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ABSTRACT
Surgical Treatment of Skin Lesions in Equidae |

After clinical diagnosis, 20 horses and six mules were submitted to surgical
treatment of skin lesions in the dorsal region through an eliptic incision of the wound
closed by a Donatti fastening suture, This surgical techique was shown to be adequate
and 93% of the animals recovered in approximately 20 days after surgery.
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RESUMO

Fot realizado tratamento cirtirgico em 20 eqitinos ¢ seis muares portadores da
lesdo de pisadura,na regido dorsal do térax, através de incisdo eliptica da ferida e
dermorrafia com sutura do tipo Donatti encavilhada. A técnica cinirgica mostrou-se
adequada e 93% dos animais recuperaram-se em aproximadamente 20 dias apos a
cirurgia.
PALAVRAS-CHAVE: Eqiiino, pisadura, cirurgia.

INTRODUCAO

A pele e os pélos constifuetn o manto de revestimento do organismo animal, for-
mando uma barreira de prote¢do, que €, no entanto, suscetivel a varias afecgfes
(Thomassian 1990). Segundo Torres & Jardim (1981) ¢ Thomassian (1990), as esco-
riaglics, as contusdes ¢ as pisaduras sfo lesSes freqiientemente observadas na pele do
dorso dos eqiiideos, sendo atribuidas ao uso inadequado de arreios ¢ selas de montaria,
a falta de higiene, as pancadas e coices, as lestes provocadas por galhos ¢/ou arames
farpados e, ainda, ao uso de bandagens aperiadas. Para Marcenac et al. (1990}, esses
ferimentos podem localizar-se na cernelha, nas costas e em todos 0s pontos em que se
aplicam os arreios.
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De acordo com Wintzer (1990), as pisaduras provocadas por selas ¢ arreios sdo
enfermidades que se caracterizam por apresentar inicialmente uma drea eritematosa,
com perda de pélos ¢ alteragdes papulares, vesiculares ¢ pustulares progressivas,
evoluindo at¢ 4 formago do flegmdo e podendo necrosar. A pele geralmente apresenta-
se quente, dolorida ¢ cdematosa, Nos casos agudos, pode ocorrer a formagao de
abscessos dolorosos e, nos casos cronicos, pede ocorrer uma foliculite profunda ou uma
dermatite proliferativa, com ndédulos firmes, impossibilitando a monta do animat ou
mesmo a colocagdo de sela.

O diagnéstico das afecgies da pele pode ser fundamentado no histdrico, nos
sinais clinicos e nos exames laboratoriais. Fatores como o tempo de cicatrizagdo, a
espécic, a caracteristica, a gravidade, a localizagdo € o tipo de tratamento instituido
para estas afecgdes podem influenciar dirctamente na recuperagdo dos animais (Chvapil
et al. 1979, Silver 1979, Thomson 1990, Blood & Radostits 1991, Stashak 1994).

Em condi¢des nomats, a cicatrizagio da drea lesada ocorre apos a retirada do
fator de agressiio, onde as células epidérmicas recobrem a ferida antes do crescimento
excessive do tecido de granulagfio. No entanto, no cavalo, o crescimento do tecide de
granulagio supera a cobertura epidérmica, devido a um desequilibrio entre o tecido
conjuntivo e a epiderme, contribuindo para que o tecido de granulagdo ultrapasse a
superficie da pele (Silver 1979). Chvapil ef al. (1979) concluiram que a cicatrizagio nos
eqiiideos € mais rApida, porém excessiva e tende a apresentar reacdes de reparagio
anormais, com formagdo de quelbide, sendo a tinica espécie animal, além do homem,
a apresentar esse processo. Stashak (1994) citou, como fatores que afetam a cicatrizagio
daferida, a idade, o estado fisico do animal, a anemia, a hemorragia , a uremia, a ma
nutrigdo, a deficiéncia protéica, a deficiéncia de zinco e cobre, a deficiéncia de
vitaminas, o uso de drogas antiinflamatonias esterbides e nfo-esterdides, os traumatis-
mos e as infecgles.

Diferentes tratamentos para as patologias cutineas tém sido propostos. Nos
processos iniciais ¢ nos casos de cicatrizagio por primeira intengdo, Lees ef al. (1989)
recomendam o debridamento cuidadoso da ferida para a remogo de tecido desvitaliza-
do e contaminado. Além dessas medidas, Tomassian (1990) sugere, antes do
debridamento, a limpeza da ferida com antissépticos ¢ posterior sutura da pele. Em
feridas cronicas e de cicatrizagdo por segunda intengio, Madison & Gronwall (1391)
propdem o uso t6pico de preparagdes contendo substincias antimicrobianas, colageno,
aloe vera, corticosterdides, vitaminas ¢ uma variedade de micronutrientes. O
debridamento quimico com hipoclorito de sodio ou drogas corrosivas similares ndo
deve ser utilizado, pois promove a destrui¢do de tecidos vidveis (Lees ef af. 1989). Para
05 tumores culineos em eqitinos, Adams et o/, (1988) recomendam a remogdo cirligica,

