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Resumo
A otite externa cronica e refrataria em caes pode evoluir para alteragdes irreversiveis do conduto auditivo,
tornando o tratamento clinico insuficiente ¢ indicando a realizacdo da ablagdo total do conduto auditivo
com osteotomia da bula timpanica (TECA-BO). O presente trabalho teve como objetivo relatar um caso de
TECA-BO em um cao com otite cronica recorrente, descrevendo os achados clinicos, diagnosticos,
abordagem cirtrgica e evolugdo pos-operatoria. Foi atendido um cdo, macho, da raga Spitz Alemao, com
11 anos de idade, castrado, apresentando histdrico de otites recorrentes hé aproximadamente 14 meses, com
auséncia de resposta satisfatoria a diferentes tratamentos clinicos. Ao exame fisico, observou-se aumento
de volume e secre¢do no conduto auditivo, associado a acentuado desconforto na regido da cabega. A
tomografia computadorizada evidenciou espessamento irregular e mineraliza¢do das paredes dos condutos
vertical e horizontal, além de contetido intraluminal e alteragdes na bula timpéanica, compativeis com otite
externa cronica avancada. Diante da extensdo e irreversibilidade das lesdes, optou-se pela realizagcdo de
TECA-BO. O paciente foi submetido a anestesia geral, com medicacdo pré-anestésica a base de
acepromazina e metadona, indu¢do com propofol, manutengdo com sevoflurano e bloqueio locorregional
auriculotemporal com lidocaina. Durante o procedimento, realizou-se a remog¢ao completa do conduto
auditivo e osteotomia da bula timpanica, seguida de curetagem e lavagem com solugdo salina aquecida. O
periodo pos-operatorio transcorreu sem complicacdes relevantes, com controle adequado da dor e
manutencdo dos parametros vitais. Apos 14 dias, observou-se cicatrizacdo completa da ferida cirargica e

auséncia de desconforto a manipulacdo. O exame histopatolégico revelou otite nodular polipoide
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hiperplésica difusa moderada. Apesar da perda auditiva unilateral, houve melhora clinica e da qualidade de
vida do paciente. Conclui-se que a TECA-BO constitui uma alternativa cirtrgica eficaz em casos de otite
cronica avangada e refrataria ao tratamento clinico, especialmente quando ha comprometimento extenso do
conduto auditivo e da bula timpanica. O diagnéstico adequado, o planejamento cirtrgico, o suporte

anestésico e 0 manejo pds-operatdrio sao fundamentais para a obtencao de resultados satisfatorios.

Palavras-chave: Dor cronica; Otite externa cronica; Otites recorrentes; Procedimento cirargico.

1 INTRODUCAO

A ablacdo total do conduto auditivo associada a osteotomia da bula timpénica (TECA-BO) é um
procedimento cirurgico indicado principalmente para o tratamento de afecgdes cronicas e irreversiveis do
ouvido externo e médio, especialmente quando ha comprometimento dos segmentos vertical e horizontal
do conduto auditivo e envolvimento da bula timpanica. Embora a otite externa crénica e refrataria seja uma
importante indicacdo para investigacdo e tratamento cirurgico, nem todos os casos necessitam de TECA-
BO. Afeccdes restritas ao conduto vertical, como estenoses congénitas ou inflamatorias e determinados
polipos, podem ser adequadamente tratadas por técnicas mais conservadoras, como a ablacéo parcial ou
lateral do conduto auditivo (técnica de Zepp). Dessa forma, a indicacdo da TECA-BO deve considerar a
extensdo e a irreversibilidade das alteracOes, especialmente a presenca de espessamento, mineralizacéo e
infeccdo persistente envolvendo o conduto horizontal e estruturas mais profundas, que inviabilizam o
tratamento clinico ou procedimentos menos invasivos (Cole et al., 2019).

De acordo com Fossum (2019), a TECA tem como principais objetivos a remoc¢do dos tecidos
acometidos e 0 acesso a bula timpanica para eliminacao do epitélio e do contetdo infectado, promovendo
controle da infeccdo, alivio da dor e melhora da qualidade de vida. Entretanto, o sucesso do procedimento
esta diretamente relacionado ao planejamento cirurgico, ao conhecimento preciso da anatomia da regiao e
a execucao cuidadosa da técnica, além do adequado controle da infeccdo e do manejo pds-operatorio.

