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“A compaixao para com 0s animais é das mais
nobres virtudes da natureza humana!”
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RESUMO

Ruzza, Ana Clara Dantas. Penectomia parcial em equino — Relato de caso. 2019. 42f. Trabalho
de Conclusdo de Curso (Graduacdo)- Curso de Medicina Veterinaria, Centro Universitario
Luterano de Palmas, Palmas- TO, 2019.

Em equinos, 0 aumento do volume de prepucio e pénis pode ser de origem neoplasica ou
ndo. Dentre as causas neoplasicas, podemos destacar o carcinoma de células escamosas (CCE),
0 sarcoide, o melanoma, papiloma e o fibropapiloma. Dentre as etiologias ndo neoplésicas
podemos destacar as de origem parasitaria como a habronemose ou de origem inflamatdria, que
formam um tecido de granulacdo excessivo. A formacao do tecido de granulacgdo, caracterizado
por um tecido rosado que se forma na cicatrizacdo € uma fase essencial para a reparacdo de
feridas, apresentando importantes fungdes como o preenchimento do leito da lesdo, barreira
contra infeccdo e influxo local de células responsaveis pela contracdo da mesma. ldealmente, o
tecido de granulacdo diminui sua proliferacdo conforme a ferida é preenchida e quando se inicia
a contracdo, entretanto, nos membros dos equinos a proliferacdo se mantém por periodo
indeterminado, resultando em um tecido de granulacdo exuberante, irregular e que ultrapassa 0s
bordos da ferida. O presente trabalho relata um caso de um paciente que apresentava em regido
peniana uma lesdo granulomatosa, este foi atendido no Hospital veterindrio do Centro
Universitario Luterano de Palmas (HV-CEULP/ULBRA). O presente caso apresentou edema em
regido de prepucio e pénis e lesdes do corpo do pénis em direcdo a glande. Com a suspeita clinica,
historico, predisposicao da espécie e exames complementares confirmatdrios, diagnosticou-se a
necessidade de intervencdo cirdrgica e o mesmo foi encaminhado ao servigo de clinica cirurgica
de grandes animais do HV-CEULP/ULBRA, onde foi realizado a cirurgia corretiva de
Penectomia parcial. O procedimento foi realizado com sucesso, com bom progndstico e melhora

substancial na qualidade de vida da paciente.

Palavras-chave: Penectomia parcial, granuloma, equino.



ABSTRACT

Ruzza, Ana Clara Dantas. Equine partial penectomy. 2019. 42f. Course Conclusion Paper
(Undergraduate) - Veterinary Medicine Course, Lutheran University Center of Palmas, Palmas-
TO, 2019.

In horses, the increase in foreskin and penis volume may be of neoplastic origin or not. Among
the neoplastic causes, we can highlight squamous cell carcinoma (SCC), sarcoid, melanoma,
papilloma and fibropapilloma. Among the non-neoplastic etiologies we can highlight those of
parasitic origin such as habronemose or inflammatory origin, which form an excessively
granulated tissue. The formation of granulation tissue, characterized by a pink tissue that forms
on healing, is an essential phase for wound repair, with important functions such as filling the
wound bed, barrier against infection and local influx of cells responsible for the contraction of
the wound. same. Ideally, the granulation tissue decreases its proliferation as the wound fills and
as contraction begins, however, in equine limbs proliferation continues indefinitely, resulting in
a lush, irregular granulation tissue that extends beyond the edges of the wound. wound. This
paper reports a case of a patient who had a granulomatous lesion in the penile region. He was
seen at the Veterinary Hospital of the Lutheran University Center of Palmas (HV-CEULP /
ULBRA). The present case presented foreskin and penis edema and lesions of the body of the
penis towards the glans. With clinical suspicion, history, predisposition of the species and
confirmatory complementary exams, the need for surgical intervention was diagnosed and the
same was referred to the HV-CEULP / ULBRA large animal surgical clinic service, where
corrective surgery was performed. Partial penectomy. The procedure was successfully

performed, with good prognosis and substantial improvement in the patient's quality of life.

Keywords: Partial penectomy, granuloma, equine.
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1- INTRODUCAO

O Brasil possui o terceiro maior rebanho equino do mundo com um rebanho de
aproximadamente 5,3 milhdes de animais, conforme dados da Confederacdo da Agricultura
e Pecuaria do Brasil de 2013, perdendo apenas para a China e México, o que faz o Brasil
movimentar cerca de R$ 7,5 bilhdes por ano, gerando 3,2 milhdes de empregos diretos e
indiretos. Portanto, é clara a importancia da saude do trato genital do macho equino, porque
lesbes podem ter controle e tratamento, porém se abordados erroneamente, podem gerar
enfermidades que comprometem a funcdo reprodutiva dos garanhdes, podendo gerar
enfermidades que podem levar até a morte do animal (EDWARDS, 2008).

