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“Neurologia Veterinaria: Avulsao do Plexo Braquial”

4 meses — 4 de Janeiro a 30 de Abril de 2010

Clinica Veterinaria Ani+ :
o Acompanhamento das actividades diarias - consultas,

internamento, cirurgias e exames complementares

Centro de Referéncia Veterinario :
o Realizacao de RM - interpretacao dos exames,

acompanhamento anesteésico
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Parte 1 — Casuistica

~ .» Animais assistidos em consultas externas, urgéncias
 e/ou cirurgias:

FR (%) por Espécie Animal
2%

GCam’de@

Felideos

M Exoticos

Grafico 1 - Frequéncia Relativa (FR - %) das diversas espécies
observadas no total de ocorréncias observadas

n=1154
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Parte 1 — Casuistica

Trés grandes areas de intervencao clinica:

Areas de Medicina Veterinaria

= Medicina Profilatica

Gatologia Mé@

W Patologia Cirurgica

Grafico 2 - Frequéncia Relativa das diversas Areas da Medicina
Veterinaria observadas

n=1154
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Medicina Profilatica

Area da Medicina Profilatica

n(\ l./

6% 2%

® Vacinacao +
Desparasitaca

Chip

M Analises de Rotina

Grafico 3 — Frequéncia Relativa observada na area de Medicina
Profilatica

n =278
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Patologia Médica

FR (%) das Areas de Patologia Médica 595) n=575
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Grafico 4 - Frequéncia Relativa observada na area de Patologia Médica
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Patologia Médica

Bl Cardiologia |

FR (%) Area Clinica de Cardiologia

= Cardiomiopatia dilatada

Efusao pericardica

@uficiéncia da mitral

« Tromboembolismo por
torcao da artéria
esplénica

Grafico 5 - Frequéncia Relativa observada na area clinica de
Cardiologia

n=13
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Patologia Médica

Dermatologia

FR (%) Area Clinica de Dermatologia

m Abcessos cutaneos e

subcutaneos
m DAPP
49 ®m Dermatite acral por
3% lambedura
®m Dermatite atopica
m Dermatite por contacto
®m Dermatofitose
Laceracdes cutaneas
C Otite bacteriana )
20/, m Otite por Malassezia spp
2% Otohematoma
Grafico 6 — Frequéncia Relativa observada na ® Piodermatite

area clinica de Dermatologia n=277
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Patologia Médica

Doencas Infecciosas e Parasitarias

FR (%) Area Clinica de Doencas Infecciosas e
Parasitarias

" Babesiose
Erliquiose

® Haemobartonella
= Leishmaniose

® PIF

W Riquetsiose

Grafico 7 - Frequéncia Relativa observada na area clinica de Doengas
Infecciosas e Parasitarias

n=11
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Patologia Médica

Endocrinologia

FR (%) Area Clinica de Endocrinologia

m Diabetes mellitus

Hiperadrenocorticismo
m Hipertiroidismo

m Hipotiroidismo

9% |

Grafico 8 — Frequéncia Relativa observada na area clinica de
Endocrinologia

n=23
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Patologia Médica

FR (%) Area Clinica de Estomatologia e
Odontologia

5%

= Abcesso do carniceiro
< Doenca periodontaD
M Estomatite supurativa
Estomatite ulcerativa
M Hiperplasia gengival

Grafico 9 - Frequéncia Relativa observada na area clinica de
Estomatologia e Odontologia
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Patologia Médica

@M Etologia |

FR (%) Area Clinica de Etologia

(Agressividade

Ansiedade de
separacao

Grafico 10 - Frequéncia Relativa observada na area clinica de Etologia

n=3
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Gastroenterologia |

FR (%) Area Clinica de Gastroenterologia
17,2

18 aan
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Grafico 11 - Frequéncia Relativa observada na area clinica de
Gastroenterologia
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Patologia Médica

