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EFEITOS DA ADMINISTRAÇÃO DE DIFERENTES PROTOCOLOS 

ANESTÉSICOS NA ELETROEJACULAÇÃO DE CUTIAS (Dasyprocta leporina 
Linneaus, 1753) 

LIMA, Amara Gyane Alves de. Efeitos da administração de diferentes protocolos 

anestésicos na eletroejaculação de cutias (Dasyprocta leporina Linneaus, 1753). 
2018. 50f. Dissertação (Mestrado em Ciência Animal) - Universidade Federal Rural do 

Semi-Árido (UFERSA), Mossoró-RN, 2018. 

RESUMO - Objetivou-se avaliar diferentes protocolos anestésicos para a realização de 

eletroejaculação de cutias (Dasyprocta leporina), visando indicar qual melhor se adequa 

para obtenção de espermatozoides e que seja capaz de conferir condições de analgesia 

aos animais. Utilizou-se dez machos sexualmente maduros e cada indivíduo passou 

aleatoriamente por quatro protocolos anestésicos: xilazina/cetamina (G1); 

xilazina/cetamina/epidural (G2); meperidina/azaperone/xilazina/cetamina/ epidural (G3) 

e dexmedetomidina/cetamina (G4). Avaliou-se: frequência cardíaca, respiratória, 

pressão arterial sistólica, diastólica, e média, temperatura, período de latência de 

indução e recuperação anestésica. Em relação aos parâmetros reprodutivos, avaliou-se a 

ereção, o ciclo de estimulação que ocorreu a ejaculação e as variáveis seminais. Os 

dados de parâmetros fisiológicos foram analisados por ANOVA (Two Way ANOVA 

RM) para medidas repetidas, seguida do teste de Tukey. Já o perfil do sêmen foi 

analisado, quando paramétricos, por ANOVA (One Way ANOVA RM) para medidas 

repetidas seguidas por Tukey. P < 0,05 foram considerados significativos. O grupo G4 

apresentou menor média para latência de indução, levando (3,16 ± 2,04 minutos) para se 

colocar em decúbito lateral e permitir a manipulação. Presença de espermatozoides foi 

observada em 30% dos ejaculados dos animais do G1, 20% do G4, 10% do G2. Já o 

grupo G3 não forneceu ejaculado com espermatozoides. O G1 propiciou sêmen com 

concentração espermática (270,0 ± 200 x 10
6
) e motilidade (95,0 ± 0,0) 

significativamente maior do que o G4. Todos os animais se recuperaram em média 2 

horas após a indução anestésica de forma satisfatória. Os protocolos anestésicos 

permitiram a realização do procedimento de eletroejaculação, no entanto, os grupos G2 

e G4 mantiveram melhor as funções vitais, indicando melhor analgesia.   

Palavras-chave: Analgesia, alfa-2 agonistas, sêmen, eletroestimulação, roedores. 

 



 

 

EFFECTS OF ADMINISTRATION OF DIFFERENT ANESTHETIC 

PROTOCOLS ON THE ELECTROEJACULATION OF CUTIAS (Dasyprocta 

leporina Linneaus, 1753) 

LIMA, Amara Gyane Alves de. Effects of administration of different anesthetic 

protocols on the electroejaculation of cutias (Dasyprocta leporina Linneaus, 1753). 

2018. 50f. Dissertation (Master´s degree in Animal Science) - Universidade Federal 

Rural do Semi-Árido (UFERSA), Mossoró-RN, 2018. 

ABSTRACT - The objective of this study was to evaluate different anesthetic protocols 

for the electroejaculation of cutias (Dasyprocta leporina), in order to indicate which is 

better suited for obtaining spermatozoa and capable of conferring analgesic conditions 

to the animals. Ten sexually mature males were used and each individual randomly 

passed through four anesthetic protocols: xylazine / ketamine (G1); xylazine / ketamine 

/ epidural (G2); meperidine / azaperone / xylazine / ketamine / epidural (G3) and 

dexmedetomidine / ketamine (G4). Heart rate, respiratory rate, systolic, diastolic and 

mean arterial pressure, temperature, induction latency period and anesthetic recovery 

were evaluated. Regarding the reproductive parameters, we evaluated the erection, the 

cycle of stimulation that occurred ejaculation and the seminal variables. The data of 

physiological parameters were analyzed by ANOVA (Two Way ANOVA RM) for 

repeated measurements, followed by the Tukey test. Already the semen profile was 

analyzed, when parametric, by ANOVA (One Way ANOVA RM) for repeated 

measures followed by Tukey. P <0.05 were considered significant. The G4 group had a 

lower mean for induction latency, taking (3.16 ± 2.04 minutes) to be placed in the 

lateral decubitus position and to allow manipulation. Presence of spermatozoa was 

observed in 30% of ejaculates of G1 animals, 20% of G4, 10% of G2. The G3 group did 

not provide ejaculate with spermatozoa. G1 provided semen with sperm concentration 

(270.0 ± 200 x 106) and motility (95.0 ± 0.0) significantly higher than G4. All animals 

recovered on average 2 hours after anesthetic induction satisfactorily. Anesthesia 

protocols allowed the electroejaculation procedure to be performed, however, the G2 

and G4 groups maintained better vital functions, indicating better analgesia. 

Keywords: Analgesia, alpha-2 agonists, semen, electrostimulation, rodents. 
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1 INTRODUÇÃO 

A cutia é um roedor silvestre pertencente à família Dasyproctidae, onde são 

reconhecidas 12 espécies de um mesmo gênero que são distribuídas geograficamente 

em quase todo o continente americano, particularmente no sul do México, América 

Central, Argentina, Uruguai, Paraguai e no território brasileiro (DEUTSCH; PUGLIA, 

1990). Destes, duas espécies habitam com mais frequência o Nordeste do Brasil: 

Dasyprocta leporina e Dasyprocta prymnolopha (IUCN, 2012; WOODS; 

KILPATRCK, 2005). 

Esses animais desempenham um papel importante na natureza, pois cavam tocas 

que além de servirem de morada, contribuem para a aerificação do solo. São 

importantes para a dispersão de sementes e frutas, pois colaboram na disseminação de 

várias espécies vegetais, e representam uma fonte alternativa de proteína animal para 

populações rurais. (HOSKEN; SILVEIRA, 2001; GALETTI et al., 2010). Possuem um 

instinto natural para correr quando alarmado ou quando confrontado por predadores, 

lutando violentamente para escapar quando ameaçado ou impedido (FAO, 1995).  

Devido ameaça de extinção causada pelo desequilíbrio ambiental e o interesse 

pela utilização desses animais como modelos experimentais, a criação desta espécie em 

cativeiros legalizados vem ganhando destaque e contribuindo para sua preservação 

(RODRIGUES et al., 2003). Em cutias a aplicação de biotécnicas é limitada, no entanto 

dentre os métodos utilizados para obtenção de espermatozoides destaca-se a 

eletroejaculação (EEJ) (MOLLINEAU et al., 2008; MARTINEZ et al., 2013). 

Esse método consiste na estimulação elétrica controlada do reflexo ejaculatório 

aplicado no reto do animal, estando este anestesiado ou não, através da intromissão de 

uma sonda transretal lubrificada e acoplada a um estimulador elétrico (SILVA et al., 

2004). No entanto, existem preocupações com relação ao bem estar animal, 

principalmente quando a anestesia não é utilizada (FALK et al., 2001).  

Em seres humanos a EEJ sem anestesia é conhecida por ser dolorosa e por trazer 

complicações como náuseas e vômitos, pressão arterial elevada e dores de cabeça (VER 

VOORT et al., 1988). Também foi considerado doloroso em estudo realizado para 

coleta de sêmen em touros (PALMER, 2005). Por ser considerada como um grande 

estresse para o animal, a EJJ pode levar a importantes consequências, como taquicardia, 

http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0378432016307552?via%3Dihub#bib0045
http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0378432016307552?via%3Dihub#bib0045
http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0378432016307552?via%3Dihub#bib0095
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taquipneia e hipertensão, as quais podem levar o animal a complicações mais grave 

(MOSURE et al., 1998). 

Devido a preocupações com o bem estar animal durante a EEJ, é necessário a 

determinação de um protocolo anestésico seguro e eficaz que garanta o alivio da dor e 

sofrimento animal (MELTZER et al., 1988) e que viabilize a realização da EEJ 

mantendo a qualidade seminal (SILVA et al., 2004). A seleção do anestésico adequado 

é enfatizada pelo fato de que vários agentes anestésicos podem interferir nos 

mecanismos que controlam as funções erétil, ejaculatória (MELTZER et al., 1988) e 

afetar também na concentração espermática final (KIGUTI; PUPO, 2012). 

Estudos com diferentes associações anestésicas vêm sendo realizado em espécies 

mamíferas, destacando-se a associação da xilazina com a cetamina, que foi descrita com 

sucesso para a EEJ em leopardos indianos Panthera pardus (JAYAPRAKASH et al., 

2001), lhamas Lama glama (GIULIANO et al., 2008), veados vermelhos ibericos 

Cervus elaphus hispanicus (MARTINEZ et al., 2008), quatis Nasua nasua (BARROS et 

al., 2009) e cutias Dasyprocta leporina (MOLLINEAU et al., 2010; CASTELO et al., 

2015). Destaca-se também a técnica de anestesia epidural, que vem sendo utilizada com 

sucesso em várias espécies, sendo descrita como uma alternativa nos procedimentos de 

EEJ em cutias (MARTINEZ et al., 2013).  

