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RESUMO. AfeccBes de carapaca e plastrdo sdo comuns na medicina de quelonios e
frequentemente estdo associados a processos infecciosos. Este trabalho relata um caso de
osteomielite em Kinosternon scorpioides, assim como o tratamento clinico cirdrgico
adotado. Um espécime de K. scorpioides foi atendido no Hospital Veterinario da
Universidade Federal Rural da Amazbnia pelo setor de clinica cirdrgica cuja queixa
principal era a presenca de uma lesdo extensa em regido do plastrdo. Apds anamnese,
exame fisico, raio-x e hemograma suspeitou-se de osteomielite, sendo indicado
debridamento cirdrgico. Foi coletado material da lesdo para analise microbiolégica e
realizacdo de antibiograma, sendo identificada a presenga da bactéria Morganella
morganii. Posteriormente, foi indicado tratamento com antibiético e anti-inflamatério
sistémico, ambos por via intramuscular, além de tratamento topico com pomada antibiotica
e cicatrizante, porém, o animal veio a ébito 14 dias ap6s o procedimento. Conclui-se que a
osteomielite relatada neste estudo era de origem bacteriana, sendo indicado tratamento
clinico cirlrgico. Este relato reforca a importancia do acompanhamento veterinario
periodico de animais silvestres cativos e contribui com novas informacdes sobre tratamento
de afecgdes bacterianas nesta espécie.

Palavras chave: Microbiologia, cirurgia, quelénios, répteis

Clinical-surgical treatment of bacterial osteomyelitis in Kinosternon
scorpioides (Linnaeus, 1766) (Testudines, Kinosternidae): Case
Report

ABSTRACT. Carapace and plastron injuries are common in chelonian medicine and are
often associated with an infectious process. This paper reports a case of osteomyelitis in
Kinosternon scorpioides, as well as the surgical clinical treatment adopted. A specimen of
K. scorpioides was attended at the Veterinary Hospital of the Federal Rural University of
Amazonia by the surgical clinical sector whose main complaint was the presence of an
extensive lesion in the region of the plastron. After anamnesis, physical examination, x-ray
and hemogram were suspected of osteomyelitis, and surgical debridement was indicated.
Material from the lesion was collected for microbiological analysis and antibiogram
performed, and the presence of Morganella morganii bacteria was identified.
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Subsequently, treatment with antibiotic and systemic anti-inflammatory, both by
intramuscular route, besides topical treatment with antibiotic ointment and cicatrizant,
however, the animal came to death 14 days after the procedure. It is concluded that the
osteomyelitis reported in this study was of bacterial origin, and clinical surgical treatment
was indicated. This report reinforces the importance of periodic veterinary monitoring of
captive wild animals and contributes with new information on the treatment of bacterial
diseases in this species.
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Tratamiento clinico-quirdrgico de osteomielitis bacteriana en

Kinosternon  scorpioides
Kinosternidae): Reporte de caso

(Linnaeus,

1766)  (Testudines,

RESUMEN. Las afecciones de caparazon y plastrén son comunes en la medicina de los
quelonios y a menudo se asocian con procesos infecciosos. Este trabajo relata un caso de
osteomielitis en Kinosternon scorpioides, asi como el tratamiento clinico quirdrgico
adoptado. Un espécimen de K. scorpioides fue atendido en el Hospital Veterinario de la
Universidad Federal Rural de la Amazonia por el sector de clinica quirtrgica cuya queja
principal era la presencia de una lesion extensa en region del plastron. Después de
anamnesis, examen fisico, radiografia y hemograma se sospech6 de osteomielitis, siendo
indicada la eliminacién del tejido desvitalizado (método quirdrgico). Fue recogido material
de la lesion para analisis microbioldgica y realizacion de antibiograma, siendo identificada
la presencia de la bacteria Morganella morganii. Posteriormente se inicio tratamiento con
antibiético y antiinflamatorio sistémico, ambos por via intramuscular, ademas de
tratamiento tépico con pomada antibiotica y cicatrizante, pero el animal murié 14 dias
después del procedimiento. Se concluye que la osteomielitis relatada en este estudio era de
origen bacteriano, siendo indicado tratamiento clinico quirdrgico. Este relato refuerza la
importancia de la evaluacion veterinaria periddica de animales silvestres cautivos y
contribuye con nueva informacidn sobre el tratamiento de las afecciones bacterianas en esta

especie.

