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RESUMO

O presente trabalho relata um caso de osteite podal em um bovino atendida no Hospital
Veterinario do Centro Universitario Luterano de Palmas (CEULP/ULBRA). A referida
patologia € comum nos rebanhos de corte, 0 que torna pertinente seu estudo a partir de uma
pesquisa mais detalhada e da anélise de um caso concreto. Na avalia¢do clinica do caso em
questBes notou-se a claudicagdo e apatia do animal, bem como e fistulas nos membros
locomotores pélvicos. O paciente foi, entdo, diagnosticado com osteite podal, em decorréncia
dos achados clinicos e radiograficos. Para tratamento, utilizou-se a associagdo de antibioticos,
quais sejam, gentamicina e penicilina, bem como anti-inflamatorio, sendo este Gltimo o
piroxicam. Optou-se por tal método em decorréncia do afastamento imediato de uma hipdtese

cirurgica em razdo do acometimento dos dois membros posteriores.

Palavras-chave: Osteite. Bovino. Afecgdes podais.



ABSTRACT

The present paper reports a case of foot osteitis in a bovine treated at the Veterinary Hospital
of the Lutheran Palmas University Center (CEULP / ULBRA). This pathology is common in
beef herds, which makes its study pertinent from a more detailed research and analysis of a
concrete case. In the clinical evaluation of the case in question, the animal's lameness and
apathy, as well as fistulae in the pelvic locomotor limbs were noted. The patient was then
diagnosed with foot osteitis due to clinical and radiographic findings. For treatment, the
combination of antibiotics, gentamicin and penicillin, as well as anti-inflammatory was used,
the latter being piroxicam. This method was chosen due to the immediate removal of a surgical
hypothesis due to the involvement of both hind limbs.

Password: Osteitis. Bovine. Foot disorders.
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INTRODUCAO

Segundo Silva et al. (2004), as doencas que afetam o sistema locomotor sdo as que
mais acometem bovinos de corte, bem como sua produtividade. Este fato decorre da
intensificacdo do confinamento de bovinos em areas de solos firmes ou pedregosos que
podem provocar Ulceras de Sola, as quais, ndo tratadas, podem progredir para Osteite Podal.
A esse respeito, inclusive, reitera-se que a ampliacdo, bem como o confinamento dos plantéis
e a constante intensificacdo da producéo, diante do avanco genético, nutricional e de manejo,
tém incrementado o aparecimento das doencas podais, principalmente devido a concentracéo
de animais em pisos firmes, asperos e duros. (PARDO, 2004).

Cabe ressaltar que as doencas podais passaram a ter grande relevancia em razéo do
aumento do numero de casos, ficando atrds somente das infeccdes das glandulas mamarias
e dos disturbios que implicam no comprometimento reprodutivo. As enfermidades dos
membros sdo responsaveis por cerca de 18% dos descartes de reprodutores. (SILVA et al.,
2004).

Com énfase na osteite podal em bovino, esta consiste numa inflamacdo decorrente
contus@es ou infeccdo pela inoculacdo de patdgenos bacterianos na regido dos membros
distais em razdo de sua exposicdo consequente de uma lesdo ou trauma. Essa afeccdo
provoca graves impactos negativos na pecuaria. (SANTOS, 2014). Isto porque o prejuizo
atinge a producéo leiteira e de corte, assim como acarreta 0 aumento do tempo de servico,
além do acréscimo de gastos com medicamentos e profissionais da area para que seja
incorrido o tratamento adequado, e a retirada involuntaria do animal da producédo. (SILVA
et al, 2004).

Efetivamente, a abordagem de um caso concreto ilustrard com precisdo as
circunstancias elencadas acima. Trata-se de uma vaca Senepol atendida no Hospital
Veterinario do CEULP/ULBRA, com queixa de claudicacdo severa, hiporexia,
emagrecimento, apatia e relutancia em se locomover. Consequentemente, em razdo disso,
houve a ocorréncia da baixa de sua produtividade.

A relevancia do presente trabalho, portanto, gira entorno do estudo clinico da
patologia abordada, bem como da analise da eficacia de uma hipotese de tratamento que

afasta o procedimento cirdrgico e abre a possibilidade para uma alternativa mais branda.
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2 OBJETIVOS

2.1 — Objetivo Geral
Descrever um caso de osteite podal em um bovino atendido no Hospital Veterinario
do Centro Universitario Luterano de Palmas — CEULP/ULBRA, a partir do desenvolvimento

de Referencial Teorico acerca do tema.

