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RESSECCAO DE CANAL AUDITIVO LATERAL EM CAO: RELATO DE CASO*

SILVESTRI, Ana Luizé
LESEUX, Camila®

RESUMO

A otite externa canina € uma doenc¢a dermatologacacterizada por um processo inflamatério do canduiditivo

externo, a qual possui origem multifatorial. Pod® slassificada devido a sua etiologia em otitemgria,

predisponentes ou perpetuantes. A conformacédo raieédo conduto auditivo pode favorecer a ocorgénd otite.
Esta afeccdo causa grande desconforto para o asiemalo que 0s principais sinais clinicos manifestasao prurido,
eritema, secrecdo e odor fétido, portanto, o distipw € realizado através do exame clinico do dnénao conduto
auditivo juntamente com exames complementares aitoldgico e microbiolégico. O género dos micro-amgmos

mais comuns vistos em exames sao Candida, Stregteee Proteus. Comumente o tratamento de rotimsiste em
limpeza do conduto auditivo e medicamento tépicrém em pacientes com histdrico de otite exteroair@ante nao
responsiva a tratamento medicamentoso € indicadali@acéo de intervencao cirdrgica como, por exenmpsseccao
lateral do canal auditivo. Este procedimento cdesism modificar a estrutura anatdmica do canal tizodi
proporcionando um ambiente com menor umidade edmtyra. Portanto, este trabalho teve como objetwadiar se a
técnica cirurgica de escolha foi eficiente paraatatento de otite, além de averiguar as posstegiplicacdes. O
procedimento cirdrgico teve eficacia no tratametgmtite, sendo esta terapéutica uma alternatire Eecientes com
otite recorrente ndo responsivo a tratamento me@iognso.

PALAVRAS-CHAVE : Otite, Prurido, Cirurgia.

1. INTRODUCAO

A otite € uma das enfermidades mais comuns emcediasterizados pela inflamacao do canal
auditivo (OLIVEIRA E RIBEIRO, 2012). E classificagn otite externa, média e interna de acordo
com a gravidade e localizacdo do processo inflamoai® conduto auditivo (GOTTHELF, 2007;
NELSON e COUTO, 2010).

Segundo Tilley e Junior (2015) a otite externamar um processo inflamatorio do epitélio
do conduto auditivo externo, a qual inclui estrasuanatdmicas do pavilhdo auricular, canais
horizontais e verticais e a parede externa da nmambtimpéanica. Possui etiologia multifatorial
sendo desencadeada por um ou mais agentes etiddgiduindo fungos, parasitas e bactérias
(LEITE et al., 2003).

A etiologia da otite pode ser dividida em causasdmias, predisponentes ou perpetuantes.
Os fatores primarios sdo os que induzem diretamesite doenca (CAMBPELIet al., 2010;
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ROSSER, 2004, ANGU&t al., 2005), sendo caracterizados por dermatopatiasedestimento
epitelial como, por exemplo: disqueratose, atopeesenca de parasitas (GOTTHELF, 2007).

As causas predisponentes favorecem a ocorrénamétdedevido as alteracdes fisiologicas e
anatémicas do canal auditivo (GOTTHELF, 2007).

Segundo Bojrab (1996), cdes com pélos em excessoonduto auditivo sdo 0s mais
acometidos por esta patologia, pois a umidade pese canal auditivo, o calor e a falta de
ventilacdo proporcionam um ambiente excelente mararescimento de agentes infectantes,
podendo alterar as caracteristicas e o tamanhargd auditivo externo.

Os fatores perpetuantes sdo caracterizados peléiplicatdo excessiva de bactérias,
leveduras e principalmente manipulagéo incorretaatmuto auditivo pelos proprietarios dos cées
podendo agravar o quadro clinico (GOTTHELF, 20G8ndo responsaveis pela modificacdo
anatdbmica e fisiologica do canal auditivo dificalfa a resposta terapéutica (HARVEEY al.,
2001).

