gpubvet

EDICINA VYETERINARIA E ZOOTECNIA

ISSN 1982-1263

https://doi.org/10.31533/pubvet.v16n02a1042.1-5

Ovariectomia por videolaparoscopia por meio de dois portais:
Relato de caso

Roberta Soares Braga!®, Matheus Collantes Bahia?®, Marcelo Alves Herdy*®

Discente de Medicina Veterinaria da Universidade do Grande Rio - Campus Duque de Caxias. Rio de Janeiro, RJ Brasil -
2Médico veterinario autbnomo e docente da empresa DOK hospital veterinario - Rio de Janeiro, RJ Brasil

3Docente do curso de Medicina Veterinaria da Universidade do Grande Rio - Campus Duque de Caxias, RJ Brasil
*Autor para correspondéncia. E-mail: roberta_sbraga@hotmail.com

Resumo. O presente estudo teve como objetivo descrever as vantagens da videolaparoto-
mia para o paciente e como ela é factivel na medicina veterinaria. Onde foi relatada uma
ovariectomia (remog&o cirurgica dos ovarios) eletiva por video cirurgia apos exames pré-
operatdrios sem alteragdes. A cirurgia por video é realizada por meio de microcameras e é
classificada como um procedimento cirdrgico minimamente invasivo, ndo ultrapassando 1 cm
de incisdo na maioria dos casos. A videocirurgia em cées e gatos possibilita diagndstico e
tratamento de diversas afeccgdes, e sua utilizagdo apresenta potencial crescimento na Medi-
cina Veterinaria. Pode-se concluir que a video cirurgia é um procedimento significativo
quando se trata de trans e pds-operatorio e que cada vez mais cresce na medicina veterinaria.
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Video laparoscopic ovariectomy two-portal access: Case report

Abstract. The present study aims to describe the advantages of videolaparotomy for the
patient and how it is feasible in veterinary medicine. Where an elective ovariectomy by
video surgery was reported after preoperative exams without changes. Video surgery is
performed using micro cameras and is classified as a minimally invasive surgical proce-
dure, not exceeding 1 cm incision in most cases. Video surgery in dogs and cats allows
diagnosis and treatment of several conditions, and its use has potential growth in Veterinary
Medicine. It can be concluded that video surgery is a significant procedure when it comes
to trans and postoperative and that it is increasingly growing in veterinary medicine.

Keywords: Dog, castration, ovariectomy, video surgery

Ovariectomiaa videolaparoscopia a traves de dos portales: Reporte de caso

Resumen. El presente estudio tuvo como objetivo describir las ventajas de la video lapa-
rotomia para el paciente y como es factible en medicina veterinaria. Donde se informé una
ovariectomia electiva (extirpacion quirdrgica de los ovarios) mediante video cirugia des-
pués de examenes preoperatorios sin cambios. La video cirugia se realiza mediante micro-
camaras y se clasifica como un procedimiento quirdrgico minimamente invasivo, no su-
perando 1 cm incision en la mayoria de los casos. La video cirugia en perros y gatos permite
el diagndstico y tratamiento de diversas afecciones, y su uso tiene potencial de crecimiento
en Medicina Veterinaria. Se puede concluir que la video cirugia es un procedimiento sig-
nificativo a la hora de trans y postoperatorio y que esta creciendo cada vez més en medicina
veterinaria.
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Introducéo

O acesso abdominal através de reduzidas incisdes, conhecido por minilaparotomia, introduziu o con-
ceito de cirurgia minimamente invasiva. O estudo dos procedimentos minimamente invasivos teve inicio
em 1806 com a criacdo da primeira peca para fins de visualizacdo das cavidades corporais, 0 instrumento
chamado de “Lichtleiter" que tinha como fonte luminosa uma vela de cera e foi inventada por Phillips
Bozzini em 1806, que a experimentou em animais. O primeiro exame endoscdpico com insuflacdo da
cavidade peritoneal (pneumoperitoneo) foi realizado experimentalmente em cdes, pelo alemdo George
Kelling em 1901 com um cistocopio, surgindo nesta ocasido o termo “celioscopia" (Ferraz & Lacombe,
2003). Em meados da década de 1980, a evolugdo tecnoldgica propiciou o desenvolvimento de equipa-
mentos que determinaram expansdo das possibilidades da técnica que passou de diagndstica a terapéu-
tica, e a grande exploséo da videocirurgia ocorreu através do desenvolvimento da microcamera e seu
acoplamento a Optica laparoscépica. Ja em 1985 foi descrita a primeira esterilizacao laparoscopica em
caes (Nacul et al., 2015; Venzin, 2014).

