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Resumo. As lesGes agudas da medula espinhal sdo comuns na medicina veterinaria. A
gravidade de uma lesdo medular é mensurada por trés fatores: tempo (duracdo da
compressdo), grau de compressdo e, especialmente, velocidade (for¢a) da compressdo. O
diagnostico pode ser feito através de radiografia. Ndo se recomenda utilizagdo de
corticosteroides ap0s seis horas do traumatismo e sim anti-inflamatdrios ndo esteroidais
como o meloxicam. O meloxicam possui efeito neuroprotetor. O objetivo deste trabalho foi
relatar um caso de trauma medular por projétil em uma fémea da espécie felina onde o
tratamento de eleicdo foi anti-inflamatorio ndo esteroidal meloxicam. Foi atendido na
Clinica Veterinaria da Faculdade Anhanguera de Dourados, um felino, SRD, fémea, de
aproximadamente seis meses de idade com paraplegia de membros pélvicos, sem resposta
ao teste do paniculo cutaneo caudal a L2, auséncia de propriocepcao bilateral em membros
pélvicos, auséncia de reflexos de dor profunda, reflexo dos esfincteres uretral e anal
diminuidos. No exame radiografico da coluna toracolombar observou-se a presenca de um
projétil avancando o canal medular entre o espaco vertebral de L1-L2. Apresentou anemia
normocitica normocrémica e leucocitose moderada nos exames de sangue. O animal foi
encaminhado para realizacdo de uma hemilaminectomia dorsolateral esquerda para retirada
do projétil e descompressdo medular. A paciente recuperou-se bem no pés-operatoério e
passou a realizar sessdes de fisioterapia.

Palavras chave: anti-inflamatorio ndo esteroide, lesdo medular

Meloxicam to treat post-surgical pain of hemilaminectomy to remove a
metal projectile in a cat: Case report

Abstract. Acute spinal cord injuries are common in veterinary. Three factors can measured
the severity of spinal cord injury: time (duration of compression), degree of compression,
and especially compression force. Diagnosis can be made by radiography. Treatment with
corticosteroids are contraindicated after six hours of spinal cord trauma. Nonsteroidal anti-
inflammatory drugs such as meloxicam are recommended due to neuroprotective effect.
The objective of this case report is to describe a spinal cord trauma in female cat, short hair,
six months of age, treated with meloxicam, a nonsteroidal anti-inflammatory. Pacient got
in Veterinary Clinic of the Anhanguera College in Dourados — MS, with paraplegia of the
pelvic limbs, without response to the cutaneous panniculus test by L2, absence of bilateral
proprioception in the pelvic limbs, absence of deep pain reflexes, decreased urethral and
anal sphincter reflexes. Thoracolumbar spine radiographic exam shows the presence of a
metal projectile in spinal cord between first and second lumbar vertebrae. Blood tests
demonstrated a normocytic normochromic anemia and moderate leukocytosis. Patient was
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referred for a left dorsolateral hemilaminectomy to removal the metal projectile and spinal
decompression. Postoperatively recovered well and pacient started to perform
physiotherapy sessions.

Keywords: non-steroidal anti-inflammatory, spinal cord injury

Meloxicam en el tratamiento del dolor post-quirdrgico de
hemilaminectomia para remocion de proyectil metalico en gato:
Reporte de un caso

Resumen. Las lesiones agudas de la médula espinal son comunes en la medicina
veterinaria. La gravedad de una lesién medular se mide por tres factores: tiempo (duracion
de la compresién), grado de compresion y, especialmente, velocidad (fuerza) de la
compresion. El diagnostico se puede realizar a través de la radiografia. No se recomienda
el uso de corticosteroides después de seis horas del traumatismo y si antiinflamatorios no
esteroides como el meloxicam. EI meloxicam tiene un efecto neuroprotector. El objetivo
de este trabajo fue relatar un caso de trauma medular por proyectil en una gata donde el
tratamiento de eleccion fue antiinflamatorio no esteroidal meloxicam. Fue atendida en la
Clinica Veterinaria de la Facultad Anhanguera de Dourados, una gata mestiza, de
aproximadamente seis meses de edad con paraplejia de miembros pélvicos, sin respuesta a
la prueba del paniculo cutaneo caudal a la L2, ausencia de propiocepcion bilateral en
miembros pélvicos, ausencia de reflejos de dolor profundo, reflejo de los esfinteres uretral
y anal disminuidos. En el examen radiogréfico de la columna toracolumbar se observo la
presencia de un proyectil avanzando el canal medular entre el espacio vertebral de L1-L2.
Presentd anemia normocitica normocrémica y leucocitosis moderada en los examenes de
sangre. El animal fue encaminado para la realizacion de una hemilaminectomia dorsolateral
izquierda para retirada del proyectil y descompresion medular. La paciente se recuperd bien
en el postoperatorio y pasé a realizar sesiones de fisioterapia.