Ginecologia, Reproducao, Andrologia e Obstetricia

FR (%) Area Clinica de Ginecologia,
Reproducao, Andrologia e Obstetricia

50/ = Hiperplasia prostatica
— AL Mamite

® Neoformacao vaginal

| | . « Onfaloflebite
\ ‘ = ® Orquite

® Parto distdcico

Vaginite

Grafico 12 - Frequéncia Relativa observada na area clinica de
Ginecologia, Reproducao, Andrologia e Obstetricia
n=21
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Patologia Médica

Medicina de Exoticos

FR (%) Area Clinica de Medicina de Exéticos

25

20

s 10,5

Grafico 13 - Frequéncia Relativa observada na area clinica de
Medicina de Exoticos



-18121218051

“Neurologia Veterinaria: Avulsao do Plexo Braquial”

Neurologia |

FR (%) Area Clinica de Neurologia
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Grafico 14 - Frequéncia Relativa observada na area clinica de Neurologia
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Oftalmologia |

FR (%) Area Clinica de Oftalmologia
@ Conjuntivite >

Descolamento da
retina

m Estenose do canal
lacrimal

® Glaucoma

B Sequestro da cornea

®m Ulcera indolente

q_lggra da cornea>

Grafico 15 - Frequéncia Relativa observada na area clinica de
Oftalmologia n =21

5%
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Oncologia |

FR (%) Area Clinica de Medicina de Oncologia

o 43,3

40
35+
30 .
25+

n=37

Grafico 16 - Frequéncia Relativa observada na area clinica de Oncologia
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Patologia Médica

Patologias Musculo-Esqueléticas

FR (%) Area Clinica de Patologias Misculo-Esqueléticas

® Artrite séptica

3% :
Doenca degenerativa
f articular

® Displasia de anca

« Fractura do pubis e do
isquio
® Fractura de costelas

® Fractura fémur

Hérnia perineal

Luxacao da rotula

Grafico 17 - Frequéncia Relativa observada na area clinica de
Patologias Muasculo-Esqueléticas n =28
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Patologia Médica

8l Pneumologia |

FR (%) Area Clinica de Pneumologia

= Asma felina
Broncopneumonia
M Bronquite

i uilotorax

Grafico 17 - Frequéncia Relativa observada na area clinica de
Pneumologia

n=18
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Patologia Médica

;ﬁ;,) Toxicologia |

FR (%) Area Clinica de Toxicologia

» Intoxicacao por 6xido
de Calcio
Intoxicacao
indeterminada

® Intoxicacao por
rodenticidas

Grafico 18 - Frequéncia Relativa observada na area clinica de
Toxicologia

n=3
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Patologia Médica

Urologia |

FR (%) Area Clinica de Urologia

4%

L i'|itite

o IRA

« Urolitiase

™ FUS

® Cistite hemorragica

' ..40%

Grafico 19 - Frequéncia Relativa observada na area clinica de Urologia

n =50
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Patologia Cirurgica

FR (%) das Areas de Patologia Cirargica

@eu rocirurgia

Odontologia

® Ortopedia

1% éecidos moles

M Consultas de
acompanhamento

Grafico 20 - Frequéncia Relativa observada nas diferentes areas de
Patologia Cirdrgica

n=169



“Neurologia Veterinaria: Avulsdo do Plexo Braquial”

Patologia Cirurgica

S Neurocirurgia

FR (%) Area de Neurocirurgia

2%
3% 39,

8% m Biopsia de musculos e

NEervos

Craniotomia - remocao
de meningioma

m Discoespondilite -
colheita de material

Cn Hemilaminectomia

B Exérese de quisto
aracnoide

Grafico 21 - Frequéncia Relativa observada na area de Neurocirurgia

n=37
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Patologia Cirurgica

Q Ciru rg’i a_ \‘ g Ciru rg ia
88l odontolégica Ortopédica

FR (%) Area de Cirurgia
Ortopédica

| ’ m Bidpsia
Gengival " Amputagao dao
MT

‘ ‘ @estartarizagao)
Grafico 23 - Frequéncia Relativa

Grafico 22 - Frequéncia Relativa - r h
observada na area de Cirurgia observada na area de Cirurgia
Odontolégica Ortopedica