Os equinos machos podem apresentar lesGes no pénis e no prepucio, sendo algumas
lesbes caracteristicas da espécie, no qual destacamos as lesdes por trauma, infeccbes
bacterianas e parasitarias, e principalmente neoplasmas, cursando com perdas produtivas e
reprodutivas (SCHUMACHER, 2006).

O orgéo responsavel pela copula é chamado de pénis, formado principalmente de
tecido erétil, no qual inclui a parte extrapélvica da uretra, sendo apoiada pela pele e pela
fascia do pénis, e sua porcdo pré-escrotal esta situada no prepucio. O pénis pode ser dividido
em raiz, corpo e glande. O prepucio é uma dupla invaginagdo da pele que contém e cobre a
porcao pré-escrotal do pénis quando este ndo estiver ereto, consistindo em duas partes, a
externa e a interna (EDWARDS, 2008).

Enfermidades em pénis e prepucio, mesmo ndo sendo causa primaria de alterac@es na
producdo ou qualidade de esperma, acabam afetando o animal para a realizacdo da cépula
por causa da dor, tanto no momento da ere¢cdo quanto no ato da monta. Por este motivo, é
muito importante o correto diagndstico e tratamento de enfermidades, evitando assim a
diminuicdo da fertilidade no rebanho (SCHUMACHER, 2006).

Em equinos, o0 aumento do volume de prepucio e pénis pode ser de origem neopléasica
ou ndo. Dentre as causas neoplasicas, podemos destacar o carcinoma de células escamosas
(CCE), o sarcoide, o melanoma, papiloma e o fibropapiloma (MARTINS et al., 2007).
Dentre as casuisticas ndo neoplasicas podemos destacar as de origem parasitaria como a
habronemose e a pitiose ou de origem inflamatoria, acarretando a formacéo de um tecido de
granulacdo excessivo (SHEERIN, 2007). O carcinoma de células escamosas € dentre as
causas de origem neoplasica de maior recorréncia, sendo uma neoplasia maligna que possui
crescimento rapido nas células epidérmicas, tendo predilecdo por animais de idade avancada
e nédo castrados (SCOPEL, 2007).
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Este trabalho tem por objetivo relatar sobre um caso de um equino que apresentava
aumento de volume de pénis e prepucio acompanhado no Hospital veterindrio do Centro
Universitario Luterano de Palmas (HV-CEULP/ULBRA).
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2-OBJETIVOS

2.1 - OBJETIVO GERAL

Relatar sobre um caso de um equino atendido no hospital Veterinario do Centro
Universitéario Luterano de Palmas — CEULP/ULBRA que apresentava aumento de volume
de pénis e prepucio, no qual apresentava uma lesdo granulomatosa, com abordagem

terapéutica cirdrgica, relatando a técnica aplicada e a recuperacgéo no periodo pds-operatorio.

2.2 - OBJETIVOS ESPECIFICOS
e Descrever o quadro clinico do equino atendido;
e Descrever a técnica cirurgica aplicada;
e Descrever a evolucao do paciente no periodo pds-operatorio;

e Discutir os resultados e a eficacia do tratamento escolhido.
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3- REVISAO DE LITERATURA

3.1 - ANATOMIA DO SISTEMA REPRODUTOR EQUINO MASCULINO

O trato genital de um garanhdo é composto por dois testiculos, cada um sustentado
por um corddo espermatico e musculo cremaster externo; dois ductos deferentes conectados
a suas respectivas ampolas; um par de glandulas vesiculares; prostata; um par de glandulas
bulbouretrais; pénis; uretra; musculo isquiocavernoso, bulboesponjoso e musculo retrator do
pénis (AMANN, 2011).

O sistema reprodutor dos equinos (Figura 1) para ser melhor descrito, divido em
genitélia interna, composta pelas glandulas bulbouretrais, vesiculas seminais, prostata,
ampolas e anel inguinal e em genitalia externa composta pelo pénis, preplcio, uretra peniana,

escroto, corddo espermatico e epididimo (SAMPER, 2000).

Figura 1. Vista Sagital das estruturas reprodutivas dos equinos.
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RETO
GLAND.
VESICULARES
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AMPOLA BULBOURETRAL
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GLANDE DO TESTICULO
PENIS %
\_ (.

o

Fonte: AMAAN (2011).

3.1.1 — Escroto

O escroto é uma evaginacgéo de pele formado por dois sacos escrotais, sendo um saco
escrotal para cada testiculo, e estes séo divididos pelo septo escrotal. O escroto € composto
por quatro camadas (AMANN, 2011).

A primeira camada, mais externa, € a pele, composta de muitas glandulas

sudoriparas. Subjacente a esta camada e tecido conectivo associado, se encontra a tdnica
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dartos. Esta € uma camada de fibras musculares lisas entremeadas com tecido conjuntivo
que ao contrair e relaxar suas fibras, é de suma importancia para a termorregulacao testicular
do equino (AMANN, 2011).