Palabras clave: antiinflamatorio no esteroideo, lesién medular

Introducéo

As lesbes agudas da medula espinhal sdo um problema extremamente comum na medicina
veterinaria (Olby, 2010). Os sinais clinicos associados ao trauma medular sdo agudos e geralmente ndo
progressivos (Nelson & Couto, 2015). A gravidade de uma lesdo medular € mensurada por trés fatores:
tempo (duracdo da compressdo), grau de compressdo e, especialmente, velocidade (forca) da
compressdo (Coughlan, 1993; Janssens, 1991). A lesdo medular priméaria desencadeia fatores
secundarios que podem resultar em perda da funcéo das células (Braund et al., 1990).

O diagnostico pode ser realizado por imagem, como radiografia (Nelson & Couto, 2015),
mielografia (Brisson, 2010), tomografia computadorizada e ressonancia magnética (Costa & Samii,
2010).

N&do se recomenda utilizacdo de succinato sodico de metilprednisolona ap6s seis horas do
traumatismo e sim de anti-inflamatdrios néo esteroidais (AINE), como carprofeno e meloxicam (Brown
& Hall, 1992). Anti-inflamatorio n&o-esteroidais tém atividade anti-inflamatéria, antipirética e
analgésica e inibem a agregacao plaquetaria e sua eficacia tem sido documentada nos gatos (Morton et
al., 2011).

O meloxicam é um AINE que possui caracteristicas neuroprotetoras importantes ao reduzir o
estresse oxidativo que sdo formados no trauma medular agudo e estdo associadas a minimos efeitos
colaterais (Hakan et al., 2011). O meloxicam é um potente inibidor de tromboxanas e prostaglandinas,
com excelentes propriedades antipirética e analgésica, muito usado para tratar afeccdes
musculoesqueléticas (Spinosa et al., 1999). A principal causa de degeneracao do sistema nervoso central
apos o trauma se da através da presenca de radicais livres, acarretando o estresse oxidativo (Hall, 2011).
O meloxicam apresenta caracteristicas neuroprotetoras ao determinar que 0 mesmo reduzisse o estresse
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oxidativo em ratos com trauma medular agudo através da inibicéo da peroxidacéo lipidica, da deplecéo
de glutationa e fragmentacdo de DNA (Hakan et al., 2011).

O prognostico depende do estado inicial e da resposta do paciente ao tratamento. O sinal mais
importante em relacdo ao prognostico é a presenca de sensibilidade caudalmente a lesdo. A maior parte
dos animais que apresentam sensibilidade superficial ap6s o trauma recupera-se até o ponto de conseguir
uma boa qualidade de vida (Lorenz & Kornegay, 2006).

O objetivo deste trabalho é relatar um caso de trauma medular por projétil em uma fémea da espécie
felina onde o tratamento de eleicdo foi anti-inflamatério ndo esteroidal, meloxicam.

Relato de caso

Um felino, Sim raca definida, fémea, de aproximadamente seis meses de idade foi atendida na
Clinica Veterinaria da Faculdade Anhanguera de Dourados com paraplegia de membros pélvicos,
irresponsiva ao teste do paniculo cutdneo caudal a L2, auséncia de propriocepcao bilateral em membros
pélvicos, reflexo de dor profunda, reflexo dos esfincteres uretral e anal diminuido (Figura 1). Responsiva
aos reflexos dos nervos patelar e femoral, tbnus muscular normal em membro pélvico direito e
diminuido no membro contralateral. A suspeita clinica inicial foi de fratura de vértebra lombar. A
paciente foi encaminhada para exames complementares, onde foi identificado na radiografia da regido
toracolombar, a presenca de um projétil avancando o canal medular entre o espaco vertebral de L1 e L2
(Figuras 2). Provavelmente a direcdo de entrada do projétil foi na lateral direita, pois 0 &pice projetava-
se para a lateral esquerda da coluna. Além disso, foram realizados exames para avaliacdo da condigdo
clinica da paciente. No hemograma foi identificada leve anemia normocitica normocrdmica e
leucocitose moderada.

Considerando-se o quadro clinico e a presenga do corpo estranho, foi submetida a paciente ao
procedimento cirdrgico para remocdo do projétil. Apos jejum hidrico e alimentar, foi aplicado como
medicagdo pré-anestésica sulfato de morfina (0,4 mg/kg, IM). Ap6s 15 minutos foi realizado o acesso
venoso e a inducdo anestésica foi realizada com a associacdo de propofol (4 mg/kg, 1) e midazolam
(0,25 mg/kg, V). Utilizou-se isofluorano e oxigénio 100% para a manutencao anestésica em circuito
aberto (Baraka). A analgesia trans-anestésica foi com infuséo continua de fentanila (0,2 mcg/kg/min) e
bolus de fentanila (4 mcg/kg, 1V).