FR (%) Area de Cirurgia
Odontoldgica

8%

n=13 n=1
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FR (%) Area de Cirurgia de Tecidos Moles

() @&

30

25

20 1% 15

Grafico 24 - Frequéncia Relativa observada na area de Cirurgia de
Tecidos Moles
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Exames Complementares de
Diagnostico

ool

FR (%) Exames Complementares de
Diagnostico

2%

= Anélises clinicas D
Anatomohistopatologia
M Electrocardiograma

Gmagiolo@

® Microbiologia

2%
49/ |

Grafico 21 - Frequéncia Relativa dos Exames Complementares de
Diagndsticos observados durante o periodo de estagio

n = 966
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Exame Neuroldogico

e Determinar se a lesao provém do
SN

e Localizar a lesao
e Estimar a extensao da lesao

e Determinar causa e/ou processo patologico presente
e Estabelecer tratamento
e Fornecer um prognostico
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# Histdria clinica (espécie, idade raca,...)
#* Recolha da anamnese  —= # Patologias anteriores

# Principal queixa

—

# LesOes noutros sistemas, que
podem afectar o SN:
x Cardiacos - Insuficiéncia
# Exame Fisico Completo B0 cardiaca
x Ortopédicos - Fracturas
x Gastrointestinais - Colicas

x Metabolicos - Hipoglicémia
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Exame Neuroldogico

X Pode ser dividido grosseiramente em 2 partes:

\ - (\ /'./

l» Estado mental - alerta
deprimido, coma, desorientacao
o Postura - head tilt, Schiff-
Scherrington

e Marcha - parésia, paralise,
ataxia, circling

4

e Palpacao
e Reaccoes posturais
o Reflexos espinhais

Manipu Iag&~10 « Nervos cranianos

e Avaliacao sensorial

L A&
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Manipulacao

Palpacao:

X Pele - feridas secundarias a traumas, tamanho e formato das
unhas

X Esqueleto — massas crepitacoes, desvios do contorno corporal
X Muasculos - tamanho, forga, tonus, atrofias musculares

Reaccgoes Posturais — permitem ter conhecimento da fungao
sensorial do animal:

X Posicionamento proprioceptivo
X “Hopping”

X Carrinho de mao

X “Hemistanding”/"”"Hemiwalking”
X“Placing” visual e tactil

X Reaccao postural de extensao
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Exame Neuroldogico

localizar a lesao no SN

Membro Toracico: ,/ﬁembro Pélvico: N

- Reflexo flexor; - Reflexo flexor;
/

- Reflexo extensor - Reflexo tibial cranial;
radial do carpo; - . - Reflexo
- Reflexo tricipede ‘ | gastrocnémio;

braquial; | -Reflexo patelar;

- Reflexo bicipede e - Reflexo Babinski.

braquial.
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Exame Neuroldogico

o

)
- Essencial, principalmente quando
. se suspeita que a patologia se Nervo optico (NC II)

encontre no encéfalo

Nervo olfactivo (NC I)

Nervo oculomotor (NC III)

LN

Nervo troclear (NC 1IV)
Nervo trigémio (NC V)
Nervo abducente (NC VI)
Nervo facial (NC VII)

Nervo vestibulococlear (NC VIII)

Nervo glossofaringeo (NC IX)

Nervo vago (NC X)
Nervo acessorio (NC XI)

Nervo hipoglosso (NC XII)
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Exame Neuroldogico

5. Avaliacao sensorial — informacoes da localizacao
anatomica da lesao, bem como da sua gravidade:

Reflexo cutaneo Percepcao da
Hiperestesia - do troco dor profunda -
aumento da (paniculo) - perda indica lesao
sensibilidade no reflexo ausente severa na medula,
local da lesao caudalmente a com mau
lesao prognostico




