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RESUMO

Os queldnios s3o membros da classe Reptilia, subclasse Anapsida e ordem Chelonia
(Cubas, et al., 2014), e podem ser divididos em duas subordens: Cryptodira e Pleurodira
(Marder, 2019). A espécie Chelonoidis denticulata, conhecida popularmente como
jabuti-tinga ou jabuti-amarelo, pertence a subordem Cryptodira e ¢ caracterizada pelas
escamas de coloracdo amarelada. Esses animais sdo ectotérmicos e possuem como principal
caracteristica um plastrao ventral e uma coluna vertebral fixada a carapaga dorsal (Hickman,
et al., 2008). Problemas reprodutivos sdo comuns em répteis criados em cativeiro, incluindo o
prolapso de cloaca e a estase folicular. O prolapso de cloaca consiste no deslocamento e
exposicao dos tecidos internos da cloaca para fora da posi¢do anatdmica, enquanto a estase
folicular refere-se a retengcdo dos foliculos nos ovarios sem progressdo para ovulagao,
podendo resultar em atresia folicular (Chitty, 2013). Ambas as condi¢des afetam o aparelho
reprodutor e a qualidade de vida dos animais. O presente trabalho relata o caso de uma fémea
adulta da espécie Chelonoidis denticulata que foi admitida no Hospital Veterinario Setor de
Animais Silvestres da Universidade Federal do Para (HVSAS - UFPA) apresentando prolapso
cloacal recorrente. Durante a internacdo, exames de imagem permitiram identificar e
diagnosticar estase folicular, o que levou a necessidade de interveng¢ao cirlrgica para corre¢ao
da condicdo através de celiotomia. Apds passar por dois procedimentos cirirgicos e

permanecer internada por 10 meses, a paciente encontra-se curada e recebeu alta hospitalar.

Palavras-chaves: répteis, cativeiro, prolapso, castragdo, celiotomia



ABSTRACT

Chelonians are members of the class Reptilia, subclass Anapsida, and order Chelonia
(Cubas et al., 2014), and they can be divided into two suborders: Cryptodira and Pleurodira
(Marder, 2019). The species Chelonoidis denticulata, commonly known as the yellow-footed
tortoise or jabuti-tinga, belongs to the suborder Cryptodira and is characterized by yellowish
scales. These animals are ectothermic and their main feature is the presence of a ventral
plastron and a vertebral column attached to the dorsal carapace (Hickman, et al., 2008).
Reproductive problems are common in reptiles kept in captivity, including cloacal prolapse
and follicular stasis. Cloacal prolapse consists of the displacement and exposure of the
internal tissues of the cloaca outside their anatomical position, while follicular stasis refers to
the retention of follicles in the ovaries without progression to ovulation, which may result in
follicular atresia (Chitty, 2013). Both conditions affect the animal's reproductive system and
quality of life. This paper reports the case of an adult female Chelonoidis denticulata admitted
to the Wildlife Veterinary Hospital of the Federal University of Parda (HVSAS - UFPA),
presenting recurrent rectal prolapse. During the hospitalization period, imaging exams
allowed the identification and diagnosis of follicular stasis, leading to the need for surgical
intervention to correct the condition. After undergoing two surgical procedures and staying
hospitalized for 10 months, the patient is now cured and has been discharged from the

hospital.

Keywords: reptiles, captivity, prolapse, spay, celiotomy
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1. INTRODUCAO

Os répteis sdo animais que pertencem a uma classe com mais de 10 mil espécies,
com diferentes tamanhos, comportamento, dieta e fisiologia (Divers; Mader, 2006; Donnelley,
2017; Hallmann; Griebele, 2018). Os quelonios se caracterizam principalmente por possuirem
seus oOrgdos internos protegidos por um extenso exoesqueleto (casco), que consiste
basicamente em uma estrutura 6ssea revestida por epiderme queratinizada; possuem o corpo
robusto e membros fortes que sustentam o peso corporeo.

Segundo a Sociedade Brasileira de Herpetologia (SBH), existem trés espécies de
jabutis descritas no territério nacional: Chelonoidis denticulata (jabuti-tinga ou amarelo),
Chelonoidis  carbonaria  (jabuti-piranga ou vermelho) e Platemys platycephala
(jabuti-machado). Entre elas, a primeira ¢ comumente encontrada como animal de estimagao
em varias regides do Brasil, refletindo o crescente interesse em ter répteis como animais de
companhia. Esse fenomeno revela uma outra realidade preocupante: o trafico de animais
silvestres, ja que os jabutis s3o os répteis mais frequentemente traficados dentro do seu grupo
(Padrone, 2004; Renctas, 2007). Essa situacao resulta na falta de instru¢des adequadas sobre
como manejar corretamente esses animais em cativeiro.