2.2 — Objetivos Especificos
e Descrever o caso clinico e os processos fisiopatoldgicos da enfermidade;
e Relatar a abordagem semioldgica;
e Relatar a indicacdo e o procedimento terapéutico realizado;

¢ Relatar os resultados obtidos com o procedimento;
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3 REFERENCIAL TEORICO / REVISAO DE LITERATURA

3.1  Anatomia do membro distal bovino

Com o intuito de explanar de forma mais precisa a analise do referido caso clinico,
introdutoriamente serd exposta a morfologia podal, para que o entendimento acerca da
patologia em questéo seja atingido.

Sendo, pois, as vacas, mamiferos que se deslocam a partir do movimento dos quatro
membros basilares de seu corpo, é de suma importancia compreender a anatomia dessas
estruturas. Assim, € pertinente salientar que cada membro distal das espécies bovinas €
consubstanciado por quatro digitos, os quais se subdividem em dois suplementares e dois
principais. (ROMAO, 2006).

Segundo Romao (2006), o membro distal pélvico dos bovinos é constituido pelo
casco, o qual é composto pela pinca, linha branca, banda coronaria, muralha, muralha axial,

muralha abaxial, sola, bulbo tal&o e espaco interdigital (FIGURA 1).

Figura 1 - Casco do bovino em vista palmar.

BULBO/TALAO

LINHA BRANCA

SOLA

+ ESPACO INTERDIGITAL

PINCA

Fonte: Dias e Marques Jr. (2003)

Tais estruturas integram o aspecto macroscopico do membro distal. Os primeiros
digitos, localizados atras dos boletos, se caracterizam por suas suplementariedades, ja que
ndo exercem atrito com o solo. Por conseguinte, os digitos principais exercem a fungéo de
proporcionar a sustentacdo do referido animal, motivo pelo qual estdo em contato direto com
o solo. Os digitos distais sdo envoltos por um estojo corneo dividido em muralha, muralha

abaxial, muralha axial e banda coronaria. (FIGURA 2).
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Figura 2 - Casco do bovino em vista dorsal.

BANDA CORONARIA

MURALHA ABAXIAL MURALHA ABAXIAL

MURALHA AXIAL

Fonte: Dias e Marques Jr. (2003)

Estes digitos sdo compostos por falanges (FIGURA 3), estruturas 0sseas que
compdem a porcdo distal do membro, e podem ser classificadas em
falange proximal (primeira falange), medial (segunda falange) e distal (terceira falange).
Além disso, compde também essa compleicdo 0s 0ssos metatarso, cujo encargo € de
sustentar os dedos, e 0s 0ssos sesamdides, classificados em sesamoide distal, que esta
localizado entre a falange intermédia e a falange distal e é composto de um pequeno
sesamoéide em cada dedo, e sesamoide proximal, localizado em regido de metatarso

falangiana, sendo, pois, formado por dois grandes sesamoéides por dedo (ROMAO, 2006).

Figura 3 - Ossos e cartilagens da porcdo distal do membro do bovino. Vista lateral.

FALANGE PROXIMAL
METATARSO

FALANGE MEDIAL ARTICULACAC METATARSICA FALANGEANA

ARTICULACAO INTERFALANGEANA PROXIMAL

SESAMOIDE DISTAL

FALANGE DISTAL

ARTICULACAO INTERFALANGEANA DISTAL

Fonte: Dias e Marques Jr. (2003)
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Microscopicamente, observa-se a existéncia de trés tecidos, quais sejam, epiderme,
a qual, compreende a parte mais externa, sem vascularizagao e revestida por queratina. Este
tecido esta estritamente ligado a derme e, apesar de estarem apartados pela membrana distal,
qualquer lesdo que aconteca em um desses tecidos acarreta o prejuizo do outro,
simultaneamente. Por sua vez, a derme, ou cdrion, é uma regido intensamente vascularizada,
ligada a regido subcutanea e detém o oficio de inervagdo e nutri¢do do casco. Cabe ressaltar
que o tecido subcutaneo é mais abundante no bulbo/taldo por constituir a estrutura que sofre
maior impacto, pois € responsavel pela distribuicdo do peso do animal. Tal tecido é
fragmentado em trés segmentos: a) o perioplo, formado por papilas vascularizadas que
preenchem espacos restritos; b) a porcdo parietal ou tubular, identificada sob a derme
coronariana; e c¢) a derme laminar, que, apesar de ndo contribuir significativamente para a
producdo de tecido corneo, detém de alto volume de fibras reticulares, cuja funcionalidade
estd em estabelecer um acoplamento entre a parede dos vasos e a falange distal.
(GREENOUGH, 1997).

