al., 2023).

Com a evolucdo da anestesiologia veterindria, estratégias regionais tém sido
incorporadas de forma crescente a analgesia multimodal, com destaque para bloqueios
locorregionais guiados por ultrassonografia. Essas técnicas podem contribuir para maior
conforto, melhor recuperagao e reducdo da necessidade de anestésicos sist€émicos em
determinados cenarios clinicos, desde que aplicadas com adequada indicagdo e técnica
(Cicirelli et al., 2022; Klonner et al., 2023). Entre os recursos disponiveis, os anestésicos
locais ocupam papel central no contexto perioperatério, uma vez que, ao bloquearem canais
de sodio nos nervos periféricos, impedem a despolarizacao e a propagacao do potencial de
acdo, interrompendo a transmissdo do estimulo nociceptivo ao sistema nervoso central

(Epstein, 2015; Grubb; Lobprise, 2020).

O bloqueio do quadrado lombar (quadratus lumborum block, QLB) ¢ um bloqueio
fascial guiado por ultrassonografia descrito inicialmente em humanos em 2007 (Blanco, 2007)
e introduzido na medicina veterinaria em 2020 (Garbin et al., 2020). De modo geral, busca-se

a deposicao do anestésico local em planos fasciais relacionados ao musculo quadrado lombar,
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com o objetivo de promover analgesia somatica e visceral por meio do envolvimento de
ramos ventrais dos nervos espinhais e, potencialmente, estruturas do tronco simpatico (Nunes;
Castro, 2023; Degani et al., 2024). Até o momento, sdo descritas diferentes variagdes técnicas
do QLB na literatura veterinaria, incluindo abordagens transmuscular e lateral (Garbin et al.,
2020), dorsal (Viscasillas et al., 2021) e caudal (Paolini et al., 2024), refletindo a busca por

maior precisdo anatdmica e consisténcia de dispersdo do anestésico.

Diante desse cendrio, este trabalho apresenta uma revisdo integrativa sobre o uso do
bloqueio do quadrado lombar (quadratus lumborum block, QLB) como estratégia analgésica
em procedimentos de esterilizacdo de fémeas (ovariohisterectomia/ovariectomia), discutindo
seus fundamentos anatomicos e fisiologicos, as variagdes técnicas descritas, os principais
desfechos clinicos reportados (por exemplo, consumo de opioides, necessidade de resgate
analgésico e parametros de dor trans e pos-operatéria) e as limitagdes do corpo de evidéncia

disponivel.

2. METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, com a finalidade de reunir, analisar e
sintetizar criticamente os dados disponiveis sobre a eficdcia analgésica do bloqueio do
quadrado lombar (QLB) em cdes e gatos submetidos a procedimentos de esterilizagdo
(ovariohisterectomia/ovariectomia). A pergunta norteadora foi: O bloqueio do quadrado
lombar apresenta eficiéncia analgésica em procedimentos de esterilizacdo

(ovariohisterectomia/ovariectomia) em pequenos animais?

A busca bibliografica foi realizada nas bases de dados eletronicas PubMed, SciELO e
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LILACS, utilizando os descritores: “bloqueio do quadrado lombar”, “quadratus lumborum
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block”, “QLB”, “ovariohisterectomia”, “ovariohysterectomy” e “analgesia”.

A selecdo dos estudos foi conduzida em trés etapas: (1) leitura de titulos, (2) analise de
resumos e (3) leitura do texto completo, com o objetivo de assegurar a elegibilidade e a
pertinéncia ao escopo do estudo. Para cada artigo incluido, foram extraidas informagdes
relativas a espécie, variagdo técnica do bloqueio, anestésicos locais e/ou adjuvantes utilizados,
parametros/desfechos avaliados e principais resultados. Os achados foram organizados e
discutidos por meio de sintese qualitativa, visando subsidiar a compreensdao da eficicia e
aplicabilidade do QLB na analgesia trans e pds-operatoria em procedimentos de esterilizagdao

(ovariohisterectomia/ovariectomia).
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Foram incluidos estudos originais publicados entre 2020 e 2025, que abordassem
diretamente o uso do QLB como técnica analgésica em procedimentos de esterilizagdo
(ovariohisterectomia/ovariectomia) em caes e gatos, nos idiomas portugués, inglés e espanhol.
Foram excluidos artigos de revisdo, resumos sem acesso ao texto completo e estudos que

aplicassem o QLB em outros procedimentos cirlirgicos.