Apesar de existir protocolos anestésicos para EEJ em cutias, ainda é notório o 

estresse sobre os padrões de comportamento dos animais. Por essa razão é necessário 

aprimorar os protocolos anestésicos objetivando minimizar os efeitos estressores 

garantindo o bem-estar animal.  

A dexmedetomidina é um agonista de receptor α2-adrenérgico altamente 

seletivo, específico e potente, e possuí propriedades sedativas, ansiolíticas, analgésicas, 

anti-hipertensivas e simpaticolíticas (GERLACH; DASTA, 2007; BILGI et al., 2016). 

Tem sido investigada como um adjuvante analgésico para anestesia e terapia da dor, 

podendo ser utilizada para coleta de espermatozoides por EEJ, visando promover 

analgesia ao mesmo tempo em que viabiliza a obtenção de espermatozoides. 

Desta forma, o objetivo desse trabalho foi avaliar protocolos anestésicos para a 

realização de EEJ de cutias (Dasyprocta leporina), visando indicar qual melhor se 

adequa para obtenção de sêmen de qualidade bem como que seja capaz de conferir 

condições de analgesia aos animais durante o procedimento. 
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2 REVISÃO DE LITERATURA 

2.1 Características gerais da cutia 

A cutia pertence à classe Mammalia, ordem Rodentia, subordem 

Hystricomorpha, infraordem Hystricognathi, família Dasyproctidae, gênero Dasyprocta 

spp. Esse gênero possui 12 espécies válidas, porém existem muitos questionamentos a 

respeito dessa classificação, pois algumas espécies foram denominadas apenas com base 

na distribuição geográfica. No Brasil, cinco espécies são encontradas: D. azarae, D. 

fuliginosa, D. prymnolopha, D. punctata e D. leporina (WOODS; KILPATRICK, 

2005). Destes, duas espécies habitam com mais frequência o Nordeste brasileiro: 

Dasyprocta leporina e Dasyprocta prymnolopha (IUCN, 2012; WOODS; 

KILPATRCK, 2005). 

É um roedor silvestre, de pequeno porte, membros longos e finos, o dorso 

posterior longo e fortemente curvado, a cauda pequena e desprovida de pelos variando 

de 1,5 a 3,5 cm e os membros torácicos contendo quatro dígitos e os pélvicos três (REIS 

et al., 2006). Sua altura é em média 23 cm e seu peso varia entre 2,0 e 3,0 kg. Possuem 

tamanho médio de 50 cm de comprimento, a pelagem do dorso caudal é formada por 

longos pêlos, ásperos, duros e de coloração variável, predominando as cores marrons, 

claro ou escuro, amarelada ou dourada, cambiante nas diferentes espécies e respectivos 

habitats. A cabeça é alongada com orelhas arredondadas e pequenas (IACK-XIMENES, 

1999).  

Alimentam-se de frutas, sementes, raízes, folhas e contribuem na disseminação 

de varias espécies vegetais (REIS et al., 2006). Além disso, possuem o habito de cavar 

tocas, que servem de morada e passam a contribuir para a aerificação do solo. Do 

mesmo modo, seus dejetos depositados nessas tocas são fonte de nutrientes e sais 

minerais (HOSKEN; SILVEIRA, 2001; GALETTI et al., 2010 ).  

Com relação às características reprodutivas, nos machos é sabido que o período 

que ocorre do nascimento aos cinco meses corresponde ao período pré-pubere, dos seis 

aos oito meses de idade, denomina-se fase de transição (pré-puberdade a puberdade) e 

dos doze aos quatorze meses de idade, verifica-se a fase de pós-puberdade, em que se 

observa um crescimento rápido dos testículos (ASSIS NETO et al., 2003). 

No que diz respeito à ereção, foram descritas quatro etapas nesse processo 

fisiológico. O primeiro estagio envolve a protrusão do pênis do orifício prepucial. Já o 

http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0378432016307552?via%3Dihub#bib0095
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segundo e caracterizado pela abertura das cartilagens laterais do pênis. Durante o 

terceiro estagio, ocorre a florescência da cabeça da glande (flor peniana) e eversão do 

saco intromitente e a protrusão dos espículos queratinosos, porem a ejaculação ocorre 

somente durante o quarto estagio (MOLLINEAU et al., 2012) 

2.2 Métodos de obtenção de espermatozoides de cutias 

Vários métodos são relatados na literatura para a coleta de espermatozóides em 

animais, como o uso de uma vagina artificial (JALKANEN, 1993), estimulação digital 

do bulbo peniano (FORSBERG et al., 1989) e EEJ (WATSON, 1978; WILDT et al., 

1983). Porém em cutias apenas foram descritos dois métodos de coleta, a lavagem 

retrógrada epididimária (FERRAZ et al., 2011) e EEJ (MOLLINEAU et al., 2008). 

A morte inesperada de animais de alto valor genético ou de interesse zoológico, 

assim como a dificuldade na coleta de sêmen de espécies selvagens, é uma justificativa 

para a realização da lavagem retrógada epididimária, objetivando a recuperação de 

espermatozóides do epidídimo de animais mortos (recuperação post-mortem) que 

representa uma opção interessante para preservar gametas masculinos e para a 

manutenção de bancos de germoplasma (KAABI et al., 2003). 

Devido à dificuldade e aos riscos que envolvem o manejo dos animais silvestres, 

a EEJ aparece como o método de escolha para a coleta seminal (SILVA et al., 2004). É 

uma técnica utilizada para a coleta de sêmen em animais para estudos de conservação 

(MORATO; BARNABÉ, 1998) e se baseia na estimulação elétrica controlada do 

reflexo ejaculatório, através da intromissão de uma sonda trans-retal, acoplada a um 

aparelho produtor de voltagem específica. Sendo eventualmente necessária a evacuação 

do conteúdo retal. Porém, é considerada uma técnica estressante e tem sido relacionada 

à dor, principalmente quando a anestesia não é utilizada (BATH, 1998), como relatado 

em touros (FALK et al., 2001) e carneiros (STAFFORD et al., 1996; BATH, 1998; 

ORIHUELA et al., 2009). 

Devido à agressividade dos animais silvestres ou pelo fato de não serem 

treinados para tanto, é necessário a determinação de um protocolo anestésico seguro e 

eficaz que garanta o alivio da dor e do sofrimento animal (MELTZER et al., 1988), e 

que viabilize a realização da EEJ mantendo a qualidade seminal bem como a segurança 

do animal e da equipe que o assiste (SILVA et al., 2004). 
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Mollineau et al. (2008) relataram a coleta seminal por eletroejaculação em 

cutias, utilizando a cetamina como anestésico e um protocolo de estimulação elétrica 

iniciado em 6 V com adições de 1 V, até atingir 12 V. Em seguida a sequência foi 

reiniciada e o procedimento foi repetido até o animal ejacular ou até completar 10 

minutos, obtendo desse modo eficiência de 30% de ejaculados contendo 

espermatozóides.  

Estudando o uso de diferentes doses de xilazina isoladamente ou em associação 

com cetamina para colheita de sêmen por eletroejaculação em cutias, Mollineau et al., 

(2010) observaram uma eficiência de colheita com presença de espermatozoides em 

aproximadamente 40% das tentativas.  

Já Martinez et al. (2013) utilizando um protocolo anestésico composto por 

azaperone 4 mg/kg associado a meperidina 4 mg/kg, como medicação pré-anestésica, 

seguido da associação de cetamina 20 mg/kg e xilazina 0,4 mg/kg e, por fim, a 

realização de uma epidural lombossacra com lidocaína 5 mg/kg, obtiveram 100% de 

sucesso na colheita de sêmen de quatro cutias pardas (Dasyprocta azarae) por 

eletroejaculação. Como protocolo de estimulação, foram realizadas quatro séries de 20 

estímulos eletroejaculatórios, com três segundos de duração cada, com 2, 4, 6 e 8 V, 

com dois minutos de intervalo entre séries. Cada estimulação foi aplicada aumentando a 

intensidade lentamente, desde 0 V até a voltagem desejada, perdurando de um a três 

segundos nesta voltagem, seguida por um retorno lento a menor voltagem da série 

anterior, permanecendo por mais um a dois segundos. 

Castelo et al., (2015) utilizando a associação xilazina 5 mg/kg e cetamina 35 

mg/kg em cutias submetidas a EEJ, relataram 40% de sucesso na colheita de sêmen. A 

EEJ foi realizada com o auxilio de um aparelho que emitia ondas senoidais acoplado a 

uma sonda contendo eletrodos em anéis, conectado a uma fonte de 12 V. Foi realizado 

um protocolo de estimulação serial que consistiu na realização de 3 ciclos de 

estimulação com intervalos de 5 minutos entre cada ciclo. Sendo o primeiro ciclo 

constituído por 10 estímulos de 2, 3 e 4 V sucessivamente; no segundo, 10 estímulos de 

5, 6 e 7 V sequencialmente e no terceiro, mais 10 estímulos de 8, 9 e 10 V. 

2.3 Bem-estar animal na eletroejaculação  

 A eletroejaculação tem levantado preocupações e implicações na área de bem-

estar animal, haja vista que são notórios seus efeitos sobre os padrões de 
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comportamento dos animais, principalmente quando não é utilizada anestesia. Em 

mamíferos é considerada uma técnica estressora (WHITLOCK et al., 2012) por causar 

desconforto, gerar inquietação e aumentar a frequência de vocalização (MARQUES 

FILHO et al., 2008).  

