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Resumo. O abscesso aural ocorre frequentemente em quelbnios e se caracteriza por
acumulo de detritos caseosos na regido de orelha média. Os sinais sdo aumento de volume
da orelha média que pode ser uni ou bilateral, assimetria da cabeca, secre¢éo na saida dorso
lateral da faringe e alguns pontos da trompa de Eustdquio. O diagnéstico é feito
basicamente pelos sinais clinicos e exame radiografico. O tratamento instituido é clinico e
cirurgico. O presente relato descreve o caso de um tigre d’agua (Trachemys scripta scripta),
de seis anos de idade, apresentando aumento de volume em regido de orelha direita, e
reducdo gradativa de apetite e atividade. Ap6s todo o protocolo terapéutico instituido, o
animal respondeu ao tratamento e teve alta apds 10 dias. Este relato de caso tem como
objetivo mostrar o sucesso do tratamento clinico e cirargico do abcesso aural em um tigre
d’agua.

Palavras chave: Animais silvestres, cdgado, manejo

Aural abscess in a Trachemys scripta scripta: Case report

Abstract: Aural abscess frequently occurs in chelonians and is characterized by the
accumulation of caseous debris in the middle ear region. The signs are an increase in
volume in the middle ear that can be unilateral or bilateral, head asymmetry, secretion at
the dorsolateral pharyngeal outlet and at some points in the Eustachian tube. The diagnosis
is basically made through clinical signs and radiographic examination. The established
treatment is clinical and surgical. This report describes the case of a 6-year-old Trachemys
scripta scripta, with an increase in volume in the region of the right ear, and gradual
decrease in appetite and activity. After 10 days of the full established therapeutic protocol,
the animal responded to the treatment and was discharged. This case report aims to show
the success of the clinical and surgical treatment of the aural abscess in a Trachemys scripta
scripta.

Keywords: Wild animals, tortoise, management

Introducéo

Os quelbnios brasileiros encontram-se agrupados nas familias Testudinidae Gabutis (jabutis);
Chelidae, Emydidae, Pelomedusidae, Kinostemidae (cagados e tracajas) (Flosi et al., 2001; Hernandez-
Divers & Hernandez-Divers, 2006). O tigre d’agua é uma espécie da familia Emydidae (Francisco, 1997;
Martins & Molina, 2008). Muitas espécies dessas familias sdo mantidas em cativeiro doméstico,
necessitando de um manejo adequado pelos seus proprietarios.

O manejo do tigre d’agua, deve considerar como ponto principal, a correta nutricdo, por meio de
alimentos balanceados, para evitar uma série de enfermidades como, as tdo frequentes deformagdes da
carapaga, as hipovitaminoses, principalmente a hipovitaminose A (Flosi et al., 2001) e
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consequentemente metaplasia escamosa, hiperqueratose dos epitélios respiratério e ocular,
blefaroedema, descamacéo da carapaca e abscesso aural (Birchard & Sherding, 2008; Pereira et al., 2017).

Abscessos aurais sdo acimulos de detritos caseosos na cavidade timpanica resultante de metaplasia
escamosa do epitélio que reveste o ouvido médio (Girling, 2003; Holladay et al., 2001; Raiti & Girling,
2019). Foram relatados principalmente em cagados semiaquaticos e terrestres (McArthur, 2004), mas
podem ocorrer em animais em aquaterrarios, quanto silvestres (Divers & Stahl, 2019). A maioria dos
relatos de abscessos aurais em quelénios ocorreram em animais cativos (Brown et al., 2004).

As lesdes, que podem ser unilaterais ou bilaterais, variam em tamanho, e clinicamente s&o observados
como um aumento de volume na cavidade da orelha média (Brown et al., 2004; Kischinovsky et al.,
2019; McArthur et al., 2008). Também pode haver assimetria da cabeca e secre¢do na saida dorsolateral
da faringe e pontos das trompas de Eustaquio de ambos os lados (McArthur et al., 2008). Pelos sinais
clinicos apresentados, o animal foi diagnosticado com abscesso aural. O diagnéstico pode ser feito pelo
exame clinico. A radiografia é til para determinar a extensdo do envolvimento 6sseo (Oglesbee, 2006)
e podem auxiliar na determinacdo da gravidade e tratamento adequados (Divers & Stahl, 2019).
Antibioticos topicos devem ser utilizados (Cubas et al., 2014; Girling, 2003; McArthur, 2004; Raiti &
Girling, 2019). A retirada total do abcesso aural e 0 manejo adequado da ferida, bem como um manejo
ambiental correto resultam em um bom prognéstico (Divers & Stahl, 2019).