Na porc¢éo final dos 0ssos, existe uma estrutura cartilaginosa que tem a funcdo de
amenizar o atrito entre as estruturas 6sseas quando ha movimentacdo destas. Denominadas
articulacdo, elas sdo compostas por um liquido sinovial, cuja funcdo é lubrifica-las,
ocasionando a diminuicdo do atrito. Por sua vez, os ligamentos sdo responsaveis pela
interconexdo dos 0ssos. Dentre os diversos existentes, os ligamentos cruzados sdo 0s mais
significativos, em razdo do controle e estabilidade que proporcionam ao membro. Por outro
lado, estabelecendo a ligacdo entre 0ssos e musculos, os tendfes podem ser divididos em
duas espécies, quais sejam, os tenddes flexores, localizados na parte posterior do membro,
cuja funcéo se perfaz na elevacdo do mesmo, e tendbes extensores, localizados na parte
anterior do membro, responsaveis por possibilitar o declinio gradativo do membro distal.
GREENOUGH, 1997).
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Figura 4 — Corte longitudinal do membro distal do bovino para visualizagéo das estruturas internas.

MUSCULO EXTENSOR LATERAL DOS DEDOS

MUSCULO EXTENSOR COMUM DOS DEDOS

CORION MUSCULO FLEXOR SUPERFICIAL DOS DEDOS - TENDAO

MUSCULO FLEXOR PROFUNDO DOS DEDOS - TENDAQ

PAREDE DO CASCO

DERME (CORION) LAMINAR
PAPILAS VASCULARES =
EPDERME ~

Fonte: Antonio Micheau e Susanne AEB Borofka (2019).

Os principais vasos responsaveis pela irrigacdo dos membros sdo as arteriolas
plantar, medial e lateral, sendo elas ramificacOes da artéria safena, a artéria metatérsica
dorsal, que fazem ligacdo com as artérias plantares, e a artéria digital plantar distal, um
desdobramento da primeira artéria mencionada, que se mantém constante rumo a regiao
interdigital. Complementando, a funcdo de irrigacdo sanguinea, as veias, componentes de
um complexo sistema, podem ser destacadas conforme sua importancia, cabendo apontar a
veia safena lateral e a veia safena medial. (POPESKO, 1998).

Ainda em sede de microscopia, 0s 0ss0s, 6rgdos cuja fungéo se perfaz na sustentagdo
do corpo, é composto por varios canais denominados canais de Havers e Volkmann

(FIGURA 5) que se comunicam entre si e possibilitam a passagens de nervos e vasos.

Figura 5 — Corte longitudinal do osso.

0sso compacto
Fonte: S6 Biologia (2008).
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Segundo Dangelo (2000), nos 0ssos longos a di&fise € composta por 0sso compacto
externamente ao canal medular, enquanto as epifises sd0 compostas por 0sso

esponjoso envolto, por uma fina camada de osso compacto. (FIGURA 6).

Figura 6 - Corte longitudinal do o0sso.
CARTILAGEM ARTICULAR
_ 0SS0 ESPONJOSO

EPIFISE

METAFISE
----~ 0SS0 COMPACTO
|
|
|
|
. |
DIAFISE | )
-~ PERIOSTEO
i CANAL MEDULAR
METAFISE 1

EPIFISE |

Fonte: Avancini e Favaretto (1997).

Findo o panorama anatdmico acerca da regido estudada pela presente pesquisa, € de
suma importancia a tratativa especifica das patologias observadas no caso clinico em
questéo.

3.2 Osteite Podal

As enfermidades podais em bovinos sdo comuns, sendo, pois, observadas, na maioria
dos casos em rebanhos aglomerados, que passam a maior parte de seu tempo em pé. A osteite
podal é uma dessas doencas que, além de causar extremo sofrimento ao animal, compromete
seu desempenho e, por conseguinte, se perfaz num fator que afeta negativamente a
produtividade. De acordo com Silva, et al, (2001), a abertura econémica para o mercado
internacional acentuou a concorréncia e, naturalmente, acometeu a exigéncia de uma
produtividade melhorada ndo somente no gue tange a quantidade, como também quanto a
qualidade da producdo. Sendo assim, os problemas relacionados aos digitos dos bovinos

possuem importancia crescente na bovinocultura, sendo em muitos casos, um dos principais
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entraves econdémicos ao seu desenvolvimento. (POZZATTI et al, 2009). Filho e Ferrazza
(2008), reforcam a influéncia das doencas digitais de bovinos na economia, a vista da queda
de producédo dos animais acometidos, principalmente em casos de amputacao.