A afeccdo do conduto auditivo pode se manifestar gooais de vocalizacdo e agitacao
(ETTINGER e FELDMAN, 2004; NELSON e COUTO, 2010@rem, os principais sinais clinicos
observados séo prurido, otalgia, eritema, secrepdoexcesso com odor fétido e desconforto
durante manuseio do conduto (SLATTER, 2007; NELSOBOUTO, 2010)

Através do exame clinico do animal e do condutoiti&od juntamente com exames
complementares como, exame citologico e microbiotd@ diagnosticado a otite em cées. Os
micro-organismos mais vistos isoladamente na atd@ina sao:Pseudomonas aeruginosa,
Saphylococcus aureus, Malassezia pachydermatis, Staphylococcus pseudintermedius, Escherichia
coli e os géneros Candida, Streptococcus e ProteudNEBER e FELDMAN2004; GOTTHELF,
2007). O tratamento de rotina geralmente consistdezapia antimicrobiana tépica associada a
limpeza do canal auditivo. (SLATTER, 2007; NELSOR®@UTO, 2010).

Em casos de otite externa redicivante sem eficidee tratamento medicamentoso, presenca
de neoplasias e polipos inflamatorios indica-se opexracdo de resseccéo lateral do canal auditivo
(BOJRAB, 1996). Segundo Fossum (2008), este prowadd cirdrgico foi alterado em 1949 sendo
chamado de método de Zeep em que foi designada‘namgpa de drenagem” com a intencao
modificar a estrutura anatémica do canal auditivo.

A cirurgia de ressecgao de conduto auditivo latenal como objetivo diminuir a umidade e
temperatura através da modificacdo ambiental qué sausada, assim como proporcionar

drenagem para exsudatos (BOJRAB, 1996). Porém,ndegAndrade (2002), o procedimento
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cirdrgico geralmente ndo resulta na cura da daitgetanto pode facilitar o tratamento e auxiliar n
controle devido as altera¢des anatbmicas que assac

s

A finalidade deste trabalho € relatar a técnicargica de resseccado de conduto auditivo
lateral, avaliar os resultados da cirurgia em Belago tratamento de otite crbnica assim como,

investigar as possiveis complicacdes existentggaeirdrgico.

2. MATERIAIS E METODOS

Este trabalho foi realizado em uma clinica vetei@nkbcalizada em Cascavel-PR, durante o
primeiro semestre de 2017. Foi atendido um paciestéa, fémea, raca lhasa apso, castrada a 5
anos, 8 anos, 6,8kg, com histérico de otite exterdaica bilateral recidivante ndo responsivo a
medidas terapéuticas.

De acordo com a histéria clinica do animal, queesgmtava sintomatologia de inflamagéao
auricular desde fevereiro de 2016 ndo responsivaiante tratamentos terapéuticos anteriormente
instituidos baseados no resultado de cultura éiagtama, o médico veterinario relatou que
poderia agravar o caso clinico mediante a ndo g&@ordo problema inicial. A proprietaria relatou
gue sempre realizou corretamente o tratamento addigelo médico veterinario, mas que o
resultado nunca foi positivo, portanto, visandorevencdo de progressdo optou-se pela correcao
cirdrgica constituindo na resseccao lateral do wstndauditivo como forma de auxiliar na
ventilagdo moderando a umidade e temperatura.

As sintomatologias apresentadas durante o exarnge fi® animal e historia clinica foram
caracteristicas de otite. A proprietaria citou quenimal apresentava aumento do habito de cocar as
orelhas bem como passou a manifestar comportaresteaceotipado no ultimo més, o que indicava
agravamento do quadro.

Para executar o procedimento cirdrgico foi necessarealizacdo de exames complementares
como: hematoldgico e bioquimicos, os quais os t&@$o$ estavam dentro dos padrdes normais e
realizado cultura e antibiograma do conduto audlitiMa avaliacdo do paciente foi constatada
frequéncia cardiaca de 120 batimentos por minatopb de preenchimento capilar de 1 segundo,
mucosas normocoradas e grau de hidratacdo dergnpadiobes normais.