Os Testudines sdo considerados os exemplares mais antigos do reino animal e sua
existéncia ¢ datada em 200 milhdes de anos (O'malley 2005), no entanto, enfermidades
relacionadas a erro de manejo dessas espécies sao frequentes, levando muitos individuos a
darem entrada nos servigos veterinarios, visto que, os tutores muitas vezes desconhecem sua
fisiologia, manejo e dietas apropriadas a espécie.

Desordens reprodutivas sdo comuns em répteis de cativeiro e os jabutis nao fogem a
esta regra (Denardo, 2006), sendo a estase folicular uma das condigdes mais frequentemente
encontradas na espécie (Pritchard, 1979; Bennett, 1989). Esta condicdo ¢ caracterizada
quando ndo ha reabsorcdo ou regressdo dos foliculos pré-ovulatdrios resultando em sua
persisténcia (Taylor e Denardo, 2005). Segundo Johnson, 2004, ainda ndo hd um consenso
sobre a etiologia desta doenga, mas alguns autores acreditam que dieta, manejo inadequado,
estresse e problemas reprodutivos associados (ex.: disturbios hormonais), podem causar a
alteracdo no ciclo reprodutivo da fémea e a incapacidade dos foliculos progredirem para a
ovulagao.

O diagnostico de estase folicular € realizado principalmente através de exames de
imagem. Devido a anatomia dos jabutis, a visualizacdo de suas estruturas internas ¢
desafiadora, fazendo com que o radiografia e a ultrassonografia sejam essenciais para o

diagnéstico de diversas enfermidades na espécie. No entanto, o exame radiografico ¢ limitado
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na auséncia de estruturas calcificadas, tornando a ultrassonografia o principal método para
diagnéstico e avaliagdo de estruturas moles, com a capacidade de capturar imagens de
tamanhos entre 2 ¢ 4 mm (Kuchling, 2012).

Uma das terapéuticas indicada para a correcdo desta enfermidade ¢ o tratamento com
ocitocina, que estimula a oviposi¢do. Caso o manejo clinico ndo apresente os resultados
esperados, torna-se necessaria a realizacdo de uma celiotomia, um procedimento cirurgico
extremamente invasivo € complexo, a fim de se realizar a castracdo do animal (Maia et al.,
2021).

O presente relato visa abordar a importancia da correcdo cirirgica da estase folicular

para a melhoria da qualidade de vida de um jabuti-tinga com estase folicular.

2. REVISAO DE LITERATURA
2.1. ESTASE FOLICULAR
2.1.1. Defini¢ao

O sistema reprodutor feminino dos jabutis ¢ formado por um par de ovarios, oviduto,
ligamentos suspensorios e mesentéricos (Figura 1 e 2). O tamanho do ovario e do oviduto
pode variar de acordo com a idade (Wyneken, 2001; Rivera, 2008). Os ovarios sdo simétricos
e craniais ao rim, irregulares e parecem sacos, emparelhados com o6vulos de diferentes
tamanhos dependendo do periodo reprodutivo o qual se encontram (O'malley 2005; Cubas e

Baptistotte, 2007; Rivera, 2008).
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Figura 1 — Fotografia de um exemplar de Chelonoidis carbondria, com cavidade celomatica exposta em sua

totalidade, mostrando os numerosos foliculos ovarianos formados bilateralmente. Est, estomago; Fg, figado; Ov,

foliculo ovariano; RE, rim esquerdo; RD, rim direito. Fonte: FARIA (2003).

ANMATOMIA INTERMA DE UMA
TARTARUGA DULCIAQUICOLA

Cavidade Oral

Coracio

Estomago

._] Pancreas
1 o]

Figura 2 — Desenho esquematico demonstrando a anatomia interna de um quelonio. Fonte: Frazdo (2016).

