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APRESENTACAO

Caro leitor, temos o privilégio de anunciar a continuidade da obra “Inovacéo
Tecnolégica e o Dominio das Técnicas de Investigacao na Medicina”, através de trés novos
volumes contendo informacgdes relevantes e estudos cientificos no campo das ciéncias
médicas e da saude, desenvolvidos de forma aplicada e fundamentada por docentes e
discentes de diversas faculdades do nosso pais.

Sabemos que novos valores tém sido a cada dia agregados na formagéo do
profissional da saude na forma de contetdo técnico que sédo fundamentais para a pesquisa,
investigacdo e desenvolvimento. Portanto com a sequencia deste conteido queremos
reforcar a importancia de que académicos e profissionais da saude participem cada vez
mais dos processos de inovagéo e desenvolvimento.

As novas ferramentas tecnolégicas em saude sdo uma realidade nos hospitais e
laboratérios médicos, consequentemente, o aumento da utilizagdo da biotecnologia nas
pesquisas clinicas, ensaios, teses, desenvolvimento de produtos é dindmica e exige
cada vez mais do profissional. Deste modo, a disponibilizacdo de trabalhos atuais dentro
desse contexto favorece conhecimento e desenvolvimento critico do leitor que podera
encontrar neste volume informacgdes relacionadas aos diversos campos da medicina com
uma abordagem multidisciplinar e metodologicamente adaptada ao momento de evolucéo
tecnologica.

Portanto, a obra “Inovacdo Tecnologica e o Dominio das Técnicas de Investigacéo
na Medicina - 4” contribui com o conhecimento do leitor de forma bem fundamentada e
aplicavel ao contexto atual. Compreendemos que a divulgacao cientifica € fundamental
para o desenvolvimento e avango da pesquisa basica em nosso pais, por isso destacamos
também a importancia da Atena Editora com estrutura capaz de oferecer uma plataforma
consolidada e confiavel para académicos, docentes e profissionais da saude.

Desejo a todos uma excelente leitura!

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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RESUMO: Objetivo: Através de uma revisdo da literatura, e apresentando um relato de
caso clinico cirargico, buscou-se discutir a abordagem mais adequada no manejo inicial dos
ferimentos por mordeduras de c&o na regido de cabeca e pescocgo. Descricdo do caso e
métodos: Paciente E.P.S., género masculino, trés anos de idade, vitima de agresséo fisica
por mordedura de cao pertencente a propria familia, atendido em servigo de referéncia de
urgéncia e emergéncia em Recife-PE, o qual clinicamente verificou-se extenso ferimento
corto-contuso em couro cabeludo e pavilhdo auricular direito. Apos tricotomia do couro
cabeludo, exaustiva limpeza dos ferimentos e remocéo de corpos estranhos, preconizou-
se o fechamento primario das lesbes através de sutura. Completados sete dias, sem
complicacdes, foi removida a sutura e observou-se bom resultado estético. Concluséo: O
manejo de ferimentos faciais por mordedura de c&o deve seguir protocolos estabelecidos pela
equipe que visem devolver fungéo e estética ao paciente, bem como devem ser instituidas
medidas profilaticas quanto a raiva, tétano e bacteremias.

PALAVRAS-CHAVE: Cabeca; Ferimentos e LesGes; Caes.

ANALYSIS OF THE APPROACH OF LESIONS BY DOG BITES: REVIEW AND
PRESENTATION OF SURGICAL CLINICAL CASE

ABSTRACT: Objective: Through the literature review, and presenting a clinical surgical case
report, we sought to discuss the most appropriate approach in the initial management of
injuries from dog bites in the head and neck region. Case description and methods: Patient
E.P.S., male gender, three years old, victim of physical aggression by biting a dog belonging
to his own family, attended in an emergency referral service in Recife-PE, which clinically
verified extensive blunt injury to the scalp and right auricular pavilion. After scalp trichotomy,
thorough cleaning of wounds and removal of foreign bodies, primary closure of lesions with
tissue reconstruction was called. Completed seven days, without complications, the suture
was removed and good aesthetic results were observed. Conclusion: The management of
facial injuries by dog bite should follow protocols established by the team aimed at returning
function and aesthetics to the patient, prophylactic measures should be instituted for rabies,
tetanus and bacteremias.

KEYWORDS: Head; Wounds and Injuries; Dogs.

INTRODUCAO/REVISAO DE LITERATURA

As mordeduras de mamiferos s@o ocorréncias comuns em setores de emergéncia
e atencao primaria em todo o mundo. Dentre elas, as mais comuns sdo as provenientes
de cées e contribuem significativamente para a mortalidade e a morbidade dos pacientes,
representando um importante problema de saude publica, que envolve todos os niveis de
atencéo. Elas podem variar em gravidade, desde ferimentos superficiais (pele e tecido
subcutaneo) até desvitalizagéo e perda de tecido, estando associadas a uma série de
possiveis consequéncias negativas, incluindo dor, infecgédo e disfuncéo estética’23*

De acordo com algumas estatisticas os menores de 18 anos séo os mais vulneraveis
e 0 género masculino € mais predisposto do que o feminino a sofrer mordeduras caninas.
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Em criangas menores de 7 anos as les6es maxilo faciais acometidas por mordedura de caes
correspondem a aproximadamente 30% das estatisticas de lesbes que acometem a face,
isso ocorre principalmente devido a baixa estatura da crianga, ao comportamento desinibido
que ela demonstra em relagéo ao céo, as dificuldades de interpretar sinais de perigo os
quais aumentam os riscos de ferimentos e a falta de for¢ca defensiva, se demostrado assim
inversamente proporcional a sua incidéncia com o avanc¢o da idade. Além disso, na grande
maioria dos casos o cao atacante é pertencente a vitima, aos familiares, aos amigos ou sao
considerados caes de rua, verificando-se como ragas mais envolvidas o Pitbull, o Pastor-
alemao, o Rottweiler e o Labrador'>678,

