meses. As ragas atendidas foram: Sem Raga Definida — SRD (35); Pinscher (5);
Pit Bull (3); Poodle (3); Rottweiler (2); Labrador (1) e Dalmata (1). Dos casos
selecionados, 18/50 (38%) confirmaram a presenca de lesdo tordcica ao exame
ultrassonografico e 30/50 (60%) nao apresentavam lesdo. Um animal 1/50
(2%) apresentou lesdo toracica, mas a mesma néo foi diagnosticada no exame
TFAST (Grafico 1). Dentre os 18 animais com lesdo toracica, cinco apresentaram
contusdo pulmonar, cinco contusdo pulmonar e pneumotdrax, trés ruptura
diafragmdtica, dois apenas pneumotorax, dois contusdo pulmonar e efusio
torécica, um contusio intercostal e um efusio tordcica.

B Lesdo Toracica
m Sem lesdo toracica

Nao diagnosticada

Grifico 1 - Caes atendidos pelo Hospital Escola Veterinario da Universidade de Cuiba, MT, UNIC, em
casos de traumas com leses extratordcicas segundo a confirmagio da presen¢a de lesdo intratoréxica

pelo exame ultrassonografico.

Em relagdo as janelas no TFAST, foram diagnosticadas 13 lesdes na janela
dorsolateral, quatro na hepato-diafragmatica e uma na craniolateral. Dos
13 casos na janela dorsolateral, sete foram no lado esquerdo, dois no lado
direito e quatro com lesdes nos dois lados. Na janela ventrolateral nido houve
nenhum com presenga de lesdo. As causas de traumas foram: acidente
automobilistico (n=27), briga (n=21) queda (n=2). Vinte e oito (28) animais
apresentaram alguma fratura dssea extratordcica. Dos 28 casos com fratura
extratordcica, 12 apresentaram lesdo toracica, e desses (12), seis tiveram
fraturas extratordcicas complexas com lesdes toracicas moderadas a graves
e seis tiveram fraturas extratoracicas simples com lesoes focais e moderadas.
Dos 22 casos sem fratura extratordcica, seis apresentaram lesdo tordcica, dos
quais quatro com lesdes focais e dois com lesdes focais a moderadas. O periodo
da pesquisa compreendeu 15 meses. Os casos excluidos foram os de animais
que apresentavam traumas antigos, ou que tiveram alta antes do término do
periodo dos exames (48 — 72h); ou os que vieram a 6bito. A prevaléncia de
leses toracicas em pacientes com traumas extratoracicos foi de 38% (18/50),
0 que também foi observado por Spackman et al. (1984). Um caso de ruptura
diafragmatica néo foi diagnosticado pelo protocolo TFAST; segundo Liscandro
et al. (2008), essa lesdo é pouco registrada pelo TFAST, sendo assim, este
método possui baixa sensibilidade para diagnéstico dessa afecgdo; a ruptura
do diafragma é melhor contemplada pelo exame radiografico, método que
no presente trabalho possibilitou a confirmagdo do. A lesdo mais comum
foi contusdo pulmonar com pneumotérax, duas lesdes relacionadas que
frequentemente sdo diagnosticadas juntas em casos de contusio mais grave.
O pneumotoérax isolado também foi comum em casos mais brandos e nessa
pesquisa ocorreu em dois animais. As janelas do protocolo TFAST com a
maior freqiiéncia de lesdes foram as dorsolateral e hepato-diafragmética,
isso se deve, uma vez que as lesdes toracicas mais comuns no trauma estao
relacionadas com essas janelas (contusio pulmonar, pneumotérax, efusio
pleural); por outro lado, a janela ventrolateral ndo apresentou achados pois esta
relacionada a lesdes mais raras como a contuséo cardiaca e efusdo pericardica.
A nova janela craniolateral testada no presente trabalho revelou dois casos,
dos quais um com lesdo concomitante na janela dorsolateral e outro com
lesdo apenas na nova janela. A adi¢do de uma nova janela pode aumentar
a sensibilidade dos achados sem prejudicar muito o tempo de exame. Os
traumas causado por atropelamento e brigas sdo os mais comuns na rotina
clinica e geralmente estéo relacionados a lesées multifocais,. Vinte e oito casos
apresentaram fraturas Osseas extratoracicas e desses, 12 com lesdo toracica
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mesmo a fratura/trauma sendo extratoracica. Ainda, desses 12 casos com
lesdo tordcica por fratura extratordcica, seis apresentaram fraturas complexas
com mais de um osso envolvido ou em um mesmo osso, porém da forma
cominutiva ou multipla, e nesse caso as lesdes tordcicas foram moderadas a
graves provavelmente pela gravidade do trauma com maior transferéncia de
energia. Por outro lado, os outros seis casos com fraturas extratoracicas simples
de um osso ou sem fragmentos tiveram lesdes toracicas focais a moderadas,
isso ocorreu provavelmente devido a menor intensidade do trauma. Os casos
que ndo apresentaram nenhum tipo de fratura dssea (22) incluiam brigas
entre animais com laceragdes, hematomas e sangramento. Dos seis casos,
quatro geraram lesdo tordcica focal, devido a um menor impacto contuso e
maior possibilidade de lesdo perfuro-cortante, e por fim dois dos seis casos
com lesdes tordcicas focais a moderadas provavelmente estdo relacionados a
brigas entre animais de tamanho e idade muito distinta (adulto e filhote) assim
como nesses dois casos. Conclusdes: Os traumas extratordcicos podem
causar lesdes tordcicas, que variam de focal, moderada a grave dependendo do
trauma. A contusdo pulmonar e pneumotorax foram as lesdes toracicas mais
frequentes e a gravidade acompanhou a complexidade ou o grau dos tipos de
fratura dssea extratoracica. As janelas dorsolateral e hepato-diafragmatica do
protocolo TFAST foram as que permitiram a demonstracido de maior niimero
de lesdes, pois estdo relacionadas a lesdes tordcicas mais frequentes. A adi¢éo
de uma nova janela craniolateral deve ser investigada em novos estudos para
que seja analisado a relagdo custo/beneficio do aumento da sensibilidade para
algumas lesdes frente ao atraso no tempo de execugao do exame.