A estase folicular acomete geralmente em fémeas que ja atingiram a maturidade
sexual. Os ovulos nesta fase de vida possuem formato lobular e inumeros foliculos em
diversos estados de desenvolvimento (Judah & Nuttall 2008, Redrobe & Wilkinson 2002). A
estase folicular ¢ definida como a condi¢gdo em que os foliculos ficam retidos dentro da
cavidade sem progredir para a ovulacdo. Essa condi¢do pode ser dividida em dois tipos:
pré-ovulatéria, quando ocorre a retengdo dos foliculos no nivel do ovario, e pos-ovulatoria,
quando hé retencdo de ovos no interior do oviduto. A estase pds-ovulatoria pode ainda ser
subdividida em obstrutiva ou ndo obstrutiva.A principal sintomatologia desta enfermidade sdao
a epistaxe, a anorexia, os edemas de membros pélvicos e tordcicos, a auséncia de excretas e o

prolapso cloacal.
2.1.2. Diagnostico

Exames radiograficos sdo de uso rotineiro na clinica de testudines, pois fornecem
informacodes relevantes. Em casos de estase folicular, a condicdo sé pode ser observada
radiograficamente quando ha calcificagdo dos foliculos. No entanto, a radiografia fornece

informagdes sobre a forma dos Orgdos e se hd aumento da pressdo celomadtica devido a
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compressdo. Vale lembrar que os foliculos retidos ocupam uma grande parte da cavidade
celomatica, reduzindo a area destinada ao parénquima pulmonar, o que pode ser facilmente

visualizado na imagem radiografica.

Um diagnostico complementar pode ser obtido por meio da observagao dos foliculos
através de ultrassom, um método ndo invasivo que fornece informagdes sobre o tamanho dos
foliculos e também sinais de atresia; ou também por meio da celioscopia, que permite uma
melhor visualizacdo dos ovarios e demais 6rgdos da cavidade celomatica. O ultimo trata-se de

um método invasivo e requer que o animal esteja anestesiado (Chitty, 2013).
2.1.3. Tratamento

Dentre as formas de tratamento, existem as opgoes cirirgica e as ndo cirurgicas, onde
ambas apresentam vantagens e desvantagens. As alternativas nao cirargicas envolvem
melhorias nas condigdes ambientais, nutrigdo e interacdes com macho da espécie, onde a
ovulagao seria induzida. A utilizacdo de hormdnios com a ocitocina também ¢ uma técnica de
manejo clinico que pode ser tentada (Mcarthur, 2001). Quando as técnicas clinicas ndo
invasivas falharem na solu¢ao do problema, intervencdes cirurgicas deverao ser consideradas
(Divers & Mader, 2005). Dessa forma, os ovarios devem ser removidos. A estase folicular
deve sempre ser considerada como um diagnoéstico diferencial em casos de anorexia em

fémeas de queldnios (Chitty, 2013).
3. RELATO DE CASO

No dia 19 de setembro de 2023; um paciente da espécie Chelonoidis denticulata
(jabuti-tinga), adulto, deu entrada ao atendimento clinico do Hospital Veterinario da
Universidade Federal do Pard no Setor de Animais Silvestres (HVSAS); fora registrado que o
animal advinha de entrega voluntaria a SEMAS - Secretaria de Estado de Meio Ambiente e

Sustentabilidade, e que estava sob responsabilidade do o6rgdo ambiental desde o dia

18/09/2023.

O animal apresentou prolapso de cloaca e, segundo relatos, essa condi¢do ja havia
sido registrada anteriormente, com o paciente sendo submetido a uma cirurgia corretiva em
julho de 2023. Representantes do 6rgao ambiental informaram que o paciente havia urinado e
defecado horas antes de ser admitido no HVSAS - UFPA. Durante a consulta, foi realizado

um exame clinico, no qual os parametros vitais registrados foram: frequéncia respiratéria de
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12 mpm, frequéncia cardiaca de 36 bpm (via Doppler) e temperatura retal de 35°C. O peso do

animal foi mensurado em 5,240 kg.

Durante a avaliagdo ambulatorial, observou-se que o prolapso apresentava-se
edemaciado e hiperémico. Notaram também sinais de ressecamento ao redor dos olhos e da

boca, além de uma coloragao levemente arroxeada unilateral na cavidade oral.

Inicialmente, foram aplicadas compressas frias para reduzir o edema. Com o mesmo

objetivo, a paciente foi colocada em uma bacia com uma lamina de dgua gelada.

Foi estabelecida uma terapéutica inicial para o controle da dor, desconforto e
inflamacdo da paciente. Foram administrados Meloxicam (0,5 mg/kg, uma vez ao dia) e
Morfina (0,5 mg/kg, uma vez ao dia), ambas por via intramuscular. Apos a aplicagdo, o
animal foi mantido por 30 minutos sob uma lampada de aquecimento, para aumento do seu

metabolismo.

