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1 INTRODUÇÃO 
A dor é reconhecida como uma experiência sensorial e emocional desagradável 
associada à ocorrência de lesão tecidual real ou potencial, sendo considerada um dos 
principais parâmetros a serem monitorados durante o período perioperatório (De 
Santana, 2020). Sua origem está relacionada à ativação das vias nociceptivas, 
processo denominado nocicepção, que compreende uma série de eventos 
neurofisiológicos envolvendo transdução, transmissão, modulação, sensibilização e 
percepção dos estímulos dolorosos (White, 2024). Dessa forma, o controle adequado 
da dor tornou-se um dos pilares da anestesiologia veterinária moderna. Nesse 
contexto, a analgesia multimodal destaca-se por associar diferentes classes 
farmacológicas e técnicas anestésicas que atuam em distintos pontos da via 
nociceptiva, proporcionando melhor controle da dor, redução da resposta ao estresse 
cirúrgico e menor necessidade de anestésicos sistêmicos (Monteiro et al., 2023). Além 
dos opioides e anti-inflamatórios não esteroidais, os anestésicos locais desempenham 
papel fundamental nessa estratégia, uma vez que bloqueiam reversivelmente a 
condução do impulso nervoso por meio da inibição dos canais de sódio dependentes 
de voltagem, promovendo analgesia eficaz com diferentes graus de bloqueio sensitivo 
e motor (Garcia, 2024). A incorporação dos bloqueios locorregionais guiados por 
ultrassonografia ampliou a segurança e a precisão da anestesia regional, contribuindo 
para melhor recuperação anestésica e menor consumo de fármacos durante e após 
os procedimentos cirúrgicos (Cicirelli et al., 2022; Klonner et al., 2023). Entre essas 
técnicas, o bloqueio do quadrado lombar (Quadratus Lumborum Block – QLB) vem 
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ganhando destaque por proporcionar analgesia somática e visceral da cavidade 
abdominal através da deposição do anestésico local nos planos fasciais adjacentes 
ao músculo quadrado lombar, permitindo o bloqueio dos ramos ventrais dos nervos 
espinhais torácicos e lombares, além de possível atuação sobre estruturas simpáticas 
(Garbin et al., 2020; Castro, 2023; Degani et al., 2024). Diferentemente do bloqueio 
do plano transverso do abdome (TAP block), que atua predominantemente na parede 
abdominal, o QLB apresenta potencial para fornecer analgesia visceral, sendo 
indicado em diferentes procedimentos cirúrgicos abdominais (Viscasillas et al., 2021; 
Garbin, 2024; Paolini et al., 2024; Audette, 2024). Assim, o presente estudo objetiva 
analisar a eficácia, a segurança e as técnicas do bloqueio do quadrado lombar (QLB) 
no manejo da dor perioperatória em cães. 
 

2 METODOLOGIA 
Trata-se de uma pesquisa bibliográfica. Conforme Campos (2023), a revisão 
bibliográfica é essencial para a comunidade científica, pois possibilita identificar, 
analisar e sistematizar estudos já publicados sobre determinada temática, 
contribuindo para a construção do referencial teórico e para a identificação de lacunas 
que direcionam novas investigações. O levantamento bibliográfico foi realizado nas 
bases de dados Google Scholar (Google Acadêmico), Scientific Electronic Library 
Online (SciELO), PubMed, ScienceDirect e Portal de Periódicos CAPES. Foram 
utilizados os descritores "Quadratus Lumborum Block", "bloqueio do quadrado 
lombar", "anestesia locorregional", "anestesia veterinária", "ultrassonografia", 
"analgesia multimodal" e "cães", combinados pelo operador booleano AND, visando 
recuperar estudos relacionados à aplicação do bloqueio do quadrado lombar na 
medicina veterinária. Foram considerados estudos publicados entre 2020 e 2026, nos 
idiomas português e inglês. Os critérios de inclusão compreenderam artigos 
científicos, revisões de literatura, relatos de caso, dissertações e teses que 
apresentassem metodologia claramente descrita e relação direta com o tema. Foram 
excluídos estudos duplicados, pesquisas realizadas exclusivamente em medicina 
humana e publicações sem relevância para os objetivos da revisão. Após a busca 
inicial, foram identificadas aproximadamente 60 publicações. Destas, 28 foram 
selecionadas para leitura completa e 20 atenderam aos critérios de elegibilidade, 
compondo a amostra final. Os dados foram analisados de forma qualitativa e 
organizados em categorias temáticas relacionadas às técnicas do bloqueio, 
indicações clínicas, eficácia analgésica, vantagens, limitações e perspectivas de 
aplicação na anestesiologia veterinária. 