Segundo Carvalho et al. (2007) a esterilizacdo cirurgica eletiva de cadelas e gatas € um dos procedi-
mentos mais comumente realizados na préatica veterinaria devido aos seus potenciais beneficios como
controle populacional, prevengdo de doencas do trato reprodutivo, atenuacdo de comportamentos inde-
sejaveis associados a atividade hormonal e reducgao populacional de cdes e gatos.

A ovariectomia laparoscépica é um método cirurgico simples e bem estabelecido, por isso, esta téc-
nica cirurgica é a melhor forma de expandir a curva de aprendizado e se familiarizar com o equipamento,
sendo um procedimento cirlrgico de rotina para castrar na pratica de pequenos animais (Shariati et al.
2014; Venzin, 2014).

Desde o inicio da década de 1990, a cirurgia minimamente invasiva, especificamente a laparoscopia,
tem sido amplamente adotada como uma alternativa a laparotomia em cirurgia humana, e se tornou um
padréo de cuidado para o tratamento de muitas doengas. Numerosos estudos demonstraram que 0S pro-
cedimentos laparoscopicos resultam em estadias hospitalares mais curtas e melhores resultados cirurgi-
cos quando comparados com a cirurgia abdominal aberta (Manassero & Viateau, 2018).

A video cirurgia € um recurso para cirurgias minimamente invasivas que possibilita diminuir o
trauma cirurgico, risco de infec¢do, dor pds operatéria, tempo de recuperacdo, e ao longo dos anos vem
sendo usada na Medicina Veterinaria (Santos et al., 2020) .

O objetivo desse estudo foi relatar um caso de ovariectomia em uma cadela por videolaparoscopia
por meio de dois portais.

Relato de caso

Uma cadela, SRD com dois anos de idade pesando sete kg foi encaminhada ao hospital veterinario,
para realizar uma ovariectomia eletiva ap6s exame fisico, eletrocardiograma, raio-x de térax e exames
laboratoriais (hemograma e bioquimica) sem alteracdes. No preparo do paciente realizou-se ampla tri-
cotomia da regido abdominal, e a antissepsia foi feita com o0 uso do clorexidina degermante 2% seguido
do clorexidina alcoolico 2%.

No protocolo anestésico utilizado foi administrado opidide metadona 0,25 mg/kg e a inducdo anes-
tésica foi realizada com propofol 1 mg/kg, cetamina 1 mg/kg e midazolan 0,5 mg/kg, e a manutencéo
foi realizada com isoflurano.

O paciente foi posicionado em decubito dorsal, sendo realizados dois acessos pela técnica aberta. O
primeiro acesso se deu através de mini celiotomia 2 cm caudalmente a cicatriz umbilical para a insercdo
do portal de 5 mm, por onde a 6tica de 5 mm foi passada e a mangueira de insuflacdo colocada (Figura
1). Foi estabelecido pneumoperitdneo com pressdo intracavitaria limitada A12 mmHG pelo insuflador
Olympus UHI-3® (Figura 2).

Apos a inspecdo da cavidade foi realizada a segunda inciséo de 5 a 6 cm caudal ao primeiro acesso,
sendo feita de maneira video assistida uma perfuracdo direta guiada pela 6tica (Stryker endoscopy 6000
Light source ® - Figura 3) e digital camera (Stryker 988® - Figura 4), para a captura de video digital.
Inserindo assim o segundo portal de 5 mm.

