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Clinica Médica e Cirurgica

PROPTOSE DE GLOBO OCULAR EM CANINO
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A proptose de globo ocular ocorre por uma contusdo, um dano decorrente de contato com um objeto
diretamente com o globo, ou por uma concussao, o dano em consequéncia de trauma adjacente ao olho,
quando a forga é transmitida até este de modo que um trauma externo pode levar a lesdes intraoculares
graves, mesmo se o globo ocular nao tiver sido penetrado. A proptose do globo ocular é comumente
causada por algum tipo de trauma e quanto antes o olho for reposicionado, melhor sera o progndsti-
co. Por vezes, por infelicidades e também se considerando o grau do trauma sofrido, alguns olhos sao
inevitavelmente perdidos a despeito do tratamento precoce e vigoroso. O objetivo deste trabalho foi
relatar um atendimento realizado no Hospital Veterinario da Unoesc Xanxeré. Foi atendido um canino,
fémea, SRD, porte médio, adulto, com peso de 16,5 kg, com caracteristicas apaticas e escore corporal
baixo, apresentando o globo ocular esquerdo protruido. O proprietario relatou que a encontrou na rua
e que seu olho esquerdo se encontrava protruido, ndo tendo outras informagdes pelo fato de ter sido
recolhida da rua. O animal foi cuidadosamente examinado e, assim, foram tomadas as medidas de su-
porte apropriadas. Logo, foi constatado que seria ineficaz o reposicionamento do globo ocular, pois ja
apresentava grandes danos estruturais no olho. Tratando-se de um animal de rua, presumiu-se que o
trauma ja havia ocorrido ha dias, motivo pelo qual o reposicionamento do globo nao levaria ao sucesso
na sua recuperagdo. De imediato, foram administrados cetroprofeno 1 mg/kg VO, enrofloxacina 5 mg/
kg VO e tramadol 3 mg/kg VO. O tratamento adequado eleito, considerando ser um trauma nao recente
e que varias estruturas do olho ja estavam danificadas, foi a realizagdo da enucleagao do globo ocular. No
protocolo anestésico como MPA foram utilizados acepromazina 0,02 mg/kg e meperidina 3 mg/kg IM.
Para a inducao anestésica, foi feito uso de propofol ao efeito IV. Para a manutencao, foi usado o sistema
inalatorio semifechado com Isofluorano. Como terapia de apoio, foi empregada fluidoterapia com so-
lugdo fisiologica, e atropina 0,044 mg/kg IV. Foi realizada uma incisao em elipse ao redor das palpebras
superior e inferior, dissecagdo da musculatura periocular, hemostasia, pingamento, secgdo e ligadura do
nervo optico. Apos, sutura da musculatura em Cushing, redu¢do do espago morto com sutura intradér-
mica e pontos isolados simples na pele, todas suturas utilizando monondilon. No pés-operatorio, foram
administrados meloxicam 0,1 mg/kg SID por dois dias, enrofloxacina 5 mg/kg VO SID por oito dias e
tramadol 3 mg/kg VO BID por quatro dias, bem como realizada higieniza¢do didria da ferida cirtrgica
com solugao fisioldgica. A paciente recuperou-se adequadamente, sem complicagoes; e as suturas foram

removidas 10 dias apds a cirurgia.
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