A terceira camada € chamada de fascia escrotal, no qual € constituida de tecido
conjuntivo frouxo, permitindo uma elevada mobilidade dos testiculos para movimentacéo
vertical dentro do saco escrotal. A Gltima camada, que divergem opinides, entre especialistas
em anatomia, sendo considerada por alguns como composicdo testicular € denominada

tunica vaginal comum ou parietal (CHENIER, 2007).

3.1.2 — Testiculo

No testiculo (Figura 2) que ocorre a producao tanto de espermatozoides quanto do
principal horménio masculino, a testosterona. Os testiculos sdo estruturas ovoides,
encapsuladas pela tdnica albuginea, e a porcéo nao capsular consiste de tibulos seminiferos e
tecido intersticial. No tecido intersticial podemos encontrar vasos sanguineos, vasos linfaticos,
nervos, tecido conjuntivo e as células de Leydig. As células de Leydig que sdo responsaveis pela

producdo de hormdnios esteroides incluindo a testosterona (EDWARDS, 2008).

Figura 2 - Testiculo de equino com suas estruturas anatémicas.
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Fonte: AMANN, 2010.
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3.1.3 - Epididimo

O epididimo (Figura 3) é dividido anatomicamente em trés regibes: cabega, corpo e
cauda. A cabeca ¢ intimamente aderida ao testiculo, se curva ao redor deste e aspecto lateral
do corddo espermatico e continua como o corpo do epididimo. O corpo é uma estrutura
cilindrica e situa-se na superficie dorsal do testiculo. Na por¢cdo proximal da cabeca do
epididimo, estdo a ponta distal de aproximadamente 13 a 15cm, altamente contorcidos,
tubulos eferentes provenientes dos tubulos contorcidos extra testiculares. Estes se fundem
em um Unico ducto, denominado ducto epididimario, que se estende através da cabeca, corpo

e cauda do epididimo continuando com o ducto deferente (AMANN, 2011).

Figura 3 — Epididimo (seta) dividido anatomicamente

em trés regides: cabeca, corpo e cauda.

Fonte: CHENIER, 2007

Sob um ponto de vista funcional o epididimo possui trés segmentos: por¢éo inicial
composta pela cabeca proximal e epitélio dos ductos eferentes, responsaveis pela absorcao
de solutos e fluidos provenientes dos testiculos; segmento médio, composto por parte da
cabeca e corpo, local aonde ocorre a maturacdo dos espermatozoides; e 0 segmento terminal,
composto pela cauda do epididimo e por¢do dos ductos deferentes, sitio de armazenamento
de espermatozoides férteis (EDWARDS, 2008).

3.1.4 — Glandulas acessorias



17

As estruturas da genitélia interna podem ser palpados por via transretal, as glandulas
(Figura 4) principalmente as vesiculas seminais s&o melhores identificadas mediante
estimulacao sexual do animal (SAMPER, 2000).

Figura 4 — Glandulas acessorias reprodutivas
dos equinos.
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Fonte: CHENIER, 2007.

As glandulas bulbouretrais que apresentam formato ovdide circundado por uma
musculatura, localizado caudalmente a préstata na face dorsal da uretra pélvica. Estas
secretam um fluido limpido e tem como funcdo neutralizar o pH antes da ejaculacdo
(SAMPER, 2000).

As vesiculas seminais, sdo duas glandulas alongadas localizadas cranialmente e
levemente lateral as ampolas e prostata. Normalmente sdo dificeis de serem palpadas. Ainda
ndo se tem confirmacgdo da fungdo das vesiculas seminais, mas estas surgem como parte
produtora de fluidos para a composicao do plasma seminal. Acredita-se que os das vesiculas
seminais, em harmonia com os fluidos da prdstata que formam a porcéo fluida do ejaculado
do garanh&o (CHENIER, 2007).

A préstata é bilobulada e esta situada uma de cada lado da uretra pélvica caudal as
vesiculas seminais. Os dois l6bulos sdo simétricos a conectados por um istmo. O fluido do
plasma seminal, onde estdo suspensos os espermatozoides, fornecem alguns carboidratos
para o plasma seminal (EDWARDS, 2008).
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Os ductos servem para transportar e armazenar espermatozoides maduros. O ducto
deferente em um macho equino adulto tem aproximadamente 70 cm de comprimento. Ocorre
um alargamento de 15 a 20 mm no segmento distal do ducto para formar as ampolas,
considerado por alguns especialistas como glandulas sexuais acessorias. As ampolas podem
ser consideradas dilatacdo do ducto deferente, um depdsito de espermatozoides sem uma
fungdo definida. A ampola termina em duas pequenas aberturas no cuniculo seminal no
aspecto dorsal da uretra pélvica (AMANN, 2011).