3. RESULTADOS

A busca nas bases PubMed, SciELO e LILACS identificou 126 registros. Apos a
triagem e leitura do texto completo, 116 estudos foram excluidos por nao atenderem aos
critérios de elegibilidade, principalmente por: (i) ndo abordarem procedimentos de
esterilizacdo (ovariohisterectomia/ovariectomia), (ii) utilizarem técnicas de bloqueio distintas
do QLB, ou (ii1) ndo apresentarem desfechos analgésicos mensuraveis. Ao final, 10 estudos
compuseram a sintese qualitativa. Os trabalhos incluidos foram organizados no Quadro 1,
com descricao do desenho, populacdo, técnica do QLB, fArmaco/volume quando informado e

principais achados.
4.1 Caracterizacio geral dos estudos incluidos

Do total de estudos, observaram-se desenhos anatomicos cadavéricos
(validagdo/espalhamento do injetado), além de ensaios clinicos randomizados, estudos
prospectivos e retrospectivos, envolvendo cdes e gatos. As variagdes técnicas do QLB
incluiram principalmente abordagens lateral (LQL) e dorsal/modificada, em geral guiadas por
ultrassonografia. Os desfechos avaliados concentraram-se em consumo de opioides/resgate
analgésico, escores de dor poés-operatoria, nocicepgao intraoperatdria e parametros

hemodinamicos.
4.2 Sintese qualitativa dos principais desfechos

De forma global, os estudos clinicos sugerem que o QLB pode contribuir para redugdo
de consumo de opioides e/ou menor necessidade de resgate analgésico, com melhora de
escores de dor em determinados cendrios, especialmente quando comparado a protocolos sem
bloqueio. Estudos cadavéricos demonstraram dispersdo do injetado em dire¢do a nervos
espinhais lombares e ao tronco simpatico, oferecendo plausibilidade anatomica para analgesia
somatica e visceral. Em relacdo a seguranga, os trabalhos avaliados relataram resultados

favoraveis no perioperatdrio, embora aspectos hemodinamicos devam ser interpretados a luz



do protocolo anestésico e da técnica/volume utilizados.
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ovariectomy: a prospective
randomized clinical trial