Pode-se observar que um dos principais agravos advindos das mordeduras animais
€ 0 que o contato com a secrec¢édo infectada, usualmente saliva, pode acarretar em uma
patologia mérbida viral que acomete o sistema nervoso central (SNC), denominada raiva, cujo
agente etiolodgico pertence a familia Rhabdoviridae e ao género Lyssavirus e é transmitida
através da penetracdo no corpo humano do virus através da mucosa ou é inoculada pelo
tecido subcutaneo ou muscular da regido acometida pela lesdo. Também chamada de
hidrofobia, € uma patologia que tem geralmente um periodo de incubagdo mais curto em
crianga do que em adultos variando de 10 dias a um ano. O seu periodo prodrémico, com
dois a quatro dias de duragao, caracteriza-se por manifestagbes inespecificas, tais como
mal-estar geral, anorexia, cefaleia, nauseas, vomitos, febre, calafrios, dor de garganta,
letargia, insbnia, ansiedade e disturbios psiquicos e respiratérios. No periodo de sintomas
neurolégicos a doenca pode se apresentar sob duas formas, dependendo do padréo de
acometimento do sistema nervoso central, a raiva furiosa ou a raiva paralitica *'%'"-

A raiva € uma complicacdo a qual estima que, por ano, & responsavel pela morte
de 59.000 pessoas no mundo. A profilaxia pré ou pés-exposicdo ao virus rabico deve ser
adequadamente executada, através da utilizagéo de vacina constituida por virus inativados
por meio fisicos ou quimicos, sendo ainda a melhor maneira de prevenir a doenca. Em
relagdo a profilaxia p6s-exposicdo, o conhecimento das condutas a serem adotadas é
de extrema relevancia para o profissional da area da saude, sobretudo para aqueles que
atuam nos servigos de urgéncia e emergéncia. Os procedimentos visam impedir que o virus
rabico alcance as terminac¢des nervosas adjacentes a solugé@o de continuidade, através da
estimulagéo da resposta imunolégica do enfermo e da eliminagdo das particulas virais da
lesdo. Deste modo, impede-se o processo de adoecimento 1012131415

Todas as lesbes por mordeduras de cédes devem ser avaliadas de acordo com o
atendimento primario e avangado ao trauma. Deve-se, se possivel, realizar uma anamnese
detalhada descrevendo o tempo, a causa e o tipo da leséo, se o paciente possui alguma
doenca subjacente, o seu status vacinal e sintomas clinicos, bem como o status vacinal
e estado de salde do animal. O exame fisico concentra-se em verificar a localizagéo,
tipo e extensdo da ferida, a existéncia ou ndo de edema, sindrome do compartimento,
febre, aumento de volume dos ganglios linfaticos, inflamacéao e /ou infeccdo. As feridas
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ocasionadas por mordeduras caninas tendem a aparecer em certos padrdes, geralmente
observa-se ferimentos corto-contusos com presenca de tecidos desvitalizados e, as vezes,
lesdo nervosa, comprometimento ocular, perdas extensas de tecidos, fraturas 6sseas e/ou
cartilagineas''®

Alguns exames complementares sdo necessarios para condugdo de casos
especificos como, por exemplo, ferimentos por mordedura profunda requerem exames
por imagem, para deteccdo de corpos estranhos, dentes quebrados, envolvimento das
articulacdes e/ou fraturas, pois a forca compressiva das mordeduras de cées pode ser
suficiente para fraturar os 0ssos, principalmente os ossos faciais delgados de uma criancga.
Também podem ser necessarios exames laboratoriais e/ou esfregacos de feridas infectadas
que devem ser obtidas de pacientes com febre, ou outros sinais de infec¢éo sistémica e de
pacientes imunossuprimidos®'?

O manejo dessas lesbes deve incluir uma abordagem multidisciplinar, realizar o
reparo de tecidos moles e deformidades esqueléticas e focar narealizagéo de procedimentos
profilaticos que impecam a complicagcdo dessa lesdo, como a realizagdo de profilaxia
antirrdbica e limpeza abundante da regido para impedir a ocorréncia da doenca raiva.
Normalmente exige anestesia seja local ou geral, irrigacdo, limpeza cirirgica, lavagem
exaustiva, debridamento de bordas e resolvida com fechamento primario ou adiamento
para melhoria secundaria a depender da abordagem realizada, além de prevencédo de
infecgbes através da antibioticoterapia profilatica e imunizagdo contra raiva e tétano'2513.16

O tratamento cirurgico consiste em nivel ambulatorial na aplicagdo de anestesia
local na area afetada ou reparo utilizando sedacao/anestesia geral quando temos lesdes
graves, pacientes ndo colaborativos como criangas, pacientes especiais ou com grande
numero de lesdes'®'"

Para ferimentos superficiais ou dermoabrasdo sem perda de tecido ou solugédo de
continuidade, é realizada a irrigacao da area com NaCl 0,9% abundante, posteriormente o
manilavio com agente degermante e aplicacdo de pomada antibiética™