Ao adentrar no ambito especifico da osteite podal, inicialmente cabe abordar o
conceito desta patologia. Consiste, entdo, a referida doenga num processo inflamatério das
falanges distais levando a desmineralizacdo das mesmas (VERSCHOOTEN, VERMEIREN
E DEVRIESE, 2000) e sua incidéncia se da, na maioria dos casos, em bovinos confinados,
alojados ou manejados em instalagcdes com amplo piso de concreto, terreno rochoso e
condigdes favoraveis para o desenvolvimento de abrasdo severa na regido dos dedos, e
infecgdo secundaria.

Além do mais, pode resultar da exposicdo do 0sso podal por traumatismo ou pela
extensdo da infecgdo resultante de laminite, Glcera de sola, abscesso da linha branca, infec¢édo
dos tecidos moles ou sepse da articulagdo, bem como lesdes e feridas na pata ou fraturas e
rachaduras em sua estrutura. Conforme explana Carlton e McGavin (1998), a osteite &,
normalmente, um processo doloroso, levando a debilitacdo do animal.

Como explanam Santos e Alessi (2014), a osteite podal pode ser denominada como
periostite, se o peridsteo é envolvido, e osteomielite, se a cavidade medular do osso é afetada.
Né&o obstante, dificilmente o processo fica confinado ao seu local de origem porque, no 0sso,
existe extensa rede de anastomoses vasculares entre peridsteo, cértex e medula Ossea.
Acentua-se, ainda, que a osteite e suas extensdes sdo usualmente causadas por bactérias,
embora agentes virais, fingicos e protozoarios possam estar envolvidos.

A infeccdo da falange distal € muitas vezes referida como osteomielite podal. Embora
osteite séptica seja 0 termo mais preciso, ja que esse 0SS0 ndo possui uma cavidade medular.
(SISSON e GROSSMAN, 1953). Podendo ser classificada em ndo séptica e séptica. Stashak
(1994) explica que na primeira, a inflamacdo pode ser subdividida em primaria, caso haja
traumas consequentes de reiterados impactos em solo duro ou pedregoso, ou secundaria,
mais comum, decorrente de laminite, feridas, contusdes ou calosidades persistentes. Quanto
a segunda, verifica-se a presenca de uma infecgdo, que pode decorrer da entrada de
patdgenos ambientais pelos tecidos moles do digito, os quais podem se estender para a
falange distal,

Mesmo que qualquer patdgeno bacteriano seja capaz de ocasionar a osteite podal, as
bacterias Gram-positivas e as Gram-negativas (Fusobacterium necrophorum, Dychelobacter
nodosus e Bacteroides melaninogenicus.) séo as mais identificadas, sendo, pois, as primeiras

as mais prevalecentes. Dentro deste grupo ha a predominancia de atuacdo dos géneros
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Estafilococos e Estreptococos. Posto isto, observa-se na maioria dos casos a agdo de
Staphylococcus aureus (85%), ja que séo receptores que integram a matriz 6ssea, facilitando
sua aglutinacéo ao tecido 6sseo. (CARLTON e McGAVIN, 1998).

A partir da iniciacdo da reacdo inflamatdria, observa-se o exsudato e ocorréncia do
aumento da pressdo, 0 que possibilita observar a elevacdo de volume anatdbmico em
decorréncia da proliferacdo bacteriana. Além disso, transcorre a hiperemia reacional e
selecdo de polimorfonucleares na tentativa de eliminar o processo infeccioso. Os
microrganismos se proliferam e adentram, a principio, os canais de Havers e Volkmann, e
em seguida seguem para 0 espaco subperiosteal, 0 que ocasiona 0 aumento de presséo,
isquemia e necrose com composicao do sequestro Gsseo, que atua como um corpo estranho
causador da cronificacdo e manutencdo da infeccdo. (STASHAK, 1994).

E comum, ainda, que um sequestro 6sseo, mesmo que ndo perceptivel, invada
intensamente a regido, provocando desmineralizacdo dssea. Em hipdtese de a infeccédo
perdurar, as partes moles podem restar comprometidas, acarretando a formacéo de fistula.
(STASHAK, 1994). A reducéo do fluxo sanguineo local interfere na capacidade das células
imunes do hospedeiro de se infiltrarem nos tecidos, o que contribui para o desenvolvimento
de necroticos adicionais e, por conseguinte, aumenta o risco de infeccao.