laparoscopica

Titulo Autor, ano Desenho Popul?gao/ TeF nica (QILB) ¢ Principais resultados
procedimento intervencao
A novel ultrasound-guided lateral LQL por US: LQL-T apresentou dispersao
- . . . abordagem . . S
quadratus lumborum block in dogs: a||Garbin et al.,|| Experimental 8 cadaveres mais consistente em dire¢ao
. . . . transversal (LQL-T) .
comparative cadaveric study of two 2020 cadavérico caninos L a nervos espinhais e tronco
approaches vs longitudinal simpatico vs LQL-L
op (LQL-L)
Evaluation of Quadratus .Llllmborum . . o 10 cadelas QLB em protocolo Relatot} a}nalgema pos-
Block as Part of an Opioid-Free Viscasillas || Ensaio clinico s . operatoria adequada e
. . . submetidas a de anestesia sem S
Anaesthesia for Canine etal., 2021 || randomizado .. viabilidade do QLB no
. OVH opioide ]
Ovariohysterectomy contexto avaliado
Evaluation of High-Volume . QLB dorsal . ~ .
Lo . . Marchina- . . . Dispersao consistente entre
Injections Using a Modified Dorsal Experimental 8 cadaveres modificado com S
Gongalves et e . . L1-L3 e tronco simpatico
Quadratus Lumborum Block cadavérico caninos injecdo de alto oy n .
. . al., 2022 (plausibilidade anatomica)
Approach in Canine Cadavers volume
Clinical Assessment of Introducing — .
. - ~ Técnicas avaliadas
Locoregional Anaesthesia Comparagao de
: e mostraram controle
Techniques as Part as the . . Cadelas estratégias . ~
. . Viscasillas . . \ .o, semelhante de nocicepgao;
Intraoperative Analgesia Retrospectivo submetidas a locorregionais para N .
. et al., 2022 . pardmetros cardiovasculares
Management for Canine OVH analgesia . .
. . . . - descritos como estaveis no
Ovariohysterectomy in a Veterinary Intraoperatoria .
. . contexto do servico
Teaching Hospital
Postoperative effect of Bilateral LQL-T bilateral;
Quadratus Lumborum Block for . . 23 cadelas; ropivacaina 0,5% vs||  Prolongou tempo até 1*
. . . .|| Deganiet || Experimental / . ; o .
Canine Laparoscopic Ovariectomy: . ovariectomia 0,33% vs sem metadona e reduziu escores
. . al., 2023 clinico . . . L
Comparison of Two Concentrations laparoscopica bloqueio (0,3 de dor no pos-operatorio
of Ropivacaine mL/kg)
Comparison between Bilateral QLB associado a menor
Ultrasound-Guided Quadratus Dos-Santos || Prospectivo || Gatas submetidas || QLB vs epidural incidéncia de hlpotensaio,
Lumborum Block and e X . menor tempo de extubagio e
. . et al., 2024 clinico aoVv sacrococcigea . ,
Sacrococcygeal Epidural in Cats menor bloqueio motor pos-
Undergoing Ovariectomy operatorio
-Use ofa quadratus lumbomm block Paolini et || Ensaio clinico || 37 gatas (CTRL Malf)r-necesmdad'e _de
in queens undergoing ovariectomy: a al. 2024 randomizado || n=19; QL n=18) QLB vs controle fentanil intraoperatério no
randomised controlled trial ” ’ grupo controle vs QLB
Low-Volume (0.3 mL/kg)
Ropivacaine 0.5% forq Quadratus Di-Franco et Prospe?ctlvo 22 gatas (fev— QLB b1'lateral, C'01?1ﬁrm01‘1 eﬁcacrlq
Lumborum Block in Cats al. 2025 randomizado e iun/2024); OV ropivacaina 0,5% || analgésica perioperatoria no
Undergoing Ovariectomy: A ” cego J ’ (0,3 mL/kg) cenario avaliado
Randomized Study
Intraoperative Effect of a Bilateral Redugdo do consumo de
Ultrasound-Guided Quadratus Dos-Santos || Experimental || 32 gatos: grupo || QLB bilateral com opioides intraoperatorio
Lumborum Block in Cats etal., 2025 descritivo controle vs QLB bupivacaina (populagdo descrita no
Undergoing Ovariectomy estudo)
Perioperative analgesic efficacy of
quadratus lumborum block versus Caes: QLB vs QLB e TAPB forneceram
transversus abdominis plane block in || Fumanelli et|| Prospectivo TAPB vs QLB vs TAPB vs analgesia superior ao
dogs undergoing laparoscopic al., 2025 randomizado controle; OV sem bloqueio controle para estimulo

somatico no tempo avaliado

Quadro 1. Caracterizagdo dos estudos incluidos na revisdo integrativa sobre o bloqueio
procedimentos de esterilizagdo (ovariohisterectomia/ovariectomia) em cdes e gatos.

4. DISCUSSAO

do quadrado lombar em

O bloqueio do quadrado lombar (QLB) ¢ uma técnica de anestesia locorregional na qual

um farmaco anestésico local ¢ depositado em planos fasciais relacionados a fascia

toracolombar e ao musculo quadrado lombar, com a finalidade de dessensibilizar nervos

espinhais toracolombares e, potencialmente, estruturas do tronco simpatico envolvidas na

inervagdo somatica e visceral do abddomen. Em conjunto, esses mecanismos podem contribuir
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para analgesia perioperatoria e para um efeito poupador de opioides em determinados
protocolos (Degani et al., 2024). Por essa razdo, o QLB tem sido discutido como alternativa a
técnicas neuraxiais e a outros bloqueios de parede abdominal, como o bloqueio do plano
transverso do abdome (TAPB), particularmente quando se busca reduzir consumo de opioides
e favorecer recuperacio (Ipek et al., 2019).