O termo estresse é uma expressão genérica que se refere a ajustes fisiológicos, 

tais como alterações no ritmo cardíaco e respiratório, temperatura corporal e pressão 

sanguínea, que ocorre durante a exposição do animal a condições adversas (BATISTA 

DE DEUS, 1999). Mesmo com cuidado na hora da captura e contenção, o estresse é 

uma situação inevitável no caso de animais silvestres e pode resultar no óbito do animal 

pelo desencadeamento da síndrome do estresse (JONES et al., 2000; BATISTA et al., 

2008). 

Em algumas situações, a utilização de um protocolo anestésico é fundamental 

para o manejo, principalmente de indivíduos potencialmente agressivos, suprimindo sua 

irritabilidade e outras reações ocasionadas por estresse. A anestesia evita, ainda, que 

algumas práticas causem dor, desconforto ou sofrimento ao animal (LUNA, 2008). 

Define-se dor como "uma sensação de desconforto, angústia ou agonia, 

resultante da estimulação de terminações nervosas sensíveis a esses estímulos". No 

entanto a dor, especialmente nos animais, é muito difícil de entender e evidenciar a 

partir dessa definição (DORLAND´S, 2000). 

Em seres humanos foi relatado que a EEJ sem anestesia é dolorosa (OLH, 1993) 

e que pode ocasionar complicações como náuseas e vômitos, pressão arterial elevada e 

dores de cabeça (VER VOORT et al., 1988). Estudos realizados em ovinos (LIMA et 

al., 2010) e tatus Euphractus sexcinctus (OLIVEIRA et al., 2016), nos quais foi 

utilizada apenas a contenção física, o estresse foi relatado como consequência da EEJ. 

Respostas do sistema nervoso autônomo (SNA), como taquicardia, taquipnéia, aumento 

da pressão arterial, arritmias, salivação, midríase, sudorese e liberação de catecolaminas 

são indicativos de dor e estresse, principalmente quando estão associados às alterações 

do comportamento (MALM et al., 2005). 

Na literatura, são escassos os trabalhos de reprodução que avaliam o bem-estar 

animal. Apesar de existir trabalhos com protocolos anestésicos para EEJ em cutias, em 

nenhum deles houve correlação com o bem-estar animal. 
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Damian e Ungerfeld (2011) sugerem a utilização de práticas que minimizem a 

resposta ao estresse durante a EEJ, além do desenvolvimento de parâmetros que 

determinem os efeitos dolorosos dessa técnica (MOSURE et al., 1998; PALMER 2005). 

Alterações nos parâmetros fisiológicos como FC e frequência respiratória (f) têm sido 

utilizadas para avaliar a dor associada a EEJ. Além de parâmetros hematológicos, 

bioquímicos, hormonais e comportamentais (FALK et al., 2001; DAMIAN; 

UNGERFELD, 2011). 

Os sinais vitais são importantes para direcionar a sensibilidade álgica, pois na 

ocorrência de dor, repercutem-se modificações nos valores da pressão arterial, nas 

frequências respiratória e cardíaca (CHAVES; LEÃO, 2004). Alterações na FC foram 

utilizadas para avaliar a dor associada à EEJ em touros. As elevações na FC associadas 

à EEJ foram assumidas como decorrentes de uma combinação de contração muscular e 

dor (MOSURE et al., 1998). Bath (1998) propôs que, para a medição e avaliação do 

bem-estar e da dor dos animais, é preferível usar uma combinação de parâmetros, como 

químicos, indicadores fisiológicos e comportamentais.  

Para melhorar o procedimento de EEJ, conferindo analgesia, é necessário a 

determinação de um protocolo anestésico seguro e eficaz que garanta o alivio da dor e 

do sofrimento animal (MELTZER et al., 1988), e que viabilize a realização da EEJ 

mantendo a qualidade seminal (SILVA et al., 2004).  

2.4 Características dos fármacos utilizados  

A seleção do anestésico adequado é enfatizada pelo fato de que vários agentes 

anestésicos podem interferir nos mecanismos que controlam as funções erétil, 

ejaculatória (MELTZER et al., 1988) e afetar também a concentração espermática final 

(KIGUTI; PUPO, 2012). 

Na Medicina Veterinária o uso de alfa-2 agonistas teve início com a utilização 

da xilazina a partir dos anos 70. Os fármacos pertencentes a este grupo são: xilazina, 

detomidina, romifidina e clonidina (SELMI et al., 2001). Atualmente, foram 

desenvolvidos os alfa-2 agonistas altamente seletivos como a medetomidina e também 

seus isômeros, dexmedetomidina e levomedetomidina. Esses fármacos são agentes 

sedativos clássicos, que causam depressão dose-dependente pela estimulação de 

receptores alfa-2 adrenérgicos tanto no sistema nervoso central como no periférico, 

promovendo diminuição da liberação de norepinefrina central e perifericamente, 



20 

 

ocorrendo diminuição da atividade simpática no sistema nervoso central, bem como 

redução da concentração de catecolaminas circulantes (KRONBERG et al., 1967; 

SAGNER et al., 1968; SELMI et al., 2001; FANTONI; CORTOPASSI, 2002). 

Os agonistas α-2-adrenergicos, como a xilazina, podem ajudar a estimular a 

contração das glândulas acessórias, epidídimo e ducto deferente, trígono e do esfíncter 

da bexiga urinária durante a ejaculação (ZAMBELLI et al., 2007); entretanto, a 

associação dessa droga com outros anestésicos pode resultar em um mau fechamento do 

esfíncter vesical, provocando, por exemplo, um aumento da ejaculação retrógrada, 

conforme reportado em cães (DOOLEY et al., 1990). 

A dexmedetomidina é um D-isômero com alta especificidade por receptores α2 

(10 vezes mais, quando comparada a xilazina), que somada a levomedetomidina, o L-

isômero, produz a mistura racêmica conhecida por medetomidina (BALDO; NUNES, 

2003), sendo um fármaco α2-adrenérgico derivado imidazólico, de caráter lipofílico, 

com maior afinidade pelos receptores α2-adrenérgicos que o fármaco protótipo do 

grupo, a clonidina (MATO et al, 2002). Trata-se de um fármaco altamente seletivo para 

os receptores α2 (BAGATINI et al, 2002), apresentando relação de α2 para α1 de 

1600:1 (VICKERY et al., 1988), é 7 vezes mais seletivo para os receptores α2 do que a 

clonidina (TAKROURI et al., 2002). 

Por ser um fármaco inovador no que diz respeito à sedação e analgesia, a 

dexmedetomidina caracteriza-se por oferecer um sinergismo com os demais fármacos 

anestésicos comumente utilizados, apresentando uma baixa incidência de efeitos 

colaterais e mínima depressão respiratória (BAGATINI et al, 2002). A 

dexmedetomidina tem sido empregada com sucesso nos gatos domesticos para o 

método de cateterização uretral, principalmente por atuar induzindo a contração do 

músculo liso dentro do canal deferente, forçando a expulsão do sêmen concentrado na 

uretra pélvica (PISU et al., 2017). Tem sido investigada como um adjuvante analgésico 

para anestesia e terapia da dor, podendo ser utilizada para coleta de sêmen por EEJ, 

visando promover analgesia ao mesmo tempo em que viabiliza a obtenção de 

espermatozoides. 

As butirofenonas são fármacos neurolépticos ao lado dos fenotiazínicos, e são 

utilizados preferencialmente para diminuição de estresse em situações de confinamento 

e de translocação de animais selvagens ou domésticos (GRIM; LAMONT, 2007; 
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FLÔRES et al., 2009; MENTABERRE et al., 2010). Como exemplo podem ser citados 

o azaperone e o haloperidol (GRIM; LAMONT, 2007). 

O azaperone é uma butirofenona de curta duração e promove tranquilização e 

relaxamento muscular, sem efeito analgésico (LEMKE, 2013). Seu mecanismo de ação 

é semelhante ao dos fenotiazínicos, promovendo bloqueio de receptores dopaminérgicos 

(D2) no sistema nervoso central e reduzindo, assim, a neurotransmissão de dopamina. 

Também possui ação em outros receptores, como os serotoninérgicos e os receptores 

alfa adrenérgicos (GRIM; LAMONT, 2007). Dessa forma, produz alguns efeitos 

comportamentais interessantes, como a inibição do comportamento de fuga e 

diminuição de atividade locomotora espontânea (LEMKE, 2013).  

A cetamina, um derivado do cloridrato de fenciclidina (phencyclidine 

hydrochloride – PCP), foi introduzida na prática clínica a partir da década de 1960, 

tendo como principal função promover anestesia em humanos e animais. É referida na 

literatura como “anestésico dissociativo”, por promover perda sensorial marcante e 

analgesia, assim como amnésia e paralisia do movimento, sem perda real da consciência 

(KLIDE et al., 1975; LUFT; MENDES, 2005). Na Medicina Veterinária, a cetamina é 

amplamente utilizada tanto em pequenos quanto em grandes animais, estendendo-se 

desde agente de indução em anestesias inalatórias, contenção química de indivíduos, à 

anestesia total em procedimentos de curta duração (VALADÃO, 2002; JOON-KI KIM 

et al., 2004). Os efeitos anestésicos dos agentes dissociativos são produzidos por 

bloqueio dos estímulos sensitivos na região do tálamo, dissociando o córtex cerebral de 

maneira seletiva, interrompendo o fluxo de informações para o córtex sensitivo 

(CHRISMAN, 1985; SCHWNDER et al., 1994). O tálamo junto ao lobo parietal são as 

regiões do encéfalo responsáveis pelo processamento de informações sensitivas da dor, 

propriocepção e toque. 