Apesar de apresentar elevada taxa de sucesso, a TECA-BO pode estar associada a complicacdes
pos-operatérias. Lee et al. (2021) relataram a paralisia do nervo facial como uma das complicagdes mais
frequentes, podendo ocorrer de forma transitéria em até 35% dos casos, com recuperacdo da maioria dos
pacientes entre duas e oito semanas. Outras complica¢fes incluem hemorragia, formacdo de fistulas
auriculares e persisténcia de infeccdo na bula timpanica, cuja ocorréncia pode estar relacionada tanto a
técnica cirurgica quanto a gravidade e extensédo da otite média (Marcellin-Little et al., 2020).

A TECA é considerada uma abordagem definitiva para casos de otite cronica grave e refrataria,
apresentando elevada taxa de sucesso quando a indicacao cirdrgica é adequada e 0 manejo perioperatorio é

realizado de forma criteriosa (Bellenger; Boston, 2017). Nesse contexto, a utilizagdo de antibidticos baseada
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nos resultados de cultura bacteriana e antibiograma assume papel relevante no controle das infecgdes
persistentes, particularmente nos casos envolvendo agentes como Pseudomonas aeruginosa e
Staphylococcus pseudintermedius (Nuttall, 2016).

Além da avaliacdo clinica e otoldgica, a tomografia computadorizada (TC) apresenta importante
contribuicdo para o planejamento cirdrgico, permitindo a caracterizacdo detalhada do conduto auditivo, da
bula timpéanica e das estruturas adjacentes. A utilizacdo desse método de imagem pode auxiliar na defini¢do
da extensdo das lesfes e na escolha da abordagem cirdrgica, contribuindo para um planejamento mais
preciso e potencialmente para a reducdo de complicacdes (Martins; Costa; Oliveira, 2022).

De maneira geral, a TECA-BO permanece como uma importante op¢éo terapéutica para cdes com
otites crbnicas avancgadas e refratarias ao tratamento clinico, especialmente nos casos em que ha
comprometimento do conduto auditivo e da bula timpanica. Embora seja um procedimento de maior
complexidade e esteja associado ao risco de complicacfes, sua realizacdo adequada pode proporcionar
controle duradouro da doenca, reducéo da dor e melhora significativa da qualidade de vida dos pacientes
(Fossum, 2019; Lee et al., 2021).

Diante disso, o presente relato descreve um caso de TECA-BO em um c@o com histérico prolongado
de otite cronica recorrente e refrataria ao tratamento clinico, detalhando os achados clinicos e de imagem,
o planejamento e a execucdo da técnica cirurgica, 0 manejo anestésico e pds-operatério, bem como a
evolugdo clinica do paciente. Busca-se, ainda, contribuir para a literatura veterinaria ao demonstrar a
aplicabilidade da abordagem cirdrgica em casos nos quais as alteragdes do conduto auditivo sdo extensas e
irreversiveis, comprometendo estruturas além do segmento vertical e tornando insuficientes tanto o

tratamento clinico quanto técnicas mais conservadoras.

2 RELATO DE CASO

Um canino macho, da raca Spitz Alemao, de 11 anos de idade, castrado, foi encaminhado para
cirurgia de TECA. O paciente passou por atendimento clinico, tendo historico de otites recorrentes, sendo
refratario a diversos tratamentos clinicos anteriores, h4 mais de um ano. Ao exame fisico o canino
apresentava acentuado desconforto na regido da cabeca, o canal auditivo estava com aumento de volume e
secrecdo no canal vertical. Além disso, apresentou FC 128 bpm, FR 24 mpm, TR 38,2°C, PAS 180mmHg,
mucosas normocoradas e normohidratados.

O hemograma apresentou discreta leucocitose de 19 mil leucdcitos totais (VR para a espécie até 17
mil), mas manteve bioquimicos (ALT, FA, albumina, creatinina, ureia, fosforo, calcio total, glicose, sodio
e potassio) dentro dos valores de referéncia para a espécie. Ja no ecocardiograma foi possivel visualizar
degeneracédo de valvas mitral e tricuspide, compativeis com a idade, sem repercussao hemodindmica nem

necessidade de tratamento clinico medicamentoso.
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Na tomografia computadorizada com contraste iodado ndo idnico, observou-se no conduto auditivo
direito, tanto no ramo vertical quanto no ramo horizontal, paredes hipercaptantes, com espessamento
grosseiro e irregular, com focos de mineraliza¢do e conteido denso intraluminal, obstruindo a passagem

aérea (Figura 1).