O presente trabalho tem por objetivo apresentar uma técnica cimirgica para o
tratamento de pisaduras, localizadas no dorso de eqiiideos, provocadas por selas e
BITEIoS.
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MATERIAL E METODOS

Trabalhou-se com 20 eqiiinos ¢ seis muares, procedentes dc diferenies
municipios do estado de Goids, com o diagnostico clinico de pisadura localizada na
regido dorsal, Todos os animais eram utilizados em servigos gerais de propriedades
rurais e foram operados no campo ou no Hospital Veterinario da Universidade Federal
de Goias.

As cirurgias foram rcalizadas em bretes apropriados e, naqueles animais cujo
temperamento foi considerado dificil, utilizou-se um cachimbo no ldbio superior como
meio auxiliar de contengdo. Para a tranqiiilizacio, nos casos em que se julgou
necessaria, foi utilizada acepromazina' na dose de 0,5 mg/kg de peso corporal, ou
detomidina® na dose de 1,0 mg/100 kg de peso corporal, via endovenosa. Em todos os
animais, no dia do ato cinirgico, foi adminisirado soro antitetdnico® na dose de 5.000
UL, por via subcutinea.

A regifo a ser operada foi preparada segundo as normas basicas de antissepsia,
apds o que procedeu-se ao bloqueio anestésico local em “L” invertido, utilizando-se
lidocaina* a 2%. Para a exérese do ferimento praticou-se, com auxilio de bisturi, uma
incisdo eliptica circundando toda a ferida, no limite desta com a pele integra. Apés a
incisdo, com 0 uso de uma tesoura romba fez-se a remogdo de toda a fibrose ¢xistente. O
descolamento da pele foi realizado somente o suficiente para promover a dermorrafia
com fio de algodio 000,% utilizando-se sutura do tipo Donatti encavilhada com tubo de
polictileno (Figura 1), conforme recomendagio de Lazzeri (1994). No vértice inferior
da ferida foi aplicado um ponto de menor tensio para facilitar a drenagem.

A ferida cirirgica foi tratada, diariamente, com solugiio de iodophor® ¢ com
pomada & base de nitrofurazona’. Os animais receberam trés aplicagdes com intervalos
de 48 horas de penicilina,® por via intramuscular, na dose de 12.000 Ul/kg segundo
Andrei (1995).

Os pontos foram removidos entre o 10° e 14° dia, sempre considerando a
cicatrizagfo clinica. Os eqiiideos foram afastados do trabalho rotineiro por um periodo
minimo de 45 dias, com a recomendagio de ndo se utilizar arreios ou selas.

1 - Acepron 1% - Univet 8. A. Ind. Veterinaria - §3o Paulo-SP.

2 - Domosedan - Ciba Geigy Quimica S. A. - 530 Paulo-SP.

3 - Soro Antitetinico - BIO-VET - Laboratério BIO-VET 8.A - Vargem Grande Paulista-SP.

4 - Anestésica Local SPV - Ind. Quim. ¢ Farmacéutica Schering-Plough 8. A. - Rio de Janciro-RJ.
5 - Fio Corrente - J & P Coats - Sdo Paulo-SP.

6 - Biocid - Laboratorios Pfizer 1.tda - Guarulhos-SP.

7 - Furacin Pomada - Ind. Quim. ¢ Farmacéutica Schering-Plough 8. A. - Rio de Janeiro-RJ.

8 - Pentabidtico Veterinario Reforgado - Laboratério Wyeth - White-Hall Ltda- S3o Paulo.
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RESULTADOS E DISCUSSAQ

O diagnostico de pisadura nos animais aqui estudados fundamentou-se na
histéria ¢ nas observages clinicas, levando-se em consideragdo principalmente o
aspecto ¢ a localizagiio das lesBes. A sintomatologia da fase aguda descrita por Wintzer
(1990), importante no diagnéstico da patologia, somente foi observada em trés casos,
que encontravam-s¢ em fase inicial de descnvolvimento. Nos demais animais a
enfermidade, por apresentar curso de alguns meses até dois anos, foi considerada de
carater crénico; observando apenas Area de alopécia, fibrose ¢ presenga de crostas. O
processo morbido apresentava methora intermitente apos um periodo de repouso sem
o uso de selas e arreios.