Apesar do interesse crescente, 0 mecanismo exato da analgesia promovida pelo QLB
permanece incompletamente elucidado. Diferencas entre abordagens técnicas, volume
injetado e caracteristicas anatdomicas podem influenciar a dispersdo do anestésico local e,
consequentemente, a magnitude e o perfil da analgesia (Akerman et al., 2018). A hipotese
mais frequentemente apresentada ¢ a difusdo do anestésico para regides paravertebrais por
meio da fascia toracolombar, o que explicaria efeitos sobre componentes somaticos € viscerais
(Elsharkawy et al., 2017). Adicionalmente, propde-se que parte da analgesia decorra de
dispersdo para estruturas simpaticas (por exemplo, tronco simpdatico ou ganglios relacionados)
por vias indiretas, incluindo nervos esplancnicos; contudo, tais mecanismos ainda requerem
confirmacao por estudos especificos (Garbin et al., 2020).

No contexto veterinario, estudos anatomicos contribuiram para fundamentar a
plausibilidade do QLB. Garbin et al. (2020) descreveram a abordagem lateral em caes e
compararam duas variagdes: lateral transversal (LQL-T) e lateral longitudinal (LQL-L). Na
LQL-T, a agulha ¢ avancada em dire¢ao ventrolateral-mediodorsal até o plano fascial entre o
aspecto lateral do musculo quadrado lombar e a lamina ventral da fascia toracolombar; na
LQL-L, a progressao ocorre em diregao caudolateral-craniomedial, entre a 1amina ventral da
fascia toracolombar e a fascia transversalis. Os autores observaram coloragdo mais ampla do
tronco simpatico toracolombar na LQL-T (T11-L2) em comparacdo a LQL-L (T13-L2), além
de maior niimero de ramos ventrais corados (T12-L3 na LQL-T versus L1-L2 na LQL-L),
sugerindo dispersdo mais consistente com a abordagem transversal.

Em estudo cadavérico com abordagem dorsal modificada, Marchina-Gongalves et al.
(2022) descreveram inser¢ao da agulha caudal a ultima costela, ao nivel de L1, atravessando
musculatura da parede abdominal e alcancando regido adjacente ao corpo vertebral de L1,
com ponto de inje¢do entre o aspecto ventrolateral do corpo vertebral e o aspecto dorsomedial
do musculo psoas maior. A dispersdo predominou de T13 a L3, com colorag@o de nervos ilio-
hipogastricos e ilioinguinal em 100% dos casos, além de presenga de corante no tronco
simpatico e ramos comunicantes (T10-L3), com maior frequéncia entre T13 e L2. J4
Viscasillas et al. (2021) empregaram abordagem transmuscular, com avango dorsolateral-

ventromedial até o plano entre os musculos quadrado lombar e psoas; em imagens
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tomograficas, a distribuicdo foi perceptivel de T13 a L7, embora a coloracdo neural nao
ultrapassasse L4. Em conjunto, esses achados reforcam que a abordagem e possivelmente o
volume influenciam a dispersdo e, por consequéncia, a cobertura analgésica, o que pode
explicar parte da heterogeneidade clinica observada.

A ovariohisterectomia e procedimentos de esterilizacdo correlatos sdo amplamente
utilizados como modelo para avaliagdo de dor somatica e visceral, uma vez que a parede
abdominal recebe inervacdo das raizes lombares, enquanto tUtero e ovdarios envolvem
aferéncias autondmicas. Nesse contexto, Viscasillas et al. (2022) compararam protocolos
anestésicos com e sem técnicas locorregionais e relataram, no grupo com QLB, reducdo de
nocicep¢ao intraoperatoria e menor necessidade de analgesia de resgate em relacdo aos
protocolos sem bloqueio regional. Contudo, o estudo também descreveu eventos
hemodinamicos, incluindo episédios de hipotensdo, achado que ¢é compativel com
observagoes de Dos-Santos et al. (2025), que igualmente reportaram alteragdes
hemodinamicas associadas ao QLB em seu contexto experimental.