Em ferimentos corto-contusos Unicos ou multiplos, o tratamento segue a realizacao
da irrigacdo da area com NaCl 0,9% abundante com exploragao cirirgica detalhada para
procurar o envolvimento de estruturas profundas e evitar futuras complicacdes como
infeccdo, perda de fungéo, presencas de corpos estranhos, isquemia e necrose da area,
posteriormente realiza-se a escovagdo com agente degermante e debridamento dos tecidos
desvitalizados. Uma vez concluida a limpeza da regido, o fechamento deve ser realizado de
acordo com a abordagem preconizada pelo cirurgido responsavel e gravidade da lesdo'3®

Como agente degermante utilizado na limpeza das lesbes podemos citar o alcool
iodado, clorexidina ou povidine (polivinilpirrolidona iodo 10%), este Gltimo € um polimero
muito usado para desintoxicar e prolongar a atividade farmacologica de medicamentos
e também como expansor plasmatico. Além de conservar inalteradas as propriedades

germicidas do iodo, apresentando as seguintes vantagens: raramente provoca reagdes
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alérgicas, nao interfere no metabolismo e mantém acao germicida residual. Essa solugéo
é bactericida, tuberculicida, fungicida, virucida e tricomonicida’'*:

A sutura da lesdo ndo é recomendada rotineiramente, segundo alguns autores,
deixando-se ocorrer o reparo tardio nos ferimentos, principalmente os que parecem
clinicamente infectados ou como uma medida para prevenir araiva e outras contaminagdes'=.
Outros autores defendem fechamento primario através de suturas, a qual permite obtencgéo
de melhores resultados estético-funcionais e melhor regeneragédo tecidual, além de
evitar contaminacéo e infeccao subsequente de tecidos profundos expostos. Ferimentos
avulsivos e complicados podem ser abordados através de rotacdo de retalhos locais ou
microvasculares, enxertos livres ou reimplante das estruturas perdidas'®'®

O protocolo antibiético profilatico & necessario devido aos ferimentos por mordedura
de cédo serem considerados potencialmente contaminados devido a sua microbiota bucal, na
qual existem mais de 64 espécies patogénicas para seres humanos. A infeccao resultante da
mordedura é geralmente polimicrobiana; no entanto, os patégenos mais comuns em ordem
de prevaléncia sao aerdbios como Pasteurella multocida, Staphylococcus, Streptococcus
sp. e anaerébios como Bacteroides fragilis, Prevotella, Fusobacterium e Corynebacterium.
Observa-se que farmacos como o Metronidazol tem atividade clinica util contra uma
variedade de patdgenos anaerdbios como bactérias gram-negativas. Ja para combate de
infeccoes de pele e tecidos moles por bactérias Gram + podem ser tratadas com Cefalotina
Sabdica, um antibiético do grupo das cefalosporinas da primeira geragcéo, que possui acao
bactericida e atua através da inibicdo da sintese da parede celular bacteriana’*-13:20-

Em relagé@o a vacinagéo antirrébica, existem no mercado dois tipos de vacinas: 1)
a Fuenzalida & Palacios e 2) a cultivo celular, as quais tém em sua composi¢ao o virus
inativado. A Fuenzalida & Palécios é preparada a partir de encéfalos de camundongos
recém-nascidos contendo uma pequena parcela de tecido nervoso, representando o
imunobiolégico com maior indice de efeitos colaterais, destacando-se especialmente os
quatro grandes grupos: Reacgdes adversas locais; Reacdes adversas sistémicas; Reacbes
adversas neuroldgicas; Reagcdes adversas de hipersensibilidade. Devido a essas reagdes a
OMS recomenda o uso de vacinas de cultivo celular, por esta apresentar imunogenicidade
comprovada, maior seguranga e menores riscos de reag¢des adversas. A vacina produzida
em cultivo celular, utilizada no Brasil desde 2003, é gratuita e encontra-se disponivel em
toda rede do Sistema Unico de Saude (SUS). E preciso pontuar também que devido a

elevada letalidade da doenca raiva, nao ha restricées a vacinagao® 102!
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Lavar com dgua e
sabéo;

Nio realizar esquema
profilatico.

Lavar com agua e
sabao;

Observar o animal
durante 10 dias apos a
exposicéo;

Se o animal permanecer
sadio no periodo de
observagio, encerrar o
caso ;

Se o animal morrer,
desaparecer ou se
tornar raivoso,
administrar 5 doses de
vacina (dias 0,3,7,14 e
28).

Lavar com dgua e
sabao;

Observar o animal
durante 10 dias apos
exposicao;

Iniciar tratamento com
duas doses: uma no dia
0 e outra no dia 3;

Se o animal permanecer
sadio no periodo de
observagao, encerrar o
caso;

Se o animal morrer,
desaparecer ou se
tornar raivoso, dar
continuidade ao
tratamento,
administrando o soro e
completando o esquema
até 5 (cinco) doses.
Aplicar uma dose entre
0 7°e o0 10° dia e uma
dose nos dias 14 e 28.

Tipo de exposigao

Lavar com agua e
sabao;

Nao realizar esquema
profilatico.

Lavar com agua e
sabéo;

Iniciar tratamento com
duas doses, uma no dia
0 e outra no dia 3;
Observar o animal
durante 10 dias ap6s a
exposicio;

Se a suspeita de raiva
for descartada apos o
10° dia de observacao,
suspender o tratamento
@ encerrar o caso;

Se o animal morrer,
desaparecer ou se
tornar raivoso,
completar o esquema
até 5 doses. Aplicar uma
dose entre o 7° e o 10°
dia e uma dose nos dias
14 e 28.