Os sinais clinicos associados a osteite incluem claudicagéo, inchaco, calor, dor a
palpacéo, drenos e eritema localizado. No exame clinico, pode-se visualizar uma claudicagéo
grave na maioria das vezes com presenca de fistulas nos tecidos moles adjuntos.
(STASHAK, 2006). Segundo Bezerra Filho (2018), os sinais clinicos dependem do local da
lesdo, que vai variar de acordo com a regido acometida. Quanto a sinais Sistémicos,
geralmente quando estdo envolvidos alguma parte do esqueleto apendicular, podem
apresentar aumento de volume dos tecidos moles na regido da lesdo, claudicacédo de leve a
grave, dor, abscessos, febre, mudanca de comportamento e debilitacdo grave.

Uma forte suspeita clinica de osteite € geralmente baseada a partir da combinacéo de
observacdes clinicas e diagnostico por imagem. A principio, a radiografia sozinha é capaz
de apresentar um diagndstico eficaz, revelando perda da silhueta 6ssea com respectiva
densidade ocasionada pela diminuicdo de sais de célcio das falanges afetadas. Nos casos
mais graves sao observados limiar escleroticos na borda da regido litica pela producdo de
elementos 6sseos novos. (STASHAK, 1994). Porém, outras modalidades de diagndstico por
imagem sdo geralmente utilizadas, quais sejam, ultrassonografia, tomografia

computadorizada e ressonancia magnética, por vezes usadas em pequenos animais e cavalos.
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Os sinais radioldgicos tipicos incluem, entdo, osteopenia regional, reacdo periosteal,
lise Ossea focal, perda da arquitetura de o0sso trabecular, nova aposicdo déssea e esclerose
periférica. (GOLD at al., 1991; GOODRICH, 2006).

No que tange a ultrassonografia, esta € utilizada com o objetivo de detectar 0 acimulo
de liquido ao redor da superficie Ossea (CAREK et al., 2001), além de aparentes
irregularidades nestas.

Stashak (1994) aponta que, complementarmente, o diagnostico pode ser logrado a
partir da realizacdo de exames auxiliares como hemogramas, hemoculturas e culturas, bem
como cintilografia, tomografia e antibiograma. Nas situacGes em que a afeccdo se encontra
em sua fase inicial, podem ser observadas alteracdes no diagndstico hematol6gico, como
leucocitose por neutrofilia com desvio a esquerda, 0 que, porventura, permite insinuar que
se trata de infeccdo bacteriana. Na fase em que a patologia se estabiliza, dificilmente o
hemograma manifestara variacao relevante. (FOSSUM, 2014; BUBENIK; SMITH, 2007).

Jé& a ressonancia magnética € capaz de identificar complica¢des nos tecidos moles e
nas articulacdes (GOLD et al., 1991), podendo, ainda, identificar sinais de infeccdo, como
edemas, antes que as alteracdes radiologicas sejam visiveis. (GOLD et al., 1991;
GOODRICH, 2006). Quanto ao diagndstico etioldgico, a biopsia 6ssea local e a cultura
bacterioldgica positiva fornecem um diagnoéstico definitivo para osteite. (GOODRICH e
NIXON, 2010).

Entretanto, pode haver suspeita da doenca em bidpsia de cultura negativa, quando a
histopatologia ou sinais clinicos sobrevir a presenca de infec¢do de forma independente. Por
outro lado, hé o risco de ser obtido resultado falso positivo da cultura a partir da identificacdo
incorreta dos fatores causais quando coletadas com swab ao invés de bidpsias ou puncao.
Além disso, ha um forte risco de resultados falso-negativos serem obtidos em caso de
antibioticoterapia recentemente utilizada, ou quando as condic¢des de cultura sdo limitadas
(por exemplo, falta de cultura anaerébica ou curta duracdo de incubacdo). Uma cultura
positiva do subjacente etioldgico, e resultante de teste de susceptibilidade a antibioticos, para
guiar a selecdo da terapia antimicrobiana, € fundamental para o sucesso do diagnostico.
(BARER e HARWOOD, 1999; NYSTROM, 2003).

Posteriormente, € possivel proceder-se ao tratamento, o qual tem como
recomendacéo, em todos o0s casos de osteite podal na falange distal, a utilizacdo do método
cirurgico (CAUVIN e MUNROE, 1998), embora o tratamento conservador dos cascos seja,
também, uma opcdo, no qual esta incluido, em casos de osteite podal ndo-séptica

diagnosticada precocemente, casqueamento, reducdo da pressdo nos cascos por drenagem
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do contetdo, administracdo de anti-inflamatérios néo esteroidais (AINES) e antibidticos
(BUISMAN, et al., 2018). Em hipotese de o tratamento conservador ndo ser suficiente, a
amputacdo pode ser uma opcao consideravel de tratamento.