Figura 1 Felino apresentando paraplegia e lesdes de membros pélvicos
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Figuras 2. Radiografias latero-lateral esquerda (A) e ventro-dorsal (B) mostrando projétil no canal medular entre o espago vertebral de L1 e L2.

O animal foi encaminhado para realizacdo de uma hemilaminectomia dorsolateral esquerda para
retirada do projétil e descompressdo medular. O procedimento cirdrgico consistiu na incisdo cirargica
da pele desde o processo espinhoso de L2 a L5, para possibilitar a visao cirargica. Optou-se pelo acesso
esquerdo da vertebra, onde indicava a projecdo do projétil no exame de imagem. Apoés a divulséo dos
musculos paravertebrais e exposi¢do completa do corpo da vértebra iniciaram-se o desgaste 6sseo com
uma broca esférica de alta rotacdo e lavagem com solugdo fisioldgica, até a identificacdo do projétil no
local anatémico identificado na radiografia (Figura 3). Apos lavagem, o acesso cirargico foi fechado de
maneira rotineira.

\ ' b |
Figura 3. Retirada do projétil do canal vertebral durante
procedimento cirdrgico.

Foram realizados no pds-operatorio imediato, ceftriaxona (30mg/kg, 1V), meloxicam (0,1 mg/kg,
IM), sulfato de morfina (0,4 mg/kg, IM) e dipirona sodica (25 mg/kg, SC). Posteriormente, foi prescrito
meloxicam (0,1 mg/kg, SID, 4 dias), cefalexina (30 mg/kg, BID, 7 dias), omeprazol (1 mg/kg, SID, 7
dias), Cloridrato de tramadol (4 mg/kg, BID, 6 dias) e os curativos foram realizados com rifamicina
spray topica (TID, 7 dias). A paciente recuperou-se bem no pos-operatorio e passou a realizar sessdes
de fisioterapia.
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Discussao

Os traumatismos da medula espinhal sdo causas comuns de disfuncGes neurolédgicas em cées e gatos.
Entre as causas de trauma medular a mais comum é por atropelamento, ja as lesdes medulares causadas
por objetos sdo menos frequentes (Mendes & Arias, 2012). O caso relatado de trauma medular causado
por projétil € pouco descrito na literatura, acredita-se que devido aos pacientes hormalmente serem
diagnosticados de forma tardia, muitos casos de 6bitos ou eutanasia.

Traumas, nos segmentos medulares toracicos e lombares, a chance de sobrevivéncia do paciente é
maior (Mendes & Arias, 2012). Além disso, o prognostico é mais favoravel quando ha presenca de dor
profunda. Porém, nossa paciente ndo se apresentava responsiva ao exame de dor profunda e néo foi
possivel determinar o tempo de evolugdo do quadro. Mas acreditamos que o quadro desta paciente era
recente e por isso voltou a apresentar resposta a dor superficial pouco tempo ap6s procedimento.

Sabe-se que apds a lesdo é gerado um quadro de estresse oxidativo pela formacao de radicais livres.
Estes sdo considerados os que mais causam degeneracdo do sistema nervoso central (SNC) podendo
levar a uma neuro-inflamag&o e em consequéncia desencadear uma neuropatologia (Hall, 2011).

O processo inflamatorio relacionado a neurotrauma pode apresentar edema, necrose, inflamagéo de
vasos, hipoxia e toxicidade dos neutréfilos sobre sistema nervoso central (Ettinger & Feldman, 2004).
Caso ocorra a hipdxia, os radicais livres de oxigénio se formaram a partir da sintese de prostaglandinas
onde ira ocorrer reintrodugdo de oxigénio nos tecidos isquémicos e resultara na superproducdo de
radicais livres, configurando a chamada lesdo de reperfusdo, causando morte neuronal (Maddison et al.,
2011; Spinosa et al., 1999). Em acgdo experimental meloxicam apresentou resultados neuroprotetores na
lesdo cerebral traumatica (Hakan et al., 2010). Nao é indicada a associacdo de anti-inflamatério
esteroidal e anti-inflamatorio ndo esteroidal, pois pode ocasionar Ulceras gastrintestinais e hemorragias
(Papich, 2012). No presente caso foi optado pela utilizacdo do meloxicam, pois os corticosteroides sao
recomendados somente nas primeiras horas apos a leséo.

Concluséo

A utilizagdo do anti-inflamatdrio néo esteroidal meloxicam no periodo p6s-operatério em conjunto
com outros agentes analgésicos (analgesia multimodal) se mostrou eficaz para reduzir dor e dar conforto
ao paciente. Apos sete dias do procedimento a paciente comegou a apresentar movimentos de ambos 0s
membros pélvicos, dor superficial e profunda; porém, ainda com auséncia de propriocepgdo e
deambulacdo.
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