A cirurgia com a técnica método de Zeep, consistaaalizar a resseccao de canal auditivo

lateral com intuito de promover modificacdo amkaérd qual foi a de escolha para a realizacéo do
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procedimento nos dois condutos auditivos. AntecgolePO minutos da cirurgia foi realizado
através da via subcutanea no animal anti-inflanmteloxicam 0,2mg/kg e por via endovenosa
ceftriaxona 50 mg/kg, assim como instalado fluidencsolucao fisioldgica 0,9%. O protocolo
anestésico utilizado para medicacdo pre-anestésicanetadona 0,2mg/kg, cetamina 2 mg/kg,
midazolam 0,2 mg/kg e xilazina 0,1 m/kg, para irfdu@nestésica do paciente foi utilizado
propofol 3mg/kg e manutencdo durante o procedimeintomgico foi FILK (fentanil, lidocaina e
cetamina) 5ml/kg/h associado com propofol em bomds a finalizacdo da cirurgia o animal foi
medicado com metadona 0,2mg/kg e dipirona 20mgfxg viia subcutanea. Esta cirurgia foi
considerada ASA 2 e o paciente obteve respiragstids e controlada.

Devido a indicagdo médica, o paciente ficou intdongob observagéo durante 24 horas. Os
medicamentos selecionados para o dia seguinterai@iai foram: dipirona 20mg/kg, ceftriaxona
30mg/kg, meloxicam 0,2mg/kg e metadona 0,2mg/kga Raalta do animal, de acordo com o
resultado do antibiograma realizado na semana qigeedleu a cirurgia, foi receitado cefalexina
30mg/kg, a cada 12 horas, durante 7 dias, meloxi@¢dmg/kg, a cada 24 horas por 3 dias e
indicado a utilizacao do colar elizabetano.

A remocéao dos pontos foi realizada apos 10 diaa@mpanhamento do animal foi a cada 15
dias, até completa cicatrizagédo, assim como avidg quadro da enfermidade de otite.

Desta forma, o trabalho consistiu em acompanhatedesexame clinico que antecedeu ao
procedimento cirdrgico até a realizacdo destetaedln todas as etapas. Foi avaliado se a técnica
utilizada tornou-se eficaz para resolucdo do probleassim como, observou-se o pés-cirdrgico

com o intuito de determinar se houve necessidademteuar o tratamento para otite.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

O presente relato de caso apresenta como finalmaescricdo da evolugdo da ocorréncia de
otites reincidentes e de como elas progridem pam&gio cirargica, reafirmando informacdes ja
descritas em literatura.

O paciente acompanhado acometido com otite é perén ao sexo feminino, assim,
corroborando com Cardos al., (2011), que em uma pesquisa com 45 animais a @ggulde
fémeas representa a maioria dos casos com 62,2%etdas por inflamacdo auricular,

confirmando a ocorréncia majoritaria no sexo fenoniPorém, essa informacdo se opde ao que
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Santos (2007), quando afirma que a predominanci@sgmonde ao sexo masculino, que em seu
estudo corresponde a 62,4% dos animais acometatosspa enfermidade em um nimero de 110
animais. Contudo, Martina al., (2011), afirma que provavelmente a doenca nao ppssdilecao

em relacdo ao sexo.

Em relagdo a raca do animal com a respectiva eitfad®, a qual refere-se a Lhasa Apso,
ressalta a conclusdo de Cardasoal., (2011), que aponta esta raca com 15,55% dos casos,
perdendo apenas para a raca poodle que correspom@goria com 24,22%. Este afirma que, o
acometimento desta raca deve-se a predisposicade@satopatias alérgicas, tendo como
consequéncia otite externa, porém a paciente ai@mdio apresentava esta alteracdo. Assim como,
Tuleski (2007), em uma pesquisa com 333 caes,aaltag@sa Apso apresentou 8% dos casos, tendo
a raca Poodle sobrepondo-se com 19%. Argua., (2002), afirma que cdes da raca Cocker
Spaniel sdo mais propensas a desenvolverem otitg, possuem resposta tecidual ao estimulo
inflamatoério mais intensa. No entanto, Marques 23@pud Scheer (2006), ressalta que a presenca
excessiva de pélos, alta produgéo de cera e um@adeiséncia de ventilacdo sdo caracteristicas de
condutos auditivos de caes que beneficiam o dekemento de microrganismos para ocorréncia
de otite.

