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Faculté de Médecine Vétérinaire Ulg, Services de Chirurgie et d’Anesthésiologie

Gaz sanguins et coefficient d’extraction de 'oxygéne au niveau
des membres chez le cheval anesthésié a I’halothane?

D. Serteyn', E. Mottart', L. Lavergne?, C. Philippart*, M. Lamy?

Introduction

L’oxygénation et la perfusion des cellules musculaires retiennent I'attentipn de
nombreux chercheurs en médecine équine, tant en anesthésiologie [9, 10, 13] qu’en pa-
thologie musculaire [7] ou en physiologie sportive [5]. L'ischémie musculaire due a la
compression par le poids du cheval anesthésié est une des hypotheéses retenues comme
cause de myopathie post-anesthésique équine (MPAE). Celle-ci est une complication
grave de la phase de réveil aprés anesthésies prolongées [4, 11, 14].

Nous avons l'intention d’étudier le métabolisme musculaire en analysant le sang
prélevé dans les veines brachiales par 'intermédiaire de longs cathéters. Dans une pre-
miére étape, nous comparons les gaz sanguins et 'oxygénation du sang des membres
comprimés et non comprimés chez des chevaux anesthésiés en décubitus latéral et ayant
un réveil sans complication.

Matériel et méthode

Six chevaux demi-sang, dont le poids varie de 355 kg 4 670 kg (moyenne de 530 kg) ont subi une
anesthésie expérimentale. Ils furent prémédiqués a la xylazine (Rompun®, Bayer, 0,8 mg/kg 1V).
L’induction de I’anesthésie fut réalisée par I'injection IV de guaiacolate de glycérol éther 4 10% (Gu-
jatal®, Aesculap) et de thiopental sodique (Pentothal®, Abbot, 2 gr/500 mlde GGE). Ce mélange fut
administré 4 la dose de 0,5 ml/kg. Les chevaux furent intubés et placés en décubitus latéral gauche.
L’anesthésie fut maintenue par ’administration d’halothane (pourcentage moyen utilisé: 2,4%) en
circuit semi-fermé. La respiration était spontanée.

Le pourcentage d’halothane fut mesuré a I’entrée du tube endotrachéal par un analyseur a infra-
rouge (Datex, Normac). La température fut mesurée au niveau du pharynx. Un cathéter 20 g placé
dans I'artére transverse de la face et relié 4 un transducteur (Hewlett Packard) nous permit de mesurer
en continu la pression artérielle systolique, diastolique et moyenne, ainsi que de prélever des échantil-
lons de sang artériel. D’autre part, un catheter 7F de 90 cm placé dans le ventricule droit puis retiré
dans I’oreillette droite nous permit de mesurer en continu la pression au niveau de cette oreillette et d’y
préleyer du sang veineux mélé. La position de ce cathéter fut visualisée par la lecture des courbes de
pression [2].

_ Deux cathéters de 45 cm (Cavafix®, B. Braun Melsungen) furent également introduit dans les
veines brachiales gauche et droite au niveau du tiers supérieur de I’avant-bras afin que leur extrémité
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distale soit située en aval des veines de retour des deux triceps brachii. Une perfusion lente d’une so-
lution de NaCl 0,9% héparinée (5000 UI/1) assura la perméabilité de ces deux cathéters.

Aprés un décubitus latéral d’une durée moyenne de deux heures (+/ — 15 min), des préléve
ments de sang furent réalisés simultanément au niveau de I’artére transverse de la face, de 'oreillette
droite et des deux veines brachiales. Les gaz sanguins furent mesurés par un analyseur Corning 175 el
la teneur en hemoglobine au moyen d’un spectrophotométre Trace III (Beckman). La saturation du
sang en O2 fut calculée a partir de la courbe de dissociation de I'oxyhémoglobine du cheval [3]. La
pression partielle en oxygene (PO2) et la saturation en oxygéne (SatO2) furent corrigées en fonction
du pH et de la température [3].

Le contenu du sang en oxygéne des quatre prélévements fut calculé par la formule: Cont O2 =
1.34 * hb * %Sat + 0.003 * PO2 [1]. Tandis que le coefficient d’extraction de ’oxygéne fut calculé,
pour le sang veineux mélé et le sang provenant des veines brachiales, par la formule: Coef. Extr. O2 =
Cont Art O2 — Cont vein O2/Cont art O2 [12].

I’analyse statistique compare par une analyse de variances a deux critéres, les résultats obtenus
au niveau des deux veines brachiales (test de F).

Résultats

Le tableau 1 reprend les moyennes et les déviations standards des gaz sanguins, de
la saturation en O2 et du contenu en O2 aux quatre endroits de prélévements, ainsi que
les résultats du calcul du coefficient d’extraction de ’oxygéne et de ’analyse statistique
comparant les deux membres entre eux.