Uma explicagdo fisiopatoldgica plausivel para hipotensdo apos QLB ¢ a difusdo do
anestésico para regides com alta densidade de fibras simpaticas responsaveis pela manutencao
do tonus vascular. A inibicao simpatica pode induzir vasodilata¢ao periférica, com reducao do
retorno venoso ¢ da resisténcia vascular sist€émica, culminando em queda da pressdo arterial
(Sa et al., 2018). Assim, a presenca de hipotensdo deve ser interpretada considerando técnica,
volume, concentragdo, além do protocolo anestésico concomitante e do estado hemodinamico
basal do paciente.

Em gatos, Dos-Santos (2024) comparou o QLB a epidural sacrococcigea em 50 fémeas,
utilizando bupivacaina em volumes de 0,30 mL/Kg (QLB) e 0,40 mL/Kg (via epidural), e
observou tempo de extubagdo mais curto, menor bloqueio motor pds-operatério e menor
necessidade de resgate analgésico no grupo QLB. Do ponto de vista clinico, a preservacao da
funcdo locomotora ¢ frequentemente apontada como vantagem do QLB em relagdo a técnica
neuraxial, que pode comprometer a deambulacdo no pos-operatorio (Polo-Paredes et al.,
2023). Em caes, Fumanelli et al. (2025) compararam QLB e TAPB em ovariectomia
laparoscopica, relatando que ambas as técnicas foram eficazes para controle de estimulos
somaticos em compara¢do ao grupo controle, porém apresentaram limitagcdes frente a
estimulos viscerais durante tragdo ovariana, ressaltando que diferentes abordagens e padrdes
de dispersao podem impactar as propriedades analgésicas (Watanabe et al., 2024).

A escolha do anestésico local, sua concentra¢do e volume também parecem influenciar

resultados clinicos. Di-Franco et al. (2025) relataram analgesia perioperatoria eficaz com
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ropivacaina a 0,5% (0,30 mL/Kg) em gatas submetidas a ovariectomia, com menor
necessidade de resgate em comparagdo ao grupo controle. Os autores observaram aumento de
frequéncia cardiaca no grupo QLB, atribuido ao uso prévio de atropina para manejar efeitos
cardiovasculares relacionados a dexmedetomidina, um agonista alfa-2 associado a bradicardia
(Pereira et al., 2021). Em outro estudo, Lazzarini et al. (2024) compararam volumes de 0,30
mL/Kg e 0,50 mL/Kg de bupivacaina a 0,2% e relataram maior necessidade de analgesia
complementar no grupo de menor volume, sugerindo que volumes mais baixos podem reduzir
a dispersao e comprometer a cobertura analgésica.

Resultados favoraveis ao QLB também foram relatados por Dos-Santos et al. (2025),
que observaram menor necessidade de resgate durante manipulagdo ovariana em grupo
submetido a0 QLB associado a metadona ¢ dexmedetomidina, embora tenham ocorrido
episodios de hipotensdo em parte dos casos. Paolini et al. (2024) igualmente demonstraram
menor necessidade de resgate intraoperatério no grupo QLB em comparagao ao controle, com
maior demanda de bolus de fentanil no grupo sem bloqueio regional. Esses achados
convergem para um possivel efeito poupador de opioides, ainda que dependente de técnica,
droga, dose e protocolo anestésico.

O uso de adjuvantes, como a dexmedetomidina, pode potencializar e prolongar a
analgesia quando associada a anestésicos locais (Wang et al., 2021). Essa acdo ¢ atribuida,
entre outros mecanismos, a modulacdo da excitabilidade neuronal por inibi¢ao de correntes
catidnicas ativadas por hiperpolarizagdo (HCN), o que reduz a conducdo nociceptiva
periférica (Brummett et al., 2009; Ouchi et al., 2014). Além disso, propriedades sedativas e
ansioliticas podem contribuir para melhor qualidade do perioperatorio, e hd relatos de
prolongamento de bloqueios sensoriais € motores com a associacdo a ropivacaina ou
bupivacaina (Kathuria et al., 2015).