Estudos com diferentes associações anestésicas vêm sendo realizados em 

espécies mamíferas, destacando-se a associação da xilazina com a cetamina, que foi 

descrita com sucesso para a EEJ em leopardos indianos Panthera pardus 

(JAYAPRAKASH et al., 2001), lhamas Lama glama (GIULIANO et al., 2008), veados 

vermelhos ibericos Cervus elaphus hispanicus (MARTINEZ et al., 2008), quatis Nasua 

nasua (BARROS et al., 2009) e cutias Dasyprocta leporina (MOLLINEAU et al., 2010; 

CASTELO et al., 2015).  
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Os opióides são considerados os mais potentes analgésicos conhecidos 

(PASCOE, 2000). Têm ação analgésica através da interação com receptores específicos 

(PAPICH, 1997; PAPICH, 2000), onde se ligam reversivelmente, e bloqueiam a 

transmissão dos estímulos nocivos até os centros superiores, alterando a percepção da 

dor e reduzindo também a sensibilização central (LASCELLES, 1999; BISTNER et al., 

2002). São utilizados comumente na medicação pré-anestésica e na analgesia trans e 

pós-operatória (ROBERTSON; TAYLOR, 2004). A meperidina é um opióides de curta 

duração (30 minutos até uma hora) sendo mais indicados para procedimentos breves 

(DA COSTA, 2014). Os efeitos adversos que podem ocorrer após a administração dos 

opióides incluem a sedação, excitação, disforia (alucinação), bradicardia, hipotensão, 

liberação de histamina, depressão respiratória (HELLYER, 1997; PAPICH, 2000), 

náusea, vômito, salivação, diminuição na motilidade intestinal e constipação. 

A anestesia epidural é uma técnica de anestesia regional, a qual consiste na 

deposição de anestésico local ao redor da dura-máter, resultando em difusão 

longitudinal do anestésico no interior do espaço epidural e bloqueio das raízes sensitivas 

e motoras dos nervos espinhais (MASSONE, 2003). As substâncias administradas por 

essa via se difundem por meio dos vasos linfáticos durais, localizados nas raízes dorsais 

da medula, ocorrendo difusão do fármaco pelo canal espinhal (THURMON et al., 

1996). Para acessar o espaço epidural deve ser realizado tricotomia e antissepsia 

cirúrgica da região lombossacral (L7-S1) seguido do posicionamento do animal na 

forma de esfinge (decúbito esternal com membros posteriores voltados para frente), 

palpar o espaço epidural e administrar de forma lenta o anestésico local no espaço 

epidural (L7-S1) (KLAUMANN; OTERO, 2013). De acordo com Howell et al. (1990), 

o anestésico local ideal para o uso no espaço epidural deve possuir período de latência 

curto, período de ação longo, bem como promover analgesia e relaxamento muscular 

satisfatório 

O cloridrato de lidocaína (α-dimetil-aminoacetato-2,6-xilidina) é o anestésico 

local mais comumente empregado na Medicina Veterinária. De acordo com Short 

(1987) e Booth; McDonald (1992), a latência varia de 3 a 12 minutos e sua ação dura de 

45 a 120 minutos, com efeito máximo após 20 minutos da aplicação. Sua atividade 

anestésica decorre do bloqueio da condução nervosa, evitando a propagação do 

potencial de ação, ao bloquear os canais de sódio na membrana da célula nervosa, 

estabilizando-a no estado de repouso (LeBLAN; EBERHART, 1990). 
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Protocolos anestésicos incluindo a lidocaína administradas por via epidural 

foram realizados como alternativa para EEJ em espécies domesticas, como bovinos 

(ETSON, et al., 2004) e felinos (PIRES et al., 2010), bem como em espécies silvestres, 

como cutias (MARTINEZ et al., 2013). No último estudo, os autores obtiveram 100% 

de sucesso na colheita de sêmen de quatro cutias pardas (Dasyprocta azarae), utilizando 

como protocolo anestésico a associação de azaperone e meperidina como medicação 

pré-anestésica, seguida da indução anestésica com xilazina e cetamina, e por fim, a  

aplicação lombossacra de lidocaína. No entanto, não relataram valores para o tempo de 

ejaculação, volume ejaculado e concentração espermática, sendo estes valores críticos 

na avaliação das amostras de sêmen (MOLLINEAU; MOLLINEAU, 2017). Pires et al., 

(2010) observaram que essa técnica garante um período anestésico suficiente para a 

colheita de sêmen por EEJ, além de conferir analgesia nas regiões pélvicas e inguinal, 

evitando que hajam alterações nos parâmetros fisiológicos. 
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3 OBJETIVOS 

3.1 Objetivo geral 

Avaliar o efeito de diferentes protocolos anestésicos para coleta de 

espermatozoides por eletroejaculação de cutias (Dasyprocta leporina). 

3.2 Objetivos específicos 

Determinar qual protocolo anestésico propicia maior bem-estar animal com base 

nos parâmetros avaliados; 

Estabelecer qual o protocolo anestésico proporcionou o maior percentual de 

animais que apresentarão ereção e ejaculação; 

Determinar o momento do ciclo de estimulação que ocorreu a ejaculação; 

Estabelecer qual protocolo anestésico proporcionou maior eficiência na coleta de 

espermatozoides em cutias; 

Avaliar o efeito dos protocolos anestésicos sobre os parâmetros seminais de 

cutias coletados por eletroejaculação; 

Mensurar o período de latência de indução e recuperação da anestesia 

propiciados pelos diferentes protocolos utilizados. 
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4 MATERIAL E MÉTODOS 

 O projeto foi aprovado pela Comissão de ética no uso de animais da UFERSA 

com parecer Nº 19/2017, protocolo Nº 23091.010909/2017-34. Cadastrado no Instituto 

Chico Mendes de Conservação da Biodiversidade (ICMBio-IBAMA) (Nº 59073-1). 

4.1 Animais  

Foram utilizados 10 cutias machos, sexualmente maduros, da espécie 

Dasyprocta leporina, com uma media (± DP) de idade e peso corporal de 30 ± 0,5 

meses e 2,7 ± 0,2 kg, clinicamente saudáveis provenientes do Centro de Multiplicação 

de Animais Silvestres da Universidade Rural do Semi-Árido situado na região semiárida 

do Nordeste (Mossoró, RN, Brasil, 5°10, 37°10’W). O CEMAS está registrado no 

IBAMA como criadouro científico sob o número 12.492-0004. O experimento foi 

conduzido entre os meses de maio a novembro de 2017, que compreende a época seca. 

4.2 Preparação dos animais  

Os animais foram isolados das fêmeas seis meses antes da realização do 

experimento em grupos de três animais em baia coberta (4 x 5 m), sendo mantidos sob 

fotoperíodo natural de 12 horas. Foram alimentados com ração comercial para coelho, 

composta de 13% de proteína bruta, 35% de extrato etéreo, 16% de fibra e 13% de 

minerais. Água foi fornecida ad libitum.  

Doze horas antes da realização de cada coleta, os mesmo eram submetidos a 

jejum alimentar, e oito horas antes eram submetidos a jejum hídrico. No dia da coleta, 

os animais foram capturados e contidos fisicamente por meio de um puçá e em seguida 

anestesiados. 

4.3 Protocolos anestésicos 

Realizaram-se 4 grupos experimentais, compostos por 10 animais. A sequência 

de realização dos grupos foi feita de forma randômica, de modo que todos os animais 

passassem pelos quatro tratamentos, servindo assim de controle para si próprios e para 

tanto, as coletas tiveram intervalos de 15 dias. 

O G1, constituído pela associação de cetamina (Cetamin®, Sintec, São Paulo, 

Brasil) na dose de 35 mg.Kg 
-1 

e xilazina (Xilazin®, Sintec, São Paulo, Brasil) 5 mg.Kg 
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-1 
intramuscular(IM), como previamente descrito para cutias (MOLLINEAU et al. 

2010); O G2 constituído por cetamina  20 mg.Kg 
-1

 associada a xilazina 2,5 mg.Kg 
-1 

IM, seguido de epidural lombossacral com cloridrato de lidocaína (Xylestetesin®, 

Cristália, São Paulo, Brasil) 5 mg.Kg 
-1

, protocolo adaptado (MARTINEZ et al., 2013); 

O G3 consistiu de medicação pré-anestésica com azaperone (Stresnil®, Janssen 

Pharmaceutica, São Paulo, Brasil) 4 mg.Kg 
-1 

associado à meperidina (Dolossal®- 

Cristália Produtos Químicos e Farmacêuticos Ltda, Itapira, São Paulo, Brasil) 4 mg.Kg 
-

1 
IM. Transcorridos 10 minutos foram anestesiados com uma associação de cloridrato de 

xilazina 0,4 mg.Kg 
-1 

e cetamina 20 mg.Kg 
-1 

IM e, após 5 minutos, foi realizada uma 

aplicação lombossacral de lidocaína 5 mg.Kg 
-1

, como proposto por Oliveira et al. 

(2006); O G4 consistiu em cetamina 35 mg.Kg 
-1 

associada a dexmedetomidina 

(Dexdomitor®, Pfizer, Paris, França) 25 µg.Kg 
-1 

IM (BELLINI et al., 2014).  

Após contenção física, com o animal em repouso (momento basal) avaliou-se as 

funções vitais de: frequência cardíaca (FC), frequência respiratória (f); pressão arterial 

não invasiva, fornecendo valores de pressão arterial sistólica (PAS), pressão arterial 

média (PAM) e pressão arterial diastólica ( PAD) e temperatura retal (TR). Em seguida 

realizou-se a administração da indução anestésica. Após a indução os animais foram 

colocados em decúbito dorsal e foi cateterizada a veia cefálica (cateter Gauge nº 24), e 

instituída a fluidoterapia na velocidade de 5mL/Kg/h com NaCl 0,9% até o término da 

EEJ. Quando observados sinais de superficialização anestésica, doses adicionais de 

cetamina foram administradas em bollus por via intravenosa (¼ da dose de indução) 

para manutenção da anestesia (CASTELO et al., 2015).  