Figura 1: Tomografia computadorizada com contraste iodado ndo idnico de cranio canino. Observa-se no conduto auditivo direito
alteragdes patologicas caracterizadas por: paredes hipercaptantes tanto no ramo vertical quanto horizontal; espessamento
grosseiro e irregular das paredes do conduto; focos de mineralizagdo; e conteudo denso intraluminal causando obstrugdo completa
da passagem aérea. Achados compativeis com otite externa cronica.

Fonte: Imaginar Diagnoéstico Veterinario — laudado por MV MSc Maria L. Eichenberg, 2025.

Diante do histérico de otite cronica recidivante com insucesso terapéutico e das alteracdes observadas
no exame clinico e com o exame de imagem optou-se pelo tratamento cirdrgico de TECA.

Apos avaliagdo pré-anestésica e animal classificado como ASA 111, segundo a Sociedade Americana
de Anestesiologia. Sendo assim, foi realizada a medicacdo pré-anestésica (MPA) que consistiu em
associacdo de acepromazina (0,02mg/kg) e metadona (0,3mg/kg) por via intramuscular (IM).
Posteriormente, foi realizado acesso venoso e inducgdo anestésica com propofol intravenoso (I1V), intubado
e realizado manutencdo anestésica com agente sevoflurano com aparelho de anestesia calibrado. E ainda,
visando analgesia foi efetuado bloqueio locorregional auriculo-temporal com lidocaina 2%.

Previamente ao procedimento cirargico, foi realizada a tricotomia do lado direito da face e do
pavilhdo auricular. Com o paciente posicionado em decubito lateral esquerdo e a cabeca elevada (Figura

2), procedeu-se a antissepsia com alcool e clorexidina 2%.
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Figura 2: Canino posicionado em decubito lateral esquerdo, tricotomizado ¢ com antissepsia prévia a cirurgia.

Com animal em plano anestesico estagio 111, plano 2°-3°, ideal cirdrgico, realizou-se incisdo em
formato de T (Figura 3), com um corte horizontal paralelo, ventral a borda superior do trago. A partir do
ponto médio da incisao horizontal, foi realizada uma inciséo vertical que se estendeu além do nivel do canal
auditivo horizontal, possibilitando adequada exposicdo das estruturas internas. Com o auxilio de uma
lamina de bisturi, a incis&o horizontal foi continuada em torno da abertura do canal auditivo vertical, e uma
tesoura de Mayo foi utilizada para dissecar os tecidos subjacentes ao redor das partes proximal e medial do
canal vertical. O canal horizontal foi dissecado até atingir o0 meato acustico externo dsseo, resultando na
remocao completa do canal auditivo e possibilitando acesso a bula timpéanica, que foi curetada para remocéo
de detritos celulares, espiculas 6sseas e conteido patolégico. Apds a osteotomia foi realizada a lavagem da
bula com solucéo salina aquecida.

Figura 3: Incisdo em formato de T, com um corte horizontal paralelo, ventral a borda superior do trago.

.

Fonte: Arquivo pessoal, 2025.
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ApOs a ablacdo e osteotomia da bula, iniciou-se a sutura das camadas internas, reduzindo
satisfatoriamente o espaco morto e em seguida dermorrafia. Durante o procedimento, foi utilizado fio
absorvivel monofilamentar poliglecaprone 4-0 na ligadura dos vasos e no tecido subcutaneo. Para a
dermorrafia foi utilizado fio ndo absorvivel monofilamentar nylon 4-0.

Durante a TECA, ndo foi realizada a conchectomia, mantendo a integridade da auricula do paciente

(Figura 4). Apesar da perda auditiva do lado direito, o paciente teve uma melhora na qualidade de vida.

Figura 4: Aspecto da orelha do paciente canino no pds-cirurgico imediato.

Fote: quivo pessoal, 2025.