Em se tratando de uma osteite severa com 0sso necrotico avascular, requer
tipicamente o desbridamento radical, uma vez que a antibioticoterapia, sozinha, é
insuficiente para que a infeccédo seja controlada (DERNELL, 1999; ORSINI ET AL., 2004).
Comumente, também convém optar pela retirada do digito afetado por meio do processo de
amputacdo, o qual terd um procedimento variado conforme a regido afetada. (ATKINSON
E WRIGH, 2013).

Em suma, a amputacdo do digito é a op¢do mais rapida e facil para que afeccdo em
questdo seja minimizada. No entanto, de acordo com Thompson (1998), a vida Gtil produtiva
esperada de um animal, apds a amputacdo, se torna limitada em razdo do estresse lhe
causado, além de sua sobrevida média variar de 10 a 16,5 meses. Por outro lado, outra
técnica abordada pela literatura € a resseccéo da porcéo afetada da terceira falange, ou seja,
a retirada das estruturas que foram acometidas pela infec¢do. A vantagem da utilizacdo do
referido procedimento € que toda a parede da unha fica preservada.

Por fim, cabe ressaltar que, para que se proceda um tratamento bem-sucedido da osteite podal
as vezes se perfaz necessaria uma internacdo prolongada, bem como a duragdo estendida de

antibioticoterapia.
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4 RELATO DE CASO

Ao adentrar na realidade do caso clinico em analise, é possivel deparar-se com uma
vaca Senepol, nominada Stupenda. Aos seus 10 anos de idade, possui 550 kg, sendo, ainda,
doadora de embrides, o que caracteriza seu elevado valor zootécnico e econémico.

A paciente ingressou ao Hospital Veterinario no dia 09/04/2019, sob queixa de
claudicacdo em ambos membros pélvicos e hiporexia. O proprietario relatou que o animal
se encontrava num quadro de claudicacao ha cerca de 3 meses e que a mesma havia passado
por acompanhamento veterinario estando sob tratamento a base de penicilina. Tal terapia
medicamentosa fora responsavel pela considerdvel melhora do animal. Posteriormente, ao
proceder & inspecdo do animal notou-se um comportamento apatico, mesmo diante da
normalidade de seus parametros fisioldgicos (frequéncia cardiaca, frequéncia respiratoria,
temperatura corporal, pulso, mucosas). Ademais, um exame fisico mais detalhado,
possibilitou a observagdo de sua dificuldade em se locomover, além da visualizacdo da
presenca de fistulas purulentas emergentes na regido dorsal dos digitos com aumento de
volume dos digitos. O animal, ainda, apresentava dor a palpacdo, aumento de temperatura
local e claudicacdo moderada (escore 3 de 5) nos referidos membros.

Concomitantemente, apesar de possuir uma alimentacdo balanceada, a relutancia da
paciente em se locomover, em razdo de seu quadro clinico, provocou consequente
emagrecimento, que porventura, acarretou na baixa de sua produtividade.

A fim de complementar a investigacdo, foi solicitada uma radiografia da regido
correspondente as articulacbes do metatarso falangeana e interfalangeana nas projecdes
dorso-plantares (FIGURA 7) e latero-mediais das duas porc¢des distais dos membros pélvico.
Ao analisar as radiografias pode-se notar evidéncias similares em ambos membros distais.
As radiografias latero-medias ndo puderam evidenciar relevantes alterac@es, pela anquilose
dos digitos que impossibilitaram o afastamento dos mesmos levando sobreposicdo dos
digitos e consequentemente dificultando a visualizacdo de alteracbes dsseas. Nos achados
radiograficos dos dois membros distais acometidos, puderam ser observados reacGes
periosteais, severas ostedlises das falanges ditais, mediais e proximais de seus dois digitos,
aumento do volume dos tecidos moles adjacentes, focos infecciosos no cortex 0sseo e

anquilose das articulagdes interfalangeanas.
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Figura 7 — Achados radiogréaficos nos digitos bovino, fémea, com 10 anos de idade, na projecdo dorso-plantar
de membro pélvico esquerdo, evidenciando sinais de sepse digital difusa em abril de 2019.
Circulos: focos infecciosos no cortex 6ssea; Cabecas de seta: areas de intensa osteite e periostite;
Retangulo: anquilose das articulacfes interfalangeanas.