Palabras clave: Microbiologia, cirugia, quelonios, reptiles

Introducéo

O Kinosternon scorpioides (Linnaeus 1766) €
0 UOnico quelbnio pertencente a familia
Kinosternidae encontrado na Amazonia brasileira
(Voat et al., 2009, Berry & lverson, 2011). Tem
como caracteristicas a retracdo do pesco¢o no
plano mediano formando um “S”, presenca de trés
quilhas longitudinais na carapaca e plastrdo
contendo duas dobradicas conferindo uma
articulacéo entre o lobo anterior e posterior o que
permite que o animal se feche total ou
parcialmente dentro do casco (Cubas et al., 2014,
Berry & Iverson, 2011).

Assim como outros cagados, quando mantido
em ambiente de 4agua contaminada, o K.
scorpioides pode desenvolver varias doencas.
Entre elas, a doenca cutanea ulcerativa sistémica é
a mais comum e caracteriza-se por ulceracdes
cutaneas, geralmente com  envolvimento
bacteriano e cursa com anorexia, apatia, sepse e

pode culminar em 6bito (Mader, 1996, Menezes,
2000, Flosi et al., 2001, Guimaraes et al., 2016).

Em condigdes de elevada umidade, pode
ocorrer 0 amolecimento da queratina do casco,
resultando em queda das placas corneas. As
regibes desprotegidas podem sofrer invasdo
bacteriana, o que acelera o desprendimento dos
escudos da superficie 6ssea (Francisco, 1997).
Essas bactérias sdo, em grande parte, oportunistas
e que podem causar infecches caso as
circunstancias favorecam, a exemplo do estudo
microbiol6gico conduzido por Guimardes et al.
(2016), o qual isolou enterobactérias a partir de
abscessos em espécimes de K. scorpioides cativos.
Levando em consideracdo que tdo importante
quanto tentar salvar a vida de um exemplar doente
é procurar evitar que outros animais do plantel
sejam acometidos pela mesma enfermidade
(Francisco, 1997), estudos clinicos especificos se
fazem necessarios para elucidar o manejo e
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terapéutica de espécies cativas. Sendo assim,
objetivou-se relatar um caso de osteomielite
associado a infec¢édo bacteriana em K. scorpioides,
bem como o tratamento clinico-cirdrgico adotado.

Relato de caso

Foi atendida no Hospital Veterinario Professor
Mério Dias Teixeira da Universidade Federal
Rural da Amazbnia, um espécime de mucud
(Kinosternon  scorpioides) fémea, adulta,
proveniente do Projeto Bio-Fauna, também
localizado na Instituigdo, pesando 0,437 kg. A
principal queixa era a presenca de éareas de
coloracdo amarelada em regido do plastrdo
associado a descolamento de escudos corneos. De
acordo com o tutor, além dessas alteragdes o
animal apresentava perda de apetite e
emagrecimento progressivo ha cerca de um més.
Ao exame clinico, o animal apresentava-se
apatico, desidratado, desnutrido, com mucosas
normocoradas e retragdo do globo ocular. Foi
observado também que parte dos escudos corneos
das placas abdominais direita e esquerda estava
ausente e as placas femorais direita, esquerda e
anal direita apresentavam deslocamento de parte
dos escudos, caracterizado por desprendimento da
placa 6ssea e elevacdo da sua superficie.

Durante a anamnese foi relatado que o animal
era mantido com outros individuos que também
apresentavam pequenas lesbes na carapaga e
plastrdo. Todos os animais criados na mesma
caixa d’agua plastica com capacidade de 1000 L
(Figura 1), dispondo de uma parte com agua
contendo pedras para ambientacdo e o restante
servindo como area seca, sendo fornecida area de
sombra para conforto térmico.

Figura 1. Recinto de manutencéo dos animais.

Foi realizado exame radiogréafico do paciente
em projecBes dorso-ventral (Figura 2) e lateral

obligua (Figura 3) para avaliacdo das
caracteristicas, gravidade e profundidade da leséo.
Na qual evidenciou regides de descontinuidade
nos escudos corneos abdominais e femoral
esquerdo, bem como desmineralizacdo Gssea e
reacdo periosteal em placas dsseas que compdem
0 hioplastrdo e o hipoplastréo.

Figura 2. Radiografia do animal em proje¢do dorso-ventral
evidenciando area de diminuicdo de radiopacidade (seta) em
regido de hioplastrao.

Figura 3. Radiografia do animal em projecdo lateral obliqua
evidenciando area de reacgdo periosteal (seta) em regido de
hioplastrdo

Para realizacdo do hemograma, foi feita coleta
de sangue do seio venoso subcarapacal utilizando-
se agulha hipodérmica (25 x 7 mm) acoplada a
seringa de 3mL e cujo contetdo foi imediatamente
transferido para tubo plastico estéril contendo
heparina. Ap6s andlise da amostra foi observada
leucocitose (31,5 mmd), sendo, portanto, iniciada
a terapia antibidtica com administracdo de
enrofloxacino 2,5% na dose de 5 mg/kg por via
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intramuscular em membro anterior direito.
Mediante ao quadro clinico, associado aos exames
complementares, o caso foi considerado
provisoriamente como laminite e osteomielite.
Optou-se, portanto, pela intervencdo cirdrgica
imediata das lesGes.