No estudo de Degani et al. (2023), observou-se relagdo dose-resposta no pds-operatorio:
ropivacaina a 0,5% foi associada a analgesia mais duradoura e menor necessidade de opioides
até 10 horas, comparada a 0,33% e ao controle. Achados semelhantes apoiam a hipdtese de
que concentragdes mais elevadas tendem a prolongar a duracdo do bloqueio e reduzir
resgates, embora o balanco entre eficacia e seguranca deva ser interpretado caso a caso
(Fenten et al., 2015). Viscasillas et al. (2021) também descreveu intervalo prolongado até
necessidade de intervengdo analgésica no pos-operatério em cadelas submetidas a
ovariohisterectomia.

Quanto aos parametros hemodinamicos, Degani et al. (2023) relataram maior incidéncia

de hipotensdo transitoria com ropivacaina a 0,33% em comparacao a 0,5%, possivelmente
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relacionada ao efeito simpatolitico do bloqueio e ao envolvimento do tronco simpatico
(Almeida et al., 2018). Os autores sugerem ainda que a ropivacaina, em concentragdes mais
elevadas, pode apresentar efeito vasoconstritor intrinseco, com reducdo da absorcdo sistémica
e menor impacto hemodinamico, hipotese que encontra respaldo em estudos prévios sobre
propriedades vasculares desse anestésico (Kopacz et al., 1989; Timponi et al., 2006). Ainda
assim, tais interpretacdes devem ser consideradas dentro das limitagdes do conjunto de
evidéncias disponivel.

Em sintese, o QLB apresenta-se como técnica promissora para analgesia perioperatoria
e possivel redu¢do do consumo de opioides em procedimentos de esterilizagdo de fémeas,
com resultados favoraveis em diferentes espécies e desenhos de estudo. Entretanto, a
heterogeneidade de abordagens, volumes, concentragdes e protocolos anestésicos, bem como
a ocorréncia de eventos hemodindmicos em parte dos estudos, indicam a necessidade de
padronizacdo técnica e de ensaios clinicos adicionais para definir com maior precisdo sua

eficicia e perfil de seguranca.

5. CONCLUSAO

A partir da analise dos estudos incluidos, o bloqueio do quadrado lombar (QLB)
mostra-se uma técnica promissora como componente da analgesia multimodal em
procedimentos de esterilizagdo de fémeas (ovariohisterectomia/ovariectomia), com evidéncias
sugerindo redu¢do da nocicepgao intraoperatdria, menor necessidade de analgesia de resgate e
potencial efeito poupador de opioides em determinados protocolos e espécies. Entretanto, os
achados devem ser interpretados com cautela, considerando a heterogeneidade entre desenhos
de estudo, abordagens técnicas, volumes/concentracdes e protocolos anestésicos avaliados.

No que se refere a hemodinamica, os dados disponiveis ndo permitem concluir
estabilidade cardiovascular universal, uma vez que alguns estudos relataram episodios de
hipotensao possivelmente associados ao envolvimento simpatico e a dispersdo do anestésico;
assim, o perfil hemodinamico do QLB parece depender de fatores como técnica, volume,
concentragdo, anestésico local e condi¢des clinicas do paciente.

Além disso, 0 mecanismo responsavel pela analgesia somatica e visceral atribuida ao
QLB permanece parcialmente elucidado e provavelmente ¢ influenciado pela dispersao do
anestésico em planos fasciais e regides adjacentes. Diante disso, sdo necessarias novas
pesquisas experimentais € ensaios clinicos com padronizacdo metodoldgica, comparando

abordagens, volumes e concentragdes, bem como documentando desfechos analgésicos e
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eventos adversos de forma consistente, a fim de definir com maior precisdo a eficacia, a
extensdo da cobertura analgésica e o perfil de seguranca do QLB na rotina anestésica

veterinaria.
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