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Resumo

Afeccdes traumaticas por corpo estranho sdo comumente observadas na clinica equina, em
decorréncia de seu comportamento reativo. As feridas podem ser classificadas em abraséo,
laceracao ou perfuracédo e as complicagcdes podem cursar com hemorragia, edema, exsudacao e
necrose tecidual. Este trabalho tem como objetivo relatar a abordagem cirargica para o
tratamento de complicacdes em ferida por corpo estranho em equino, fémea, Mangalarga
Machador, criada em sistema semi-extensivo. O animal foi encontrado em uma vala com ferida
em MPE e abddbmen, sendo realizado terapia prévia com cefetiofur, durante 10 dias. Ap6s 20
dias, foi encaminhada ao Hospital veterinario da UFLA apresentando ferimento do lado esquerdo
do abdémen com exsudato purulento e edema ventral acentuado. Foi realizada terapia
pré-cirdrgica com gentamicina 6,6 mg/kg diluida em NaCl 0,9%, IV, SID, por 5 dias, penicilina
25.000Ul/kg, IM, SID, por 5 dias, dexametasona 0,1mg/kg, IV SID, por 3 dias, DMSO 10% em 1L
de NaCl 0,9%, IV, SID, por 3 dias e prescricdo de ducha fria em regibes edemaciadas, por 30
min, 4 vezes ao dia. Foi realizada intervencao cirargica sob anestesia geral. Introduziu-se a pinca
Foester na parede abdominal no sentido dorsal a fistula ja formada. Foi realizada incisdo no
sentido vertical na pele e subcuténeo. A Ferida foi curetada com cureta vazada e procurou-se por
corpos estranhos no canal principal e fistulas adjacentes de comunicagdo direta. Foi retirada
grande quantidade de contetdo purulento, amarelado de aspecto gelatinoso e firme, juntamente
com tecido necrosado. Uma segunda incisdo com 5 cm de extensdo foi realizada caudal a
primeira para inspecdo de aumento de volume e drenagem de conteldo. Ao fim do
procedimento, realizou-se sutura parcial de 7 cm na primeira incisdo. Os canais abertos e locais
mais profundos foram lavados com agua oxigenada diluida em solucao fisiol6gica. Realizou-se a
colocacdo de um dreno de equipo estéril conectando as duas incisbes para manter o canal de
comunicacdo aberto e posterior lavagem e drenagem de conteltdo. Os achados cirargicos
indicam a contaminacdo bacterina da ferida que levou a formacédo do flegméao, inflamacdo de
tecido subcutaneo, difusa, sem limites definidos. A terapia pré-cirargica auxiliou na reducéo do
edema melhorando o progndstico e auxiliando na abordagem cirdrgica. A paciente apresentou
melhora significativa no quadro clinico com redugdo completa do edema e formacgéo de tecido
cicatricial, recebendo alta médica apos 15 dias.
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