LACTIME DE CAES COM GASTROENTERITE COMO FATOR
PROGNOSTICO
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O lactato é atualmente um dos principais parametros avaliados na sala de
urgéncia e durante a hospitalizagdo de pacientes criticos, pois, além de ser
um marcador precoce de disfun¢ao metabdlica dos pacientes, também é um
fator progndstico independente. Para alcangar o maior poder progndstico
é necessario a avaliagdo da varia¢do da sua concentra¢do em sucessivas
mensuragoes séricas (clearence ou lactime), e ndo apenas do seu valor isolado
absoluto. Hoje, de acordo com a Surviving Sepsis Campaign (2012), os pacientes
criticos que apresentam hiperlactatemia tem a recomendacdo de reanimagao
imediata guiada por metas. O presente trabalho analisou a eficacia do emprego
do lactato como fator progndstico na sobrevivéncia de caes com gastroenterite,
atendidos na sala de urgéncia e posteriormente hospitalizados Foi realizado
um estudo prospectivo de coorte com 56 caes onde foram tomados os valores
de lactato venoso ao atendimento inicial (To) e apos 24 horas (T24). Por meio
de andlise estatistica e curvas ROC, foi investigada a correlagao dos valores
encontrados em To e em T24, e a evolugdo dos valores de lactato de To a
T24, com a sobrevivéncia dos pacientes em 24 horas e 60 dias. Observou-se
que o lactato em To ndo tem poder discriminante para a sobrevivéncia dos
pacientes tanto em 24 horas como em 60 dias, porém os valores encontrados
em T24 apresentaram um poder discriminante estatisticamente significativo

para a sobrevivéncia aos 60 dias. Além disso, verificou-se que em 66,7% dos
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cdes que sobreviveram, o lactato diminuiu em valores superiores a 19,72% e
que em 75,0% dos cdes que nao sobreviveram o lactato diminuiu a valores
inferiores a 19,72%. O lactato possui grande importincia como pardmetro
microhemodinamico na avaliagdo de pacientes graves, em especial quando
avaliado continuamente como foi efetuado no presente trabalho contribuindo
assim para gerar prognosticos mais confiaveis. A diminuigao do lactato em
mais de 19,72% em 24 horas, também conhecido como “clearence de lactato”
ou Lactime, constitui-se em um indicador de prognéstico de sobrevivéncia
nos pacientes analisados e, este processo ¢, na atualidade, uma das principais

diretrizes de tratamento de sepse.