O anel inguinal interno pode ser palpado pela parede abdominal cranial a cavidade
pélvica, sendo como uma fenda aberta, de 3 a 5¢cm no méaximo. O anel é facilmente
identificado, seguido pela ampola e o ducto deferente, que logo, desaparecem no anel
inguinal (SAMPER, 2000).

3.1.6 — Pénis

O pénis é constituido de raiz, corpo e glande, sendo o 6rgao masculino da copula e
sua composicao é principalmente de tecido eréctil, e neste inclui a parte extrapélvica da
uretra. Possui um formato cilindrico, mas muito comprimido lateralmente na maior parte da
sua extensdo. A sua porcao pré-escrotal esta localizado numa bolsa cutanea, chamada de
prepucio. Durante a ere¢do ocorre um grande aumento de volume do pénis (CHENIER,
2007).

A raiz do pénis encontra-se inserida na parte lateral do arco isquiatico por dois pilares
que se dirigem a um ponto comum, onde se unem abaixo do arco. O corpo do pénis inicia-
se na juncao destes pilares, constituindo a maior parte do tamanho deste érgdo. Em sua
origem esta inserido no sinfise isquiatica por 2 faixas planas e fortes, os ligamentos
suspensorios do pénis, que se unem ao tenddo de origem dos musculos graceis (AMANN,
2011).

A glande € a extremidade livre aumentada do 6rgdo. Sua superficie cranial ou base
estd circundada por uma proeminente margem denticulada, a coroa glande. Tendo uma
superficie convexa e sua parte inferior inclina-se caudalmente e apresenta uma grande
depressdo, a fossa da glande, em que a uretra se destaca por aproximadamente 2,5 cm
(AMANN, 2011).
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3.1.6 — Prepucio

O prepucio também chamado de bainha, é uma dupla invaginacédo de pele que contém
e recobre a porcao pre-escrotal do pénis quando 0 mesmo néo esta ereto (CHENIER, 2007).

Composto de duas partes, sendo a externa que se estende do escroto até cinco a oito
centimetros do umbigo, local onde a camada externa se reflete dorsalmente e caudalmente
formando uma espessa margem do Gstio prepucial é marcado por uma rafe mediana,
continuacdo da rafe escrotal e pela parte interna que passa caudalmente do 6stio prepucial
até uma distancia de aproximadamente quinze a vinte centimetros recobrindo a cavidade da
parte externa do prepucio, sendo esta pele semelhante a pele do escroto (SAMPER, 2000).

Ocorre a secrecdo das glandulas prepuciais, que somado as células epiteliais
descamadas, formam o gorduroso esmegma do prepucio possuindo um cheiro forte e
desagradavel (CHENIER, 2007).

3.2 - PRINCIPAIS PATOLOGIAS DE PENIS E PREPUCIO

3.2.1 - Fimose

A fimose é caracterizada pela impossibilidade dos animais em exteriorizar o pénis,
devido a estenose do 6stio prepucial. Esta alteracdo pode ter carater congénito ou adquirido
em resultado de hematomas, granulomas, infeccdes, neoplasias ou ainda traumatismos,
assim causando retencdo urindria gerando processos inflamatérios na mucosa prepucial
(CERVENY, 2004).

Com o tratamento desta enfermidade busca-se promover a volta da conformacao
anatébmica do prepucio e como tratamento inicial, deve ser iniciada a terapia medicamentosa
com corticoides, com a finalidade de ndo necessitar de procedimento cirdrgico,
principalmente se for garanhdes.

Intervencdes cirurgicas podem alterar a eficiéncia reprodutiva do animal. A técnica
de circuncisdo com encurtamento do pénis € a mais indicada na preparacdo de rufides
equinos, remogdo de neoplasias, granulomas e excesso de tecido cicatriciais (MAIR et al.,
2000).
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Figura 5: Fimose em equinos. A) Fimose em equino decorrente de trauma em cerca,
acumulando urina e impossibilitando a exposi¢do do pénis em decorréncia da hiperplasia
prepucial. B) Fimose em garanhdo causada por criptorquidectomia mal realizada causando
uma completa obstrucdo do orificio prepucial externo. A seta indica fistula que drenava urina
durante a micgéo.

Fonte: CARVALHO (2015).

3.2.2 — Parafimose

A Parafimose consiste na incapacidade de retracdo do pénis para o interior da
cavidade prepucial (THOMASSIAN, 2005). Sua ocorréncia se da devido a formagdo de
edema gerado por trauma genital, tais como laceracdo prepucial, hematomas, castracdo mal
sucedida, além de doencas como habronemose, carcinoma de células escamosas,
tripanossomiase e paralisias associadas a tranquilizantes fenotiazinicos (SCHUMACHER,
2012).

Se ocorrer proliferacdo tecidual no local € recomendada a realizacdo de bidpsia e
exame histopatoldgico com a finalidade de diferenciacdo para outras casuisticas como:
granulomas, CCE e sarc6ide (HURTGEN, 2009).