A paciente atendida com histérico de otite croriiateral, apresentava sinais clinicos que
ressaltam a sintomatologia clinica descrita em stode realizada por Wihelst al., (2010), como:
eritema, angulacdo anormal da cabeca, dor a palp@céiros sintomas descritos por este autor nao
observados no animal sdo: oto-hematomas e destrgegéeralizada do epitélio auricular, podendo
apresentar ndo s6 o acumulo de secrecao purulesttambém descarga deste contetdo devido sua
alta producao.

A respectiva enfermidade pode ser classificada abeda com suas causas, podendo ser
agentes isolados, ou multifatoriais. Quando seatdd# patdgenos que podem ocasionar esta
desordem podemos citar bactérias, acaros e furtgid |, 2008). O paciente do presente relato era
acometido por uma otite de carater bacteriano mgrd instante, a qual agravou-se devido a
replicacdo bacteriana que levou a um aumento deei@tura e umidade do local que agiram como
agravantes, ndo tendo eficacia com medicamenta#iados como antibidticos ofertados via oral
e medicamentos tépicos.

Foram realizados exames laboratoriais para cleasifde qual bactéria se tratava, na
bacterioscopia o resultado obtido foi que eraméras coco gram positivo e na cultura pode-se

identificar proliferacdo d&aphylococcus aureus. Este resultado obtido reafirma as informacgdes da
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revisao de literatura de Gourlart (2009), que inaltespectiva bactéria como um patdégeno entre 0s
mais comuns na rotina clinica de otite de pequeaoisnais, também citeSreptococcus,
Pseudomonas spp., Proteus e Escheria coli.

A suposicdo do médico veterinario referente a pekgirogressdo do caso para a orelha
média é relatada em literatura em casos semelhaetesordo com Harvey al., (2004), a maioria
dos casos de otite média e interna referem-se siéagia prévia de otite externa de carater
recidivante, ndo responsivo a tratamentos farmgemé instituidos, sejam eles de carater tépico
ou sistémico.

Em casos de evolugcdo da enfermidade, segundo Mac{zid3), ocorrem-se sintomas
clinicos como perda da capacidade auditiva, ddadé de locomocdo e aumento significativo da
ceratizacao do canal auditivo.

A eleicdo da intervencdo cirargica deve-se aodattratar-se de uma otite de carater crénico
e recidivante, nao responsivos a medicamentosgocquobora com Machado (2013), que cita a
pratica operatéria como uma resolucdo a quadragtiteque ndo apresentam melhora mediante
medicacOes, esta falha pode ser atribuida a ddetores como dificuldade do proprietario ao
administrar medicamento prescrito pelo médico Vg€, ou até mesmo a nao utilizacdo dos
mesmos e descumprimento do horério e dia, outrsiy@iscausa de falha do tratamento pode ser a
existéncia de cepas resistentes aos medicameriliaadais, porém esta é excluida pelo fato da
realizacdo de antibiograma.

Dentre as medidas cirdrgicas adotadas para cora@enfermidades do conduto auditivo
podemos citar ressec¢ao do canal auditivo latezateccao de canal auditivo vertical, resseccao
total do canal auditivo, osteotomia bulbar latesalosteotomia bulbar ventral. A cirurgia de
resseccdo de canal auditivo vertical € recomendadaasos de comprometimento total do canal
horizontal, tendo o canal vertical gravemente enée(VALENTE et al., 2011). Bojrab (2005),
relata que a técnica de resseccéo total do comduliivo promove a remoc¢éo do canal horizontal e
vertical, sendo esta uma técnica mais invasivareEmtto, segundo Harvey al., (2004), deve-se
associar a técnica de osteotomia bulbar lateratirnmgias de resseccéo total do canal auditivo para
uma remocao completa até o nivel do timpano quewd=no ouvido externo e médio, podendo ser
realizada também a osteotomia bulbar ventral, etfiaada em casos de osteomielite e pélipos
inflamatorios.

