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Resumo:

As fraturas em ossos longos de ruminantes sdo frequentes, sendo as mais observadas envolvendo
0 metacarpo ou metatarso, fémur, falange medial, imero, radio e ulna. A decisdo de resolugdo de fraturas
em animais de grande porte leva em consideragdo o valor econdmico do paciente, valor genético, a
localizagdo e tipo de fratura, o custo do tratamento ¢ o prognostico do animal. Apesar dos avangos na
Medicina veterinaria na area de ortopedia, a resolugdo de fraturas em ossos longos de grandes animais
ainda ¢ um grande desafio, principalmente quando o tratamento conservativo ndo traz resultados
satisfatorios, levando a decisdo pela amputacdo do membro fraturado ou a eutanasia. Esse trabalho tem
por objetivo relatar o primeiro caso de amputagdo por desarticulagdo imero radioulnar em bovino. Uma
bezerra de quatro meses de idade foi atendida no hospital escola com uma fratura completa de metacarpo
direito, com ferida por laceracdo extensa com exposi¢ao 6ssea da parte proximal do osso metacarpiano,
areas de necrose em tecido 6sseo e tecidos moles e odor fétido. Devido a gravidade do caso, decidiu-se
pela amputacdo do membro toracico direito. A anestesia foi realizada foi o bloqueio de plexo braquial e
o procedimento cirtrgico foi amputacdo por desarticulagdo umero radioulnar. O tratamento pos-
cirirgico foi com o uso de antibidtico, anti-inflamatdrios e analgésico. O paciente apresentou
recuperagao satisfatoria e rapida adaptacdo, recebendo alta médica apds quatro dias de internamento. A
desarticulagao timero radioulnar como técnica de amputagdo em bovinos nao esta descrita na literatura,
tornando-se uma abordagem inovadora. A recuperagdo satisfatéria e a rapida adaptacdo do animal a
locomogdo com trés membros demonstram o sucesso do procedimento, evidenciando sua viabilidade.
Esses resultados ressaltam a relevancia de incluir essa técnica como uma opgao cirurgica ortopédica
para ruminantes, incentivando novos estudos e a sua aplicacao na medicina veterinaria.

Palavras-chave: cirurgia; fratura; ortopedia; ruminante.

Thoracic limb disarticulation amputation in a calf

Abstract:

Fractures in the long bones of ruminants are frequent, the most common being metacarpal or metatarsal,
femur, medial phalanx, humerus, radius and ulna. The decision to resolve fractures in large animals
takes into account the patient's economic value, genetic value, the location and type of fracture, the cost
of treatment and the animal's prognosis. Despite advances in veterinary medicine in the field of
orthopaedics, the resolution of long bone fractures in large animals is still a major challenge, especially
when conservative treatment does not bring satisfactory results, leading to the decision to amputate the


mailto:weniaalves52@gmail.com

fractured limb or euthanize it. The aim of this study is to report the first case of amputation due to
radioulnar humerus disarticulation in a bovine animal. A four-month-old heifer was seen at the school
hospital with a complete fracture of the right metacarpal bone, an extensive laceration wound with bone
exposure of the proximal part of the metacarpal bone, areas of necrosis in bone and soft tissue and a
foul odor. Due to the severity of the case, it was decided to amputate the right thoracic limb. The
anesthesia was brachial plexus block and the surgical procedure was amputation by radioulnar humerus
disarticulation. Post-surgical treatment included the use of antibiotics, anti-inflammatories and
analgesics. The patient made a satisfactory recovery and adapted quickly, being discharged after four
days in hospital. Radioulnar humeral disarticulation as an amputation technique in cattle has not been
described in the literature, making it an innovative approach. The satisfactory recovery and the animal's
rapid adaptation to locomotion with three limbs demonstrate the success of the procedure and its
viability. These results highlight the relevance of including this technique as an orthopedic surgical
option for ruminants, encouraging further studies and its application in veterinary medicine.

Keywords: surgery; fracture; orthopedics; ruminant.