4.4 Avaliação da anestesia 

4.4.1 Delineamento experimental 

Foram analisadas as funções vitais com o animal em repouso antes da 

administração do protocolo anestésico, correspondendo ao momento basal. Seguindo-se 

as avaliações com 3, 15, 30 e 45 minutos após a indução.  

4.4.2 Funções vitais 

 4.4.2.1 Frequência Cardíaca (FC) e Frequência Respiratória (f) 



27 

 

As frequências cardíaca e respiratória, na unidade de tempo por minuto, foram 

realizadas com o auxílio de um estetoscópio e consideradas como contagens durante 

minuto (LEITE et al., 2008).  

 4.4.2.2 Pressão Arterial Sistólica (PAS), Pressão Arterial Média (PAM) e 

Pressão Arterial Diastólica (PAD)  

Foram avaliadas mediante o emprego do PetMAP Graphic (PetMAP® graphic, 

Blood Pressure Measurement Device, RAMSEY MEDICAL INC), com um manguito 

pediátrico n° 2.5 posicionado na região da artéria radio-ulnar (PAIVA, 2012). 

4.4.2.3 Temperatura retal (TR) 

Foi mensurada através de um termômetro digital, inserido no reto do animal, 

sendo seu valor em graus Celsius (°C) (LEITE et al., 2008). 

4.4.3 Período de latência da indução anestésica 

 Foram avaliados os períodos de latência da indução, que foi o tempo entre a 

administração do protocolo anestésico e o momento em que o animal permitiu a 

manipulação (OLIVEIRA et al., 2006). 

4.4.4 Período hábil de analgesia epidural 

Para acessar o espaço epidural realizou-se tricotomia e antissepsia cirúrgica da 

região lombossacral (L7-S1). Posicionou-se o animal na forma de esfinge (decúbito 

esternal com membros posteriores voltados para frente), palpou-se o espaço epidural e 

administrou-se de forma lenta o anestésico local no espaço epidural (L7-S1) 

(KLAUMANN; OTERO, 2013).  O período hábil foi avaliado mensurando-se o tempo 

entre a aplicação da lidocaína e o momento em que o animal respondeu de forma 

voluntária ao pinçamento do espaço interdigital e da falange proximal (OLIVEIRA et 

al., 2006). 

4.4.5 Tempo de recuperação da anestesia 

 Foi avaliado mensurando-se o tempo entre o término da anestesia e o momento 

em que os animais se colocaram em posição quadrupedal (PAIVA, 2012). 
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4.5 Eletroejaculação 

 Após a indução da anestesia os animais foram colocados em decúbito lateral, 

tiveram a ampola retal esvaziada e a região prepucial higienizada. Iniciava-se então a 

seção de eletroejaculação realizada por meio de um eletroejaculador (Autojac®, Neovet, 

Campinas, SP, Brasil) que emite ondas senoidais acoplado a uma sonda e conectado a 

uma fonte de 12 volts. A sonda utilizada apresentava 12 cm de comprimento e 3 cm de 

diâmetro, sendo lubrificada e introduzida 6 cm no reto do animal. Foi realizado um 

protocolo de estimulação serial descrito por Castelo et al., (2015) que consistiu na 

realização de 3 ciclos de estimulação com intervalos de 5 minutos entre cada ciclo. O 

primeiro ciclo consistiu em 10 estímulos de 2, 3 e 4 V sucessivamente; o segundo foram 

10 estímulos de 5, 6 e 7 V sequencialmente e o terceiro, foram mais 10 estímulos de 8, 9 

e 10 V. Os ejaculados foram coletados em tubos falcon de 50 ml e imediatamente 

avaliados.  

4.5.1 Avaliação dos parâmetros espermáticos 

O volume seminal foi mensurado por micropipetas. Motilidade e vigor (força do 

batimento flagelar do espermatozoide em uma escala de 0 a 5) foram avaliados 

imediatamente utilizando microscopia de luz com ampliação de 100 e 400 x. A 

porcentagem de espermatozoide viáveis foi estabelecida analisando um esfregaço 

corado com azul de bromofenol, preparados usando 5 µL de sêmen e analisados sob 

microscopia de luz (1000 ×), contando-se 200 células por lâmina  (DERIVAUX; 

BARNABÉ, 1980). Para avaliação da concentração espermática, uma alíquota de 5 µL 

diluído em formalina tamponada a 10% (1 ml) e então determinado usando a câmara de 

contagem de Neubauer. Já para a análise da morfologia espermática, foi preparado uma 

lâmina corada com rosa de bengala, usando 5 µL de amostra contendo espermatozoides 

e analisada sob microscopia de luz (1000x), contando-se 200 células por lâmina 

(SILVA et al., 2011). A integridade funcional da membrana plasmática dos 

espermatozóides foi avaliada por meio de sua resposta osmótica, utilizando o teste 

hiposmótico (HOST), com água destilada (0 mOsm/L) como solução hiposmótica 

(SANTOS et al., 2013). Uma alíquota (0,01 mL) de sêmen foi diluída em solução de 

hiposmótico 0,09 mL e mantida em um banho- maria a 38 ºC. Após 45 min, uma 

alíquota da solução hiposmótica contendo os espermatozoides foi colocada sobre a 

http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/rda.12517/full#rda12517-bib-0011
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lâmina de vidro, coberta com uma lamínula e avaliada por microscopia de contraste de 

fase (400 x). Duzentos espermatozoides foram examinados; àqueles com uma cauda 

enrolada foram considerados como tendo uma membrana funcional (SILVA et al., 

2012). 

4.5.2 Avaliação da ereção 

A ereção foi avaliada a partir do início do procedimento de eletroejaculação, 

observando os 4 estágios da ereção. Não foi considerado o primeiro estágio, que 

consiste na protrusão do pênis do orifício prepucial, pois essa etapa foi realizada pelo 

manipulador. Segundo estágio caracterizado pela abertura das cartilagens laterais do 

pênis, terceiro estágio a florescência da cabeça da glande (dilatação arredondada da 

glande) “flor peniana”, e eversão do saco intromitente e a protrusão dos espículos 

queratinosos, seguido pela ejaculação no quarto estágio (MOLLINEAU et al., 2012). 

Foi classificada em completa ou incompleta. A ereção completa foi determinada a partir 

do aparecimento da exacerbação da glande e exteriorização das espículas penianas.  

4.5.3 Avaliação da ejaculação 

A ejaculação foi avaliada a partir do início do protocolo de eletroestimulação, 

sendo registrado o ciclo de estimulação em que ocorreu a ejaculação (MARTINEZ et 

al., 2013).  

4.6 Análise estatística 

Os dados foram expressos em média ± desvio padrão bem como mínimos, 

máximos, frequência simples e porcentagem  avaliados pelos programas estatísticos 

SAS (SAS Institute, Inc., Cary, North Carolina, USA) versão 9.0 e SigmaPlot for 

Windows (SigmaPlot; Systat Software Inc) versão 12.0. Todos os dados foram 

primariamente avaliados quanto a normalidade pelo teste de Shapiro-Wilk e 

homogeneidade da variância por Bartlett. O perfil do sêmen foi analisado, quando 

paramétricos,  por ANOVA (One Way ANOVA RM) para medidas repetidas seguidas 

por Tukey. Já os parâmetros fisiológicos  utilizou-se, ANOVA (Two Way ANOVA 

RM) para medidas repetidas, seguida do teste de Tukey. Variáveis percentuais  sofreram 

transformação arcoseno. Entretanto, para apresentação nas tabelas, foram utilizados os 
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resultados não transformados. Variáveis não normais foram avaliadas por Friedman. 

Valores de p < 0,05 foram considerados significativos. 
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5 RESULTADOS 

5.1 Avaliação das funções vitais 

A FC manteve-se semelhante estatisticamente entre os grupos no momento basal 

e 45 minutos.  Analisando os momentos dentro do mesmo grupo, observou-se em todos 

redução significativa da FC 15 minutos após a indução anestésica quando comparado 

aos valores basais, sendo essa redução mais acentuada no grupo G4 (Tabela 1). 

Avaliando os momentos dentro do mesmo grupo, após a indução anestésica 

observou-se redução significativa da f apenas no grupo G2 e G4, quando comparado ao 

momento basal, permanecendo até o momento 45 minutos. No grupo G1 os valores de f 

durante a anestesia mantiveram-se próximos aos valores basais, enquanto no G3 

observou-se redução significativa a partir do momento 30 minutos (Tabela 1). 

Em relação ao parâmetro pressão arterial sistólica (PAS), observou-se uma 

redução significativa no momento 3 minutos no grupo G4, permanecendo constante até 

o momento 45 minutos. No momento 30 minutos os grupos G2 e G4 apresentaram PAS 

semelhantes, diferindo estatisticamente dos grupos G1 e G3. Já no momento 45 minutos 

os grupos G2, G3 e G4 foram semelhantes entre si e diferentes de G1(Tabela 1). 

Com relação à pressão arterial média (PAM), no grupo G3 esse parâmetro 

mostrou-se constante durante os momentos avaliados. Observou-se uma redução 

significativa no momento 3 minutos após a indução nos grupo G2 e G4, permanecendo 

até o momento 45 minutos. No grupo G1, essa redução significativa só foi observada no 

momento 15 minutos, retornando aos valores basais nos momentos seguintes (Tabela 1). 