A escolha do procedimento cirirgico deve ser sefeala de acordo com o caso, assim, Silva

(2001), relata que em casos como a do canino agtdraga as intervencgdes cirdrgicas baseadas no
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mecanismo de ressecgdo de canal auditivo, surgemo calternativas de tratamentos,
complementando com a citagdo de Andrade (2002)ab r¢lata que a cirurgia geralmente nao
promove a cura da otite, entretanto pode auxibeseu controle e facilitar o tratamento.

A técnica eleita deve-se ao fato de ser de caragros agressivo, 0 que corrobora com
Fossum (2002), ao afirmar que a ressecc¢ao latarmhém designada por método de Zepp, possui
objetivo de reduzir a umidade e temperatura, agEmo aumentar a drenagem e melhorar a
ventilacdo do canal auditivo, assim como, faciditalestinacdo de agentes topicos no interior do
canal horizontal. Wilhelm (2010), afirma que é ¢daesada ndo s6 mais indicada como também a
primeira indicacdo para afec¢des de otite exterdaica.

Portanto, o emprego da técnica de Zeep, nao foestardevido a sua menor agressividade
guando comparada com outros, nem tdo pouco patar eviesperada evolucdo do caso para a
porcdo meédia do ouvido, mas também pelos seus pagrusitivos anteriormente citados que
também foram relatados nas conclusdes de Goulzd®)2que discorre que além de permitir maior
facilidade de administracdo de medicamentos topgmime o0 conduto auditivo como também
proporciona melhor aeracdo levando assim a umaqaeste reducao da umidade e temperatura.

Silva et al., (2007), menciona esta técnica cirurgica favoraaeidém para identificacdo de
massas, avaliacdo do canal horizontal e da membrapanica.

Bojrab (1996), afirma ainda que esta técnica cicargpode ser realizada quando existem
deformacfes anatbmicas, como por exemplo: presenpapilomas, estenose ou neoplasias.

Além do estreitamento que ocorre entre a trangigadmanal vertical para o horizontal, o canal
auditivo possui um mecanismo proprio para sua neagab, que realiza sua limpeza e drenagem,
guaisquer fatores que atrapalharem, diminuirem ast@dade podem levar a um acumulo de
secrecoes e sujidades, favorecendo a multiplicde&micro-organismos. Gourlart (2009), cita que
estes desequilibrios do funcionamento auriculaesomiens da microbiota podem ocasionar um
aumento na producdo de cerumen e material sebacementando dessa forma o excesso da
secrec¢do presente no conduto auditivo, porém estamismo fisioldgico € a resposta do organismo
a inflamacdes e infec¢des no local, que apresemt® intuito a expulsdo de sujidades e patdégenos
bem como a preservacao do epitélio auricular.

Wilhelm et al., (2010), realizou um estudo em sete cdes com exitrna cronica bilateral,
sendo os quais submetidos a cirurgia de resseatgiallpela técnica de Zeep, este concluiu 90 dias
apos ao procedimento cirdrgico que a técnica atbzfoi efetiva no tratamento, demonstrando

reducao dos sinais clinicos apresentados de atiena.
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Silva et al., (2007), menciona esta técnica cirargica favoréaelbém para identificacdo de
massas, avaliagdo do canal horizontal e da membrapanica.