1 Introducao

O osso ¢ formado por elementos ossificados, cartilagem articular, periosteo e endésteo, medula
Ossea, uma inervagao e vascularizagdo propria. Os 0ssos apresentam diversas formas, tamanhos e graus
de resisténcia, que variam de acordo com a espécie, individuo, genética e até a nutricao durante as fases
de vida do animal. Podem ser classificados de acordo com sua estrutura em ossos longos, curtos, planos,
pneumaticos ¢ irregulares. A estabilidade do osso ¢ alcangada através do tecido 6sseo, que varia em
relacdo a sua arquitetura, por sofrer influéncias da estrutura do osso compacto, organizacdo do osso
esponjoso, forma da cavidade medular central, principios de tensdo/tragdo e compressdo/pressao,
formag@o de trajetorias de tensdo, e pressoes de curvatura sobre o osso (Konig e Liebich, 2016).

Os ruminantes apresentam os ossos metacarpianos IlI e IV, que estdo unidos nas partes proximal
e média para formar o osso metacarpiano maior. Enquanto isso, as extremidades distais se articulam
separadamente com as falanges proximais. O metacarpiano V foi reduzido e se tornou um pequeno 0sso
metacarpiano, e os metacarpos I e I estdo ausentes (Konig e Liebich, 2016).

A busca por eficiéncia produtiva na pecuaria tem induzido cada vez mais ao sistema de manejo
intensivo. Entretanto, esse intensivismo acelerado traz consequéncias, como o aumento do niimero,
frequéncia e variedade de problemas locomotores, que irdo gerar prejuizos economicos € produtivos. As
falhas de manejo, principalmente em animais de grande porte, geram traumas que podem resultar em
fraturas (Feitosa, 2014).

As fraturas em ossos longos de ruminantes sdo frequentes, sendo as mais observadas: fraturas
envolvendo o metacarpo ou metatarso (54,5%), seguido por fraturas de tibia (22,7%), fémur (9%) e
casos isolados de fraturas de falange medial, imero, radio e ulna (4,5% cada) (Camara et al., 2014;
Spadeto Junior et al., 2010).

A decisao de resolugdo de fraturas em animais de grande porte leva em consideragdo o valor
econdmico do paciente, valor genético, a localizacdo e tipo de fratura, o custo do tratamento e o
prognostico do animal (Camara et al, 2014).

Apesar dos avangos na medicina veterinaria na area de ortopedia, a resolucdo de fraturas em ossos
longos de grandes animais ainda ¢ um grande desafio, principalmente quando o tratamento conservativo
nao traz resultados satisfatorios, levando a decis@o pela amputacdo do membro fraturado ou a eutanasia,
como ocorre na maioria dos casos (Silva Janior et al., 2020).

Esse trabalho tem por objetivo relatar um caso de um bovino, fémea, da raga mesti¢a, com quatro
meses de idade, pesando 95 kg, proveniente de uma propriedade do municipio de Sao José da Lagoa
Tapada, na Paraiba, que foi atendido no Hospital Veterinario Adilio Santos de Azevedo (HV-ASA), no
dia 22 de julho de 2024 e foi submetido a cirurgia de amputagdo por desarticulagdo umero radioulnar.
Para agregar este relato, ¢ apresentada posteriormente uma fundamentagdo tedrica na se¢do 2, seguida
da apresentagdo do relato de caso na segdo 3 e dos resultados e discussdes na sessdo 4. Por fim, na se¢do
5, sdo apresentadas as conclusdes deste referido relato de caso.



2 Referencial teorico

A fratura Ossea se caracteriza pela perda da continuidade do osso, sendo esse dividido em dois ou
mais fragmentos. S3o varias as causas da ocorréncia de fraturas, sendo as principais: quedas,
atropelamentos, pancadas, brigas, exploracdo de trabalho e fraturas por descalcificacdo ¢ssea (Pereira,
2015).

Existe varias classificagcdes para as fraturas. Elas sdo classificadas de acordo com sua extensao
(completas ou incompletas); quantidade de linhas de fraturas (simples ou cominutiva); a dire¢do da linha
de fratura (transversas, obliquas ou em espiral); a exposi¢ao do osso ao meio ambiente (expostas - Tipo
I, I e III; e ndo expostas); e conforme a localizagdo anatdmica (diafisarias, metafisarias ou fisarias, ou
ainda fraturas de superficie articular) (Zacharias, 2016).

As fraturas expostas do tipo I sdo caracterizadas quando ha uma pequena abertura da pele pelas
extremidades pontiagudas do osso fragmentado, mas sem comprometimento vascular e grande perda de
pele, podendo o osso estar visivel ou ndo. As fraturas do tipo II sdo caracterizadas por uma maior
abertura de pele, decorrente de trauma externo, no entanto sem perda de pele, podendo ter exposi¢ao do
0S80 € pequena contaminagdo, tanto Ossea como de tecidos moles. J4 as fraturas do tipo III sdo
caracterizadas por laceracdo extensa com perda de pele, podendo ter ou ndo contaminacdo grave, e
geralmente decorrem de fragmentacao dssea grave (Zacharias, 2016).

