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RESUMO

O prolapso da terceira palpebra, conhecido como "olho de cereja", € uma condigao
comum em caes, caracterizada pela inflamagao da gléandula lacrimal que causa
inchago na regido dos olhos. Os sinais clinicos incluem massa na comissura palpebral
medial, secrecdo ocular serosa ou mucopurulenta, epifora e conjuntivite. O
diagndstico é feito por meio de exame fisico e identificacdo da glandula protruida na
regido dos olhos. O tratamento é cirurgico, com diversas técnicas disponiveis, sendo
a técnica de Morgan uma opcéao eficaz para recolocar a glandula em sua posi¢cao
correta. Relata-se um caso clinico de uma cadela apresentando prolapso bilateral da
terceira palpebra e submetida a técnica cirurgica de Morgan. A cirurgia foi realizada
com sucesso e o animal apresentou boa recuperacdo, sem complicacées poés-
operatdrias. A importancia dos cuidados poés-operatérios, como a administracéo de
medicacbes e o uso do colar elizabetano foi ressaltada para evitar complicacdes
durante o processo de cicatrizagcdo. A técnica de Morgan mostrou ser uma opgao
eficaz para o tratamento do prolapso da terceira palpebra em caes, preservando a
funcdo da glandula e garantindo a qualidade de vida do animal. Em casos de
recorréncia, técnicas de ancoragem podem ser necessarias para garantir resultados

satisfatorios.
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Tratamento cirurgico.

INTRODUGCAO

O prolapso da terceira palpebra, comumente chamado de "olho de cereja", € a
condicdo ocular mais frequente que acomete essa estrutura em caes. Caracteriza-se
pela inflamacao da glandula lacrimal, que por sua vez resulta em inchago e faz com
que ela se projete para fora, cobrindo parte da superficie ocular (SANTOS et al., 2012;
FOSSUM, 2014).

A doencga pode se apresentar de forma congénita ou ser transmitida geneticamente
(SANTOS et al., 2012), A patogenia da doenga esta associada a alteragbes nas
estruturas adjacentes a glandula lacrimal da membrana nictitante, comprometendo
sua fixagdo. E importante ressaltar que essa condicdo ndo é desencadeada por
processos neoplasicos, inflamatoérios primarios ou por aumento anormal do tamanho
da glandula (LORENSET; SCHERER; SERAFINI, 2018).

Os sinais clinicos caracteristicos incluem uma massa na comissura palpebral
medial, secre¢ao ocular serosa ou mucopurulenta, epifora e conjuntivite. A afecgéao,
primariamente unilateral, pode se tornar bilateral (FOSSUM, 2014).

O diagndstico é estabelecido através da anamnese, exame fisico completo e
da identificagao da glandula nictitante protruida durante a inspec¢ao ocular. A glandula
apresenta-se como uma massa circular, de superficie lisa e brilhante, com coloragao
résea caracteristica, localizada na porcado medial da palpebra inferior. A presenca de
secrecao purulenta amarelada pode indicar um processo inflamatério associado (DE
NARDI et al, 2019).

A indicagao terapéutica para tratamento de protrusdo da glandula da terceira
palpebra é o procedimento cirurgico, o qual tem por objetivo reposicionar a glandula
em sua posigao correta, utilizando um amplo espectro de técnicas cirurgicas que
visam preservar as estruturas. Portanto, no presente relato, preconizou-se o
reposicionamento cirurgico da glandula utilizando técnicas de confecgao de bolsa e
ancoragem, conforme descrito por De Nardi et al., 2019.

METODOLOGIA

Uma cadela fémea, sem raga definida (SRD), castrada, com 6 anos de idade,
foi atendida em um estabelecimento veterinario, situado no municipio de Caucaia,
Ceara. A tutora informou que desde o resgate, quando o animal ainda era filhote, a

cadela apresentava dificuldade visual apresentada na forma de uma massa
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avermelhada nos cantos oculares (figura 1).

Figura 1 - prolapso palpebral bilateral. (Arquivo pessoal, Manoel Valter)

A paciente havia sido previamente submetida a tratamento clinico com colirio
oftalmico (dexametasona e tobramicina), sem obtengédo de resultados satisfatérios.
Diante da persisténcia dos sinais clinicos, optou-se pela intervengao cirurgica, sendo
escolhida a técnica de Morgan Pocket para o sepultamento da glandula da terceira
palpebra.