Dos 26 animais tratados, trés apresentaram deiscéncia parcial da ferida ¢ um
deiscéncia total. Esta complicagio pods-operatéria possivelmente foi devida i
contaminaciio da ferida cinirgica, ao edema pés-cinirgico, 4 remogfo de grandes dreas
de tecido comprometido, resultando em maior tensdo da sutura ou, ainda, ao habito de
os eqiiideos se cogarem contra obsticulos. Estes fatores foram citados por Lees ef al.
(1989) ¢ Stashak, (1994), como os possiveis responsaveis pelo impedimento da
cicatrizagfo de feridas.

Com o tratamento cirargico instituido, 24 { 93%) animais recuperaram-se,
sendo portanto considerada nma técnica adequada. Houve recidiva em apenas dois
eqilinos (7%). A cicatrizagdo clinica completou-se, em média, aos 20 dias, com
auséncia de crescimento exarcebado do tecido de granulagdo, sugerindo que a
complicacdo apontada por Silver (1979) pode nio ocorrer. A formagio de tecido
semelhante a queloide descrita por Chvapil et al. (1979), apos a conclusio do processo
cicatricial em eqilideos, nio foi observada nos animais desie trabalho.

Optou-se pela ndo-reintervengdo cinirgica nos casos onde houve deiscéncia da
ferida, uma vez que experiéncias anteriores mostraram que este procedimento nfio
produziu resposta satisfatoria. Por essa razfio preferiu-se aguardar a cicatrizagiio por
segunda intengio, realizando-s¢ apenas o debridamento, a higienizacdo ¢ a aplicagio
topica de medicamentos, conforme recomendagdes de Lees ef al. (1989), Thomassian
(1990} e Madison et al. (1991).

A sutura escolhida, tipo Donatti encavilhada, mostrou-se adequada para o tipo
de intervengio utilizada. Esta modalidade de sutura ¢ também recomendada por
Lazzeri (1994) em situagtes em que ha forte tensdo sobre os pontos, devendo ser
utilizado um segmento de madeira torneada com 4-5mm de didmetro. No ¢ntanto, na
técnica aqui apresentada , utilizou-se, ao invés de madeira, um segmento de tubo de
polietileno obtido de equipo para soroterapia, com o mesmo didmetro. O comprimento
do segmento de equipo utilizado foi o correspondente 4 extensdo da ferida cinirgica.
Stashak (1994), apesar de nio mencionar o tratamento cinirgico para pisadura,
recomenda a utilizagio deste tipo de sutura nas cirurgias de diferentes patologias de
pele e destaca a necessidade de utilizar um dreno em toda a extensdo da ferida. Nesse
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trabalho, o dreno foi substituido pela aplicagio de um ponto de menor tensio no vértice
inferior da ferida cinirgica, o que resultou em suave coaptagio das bordas da ferida,
facilitando sua drenagem,

Considerando a histéria clinica dos animais atendidos, pode-se concluir que as
possiveis causas que fevaram ao aparecimento de pisadura foram o excesso de peso
sobre os animais, o uso de arreatas velhas e inadequadas, a protegio insuficiente do
dorso & o excesso de trabalho. Observou-se ainda que a 1ltima causa geralmente se
relaciona ao nénero insuficiente de eqiifdeos destinados ao trabalho nas propriedades
¢ a preferéncia dos cavalaricos por aqueles que apresentam melhor desempenho. Torres
& Jardim (1981) também mencionam estes fatores como possiveis causas de pisadura
em eqiiideos, apesar de nio se referirem ao excesso de peso e de trabalho. Nos trés
eqiiinos com o quadro agudo da doenga ¢ naqueles com ferida com crostas, necrose ou
sangramento, observou-s¢ mudanga na postura logo apés serem montados ou mesmo
durante a marcha, acompanhada, as vezes, de olhar voltado para o local da ferida. Essa
atitude de desconforto foi atribuida 4 manifestaciio de dor.

Constatou-se que ¢m dois animais houve recidiva entre 60 e 90 dias apés a
intervengdo cinirgica. No primeiro, possivelmente foi resultado da deiscéncia parcial
de ferida, provocando uma cicatrizagio clinica tardia que se completou somente apés
30 dias. Um outro fator que provavelmente contribuiu de igual forma para o
reaparecimento da patologia foi o fato de o proprietdrio ter retornado o animal ao
trabalho precocemente. J4 no outro caso, embora houvesse aguardado a aparente
cicatrizagfio clinica, o proprietirio continuou utilizando a mesma sela sem proteger
adequadamente o dorso. Este fator complicador foi também descrito por Lees et al.
(1989) e Stashak (1994).

CONCLUSOES

O tratamento cinirgico wiilizado neste experimento através de incisdo eliptica,
remogio da fibrose ¢ dermorrafia com sutura do tipo Donatti, encavilhada com tubo de
polietileno, mostrou-se adequado € de ficil realizagdo, com recuperagio de todos os
animais portadores de pisadura.
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