Existe a possibilidade de tratamento clinico e cirdrgico para a parafimose. O
procedimento cirdrgico consiste em efetuar uma circuncisdo de um segmento circular da
lamina interna do prepucio ou ainda pode ser realizada amputacéo parcial do pénis, resseccao

cirargica de granulomas ou neoplasias (THOMASSIAN, 2005).
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Figura 6: Parafimose em garanhdo secundéria a cicatrizacdo
posterior a trauma. Apresentando intensa fibrose na regido da
glande (seta) impossibilitando a retracdo do pénis ao prepucio.

ﬂ'

Os hematomas em regido peniana sao frequentemente causados devido a traumas no

Fonte: CARVALHO (2015).

3.2.3 — Hematomas

momento em que 0 pénis encontra-se ereto e pode ocorrer quando garanhdes sdo colocados
junto a outros animais, em montas que nao foram bem sucedidas com éguas, durante o coito
ou durante procedimento de coleta de sémen, portanto ocasionando agressdes e injdrias no
corpo e vasos subfasciais do pénis do garanhdo (SCHUMACHER, 2012).

A solucdo dos hematomas €é vagarosa, mas quando ocorre sua resolugdo o animal
retorna normalmente a reproducdo. Ocorre também a possibilidade de formacao de tecido
cicatricial, podendo provocar desvio peniano. E de suma importancia que o garanhdo
desenvolva uma ere¢do, no momento que o hematoma for bem organizado, ajudando assim
a prevenir a formagdo de tecido cicatricial (SHEERIN, 2007). Macroscopicamente, s&o
observadas hemorragias de vasos adjacentes ao corpo cavernoso, edema, trombose e
inflamacdo (SCHUMACHER, 2012).
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3.2.4 — Balanopostite

Balanopostite é quando ocorre a inflamacéo de toda a regido peniana e do prepucio
podendo ser causados por variados organismos bacterianos, protozoarios ou ainda virais e
sua maior incidéncia ocorre em animais castrados, em decorréncia de maior acimulo de
esmegma seco no interior da fossa uretral (JONES et. al., 2000)

As bactérias mais constantemente isoladas de garanhdes afetados sdo Pseudomonas
spp. e Klebsiella spp. Tais bactérias, no entanto, podem ser isoladas de garanhdes sem sinais
clinicos visiveis e serem capazes de infectar éguas em reproducdo. Para um correto
diagndstico deve ser realizada a cultura bacteriana (MURCHIE, 2005).

Macroscopicamente, observa-se a formacéo de tecido de granulacdo exuberante e
sangramento no pénis, podendo ocorrer necrose, ulceracdes e presenca de material purulento
no processo uretral ou na glande. Formas mais grave desta enfermidade pode apresentar
edema, abcesso e miiases (THOMASSIAN, 2005).

Figura 7: Balanopostite por larvas de Habronema sp.
Aumento de volume que atingiu o prepucio, devido a intensa
reacdo inflamatdria desenvolvida em resposta a presenca da
larva do parasita.

Fonte: CARVALHO (2015).
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3.2.5 — Laceragéo prepucial

As laceragdes de pénis e prepucio ndo sdo tdo recorrentes em equinos. Porém sao
consideradas de muito risco para garanhdes e portanto, deve ser tratada o mais rapidamente
possivel, com a finalidade de ndo gerar danos a espermatogénese, a aptiddo para a cépula e
a ejaculacdo do equino (GAUGHAN & HARREVELD, 2007).

As casuisticas mais comuns de tais lesdes incluem coices de fémeas durante a
aproximacdo sexual, escoriacdo por pelos da cauda, briga com outros animais e
traumatismos provocados por cercas, arvores, arbustos, principalmente quando o pénis
encontra-se ereto. Os danos podem resultar tanto na dificuldade de exteriorizacdo do pénis,
quanto na retracdo do 6rgdo, levando a enfermidades conhecidas de fimose e parafimose
(THOMASSIAN, 2005).

Dependendo da extensdo e tempo de evolucdo, deve ser realizada a sutura e
reconstrugdo cirargica do local, para evitar alteragdes no 6stio prepucial, e se o tempo de
evolugdo for maior que 24 horas e a ferida ja estiver contaminada deve-se realizar o
tratamento topico, realizando limpeza do local com agentes desinfetantes e aplicar repelentes
e aguardar cicatrizacdo por segunda intencdo GAUGHAN & HARREVELD, 2007).

3.2.6 — Neoplasias de pénis e prepucio

3.2.6.1 — Carcinoma de células escamosas

O carcinoma de células escamosas (CCE) é também chamado de carcinoma
espinocelular ou ainda de carcinoma epidermoide. E o tipo de tumor mais recorrente de pele
dos equinos, porém ainda existem poucos estudos em relacdo a forma de tratamento eficiente
e o grau de diferenciacdo dentre os mesmos (VAN DEN TOP et. al., 2008).