Relato de caso

Um tigre d’agua (Trachemys scripta scripta), seis anos, fémea, pesando 780 g, foi atendido no més
de agosto de 2022, em um Hospital Veterinario na cidade de Unido da Vitéria-PR, devido a aumento de
volume em regido de orelha direita, com evolucdo aproximada de oito dias. Foi relatada a reducdo
gradativa de apetite e atividade, ficando mais tempo em repouso, e evitando esforgo fisico ou procura
por alimento. Convive com outro animal da mesma espécie, em aquaterrario de aproximadamente 280L,
com ambiente Umido e seco, controle de temperatura e ldmpada de radiacdo UVA/UVB, com
programac&o de desligamento noturno. Alimentacéo baseada em ragcdo comercial para a espécie.

Na avaliac&o fisica, a paciente apresentou mucosas normocoradas, normohidratado, sem presenca de
secre¢do ocular, nasal ou oral. Escore corporal dentro do esperado (5/9) e bom desenvolvimento
muscular. Escamas da carapaca com boa conformidade e pele hidratada, sem lesGes aparentes. Foi
percebido aumento de volume em regido de orelha direita, arredondado e macio, aproximadamente 0,5 cm.

Posteriormente, foi realizada a radiografia de cranio, com a seguinte impressdo diagnostica:
opacificacdo adjacente a bula timpanica direita - sugere topografia de conduto auditivo externo e que
pode estar relacionado a derrame liquido na cavidade (Figura 1.A).

A confirmacdo do diagnostico de abcesso aural foi confirmada mediante aos sinais clinicos
caracteristicos apresentados pelo paciente e exame radiografico. Ndo houve comprometimento do estado
geral ou outras anormalidades clinicas que representassem risco a anestesia geral. Posteriormente, foi
realizada sedag&o do paciente com propofol (5 mg/kg) pela veia coccigea dorsal e anestesia local com
lidocaina (0,01 mL) local, bem como analgesia prévia, realizada com tramadol (6 mg/kg IM) e
meloxicam (0,5 mg/kg IM).

Realizada antissepsia, e iniciado o procedimento, foi realizada incisdo semicircular ventral em
membrana timpénica, a fim de expor o conteido do interior do abcesso. Retraida a pele incisada e
exposto o local com material, com auxilio de swab estéril e compressdo manual, foi realizada a retirada
do material e posterior lavagem do conduto (Figura 1.B).

O aspecto do conteudo era translicido com algumas particulas de sujidades, corroborando com a
possibilidade de retorno de contedo pelo canal de Eustaquio, que liga a cavidade oral, ao conduto
auditivo. Ndo foi realizada sutura, a fim de permitir lavagem e aplicacdo de antibi6tico topico no conduto
diariamente no p6s-operatdrio do paciente e cicatrizagdo por segunda intencao.

O protocolo pds-operatorio empregado foi ceftriaxona (25 mg/kg, IM, BID, 10 dias), meloxicam (0,5
mg/kg, IM, SID, cinco dias), tramadol (6 mg/kg, IM, TID, cinco dias) e tobramicina colirio (uma gota,
BID, sete dias), diretamente na incisdo, com prévia limpeza com solucéo fisiolégica.
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A paciente apresentou melhora efetiva apds o procedimento, tendo alta médica em 10 dias, e, apos
reintroducdo no aquaterrario, retornou a ter apetite normalmente. Foi relatado ao tutor as possiveis
causas da situacdo, incluindo nutricdo inadequada, e realizadas as alteracBes necessarias para melhor
qualidade de vida da paciente.

Dorsoventral

Direita

- L
Figura 1. A): Na vista dorsoventral de cranio, nota-se imagem que sugere area de opacificagdo homogénea (partes
moles / liquido) adjacente a bula timpéanica direita (seta). N&o se observam alteracdes radiogréaficas dignas de
nota em estrutura de ossos da face e cranio. Padrdo aerado de bula timpanica preservado. B): Material sendo
removido da orelha média com swab.

Discussao

A infeccdo timpanica causa alta morbidade e mortalidade nas espécies em cégados (Brown &
Sleeman, 2002; McArthur et al., 2008). Geralmente, as doengas das orelhas reptilianas ndo séo extensas,
condi¢bes que em outras espécies certamente causariam sequelas ou alteragBes comportamentais
perceptiveis. Mudangas causadas por problemas de audi¢do ou equilibrio ndo parecem afetar os répteis
de forma notavel (Kischinovsky et al., 2019). O abscesso é um tampado de material caseoso (Raiti &
Girling, 2019) e as lesBes, que podem ser unilaterais ou bilaterais, variam em tamanho, e clinicamente
sdo observadas como um aumento de volume na cavidade da orelha média (Brown et al., 2004;
Kischinovsky et al., 2019; McArthur et al., 2008). Recomenda-se como tratamento a retirada total do
abcesso aural através de procedimento cirurgico (Divers & Stahl, 2019).