A avaliagdo laboratorial pré-cirurgica, composta por hemograma e perfil
bioquimico, foi realizada para determinar a aptiddo do animal para a anestesia e
cirurgia. Os parametros hematolégicos encontravam-se dentro dos limites
considerados normais.

Para o procedimento cirurgico, o animal foi colocado em decubito lateral direito.
Realizou-se antissepsia pré-operatoria da regiao periocular e do saco conjuntival com
solugéo de iodopovidona 0,1%. A cirurgia foi concentrada na superficie externa da
membrana nictitante. A palpebra superior foi elevada e fixada com uma pinga de Allis
para melhor exposi¢ao do prolapso. A membrana nictitante foi estabilizada com fio de
nylon 3-0 tracionado, permitindo o acesso a porgdo bulbar da terceira palpebra.
Utilizou-se a técnica de Morgan para expor a terceira palpebra, criando dois pontos
de fixacdo em suas extremidades. Realizou-se uma incisdo na terceira palpebra,
utilizando-se fio de poliglactina 910 5-0. A dissecagao tecidual foi realizada com
tesoura de fris, separando a submucosa da mucosa. Apds a criacdo do tunel para
passagem da glandula, esta foi sepultada e fixada por meio de sutura continua simples

no primeiro plano e sutura de Cushing no segundo plano, sem a realizagao do no final.
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A sutura foi finalizada com a passagem do fio pela face externa da membrana
nictitante e amarragéo do n6 na face interna.

Como protocolo pos-operatorio, foram prescritas as seguintes medicagodes:
colirio Tobradex (uma gota, TID, por sete dias), anti-inflamatério Meloxicam (0,5 mg,
dois comprimidos, SID, uma vez ao dia por trés dias), Dipirona (1 gota/kg, repetir se
necessario a cada 6 a 8 horas, por cinco dias). Além disso, foi indicado o uso de colar
elisabetano por duas semanas. O tutor foi informado sobre a possibilidade de recidiva
em alguns casos.

O procedimento cirdrgico demandou aproximadamente 20 minutos para cada
olho.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Animais com menos de um ano de idade sao frequentemente acometidos por
esse disturbio oftalmico (FOSSUM, 2014). Outros sinais comuns, como quemose,
secre¢cdo mucoide e hiperplasia glandular, também sao descritos na literatura para
casos de prolapso da glandula da terceira palpebra (LORENSET, SCHERER;
SERAFINI, 2018 apud WARD, 1999).

Optou-se pela técnica de Morgan neste relato de caso, uma vez que ela permite
a preservacao da fung¢ao da glandula, mantendo inalterado tanto o tecido glandular
quanto os ductos excretores. Além disso, a técnica de Morgan é a mais bem
documentada na literatura, o que facilita o aprendizado e a reproducdo dos
procedimentos (GELATT, 2003). Por fim, a técnica de Morgan Pocket foi adotada com
0 objetivo de otimizar os resultados terapéuticos e minimizar a probabilidade de
reincidéncia da doenga (figura 2).

E importante destacar que a eficacia do tratamento cirtrgico depende
diretamente dos cuidados pds-operatorios, os quais incluem a administracdo correta
de colirios antibiéticos e anti-inflamatérios, analgésicos sistémicos e o uso do colar
elisabetano para prevenir traumas e autolesbes (PEIXOTO, 2012). Seguindo a
sugestado de Rudnicki (2016), o uso do colar elisabetano foi indicado para evitar danos
a regiao cirurgica e assegurar a integridade dos pontos de sutura.

Conforme relato da proprietaria, a cadela voltou a ter uma vida normal, sem

qualquer sequela visual e sem sinais de recidiva em ambos os olhos.
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Figura 2 - p6s operatério imediato (arquivo pessoal, Manoel Valter)

CONSIDERAGOES FINAIS

Conforme o relato de caso em questao, é possivel afirmar que a técnica de
Morgan se mostrou uma excelente opcéo para o tratamento do prolapso da terceira
palpebra, apresentando facil execucéo e mantendo a fungéo e mobilidade da glandula.
Essa técnica é recomendada como tratamento de primeira linha para evitar recidivas
e garantir a qualidade de vida do animal. Contudo, é fundamental ressaltar a
importancia de uma avaliagdo minuciosa de cada caso, pois a possibilidade de

recorréncia pode indicar a necessidade de técnicas de ancoragem.
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