Apbs a ocorréncia da fratura, pode decidir pelo tratamento cirurgico, reduzindo o foco através de
pinos, parafusos, calhas, placas ou cerclagem ortopédica (Oliveira, 2008). No entanto, em casos mais
graves, em que ha infec¢do do osso e tenddo, ou o membro nao estd mais recebendo a vascularizagdo
adequada, a amputagdo se torna indicada (Pereira, 2015).

Em animais de pequeno porte, sdo mais indicadas as técnicas de amputacado alta, ou seja, acima
do terco médio do imero ¢ acima do ter¢o médio do fémur. Isso se faz com o objetivo de evitar lesdes
cronicas abrasivas pelo apoio do coto ao solo € a0 mesmo tempo, ndo interfere no equilibrio durante a
deambulacdo. Dentre as técnicas de amputacdo do membro toracico, as que sdo descritas sdo a remogao
da escapula, a desarticulacdo escapulo-umeral e a amputacdo umeral proximal (Campos, 2009).



3 Relato de caso

Uma bezerra, sem raca definida, pelagem vermelha, com quatro meses de idade, pesando 95
kg, proveniente de uma propriedade do municipio de Sdo José da Lagoa Tapada, na Paraiba, foi
atendida no Hospital Veterinario Adilio Santos de Azevedo (HV-ASA), localizado em Sao Gongalo,
distrito de Sousa, na Paraiba. O proprietario relatou que o animal estava na propriedade vizinha,
sofreu um trauma que resultou em uma fratura e ele mesmo resolveu engessar o membro na tentativa
de consolidar a fratura. No entanto, passados alguns dias, retirou o gesso e percebeu que havia uma
infeccdo consideravel e teve por iniciativa cortar a porg¢ao fraturada do osso.

Na anamnese foi informado que o animal nasceu na propriedade, era observado diariamente,
ndo tinha histérico de vacinagdo e vermifugagdo, recebia controle contra ectoparasitas, vivia em
sistema de criagdo extensivo, sua alimentagdo era a base de capim Brachiaria decumbens e leite,
bebia dgua proveniente de pogo e convivia com outros 21 animais.

Ao exame fisico, o animal se encontrava em estagdo, tinha comportamento ativo, escore de
condi¢do corporal 2 (Ievando em consideragdo que a escala vai de 1 & 5), as mucosas estavam rosa-
palidas, exsicose menor que 5% e os pelos estavam brilhosos. Apresentava frequéncia respiratoria de
40 movimentos respiratérios por minuto, frequéncia cardiaca de 88 batimentos por minuto,
motilidade ruminal normomotilica, temperatura retal 38,9°C e apetite presente. O membro toracico
direito (MTD) apresentava uma ferida com laceragdo extensa com exposicao 6ssea do ter¢o proximal
do osso metacarpiano, areas de necrose em tecido dsseo e tecidos moles; e odor fétido. Sendo
observado na inspegdo uma fratura aberta e completa no ter¢o proximal do osso metacarpiano do
MTD (Figura 1A).