“Neurologia Veterinaria: Avulsdo do Plexo Braquial”

# O PB situa-se na regiao da axila, emerge pela 4 \\
face medial do musculo sub-escapular e divide-

se em ramos periféricos para inervar o MT e
parede toracica

T2 lateral cutanecus branch

- — Axilary narve

Z_._‘ ’
4
\ /
\ T3 lateral cutanecus branch

Brachicoephalic

Musculocutaneous nerve

# Muitas teorias propostas sobre a constituicao
do PB: e

X Miller (1934) - raizes nervosas C5 a T2;

Figura 1 - Zonas autonomas da inervacao

cutianea do membro toracico (adaptado de
LAHUNTA, E. 2010)

X Ellenberger e Baum (1947), Bradley e Grahame (1948) e Miller (1948) -
raizes nervosas C6-T2.

# Hoje em dia assume-se que o PB é formado pelas raizes
nervosas C6-T2, podendo a C5 contribuir ou nao
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¢ Os nervos que descendem do PB sao:

+ Nervos peitorais craniais - C6-C8
+ Nervos peitorais caudais — C8-T1
+ Nervo toracodorsal - C8

+ Nervo toracico lateral - C8-T1

+ Nervo toracico longo - porcao caudal do PB
+ Nervo sub-escapular - C6-C7

+ Nervo Supra-escapular - C6-C7

Figura 2 - Nervos do membro toracico direito do céo, P T4
aspecto medial (adaptado de MOLENAAR, G. J. 2004)
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+ Nervo musculocutaneo - C6-C8.
Raramente sofre lesao. Quando
g_l /—M»JJlannur‘s

Mus CUIO\.,Ul&ﬂQOU

ocorre, paralisia dos principais mm.
flexores do cotovelo <

+ Nervo mediano - C8-T2. Inerva os
mm. flexores do carpo e digitos. Lesao
limitada do nervo nao manifesta
anormalidades na marcha

+ Nervo axilar - C6-C8

Figura 3 - Distribuicdo dos nervos musculocutaneo e mediano, do membro
toracico direito de um cao, vista medial (adaptado de LAHUNTA, A. e EVANS, H. 2010)
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+ Nervo radial - C7-T2. Inerva mm. / \
extensores do carpo e digitos. Lesao
deste nervo impossibilita a extensao

- | Nervo ulnar

Nervc ('/
do cotovelo (’N |
-\‘\ '\\\ ”
\-\ \\, ,'
+ Nervo ulnar - C7-T2. Inerva mm. \) 5\
7 . ( Ly 'A'
flexores do carpo e digitos. N\
Improvavel que lesao limitada a este | 14|,
nervo prejudique a locomogao \o |
23

Figura 6 - Distribuicao do nervo ulnar, no membro toracico direito de um
cdo, vista medial (adaptado de LAHUNTA A. e EVANS, H. 2010)
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Avulsao do Plexo Braquial

LesOes podem ser classificadas de acordo com o grau da
lesao e com integridade funcional e fisica

Neuropraxia:

Interrupcao da
conducao
nervosa, sem
ruptura fisica do
axonio

Neurotmese:
Axonotmese: Interrupcdo

Interrupcao do completa do
axonio, com a tronco nervoso
separacao do (axonio, células
axonio do corpo de Schwann e
celular do axonio tecido
conjuntivo)
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Etiologia e Epidemiologia

X Constitui a lesao de ordem traumatica mais comum em animais de
companhia

X Normalmente devido a acidentes rodoviarios ou quedas de alturas
consideraveis

S |

\\ /i

Traccao ascendente
X Traccao do membro
em direccoes T -
diferentes

Estiramento
dos nervos

Traccao lateral

Avulsao ocorre na area de
transicao entre o SNC e o
periférico, pois neste ponto ndo
existe perineuro
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Avulsao do Plexo Braquial