MODELO PROGNOSTICO DE SOBREVIVENCIA AOS 60
DIAS PARA CAES COM GASTROENTERITE, BASEADO EM
ESCORES DE VASOCONSTRICAO
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Embora se reconhega a necessidade de um sistema objetivo para a classificacdo
de gravidade e a previsdo da mortalidade em medicina veterindria intensiva,
como ¢ utilizado para os seres humanos, até o presente os estudos nesta area
ainda sdo insuficientes para o estabelecimento de modelos de aplicagdo clinica
que de facil reprodugio, confidveis e ao mesmo tempo populares. Vérios
estudos tém sido realizados para verificasr se a frequéncia cardiaca, a pressao
arterial ou o débito urindrio seriam os melhores marcadores clinicos de
gravidade e de hipoperfusao. No entanto, a vasoconstrigao periférica mostra-se
mais precoce por fazer parte de uma sequéncia hemodinimica inicial
fisiologica, que precede o colapso circulatério aparente. O presente trabalho
investigou o emprego de escores de vasoconstrigdo como modelo prognéstico
objetivo e de facil realizagdo para a classificagdo de pacientes criticos, gerando
progndsticos de sobrevivéncia em até 6o dias. Foi realizado um estudo
prospectivo de coorte, com 56 cées hospitalizados. Os pardmetros avaliados ao
atendimento e 24 horas depois foram: presenca de borborigmos intestinais a
ausculta; coloragdo de mucosas; tempo de preenchimento capilar; presenca de
pulso periférico palpével, e o delta de temperatura centro-periférico. O modelo
prognostico foi criado de acordo com trés escores de vasoconstri¢io, sendo
que para cada um, foi estabelecida uma quantidade especifica de alteracdes
dos parametros avaliados. O prognéstico de sobrevivéncia foi validado por
andlise estatistica dos valores encontrados em cada grupo. Os resultados
obtidos confirmaram a existéncia de diferengas significativas em relagao ao
prognostico de sobrevivéncia dos pacientes em todos os grupos avaliados,
de acordo com os escores de classificagdo e em todos os tempos analisados.
Os parametros avaliados foram selecionados para classificar os grupos do
estudo por serem conhecidos como os mais caracteristicos das consequéncias
da vasoconstri¢do em cées. A sobrevivéncia variou em relacdo aos escores
de vasoconstri¢ao, bem como pela persisténcia desse estado de alteragao
hemodindmica nos pacientes, corroborando com os dados encontrados por
outros autores. Assim, os pardmetros avaliados neste estudo sio adequados
para diferenciar grupos de pacientes em diferentes estados de vasoconstri¢ao
e gerar um modelo prognéstico objetivo, de simples realizagdo na rotina de
urgéncia e confidvel na avaliagdo da sobrevivéncia de pacientes em estado

critico hospitalizados.
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Introducdo: O coma barbitirico é um tratamento usado para a hipertensio
intracraniana (PIC) grave refrataria a métodos de tratamento convencionais e
um procedimento auxiliar para o controle de lesdes secundarias provocadas
por um trauma cranioencefalico (TCE). O uso do BIS (Indice Bispectral) para a
monitorizagdo do coma é importante, pois é uma variavel eletroencefalografica
que estd correlacionada com o grau de hipnose em pacientes durante a
anestesia geral. O BIS ¢ um dado empirico expresso numericamente, de zero
a 100, onde o valor 100 representa o paciente acordado, 7o sedagdo profunda,
60 anestesia geral, 40 hipnose profunda e zero eletroencefalograma isoelétrico.
Relato do caso/Discussdo: Um paciente canino, da raga maltés, com
10 anos de idade, deu entrada no hospital veterinario com histérico de TCE.
Apresentava movimentos de rolamento, opstétomo, nistagmo horizontal,
reducdo do nivel de consciéncia e émese. Em avaliagdo neuroldgica apresentou
estrabismo ventro-lateral, olho direito com pupila normal nio responsivo a
luz e pupila esquerda com miose puntiforme nao responsiva a luz. Pela
tomografia computadorizada foi constatada a presenca de fraturas multiplas
em crénio e de edema encefdlico. O animal foi encaminhado para UTI
onde permaneceu em ventilagdo mecénica protetora visando normocapnia,
hipotermia controlada, manejo postural e foi iniciado tratamento com Manitol
e solugdo salina hipertonica para diminuigdo da PIC. Apods ser atingida a
estabilidade hemodinamica (dia 2) foi instituido o coma barbittrico, com uso
de Tiopental (infuséo continua). O nivel de sedagio foi monitorado pelo pelo
BIS esperando-se indice de 40-60. Ap6s tentativa de retirada do Tiopental
(dia 3), o animal apresentou uma convulsdo, sendo reiniciada a infusdo. No
dia 4, em nova tentativa de desmame, foi iniciado o uso do Fenobarbital.
Ap6s 15 minutos da aplicacio, houve uma queda abrupta do Bis apresentando
tragado isoelétrico e indice zero, por provavel sinergismo entre Tiopental e
Fenobarbital, sendo retirado imediatamente da infusdo do Tiopental. Uma
hora apds o ocorrido o animal apresentou hipotensdo. A elevagio do BIS
foi lenta, mas gradativa e apresentou estabilidade apds 24 horas do episddio
(dia 5). Conclusdo: O uso do BIS é um tipo de monitorizagio importante
a ser empregado na indugdo e manuten¢io de coma barbitirico em cées na
ventilagdo mecanica. O procedimento apresentou-se de forma precoce, em
relagdo as alteragdes hemodinamicas, a depressdo do sistema nervoso central.


bernardo
Rectangle




