OSTEOMIELITE VERTEBRAL TORACOLOMBAR EM CORDEIRO: RELATO DE CASO
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Resumo:

A osteomielite vertebral pode ser causada por traumas diretos, cirurgias e infeccdo via hematdgena, por agentes bacterianos,
fangicos ou virais. Quando ha acometimento medular, o tratamento deve constar de antibioticoterapia e cortictides. O
objetivo do presente relato foi de descrever a ocorréncia de caso de osteomielite nas vértebras torécicas e lombares em um
cordeiro jovem, com boa evolugdo apds a terapia clinica, enfatizando alternativa de tratamento nesta espécie de interesse
econdbmico no Rio Grande do Sul. Foi atendido no HUVET-UNIPAMPA um cordeiro, com histérico de trauma por
mordedura e paraparesia espéstica ha cerca de 20 dias. Foram observadas no exame fisico neurolégico severas aterages
posturais, motoras e de sensibilidadenos membros pélvicos (MPs), além de incontinéncia urinéria paradoxa. Havia
leucocitose por neutrofilia no hemograma e, radiograficamente, diminuicdo de radiopacidade e ostedlise dos processos
espinhosos entre T2-L. 10, além de fratura na 122 costela. Sugerindo assim, o diagnéstico de osteomielite bacteriana secundaria
a0 trauma ocorrido. Foi realizado tratamento com ceftiofur (4,4mg/kg/IM/30 dias), dexametasona (10mg/animal/dose Unica),
prednisona (0,2mg/kg/PO/15 dias), omeprazol (4mg/kg/PO/15 dias) e repouso absoluto. Durantes 30 dias o anima foi
reavaliado semanamente, com melhora clinica discreta. Entdo, foi instituida fisioterapia com estimulagdo sensorid,
movimentacao passiva dos MPs e manutenc&o do animal em estacdo com colete de sustentac&o por curtos periodos de tempo.
ApGs 45 dias, com discreta melhora clinica, o tempo de estimulagdo passou a ser aumentado gradativamente até 3 horas ao
dia. Ao fina do acompanhamento, notou-se normalizacdo do tonus muscular, da sensibilidade profunda em MPs, além de
retorno do controle sobre a vesicula urindria.. Também era capaz de se sustentar em estacdo sem auxilio, mas ainda néo
controlava movimentos voluntarios dos MPs. Radiograficamente, observou-se radiopacidade vertebral normal e estabilidade
na fratura da 122 costela. Diante da melhora do quadro, recomendou-se que o animal continuasse recebendo tratamento
fisioterdpico para auxiliar e estimular o "caminhar espinhal”. Neste caso, o diagnéstico foi estabelecido pelo exame fisico,
pelo historico e pelos achados em exames complementares. A terapia medicamentosa utilizada objetivava eliminar a infecgcdo
e diminuir o edema medular. Ainda que o indicado sgja redlizar cultura bacteriana e antibiograma, estes eram inviaveis
economicamente. A cirurgia é alternativa para casos graves, mas torna-se restrita devido aos custos elevados. Considerando a
resposta positiva ao protocolo terapéutico, objetiva-se divulgar e encorgiar a avaliagdo individual e proposicdo de terapias
menos onerosas poupando perdas econdmicas.
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OSTEOMIELITE VERTEBRAL TORACOLOMBAR EM CORDEIRO: RELATO DE
CASO

1. INTRODUCAO

A osteomielite € um processo inflamatério e/ou infeccioso que acomete o
tecido 6sseo (Forbes et al., 2014). As causas que levam ao desenvolvimento desta
condicdo podem ser traumaticas, cirdrgicas ou por infeccdo via hematégena
(Radostitis et al., 2000). Os agentes podem ser bacterianos, fungicos e virais
(Avante et al., 2014), sendo a infecgdo bacteriana a causa mais comum deste
processo nas vértebras (Simionato et al., 2003). A osteomielite vertebral leva a
sinais clinicos variaveis dependendo da regido acometida e a gravidade dos sinais
depende se ha compressao medular envolvida (Healy et al., 1997; Mendes & Arias,
2012). A terapia indicada no controle da osteomielite vertebral baseia-se em
antibioticoterapia de amplo espectro e uso de corticosteréides (Avante et al., 2014;
Healey et al., 1997). O objetivo do presente relato foi de descrever a ocorréncia de
caso de osteomielite nas vértebras toracicas e lombares em um cordeiro jovem, com
boa evolucao clinica apds a terapia, enfatizando uma alternativa de tratamento para
a condicao, nesta espécie de interesse econémico no Rio Grande do Sul.