Acometendo principalmente animais com a pele despigmentada e com alta exposicéao
aos raios ultravioleta, o carcinoma espinocelular ocorre com maior frequéncia na cabeca,
regido dos olhos e na genitalia externa dos equinos, sendo indiferente a prevaléncia segundo
0 sexo do animal (VAN DEN TORP et. al., 2008).

As causas mais comuns de CCE em regido de pénis e prepucio ocorrem devido ao
acumulo de esmegma. Equinos castrados tém a tendéncia de acumular mais esmegma que
animais nao castrados. Porém, ainda é desconhecido se 0 mesmo se desenvolve por resultado
da irritacdo crbnica ou se é por conta do agente carcinogénico presente no esmegma
(MARTINS et. al., 2007).
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O CCE ¢é um neoplasma maligno das células epidérmicas. O epitélio atingido pode,
ou ndo, cornificar, e as células neoplasicas formam massas irregulares e corddes alongados

que se estendem e invadem aleatoriamente os tecidos da regido (SCOPEL, 2007).

Figura 8: Carcinoma de células escamosas bem diferenciado: Células
epiteliais neoplasicas arranjadas em ilhas e ninhos com abundante
material queratindceo eosinofilico no centro dos agrupamentos
epiteliais.

Fonte: SCOPEL (2007).

3.2.6.2 — Melanoma

Os Melanomas (Figura 9) sdo neoplasmas de pele responsaveis por 4 a 15% dos
tumores cutaneos dos equideos. 90% destes casos sdo benignos e, destes, aproximadamente
60% se tornam malignos (SMITH et al., 2002). O melanoma é visto principalmente
ocorrendo em animais tordilhos de idade avangada, ocorrendo massas neoplasicas no
perineo, na cauda e na genitalia externa. Existe pouca possibilidade de metastase nessa
casuistica de neoplasia (VAN DEN TOP et. al., 2008).
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Figura 9: Melanoma em equino, observa-se areas enegrecidas
localizadas na mucosa prepucial (seta).

Fonte: AMARAL, 2007.

3.2.6.3 — Sarcoide

Afetando principalmente o escroto e a lamina do pénis e, raramente, afetando o pénis
do animal, o sarcéide é um dos tumores cutdneos mais comuns dentre os equinos, podendo
acometer cavalos, mulas e jumentos (ACKERMANN, 2007). O pénis é eventualmente
afetado, e quando afetados s6 sdo tratados caso alterem a disposi¢ao do animal para efetuar
a copula ou a mic¢do (JONES & HUNT, 2000).

No aspecto macroscopico, o SarcOide tem aspecto pendulado, geralmente com
Ulceras e podem ser verrucosos. De forma geral, a pele suprajacente fica espessada e
acantosica e acaba se tornando infectada e acaba ulcerando. O musculo esquelético
subjacente geralmente ndo é invadido (JONES & HUNT, 2000).

3.2.6.4 — Lipoma

O lipoma é uma neoplasia benigna, comumente originada dos lipdcitos subcutaneos.
Diversos autores acreditam na hip6tese de que muitos diagnosticos de lipoma representam
mais uma alteracdo no metabolismo dos lipécitos do que verdadeiramente uma neoplasia,
porém, como ele ocorre em forma de nddulo acaba sendo incluso como uma neoplasia, assim

se tornando bem recorrente na clinica médica de equinos (SOUZA et. al., 2006).
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Em uma visdo macroscépica, estes sdo observados como massas redondas, bem
circunscritas, podendo se apresentar ovoides ou discdides, com localizacdo geralmente no
subcutaneo. O tumor se apresenta geralmente em aspecto macio, gorduroso sendo separado,
ao corte por finas trabéculas e recoberto por uma fina capsula de tecido conjuntivo rica com
bastante presenca de vasos sanguineos. Sua cor varia do branco a um amarelo forte. Em
tumores grandes se observa focos de necrose de gordura, hemorragias e fibrose por motivo
de traumas (SOUZA et.al., 2006).
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4 - RELATO DE CASO

Foi atendido no Hospital Veterinario (HV) do CEULP/ULBRA, um equino macho,
da raca Lusitano, com pelagem Isabelina, castrado, com 4 anos de idade (Figura 10). O tutor
relatou que 0 mesmo apresentava uma lesdo granulomatosa no pénis ha um ano, proveniente

de trauma sofrido pelo animal.

Figura 10. Equino macho, da raca Lusitano, com pelagem Isabelina, castrado,
com 4 anos de idade, acometido com lesdo granulomatosa em pénis.

Fonte: Acervo Pessoal, 2019.

No exame clinico, o animal se apresentava em posic¢éo quadrupedal, com bom escore
corporal, edema em regido de prepucio e pénis e lesGes do corpo do pénis (Figura 11) em
direcdo a glande.
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Figura 11. Vista lateral de equino com lesdo granulomatosa em pénis em
decorréncia de trauma.

Fonte: Acervo Pessoal, 2019.