Lavar com dgua e
sabao;

Iniciar o esquema
profilatico com soroe §
doses de vacina nos
dias 0, 3,7,14 e 28;
Observar o animal
durante 10 dias ap6s a
exposicao;

Se a suspeita de raiva
for descartada apés o
10° dia de observagao,
suspender o esquema
profilético e encerrar o
caso

celular 91021
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Lavar com agua e
sabdo;

Nao realizar esquema
profilatico.

Lavar com agua e
sabdo;

Iniciar imediatamente o
tratamento com 5 (cinco)
doses de vacina
administradas nos dias
0,3,7,14 e 28.

Lavar com agua e
sabao;

Iniciar imediatamente o
esquema profilatico com
soro e 5 doses de vacina
nos dias 0, 3, 7, 14 e 28.

Tabela 01. Esquema para profilaxia pds-exposi¢ao da raiva humana com vacina de cultivo




A profilaxia para o tétano é eventualmente necessaria, respeitando-se suas
indicagbes consagradas na literatura e nos protocolos governamentais'?1314.15.

Em relacdo ao animal recomenda-se um periodo de observacdo de 10 dias. Se o
cao nado apresentar sintomas de infeccao por raiva dentro dessa janela de tempo, ele ndo
estara portando a doenga. Se, em casos raros, mostrar sintomas de raiva, a eutanasia do
animal e estudos de laboratério devem ser realizados'®

Para aplicagéo topica em lesdes por dermoabraséo e sobre as lesfes cicatriciais
por mordedura de cdo pode ser aplicada a pomada composta de Desoxirribouclease
666U, Fibriolisina 1U e Cloranfenicol 0,01g a qual contém enzimas liticas que,
quando combinadas tem efeito sinérgico trabalhando simultaneamente em substratos
distintos proporcionando limpeza da ferida e aceleragdo do processo de cicatrizagéo.
O cloranfenicol € um antibiotico topico de largo espectro, é principalmente bacteriostatico e
atua por inibicdo da sintese de proteinas®

Para prevencdo das mordeduras de cd@es é necessaria a implementacdo de
estratégias de prevencao (educagdo dos proprietarios e treinamento / controle de cées,
identificacdo de ragcas monitoramento do comportamento canino ameacador com medidas
de seguranca subsequentes) e desenvolvimento de politicas que levem a uma diminuicéo
nessa area de trauma amplamente evitavel'”

RELATO DO CASO

Paciente E.P.S., género masculino, trés anos de idade, leucoderma, vitima de
agressédo fisica por mordedura de cdo da raga Pastor-alemao e pertencente a prépria
familia, foi atendido no servico de referéncia de urgéncia e emergéncia em Recife-
PE. Levado pela genitora, o mesmo encontrava-se consciente, orientado, eupnéico,
normocorado, isocérico, afebril, estado geral regular (EGR). Ao exame fisico, foi verificado
extenso ferimento corto-contuso na regido de couro cabeludo e de pavilhdo auricular
direito. Também apresentava hemorragia devido a rica vascularizagcdo do couro cabeludo e
a lesbes nas porcoes terminais das artérias temporais superficiais (Figs. 01A, 01B e 01C).

Inicialmente foi realizado o protocolo do Advanced Trauma Life Support (ATLS) e
entdo por se tratar de ferimento extenso e de ser um paciente pediatrico a abordagem foi
realizada em bloco cirurgico para limpeza, debridamento e reconstru¢éo dos tecidos.

No tras-operatério, posteriormente a realizacao da anestesia do paciente, a primeira
abordagem realizada pela equipe foi a tricotomia do couro cabeludo, seguida de uma
exaustiva irrigacéo dos ferimentos utilizando solugcéo de soro fisiologico (NaCl a 0,9%),
inspecao e exploragédo cirlrgica detalhada da lesdo para procurar o envolvimento de
estruturas profundas e realizando a remocao de corpos estranhos da regido. A limpeza
exaustiva do ferimento foi realizada com o auxilio de uma escova de maniluvio e solugéo de
polivinilpirrolidonaiodo (PVPI) a 10%, bem como o debridamento dos tecidos desvitalizados.
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ApOs a toalete e o debridamento, observou-se a natureza da leséo, com pequenas fraturas
na cortical 6ssea externa da calota craniana e perda de substancia dos tecidos moles (Fig.
02).

Como melhor plano de tratamento, optou-se pela reconstru¢do dos tecidos, rotando-
se retalhos para o fechamento das areas com perda de substancia seguido do fechamento
primario das lesbGes através de sutura com fios ndo absorviveis do tipo mononylon 4.0 e
5.0 (Fig. 03).

Foi necessaria a realizacdo da profilaxia antirrdbica no paciente e ndo foi observada
a necessidade de profilaxia antitetanica pois verificou-se que estava dentro do padréo
exigido. Por fim, o cdo foi observado por dez dias sem apresentar alguma alteracéo
comportamental.

Em nivel hospitalar a venoclise do paciente foi mantida realizando protocolo
terapéutico analgésico; antibioticoterapia com Cefalotina e Metronidazol e uso de
corticosteroide. Os curativos foram realizados utilizando pomada composta de
Desoxirribouclease 666U, Fibriolisina 1U e Cloranfenicol 0,01g, duas vezes ao dia apds
antissepsia com agua oxigenada (H,0,) 10 volumes e PVPI. Apos alta os responsaveis pelo
paciente foram orientados a continuar com os cuidados aplicando a pomada composta de
Desoxirribouclease 666U, Fibriolisina 1U e Cloranfenicol 0,01g, duas vezes ao dia apés
antissepsia com agua oxigenada (H,0,) 10 volumes e PVPL.