No dia seguinte, deu-se inicio aos protocolos para redu¢ao do prolapso. Realizou-se a
limpeza com solucdo fisioldgica a 0,9% e compressa gelada por 5 minutos sob a regido
afetada. O curativo constituia-se de: Gaze com gel de ultrassom, agucar e esparadrapo, para
fixar o curativo. Apds o procedimento inicial, instituiu-se uma terapéutica fixa para o caso

(Quadro 1).

Quadro 1: terapéutica utilizada para tratamento de prolapso cloacal em uma fémea de

jabuti-tinga adulta atendida no HVSAS-UFPA.

FARMACO DOSE VIA DE FREQUENCIA TEMPO
ADMINISTRACAO

MELOXICAM 0,5 Intramuscular (IM) SID 08 DIAS
mg/kg

MORFINA 0,5 M SID 05 DIAS
mg/kg

VITAMINA A 2.000 M SID 01 DIA
Ul/kg

ENROFLOXACINA 5 ™M SID 09 DIAS
mg/kg

METOCLOPRAMIDA 0,06 ™M SID 09 DIAS
mg/kg

DIPIRONA 2,5 M BID 31 DIAS
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mg/kg

Durante todos os dias o curativo fora refeito seguindo o mesmo protocolo descrito
anteriormente; diariamente a paciente recebia banho de sol e uma dieta adequada para a
espécie; a qual consistia na oferta de banana, couve, maga, tenebrio, pepino, ovo e cenoura,

dieta formulada levando em consideracdo a taxa metabolica basal da espécie.

No dia 11 de outubro de 2023 o animal comegou a apresentar alternancia na
frequéncia de fezes e urina, além disso, notou-se também dareas escurecidas, com crostas e
areas hiperémicas na regido do prolapso, fato este que acrescentou o uso da pomada
Vetaglos' na cloaca (1x ao dia). Uma semana apds este tratamento houve significativa

melhora na regido inflamada.
3.1. Exames complementares e diagndstico
3.1.1. Radiografia e Ultrassonografia

Para auxilio nos cuidados com a paciente foram solicitados a realizagdo de exames

de imagem para verifica¢do da condi¢do dos 6rgaos internos.

Ao primeiro exame radiologico (21/09/2023) ndo notou-se alteragdes significativas;
porém, devido a paciente ainda apresentar dificuldades para se alimentar de forma espontanea
e alteragdo na frequéncia de fezes e urina, optou-se pela realizagdo de exame
ultrassonografico, para visualizagdo da cavidade celomatica. Por meio desse exame, foi
possivel diagnosticar estase folicular, pois foram observados ovos retidos na cavidade

celomatica da paciente (Fig. 3 e 4).

! Vetaglos: Pomada. Vet Vetnil, uso topico, uso veterinario. Avenida José Nicolau Stabile, 53 Burck; Louveira,
Sao Paulo.
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Figura 3: Imagem ultrassonografica de ovario de Chelonoidis denticulata apresentando formagao de numerosos

foliculos em diferentes tamanhos na cavidade celomatica. Fonte: GURGEL (2023).

‘IL 77(]([7“
2L 1.74cm

Figura 4: Imagem ultrassonografica de ovario de Chelonoidis denticulata apresentando formacao de foliculos na

cavidade celomatica. Avaliacdo do tamanho dos foliculos; 1: 1,70 cm; 2: 1,74 cm.). Fonte: GURGEL (2023).

3.2. Intervencgio cirurgica
3.2.1. Celioscopia e corre¢ao de Prolapso

No dia 30 de outubro de 2023, a paciente foi submetida a uma tentativa de
videocirurgia para castracdo e corre¢do da enfermidade. O protocolo anestésico incluiu
Cetamina (Cloridrato de cetamina)® na dose de 30 mg/kg e Midazolam® na dose de 1 mg/kg. A

entubacado foi realizada com sonda endotraqueal sem balonete numero 3. Apos a estabilizacao

2 Cetamin (Cloridrato de cetamina): Syntec do Brasil Ltda. Estrada Rosa Scarpa, 178-Votuparim. Santana de
Parnaiba/SP.

* Midazolam: Uso intravenoso/intramuscular/retal. Laboratdrio teuto brasileiro s/a. Anapolis - GO.
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anestésica, foi tentada a aplicacdo de anestesia epidural, porém a paciente apresentou rigidez
muscular, impedindo o procedimento. Uma dose adicional de Midazolam?® foi administrada.
Em seguida, para iniciar a epidural, a cauda foi tracionada e Lidocaina* (0,1 ml para cada 5
cm de carapaca) foi aplicada por via intercoccigea, no terco médio dorsal da cauda, utilizando

agulha 22 G (Figura 5).