No periodo imediato de 72 horas apds o procedimento, o paciente apresentou evolugdo positiva,
algia controlada, manteve os parametros vitais dentro da normalidade para a espécie e pdde receber alta
hospitalar. Durante o periodo de internacdo, o paciente recebeu metadona QID por via SC (0,15mg/kg),
clindamicina SID por via IV (10mg/kg), ondansetrona TID por via IV (0,5mg/kg), citrato de maropitant
SID por via IV (0,1mg/kg), dexametasona SID por via 1V (0,25mg/kg) e colirio lubrificante somente no
olho direito a cada 2 horas.

Ndo foram observadas complicacdes como fistulas ou abscessos nas semanas seguintes a
intervencdo, e nenhum déficit neuroldgico foi identificado. O fragmento cirdrgico foi enviado para analise

histopatoldgica, obtendo o resultado de otite nodular polip6ide hiperplasica difusa moderada (Figura 5).

Multidisciplinary Research: Knowledge and Perspective - ISBN: 978-65-6223-044-4



Daylon Antonio Bitencourt Reis | Melanie Noleto Pedron | Rochelle Gorczak

Fonte: ruvo pessal 2025.

Apds 14 dias o paciente retornou para revisdo da ferida cirdrgica e retirada dos pontos. A ferida

apresentava cicatrizacdo completa e o paciente ndo apresentava desconforto a manipulacéo.

3 DISCUSSAO

A otite externa cronica e recorrente constitui uma afeccéo frequente na clinica de pequenos animais
e pode apresentar evolugdo progressiva, especialmente em pacientes com predisposi¢do a estenose do
conduto auditivo e resposta insatisfatoria ao tratamento clinico (Bentley et al., 2020). Cées de pequeno
porte podem apresentar maior predisposi¢do ao desenvolvimento de estenose cronica, em razdo do menor
didmetro do conduto auditivo, condi¢do que favorece o acimulo de cerimen, a inflamag&o persistente e a
progressdo das alteragdes estruturais (Kotzias et al., 2020). No presente caso, 0 paciente apresentava
historico de otites recorrentes por aproximadamente 14 meses, associado a auséncia de resposta satisfatdria
a diferentes tratamentos clinicos.

A progressao da inflamacéo crénica pode resultar em espessamento e mineraliza¢éo das paredes do
conduto auditivo, além de alteraces proliferativas e obstrucdo da luz, dificultando a penetracdo dos
medicamentos tépicos e reduzindo a resposta ao tratamento clinico (Harvey, 2016; Diverio et al., 2019).
Essas alteracGes foram evidenciadas no presente caso por meio da tomografia computadorizada, que
demonstrou espessamento irregular e acentuado das paredes do conduto, focos de mineralizagéo e contetdo
intraluminal, com obstrucdo completa da passagem. A evolucgdo clinica prolongada e a refratariedade
observadas também sdo compativeis com estudos que demonstram que grande parte dos cdes submetidos a
TECA apresenta historico de doenca cronica e falha terapéutica prévia (Kowaleski et al., 2018).

A avaliacdo clinica associada aos exames de imagem é fundamental para o planejamento cirdrgico,

especialmente em casos avancados. A tomografia computadorizada permite caracterizar com maior
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precisao a extensao das alteracfes do conduto auditivo e da bula timpanica, além de possibilitar a avaliacéo
das estruturas adjacentes, contribuindo para a definicdo da abordagem cirdrgica (Kim et al., 2018). No
presente caso, 0s achados tomograficos foram determinantes para a indicacdo do tratamento cirurgico,
diante da extensdo das alterac6es e do comprometimento das estruturas profundas.

A escolha da associacdo entre ablacdo total do conduto auditivo e osteotomia da bula timpanica
deve considerar a presenga ou auséncia de alteracdes na bula. Embora a TECA isolada possa ser indicada
em pacientes sem evidéncias clinicas, radiogréficas ou intraoperatdrias de otite média e sem alteracdes
significativas na bula timpénica, a presenca de contetdo patoldgico e alteracdes estruturais nessa regiao
constitui indicacdo para a realizacdo da osteotomia associada (Watt et al., 2020; Moquet et al., 2021). No
presente caso, 0s exames de imagem evidenciaram a presenca de contetdo e debris na bula timpanica,
justificando a realizagcdo da abordagem combinada.