Apb6s 7 dias a sutura foi removida e ndo foram observadas complicacbes pos-
operatorias. O paciente foi acompanhado por 15,30,60,90,120 dias e anualmente
observando-se a reparagdo do ferimento com bom resultado estético confirmando o
resultado satisfatorio obtido com a tratamento escolhido (Figs. 04 e 05A, 05B, 05C).

FIGURA 01. Aspecto pré operatério do paciente em vista frontal(A), vista em perfil (B) e
superior (C) na qual observa-se leséo corto-contusa em regido frontal e em pavilh&do auricular
direito, com hemorragia.
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FIGURA 02. Aspecto da leséo FIGURA 03. Fechamento primario

apos tricotomia e exaustiva toalete com sutura a pontos separados
demonstrando perda tecidual e com fio Mononylon 4.0 e 5.0, apés a
fraturas a cortical 6ssea da calvaria. rotacdo de retalhos.

FIGURA 04. P6s operatorio de 01 ano em vista frontal (A) e em perfil (B), demonstrando a
reparacao do ferimento com bom resultado estético e funcional.
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FIGURA 05. Pos operatorio de 04 anos em vista frontal (A), em perfil (B) e superior (C),
demonstrando a reparagéo do ferimento com bom resultado estético e funcional.

DISCUSSAO

Estima-se que o risco de sofrer mordedura por um animal doméstico durante a vida
se aproxime de 50%. Dessas mordeduras, as provocadas por cées de guarda e de rua,
sao responsaveis por 80-90% dos casos, representando um importante problema de salde
publica, envolvendo todos os niveis de atengédo'23458 Em relagdo ao caso clinico descrito,
0 paciente foi vitima de um cdo doméstico de propria residéncia, o que confirma os dados
relatados pelos autores.

A maioria dos pacientes acometidos por mordedura sdo homens, menores de 18
anos, correspondendo a aproximadamente 30% das lesées maxilo faciais, principalmente
na faixa etaria inferior aos 7 anos devido a baixa estatura da crianga, comportamento
desinibido que ela demonstra em relacédo ao cdo, as dificuldades de interpretar sinais de
perigo e da falta de forca defensiva'*®78 O presente caso corrobora com a estatistica.

O protocolo do atendimento primério e avangado do trauma deve ser realizado em
todas as lesdes por mordedura de cées. A anamnese deve ser minuciosa conjuntamente
com um exame clinico detalhado verificando os padroes de cada leséao'>'* O paciente em
questao foi atendido de acordo com os procedimentos do ATLS e foi submetido a uma
anamnese detalhada na qual verificou-se ter sofrido uma lesdo por mordedura de céo
da prépria familia da raca Labrador, acometendo um ferimento corto contuso na regiao
frontal e auricular direita, com profuso sangramento, sem sinais de infec¢cdo, edema ou
comprometimento de globo ocular. O paciente encontrava-se consciente, orientado,
eupnéico, normocorado, isocorico, afebril, estado geral regular (EGR).

Exames complementares podem ser solicitados se necessarios para conducao dos
casos. A depender da profundidade, sinais de infecgdo ou comprometimento sistémico do
paciente como no caso de imunossupressao, exames de imagem, exames laboratoriais

e/ou esfregacos das lesdes podem ser precisos para verificar corpos estranhos,
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dentes quebrados, envolvimento das articulagdes ou fratura, infecgdo ou microbiota da
lesdo®'. No presente caso, os exames complementares ndo foram necessarios, sem a
indispensabilidade dos exames pré-operatorios.

O manejo das lesdes por mordedura de céo exige uma abordagem através do reparo
dos tecidos moles e 6sseos comprometidos, juntamente com a prevencgéo de infecgbes
através da antibioticoterapia profilatica e imunizagédo contra raiva e tétano. A abordagem da
resolubilidade dessas lesbes compreende irrigacéo, limpeza cirdrgica, lavagem exaustiva,
desbridamento de bordas e resolvida com fechamento primério, ou adiamento para
melhoria secundaria a depender da abordagem realizada, podendo ser realizada em nivel
ambulatorial ou utilizada sedagéo/anestesia geral'®56131617 Como forma de abordagem
das lesGes presentes do paciente foi preconizada a utilizacao da anestesia geral, em bloco
cirurgico por se tratar de paciente pediatrico e de lesdes extensas que demandaria muito
tempo de procedimento.

