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​INTRODUÇÃO​
​A​ ​coruja-murucututu​ ​(​​Pulsatrix​ ​perspicillata​ ​pulsatrix​​),​ ​também​
​conhecida​​como​​coruja-de-óculos,​​é​​uma​​ave​​rapinante​​noturna​​da​
​família​​Strigidae,​​amplamente​​distribuída​​pela​​América​​Central​​e​
​América​​do​​Sul,​​incluindo​​a​​Amazônia​​brasileira​​1​​.​​Dentre​​as​​aves,​
​as​ ​corujas​ ​(família​ ​Strigidae)​ ​são​ ​predadoras​ ​altamente​
​especializadas​​que​​dependem​​intensamente​​da​​integridade​​de​​suas​
​asas​ ​para​ ​caça,​ ​fuga​ ​e​ ​deslocamento.​ ​Lesões​ ​ortopédicas,​
​especialmente​​fraturas​​em​​ossos​​longos,​​são​​comuns​​em​​pacientes​
​atendidos​ ​em​ ​centros​ ​de​ ​reabilitação​ ​de​ ​fauna​ ​silvestre,​ ​muitas​
​vezes​ ​associadas​ ​a​ ​atropelamentos,​ ​choques​ ​com​ ​estruturas​
​urbanas ou eletrocussão​​2,3,4​​.​

​A​​osteossíntese​​é​​uma​​técnica​​cirúrgica​​amplamente​​utilizada​​para​
​a​ ​estabilização​ ​de​ ​fraturas​ ​ósseas,​ ​permitindo​ ​a​ ​consolidação​
​anatômica​​e​​funcional​​dos​​ossos​​lesados,​​especialmente​​em​​casos​
​em​​que​​a​​cicatrização​​natural​​é​​insuficiente​​para​​garantir​​o​​retorno​
​à​​função​​normal​​do​​membro​​afetado​​3,4​​.​ ​Em​​Medicina​​Veterinária,​
​a​ ​escolha​ ​da​ ​técnica​​de​​osteossíntese​​depende​​de​​fatores​​como​​o​
​tipo​ ​de​ ​fratura,​ ​a​ ​espécie​ ​animal,​​o​​porte​​do​​paciente,​​o​​nível​​de​
​atividade​​esperado​​após​​a​​recuperação​​e​​os​​recursos​​disponíveis⁴.​
​Além​​disso,​​a​​fisiologia​​óssea​​das​​aves​​apresenta​​um​​metabolismo​
​mineral​​diferente​​dos​​mamíferos,​​influenciado​​pela​​capacidade​​de​
​voo,​​o​​que​​afeta​​a​​resposta​​ao​​trauma​​e​​à​​cicatrização​​5,6​​.​​Além​​da​
​técnica​​cirúrgica​​adequada,​​a​​reabilitação​​funcional​​pós-operatória​
​é​ ​essencial​ ​para​ ​o​ ​sucesso​ ​do​ ​tratamento,​ ​ou​​seja,​​programas​​de​
​fisioterapia​ ​e​ ​estímulo​ ​ao​ ​voo​ ​controlado​ ​são​​fundamentais​​para​
​prevenir atrofias musculares e perda da capacidade de voo​​7,8​​.​

​Este​ ​trabalho​ ​visa​ ​relatar​ ​o​ ​caso​ ​de​ ​uma​ ​fratura​ ​oblíqua​ ​de​
​carpometacarpo​ ​por​ ​meio​ ​de​ ​osteossíntese​ ​com​ ​pinagem​
​intramedular​​retrógrada​​com​​pino​​de​​Schanz​​de​​1mm.​​Se​​tratando​
​de​ ​um​ ​animal​ ​de​ ​vida​ ​livre,​ ​as​ ​causas​ ​nem​ ​sempre​ ​são​
​consolidadas devido à falta de histórico do animal.​

​RELATO DE CASO E DISCUSSÃO​
​Um​ ​indivíduo​ ​de​ ​coruja-murucututu​ ​(​​Pulsatrix​ ​perspicillata​
​pulsatrix​​),​​fêmea,​​fértil,​​com​​480​​g​​de​​peso​​corporal,​​foi​​entregue​
​pelo​ ​Instituto​ ​Estadual​ ​de​ ​Meio​ ​Ambiente​ ​e​ ​Recursos​ ​Hídricos​
​(IEMA)​​do​​Espírito​​Santo​​aos​​cuidados​​do​​Centro​​de​​Triagem​​de​
​Animais​​Silvestres​​(CETAS)​​de​​Vila​​Velha,​​sem​​histórico​​quanto​
​ao​ ​local​ ​e​ ​momento​ ​onde​ ​foi​ ​encontrada.​ ​Dessa​ ​forma,​ ​foi​
​encaminhado​ ​para​ ​atendimento​ ​no​ ​Hospital​ ​Veterinário​
​SilvestrES, onde recebeu os primeiros cuidados.​