A remocdo do tecido acometido e a adequada abordagem da bula sdo importantes para reduzir a
possibilidade de persisténcia de tecido secretor e, consequentemente, de complicacdes pos-operatdrias. A
permanéncia de epitélio alterado ou infectado na bula pode estar associada ao desenvolvimento de fistulas
drenantes e abscessos secundarios (Suppa et al., 2017; Fossum et al., 2019). No paciente deste relato, ndo
foram observadas fistulas ou abscessos durante o acompanhamento, e a evolucdo pés-operatéria foi
satisfatoria. Esse resultado é favoravel, considerando que parte das complicacdes relacionadas a bula pode
ocorrer nas primeiras semanas apés o procedimento (Elliott et al., 2021).

A TECA ¢ considerada uma abordagem definitiva para casos avancados de otite cronica,
especialmente quando o tratamento clinico ndo apresenta resultados satisfatorios. Além de promover o
controle da doenca, o procedimento esta associado a reducdo da dor e a melhora da qualidade de vida dos
pacientes (Wong et al., 2022). Embora complica¢cdes como fistulas e neuropatia do nervo facial possam
ocorrer, estudos relatam taxas de sucesso superiores a 80%, ressaltando a importancia da execugédo
adequada da técnica e do acompanhamento pés-operatdrio (Coates et al., 2016). No presente caso, nao
foram identificadas complicacdes neuroldgicas ou relacionadas a ferida cirargica durante o periodo de
acompanhamento.

O manejo da dor constitui outro aspecto fundamental nesses pacientes, uma vez que a otite cronica
de longa duragdo pode estar associada a dor persistente e a sensibilizacdo das estruturas nervosas, com
impacto negativo sobre a qualidade de vida. A adocéo de uma abordagem analgésica multimodal, conforme
recomendada por Grimm et al. (2020), contribui para o adequado controle da dor no periodo perioperatorio.
No presente caso, a utilizacdo de metadona no periodo pds-operatorio, associada ao blogueio locorregional
auriculotemporal com lidocaina durante o procedimento, contribuiu para o controle da dor e para uma
evolucdo clinica favoravel. A melhora observada ap0s a intervencéo também esta de acordo com relatos de

reducdo significativa do desconforto e melhora da qualidade de vida apés a realizacdo da TECA (Harvey,
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2016; Watt et al., 2020).

O exame histopatol6gico demonstrou otite nodular polipoide hiperplasica difusa moderada, achado
compativel com o processo inflamatério cronico e proliferativo observado clinicamente e nos exames de
imagem. Alteracdes proliferativas dessa natureza podem estar associadas a evolucdo prolongada da
inflamacéo e a estenose irreversivel do conduto auditivo (Chung et al., 2020).

Embora a intervencdo tenha resultado em perda auditiva unilateral, a preservacdo do pavilhdo
auricular e a resolugdo do processo inflamatorio contribuiram para a melhora do conforto e da qualidade de
vida do paciente. Estudos indicam que a reducdo da dor e do desconforto apos a ablacdo pode resultar em
melhora significativa na interacdo e no comportamento dos animais submetidos ao procedimento (Smith et
al., 2021). Dessa forma, o presente caso reforca a importancia do diagndstico adequado e da indicacdo
cirrgica em pacientes com otite cronica refrataria, especialmente antes da progressdo das alteracdes para

estagios mais avangados.

4 CONCLUSAO

No presente caso a conduta adotada pela cirurgia teve um resultado eficaz e satisfatério com a
realizacdo da ablacdo total de conduto auditivo, tendo em vista que apresentava ha longo prazo quadros de
otite cronica recidivante e refrataria aos tratamentos convencionais. A decisdo cirargica foi respaldada pelas
alteracdes clinicas, laboratoriais e tomogréaficas, onde apresentava espessamento acentuado das paredes do
conduto auditivo, com mineralizacdo e obstru¢do completa do meato acustico.

Embora a ablacdo total de conduto auditivo resulte em perda auditiva unilateral, o procedimento
proporcionou expressiva melhora na qualidade de vida do paciente, reduzindo dor, inflamacéo e desconforto
persistente. Este caso destaca a importancia da avaliacao precoce, da correta indicacdo cirtrgica e do manejo
multidisciplinar em quadros avancados de otite cronica, oferecendo prognostico favoravel quando realizada

com planejamento adequado, suporte anestésico apropriado e acompanhamento pos-operatorio criterioso.
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