2. METODOLOGIA

Foi atendida no HUVET-UNIPAMPA, uma fémea ovina, com 30 dias de vida,
e aproximadamente 2kg, da raca ldeal. O proprietario relatou que o ovino havia
sofrido lesdo por mordedura nos primeiros dias de vida, mas n&o soube informar o
local exato da mordida e, apds este episddio, apresentou paresia espastica dos
membros pélvicos (MPs), permanecendo em posi¢cao de “cdo sentado” ha cerca de
20 dias. Constatou-se, por meio do exame fisico neurolégico: auséncia de resposta
em testes de reacdo postural, aumento do ténus muscular e atrofia dos musculos
dos membros pélvicos (MPs); aumento dos reflexos patelar, gastrocnémico e tibial
cranial bilateral; diminuicdo do reflexo de paniculo bilateral nas regides toracica
média e lombar, mais acentuada no lado direito; perda do controle voluntario sobre a
vesicula urinaria, apresentando incontinéncia urinaria paradoxal e diminuicao
bilateral da sensibilidade a dor profunda em MPs, mais acentuada no lado direito.
Nao foram constatadas alteracées na avaliacao dos pares de nervos cranianos, bem
como nos membros toracicos. Foram realizados hemograma completo e radiografias
de coluna da regiao toracolombar, nas projecdes laterolateral direita e ventrodorsal.
Ao hemograma, notou-se leucocitose de 26.300/ul por neutrofilia (23.670/ul), sem
outras alteracoes neste exame. Na avaliacdo radiografica, foi possivel observar
ostedlise e diminuicao da radiopacidade dos processos espinhosos das vertebras T2
a L10; desarticulacao das faces articulares de T12 e T13, além de fratura completa
da 122 costela. As alteragdes levaram a sugestao diagndstica de osteomielite. Foi
instituido tratamento com dose Unica de dexametasona (10mg/animal/IM), ceftiofur
(4mg/kg IM, por 30 dias); prednisona (0,2mg/kg/PO, por 15 dias) e omeprazol
(4mg/kg,PO, por 15 dias), além de repouso absoluto. O animal foi reavaliado
semanalmente nas primeiras trés semanas apos o inicio do tratamento. Notou-se
discreta melhora no quadro clinico, com discreta diminuicdo do tdbnus muscular e



hiperreflexia menos acentuada na avaliagdo de reflexos segmentares em MPs e
retorno do reflexo de paniculo. Ainda assim, o animal apresentava discreta
diminuicdo da sensibilidade a dor profunda em MPs e incontinéncia urinaria
paradoxal. O hemograma nao se apresentou alterado, observando-se valor de
leucécitos dentro da normalidade (9.800/ul). Nao foram observadas alteracdes
dignas de nota ao exame radiografico apos trés semanas do primeiro atendimento.
De forma complementar ao tratamento medicamentoso, foi iniciada fisioterapia, com
estimulacao sensorial, movimentagéo passiva dos MPs e manutengédo do animal em
estacdo, com auxilio de colete de sustentagéo, trés vezes ao dia, por no minimo 20
minutos. ApoOs este periodo, 0 ovino passou a ser reavaliado quinzenalmente
durante 45 dias. Os tempos de estimulagdo e manutencdo do animal em estacao
foram sendo aumentados gradativamente até 3 horas ao dia. Ao final do periodo de
acompanhamento, notou-se que as alteracdes neuroldgicas encontradas no primeiro
exame fisico haviam regredido e o ovino havia normalizado o tbnus muscular e os
reflexos segmentares dos MPs. O paciente demonstrava controle sobre a mic¢ao e a
sensibilidade do animal a dor profunda encontrava-se muito préximo ao considerado
fisiolégico. Além disso, a cordeira também se mostrava capaz de se sustentar em
estacdo sem auxilio, mas, ndo conseguia ainda controlar os movimentos voluntarios
dos MPs. Radiograficamente, nove semanas ap6s a primeira avaliagdo, observou-se
radiopacidade vertebral ja préxima ao normal com regressdo das regides de
ostedlise e formacao de calo 6sseo na fratura da 122 costela. Tendo em vista a
constante melhora do quadro clinico e a auséncia de outras alteragbes radiograficas,
foi recomendado ao proprietario que o animal continuasse recebendo tratamento
fisioterapico com vistas a auxiliar e estimular o “caminhar espinhal’”.