Figura 5: Fotografia demonstrando Chelonoidis denticulata fémea, adulta em bloco cirtirgico para ser submetida
ao procedimento de celioscopia. A imagem demonstra a paciente posicionada em decubito ventral (posi¢ao

anatomica) e entubada com sonda endotraqueal sem balonete ntimero 3. Fonte: CRUZ (2023).

Descrigdo do procedimento:

Para o procedimento cirtrgico antissepsia fora realizada com clorexidina 2% seguida
de solugdo alcoolica 70% nas regides da carapaga, dos membros pélvicos e da porcao
externa da cloaca. A paciente fora posicionada em decubito lateral esquerdo e uma incisdao
longitudinal realizada na regido da fossa pré-femoral direita com lamina de bisturi numero 24;
o tecido subcutaneo foi divulsionado com auxilio de pinga hemostatica até¢ a exposicdo da
aponeurose celomdtica. Dessa forma se esperava adentrar a cavidade celomatica com um
endoscopio rigido de 10 mm, conectado a cabos de luz e de camera. Infelizmente, na ocasido,
ndo foi possivel acessar a cavidade celomatica, pois as camadas musculares da paciente nao
puderam ser superadas com as pingas cirtrgicas disponiveis. Devido ao intenso sangramento
durante a tentativa de acesso a cavidade, optou-se por interromper o procedimento. Apos a

recuperagdo do animal, serd feita uma nova tentativa de castragdo em um segundo momento..

* Cloridrato de lidocaina sem vasoconstritor: Uso parenteral. Hypofarma-Instituto de Hypodermia e Farmécia
Ltda; R. Dr. Irineu Marcellini, 303-Ribeirdo das Neves—MG.
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Apos a tentativa da celioscopia, realizou-se a dermorrafia da regido incisada com fio
inabsorvivel monofilamentar sintético nylon 2.0, no padrao de sutura de Sultan para sintese

em bloco de todas as camadas de tecido.

Ato continuo, a paciente fora colocada em posi¢ao anatomica (decubito ventral) para
a redugdo do prolapso da cloaca. Apos a redugdo, uma rafia em padrdo bolsa de fumo com

nylon 0 foi realizada para se tentar conter a exposicao dos tecidos cloacais prolapsados.
3.2.2. Celiotomia

No dia 12 de dezembro de 2023, realizou-se o segundo procedimento cirtirgico para
correcdo da estase folicular por meio de cirurgia aberta. Inicialmente, procedeu-se a
antissepsia da paciente mediante um banho utilizando solugdo de iodopovidona a uma
diluicdo de 1:100, submergindo-a parcialmente por um periodo de 15 minutos em
hemi-imersdo. Consecutivamente, efetuou-se a higieniza¢do da regido ventral do plastrdo com
uma solu¢do de clorexidina a 2%, seguida da aplicacdo topica de solugdo alcoodlica de iodo a
70%. Apos a administragdo da anestesia que fora realizada com cetamina®? (5 mg/kg) e
dexmedetomidina (Dexdomitor®)3(0,1 mg/kg) com butorfanol® (0,4 mg/kg), a paciente fora
colocada em decubito dorsal e estabeleceu-se um ambiente cirlirgico assepticamente

controlado ao redor da zona de interesse através da aplicacdo de campos estéreis (Figura 6).

Figura 6: Fotografia demonstrando Chelonoidis denticulata em bloco cirirgico para o procedimento de
celiotomia. Paciente posicionada em decubito dorsal com eletrodos de monitoramento cardiaco acoplados ao
corpo. A: paciente entubada e em plano anestésico. B: antissepsia da regido ventral do plastrdo com uma solugdo

de clorexidina a 2%, seguida da aplicacdo topica de solugdo alcodlica de iodo a 70%. Fonte: CRUZ (2023)

