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ABLAGAO DE CONDUTO AUDITIVO VERTICAL EM CAO COM OTITE CRONICA
VERTICAL AIR TUBE ABLAATION IN A DOG WITH CHRONIC OTITIS
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Resumo

A otite é caracterizada por uma inflamagdo do canal auditivo que pode acometer o ouvido externo e médio,
sua patogenicidade é dividida em fatores perpetuadores, predisponentes e primarios, sendo uma das
patologias com elevada casuistica em clinica de animais de companhia. Os sinais clinicos mais comuns sdo
eritema, dor a palpagdo, prurido e exsudagdo intensa de odor fétido. Além do histérico e anamnese, otoscopia,
radiografia e biopsia podem auxiliar para diagndstico. O tratamento inicial medicamentoso tem por objetivo
amenizar os fatores perpetuadores e descartar os fatores predisponentes. Em casos de otite externa cronica
recidivante, estenose do canal auditivo, deformidades auriculares, podlipos e neoplasias que acabam
predispondo as otites, indica-se fazer o tratamento cirdrgico. O presente trabalho relata o caso de um canino
da raca Chow Chow, sem idade definida, pesando 22,8 Kg, atendido no Nucleo de Praticas Veterinarias da
Unidade Central de Educaccdi FAI Faculdades, apresentando secreg¢do purulenta de odor fétido, intensa coceira
e dor aguda a palpacgdo. Ao exame clinico observou que o conduto auditivo do lado direito estava estenosado
com presenca de fistula, sendo total a oclusdo do conduto auditivo externo, devido a otite crénica recorrente.
Devido ao diagndstico e o histdrico clinico, optou-se pelo tratamento cirudrgico de ablagdo do conduto auditivo
vertical, realizando a técnica de Zeep.
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Introducgao

A otite é uma patologia de mais relevancia do sistema auditivo, principalmente
em cdes. A mesma é caracterizada por inflamacdo do canal auditivo abrangendo
estruturas como pele, foliculos pilosos, glandulas e cartilagens, ocorrendo uma producao

exacerbada de material ceruminoso, além de ocasionar descamacdo do epitélio causando
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prurido intenso e dor.

Clinicamente as otites podem ser classificadas como uni ou bilaterais; externas,
médias ou internas; de carater agudo, cronicas ou cronicas recidivantes (LOPEZ;
FERNANDES, 2015). Conforme Goulart (2009) a etiologia e patogenia sao divididas em
fatores primarios, predisponentes e perpetuadores.

Os fatores primarios sdo aqueles capazes de iniciar uma inflamacdo diretamente
no meato acustico externo, sendo as causas principais: traumas, reagdes de
hipersenbilidade, copros estranhos, aleteracdo de queratinizacdo, doencgas auto-imune e
parasitas (MACHADO, 2013).

Segundo Mueller (2009) os fatores predisponentes acabam tornando o animal
sempre suscetivel a otite, como alteragbes na temperatura e umidade, conformacdo
anatdémica dos animais (racas), doencas obstrutivas do canal. Ferrarri (2015) cita que
animais com excesso de pelos e de producdo de cerimen também pode dar origem a
otites.

Os fatores perpetuantes ou também secundarios, sdo aqueles que agravam o
processo inflamatério do canal auditivo (FONSECA, 2018). Estes fatores ja estdo
relacionados a contaminacdo por agentes e podem acarretar em altera¢des patologicas
permanentes no canal auditivo e por consequencia ter insucesso em tratamentos
terapeuticos (MACHADO, 2013).

Os sinais clinicos observados durante a avaliacdao do animal, sdo: prurido, edema,
eritema, descamacao, ulceracao, alopecia do canal, inclinacdo da cabeca, além de sacudir
a mesma, apresenta dor a palpac¢ao e pode ocasionar um otohematoma, alé de exsudacao
intensa.

O diagndstico de otite, além da anamnese e historico clinico é realizado exames
complementares, como: otoscopia; citologia; biopsia, radiografia, tomografia
computadorizada e ressonancia magnética.

O tratamento inicial, consiste em terapeutica medicamentosa, identificar e tratar
os fatores primarios e predisponentes (quando posivel), aplicar rotina de limpeza do canal
com associacdo de tratamento tdpico e sistémico. Em casos de otites cronicas recidivantes

e sem resposta satifatoria ao tratamento medicamnetoso, o tratamento cirurgico se torna
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a unica opc¢do (FONSECA, 2018).

As principais técnicas cirurgicas para o caso sao: ressec¢ao da parede lateral do
canal auditivo (ou método de Zepp), ablacdo do canal auditivo vertical e ablagdo total do
canal auditivo (GOMES, 2015). O objetivo deste trabalho foi relatar a resseccdao do
conduto auditivo lateral de um canino que apresentava estenose e fistula no pavilhdo

auricular.