Inicialmente, foi solicitado como exame complementar, 0 hemograma, que, no leucograma,
foi constatado leucocitose (valor absoluto: 17.300; Valor de referéncia: 4000 - 12000) e neutrofilia
(Valor absoluto: 9342; Valor de referéncia: 600 - 4000). Enquanto isso, o eritrograma e
plaquetograma se encontravam dentro dos padrdes de normalidade para a espécie. A partir do que foi
observado durante o exame fisico e os achados hematologicos, decidiu-se iniciar um protocolo
terapéutico a base de antibidtico, anti-inflamatdrio e analgésico, com o objetivo de controlar o grau
de infeccdo que o animal apresentava e prepara-lo para o posterior procedimento cirargico. O
antibidtico utilizado foi o Cloridrato de Ceftiofur 5% na dose de 2mg/kg, intramuscular (IM), a cada
24 horas (SID), por cinco dias. Como anti-inflamatorio incialmente foi utilizada a Fenilbutazona 20%
Smg/kg, intravenosa (IV), SID, nos dois primeiros dias. Em seguida, houve a substitui¢do por
Meloxicam 2% 0,5mg/kg, IM, SID, aplicado no terceiro e quarto dia. Além disso, foram realizados
cuidados com a ferida aberta, realizando inicialmente tricotomia ao redor da lesdo, seguida de uma
limpeza com soro fisioldgico e clorexidina degermante 2% (Figura 1B), utilizagdo de pomada
cicatrizante (Ganadol®) misturada com agucar na ferida e bandagem com gaze e atadura. No terceiro
dia de tratamento, foi feita uma protese temporaria de gesso (Figura 2), com o objetivo de diminuir
o atrito da ferida no solo e melhorar a postura do animal, chegando o mais proximo possivel da sua
postura natural. A partir do quarto dia a pomada ganadol foi substituida por soro autélogo. Esse soro
¢ obtido a partir do sangue do paciente, onde foi coletado por meio de pun¢ao aspirativa da veia
jugular e colocado em dois tubos de coleta sem anticoagulante. Esse material foi encaminhado para
o setor de Patologia clinica para ser centrifugado a 3000 rota¢des por minuto durante 10 minutos.
Com isso, foi retirado o sobrenadante (soro) em um volume aproximado de 10 mL e administrado
sobre a ferida.

Apbs sete dias, foi solicitado outro hemograma, que se observou ainda um grau de leucocitose
(Valor absoluto: 15.300; Valor de referéncia: 4000 - 12000), neutropenia (Valor absoluto: 306; Valor
de referéncia: 600 - 4000) e linfocitose (Valor absoluto: 11.934; Valor de referéncia: 2.500 — 7.500),
sugerindo que a infec¢do ndo estava sendo debelada, optando-se por encaminhar o animal para
cirurgia de amputacdo do membro toracico direito.



Figura 1: Membro toracico direito de bezerra apresentando ferida com laceragdo extensa com

exposicao dssea da parte proximal do 3° osso metacarpiano e areas de necrose. A — Aspecto da

ferida antes da limpeza. B — Ferida ap6s realizagdo da limpeza.
- - .;

Yy 9

o RS

"

onte: CMGA/HVASA/IFPB, 2024

Fonte: CMGA/HVASA/IFPB, 2024

Figura 2: Bezerra utilizando uma protese de
gesso temporaria na regido de 3° metacarpo do
membro tordcico direito
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A técnica cirtirgica escolhida para o caso em questdo foi a amputag@o por desarticulagdo imero
radioulnar, e para isso, o animal foi submetido a medicagdo pré-anestésica com Acepromazina 1% na
dose de 0,1mg/kg, IV e Cloridrato de Xilazina 2% na dose de 0,05mg/kg, IM. Em seguida, foi realizado
o bloqueio de plexo braquial com Cloridrato de Lidocaina 2% com vasoconstrictor, em um volume de
25 mL, associada com Cloridrato de Bupivacaina 0,5% sem vasoconstrictor, em um volume de 5 mL.
Essa técnica ¢ realizada introduzindo a agulha na borda cranial e caudo-ventral ao colo da escapula na
regido infraescapular, e em seguida, introduz o anestésico em forma de leque.

Antes de iniciar o procedimento cirurgico foi colocado um torniquete para diminuir o
sangramento. A cirurgia com o animal em decubito lateral esquerdo, iniciou-se realizando uma incisdo
na pele em forma de elipse, na regido proximal de radio e ulna (Figura 4A). Essa incisdo foi realizada
com o objetivo de criar um flap de pele para recobrir a ferida cirurgica posteriormente. A pele foi
divulsionada e a musculatura local (mtsculo biceps braquial, musculo triceps braquial, misculo anconeo
e musculos extensores) foi seccionada (Figura 4B), de modo a facilitar a observacdo da articulagdo
umero radio-ulnar. Foram seccionados os ligamentos (ligamento anular do radio, ligamento colateral
lateral e ligamento colateral medial) que recobriam a articulagdo (Figura 4C) e dessa forma, ao localiza-
la, foi feita a desarticulac@o entre imero e superficie radioulnar com auxilio do bisturi (Figura 4D). Com
a lamina do bisturi foi feita a curetagem dos condilos do imero, com o objetivo de impedir a produgdo
de liquido sinovial, que porventura continuasse a ser produzido, dificultando o processo cicatricial. Em
seguida, procedeu-se com a miorrafia, de modo que recobrisse o umero, realizando sutura com fio Nylon
0,40 (Figura 4E). Apds isso, foi realizada a dermorrafia com padrdo Wolf captonado, utilizando fio
Nylon 0,40 (Figura 4F), e a cirurgia foi finalizada com aplicagdo de spray repelente e bandagem da
ferida cirargica (Figura 4G). Para a bandagem foi utilizado gaze sobre a sutura, que foi recoberta com
atadura e esparadrapo.