Na pressão arterial diastólica (PAD), observou-se redução significativa no 

momento 3 minutos no grupo G4, diferindo dos demais grupos. No momento 30 

minutos os grupos G2 e G4 foram semelhantes, apresentando menor PAD, e diferiram 

estatisticamente de G1 e G3. Já no momento 45 minutos observou-se que os grupos G2 

e G4 são semelhantes entre si e diferentes de G1 (Tabela 1).  

A temperatura retal foi igual para os grupos G1, G2 e G3, enquanto no grupo G4 

houve redução apenas no momento 30 minutos após a indução anestésica (Tabela 1). 

Tabela 1 – Valores das funções vitais (média ± DP) nos diferentes momentos da 

avaliação (Basal, 3, 15, 30 e 45 minutos) em cutias (Dasyprocta leporina) submetidas à 

eletroejaculação, de acordo com o protocolo anestésico: xilazina/cetamina (G1), 

xilazina/cetamina/epidural (G2), meperidina/azaperone/xilazina/cetamina/epidural (G3) 

e dexmedetomidina/cetamina (G4). 
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Varáveis Tempos 
Grupos 

G1 G2 G3 G4 

FC 

Basal 168,8 ± 13,69Aa 179,2 ± 18,06Aa 160,8 ± 16,19Aa 166,4 ± 16,88Aa 

03 min 160,0 ± 16,32Aa 150,22 ± 13,34Ba 
150,20 ± 

14,49Aba 
126,66 ± 18,85Bb 

15 min 139,3 ± 15,64Ba 152,5 ± 19,03Ba 135,8 ± 20,18Ba 114,0 ± 9,66Bb 

30 min 136,0 ± 12,64Bab 136,50 ± 11,38Bab 138,0 ± 12,22Ba 122,66 ± 13,59Bb 

45 min 137,7 ± 14,74Ba 138,8 ± 25,23Ba 136,8 ± 18,64Ba 120,4 ± 12,13Ba 

      

F 

Basal 90,66 ± 18,0Aab 98,2 ± 15,78Aa 86,6± 16,75Aab 74,8 ± 16,00Ab 

03 min 79,42 ± 16,48Aa 61,5 ± 14,71Cb 76,0 ± 13,19ABab 44,0 ± 9,42Bc 

15 min 83,55 ±17,73Aa 74,3 ± 10,43BCa 69,0 ± 16,41ABab 54,0 ± 16,24Bb 

30 min 86,0 ± 16,46Aa 79,55 ± 12,42Bab 64,88 ± 15,29Bb 46,22 ± 11,60Bc 

45 min 88,88 ± 16,62Aa 80,5 ± 7,87Ba 63,6 ± 15,82Bb 53,6 ± 11,95Bb 

      

PAS 

Basal 181,0 ± 46,11Aa 167,5 ± 33,84Aa 151,5 ± 29,81Aa 163,0 ± 27,90Aa 

03 min 
144,44 ± 

14,80ABa 
135,0 ± 20,94ABa 129,37 ± 11,65Aa 100,55 ± 18,44Bb 

15 min 118,5 ± 33,00Ba 122,0 ± 30,74Ba 140,0 ± 25,49Aa 114,0 ± 32,12Ba 

30 min 
149,37 ± 

23,02ABa 
110,0 ± 22,60Bb 133,57 ± 13,68Aa 100,55 ± 7,97Bb 

45 min 165,62 ± 16,40Aa 133,6 ± 28,92ABb 135,5 ± 23,26Ab 109,5 ± 25,97Bb 

      

PAM 

Basal 129,0 ± 39,35Aa 120,5 ± 27,73Aa 112,0 ± 19,46Aa 113,5 ± 15,28Aa 

03 min 99,44 ± 15,71ABa 80,71 ± 10,11Bb 110,0 ± 11,05Aa 70,50 ± 10,39Bb 

15 min 82,5 ± 22,88Bab 81,5 ± 13,34Bab 99,0 ± 14,10Aa 76,0 ± 17,60Bb 

30 min 120,62 ± 15,71Aa 77,75 ± 18,38Bc 102,50 ± 12,47Ab 72,77 ± 7,85Bc 

45 min 124,44 ± 15,71Aa 90,0 ± 21,60Bbc 104,44 ± 15,09Ab 74,0 ± 8,09Bc 

      

PAD 

Basal 84,0 ± 15,42ABCa 92,5 ± 23,48Aa 90,0 ± 17,32Aa 85,5 ± 15,53Aa 

03 min 70,55 ± 15,71BCa 71,25 ± 13,89ABa 75,71 ± 11,40Aa 50,0 ± 12,01Bb 

15 min 69,5 ± 21,40Ca 66,5 ± 21,35Ba 75,5 ± 18,17Aa 58,0 ± 15,84Ba 

30 min 94,44 ± 19,43ABa 60,62 ± 17,54Bb 84,37 ± 13,21Aa 65,62 ± 9,55Bb 

45 min 102,0 ± 20,57Aa 71,66 ± 16,66ABb 84,6 ± 16,37Aab 65,0 ± 11,30Bb 

      

TR 

Basal 39,63 ± 0,65 Aa 39,5 ± 0,39Aa 39,33 ± 0,58Aa 39,40 ± 0,31Aa 

03 min 39,85 ± 0,38Aa 39,77± 0,43Aa 39,40 ± 0,44Aa 39,43 ± 0,23Aa 

15 min 39,48 ± 0,38 Aa 39,53 ± 0,58Aa 39,59 ± 0,50Aa 38,95 ± 0,29ABb 

30 min 39,49 ± 0,29Aa 39,40 ± 0,56Aab 39,71 ± 0,42Aa 38,84 ± 0,57Bb 

45 min 39,4 ± 0,28 Aab 39,5 ± 0,59Aab 39,71 ± 0,42Aa 39,12 ± 0,44ABb 

a,b Médias seguidas de letras minúsculas diferentes significa diferença estatística entre grupos para cada 

momento (p<0,05). 

 A,B Médias seguidas de letras maiúsculas diferentes significa diferença estatística entre momentos 

dentro do mesmo grupo (p<0,05. FC = frequência cardíaca, f = frequência respiratória, TR = temperatura 

retal, PAS = pressão arterial sistólica, PAM = pressão arterial média, PAD = pressão arterial diastólica.  
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5.2 Período de latência do protocolo anestésico e período hábil de analgesia 

epidural 

Com relação ao período de latência da indução anestésica (Tabela 2), 

observamos que os grupos G3 e G4 foram semelhantes entre si e diferentes 

estatisticamente do grupo G2 e G1, apresentando este último a maior média de latência, 

levando 7,37±3,28 minutos para se colocar em decúbito lateral e permitir a 

manipulação. Na Tabela 2 estão expostos os valores médios, máximos e mínimos de 

analgesia epidural, não sendo observado diferença estatística entre o G2 e G3. 

Tabela 2 – Valores de média ± DP para o tempo de latência de indução anestésica 

(minutos) de cutias (Dasyprocta leporina) submetidas à EEJ, conforme o protocolo 

anestésico: xilazina/cetamina (G1), xilazina/cetamina/epidural (G2), 

meperidina/azaperone/xilazina/cetamina/epidural (G3) e dexmedetomidina/cetamina 

(G4) e tempo hábil de analgesia (minutos) da técnica de anestesia epidural, com 

lidocaína. 

Variáveis Grupos Média 
Desvio 

padrão 
Mínimo Máximo 

 

Indução 

anestésica 

G1 7,37A 3,28 3,51 13,14 

G2 6,99A 2,79 3,30 11,22 

G3 3,54B 2,86 1,46 10,31 

G4 3,16B 2,04 2,00 8,30 

 

Analgesia 

epidural 

 

G2 81,10A 22,01 40,00 108,00 

G3 98,20A 23,38 77,00 154,00 

     

A,B Médias seguidas de letras diferentes na coluna significa diferença estatística (p<0,05). 

5.3 Recuperação da anestesia 

No que concerne à recuperação anestésica, todos os animais se recuperaram em 

média 2 horas após a indução anestésica, de forma satisfatória, sem apresentar sinais de 

excitação e não foram observadas complicações decorrentes do protocolo anestésico. Na 

Tabela 3 estão expostos os valores referentes ao tempo de recuperação anestésica. Pode-

se afirmar que não houve diferença significativa entre os grupos. 

Tabela 3 – Valores referentes à recuperação anestésica (horas) de cutias (Dasyprocta 

leporina) submetidas à EEJ, conforme o protocolo anestésico: xilazina/cetamina (G1), 

xilazina/cetamina/epidural (G2), meperidina/azaperone/xilazina/cetamina/epidural (G3) 

e dexmedetomidina/cetamina (G4).  
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Grupos Média Desvio padrão Mínimo Máximo 

G1 2,68ª 0,68 2,20 4,28 

G2 2,27ª 0,70 1,23 3,07 

G3 2,41ª 0,48 1,45 3,17 

G4 2,23ª 0,45 1,20 3,00 
a,b Médias seguidas de letras diferentes na coluna significa diferença estatística entre os grupos (p<0,05).  

5.4 Eletroejaculação 

Um total de 40 eletroejaculações foram realizadas, sendo 10 tentativas por 

grupo. Em todos os grupos foi possível obter ejaculados, não sendo observado diferença 

significativa entre os grupos quanto à capacidade em promover ejaculação. No entanto, 

a maioria dos ejaculados (85%) estavam sem espermatozoides. Quanto ao fornecimento 

de ejaculados contendo espermatozoides observamos (3/10) para o G1, seguido do G4 

(2/10) e do G2 (1/10) (Tabela 4).  

