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INTRODUÇÃO
A panosteíte é um aumento da atividade osteoblástica dos ossos longos,
autolimitante e de origem e mecanismo desconhecidos, que tipicamente
afeta cães jovens, machos e de grande porte¹. Cães acometidos
apresentam claudicação, dor à palpação e radiografia com densidade e
opacidade no canal medular². A displasia do cotovelo é ocasionada pela
má formação das estruturas ósseas que compõem a articulação
umerorradiulnar, levando a quatro lesões articulares que se iniciam
durante o desenvolvimento do animal¹. Ambas são alterações ortopédicas
significativas que podem gerar dor, desconforto, claudicação, dificuldade
na deambulação e restrição de atividade física, sintomas clínicos que se
manifestam de forma mais intensa principalmente quando essas
alterações ocorrem de forma simultânea.. Dessa forma, o objetivo deste
trabalho foi descrever o caso de um cão, macho, da raça Chihuahua de 1
ano de idade, que foi diagnosticado com panosteíte e displasia do
cotovelo no membro torácico direito.

RELATO DE CASO E DISCUSSÃO
Um cão, macho, da raça chihuahua, com 1 ano de idade, foi admitido em
um Hospital Veterinário em Belo Horizonte, com histórico de
claudicação no membro torácico direito. Na avaliação física, o animal
demonstrou dor à palpação e nos exames de flexão e extensão da
articulação umerorradiular. Sem histórico de lesões ou traumas e com
aumento progressivo de claudicação e de dor. A partir disso, foi
solicitado radiografia do membro afetado nas projeções craniocaudal e
mediolateral com ênfase no cotovelo e posteriormente, tomografia
computadorizada para estabelecer o diagnóstico do paciente e delimitar
os próximos passos.
O paciente apresentava duas lesões condizentes com displasia de
cotovelo, sendo elas, incongruência radioulnar, representada pelo degrau
na incisura troclear (Figura 2) e fragmentação do processo coronóide
(Figura 3). Além disso, os exames de imagem também confirmaram o
diagnóstico de panosteíte (Figura 1). Para estabelecer tratamento, e por se
tratarem de duas afecções diferentes e isoladas, o médico veterinário que
conduziu o caso juntamente ao tutor optou por manejo de dor no primeiro
momento, devido também à panosteíte ser uma afecção autolimitante e
não necessitar de intervenção cirúrgica.

Figura 1: Imagem de Radiografia. Observa-se aumento da radiopacidade
no canal medular na região do terço proximal da ulna (seta).

(Fonte: Arquivo pessoal, 2023).

Figura 2: Imagem de Tomografia Computadorizada. Degrau entre a
incisura troclear da ulna e a superfície articular da cabeça do rádio

(setas). (Fonte: Arquivo pessoal, 2023)

Figura 3: Imagem de Tomografia Computadorizada. Processo coronóide
medial da ulna (PCMU) está em remodelamento, tem foco de

hipodensidade e contornos irregulares. (seta)
(Fonte: Arquivo pessoal, 2023).

CONSIDERAÇÕES FINAIS
Em conclusão, o relato de caso em questão ilustra a complexidade das
afecções ortopédicas, como a panosteíte e a displasia do cotovelo, que
podem afetar significativamente a qualidade de vida dos animais. O
diagnóstico preciso e a abordagem terapêutica adequada são essenciais
para mitigar a dor e o desconforto que essas condições podem causar. No
caso em questão, o tratamento adotado foi de abordagem sensata, levando
em consideração a natureza autolimitante da panosteíte e as
características específicas da displasia do cotovelo. A cooperação entre o
médico veterinário e o tutor desempenhou um papel fundamental na
gestão dessas condições, visando o bem-estar e a recuperação do
paciente.
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