Como tratamento pos-cirargico foi prescrito Morfina 1% na dose de 0,2mg/kg, IM, duas vezes ao
dia (BID), durante quatro dias; Flunixina Meglumina 5% 2,2mg/kg, IM, durante cinco dias; e Ceftiofur
5%, na dose de 2mg/kg, IM, SID, durante seis dias. A limpeza da ferida foi feita com dgua e clorexidina
degermante, seguido de secagem com gaze, e recobrimento com atadura. As bandagem foram feitas
diariamente até a cicatrizagdo total. Apds 24 horas de pos-cirurgico, o animal demonstrou uma 6tima
adaptacdo, ficando em estacdo e se alimentando normalmente sem auxilio (Figura 4H). Com isso,
recebeu alta apos quatro dias de procedimento.



Figura 3: Técnica cirargica de amputacdo por desarticulacdo imero radio-ulnar em bezerra com ferida
lacerante e fratura exposta de metacarpo. A — Incisdo de pele em forma de elipse; B — Secgdo da musculatura;
C — Seccdo dos ligamentos; D — Desarticulagdo imero radio-ulnar; E — Miorrafia; F — Dermorrafia; G —
Bandagem da ferida cirtirgica; H — Animal 24 horas pds-cirurgico




Ap6s 2 meses de procedimento, recebemos a informagdo do proprietario de que a paciente estava
com adaptacdo satisfatoria e vivendo bem na propriedade.

4 Resultados e discussoes

Em animais de pequeno porte as técnicas de amputacdo de membro toracico sdo: a remocao da
escapula, a desarticulagdo escapulo-umeral e a amputagao umeral proximal (Campos, 2009). A técnica
escolhida para esse caso, realizada na espécie bovina, nao foi encontrada descrita na literatura.

Os proprietarios do paciente tinham um apreco consideravel por ele, o considerando um animal
de estimacdo. Por esse motivo, optou-se por realizar todas as tentativas de tratamento, inclusive a
amputacdo. Isso corrobora com o exposto por Silva Junior et al. (2020), que geralmente o tratamento de
fraturas em ruminantes ¢ limitado, levando-se em consideracdo o alto custo de tratamento. No entanto,
passa-se a ser tentado quando ha valor zootécnico ou o paciente é considerado de estimagao.

Durante a anamnese, o proprietdrio ndo soube informar a causa da fratura, apenas tendo
encontrado o animal apos a ocorréncia da lesdo, o que estd de acordo com o estudo de Almeida (2008),
que dos animais estudados, alguns ndo tinham informagdo quanto a causa da fratura. O proprietario
ainda relata que acredita que o animal tenha sofrido a fratura por ter preso o membro em um buraco ao
solo, o que vai de acordo com o que afirma Thomassian (2005), que na espécie equina, as fraturas diretas
sdo provenientes de acdo perpendicular de forcas em sentido oposto sobre o osso, decorrentes de
acidentes, quando o animal prende e fixa 0 membro em buracos no solo, em vaos de cercas de madeiras
ou “mata-burros”.

O paciente apresentava uma fratura completa, transversa e exposta tipo III, seguindo a
classificagdo proposta por Zacharias (2016). Apresentava uma laceracdo de tecidos moles, com
contaminagdo e necrose, 0 que estd em consondncia com a classificacdo tipo III de fratura exposta
proposta pelo autor, no qual corresponde a uma exposi¢do com perda dssea e contaminacao explicita, a
qual é muito dificil reconstituir a coluna 6ssea. Além disso, o tutor notou a fratura na bezerra e cortou
com material cortante, o que piorou o estado do animal aumento a taxa de infec¢ao e a possibilidade de
correcao cirurgica (osteossintese).