​O​ ​animal​ ​mostrou-se​​alerta,​​responsivo​​ao​​contato​​e​​à​​contenção​
​durante a abordagem inicial, e possuía escore de condição​

​corporal​ ​(ECC)​ ​de​ ​3/5​ ​e​ ​desidratação​ ​inferior​ ​a​​5%.​​A​​inspeção​
​não​ ​apontou​ ​a​ ​presença​ ​de​ ​ectoparasitas.​ ​Além​ ​disso,​ ​tinha​
​frequência​ ​cardíaca​ ​de​ ​322​ ​bpm,​ ​frequência​ ​respiratória​ ​de​ ​54​
​mpm​​e​​mucosas​​moderadamente​​pálidas.​​Observou-se​​um​​quadro​
​de​​anisocoria,​​sendo​​feito​​o​​teste​​com​​colírio​​de​​fluoresceína,​​que​
​não​ ​apontou​ ​a​ ​presença​ ​de​ ​úlceras.​ ​Constatado​ ​o​ ​estado​ ​não​
​emergencial​ ​do​ ​animal​ ​e​ ​realizados​​os​​cuidados​​iniciais,​​este​​foi​
​encaminhado​​para​​exame​​radiográfico.​​As​​imagens​​constataram​​a​
​presença​ ​de​ ​fratura​ ​oblíqua​ ​desviada​ ​de​ ​carpometacarpo​ ​direito​
​(Figura 1).​

​O​​paciente​​foi​​então​​admitido​​em​​internação​​para​​prosseguimento​
​dos​ ​cuidados​ ​clínicos​ ​e​ ​avaliação​ ​da​ ​necessidade​ ​de​ ​correção​
​cirúrgica,​ ​sendo​ ​decidido​ ​pelo​ ​procedimento​ ​de​ ​osteossíntese​​de​
​carpometacarpo.​

​A​​medicação​​pré-anestésica​​(MPA)​​consistiu​​na​​administração​​de​
​Midazolam​ ​na​ ​dose​ ​de​ ​0,2​ ​mg/kg​ ​e​ ​Metadona​ ​na​ ​dose​ ​de​ ​0,2​
​mg/kg​ ​por​ ​via​ ​intramuscular​ ​(IM).​ ​Foi​ ​feita​ ​a​ ​intubação​ ​do​
​paciente​ ​com​ ​tubo​ ​endotraqueal​ ​de​ ​2,5​ ​mm​ ​sem​ ​balonete​ ​para​
​indução​ ​e​ ​manutenção​ ​anestésica​ ​por​ ​meio​​do​​uso​​de​​Isoflurano​
​na​ ​concentração​ ​alveolar​ ​mínima​ ​(CAM)​ ​de​ ​1%​ ​a​ ​um​ ​fluxo​ ​de​
​oxigênio​ ​de​ ​1L/min,​ ​em​​sistema​​aberto​​sem​​reinalação​​de​​gases.​
​A​ ​monitoração​ ​anestésica​ ​foi​ ​feita​ ​através​​de​​eletrocardiograma,​
​oximetria​ ​de​ ​pulso​ ​posicionada​ ​na​ ​mucosa​ ​cloacal,​ ​termômetro​
​cloacal,​ ​capnografia​ ​e​​visualização​​dos​​movimentos​​respiratórios​
​do paciente, sem intercorrências durante a cirurgia.​

​Figura 1.​​Exame radiográfico ventrodorsal de​​Pulsatrix​​perspicillata​
​pulsatrix​​constatando fratura oblígua desviada de​​carpometacarpo direito.​

​Fonte: Hospital SilvestrES.​
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​O​ ​procedimento​ ​teve​ ​duração​ ​de​ ​em​ ​média​ ​120​ ​minutos.​ ​A​
​incisão​ ​teve​ ​uma​ ​medida​ ​de​ ​3​ ​cm​ ​e​ ​foi​ ​na​ ​região​ ​de​ ​face​
​dorsolateral​ ​do​ ​metacarpo​ ​maior.​ ​Foi​ ​realizada​ ​uma​ ​pinagem​
​intramedular​ ​retrógrada​​com​​pino​​de​​Schanz​​de​​1​​mm.​​O​​padrão​
​de​​sutura​​tanto​​na​​região​​quanto​​na​​derme​​foi​​simples​​separado.​​O​
​fio​ ​utilizado​ ​foi​ ​o​ ​Poliglecaprone​ ​3-0.​​Essa​​abordagem​​cirúrgica​
​foi viável e eficaz neste caso.​