8} Etiologia e Epidemiologia

+ Caes e gatos

X Nao parece existir
factores + Qualquer idade

predisponentes + Qualquer sexo

+ Qualquer raca
X Varios estudos:

Arias et al (1997): Forterre (2005):

« Caes sem raca definida « Sem predisposicao racial, mas +

- FEmeas inteiras comum em caes medio/grande porte
« < 3 anos « Machos inteiros

« Atropelamento etiologia principal « 3,9 anos em caes e 5,4 anos em
gatos

X Depende de: X Associado a:
+ Populacdo animal - + Animais inteiros
+ Educacéo da populacao + Falhas de maneio
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 sinais Clinicos mediatamente

X Sinais clinicos sempre com inicio superagudo f apos acidente
traumatico

X Principais sinais clinicos:

# Disfuncao motora e sensorial — monoplégia ou monoparésia
# Sindrome de Horner no olho ipsilateral

# Perda do reflexo cutaneo do tronco ipsilateral

# Atrofia neurogénica

X Dependendo das raizes nervosas que sao afectadas, a avulsao do PB
pode ser classificada em:

+ Avulsao cranial

Utilizacdo de dermatomos auxilia na

+ Avulsao caudal - DA ~
classificacao da avulsao

+ Avulsao completa
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Avulsao do Plexo Braquial

Avulsao cranial

# Sao0 raras

# Raizes nervosas afectadas C6-C7 - nervos

supraescapular, subescapular, musculocutaneo e

axilar

# Area dessensibilizada em ambas as faces

medial e lateral:

+ Areas cutaneas inervadas pelos nervos
axilar e musculocutaneo
# Animal ndo consegue suportar o peso do corpo

# Perda de movimento do ombro e flexao do

cotovelo

Cranial avulsion

Face
Lateral
Figura 7 - Perda sensorial na

avulsao cranial do PB (adaptado
de ANOR, S. 2004)

Suprascapular
Subscaputar

Musculocutaneous
Axillary

Radial

! ol
Madian "

L1 '
Figura 8 - Nervos afectados numa
avulsao cranial do PB (adaptado de

ANOR. S. 2004)
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Avulsao do Plexo Braquial

» Caudal avulsion
| 'm
s ‘l

Avulsao caudal

# Raizes nervosas afectadas C8-T2 - Nervos

radial, mediano e ulnar

Face
Medial

# Area dessensibilizada na face lateral:

+ Areas cutaneas inervadas pelos nervos

Face
Lateral

i Figura 9 - Perda sensorial associada
radial e ulnar com avulsdo caudal do PB. (adaptado
# Area dessensibilizada na face medial: de ANOR, 5. 2004)

+ Areas cutaneas inervadas por ramos dos

nervos radial mediano e ulnar

Suprascapular
Subscaputar ———=

# Animal nao consegue realizar a extensao do

Musculocutaneous ——<
Axillary

ombro

Radial

# Animal pode carregar o membro flectido ao

Madian

nivel do ombro Uiar |
Figura 10 - Nervos afectados numa avulséo
caudal do PB (adaptado de ANOR, S. 2004)
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Avulsao completa

# Raizes nervosas afectadas C6-T2 - todos os
nervos que constituem o PB
# Area dessensibilizada na face lateral:
+ Areas cutaneas inervadas pelos nervos
axilar, radial e ulnar
# Area dessensibilizada na face medial:
+ Areas cutaneas inervadas pelos nervos
axilar, musculocutaneo, radial e ulnar
# Musculos do membro hipotdnicos e com atrofia
neurogénica 1 semana apos o acidente
# ReaccoOes posturais e reflexos espinhais

ausentes

Total avulsion

A ) |

Face
Medial

Figura 11 -

Ulnar

Face
Lateral

Perda sensorial
associada com avulsao completa
do PB (adaptado de ANOR, S. 2004)