Diversos Autores adotam como medidas de tratamento dos ferimentos corto-
contusos por mordedura de céo a irrigagdo abundante da regido com soro fisiolégico (NaCl
0,9%), exploracéo cirurgica detalhada, limpeza exaustiva com agente degermante, o qual
podemos citar a clorexidina e a polivinilpirrolidona iodo 10%, debridamento os tecidos
desvitalizados e fechamento a depender da gravidade da abordagem. Alguns autores
preconizam que os ferimentos por mordedura de cées nao devem ser fechados pelo risco
de infecgé@o das lesdes permitindo assim a drenagem e a menor contaminacéo pelo virus
da raiva. Uma outra corrente aborda que o fechamento primario de mordeduras produz
melhor prognostico. Essa modalidade de tratamento aplica-se especialmente em feridas
da face, cabeca e pescogo, em que resultados estéticos sdo mais importantes, as quais a
cicatrizacdo por segunda intencdo produziria cicatrizes, muitas vezes, inaceitaveis. Além
de evitar contaminacao e infecgdo subsequente de tecidos profundos expostos’316:18.19- No
presente relato, foi realizada a tricotomia do couro cabeludo, seguida de uma exaustiva
irrigacdo dos ferimentos utilizando solugéo de soro fisiolégico (NaCl a 0,9%), inspecao
e exploragéo cirurgica detalhada da lesdo para procurar o envolvimento de estruturas
profundas e realizando a remocdo de corpos estranhos da regido. A limpeza exaustiva
do ferimento foi realizada através da agcdo mecénica de escovagdo com o auxilio de uma
escova de maniltvio e solugéo de polivinilpirrolidona iodo (PVPI) a 10%, juntamente com
o debridamento dos tecidos desvitalizados, até eliminar os possiveis corpos estranhos
e provocar sangramento mostrado vitalidade dos tecidos. O uso da solucdo degermante
PVPI foi preconizado frente a clorexidina pois apresenta vantagens como raramente
provocar reagOes alérgicas, nao interferir no metabolismo e manter acdo germicida
residual, sendo uma solugéo bactericida, tuberculicida, fungicida, virucida e tricomonicida,
que atua inativando o virus da raiva. Apos a toalete e o debridamento, foi melhor observada
a natureza da lesao, na qual notaram-se pequenas fraturas na cortical 6ssea externa da
calota craniana e perda de substancia de tecidos moles. Como melhor terapéutica, optou-
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se pela reconstrucdo dos tecidos, rotando-se retalhos para o fechamento das areas com
perda de substancia seguido de o fechamento primario das lesdes por planos através de
sutura com fios ndo absorviveis do tipo Mononylon 4.0 e 5.0. As suturas foram realizadas
visando a reaproximacao dos ferimentos, melhores resultados estético-funcionais e melhor
regeneragao tecidual, além de evitar contaminacdo e infeccdo subsequente de tecidos
profundos expostos. Mesmo a literatura sendo bem controversa em relacéo a realizacédo
ou ndo de sutura em lesdes por mordedura, os resultados demonstrados pelo paciente
mostram que a sutura primaria do ferimento foi um tratamento bem sucedido.

E consenso na literatura a utilizagdo de protocolo antibidtico, que deve abranger as
bactérias Gram- como no caso de farmaco como o Metronidazol e Gram+ como no caso
da Cefalotina Sodica, devido aos ferimentos por mordedura de cdo serem considerados
potencialmente contaminados, porque na microbiota oral dos cées existem mais de 64
espécies patogénicas para seres humanos bacteriana'®'32° Para prevencao do paciente
contra essas espécies bacterianas foram utilizados antibiéticos de amplo espectro conforme
descrito no relato de caso.

Observa-se também que para facilitar o processo de cicatrizagdo de lesbes por
dermoabraséo e sobre as lesdes cicatriciais por mordedura de cédo pode ser aplicada
pomadas contendo Desoxirribouclease 666U, Fibriolisina 1U e Cloranfenicol 0,01g%.
O paciente fez uso de pomada sobre as lesbes no poOs-operatorio visando melhorar o
processo cicatricial.

Sabe-se que a raiva € uma patologia fatal, advinda do contato de tecidos com a
secrecao infectada, usualmente saliva, através de mordedura animal, que € responsavel
aproximadamente pela morte de 59.000 pessoas no mundo por ano. Devido a isso verifica-
se a necessidade da realizacdo da profilaxia antirrdbica em pacientes acometidos por
mordedura de céo, segundo a norma vigente do Ministério da Saude. Em relagéo ao animal
recomenda-se um periodo de observagéo de 10 dias para ver se tem o desenvolvimento
da doenca. Também é importante a verificagdo do status da vacinagéo contra o tétano e se
necessaria aplicar sua profilaxia de acordo com as normas vigentes®'0.11:1213.141521. Ngo foi
tomada nenhuma medida, em relagéo a prevencao do tétano, além das ja realizadas para
prevencao das outras bacteremias, pois o paciente estava com a caderneta de vacinagcéo
atualizada. A profilaxia antirrabica foi realizada e o animal foi observado por dez dias sem
apresentar alguma alteragdo comportamental.

O paciente seguiu protocolo de cuidados poOs-operatorios hospitalares e apoés
a alta garantiu boa recuperagé@o funcional e estética, sem ocorréncia de complicacdes
como infecgdo, demonstrando que o protocolo abordado pela equipe teve sucesso e que
o fechamento primario de ferimentos por mordedura de cdo, desde que seja realizada
uma minuciosa toalete da regido e um bom esquema de profilaxia antibiética, garantem
resultados satisfatorios em relagdo ao trauma ocorrido.
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CONCLUSAO

Os ferimentos faciais por mordeduras de cdo devem ser tratados de acordo com
os principios normalmente ja preconizados para os ferimentos traumaticos, com sutura
primaria e antibioticoterapia profilatica. Eles devem ser considerados tetanogénicos e
com potencial risco de transmiss@o da raiva. As profilaxias do tétano e da raiva devem
ser realizadas de acordo com a norma vigente, orientada pelo Ministério da Saude. Se o
individuo for imunocompetente ou apresentar algumas comorbidades especificas, entdo
medidas além das descritas, podem se fazer necessarias.

REFERENCIAS

1- CHAVEZ-SERNA, Enrique et al. Experiencia en el manejo de heridas por mordedura de perro en un
hospital de tercer nivel de cirugia plastica y reconstructiva en México. Cirugia y Cirujanos, v. 87, n. 5,
p. 528-539, 2019.

2- HURST, Philip J. et al. Children have an increased risk of periorbital dog bite injuries. Journal of Oral
and Maxillofacial Surgery, v. 78, n. 1, p. 91-100, 2020.