Segundo Raiti & Girling (2019) para este procedimento, o queldnio deve estar anestesiado e em
decubito esternal, com a cabeca e o pescoco estendido e rodado de modo que o abscesso fique na parte
superior. Um retalho incisional semicircular ventral é feito sobre o timpano em um sentido craniocaudal.
A pele é suavemente retraida para permitir a insercdo de uma cureta ao redor da borda do material
caseoso (Girling, 2003; McArthur et al., 2008; Raiti & Girling, 2019). Nos casos em que € necessaria
uma maior exposi¢do, uma incisdo horizontal através do timpano permite metade do mesmo ser
removido. Em casos extremos, o todo o timpano pode ser removido, criando um completo defeito
circular que cicatriza por segunda intencdo (Raiti & Girling, 2019).

O abscesso é cuidadosamente levantado e muitas vezes é possivel expulsa-lo completamente de uma
sO vez (Girling, 2003; McArthur et al., 2008; Raiti & Girling, 2019). O material caseoso pode ser
desbridado aos poucos, mas atengdo é necessaria para garantir a remocao completa de todo o material.
Frequentemente, pingas de ponta fina sdo necessarias para apreender o material de dentro do canal de
Eustaquio que deve estar desobstruido para prevenir a recorréncia (Girling, 2003; McArthur et al., 2008;
Raiti & Girling, 2019). A cavidade ¢é lavada abundantemente com um antisséptico solucéo (por exemplo,
iodopovidona a 5%) seguida de solucdo salina estéril (Girling, 2003; Raiti & Girling, 2019). A menos
que o cirurgido esteja convencido de que todo o material infectado foi removido, o local deve ser deixado
aberto e lavado diariamente com uma solucédo antisséptica (Girling, 2003; McArthur et al., 2008; Raiti
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& Girling, 2019). No entanto, casos recuperados com sucesso apds a sutura da linha de incisdo foram
relatados em estudos (Saritas et al., 2012; Yardimci et al., 2010).

O procedimento foi realizado conforme descrito ndo tendo nenhuma dificuldade no desenvolvimento
da técnica. No caso, optou-se pela compressdo manual com auxilio de um swab estéril para a total
remocao do abcesso. Foram instituidos os cuidados pds-operatérios que incluem a correcdo das causas
subjacentes como, por exemplo, hipotermia, desnutri¢do, higiene e cuidados com o local da cirurgia
(Girling, 2003; McArthur et al., 2008; Raiti & Girling, 2019). Normalmente, o tutor € instruido a lavar
o canal auditivo suavemente, e antibioticos topicos sdo ocasionalmente necessarios (Girling, 2003;
McArthur et al., 2008; Raiti & Girling, 2019). Para o diagnostico das enfermidades bacterianas,
especialmente agquelas com producdo de exsudato, € importante realizar a cultura para a identificacdo
do agente, seguida de antibiograma para a verificacdo da sensibilidade do agente envolvido. A
terapéutica deve ser feita com base no diagnéstico microbiol6gico e na farmacocinética dos farmacos
selecionados. Enquanto se aguarda o resultado, é vidvel o emprego inicial de antibiéticos de amplo
espectro e de primeira geracdo, antes que do uso de antibioticos especificos (Cubas et al., 2014). No
caso, foi prescrito para o protocolo p6s-operatdrio ceftriaxona (25 mg/kg, IM, BID, 10 dias), meloxicam
(0,5 mg/kg, IM, SID, cinco dias), tramadol (6 mg/kg, IM, TID, cinco dias) e tobramicina colirio (uma
gota, BID, sete dias) diretamente na incisdo, com prévia limpeza com solucdo fisiolégica (Carpenter &
Marion, 2017; Girling, 2003; Raiti & Girling, 2019). O progndstico é bom desde que sejam corrigidas
as causas primarias (Girling, 2003; McArthur et al., 2008; Raiti & Girling, 2019).

As causas dos abscessos aurais ndo sdo completamente compreendidas. Nos cdgados em cativeiro, a
criacdo impropria é considerada responsavel. Exemplos incluem égua suja com a um maior potencial de
bactérias oportunistas, temperatura abaixo do ideal levando a imunossupressdo e deficiéncia dietética
de vitamina A levando a hipovitaminose A (Divers & Mader, 2005; McArthur et al., 2008; Pereira et
al., 2017). Nos casos de hipovitaminose A, 0s animais devem ser suplementados com preparagdes orais
e injetaveis de vitamina A (Cubas et al., 2014). A causa de abscessos aurais em cagados selvagens
permanecem desconhecidas, embora Brown et al. (2004) sugeriram uma relacdo entre bioacumulagao
de compostos organoclorados e deficiéncia de vitamina A, mas Kroenlein et al. (2008) ndo conseguiram
replicar isso experimentalmente. Carstairs et al. (2022) relatam a necessidade de mais pesquisa,
incluindo avaliagdo de niveis de vitamina A em cagados selvagens, avaliagdo comparativa da qualidade
da agua e exploragdo de potenciais contaminantes ambientais.
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