 Os ejaculados com espermatozoides dos grupos (G1, G2 e G4) apresentaram um 

aspecto aquoso e uma cor branca. Já o grupo G3 não forneceu ejaculado com 

espermatozoides. 

Tabela 4 – Frequência e porcentagem de cutias (Dasyprocta leporina) que ejacularam 

de acordo com o protocolo anestésico: xilazina/cetamina (G1), 

xilazina/cetamina/epidural (G2), meperidina/azaperone/xilazina/cetamina/epidural (G3) 

e dexmedetomidina/cetamina (G4), quando submetidos à eletroejaculação.  

Grupos 
Ejaculados 

Obtidos 

Presença de 

Espermatozoides 

G1 100% 3/10 (30%)a
 

G2 100% 1/10 (10%)a
 

G3 100% 0/10 

G4 100% 2/10 (20%)a
 

a,b Letras minúsculas diferentes significa diferença estatística na coluna (p < 0,05) 

Quando os grupos foram avaliados quanto à capacidade em promover ereção, 

observou-se que no G3 um maior número de animais apresentaram ereção completa 

(Tabela 5). A ejaculação na maioria das tentativas ocorreu no segundo ciclo do 

protocolo de estimulação utilizando-se estímulos de 5 a 7 volts (Tabela 5). 

Tabela 5 – Frequência e porcentagem de cutias (Dasyprocta leporina) que apresentaram 

ereção conforme o protocolo anestésico e ejaculação conforme o ciclo do protocolo de 

estimulação nos grupos: xilazina/cetamina (G1), xilazina/cetamina/epidural (G2), 

meperidina/azaperone/xilazina/cetamina/epidural (G3) e dexmedetomidina/cetamina 

(G4), quando submetidas à eletroejaculação. 
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Variáveis 
G1  G2  G3  G4 

N %  N %  N %  N % 

Ereção            

     Completa 7 70  6 60  9 90  5 50 

     Incompleta 3 30  4 40  1 10  5 50 

Ejaculação            

     Primeiro ciclo - -  - -  1 10%  2 20% 

     Segundo ciclo 7 70%  10 100%  8 80%  7 70% 

     Terceiro ciclo 3 30%  - -  1 10%  1 10% 

Analisando-se as características seminais como volume, vigor, viabilidade e 

integridade funcional de membrana e morfologia não sofreram influência dos 

tratamentos testados (p > 0,05), apenas a concentração espermática e motilidade 

apresentaram diferença significativa (Tabela 6). O G1 propiciou sêmen com 

concentração espermática e motilidade significativamente maior do que o G4 (p < 0,05). 

Tabela 6 – Valores de média ± DP das variáveis seminais de cutias (Dasyprocta 

leporina) de acordo protocolo anestésico: xilazina/cetamina (G1), 

xilazina/cetamina/epidural (G2), meperidina/azaperone/xilazina/cetamina/epidural (G3) 

e dexmedetomidina/cetamina (G4). 

Variáveis G1 G2 G3 G4 

Ejaculados com 

espermatozoides 
3 1 0 2 

Volume (µL) 
201,66 ± 

173,37b 
115* - 

810,0 ± 

127,27ª 

Motilidade (%) 95,0 ± 0,0a 95,0* - 
65,0 ± 

5,0b 

Vigor 4,66 ± 0,577a 5,0* - 4,0 ± 0,0a 

Viabilidade (%) 77,33 ± 11,02a 82,0* - 
75,50 ± 

0,50ª 

Integ. de 

membrana 
62,67 ± 9,07a 58,0* - 

64,0 ± 

5,0a 

Morfologia (%) 82,67 ± 6,66a 88,0* - 
86,50 ± 

0,50ª 

Concentração 

(x10
6
) 

270,0 ± 200a 700* - 
25,0 ± 

15,0b 
a,b Letras minúsculas diferentes significa diferença estatística na linha (p<0,05); *Valor censurado da 

análise por ser uma única observação.  
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6 DISCUSSÃO 

Para o nosso conhecimento, este é o primeiro estudo que correlaciona 

reprodução com bem-estar animal, utilizando diferentes protocolos anestésicos para 

obtenção de espermatozoides por eletroejaculação em cutias. Sabe-se que a 

eletroejaculação sem anestesia é considerada dolorosa e pode resultar em importantes 

consequências, como taquicardia, taquipneia e hipertensão (PALMER, 2005), as quais 

podem levar o animal a complicações mais graves (MOSURE et al., 1998). 

Dessa forma um protocolo anestésico seguro e eficaz deve ser utilizado para 

garantir o alivio da dor e do sofrimento do animal (MELTZER et al., 1988) ao mesmo 

tempo que viabilize a obtenção do sêmen de qualidade (SILVA et al., 2004). 

6.1 Variáveis avaliadas 

Para melhor compreensão, as variáveis avaliadas foram organizadas em tópicos 

e discutidas separadamente. 

6.1.1 Avaliação das funções vitais 

Nos protocolos anestésicos dos grupos G1, G2 e G3, onde utilizamos a xilazina, 

observamos redução da FC semelhante à encontrada por Tanaka et al. (2016) quando 

utilizaram xilazina em hamster. Maior redução na FC foi observada no grupo da 

dexmedetomidina (G4), sendo semelhante aos resultados relatado por Micieli et al. 

(2017) após administração de dexmedetomidina em cães. É relevante considerar que 

esse resultado pode ser atribuído à utilização de fármacos alfa-2 agonistas, que 

produzem efeitos cardiovasculares como bradicardia, associada à bradiarritimias, com 

significativa redução no débito cardíaco (YAMASHITA et al., 2006). O efeito 

bradicárdico da dexmedetomidina depende da dose e é mediado principalmente pela 

diminuição no sinal simpático e em parte pelo reflexo barorreceptor e atividade vagal 

elevada (PENTTILA et al., 2004). 

Os valores de f para cutias não anestesiadas observadas no presente estudo 

equipararam-se aos citados por Leite et al. (2008) para animais na mesma situação de 

contenção. Sabe-se que a contenção física promove estresse nos animais, no entanto, é 

necessária para realização de procedimentos. O G4 apresentou a menor média para f 

desde o momento basal quando comparado aos demais grupos, no entanto, após a 
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administração do protocolo anestésico o grupo G2 apresentou depressão respiratória 

semelhante ao grupo G4. A depressão respiratória após administração de fármacos alfa-

2 agonistas ocorre secundária à depressão do sistema nervoso central, produzida por 

estimulação dos alfa-2 adrenoceptores, com grau de depressão menor quando 

administrado sozinho do que associado com outros fármacos (LAMMINTAUSTA, 

1991). No G1 os valores de f durante a anestesia mantiveram próximos aos valores 

basais. Entretanto, observamos que os animais do G1 apresentaram sinais de 

superficialização da anestesia, taquipnéia e vocalizações, onde a manutenção anestésica 

com ¼ da dose de indução foi necessária em 60% dos animais desse grupo. Essas 

características podem ser consequência do menor grau de sedação e analgesia fornecida 

pela xilazina (BALDO; NUNES, 2003). 

No grupo G1 observou-se maiores valores de pressão arterial durante a 

realização da eletroejaculação. Os sinais vitais são importantes para direcionar a 

sensibilidade álgica, pois na ocorrência de dor, repercutem-se modificações nos valores 

da pressão arterial, nas frequências respiratória e cardíaca (CHAVES; LEÃO, 2004). 

Apesar de não termos mensurado outros parâmetros indicativos de estresse e dor nesses 

animais, o protocolo xilazina/cetamina parece não ser suficiente para promover a 

analgesia necessária para realização do procedimento de eletroejaculação, tendo em 

vista a necessidade da complementação anestésica neste grupo, presença de 

vocalizações e taquipnéia.  

Houve diminuição da temperatura retal nos animais do grupo G4, onde utilizou-

se a dexmedetomidina, no entanto a temperatura mantendo-se em níveis fisiológicos 

normais. Quando administra-se fármacos alfa-2 agonistas espera-se essa diminuição da 

temperatura por ação inibitória sobre o centro termorregulador do hipotálamo, 

decorrente da redução da liberação de noradrenalina em terminais pré-sinápticos 

(SUPRENANT; NORTH, 1988). Essa redução de temperatura observada no G4, 

corrobora os resultados já descritos por Oliveira et al. (2006) onde ao anestesiarem 

cutias (Dasyprocta azarae) observaram que a temperatura retal diminuiu em média 

1,76±0,53 graus celsius.  

6.1.2 Período de latência do protocolo anestésico e período hábil de analgesia epidural 

A dexmedetomidina possui seletividade entre receptor α2:α1 de 1620:1, quando 

comparada ao fármaco mais antigo do grupo dos alfa 2 agonistas utilizado na medicina 



38 

 

veterinária, xilazina 160:1, apresentando um maior grau de sedação e analgesia 

(VILELA; NASCIMENTO, 2003; BACCHIEGA; SIMAS, 2008). Essa característica 

pode ter contribuído para a observação do menor período de latência no G4. Os animais 

do G1 e G2 apresentaram maior período de latência, corroborando com os resultados de 

Souza et al. (2008) quando utilizaram xilazina na indução da anestesia em catetos 

(Tayassu tajacu), onde os animais apresentaram maior período de latência, com 

características de estresse e presença de salivação. Período de latência menor foi obtido 

no G3, quando comparado aos grupos G1 e G2, corroborando com os resultados obtidos 

por Oliveira et al. (2006) utilizando mesmo protocolo anestésico. Esse resultado pode 

ser atribuído à medicação pré-anestésica realizada nesse grupo. 