3- BHAUMIK, Soumyadeep; KIRUBAKARAN, Richard; CHAUDHURI, Sirshendu. Primary closure
versus delayed or no closure for traumatic wounds due to mammalian bite. Cochrane Database of
Systematic Reviews, n. 12, 2019.

4- COOK, Julia A. et al. An epidemiological analysis of pediatric dog bite injuries over a decade. Journal
of surgical research, v. 246, p. 231-235, 2020.

5- SAADI, Robert; OBERMAN, Benjamin S.; LIGHTHALL, Jessyka G. Dog-Bite—Related Craniofacial
Fractures among Pediatric Patients: A Case Series and Review of Literature. Craniomaxillofacial
trauma & reconstruction, v. 11, n. 04, p. 249-255, 2018.

6- MCLOUGHLIN, Robert J. et al. Hospitalizations for pediatric dog bite injuries in the United
States. Journal of pediatric surgery, 2019.

7- BASCO, Adelaide Newman; MCCORMACK, Emma Reiss; BASCO JR, William T. Age-and sex-
related differences in nonfatal dog bite injuries among persons aged 0-19 treated in hospital emergency
departments, United States, 2001-2017. Public Health Reports, v. 135, n. 2, p. 238-244, 2020.

8- CHEYUO, Cletus et al. Growing skull fracture: case report after rottweiler bite and review of the
literature. Journal of neurology & neurophysiology, v. 9, n. 2, 2018.

9- BRASIL et al. Manual dos centros de referéncia para imunobiol6gicos especiais. 2014.

10- MINISTERIO DA SAUDE (BR). SECRETARIA DE VIGILANCIA EM SAUDE. DEPARTAMENTO DE
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA. Normas técnicas de profilaxia da raiva humana. 2014.

11- PEREIRA, Marcelo Luiz Galotti; SILVA, Zilda, Zuleima. Raiva. Doengas transmissiveis, p. 725-735.

Inovacgao Tecnolodgica e o Dominio das Técnicas de Investigagcdo na Medicina 4 Capitulo 4 “



12- PICCART, Frederik et al. Dog bite injuries in the head and neck region: a 20-year
review. Craniomaxillofacial trauma & reconstruction, v. 12, n. 03, p. 199-204, 2019.

13- SENTURK, Erol et al. Nasal Reconstruction Following a Dog Bite. Journal of Craniofacial
Surgery, v. 30, n. 7, p. 2233-2235, 2019.

14- JAN, Hanif et al. Knowledge and practice regarding dog bite management among general
practitioners of District Malir, Karachi. JPMA, v. 2019, 2020.

15- World Health Organization. Animal bites. News release. The WHO’s Media Centre. [Online] 2013
[Cited 2020 MAY 02]. Available from URL: http://www.who.int/mediacentre/factsheets/fs373/en/

16- SENTURK, Erol et al. Nasal Reconstruction Following a Dog Bite. Journal of Craniofacial
Surgery, v. 30, n. 7, p. 2233-2235, 2019.

17- KHAN, Khurram; HORSWELL, Bruce B.; SAMANTA, Damayanti. Dog-bite injuries to the craniofacial
region: an epidemiologic and pattern-of-injury review at a Level 1 trauma center. Journal of Oral and
Maxillofacial Surgery, v. 78, n. 3, p. 401-413, 2020.

18- WATTS, Vanessa; ATTIE, Mikhail Daya; MCCLURE, Shawn. Reconstruction of complex full-
thickness scalp defects after dog-bite injuries using dermal regeneration template (Integra): case report
and literature review. Journal of Oral and Maxillofacial Surgery, v. 77, n. 2, p. 338-351, 2019.

19- SILVA, Penildon. Farmacologia: Penildon Silva. 2013.

20- BRUNTON, Laurence L.; HILAL-DANDAN, Randa; KNOLLMANN, Bjérn C. As Bases
Farmacoldgicas da Terapéutica de Goodman e Gilman-13. Artmed Editora, 2018.

21- DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA, Guia. 7 a Edigéo. Ministério da Saude, 2006.

22- FERREIRA, Manoel Luiz et al. Evisceragao de lobo pulmonar direito apos ferida por mordedura de
cdo. Acta Scientiae Veterinariae, v. 47, n. 1, p. 395, 2019.

Inovacgao Tecnolodgica e o Dominio das Técnicas de Investigagcdo na Medicina 4 Capitulo 4 “


http://www.who.int/mediacentre/factsheets/fs373/en/

iNDICE REMISSIVO

A

Anatomia 51, 111, 112, 114

Angustia psicologica 44, 45

Articulacdo 11, 50, 51, 52, 53, 54, 55, 56

Assisténcia de Enfermagem 1, 2, 3, 21, 24, 45, 105, 108, 109
AVE 83, 84, 85, 86, 89, 90, 91, 92

B

Biomecanica 51

C

Cabeca 30, 39, 124

Céaes 30, 31, 32, 35, 38, 39, 40, 50, 51, 52, 56, 124, 127
Campanhas 102, 109, 116, 119

Céo 29, 30, 31, 33, 35, 36, 38, 39, 40, 41, 42,51, 121, 125
Cervicotomia Exploradora 111, 113

Cicatrizagdo 21, 22, 23, 24, 26, 35, 39, 40, 44, 48, 95, 98, 99, 121, 147, 153
Cirurgia ortopédica 121, 127

Cuidados Po6s-Operatorios 40, 148

D

Dispositivos 1, 2, 3,4, 5, 6,7, 143, 147, 151, 152, 153, 154
Ducto toracico 111, 112, 113, 114