Os parametros fisiolégicos estavam normais, como a frequéncia cardiaca — com 36
batimentos/minuto (bpm), a frequéncia respiratéria de 18 movimentos respiratérios/minuto
(mpm) e mucosas normocoradas. A palpacio do 6rgdo genital, foi constatada lesdo
granulomatosa com alguns pontos de fibrose.

Foi solicitado exame de Hemograma, o qual ndo teve nenhuma alteracdo digna de
nota. De acordo com a avaliagdo clinica e laboratorial do paciente, o tratamento de elei¢ao
para a enfermidade foi a intervencéo cirurgica, e mediante o exame clinico e analisado o
grau de comprometimento, foi definida a realizacdo de Penectomia parcial.

Para a realizacdo do procedimento cirargico, o animal foi submetido a jejum
alimentar durante 24 horas e, como medida de prevengdo, houve tratamento com
antibioticoterapia (Penicilina na dose de 30 mil Ul/kg, via IM).

O animal foi colocado em tronco para uma higienizacdo inicial, depois foi
encaminhado a sala de preparo para sua sedagéo e antissepsia final.

O protocolo anestésico escolhido foi a administracdo, pela via intravenosa de
Detomidina (25 pg/kg) e Butorfanol (0,03 mg/kg) como medicacBes pré-anestésicas, além
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de Acepromazina (0,3 mg/kg/1V) com a finalidade de relaxamento muscular para uma
melhor exposigdo peniana, a indugdo foi realizada com Cetamina (2mg/kg/1V) e Midazolam
(0,1 mg/kg/1V), para a manutencdo anestesica foi realizado a infusdo continua por via
intravenosa de Cloridrato de Dobutamina (2 pg/kg/minuto) e anestesia inalatéria com
Isofluorano ao efeito.

Ap0s a inducdo anestésica do paciente, 0 mesmo foi erguido por guincho e colocado
na mesa cirurgica em decubito dorsal.

O pénis foi preparado para cirurgia asséptica, e com a finalidade de evitar
contaminacdo, foi realizado a sondagem do pénis do animal (Figura 12). Colocou-se um
torniquete proximal ao local da amputagé&o.

Figura 12. Equino em decubito dorsal, sendo preparado para realizacdo de
Penectomia parcial, momento da sondagem da uretra (seta).

Fonte: Acervo Pessoal, 2019.

Primeiramente se realizou uma uretrostomia (Figura 13), verificando-se que a uretra
apresentava-se fibrosada e apresentou um pouco de sangramento. Finalizada a uretrostomia,
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foi realizada a amputacdo do pénis, retirando apenas a area acometida por formacdo de

células escamosas.

Figura 13. Uretrostomia em equino acometido com lesdo granulomatosa em pénis. Novo
ostio uretral externo (seta).

Fonte: Acervo Pessoal, 2019.

Para a amputacdo peniana foi realizada uma incisdo triangular de 4 cm de base e 7
cm de altura no aspecto ventral do pénis, e continuou-se a incisdo através da fascia e do
corpo esponjoso. Estas incisGes se estenderam para baixo da mucosa uretral, e o tecido
conjuntivo que estava localizado no interior do tridngulo foi removido e descartado.
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Figura 14. Penectomia parcial em equino acometido com lesdo granulomatosa em pénis.

Fonte: Acervo Pessoal, 2019.

As bordas da uretra foram suturadas as margens cutaneas ao longo do defeito
triangular com pontos simples separados com Vycril 2-0. O pénis foi transeccionado. A
tlnica albuginea foi suturada sobre o corpo cavernoso do pénis transeccionado com pontos
simples separados (Figura 15) e o pénis foi suturado com Vycril 2-0 em pontos simples

separados (Figura 16).
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Figura 15. Realizacdo de sutura da ttnica albuginea e o corpo cavernoso em pénis utilizando
padrdo simples separado em paciente, acometido por lesdo granulomatosa em pénis,
atendido no Hospital Veterinario do Centro Universitario Luterano de Palmas.




33

Figura 16. Realizacdo de sutura de pele final em pénis
utilizando padrdo simples separado em paciente, acometido
por lesdo granulomatosa em pénis, atendido no Hospital
Veterinario do Centro Universitario Luterano de Palmas.

Fonte: Acervo Pessoal, 2019.

O tratamento poés-operatorio consistiu na continuidade da antibioticoterapia com
Penicilina na dose de 30 mil Ul/kg via IM, durante sete dias, além do curativo com limpeza
do local com uso de Clorexidina a 2% e aplicacéo no local de pomada cicatrizante a base de
sulfonamidas e uréia, para evitar infec¢des e auxiliar na regeneracéo do tecido.

Apbs dez dias da realizacdo do procedimento cirdrgico, a ferida cirurgica se
encontrava bem cicatrizada (Figura 17). A melhora na qualidade de vida do animal foi

substancial.