Arquivo: Setor de diagnéstico por imagem do Hospital Veterinario
CEULP/ULBRA. Sob responsabilidade: Prof. Guilherme Augusto
Motta (2019).

Além disso, restou identificada a presenca de uma infeccdo interna decorrente de
provavel Ulcera de sola, o que levou ao diagnostico de osteite podal difusa. Cabe salientar
que as consideracdes referentes a Ulcera de sola, mesmo diante de sua ndo constatagcdo no
momento em que a paciente ingressou ao HV, foram elucidadas a partir da narracdo do
proprietario do bovino, que explanou que o animal vive em ambiente pedregoso e com
declinio, cenério propicio ao desenvolvimento da Ulcera, o que abre a hipdtese de o animal
ter sido acometido por tal enfermidade, tendo em vista, ainda, ser possivel verificar a

presenca de possiveis vestigios que ficaram na integridade do casco.
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O bovino foi, entdo, diagnosticado com osteite podal séptica difusa. O método de
diagndstico foi apenas o radiogréafico, ja que o animal apresentava claramente os sinais
descritos na literatura. Outrossim, apesar de ter relatos da osteite podal em falanges distais,
foi constatada uma disseminacdo patogénica nas falanges e tecidos adjacentes o que a
caracterizou como difusa.

Por altimo, em sede de tratamento, foi levado em consideracdo a evolucdo da
paciente tdo somente a partir da administracéo de Penicilina. Em vista disso, decidiu-se pela
manutencdo da aplicacdo do farmaco, em dosagem de 40000 Ul/kg, a cada 72 horas, IM,
com 6 aplicacGes. Para analgesia, Piroxicam 1,5 mg/kg, SID, a cada 72h horas, IM, 6
aplicacdes. Estes associados a Gentamicina 4 mg/kg, SID, 1V, por 15 dias.

A penicilina age na maioria dos cocos gram-positivos exercendo acdo bactericida
inibindo a sintese da parede celular, e dentre seu espectro de acao temos Staphylococcus sp.
(MELO, DUARTE e SOARES, 2012) que, por sua, vez é 0 género de bactéria mais
encontrada na osteite podal pelo que descreve Carlton e McGavin (1998). A gentamicina €
um aminoglicosideo, de acdo bactericida, que por sua vez inibe a sintese proteica bacteriana
e possui uma excelente penetracdo Ossea, geralmente, sua acdo € ativada contra o
Staphylococcus aureus. E comum ainda, a associa¢ido desse farmaco a penicilina. (MELO,
DUARTE e SOARES, 2012).

O animal retornou ao hospital veterinario no dia 10/09/2019, ap6s 5 meses, para uma
nova avaliacdo, na qual restou contatada sua melhora. A paciente voltou a se alimentar, o
que resultou no reestabelecimento de escore corporal a normalidade. Foi observada
claudicagédo leve, com remissdo das fistulas presentes antes da terapia medicamentosa,
restando somente uma fistula interdigital no membro pélvico esquerdo.

Radiografias dos membros afetados foram repetidas (FIGURA 8), 0 que possibilitou
a visualizacdo de areas de remodelacdo periosteal, area de anquilose com aumento de
radiolucéncia e auséncia de processo infeccioso, razbes pelas quais as radiografias latero-
medias ndo foram validas.

Posto isto, sucede-se uma eficiéncia do tratamento, o0 que, por conseguinte, sugere a
continuidade da terapia a base de penicilina associada a gentamicina por mais vinte dias para

que se processa a cessdo do processo infecioso.
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Figura 8 — Achados radiogréaficos nos digitos bovino, fémea, com 10 anos de idade, na proje¢do dorso-plantar
de membro pélvico esquerdo, evidenciando a melhora das articulages interfalangeanas em
setembro de 2019. Cabecas de seta: areas de remodelacdo periosteal. Retangulo: area de anquilose

com aumento de radiopacidade. E auséncia de focos infecciosos.

Arquivo: Setor de diagnéstico por imagem do Hospital Veterinario
CEULP/ULBRA. Sob responsabilidade: Prof. Guilherme Augusto
Motta (2019).
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5 DISCUSSAO E CONCLUSAO

A partir do exposto em tela, importa discorrer acerca da hipotese de éxito do
tratamento da osteite podal quanto ao uso de medicamentos como método principal de
combate a essa afeccdo, que em regra é debelada diretamente através de procedimento
cirargico.