E

Educacédo em saude 21, 22, 24, 26, 27

Emergéncia 30, 31, 35, 111, 113, 132, 133, 134, 135, 136, 137, 140, 141, 142
Emergéncias 93, 133, 134, 140

Equipe de Assisténcia ao Paciente 148

Esfincterotomia 95, 96, 99, 100

Estabilidade articular 51

Estagio 3, 8,9, 10,12, 13, 15,17, 18, 75, 76, 77, 78, 79, 80, 81

Estéagio clinico 8

F

Ferimentos 22, 24, 30, 31, 32, 33, 35, 39, 40, 41

Inovacgao Tecnolodgica e o Dominio das Técnicas de Investigagcdo na Medicina 4 indice Remissivo




Fissura anal 94, 95, 96, 97, 98, 99, 100
H

Hiperatividade 64, 72, 144, 145, 146
Histologia 75, 77, 78, 81

HIV 8,9, 10, 11,12, 13, 14, 15, 16, 19, 20, 118
|

Idosas 101, 102, 103, 104, 105, 106, 107, 108, 109, 110

idoso 23, 121

Incontinéncia Urinaria 101, 102, 103, 104, 105, 106, 107, 108, 109, 110
Iniciacdo Cientifica 75, 77, 80, 81

L

Lesao por presséo 1, 2, 3, 4, 6, 43, 44, 45

Lesdes 1, 2,3,4,5,6,7,21, 22, 23, 24, 25, 27, 28, 29, 30, 31, 32, 35, 36, 38, 39, 40, 43,
44, 45, 46, 47, 80, 95, 98, 111, 112, 153

Ligas académicas 115, 116, 117, 119, 120
Linfocele 111, 112, 114

M

Morfologia 75, 77, 78

Morte Subita 133, 134, 143

Musicoterapia 8, 9, 10, 11, 12, 13, 14, 15, 16, 17, 18, 19, 20, 64
N

Neurulagdo 129, 130

(0]

Oncologia Cirurgica 148

Osteossintese 121, 124

Outubro Rosa 115, 116, 117, 119

P

Parada Cardiaca 133

Prognoéstico 39, 45, 64, 95, 96, 117, 118, 133, 147, 149, 154

Promogéo da Saude 116
Q

Qualidade de vida 25, 26, 27, 28, 43, 45, 46, 48, 60, 102, 103, 104, 106, 107, 108, 109, 110

Inovacgao Tecnolodgica e o Dominio das Técnicas de Investigagcdo na Medicina 4 indice Remissivo m



R

Reanimacgéo Cardiopulmonar 133, 134

S

Saude 1,5,6,8,9,10, 11,12, 13, 14, 16, 17, 18, 19, 20, 21, 22, 23, 24, 25, 26, 27, 28, 29,
30, 31, 33, 38, 40, 41, 42, 45, 47, 48, 59, 61, 64, 65, 67, 73, 74, 75, 77, 80, 81, 83, 84, 85,
86, 88, 90, 91, 92, 93, 95, 101, 102, 103, 104, 106, 107, 108, 109, 110, 115, 116, 117, 118,
119, 125, 133, 134, 142, 146, 155, 156

T

Terapia assistida por cavalos 60, 62

Terapias Complementares 60

Transtorno do Espectro Autista 59, 60, 61, 63, 64, 65, 66, 68, 69, 71, 72, 74

Tratamento 3, 9, 10, 11, 13, 14, 21, 23, 25, 26, 27, 28, 32, 36, 39, 40, 43, 44, 45, 47, 48,
59, 61, 63, 64, 76, 95, 96, 98, 99, 100, 102, 103, 104, 108, 117, 118, 119, 121, 124, 125,
126, 145, 146, 148, 151

Trauma cervical 111, 112

Tunel femoral 51

Inovacgao Tecnolodgica e o Dominio das Técnicas de Investigagcdo na Medicina 4 indice Remissivo m



www.atenaeditora.com.br &

\
\
‘ “\ contato@atenaeditora.com.br jmg
Y \ @atenaeditora ()
\ c
\ hN www.facebook.com/atenaeditora.com.br 3
\\ \\
\\ \
A
\\ \
\ \\
\ \
A Y N
N N
\\ \\
\\ \\
S S
\\ ~
\\ \\\
~ ~
\\\ \\\\
S SN
\\\ \\N\ _

-
B T T

INOVAGAO TECNOLOGICA E 0
DOMINIO DAS TECNICAS DE
INVESTIGACAO NA MEDICINA 4

\\\\\
\\\
\\\\
SOS
S
SON
SUREN
LNEN
LUREN
NN
NN
\
LN
[Atena N
Editora NN
\
Ano 2020 R
v N\
QS



www.atenaeditora.com.br &

\
\
‘ “\ contato@atenaeditora.com.br jmg
L \ @atenaeditora ()
\ =
\ b www.facebook.com/atenaeditora.com.br 3
\\ \\
\\ \
\
\\ N
\ \\
\ \
A Y N
AN N
\\ \\
\\ \\
S N
\\ ~
\\ \\\
~ ~
\\\ \\\\
S ey
\\\ \\\\ _

e T e el

INOVAGAO TECNOLOGICA E 0
DOMINIO DAS TECNICAS DE

INVESTIGAGAO NA MEDICINA 4

\\\\\
\\\
\\\\
SOS
Sk
SON
LUREN
LNREN
NN
NN
NN
\
NN
[Atena N
Editora NN
\
Ano 2020 AT
WA
AR