PUBVET DOI: 10.31533/pubvet.v16n02a1042.1-5



Ovariectomia por videolaparoscopia por meio de dois portais 3

OLYMPUS
% UHI-3

‘e
Figura 1. Primeiro acesso com a mangueira de insuflagdo  Figura 2. Insuflador Olympus UHI-3 ® para expansdo da ca-
acoplada ao portal de 5 mm. vidade abdominal.

Figura 3. Stryker endoscopy 6000 Light source ® parailu- Figura 4. Stryker 988 Digital cAmera ® para visualizacdo e
minacao e visualizagdo de estruturas no interior gravagdo de procedimentos.
da cavidade.

Apos a inser¢do de ambos os portais (Figura 5), a paciente foi posicionada em decubito lateral direito
(Figura 6) para exposicdo do complexo ovariano esquerdo (Figura 7). O ovario foi elevado em direcédo
ventral a parede abdominal lateral esquerda com o uso do ligasure Meryland — Valleylab® de 5mm e
37cm (Figura 8), por meio do segundo portal de 5 mm, e através dele foi realizada manipulacao, caute-
rizagéo e corte.

Figura 7. Exposicao do complexo ovariano esquerdo com o
ligasure.

Figura 8. Ligasure Meryland — Valleylab®.

Uma vez completa a seccdo e ndo evidenciado sangramento, o ovario foi liberado e retirado através
do portal (Figura 9). Trocou-se o decubito para lateral esquerdo, permitindo a visualizagdo do complexo
ovariano contralateral, sendo realizadas as mesmas etapas supracitadas. O mesmo permaneceu apreen-
dido pela pinca e foi removido pelo portal do acesso pré-pubico.
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O tempo cirurgico total foi de aproximadamente 40 minutos e o paciente recebeu alta 4h ap6s o
procedimento. Durante a internacdo o paciente recebeu medicag6es via intravenosa (omeprazol, 1mg/kg,
BID; ondansetrona 0,5 mg/kg, TID; maxicam 0,1 mg/kg SID; dipirona 25 mg/kg TID). A cicatrizacdo
das feridas de acesso ocorreu 10 dias apds o procedimento quando entdo foi realizada a remogao dos
pontos.

Figura 9. Ovarios removidos na ovariectomia videolaparoscopica

Discussao

Segundo Hsueh et al. (2018), o tempo cirdrgico € de 13-22 minutos em uma equipe cirdrgica expe-
riente, a presente equipe realizou o procedimento em 28 minutos. Como acontece com a maioria das
novas técnicas cirdrgicas que usam tecnologia mais recente, espera-se que tempos operatorios mais lon-
gos e mais complicaces relacionadas ao procedimento estejam associados aos estagios iniciais da curva
de aprendizado. A equipe que realizou o procedimento participou de cursos fora do estado para aprender
a técnica, visto que ndo é ministrado nos cursos de graduacao veterindria uma matéria sobre video ci-
rurgia (Runge et al., 2014).

A comparagdo do custo e das varidveis clinicas associadas entre as técnicas laparoscopicas e cirdr-
gicas abertas é uma consideracdo importante em cirurgia humana e veterinaria. O investimento é uma
limitacdo segundo o autor Hsueh et al. (2018). No hospital em que foi realizada a cirurgia o equipamento
foi adquirido através da equipe, é utilizado com rotina e tem boa aceitacdo dos clientes que, apesar do
custo maior, entendem o beneficio da técnica. Ja em relagdo aos cirurgides volantes, o preco do equipa-
mento mdvel com o equipamento fixo é um fator limitante para ndo desempenharem a videolaparoscopia
em sua rotina.

Segundo Santos et al. (2020) a maxima visualizacdo, menor trauma tecidual, diminuic¢éo da dor pos-
operatdria, menor tempo de recuperagdo pos-operatdria, menor risco de infecgdo e reducdo do sangra-
mento no transoperatorio sdo vantagens discutidas e que também foram evidenciadas no presente estudo.

Concluséo

A ovariectomia por videolaparoscopica é uma opgao viavel para castracao eletiva de fémeas caninas
saudaveis. E uma vantagem em relacdo aos métodos tradicionais em virtude de ser menos invasiva, 0
gue permite melhor recuperagéo do paciente.
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