As infecgdes sépticas em bovinos, conforme Anderson, Desrochers e Van Amstel
(2017), séo propensas a cronicidade, por isso € de grande importancia para o sucesso do
tratamento que este seja, ja de inicio, adequado. Caso contrario, as estruturas internas do da
porcdo dial do membro ficam comprometidas em razéo da abrangéncia da infeccdo, razéo
pela qual a alternativa mais adequada se torna a amputacéo da regido acometida por meio de
procedimento cirurgico. Entretanto, o referido apontamento nédo se adequa ao presente caso,
ja que, tendo em vista a situacdo da paciente remeter ao acometimento dos dois digitos dos
dois membros pélvicos, ndo havendo digito higido para sustentacdo do seu peso corporal. O
fato de o animal ter alto um valor zootécnico e econémico, justifica o investimento em tempo
e recursos para o tratamento medicamentoso, que por sua vez mostrou melhoria do quadro
clinico da paciente tdo somente com a administracdo de antibidticos e anti-inflamatorio.

E importante ressaltar que nfo um hé padrdo quanto ao uso de antimicrobianos. A
selecdo da medicacéo, bem como sua dosagem, deve observar a particularidade do caso para
que a eficécia do tratamento seja maxima. Logo, é imprescindivel a realizacdo de testes de
sensibilidade, farmacocinética e farmacodinamica.

Além disso, o diagndstico do caso analisado foi obtido através de exame radiografico,
conforme recomenda a literatura, o qual foi suficiente para a identificacdo da afeccdo em
questdo (STASHAK, 1994). Logo, mediante a cronicidade da doenca, e por ndo restar
duvidas quanto os achados radiograficos obtidos, ndo houve a necessidade de que exames
complementares fossem realizados.

Por ultimo, a pauta final desta discussdo se consubstancia na hip6tese de a Ulcera de
sola ter sido a porta de entrada para o patdégeno que desencadeou a osteite podal séptica.
Como ja apresentado no item 3 citado anteriormente, a paciente ndo foi diagnosticada com
a referida doenca no tempo em que ingressou ao HV. Entretanto, o tutor do animal relatou
que este vive em ambiente propicio para a evolucdo da Ulcera de sola, 0 que se somou a
constatacdo de vestigios da patologia que restaram no casco.

Se faz oportuno comentar que a Ulcera de sola esta entre as causas mais frequentes

de claudicagdo em bovinos e ocorrem mais comumente no digito lateral dos membros
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pélvicos. Elas sdo frequentemente bilaterais e tém alta taxa de recorréncia. Ademais, ha
também a possibilidade de ocorrer penetracdo de matéria orgénica e bactérias, que,
porventura, podem ocasionar abscessos, bem como osteites na porcao distal da falange.
(VAN AMSTEL & SHEARER, 2001).
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6 CONSIDERACOES FINAIS

A elaboracéo do presente estudo possibilitou a analise de um caso concreto de osteite
podal em paciente atendida pela equipe do Hospital Veterinario do CEULP/ULBRA, a qual
permitiu considerar a possiblidade de prosseguir com o tratamento do animal exclusivamente
com antibidticos e obter resultados positivos a partir disto.

Ou seja, ao optar somente pela terapia medicamentosa, ha a ruptura com a regra,
tanto da doutrina literaria quanto da préatica, de proceder a intervencdo cirirgica como
método quase unanime de tratamento. Ademais, afasta-se, ainda, a amputacdo do membro
acometido pela doenca, tendo em vista o progresso do quadro clinico do animal apenas com
a administracdo de antibioticos.

A partir disso, é conveniente elucidar que ha pontos positivos e negativos no referido
feito. O primeiro se perfaz a partir do momento em que ndo se submete o animal a uma
intervencdo cirdrgica, o que porventura é uma economia de tempo e de labor, além de
preservar a estrutura fisica do animal e evitar os encargos de um pds-operatdrio.

Em contrapartida, um tratamento realizado somente com a administracéo
medicamentosa, por exemplo, é consideravelmente mais oneroso e moroso, 0 que constitui
um ponto negativo. Porém, o alto valor zootécnico e econdmico do bovino em questéo,
doadora de embrido e responsavel por uma parte do lucro da propriedade, justifica o uso
desse método terapéutico,

Por fim, a presente pesquisa atingiu o seu objetivo principal, qual seja, descrever um
caso de osteite podal em um bovino, o que incluiu, preliminarmente, uma abordagem
anatdmica do animal, o conceito da patologia em questdo, bem como seu agente etiolégico,

sinais clinicos, diagndstico e tratamento.
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