> Dexdomitor® Cloridrato de dexmedetomidina: Orion Corporation Orionintie 1; FIN-02200 Espoo; Finlandia
® Butorfin (Tartarato de Butorfanol): Uso veterinario. Vetnil. Av. José Nicolau Stabile, 53—Burck | Louveira—SP
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Para o acesso cirurgico, realizou-se a abertura do plastrdo seguindo um padrao
quadrangular com o uso de uma microrretifica Dremel® acoplada a uma serra de disco
duplamente diamantada. Este procedimento foi meticulosamente conduzido para obter bordas
anguladas a cerca de 45 graus em contrapartida a cortes ortogonais, garantindo, assim, a
melhor adaptagdo durante o fechamento. Durante o processo de incisdo, irrigou-se o sitio com
solucdo salina estéril a fim de dissipar o excesso de calor gerado pela acdo da lamina e
preservar a integridade dos tecidos. Fora mantido um dos lados do plastrdo intacto, de

maneira a se formar uma “porta” com a parte solta do plastrao.

Apbs a elevacdo do fragmento 6sseo com uso de um elevador de periodsteo,
dissecou-se o tecido subcutaneo do periosteo utilizando-se pingas hemostaticas e bisturi
numero 24. Procedeu-se entdo uma incisdo longitudinal na membrana celomatica para

permitir o acesso aos 6rgaos internos (Figura 7).

Figura 7: Fotografia de Chelonoidis denticulata em bloco cirurgico sendo submetida a celiotomia, elevagdo do

fragmento 6sseo e acesso a cavidade celomatica. Fonte: CRUZ (2023).

Com a exposi¢ao dos ovarios (Figura. 8), estes foram cuidadosamente exteriorizados
e submetidos a um procedimento cirurgico de ovariectomia com a realizagdo de ligadura
utilizando n6 de Miller, seguido por exérese dos tecidos de sustentacdo. Apos o procedimento
de castracdo, administrou-se lidocaina* a 2%, diluida em solug@o fisiologica salina, que fora

jogada sobre a cavidade para manejo da dor e controle de aderéncias.
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Figura 8: Fotografia de celiotomia em Chelonoidis denticulata, demonstrando a exteriorizagdo dos ovarios.
Fonte: CRUZ (2023).

Para a sintese do peritonio (Figura 9), foi usado um fio de Poliglactina 910 (2.0) em
ponto simples continuo. Para o fechamento do plastrdo (Figura 10 e 11), bicarbonato de sodio
foi aplicado ao redor do defeito 6sseo, seguido pela aplicagdo de cianoacrilato (Tek Bond
200)” para a selagem. No entanto, um dos lados foi intencionalmente deixado aberto para a

aplicagdo de curativos a vacuo, que auxiliam na cicatrizagao dos plastroes.

Figura 9: Celiotomia em Chelonoidis denticulata, demonstrando a sutura do peritonio. Fonte: MV. RAFAEL

CRUZ (2023).

7 Tek Bond 200 (cianoacrilato): Rua Marcelino Pinto Teixeira, 1268 — Pq. Industrial Ramos de Freitas.
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Figura 10: Celiotomia em Chelonoidis denticulata, demonstrando o reposicionamento da placa dssea no
plastrdo.Fonte: MV. RAFAEL CRUZ (2023).

Figura 11: Celiotomia em Chelonoidis denticulata, demonstrando a aplicagdo de bicarbonato de soédio ao redor

do defeito 6sseo, com subsequente aplicagdo de cianoacrilato (Tek Bond 200) para selagem. Fonte: CRUZ
(2023).
3.3. Pos-operatorio

3.3.1. Celioscopia e corre¢ao de prolapso

A limpeza dos pontos de sutura foram feitos diariamente até o dia 12/12/2023

quando fora realizada a sua retirada.

3.3.2. Celiotomia
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Os cuidados poés-cirtrgicos sdo essenciais para a recuperacdo adequada de qualquer
paciente submetido a um procedimento invasivo. Neste caso, optou-se pela utilizacdo de
curativo a vacuo para auxiliar na cicatrizagdo do plastrao, seguindo os protocolos
estabelecidos por Monteiro (2021), com algumas adaptagdes (ciclos de 15 minutos,

inicialmente trés vezes ao dia).

O procedimento consistiu na aplicagdo de espuma de poliuretano sobre a regido com
abertura no plastrao, seguida de gaze estéril umedecida. Em seguida, foi acoplado um
aparelho de suc¢do, que operou com suc¢do continua por 15 minutos. A fixagdo foi realizada

utilizando esparadrapo. Este protocolo foi repetido diariamente.