Os parametros fisicos de frequéncia cardiaca, frequéncia respiratoria e temperatura retal estavam
dentro dos padroes de normalidade para a espécie e para a sua idade, de acordo com Dirksen, Griinder
e Stober (1993), apesar do animal apresentar sinais de dor e desconforto. O estado nutricional do animal
estava em nivel 2, ou seja, regular, seguindo a classificacdo dos mesmos autores.

De acordo com Mendes (2015) as fraturas geralmente estdo associadas ao manejo incorreto dos
animais, o que se sugere que tenha sido o fator que corroborou para a lesdo do paciente, ja que o
proprietario afirmou que o animal passou para a propriedade vizinha sem ser percebido, sendo o local
onde o mesmo sofreu a lesdo posteriormente.

O resultado do hemograma revelou uma leucocitose elevada, que era esperado, ja que o animal
apresentava um grau de inflamagdo e necrose de tecidos moles consideravel, além de foco infeccioso
0sseo. Além disso, também apresentou neutrofilia, o que aponta novamente para um quadro infeccioso.
Isso corrobora com o que foi descrito por Lopes (2007).

Inicialmente, o tratamento realizado no paciente foi a base de antibidticos, anti-inflamatorios e
analgésicos para controle da dor e tentativa de controlar o foco infeccioso, além de limpeza e bandagem
protetiva, seguindo o tratamento presente no estudo realizado por Mendes (2015).

No terceiro dia de internamento do animal, foi feita uma protese temporaria de gesso, que tinha
como objetivos impedir que o animal apoiasse o coto diretamente no solo e melhorar sua postura e
deambulacgdo, resultados estes do estudo feito por Silva Junior et al (2020).

O segundo hemograma, realizado apos sete dias de internamento do animal, mostrou leucocitose,
neutropenia e linfocitose, revelando que o quadro infecioso ndo estava sendo corrigido pelos
medicamentos, 0 que corrobora com a afirmacdo de Mendes (2015) que fraturas além de promoverem
dor, também culminam em quadros infecciosos de dificil resolucéo.

Devido ao quadro grave do animal sem resolucdo clinica, optou-se por encaminhar o paciente
para realizacdao de amputagdo do membro, seguindo o que se afirma Pereira (2015).



Como medicagdo pré-anestésica foi utilizado o Cloridrato de acepromazina 1% na dose de
0,1mg/kg, IV e Cloridrato de Xilazina 2% na dose de 0,05mg/kg, IM. A acepromazina ¢ comumente
utilizada quando se pretende alcancar um efeito tranquilizante no animal, sem que ele fique em decubito.
Logo, quando a intencdo ¢ que o animal fique em decubito, utiliza-se de farmacos com maior poténcia,
como a xilazina, que apresenta efeito miorrelaxante, sedativo e analgésico visceral. A dose de
acepromazina em ruminantes varia de 0,03 a 0,1 mg/kg, podendo ser aplicada por via intramuscular,
subcutanea e intravenosa, sendo que esta ultima via fornece efeito farmacolégico em 15 minutos e sua
acdo perdura por até seis horas. J& a dose de xilazina varia de 0,05 a 0,3 mg/kg em ovinos e bovinos ¢
0,02 a 0,1 mg/kg em caprinos. Esse farmaco apresenta efeito de 2 a 5 minutos ap6s sua aplicacdo, e sua
acdo permanece de 30 a 60 minutos (Abrahamsen, 2013; Seddighi e Doherty, 2016; Carregaro e
Gehrcke, 2019).

Para o procedimento foi realizado o bloqueio de plexo braquial, que consiste na dessensibilizagdo
dos nervos cervicais C6, C7 e C8 e os nervos toracicos TI e T2, além de promover anestesia da regido
distal do membro toracico até o tergo distal do imero (Santos et al, 2019).

A técnica consiste em inserir uma agulha de 100 a 200 mm de comprimento (em bovinos)
medialmente a articulacdo escapulo-umeral e paralela a linha do dorso, de modo a atingir a borda cranial
do terco médio da primeira costela, administrando 1/3 da dose total do anestésico. Em seguida, aplica-
se 1/3 da dose 2 a 4cm distalmente ao ponto que foi administrado inicialmente, sendo cranial a borda
cranial da primeira costela. O 1/3 restante da dose ¢ aplicado em linha de infiltragdo, durante a retirada
da agulha (Valverde; Sinclair, 2017).

Os agentes anestésicos mais utilizados sao a lidocaina 2% (Valverde; Sinclair, 2017) ¢ a
bupivacaina 0,5%, sendo que estes sem a presenga de vasoconstrictor, promovem cerca de 100 a 330
minutos de anestesia (Ghadirian et al, 2016).