​Diferente​ ​da​ ​aplicação​ ​de​ ​placas​ ​ósseas​ ​convencionais,​ ​que​ ​são​
​geralmente​ ​contraindicadas​ ​em​ ​aves​ ​devido​ ​à​ ​sua​ ​robustez,​ ​alto​
​peso​ ​e​ ​potencial​ ​interferência​ ​com​ ​os​ ​sacos​ ​aéreos​
​adjacentes​​4,6,7,10​​,​ ​o​ ​pino​ ​de​ ​Schanz​ ​oferece​ ​vantagens​
​significativas.​ ​Segundo​ ​Cubas​ ​et​ ​al.​ ​(2014)​​13​​,​ ​a​ ​inserção​
​retrógrada​​de​​pinos​​intramedulares​​em​​ossos​​pneumáticos​​permite​
​adequada​ ​estabilização​ ​do​ ​foco​ ​de​ ​fratura​ ​com​ ​mínima​
​invasividade,​ ​reduzindo​ ​o​ ​trauma​ ​aos​ ​tecidos​​moles​​e​​o​​risco​​de​
​comprometimento respiratório.​

​A​​técnica​​de​​pinagem​​intramedular​​é​​amplamente​​discutida​​como​
​uma​ ​opção​ ​versátil​ ​para​ ​fraturas​ ​de​ ​ossos​ ​longos​ ​em​ ​aves​​11​​.​ ​A​
​estabilidade​ ​proporcionada​ ​é​ ​fundamental​ ​para​ ​o​ ​alinhamento​
​ósseo​ ​e​ ​a​ ​formação​ ​do​ ​calo​ ​de​ ​cicatrização,​ ​promovendo​ ​a​
​consolidação​ ​em​ ​um​ ​ambiente​ ​biológico​ ​desafiador​ ​como​ ​o​​dos​
​ossos aviários​​13​​.​

​Os​ ​cuidados​ ​imediatos,​ ​incluindo​ ​analgesia,​ ​antibioticoterapia​ ​e​
​imobilização​ ​apropriada,​ ​são​ ​passos​ ​essenciais​ ​para​ ​prevenir​
​complicações​​e​​facilitar​​a​​recuperação​​do​​paciente​​2,3,4​​.​​Portanto,​​a​
​decisão​ ​pela​ ​técnica​ ​de​ ​osteossíntese​ ​aliada​ ​ao​ ​conhecimento​
​anatômico​ ​e​ ​cuidados​ ​pós-operatórios​ ​adequados,​ ​contribuiu​
​significativamente​ ​para​ ​um​ ​resultado​ ​clínico​ ​seguro​ ​e​ ​eficaz,​
​evidenciando​ ​a​ ​importância​ ​da​ ​abordagem​ ​individualizada​ ​em​
​procedimentos cirúrgicos em espécies menos convencionais.​

​Figura 2​​: Imagem A mostra animal no pós-cirúrgico;​​imagem B e​
​C radiografia da fratura estabilizada no pós-cirúrgico imediato.​

​CONSIDERAÇÕES FINAIS​

​Conclui-se,​​a​​partir​​do​​relato​​exposto,​​que​​o​​método​​utilizado​​para​

​osteossíntese​ ​de​ ​carpometacarpo,​ ​associado​ ​ao​ ​manejo​
​pós-operatório​​imediato,​​foi​​satisfatório​​para​​a​​correção​​de​​fratura​
​oblíqua​ ​desviada​ ​em​ ​exemplar​ ​de​ ​Pulsatrix​ ​perspicillata​
​pulsatrix​​.​ ​Entretanto,​ ​devido​ ​ao​ ​retorno​ ​do​ ​animal​ ​aos​ ​cuidados​
​do​ ​Centro​ ​de​ ​Triagem​ ​de​ ​Animais​ ​Silvestres​ ​e​ ​à​ ​duração​ ​da​
​prescrição​​de​​medicamentos​​do​​período​​pós-operatório,​​ainda​​não​
​foi​ ​possível​ ​determinar​ ​se​ ​a​ ​correção​ ​cirúrgica​ ​possibilitará​ ​a​
​aptidão do espécime à soltura e retorno à vida livre.​
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