Para proceder ao inicio da cirurgia, 20 minutog@dendo ao procedimento foi aplicado no
paciente anti-inflamatério e antibiético, o que alda Fossum (2005), que indica o uso de
antibiéticos anteriormente ao procedimento ciriggiou até mesmo durante a cirurgia. Foi
realizada tricotomia bilateral ampla e higienizagho local, ap6s o animal estar anestesiado e
posicionado em decubito lateral foram feitas duasisbes de tamanho uma vez e meia o
comprimento do canal vertical (a qual profundidaigerminada com auxilio de uma pinca),
paralelas na pele lateralmente ao canal. Junteersealmente as incisdes, através de uma inciséo
transversal, rebatendo o retalho cutaneo dorsatneerntdo expds-se a cartilagem lateral do canal
auricular vertical, e com um corte do canal veltiebatendo a cartilagem distalmente realizou-se a
inspecdo da abertura do canal horizontal sendeaeismiado parte do retalho de cartilagem
formando a rampa de drenagem, e por fim removidegtalho cartilaginoso. Foi entdo, suturado os
tecidos epiteliais e em seguida suturada a abeftucanal horizontal e a rampa de drenagem, com
fio ndo absorvivel 4-0 (Figura 1), sendo uma susimgples interrompida com fio de nailon. Este
procedimento foi realizado bilateralmente, com daocatotal de 45 minutos, assim como, foi

baseado na bibliografia em que Bojrab (1996), aetata técnica.

F|gura 1 (A) In|C|o do procedlmento (B) Fim dlm)pedlmento

Fonte: Arquivo p'ehssoal (2017).

De acordo com literatura deve-se ater a algumastests prOximas a regido seccionada,
como o nervo facial e a glandula parétida (HARVE¥., 2001; FOSSUM, 2002).
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Algumas complicacdes podem ser acarretadas no g@ystorio, como ocorréncia de
hemorragias, morte celular das bordas da lesdoguaie abscessos (SILVA, 2001), porém, o
paciente acompanhado nao apresentou nenhum tipong@icacéo, favorecendo assim o beneficio
da cirurgia.

Os pontos da sutura foram removidos 10 dias apdisuggia (Figura 2), sendo que neste
periodo o animal manteve-se com colar elizabetara pvitar traumatismos e deiscéncia dos
pontos, corroborando com Harvetyal., (2004), que indica a utilizacdo do colar elisabetaaté
gue haja cicatrizacdo completa da ferida cirirgiaga evitar autotraumatismos pdos-operatorio,
assim como, deve ser realizado analgesia adeq&lda. (2001), relata que de 12 pacientes
submetidos a este procedimento cirdrgico houvengptoacdo de deiscéncia de pontos em apenas
1 dos cées.

Figura 2 — Remocao de sutura
. L s

Fonte: Arquwo pessoal (2017)

Durante o p6s-operatério foram prescritas medicad@epredilecdo do médico veterinario de
acordo com sua experiéncia e literatura, como pemelo, a prescricdo a ser realizada a domicilio
do anti-inflamatorio meloxicam, que corrobora comrmeadicagdo prescrita e recomendada como
cuidado pos cirargico por Siha al., (2007), como também, prescrito o antibidtico efea.

Um resultado cirargico ndo desejado pode ser ddwide falhas técnicas, como por exemplo,
abertura incorreta do canal horizontal e falta deil@m do proprietario em obter cuidados
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necessarios pos-cirdrgicos (FOSSUM, 2008), sentis excluidas do caso clinico apresentado,
pois, apds o periodo de remogédo da sutura o aavaiihdo apresentou auséncia dos sinais de otite
assim como, recuperacado cirurgica adequada, nd@lm sestessario continuar com tratamento para

otite.

4. CONSIDERACOES FINAIS

Com a realizacdo deste trabalho conclui-se quéeetterna canina é de grande relevancia
na medicina veterinéria, a qual ocasiona sinamcd$ desconfortaveis para o animal, assim, trata-
se de um problema que exige boa anamnese e awaltBgéistorico clinico e evolugdo da
enfermidade.

No presente estudo, a realizagdo da cirurgia deecedo lateral de conduto auditivo foi
efetiva no tratamento da otite externa crbénicas,pairavés do acompanhamento seguido da
completa cicatrizacdo pos-cirargica, avaliou-se @aaimal apresentou auséncia dos sinais clinicos
caracteristicos de otite ja no primeiro semestre2dg&7 assim como, a paciente segue com
acompanhamento para evitar recidivas, sendo estapossibilidade que h& apds a realizacdo desta

cirurgia.
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