No entanto, em 25/12/2023, a equipe observou larvas de mosca ao redor do curativo.
Para resolver o problema, foi feita a remocao mecanica das larvas, seguida pela limpeza da
resina residual e administragdo oral de Nitenpiram (Capstar)®. Uma sucgdo foi utilizada para
verificar a presenca de novas larvas. Apds ndo mais detectar sinais de infestagdo, a partir

dessa data, foram utilizados curativos secos..

No dia 23/02/2024 fo1 feito o fechamento total do defeito 6sseo com uso de mistura

de bicarbonato de s6dio com cianoacrilato (Tek Bond 200).

Por fim, por meio de exames radiograficos comparativos (Figura 12), foi possivel
detectar a normalizagdo da pressdo na cavidade celomatica; confirmando o éxito da cirurgia e

assegurando a recuperacao da paciente.

8 Capstar (Nitenpiram): PRODUTO IMPORTADO ® Marca registrada da Novartis. AG, Basiléia, Suiga.
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Figura 12: Radiografia de Chelonoidis denticulata, representagdo do antes ¢ depois da celiotomia, onde
observa-se no ANTES a compressdo pulmonar devido a grande quantidade de ovos retidos; ¢ no DEPOIS

nota-se a presso intracelomatica normalizada . Fonte: CRUZ (2023).
4. DISCUSSAO

No caso em questdo, a paciente apresentou duas desordens reprodutivas: prolapso
cloacal e estase folicular. Para a abordagem inicial, foi estabelecida uma terapéutica visando o
controle da inflamagdo e dor, por meio da administracao de anti-inflamatérios, analgésicos e
opioide. Uso de antibidticos de amplo espectro também foram administrados a fim de se
controlar possiveis infec¢des. Suplementacdo vitaminica e farmacos pro-cinéticos foram
adicionados ao tratamento, para auxilio no organismo do animal e melhora da motilidade

intestinal.

Além disso, inicialmente foi estabelecido um protocolo de curativo com utilizagao de
acucar. Sua principal vantagem ¢ o efeito higroscopico, reduzindo os edemas nos tecidos e
levando a morte das bactérias por plasmolise, tornando-o um bactericida devido ao efeito

fisico envolvido (Serafini, 2012).

As causas para o surgimento de patologias reprodutivas em jabutis ainda ndo sao

definidas, porém, alguns autores acreditam que podem estar relacionadas com deficiéncias
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nutricionais (Stahl, et al. 2002), excesso de alimento ( Funk, ef al. 2006) e manejo deficiente
(Nuttall, 2008), tendo isso em vista, a correcao da dieta foi feita, sendo ofertada diariamente
por dois turnos (manha e tarde) os seguintes alimentos: banana (5g), couve manteiga (10g),
mamao (10g), pepino (7g), 1 tenébrio cortado ao meio, cenoura cozida (9g), manga (5g), ovo
sem casca € maca (7g). A dieta foi formulada de acordo com as exigéncias para a espécie;
contendo 74% de carboidrato, 12% de proteina e 14% de gordura. Além disso, quanto as
corregdes de manejo, o animal recebia banho de sol, visto que, segundo o Ministério da
Ciéncia, Tecnologia e Inovacdo (Agéncia governamental), a luz solar, fornece radiagdes de
espectro UVA (320 e 400 nm) e UVB (280 e 320 837 nm), que sdo essenciais para o
equilibrio fisioldgico de grande parte das espécies de répteis, além da radiacdo infravermelha
que fornece energia térmica, contribuindo também para a ativacao da vitamina D, produzida

pelo proprio organismo do animal.

Além dos sinais clinicos, os exames complementares desempenham um papel crucial
no diagnoéstico de qualquer patologia. No caso especifico mencionado, a utilizagdo de
radiografia e ultrassonografia foi fundamental. A combinag¢dao desses exames com o0s sinais
clinicos permitiu a identifica¢do da estase folicular. Notavelmente, o exame ultrassonografico
foi essencial para a visualizagdo direta da condi¢do, enquanto a radiografia inicialmente
levantou a suspeita clinica. Nas imagens radiograficas, foi possivel observar a compressao dos
pulmdes, evidenciando um aumento da pressdo intracelomatica devido a extensao ocupada
pelos foliculos na cavidade celomatica. Esse fendmeno resulta na compressao e deslocamento
dos 6rgdos, sendo relevante notar o risco potencial de evolucdo para septicemia no caso de

ruptura dos foliculos (celomite).