5

Figura 12 - Nervos afectados numa
avulsao completa do PB (adaptado
de ANOR. S. 2004)
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X Alta percentagem de animais pode apresentar SH parcial e/ou perda de

paniculo ipsilateral a lesao

X Lesdes que Perda de inervagao -
afectem segmento | simpatica do globo - SH ParC|aI_|pS|IateraI
da raiz T1 ocular e estruturas - miose
adjacentes

X LesOes que afectem
segmentos das raizes C8-T1 ou
nervo toracico lateral

Diminuicao ou perda total
do reflexo cutaneo do
tronco ipsilateral
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+ Diagndstico de
avulsao do PB simples

: Maior dificuldade em
» determinar a extensao da
lesao

+ Passos essenciais para o diagnostico:
X Histdria completa
X Exame fisico completo
X Exame ortopédico (fracturas, luxacoes) e neuroldgico completo

+ Diagndsticos diferenciais:
X Trauma - avulsao do PB, lesao do nervo radial
X Vascular/Isquémica - Tromboembolismo arterial, MEF
X Hérnias intervertebrais
X Neoplasia - Tumores espinhais, Tumores da bainha nervosa
X Doencas inflamatodrias - Mielite/Meningomielite, neurite do PB

X Neuropatia de nervos periféricos
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Histopatologia

Processo de
degeneracao
Walleriana

Processo de
~ regeneracao

Apods estiramento
nervoso

# Sao utilizados outros exames complementares de diagnodstico nao evasivos

Ecografia

# Estruturas lineares hipoecdicas com um halo hiperecdico, separados
por bandas hiperecodicas descontinuas
|
Podem ser confundidos ___. Uso de

com Vvasos sanguineos ~ Doppler

# Nao substitui as imagens de TAC ou RM

# Ferramenta de triagem (tumores, avulsao, neurite)

Figura 13 - Nervo, artéria e veia
(adaptado de GUILHERME, S. et al 2008)
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Tomografia Axial Computorizada (TAC)

%X N3o é o exame Nao e possivel a —— Visualizagéo

o SRR >
complementar de eleicdo | Visualizagao “ de tumores
integral do PB

X Utilizado no diagnostico de avulsao do PB quando:
+ Animal ndo é candidato a RM (chip ou qualquer outro metal)

* Demasiado dispendioso para os donos
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Avulsao do Plexo Braquial

@) Diagndstico

Ressonancia Magnética (RM)

Resolucso d Permite:
X Exame de eleigao no €0 lt"ga(i . o distinguir vasos e nervos
diagnéstico de avulsdo de PB con Taste “ @ imagens multiplanares
excelente @ ndo emite radiacdo

X Sequéncia T1 ajuda a definir estruturas anatdomicas afectadas

X Sequéncias STIR e T2

¢ o

@ Estruturas de fundo aparecem
hipointensas

@ Estruturas lesionadas sao
hiperintensas

Figura 14 — RM de avulsao do PB (adaptado de GAVIN, P.R. et al
2009)
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Avulsao do Plexo Braquial

Electromiografia (EMG)

# Avaliacao electrodiagndstica é efectuada 5 a 14 dias apds o trauma

—
— .
i

Mt

# Apds 3-4 dias tem inicio a degeneragdo axonal e passados 8-21 dias
aparecimento de alteracdoes EMG e velocidade de conducao nervosa

# Alteracoes encontradas:
# Presenca de potenciais de
fibrilhacao (F)

# Picos de ondas positivas (P)

Figur 15 - EMG de um cao covulséio do
PB (adaptado de PONCELET, L. 2004)
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Tratamento Médico

@ Essencial para evitar contracturas musculares e escoriagdes secundarias

@ Uso de anti-inflamatorios indicado para diminuir a inflamacao local e
fornecer algum grau de analgesia nos 1°s dias

@ Objectivos do tratamento médico:
# Manter o membro limpo e seco - cobrir extremidade com
ligaduras ou “botas” para evitar aparecimento de Ulceras
# Prevencao da auto-mutilacao - colar isabelino
# Evitar a atrofia muscular, aumentar a forca muscular e

restaurar a amplitude do movimento articular - fisioterapia
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Transposicao de Tendoes e Musculos