Le coefficient d’extraction de 'oxygeéne au niveau du membre comprimé est signi-
ficativement plus faible que dans le membre non comprimé.

La saturation en oxygene de I’hémoglobine et le contenu en oxygéne du sang pro-
venant du membre comprimé sont significativement plus élevés que dans celui prove
nant du membre non comprimé.

Par contre, au niveau des deux veines brachiales, le pH, la PCO?2 et les bicarbonates
restent tres stables et la variation de la PO2 n’est pas significative bien que proche du
seuil des 5%.

Tableau 1 Moyennes et déviations standards des gaz sanguins, de la saturation, du contenu en oxygene
et du coefficient d’extraction de 'oxygene (artére transverse de la face, oreillette, veines brachiales)

Artére Oreillette Veines Brachiales
M. Comp. M.Non Comp. F
pH 7,29 (0,09) 7,25 (0,08) 7,27 (0,09) 7,27 (0,07) NS
PO2 mm Hg 185,9 (138) 41,3 (8,5 61,5 (22) 382 (12,1 NS
PCO2 mm Hg 582 (10) 672 (9,3) 62,1 (10,5 65,2  (8,8) NS
HCO3-mmoles/1 27,7 (1,5 293 (2,]) 28,5 (1,6) 29,6 (1,9) NS
Sat 02 % 97 2,8 72 (10,7) 83 (15) 66 (22,7 ++
Cont 02 gr/l 138 (0,8 99 (14 11,5 (2,1 92  (3,2) +4
Coef extr 02 — - 0,28 (0,09) 0,16 (0,15) 0,33 (0,23) ++
Discussion

La réduction du coefficient d’extraction de I'oxygéne peut étre due soit a une aug
mentation de la perfusion de I’'organe étudié soit a une diminution de la consommation
d’oxygene [12]. Or, nous avons montré dans une étude précédente que la perfusion c&
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pillaire des muscles comprimés est fortement diminuée par rapport aux muscles non
comprimés [9]. Nous pouvons donc admettre que c’est une plus faible consommation
d’oxygeéne dans le membre comprimé qui induit un coefficient d’extraction de ’oxygéne
inférieur a celui du membre non comprimé. Cette diminution de consommation serait
due 4 une réduction de 'apport d’oxygéne par le sang aux muscles comprimés [8].

D’autre part, selon Kjellner et al. [6], des anastomoses artério-veineuses existent au
niveau des muscles et peuvent réduire la circulation efficace. L’existence de tels shunts
et la redistribution du sang vers ’extrémité du membre, ol la quantité de muscles est
plus faible, pourrait expliquer la faible désaturation en oxygene de ’hémoglobine et le
contenu €élevé en oxygene dans le sang provenant du membre comprimé. Il est possible
que simultanément une hypoxie due a la réduction de la microcirculation se développe
au niveau du triceps brachial comprimé.
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Résumé

Chez six chevaux anesthésiés & ’halothane et placés en décubitus latéral, I'introduction de longs
cathéters dans les veines brachiales nous a permis de montrer que le coefficient d’extraction de I'oxy-
géne du membre comprimé est significativement plus faible que celui du membre non comprimé. De
plus, la saturation en O2 et le contenu en O2 du sang sont significativement plus élevés dans le membre
comprimé. Les résultats peuvent s’expliquer par la réduction de la perfusion musculaire et 'ouverture
de shunts artério-veineux.

Zusammenfassung

Bei sechs mit Halothan anisthesierten Pferden in Seitenlage wurde mit langen Kathetern in bei-
den Brachialvenen der Extraktionskoeffizient des Sauerstoffs gemessen. Dieser war signifikant tiefer
in demjenigen Bein, das dem Lagedruck ausgesetzt war. Zudem war der Sauerstoffgehalt in dem kom-
primierten Bein signifikant hoher. Diese Resultate konnen durch eine Abnahme der Muskelperfusion
bei gleichzeitiger Offnung von arterio-venosen Shunts erklirt werden.

Riassunto

Su sei cavalli anestizzati con Halothan e coricati sul fianco venne misurato con un lungo catetere
nelle due vene brachiali il coefficiente di estrazione dell’ossigeno. Questo fu sensibilmente pit basso
nella gamba sottoposta alla pressione della posizione coricata sul fianco. Inoltre il contenuto in ossi-
geno nella gamba compressa fu sensibilmente pit alto. Questi risultati possono esser spiegati con una
diminuzione della perfusione musculare e contemporanea apertura degli shunts arteriovenosi.

Summary

_ The two brachial veins of six halothane anaesthetised horses in lateral recumbency were cathe-
terised using long catheters. The tissue O2 extraction was found to be significantly lower in the com-
pressed leg than in the non compressed leg. Oxygen saturation and O2 content were higher in the
depepdent leg. Results could be explained by the reduced muscular perfusion and by the opening of
arterio-venous shunts.
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