Analisando os resultados do presente estudo fica evidente que os mesmos foram 

semelhantes aos relatados por Oliveira et al. (2006) para cutias ao realizar a técnica de 

anestesia epidural com lidocaína, onde mostraram período hábil de 80,86±16,1 minutos. 

Encontra-se dentro da faixa de variação de uma a duas horas descrita para os cães 

(KLAUMANN; OTERO et al., 2013), mas foi superior ao período de 30 minutos 

descrito em ratos (MASSONE, 2003). 

6.1.3 Tempo de recuperação da anestesia 

Os grupos foram semelhantes quanto ao tempo de recuperação da anestesia. 

Durante a avaliação da recuperação anestésica, observamos que os animais 

apresentaram poucas tentativas de levantar-se e colocar-se em posição quadrupedal, e 

que esse momento foi livre de agitação, demonstrando recuperação do tipo gradativa.  

Há poucas informações sobre alterações fisiológicas em cutias anestesiadas, bem 

como, informações sobre período latência, período hábil e recuperação da anestesia. 

Desta forma o trabalho traz contribuições de informações sobre o tema. 

6.1.4 Eletroejaculação 

Todos os protocolos anestésicos estudados foram eficientes em promover 

ejaculação, no entanto a maioria dos ejaculados não apresentou espermatozoides. 

Conforme relatado por Mollineau et al. (2010a), uma grande quantidade de ejaculados 

que não contêm espermatozoides é verificada após eletroejaculação em cutias. Segundo 

http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/rda.12517/full#rda12517-bib-0023
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Castelo et al. (2015), isso pode ocorrer devido a uma grande estimulação das glândulas 

acessórias, associado a falha na estimulação dos nervos responsáveis pela emissão.  

Na maioria dos animais a ejaculação ocorreu no segundo ciclo da 

eletroejaculação, quando foram utilizados estímulos de 5 a 7 volts, corroborando com os 

resultados de Martinez et al. (2013) onde a ejaculação ocorreu com o uso de estímulos 

de 6 volts. 

Na literatura é relatado uma grande variação na eficiência da coleta de sêmen, de 

acordo com espécie e o protocolo anestésico utilizado. Enquanto a associação de 

xilazina e cetamina forneceu 40% de eficiência em cutias (Dasyprocta Leporina) 

(MOLLINEAU et al., 2010a; CASTELO et al., 2015), uma eficiência de 100% foi 

alcançada em lhamas (Lama glama) (GIULIANO et al., 2008) e quatis (Nasua nasua) 

(BARROS et al., 2009) para a coleta de sêmen por eletroejaculação. Por outro lado 

Martinez et al. (2013) obtiveram 100% de sucesso na colheita de sêmen de quatro cutias 

pardas (Dasyprocta azarae), utilizando como protocolo anestésico a associação de 

azaperone e meperidina como medicação pré-anestésica, seguida da indução anestésica 

com xilazina e cetamina, e por fim, a  aplicação lombossacra de lidocaína. No entanto, 

não relataram valores para o tempo de ejaculação, volume ejaculado e concentração 

espermática, sendo estas informações importantes na avaliação das amostras de sêmen 

(MOLLINEAU; MOLLINEAU, 2017).  

Ao reproduzirmos este mesmo protocolo anestésico no grupo G3 não 

conseguimos coletar espermatozoides em nenhum animal. Dois fatores podem ter 

contribuído para diferença dos resultados obtidos: a espécie (Dasyprocta azarae) e o 

protocolo de estimulação. No estudo realizado por Martinez at al. ( 2013) o protocolo de 

estimulação adotado possuía quatro séries de 20 estímulos eletroejaculatórios, com três 

segundos de duração cada, com 2, 4, 6 e 8 V, e dois minutos de intervalo entre cada 

serie. No presente estudo optou-se pelo protocolo de estimulação utilizado por Castelo 

et al. (2015), realizando um protocolo serial com três ciclos de estimulação e intervalo 

de 5 minutos entre ciclos sucessivos, constituído por 10 estímulos de 2, 3 e 4 V; 10 

estímulos de 5, 6 e 7 V e  10 estímulos de 8, 9 e 10 V. Os autores afirmam que a 

utilização de dispositivo que apresenta sonda com eletrodos em anel, associado a um 

protocolo de estimulação serial é mais eficaz na estimulação da ejaculação em cutias 

(Dasyprocta leporina). 

http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/rda.12517/full#rda12517-bib-0018
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A eficiência na coleta de espermatozoides em cutias variou de acordo com os 

protocolos anestésicos utilizados. No G1 (30% de eficiência) observamos um resultado 

semelhante ao estudo de Castelo et al. (2015) obtendo 40% de eficiência, utilizando a 

mesma espécie, protocolo anestésico e protocolo de estimulação. Essa pequena variação 

na eficiência da coleta de espermatozoides entre os estudos realizados, pode ser 

atribuída a uma variação entre machos da mesma espécie, devendo ser considerada a 

variação individual (CASTELO et al., 2015).  

No grupo que utilizamos o mais novo alfa-2 agonista encontrado no mercado, a 

dexmedetomidina, observamos uma eficiência na coleta espermatozoidesde 20%. 

Dooley et al. (1990) obtiveram fluxo retrógrado de espermatozoides na bexiga urinária 

de cães, por eletroejaculação, após a administração da xilazina, que como a 

dexmedetomidina, é um alfa-2 agonista. Apesar de não podermos afirmar que ocorreu 

ejaculação retrógrada, essa hipótese não pode ser descartada. Recentemente Pisu et al. 

(2017) recomendaram o uso da dexmedetomidina, para a coleta de sêmen em gatos 

domésticos através de cateterismo uretral, por ser um fármaco que induz contração do 

músculo liso dentro do canal deferente, forçando emissão do sêmen concentrado na 

pélvica uretra. No entanto, necessitamos de mais estudos com este fármaco em cutias.  

No grupo G2, onde associamos o protocolo anestésico xilazina/cetamina à 

técnica de anestesia epidural, apenas um animal apresentou ejaculado com 

espermatozoides. Portanto, a hipótese que a epidural com lidocaína poderia influenciar 

positivamente nos resultados na obtenção de espermatozoides por eletroejaculação em 

cutias (MARTINEZ et al., 2013) não pôde ser confirmada.  

Os valores de concentração espermática no G1 (270 ± 200 x 10
6
 

espermatozoides/mL) foram superiores aos apresentados por Castelo et al. (2015) (75 ± 

117,1 x 10
6
 espermatozoides/mL) após anestesia de cutias com o mesmo protocolo 

anestésico e de estimulação. A diferença na concentração espermática entre os estudos 

pode estar relacionada a uma variação individual de machos dentro de uma mesma 

espécie. Quando comparamos as concentrações espermáticas dos grupos que utilizaram 

alfa 2 agonistas diferentes, xilazina e dexmedetomidina, observamos uma redução na 

concentração espermática no grupo dexmedetomidina. Contrapondo-se as observações 

de Zambelli et al. (2007) quando utilizou a medetomidina (derivado imidazólizo 

formado por uma mistura racêmica entre um D-isômero, dexmedetomidina e um L-

isômero, a levomedetomidina) que possui afinidade intermediaria pelos receptores alfa-
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2, e relataram um aumento na concentração espermática no sêmen de gatos domésticos 

anestesiados com cetamina. Entretanto sabe-se que diferentes fatores podem permitir a 

passagem de espermatozoides para o interior da bexiga (HOWARD, 1999), podendo 

neste grupo ter ocorrido ejaculação retrógrada.  

Quando comparamos a motilidade espermática entre os grupos G1 e G4, 

observamos uma redução da motilidade no grupo da dexmedetomidina. No entanto, 

mesmo com a redução, a média de motilidade do G4 mostrou-se superior a apresentada 

por Mollineau et al. (2008) (50,27±4,4) e Castelo et al. (2015) (63,8 ± 43) para cutias.  

O grupo G3 teve o maior número de animais que apresentaram ereção. Este fato 

pode ser explicado pela utilização do azaperone. O principal mecanismo de ereção do 

pênis é através de bloqueio dos receptores alfa-1 adrenérgicos, e em menor importância 

dos receptores alfa-2 no músculo liso, cujo bloqueio aumenta a liberação de óxido 

nítrico (ON) e aumenta o relaxamento vascular. Portanto, o bloqueio de receptores alfa-

1 e alfa-2 impede a resposta vasoconstritora, aumentando também a liberação de ON, o 

que aumenta o relaxamento da musculatura vascular e a diminuição da contração, 

resultando em ereção peniana (TEJADA et al., 2000). 
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CONCLUSÕES 

Todos os protocolos anestésicos permitiram a realização do procedimento de 

eletroejaculação, no entanto, o G4 mantive melhor as funções vitais, indicando melhor 

analgesia e bem-estar animal; 

A função erétil foi incrementada pela utilização do azaperone; 

Os estímulos de 5 a 7 volts foram mais eficientes em promover a ejaculação; 

Nas condições deste estudo, os protocolos anestésicos xilazina/cetamina, 

xilazina/cetamina/epidural e dexmedetomidina/cetamina permitiram a coleta de 

espermatozoides por eletroejaculação em cutias; 

A dexmedetomidina reduziu a concentração e motilidade espermática de cutias 

submetidas à eletroejaculação; 

O protocolo anestésico dexmedetomidina/cetamina proporcionou indução 

anestésica mais rápida e com relação à recuperação da anestesia, todos os protocolos 

foram semelhantes demonstrando despertar tranquilo e livre de excitação; 

Sugere-se a realização de pesquisas futuras envolvendo o fármaco 

dexmedetomidina em diferentes doses. 
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