X Indicado para avulsdes parciais do PB - ramos proximais dos nervos
radial e musculocutaneo ndao sofreram lesao

X Integridade funcional do musculo transposto e de pelo menos 1 musculo
extensor/flexor de accao semelhante nao desirnevado

Apos cirurgia, membro 3
semanas em extensao

X Alternativa a amputacao, no
entanto:
# Tt ndo viavel em avulsoes
completas
# Ocorréncia de lesoes
secundarias
# Opcao dos donos

Gradualmente suster o
corpo no membro

!

DIEY
Figura 16 - Transposicao do musculo braquial, para a
realizacao de extensdao do cotovelo (adaptado de
KNECHT. C. D. et al 1985)
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Reimplantacao das Raizes Nervosas

@ Requer cirurgidao experiente e material especifico (microscépio cirurgico)

@ Promove a reinervagao motora dos musculos do membro afectado

@ Melhorias seguidas através de EMG 1 més apds a cirurgia

Diminuicao dos potenciais de fibrilhacao e fraca actividade
espontanea



Superficial cervical a. and v.

Cleidocervicalis m. Serratus vemiralis m.

Omotransversarius m Scalenius m. Supraspinatus m.

Serratus veniralis m. Longissimus capitis m.

Longissimus capitis m. Multifidus cervicis m.

Longissimus cervicis
Ventral branches of C6 and C7

Spinal cord (in dura mater)

Internal vertebral venous plexus
Figura 17 - Técnica cirurgica de reimplantacdao das raizes nervosas ventrais, numa aproximacao lateral.
(adaptado de MOISSONNIER, P. et al 1998)
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Artrodese do Carpo

# Bloquear definitivamente uma articulagao, praticando fusdo dssea -
articulacdes antebraquial, intercarpica e carpometacarpica

# Varias técnicas:
+ Placa de fixacao com parafusos
+ Cavilhas
¢ Placa de fixacaoem T
+ Fixacao externa

# Funcdo do musculo tricipede braquial preservada

Animal aprende a “atirar’ a pata para a
posicao fisioldgica
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Avulsao do Plexo Braquial

@) Tratamento

Amputacao
Misculo

Misculo Irapézio
Muisculo

deltoide

Musculo grande dorsal

Cabega longa do misculo triceps

Cabeca lateral do misculo triceps
Miscuio

rombéide [corte)

Misculo serrdtil
veniral (levantado)

Suporte inicial para
evitar quedas

== “!Tﬁ =)

,: R y‘;{,{: =

Misculo grande

dorsal (corte) u ta gé 0o

Musculos Figura 18 - Amputaciao do
sgzg?frag;gl membro toracico. (adaptado de
e profundo FOSSUM, T. 2002)
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Avulsao do Plexo Braquial

@l Progndéstico e Prevengdo

X Animais que:

+ Suportam o peso .. Prognostico bom

+ Sensibilidade parte distal do membro

X Animai <5 dal leta Prognostico
nimais com avulsdo caudal ou completa @, ocorvado a mau

X Prevencao através da educacao dos proprietarios:
+ Manter caes longe de transito
+ Passeios com trela
+ Aconselhar castracao

+ Manter vedacodes/barreiras em bom estado
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Caso Clinico

B 01/04/2010

- Identificacao

Nome - Junior
Espécie - Canideo
Racga - Pinscher Miniatura

Sexo — Masculino Figura 19 - Janior (Fotografia
Idade - 1 ano gentilmente cedida pelo Dr. Joao
Ribeiro)

Peso - 1,200 Kg

Anamnese
# Histdria de atropelamento 5 dias antes

# Monoplégia do MTE - restante exame fisico normal

# Medicado com metilprednisolona - desmame

Figura 20 - Monoplégia do MTE (fotografia
gentilmente cedida pelo Dr. Joao Ribeiro)
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01/04/2010