Relato de caso

Foi atendido no Hospital Veterindrio do Centro Universitario FAI, um canino,
macho, da raca Chow Chow, com histérico de lesGes recorrentes no ouvido direito. Em
avaliacdo clinica foi observado que o conduto auditivo do cdo estava completamente
estenosado, presenca de secrecdo purulenta de odor fétido, na mesma havia uma fistula
por onde drenava a grande quantidade de secregao.

O animal apresentava otites recorrentes, pouca resposta ao tratamento
medicamentoso, por consequencia da otite cronica o pavilhdo auricular do animal estava
estenosado, sendo o tratamento cirurgico a Unica op¢do para o caso.

O paciente foi encaminhado para procedimentos pré-operatoério, foi avaliado os
resultados de exames sanguineos, funcao renal, hepatica e plaquetaria. Foi prescrito para
seguir tratamento em casa, foi utilizado meloxicam 0,1mg/kg, SID, enrofloxacina
10mg/kg, BID e amoxicilina com acido clavulanico 25mg/kg, BID, todos por sete dias.

A cirurgia de ablacdo seguiu a técnica proposta por Zeep e objetivando a remocédo
do conduto auditivo vertical do lado direito, a fim de promover a drenagem e a ventilacdo
do ouvido externo. Adotando-se o posicionamento em decubito lateral esquerdo e apds o
preparo da regido com tricotomia ampla e antissepsia, na sequéncia alcool-iodo-dlcool,
iniciou-se o procedimento. Com duas incisdes cutaneas paralelas, de aproximadamente 4
cm, direcionadas ventralmente a partir da incisura inter-tragica e do trago, criou-se um
defeito retangular acompanhando o trajeto do conduto auditivo vertical. As incisbes
foram comunicadas por uma terceira em seu ponto mais ventral, seguindo-se com a
divulsdao e remocado do fragmento de pele retangular.

O conduto lateral foi cuidadosamente dissecado, evitando-se ao maximo lesionar
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estruturas neurovasculares da regido. Concluida a dissecacdo do ouvido vertical,
este foi resseccionado em sua base, no ponto de transicdo entre os condutos vertical e
horizontal (BOJRAB, 2005). Da ressecc¢do resultou um orificio de aproximadamente 0,5cm
de diametro, correspondente a entrada do ouvido horizontal (OLVEIRA et al., 2001). As
bordas do orificio foram entdo suturadas as bordas de pele do defeito retangular, com fio
de nylon 3-0, em pontos de Sultan, criando um novo 6éstio auricular. No restante do
defeito, foi feita redugdo do espago morto com fio de acido poliglicélico 3-0, em pontos de
Sultan, finalizando com dermorrafia em padrdao de Wolff, com fio de nylon 3-0.A fim de
prevenir estenose do conduto horizontal, fixou-se um dreno confeccionado a partir de um
fragmento de sonda uretral n° 20, no interior do conduto horizontal.

Apds finalizar o procedimento cirdrgico, o fragmento retirado do conduto
auditivo foi higienizado e encaminhado para o laboratdrio para seguir com cultura e teste
de sensibilidade a antimicrobianos (TSA), justamente para proseguir com a terapia
medicamentosa.

Ja na sal de recuperagdo o paciente foi mantido em observacdo com bandagem
firme na cabeca evitando cotusdes na regido. As primeiras horas de pds-operatério foram
bastante traumaticas para o paciente, que manifestava sinais de hiperalgesia, sendo assim
para o controle da dor foi administrado morfina e meloxicam ( SLATTER, 2007).

Para tratmento domiciliar com o tutor foi mantida a prescricdo de meloxicam,
tramadol, dipirona e amoxicilina com acido clavuldnico, além da aplicacdo topica de
pomada otoldgica a base de gentamicina, betametasona, clortrimazol e benzocaina
(Aurivet), SID, mantendo-se a bandagem e o colar elizabetano.

O laudo microbioldgico evidenciou a presenca de Proteus spp., € no exame
micoldgico isolou-se Aspergillus spp., no teste de sensibilidade antimicrobiana revelou
amoxacilina + 4acido clavulanico, a ciprofloxacina, enrofloxacina, gentamicina e
norfloxacina sensivel aos agentes e permitiu manter o tratamento empregado até o
momento.

Devido a dificuldade de manejar a ferida em casa, o proprietario retornou
diariamente com o paciente para avalia¢do e higienizacdao dos pontos, durante a primeira

semana, ao longo dos dias apresentava melhora significativa, sensibilidade e dor na regido
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diminuida. Apds 21 dias o paciente retornou com secrecdo purulenta na regido dos
pontos, que foram removidos, constatando que a inflamagdo estava restrita as suturas,
sem comprometimento do conduto auditivo, responsivo ao tratamento e melhorando a

cada dia.
Consideracgoes finais

A técnica de Zeep é um procedimento cirdrgico que permite aumentar a
drenagem e melhorar a ventilagdo do canal auditivo, reduzindo assim humidade e
temperatura, as quais promovem desenvolvimento bacteriano, além de faciliatar na
administracdo de medicamentos tépicos, proporcionando bons resultados como

tratamento cirurgico.
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