3. RESULTADOS e DISCUSSAO

Em ruminantes, a ocorréncia de osteomielite € mais comum em animais
jovens, com maior acometimento das regides vertebrais cervico-toracica (Healey et
al., 1997) e toraco-lombar (Sweeney, 1998). A pratica da realizacdo de caudectomia
€ uma das principais causas na espécie (Rissi et al., 2010), podendo ocorrer
também devido a traumatismos diretos ou migracao bacteriana por via hematégena
(Radostitis, 2000). O ovino em questédo tratava-se de um animal jovem, com leséo
localizada por meio das observacdes de exame fisico, na regido toraco-lombar (T3-
L3). O animal n&o havia passado por procedimento de caudectomia e 0 momento do
trauma nao havia sido observadoA avaliagdo radiografica revelou a presenca de
uma costela fraturada indicando o provavel local do trauma. Assim, acredita-se que
a osteomielite bacteriana tenha se originado por infeccdo direta da estrutura
vertebral. Os achados hematoldgicos, radiograficos e clinicos sdo semelhantes aos
de Healey et al. (1997), que descreveram diversos casos de osteomielite vertebral
em bovinos jovens. O caso em questao pode ser considerado de alta gravidade,
pois, possuia severas alteracbes motoras, diminuicdo da sensibilidade a dor
profunda e falta do controle da micgédo, caracterizando o paciente em grau 5
(Wheeler, 1995). Segundo Mendes & Arias (2012), a localizagdo da lesdo no
segmento toracolombar apresenta por si s6 um progndstico que varia de reservado a
desfavoravel e, associado a gravidade dos sinais clinicos, especialmente no que se
refere a diminuicdo da sensibilidade a dor profunda, tornava o prognéstico do animal
ainda mais desfavoravel.

O tratamento clinico desta condicao baseia-se na antibioticoterapia e no uso
de antiinflamatorios corticosteréides que, deve ser instituido tdo logo haja a suspeita



de ocorréncia da osteomielite vertebral com dano medular (Avante et al., 2014;
Healey et al., 1997). E indicada a realizacdo de cultura bacteriana e antibiograma
para auxiliar na escolha do antibiético mais especifico para cada caso. Entretanto, o
tratamento deve ser iniciado mesmo sem o resultado destes exames, de forma
empirica, baseado nos possiveis microorganismos infectantes, a fim de controlar e
eliminar a infeccao (Simionato et al., 2003). Neste caso, a coleta de liquido
cefalorraquidiano para cultura bacteriana ndo era vidvel economicamente e ndo foi
autorizada pelo tutor do animal. Por essa razao, optou-se por antibioticoterapia a
base de ceftiofur, cefalosporina de terceira geracdo com amplo espectro de acao
(Andrade et al., 2008). Este é considerado um antimicrobiano seguro e eficaz em
ruminantes (Kausche & Robb, 2003). O uso de antiinflamatérios esteroidais objetiva
diminuir o edema, a inflamacédo e as lesdes vasculares que possam ocorrer na
medula. Além disso, o uso de corticdides pode auxiliar contra os efeitos citotdxicos
causados por radicais livres quando a medula é danificada (Sharp & Wheeler, 2005).
Ao se tratar de animais de producao, o tratamento clinico € muitas vezes tido como
inviavel economicamente (Wittmaack et al., 2013). Além disso, devido ao
prognéstico ruim observado na primeira avaliacao fisica, era possivel que o animal
nao evoluisse favoravelmente (Falavigna et al., 2008; Healey et al., 1997). Nos
casos em que a terapia medicamentosa nao proporciona melhora do quadro, o
tratamento cirdrgico é considerado em animais de alto valor zootécnico (Smith &
Miller, 1984; Wittmaack et al., 2013). Esta opcao terapéutica visa a descompressao
medular e a estabilizacdo da coluna vertebral (Crawford et al., 2017), possuindo
resultados positivos em pequenos e grandes animais (Wittmaack et al., 2013; Godoy
et al., 2008). O animal atendido era de rebanho, o que inviabilizava economicamente
a realizacdo de procedimentos mais dispendiosos para diagnéstico ou terapia. O
tratamento clinico foi considerado efetivo, demonstrando assim uma alternativa a
eutanasia no caso descrito.

4. CONSIDERACOES FINAIS

A osteomielite vertebral pode acarretar graves consequéncias que interferem
na qualidade de vida e na capacidade de sobrevivéncia do animal no rebanho. Além
disso, o diagnostico e o tratamento podem ser dispendiosos e/ou ineficientes. A
descricao de protocolos terapéuticos economicamente viaveis que obtenham
melhora clinica em animais de rebanho devem ser encorajados e divulgados,
sempre considerando as especificidades de cada caso.
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