Para inducdo anestésica foi administrado
cloridrato de quetamina 10% na dose de 40 mg/kg
associado com diazepam (50 mg/mL) na dose de
1 mg/kg por via intramuscular no membro anterior
esquerdo. ApOs sinais de miorrelaxamento e
diminuicdo dos reflexos palpebrais, o animal foi
entubado e mantido em plano anestésico com
isofluorano e monitorado durante todo o trans-
operatério (Figura 4). Apds posicionamento do
paciente em decUbito dorsal, foi realizada
antissepsia de toda a regido do plastrdo com
clorexidine 2% e &lcool iodado, sendo realizada
retirada dos escudos corneos comprometidos e
exposicdo da matriz dssea desmineralizada com
instrumental cirargico estéril (Figura 5). Foi
coletado material da lesdo (tecido caseoso) para
posterior cultura e antibiograma sendo, na
sequéncia, realizado debridamento de todas as
lesBes em extenséo e profundidade (Figuras 6, 7 e
8). Posteriormente, foi aplicado iodopovidona e
fina camada de pomada contendo nitrofurazona e
colagenase por toda a area afetada (Figura 9),
sendo protegida por compressa cirurgica e fixada
a carapaca com esparadrapo.

-«

Figura 4. Paciente posicionado em decubito dorsal, entubado
e monitorado.

O paciente recuperou-se bem do procedimento
cirirgico no  pds-operatério  imediato e
recomendou-se administracéo de cetoprofeno 1%
na dose de 2mg/kg e enrofloxacino 2,5% na dose
de 5mg/kg, ambos a cada 48hrs por duas semanas.
Adicionalmente, orientou-se continuar com
curativos diarios com pomada antibidtica e
cicatrizante, mantendo o animal em isolamento

durante o tratamento, com 0 minimo de exposi¢do
hidrica possivel.

Figura Instrumental cirdrgico utilizado durante o
procedimento.

Figura 6. Inicio do debridamento das lesdes com o auxilio de
tesoura cirdrgica.

Figura 7. Parte dos escudos cérneos danificados e debris
teciduais retirados das lesdes.

Apo6s 10 dias do procedimento cirurgico, o
resultado da cultura bacteriana e antibiograma
demonstrou a presenca da bactéria Morganella
morganii com sensibilidade para Amicacina,
Norfloxacin e Ciprofloxacin e resisténcia a
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Amoxicilina + Acido Clavulanico, Cefalotina,
Cloranfenicol, Gentamicina, Norfloxacin,
Rifampicim,  Tetraciclina,  Sulfazotrim e
Azitromicina. Sendo assim, confirmou-se a
suspeita diagndstica de osteomielite bacteriana. O
paciente veio a 6bito 14 dias apds a cirurgia.

:

Figura 8. Aspecto do plastrdo ap6s o debridamento (notar
perda de tecido 6sseo).

Figura 9. Lesdo preenchida por pomada antibacteriana e
cicatrizante.

Discussao

Sabe-se que 0 manejo inadequado de répteis
cativos pode predispor a infecgdes bacterianas
secundarias  relacionadas principalmente a
imunodepressdo e ao estresse de cativeiro.
Céagados, por exemplo, em ambientes de &gua
contaminada podem desenvolver uma doenca
cutdnea ulcerativa septicémica causada por
bactérias  oportunistas que promovem 0
amolecimento da queratina e, caso o animal néo
seja convenientemente atendido, pode evoluir para
hemorragias, anorexia, flacidez muscular e morte
(Marcus, 1971, Francisco, 1997, Mader, 1998,
Menezes, 2000). Neste estudo, o0 paciente era
mantido em recinto com outros animais que
apresentavam pequenas lesdes de carapaca e do

plastrédo, o que pode favorecer a transmissdo de
patogenos intraespecifica. Demais fatores
predisponentes ao surgimento dessas afec¢des sdo
dificeis de identificar e ou de mensurar, devido a
falta de informacdes sobre o manejo higiénico-
sanitério adotado no criadouro.

De acordo com Mader (1996) erosdes e
abscessos superficiais ocorrem em quel6nios
liminicos e sdo reconheciveis como alteragdes da
coloracdo dos escudos cérneos, com palidez ou
hiperemia, presenca de lesdes focais ou difusas
com perda parcial ou total dos escudos afetados,
sendo comum a instalagdo de infec¢do bacteriana
em casco e pele nesse grupo de répteis. Estas
caracteristicas foram semelhantes as encontradas
no presente estudo e associadas ao historico,
quadro clinico do paciente e revisdo de literatura,
0 caso foi considerado provisoriamente como
sendo uma laminite e osteomielite.