Exame Fisico

FC - 112 bpm % Sem histdria de vomito, diarreia, tosse ou
FR — 28 rpm espirros

T - 38,1°C . . )

TRPC e TRC - < 2seg % Auscultagao cardiaca e pulmonar normal

Exame Neurologico

Estado mental - alerta

Postura e marcha - Monoplégia MTE

Nervos cranianos — Normal

Reflexos espinhais - Tricipede e Bicipede braquial, flexor e extensor radial
do carpo ausente no MTE

Reacgoes posturais — “"Hopping”, “Hemiwalking”, “Placing” visual e tactil e
propriocepcao ausentes no MTE

Sensacao - Dor superficial e profunda ausente no MTE
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01/04/2010

# Rx do MTE nao revelou fracturas

# Dermatomo - auséncia de sensibilidade em todas as regides distais
ao cotovelo

02/04/2010

Ressonancia Magnética
# Estudou-se regioes cervico-toracica e axilar

#Sequéncias: dorsais T1, T2 e STIR; transversais T1, T2 e GE; Sagitais T2
# Medula espinhal nao apresentava compressodes ou alteracoes de sinal
# Aumento de sinal nas sequéncias T2 e STIR da regiao axilar esquerda,

Iafectando PB e musculos da regiao

I

X Progndstico reservado

X Tratamento conservador durante 4-7
semanas

X Conselhos de maneio e fisioterapia

Diagnodstico - Avulsao |
completa do PB, por —
esmagamento do MTE
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75 TSE T TSE
 TRITEMEX: 4000/100/1 ):400 Te TRITEMEX: 4000/100/1

PINSCHER PINSCHER
JUNIOR » JUNIOR

1cm 3 p 1cm

F Figura 25 - RM do Janior. Sequéncias T2 sagitais. Observa-se zonas de
i  hiperintensidade (setas vermelhas) sob um fundo hipointenso, sendo sinal de lesao
do PB

vorincnias )

as)
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Caso Clinico

06/05/2010

# Nao recuperou sensibilidade nos digitos, antebraco e braco

# Aparecimento de atrofia muscular
# Solucdes de continuidade nos digitos

# Conselhos de maneio e fisitoterapia

Figura 26 - Atrofia muscular
27/05/ 2010 (fotografia gentilmente cedida
pelo Dr. Joao Ribeiro)

# Sensibilidade na face medial, nao chegando ao carpo

# Progressao da atrofia muscular
# Auto-mutilacdo do 3° digito
# Prognostico grave

# Recomendou-se amputacao e
utilizacao de colar isabelino

Figura 27 - Auto-mutilacao do terceiro digito
(fotografia gentilmente cedida pelo Dr. Jodo Ribeiro)
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Discussao

L

Histdria de acidente rodoviario
Apresentacgao tipica |
de avulsao do PB

L

Monoplégia imediata apds acidente

L

J Sem outros sinais neuroldgicos

@ Dermatomo indispensavel para a distincao de avulsdes craniais, caudais
e completas

@ RM revelou que a avulsdo ocorreu através do esmagamento do PB,
acabando por traccionar os nervos

@ Nao aparecimento do SH pode ser explicado por:
+ Raiz nervosa ventral T2 pode ter sido poupada ao esmagamento

+ Variedade entre animais das raizes nervosas que formam o PB
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Discussao

@ Tratamento médico durante 4-7 semanas

@ Realizacao de um bom maneio e fisioterapia essencial na recuperagao

Fraca aderéncia por parte dos donos

- Amputacao
X Sempre que: ;
+ Automutilacao - »
+ Solucdes de continuidade severas Donos relutantes, tendo sido
= realizada algumas semanas
mais tarde

X Outros meios de diagnéstico:
* EMG
+ RM com injeccao de contraste intratecal

+ Medicao do membro para objectivar a atrofia muscular
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