Figura 17. Animal 10 dias apds a realizacdo do procedimento cirdrgico de Penectomia
parcial, devido a lesdo granulomatosa em pénis, em equino, atendido no Hospital
Veterinario do Centro Universitario Luterano de Palmas, sem pontos.

Fnte: Acervo Pesébal Oi.
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5 - DISCUSSAO

A capacidade diagnostica se deve principalmente com comparativos de relatos de
casos, em que se realizam estudos das lesGes que mais acometem o sistema reprodutivo dos
equinos, comparando as causas a seus respectivos sinais clinicos (EDWARDS, 2008). No
caso relatado, ap6s o diagnostico de lesdo granulomatosa em regido peniana por motivo
traumatico, pdde-se comparar a estudos anteriores em que animais que passaram por traumas
apresentaram 0s mesmos sinais clinicos.

Um bom exame fisico é de extrema importancia para o diagndéstico e identificacéo
do tipo e estagio da lesdo, facilitando a escolha do melhor tratamento para cada caso
(MANDELBAUM & MANDELBAUM, 2003). Para isso, se for possivel, deve-se tentar
expor o pénis parcialmente ou completamente para o exterior do prepucio para verificar o
grau da lesdio (DOHERTY & VALVERDE, 2006). Neste caso acompanhado, nem foi
necessario a exposicdo peniana, pois como 0 caso ja era cronico, com mais de um ano de
acometimento, 0 mesmo estava visivelmente comprometido, facilitando a escolha pelo
procedimento cirdrgico.

Embora as incisbes realizadas no procedimento cirirgico na regido de pénis e
prepucio denotem uma boa cicatrizacdo, podem existir complicagdes ap6s a Penectomia,
como a estenose uretral e hemorragias (SCHUMACHER, 2012). Outros possiveis
implicadores incluem infeccdes, retencbes de urina, inflamacdes, formacdo de edema e
hematomas, o que pode levar a deiscéncia da sutura (DOLES et al., 2001). Felizmente, no
caso descrito, como a amputacdo foi bastante distal houve preservacdo das estruturas
vasculares, da tinica albuginea e da pele do pénis, o que colaborou para a facil execucao da
técnica e recuperacdo do paciente, ndo tendo nenhum problema no pés operatério, sendo o
animal cuidado por seus responsaveis atendendo a todas as recomendacdes do médico
veterinario responsavel.

O diagnostico precoce, além da escolha pelo melhor tratamento para o caso, e 0
correto acompanhamento no pds-operatorio séo fundamentais para a eficacia do tratamento
(SCHUMACHER, 2012). Neste caso, a lesdo foi visualizada logo ap6s o trauma sofrido pelo
0 animal, mas apenas um ano apos o trauma e o problema ter se agravado que o tutor levou
0 animal para tratamento, o que fez com que uma intervencao cirurgica fosse necessaria. Se
o tratamento fosse iniciado assim que o trauma foi identificado, talvez nem seria necessaria
a intervencdo cirurgica, evitando todo o risco cirdrgico ao qual este animal foi submetido.

A Acepromazina também foi utilizada por Amaral (2007) com bons resultados na

preparacdo de equinos para a realizagdo de Penectomia devido a sua boa exposic¢ao peniana,
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0 que também ficou evidenciado no caso acompanhado, portanto o protocolo anestésico
adotado mostrou-se de facil execucdo, eficiente e seguro para a realizacdo deste
procedimento, sendo um protocolo economicamente viavel e com custo acessivel.

As maiores complicacdes no pds-operatorio da Penectomia segundo Doles (2001), é
a hemorragia persistente que, comumente, acompanha o ato de micgdo. Embora seja
considerado na maioria dos pacientes, um fator autolimitante, o sangramento que dura um
periodo maior de 10 dias poderd necessitar de nova intervengdo cirdrgica, no caso

acompanhado nao foi observado nenhuma complicacao pos operatdria.
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6 — CONCLUSAO

Conforme o caso relatado e a busca bibliografica necesséria para o embasamento do
relato, conclui-se que varios sdo os fatores que podem levar um animal a necessitar de um
procedimento cirurgico de Penectomia, sendo facilmente confundidos entre si por
apresentarem caracteristicas e sinais clinicos muito semelhantes, portanto, torna-se muito
importante para um correto diagndstico uma busca minuciosa pelo histérico do animal e
buscar conhecer sobre a evolucgdo da doenca no animal.

LesBes traumaticas como a descrita neste relato, séo comumente observados na rotina
clinica de grandes animais, tornando-se importante que o mesmo seja identificado o mais
precoce possivel para um melhor tratamento, possuindo um melhor prognostico do caso.

Pode-se concluir, que a Penectomia é eficaz no tratamento de lesdes granulomatosa
em equinos, sendo um procedimento muito utilizado na rotina médica de grandes animais,
podendo ser realizada, de forma total ou parcial, mediante o estudo do grau da leséo e

comprometimento das estruturas.
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