0] acompanhamento radiografico é
recomendado para avaliacdo de lesbes em
carapaca e plastrdo de quelonios. Além de permitir
0 acompanhamento do processo de cicatrizagéo,
sendo preconizadas as projecdes: lateral direita e
esquerda, dorso-ventral e cranio-caudal (Mader,
1996, Souza, 2006). O exame radiografico do
paciente permitiu avaliar profundidade e extenséo
das lesbes, o que auxiliou no planejamento
cirtrgico do caso, pois permitiu identificacdo das
placas Gsseas acometidas e as caracteristicas de
osteomielite, entre as quais desmineralizagédo
0ssea e reacdo periosteal (Thrall, 2013).

A realizagdo do hemograma identificou que o
animal apresentava discreta leucocitose, o que
fortaleceu a hipétese de que as lesGes poderiam se
tratar de um processo infeccioso. Como
recomendado por Carpenter (2007) foi instituido o
tratamento com enrofloxacino, um antibiético
frequentemente utilizado em casos de infeccéo de
casco em gueldnios e que possui amplo espectro

de acdo, seguindo protocolo sugerido por
Carpenter (2007).
Abscessos de cascos podem se tornar

profundos, com grande quantidade de debris
teciduais e forte odor necrético. Nestes casos
recomenda-se curetagem e limpeza do ferimento,
além de medicacdo tdpica, sendo necessaria em
alguns casos sedacdo e/ou analgesia para conforto
do paciente (Marcus, 1971, Mader, 1996). Dessa
forma, o animal foi submetido ao procedimento
cirirgico de debridamento da lesdo e
antibioticoterapia, tal como recomendado por
Avanzi & Millefanti (2004) e Cubas et al. (2014).
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Em queldnios, quando a lesdo é superficial, a
queratina de revestimento se recupera de forma
rapida. Porém, em lesdes profundas, pode-se
requerer um tempo maior de recuperacgéo,
principalmente, quando existe acometimento
0sseo, podendo durar alguns meses para completa
cicatrizacdo. Para o tratamento pos-operatorio foi
recomendada a administracdo intramuscular de
antibidtico e anti-inflamatério por ainda ser via
mais indicada para o tratamento de répteis
(Goulart, 2004), além de tratamento topico com
pomada antibiotica e cicatrizante.

Goulart (2004) afirma que o registro de
microrganismos  responsaveis por doengas

infecciosas nos répteis € importante, pois permite
a construcdo do perfil epidemioldgico desses
animais. Além disso, a realizacdo de exames de
sensibilidade bacteriana e fungica em lesdes de
casco de quelbnios séo indicadas para direcionar o
tratamento, j& que existe uma escassez de estudos
farmacocinéticos com essa classe medicamentosa
em répteis (Marcus, 1971, Mader, 1996, Jacobson,
1999). Sendo assim, parte do material retirado da
leséo e encaminhado para cultura e antibiograma
identificou a presenca da bactéria Morganella
morgaanii, uma bactéria Gram negativa. Esta
bactéria geralmente presente no ambiente e em
alguns grupos de animais, entre eles mamiferos e
répteis, tal como encontrado por Meyer Junior
(2007), como parte da microbiota cloacal de
Podocnemis expansa. Eventualmente, essa
bactéria pode causar infeccdo em processos
patoldgicos em répteis, como relatado por Ferreira
et al. (2012) os quais isolaram M. morganii de
abscessos subcutaneos em Boa constrictor. Mais
recentemente, Guimardes et al. (2016) isolaram a
mesma bactéria de abscessos caseosos em
Kinosternon scorpioides, espécie acometida no
presente relato, mostrando que esta bactéria pode
ser importante na medicina desses animais.

Conclusoes

O tratamento de infec¢bes bacterianas em
répteis ainda é pouco estudado e descrito. Na
maioria das vezes o0s casos sd0 tratados
empiricamente, sem identificacdo dos agentes
envolvidos nos processos, fato que associado a
escassez de dados disponiveis sobre diagnostico,
tratamento e desfecho dos casos, dificulta a
evolucdo do conhecimento na medicina desses
animais. Sendo assim, este relato aborda
informacdes relevantes sobre um caso de
osteomielite bacteriana, bem como o tratamento
clinico-cirtrgico adotado e bactéria envolvida no

processo patoldgico. Ressalta-se que o manejo
inadequado é fator preponderante no diagnostico
de doencas nesses animais, sendo imprescindivel
sua adequacdo a fim de diminuir o estresse em
cativeiro.
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