3 RESULTADOS E DISCUSSÃO 
Os bloqueios locorregionais representam um importante componente da analgesia 
multimodal, pois interrompem temporariamente a condução dos impulsos nervosos 
periféricos, proporcionando analgesia eficaz durante o período transoperatório e 
contribuindo para o conforto do paciente no pós-operatório. A associação dessas 
técnicas com anestésicos locais e fármacos adjuvantes potencializa o controle da dor, 
reduz o consumo de opioides e favorece uma recuperação anestésica mais rápida 
(Mangabeira, 2024). Entre os bloqueios fasciais utilizados em cirurgias abdominais, o 
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bloqueio do músculo quadrado lombar (Quadratus Lumborum Block – QLB) tem 
recebido destaque devido à sua capacidade de promover analgesia somática e 
visceral. A técnica é realizada sob orientação ultrassonográfica, permitindo melhor 
identificação das estruturas anatômicas e maior precisão na deposição do anestésico 
local. Atualmente, são descritas as abordagens transmuscular, lateral e dorsal, que 
diferem conforme o plano de administração em relação ao músculo quadrado lombar, 
além de diferentes posicionamentos do transdutor e direções de inserção da agulha. 
O volume recomendado varia entre 0,3 e 0,6 mL/kg por ponto de aplicação em cada 
lado do abdômen, proporcionando bloqueio predominante dos nervos espinhais 
lombares, com possibilidade de extensão para segmentos torácicos e lombares 
adjacentes (Garbin, 2024). Os estudos analisados demonstram resultados 
consistentes quanto à eficácia analgésica do QLB. Dos-Santos et al. (2025) 
observaram menor necessidade de analgesia complementar durante ovariectomias 
em animais submetidos ao bloqueio associado à metadona e dexmedetomidina. 
Resultados semelhantes foram descritos por Paolini et al. (2024), que verificaram 
redução significativa na administração de fentanil intraoperatório quando comparado 
aos protocolos sem bloqueio regional, indicando importante efeito poupador de 
opioides. Além disso, a utilização de dexmedetomidina como adjuvante pode 
prolongar a duração do bloqueio e melhorar a qualidade da analgesia (Wang et al., 
2021). Embora a técnica apresente perfil de segurança satisfatório, a ocorrência de 
hipotensão é relatada em alguns estudos e pode estar relacionada ao bloqueio das 
fibras simpáticas, ocasionando vasodilatação e redução da resistência vascular 
sistêmica (Sá et al., 2018). Outras complicações descritas incluem disseminação 
epidural do anestésico e lesões acidentais de estruturas adjacentes. Entretanto, a 
utilização da ultrassonografia reduz significativamente esses riscos ao possibilitar 
visualização contínua da agulha e das estruturas anatômicas durante todo o 
procedimento, tornando o QLB uma alternativa segura e eficaz para analgesia em 
cirurgias abdominais (Garbin et al., 2020; Garbin, 2024). 
 
4 CONSIDERAÇÕES FINAIS 
Conclui-se que o bloqueio do quadrado lombar representa uma técnica promissora na 
anestesiologia veterinária, proporcionando analgesia eficaz, redução do consumo de 
opioides e melhor recuperação dos pacientes. Entretanto, sua efetividade depende da 
execução adequada da técnica, da disponibilidade do equipamento ultrassonográfico, 
do conhecimento anatômico e da realização de novos estudos que consolidem sua 
aplicação clínica. 
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