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INTRODUCAO

A hipoplasia miofribilar, popularmente conhecida como sindrome do céo
nadador (SCN), tem sua etiopatologia desconhecida, sendo observada em
caninos neonatos N0 momento em que 0S Sinais aparecem em seus primeiros
passos, principalmente em posic¢do de estacdo e marcha, podendo ser visto
aproximadamente entre a segunda e a terceira semana de vida. E uma doenca
musculo-esquelética refletida em paresia dos membros toracicos, pélvicos
ou tetraparesia, caracterizada por dificuldade deambulatdria. A anomalia
pode ter relagdo com diversas causas €, dentre as principais, podemos citar
os fatores genéticos e ambientais e as complicacbes nutricionais,
ortopédicas e neuroldgicas, que acometem, em sua maioria, ragasde caes
condrodistréficas e braquicefalicas. Até o momento, dentro da literatura,
ndo ha protocolo de tratamento especifico para tal anomalia, porém, o
paciente apresenta uma progressdo do quadro a partir do desenvolvimento
dos musculos, podendo ser utilizadas algumas opcfes de tratamentos
presentes na rotina clinica, visando ao fortalecimento da musculatura e da
melhoria da postura do paciente (Fonte: 5, 7 e 8).

Esse resumo objetiva abordar algumas formas de tratamento relacionados
a SCN, dissertando, com énfase, acerca do manejo clinico com o uso de
bandagens juntamente ao manejo fisioterapico na doenga em cées.

METODOLOGIA

A revisdo de literatura foi realizada a partir de pesquisas em artigos
nacionais e internacionais. O material foi obtido através da base de dados
“Scholar Google e Elsevier”. As palavras-chaves utilizadas foram: sindrome
docdo nadador, hipoplasia miofibrilar, condrodistrofia, braquicefalicos, genu
recurvatum, pectus excavatum, sindrome, imobilizacdo, bandagem em cées,
bandagem em cdes com sindrome do cdo nadador, fisioterapia em cées,
fisioterapia em cdes com sindrome do céo nadador.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A hipoplasia miofibrilar corresponde a uma anomalia infrequente na
rotina clinica. Como o enfoque é na lesdo dos membros anteriores e
posteriores na SCN, tais membros sdo deslocados lateralmente, sendo
incapazes de permanecerem eretos e apresentando dificuldades na
locomogdo em relagdo ao desenvolvimento esperado no estagio de vida do
neonato (Fonte: 11). Por ser uma doenca de carater idiopatico, como
causadores, tem sido implicadofatores, tais como fatores ambientais, atraso
na mielinizacdo, alteracdo metabdlica originada da mée através de uma
dieta com extremo conteddo protéico e acometimentos ortopédicos. Como
principal sintoma, temos o0 acometimento dos membros, que se encontram
abduzidos, e 0 movimento pela dianteira é obtido por conduta pedalante
lateral. A caracteristica da doenga tem positividade para hiperextensdo das
articulaces tibio-femoral-patelar e tibiotarsica, com hiperflexao bilateral
da articulagcdo coxofemoral. Pacientes com diagnostico da SCN podem
englobar outras afecgdes como genu recurvatum, que é uma patologia
ortopédica rara, que tem como caracterizagdo a luxagdo das articulagdes do
joelho e jarrete; e a afeccdo denominada pectus excavatum, que é uma
anormalidade do esternodefinido por seu desvio dorsal, dada a compresséo
dorsoventral do térax, conhecida também como esterno achatado (Fonte: 5
e 10). A musculatura de um animal comum pode sofrer modificacbes por
meio de seu uso e desuso, desenvolvendo-se ou perdendo massa devido ao
efeito de plasticidade da musculatura esquelética, associada a atrofia
muscular. J& em animais com a condicdo da SCN, faz-se presente a
hiperflacidez das articula¢@es e, portanto, necessitam de reforco muscular.
Expostos esses achados através do diagndstico na anamnese, no exame
fisico e complementar por meio de radiografias, é de fundamental
importancia um método de intervencdo para a melhora do paciente. No
aspecto do tratamento, visando conter, imobilizare estabilizar os membros
pélvicos do paciente com a afeccdo genu recurvatum (abducdo e
hiperextensdo), a bandagem funcional (Figura 1) € um método ndo
invasivo e tem o objetivo de fazer o segmento ficar em repouso,
melhorando a funcédo basica sem afetar nenhuma outra fungdo mecanica,
contribuindo na dire¢do dos movimentos e no alivio das forgas

exercidas até voltar a posicdo anatdmica. As bandagens aceleram o processo de
cura e evitam recidiva em conjunto com processos fisioterapicos. Para a afecgdo
pectus excavatum, o tratamento clinico consiste em realizar regularmente uma
compressdo medial a lateral do peito desses neonatos. O uso da fisioterapia na
realibitacdo (Figura 2) do paciente em ambos os casos oferece alivio da
musculatura e analgesia no desenvolver do tratamento e tem como objetivo o
reforco muscular e das articulagbes (Fonte: 2, 3 e 11). Na literatura,
encontramos outros tratamentos como a suplementagéo da vitamina E selénio,
bem como procedimentos cirlrgicos para casos mais graves. Entretanto, o
progndstico da SCN apenas com a utilizagdo da imobilizacdo e da fisioterapia
tem sido favoravel e com resultados satisfatorios (Fonte: 6).

Figura 1: bandagem em forma de
algema. Researchgate2021
(Fonte: 4)

Figura 2: fisioterapia em pitbul.Unp2022
(Fonte: 9)

CONSIDERACOES FINAIS

O tratamento clinico feito por meio da especifica utilizacdo de bandagens
juntamente & intensiva utilizacdo da fisioterapia tem sido eficiente para a
recuperacéo da SCN, entretanto, pouco se fala sobre a identificacdo e métodos
de intervencéo, sendo necessaria a divulgacdo do tema através de revisdes de
literatura e investigagBes diagnosticas mais assertivas, uma vez que O
diagnéstico diligente é fundamental para dar inicio a um tratamento adequado,
apresentando-se como instrumento elementar na eficacia desses processos
(Fonte:1).
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