Por ser uma técnica de correcdo menos invasiva, a tentativa de celioscopia foi
realizada a fim de prevenir possiveis complicacdes e auxiliar na recuperagao da paciente em
menor tempo. Uma das principais vantagens dessa técnica de videocirurgia ¢ a prevengdo de
aderéncias pos-operatorias, somado a uma grande redu¢do de dor pods-operatdria, pois os

acessos sao menores, bem como nao ha a exposi¢cdo e nem tracao das visceras (Araujo, 2006).

A decisdo de realizar a celiotomia na paciente foi tomada devido a falta de sucesso
da técnica de video. Para resolver o problema, o animal foi submetido a intervencao cirargica,
seguindo protocolos de antissepsia. Por se tratar de um jabuti, foi utilizada uma microrretifica
para obter maior precisdo no corte do plastrao. Na técnica cirurgica descrita por Mader &

Bennett (2006), destaca-se a importancia de ter cuidado ao usar a microrretifica no plastrao
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para evitar cortes profundos além do tecido 0sseo, prevenindo danos a membrana celomatica,

ao plexo venoso e aos 0rgaos internos subjacentes.

A ovariectomia foi realizada para remover o ovario e os ovulos retidos que estavam
causando aumento da pressao intracelomatica e compressao de orgaos. A remogao dos ovarios
foi a abordagem mais apropriada para prevenir a recorréncia da estase folicular. Apds o
procedimento, foi aplicada uma solugdo salina na cavidade, juntamente com lidocaina, com o
objetivo de reduzir a formagdo de aderéncias e proporcionar controle adicional da dor.
Conforme descrito por Miiller em 1886, a aplicagdo de solugdo fisioldgica em cavidades
demonstra potencial na ativacdo da fibrindlise, modificagdo da coagulagdo, redugdo da
resposta inflamatoria, inibicdo da sintese de colageno e criacdo de uma barreira entre as

superficies adjacentes da ferida.

Para otimizar o fechamento do defeito 6sseo, foi selecionado o uso de substincias
que conferem impermeabilidade a area, impedindo a penetragdo excessiva de umidade e
microrganismos que possam desencadear infeccdes. No pds-operatorio da celiotomia,
optou-se por empregar o curativo a vacuo, também conhecido como Terapia por Pressao
Negativa (TPN), cujo principal objetivo, conforme indicado por autores (Monteiro et al.,
2021), ¢ acelerar o processo de cicatrizagdo de feridas por meio da aplicacdo de pressdo
negativa controlada em um ambiente umido. Esse tipo de curativo favorece o fechamento da
ferida de dentro para fora, acelerando a cicatrizagdo das camadas mais profundas, tais como a
cavidade celomica e a porcao celdomica do plastrao, impedindo assim a contaminagao da

cavidade.

Por fim, a ossificacdo e cicatrizagdo completa nos répteis sdo demoradas, podendo
levar de quatro a 18 meses (Cubas & Baptistotte, 2007). O acompanhamento radiografico ¢
indicado para determinar o momento da retirada definitiva da prote¢ao (Cubas & Baptistotte,
2007). A paciente estd sob os cuidados da equipe do HVSAS-UFPA desde o dia 19 de
setembro de 2023, totalizando 10 meses de acompanhamento clinico e aproximadamente 7
meses de pos-operatorio (celiotomia). Atualmente, a paciente esta completamente recuperada,
com boa alimentagdo, ganho de peso e ainda utilizando curativos para prote¢ao do plastrao.
Conforme indicado pelos exames radiograficos, a parte interna da cavidade esta

completamente fechada e a paciente aguarda sua destinagao.

5. CONCLUSAO
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Diante da prevaléncia da estase folicular em quelonios e da importancia do
conhecimento e abordagem adequada por parte dos médicos veterindrios, ¢ vital ressaltar a
necessidade de familiaridade com os sinais clinicos associados, a aplicacdo de protocolos
especificos para a espécie e a utilizagdo de recursos diagnosticos avangados. A consideragdo
da correcdo cirurgica como uma op¢ao terapéutica ¢ fundamental para assegurar o bem-estar
dos animais afetados. Além disso, ¢ essencial orientar os tutores atuais e futuros sobre os
cuidados especificos necessdrios para esses animais, incentivando a visita a locais
especializados em animais silvestres para exames preventivos. Por meio desse enfoque
integrado e proativo, ¢ possivel ndo apenas prevenir a estase folicular e outras patologias, mas

também promover a satde e o cuidado responsavel em relagdo a essas importantes espécies

animais.
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