A técnica utilizada no presente caso foi a desarticulagdo umero radioulnar, com o objetivo de que
no pos-cirurgico o paciente ndo conseguisse apoiar o coto no solo, seguindo o mesmo principio de
Quessada et al (2015), que buscou em seu trabalho realizar uma amputacao alta, na altura do ter¢o
proximal do imero de um cervideo, para evitar que o animal apoiasse o coto remanescente e resultasse
em lesdes graves no membro afetado.

O tratamento pos-operatorio foi a base de Morfina 0,2mg/kg, IM, BID, durante quatro dias;
Flunixina Meglumina 2,2mg/kg, IM, por cinco dias; e Cloridrato de Ceftiofur, 2mg/kg, IM, SID, por
seis dias. A morfina possui efeito agonista opioide pu completo, podendo ser administrada pela via
intramuscular, intravenosa e peridural. Seu efeito farmacologico dura de quatro a seis horas. A dose
recomendada para bovinos varia de 0,05 a 0,5 mg/kg, nas vias intramuscular e intravenosa (Dal Mas et
al, 2022). A Flunixina Meglumina apresenta acao analgésica, anti-inflamatdria e antipirética (Andrade,
2017), sendo que seu poder anti-inflamatério € quatro vezes maior do que o da fenilbutazona,
apresentando uma meia-vida de quatro a oito horas (Spinosa, 2017). A dose para bovinos ¢ 1,1 a 2,2
mg/kg, podendo ser administrado por via intramuscular ou intravenosa. Esses firmacos garantiram uma
analgesia eficiente no pds-operatorio e foram fundamentais na recuperagdo do animal, garantindo seu
bem-estar. O Cloridrato de ceftiofur ¢ um antibidtico betalactamico, cefalosporina de terceira geracdo,
bactericida de amplo espectro, comumente utilizado em bovinos. Sua dose ¢ de 1 a 2 mg/kg, sendo
administrado por via intramuscular (Andrade, 2017), atuou de forma eficaz no controle da infecgdo da
ferida.

Cruz et al (2024) ressalta que esse procedimento cirargico de amputagao pode trazer complicacdes
para o paciente, como, por exemplo, lesdes devido a carga excessiva no membro contralateral,
claudicacdo persistente, dificuldade de adaptagdo ao seu novo estado e outras alteragdes devido a ma
postura ¢ ma qualidade de vida. Nesse caso, a bezerra durante os primeiros dias de pds-operatério,
observou-se uma boa adaptagdo, sendo possivel se locomover e se alimentar sem dificuldade, permitindo
que a mesma recebesse alta médica apos quatro dias de internamento. E apos dois meses de
procedimento, o proprietario informou que a bezerra ndo obteve complicagdes com a cicatrizagdo da
ferida, bem como com sua adaptacdo a ficar em estacdo, deambular e se alimentar, além de ter uma boa
sociabilidade com os outros animais da propriedade.

5 Conclusao



O procedimento cirargico de desarticulagdo umero-radio-ulnar foi uma técnica efetiva para de
amputacdo do membro toracico na bezerra do caso relatado. Além disso, a técnica cirurgica utilizada
ndo esta descrita na literatura, tornando-se uma abordagem inovadora. A recuperagdo pos-operatoria foi
satisfatoria e a rapida adaptacdo do animal a locomog¢ao com trés membros demonstram o sucesso do
procedimento, evidenciando sua viabilidade. Esses resultados ressaltam a relevancia de incluir essa
técnica como uma opgao cirurgica ortopédica para ruminantes, incentivando novos estudos e a sua
aplicacdo na medicina veterinaria.
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Tipo do Conferéncia:|Cépia Simples

Documento assinado eletronicamente por:
« Weénia dos Santos Alves, DISCENTE (202418940003) DE ESPECIALIZAGAO EM MEDICINA VETERINARIA - CAMPUS SOUSA, em 20/05/2025 16:54:23.

Este documento foi armazenado no SUAP em 12/09/2025. Para comprovar sua integridade, faca a leitura do QRCode ao lado ou
acesse https://suap.ifpb.edu.br/verificar-documento-externo/ e forneca os dados abaixo:

Codigo Verificador: 1606887
Codigo de Autenticagdo: 7248d71179
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