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1. Resumo

O presente tema tem como fungé@o abordar a estenose de narina, que se trata de uma
malformacdo congénita de cartilagens nasais e €& encontrada principalmente em cées
braquicefalicos e algumas racas de gatos. Tal formacao prejudica a respiracdo dos animais e,
muitas vezes, € necessario a intervencao cirdrgica, com o objetivo de melhora na qualidade de
vida. Sendo assim, usando revisdo de artigos, estudos cientificos e utilizacdo de literaturas, sera
abordado o que é a estenose de narina no que diz respeito aos achados anatémicos, clinicos,
laboratoriais, tratamentos clinicos e cirdrgicos e 0 manejo animal. E importante ressaltar que as
abordagens utilizadas seréo baseadas principalmente em estudos realizados nos achados clinicos
que serdo de acordo com as queixas do tutor e anamnese do veterinario clinico geral, mas
principalmente no quadro cirurgico e pds cirdrgico, onde buscaremos relatar de forma simples
a melhora na qualidade de vida dos pacientes atendidos no que diz respeito ao ambito de
respiracdo. A melhora no quadro clinico sera vista tanto no pos operatorio imediato, quanto no
pOs operatorio a longo prazo, sendo importante 0 acompanhamento do médico veterinario em
consultas periodicas e de rotina, para avaliacdo do paciente. Dessa forma, € de suma importancia
0 julgamento do tutor em relacéo a estenose de narina, mesmo que sem conhecimento técnico,
e da avaliacdo critica do veterinario clinico.
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2. Introducéo

A estenose de narina consiste no estreitamento das narinas, fazendo com que os orificios
nasais se encontrem reduzidos a uma pequena fenda. Tal alteragdo é causada por uma
deformidade congénita da cartilagem nasal. E de comum incidéncia os casos em racas
braquicefélicas, como o bulldog francés e inglés, boxer, lhasa apso, pug, boston terrier e
pequinés, quando se trata de cées e, se tratando de felinos, tém-se os persas e himalaias. Somado
a isto, ndo ha predisposicao sexual e os sintomas, geralmente, se manifestam entre dois a quatro
anos de idade (KOCH et al., 2003; FASANELLA et al., 2010; OECHTERING, 2017; RIECKS
et al., 2007).

Em animais com narinas estenosadas, a inspiragdo faz com que as asas do nariz sejam
deslocadas medialmente, colapsando e obstruindo os espacos aéreos. Com isso, ocorre a oclusao
total e a respiracdo fica a depender da cavidade oral (LIU et al., 2015). O quadro clinico sera
proporcional ao grau de obstrucéo, podendo apresentar uma respiracao ruidosa e com estridor,
mucosa cianotica e, em casos mais severos, sincope, que podem ser exacerbados com 0s
exercicios, excitacdo e temperaturas altas (MACPHAIL, 2019). Outrossim, podem ocorrer
outras alteragdes relacionadas a sindrome do braquiocefalico e, a obstrucéo das vias aéreas pode
acarretar em edema pulmonar uma vez que diminui a pressdo (PEREIRA & YAMATO, 2017).

O diagndstico se da pelos sinais clinicos apresentados pelo animal, as racas acometidas
e a aparéncia externa das narinas. O tratamento é cirdrgico e consiste em desobstruir as vias
aereas superiores, isto €, corrige as narinas estenosadas com o procedimento denominado
rinoplastia, que deve ser realizada o mais cedo possivel por apresentar melhor taxa de sucesso
em animais com menos de dois anos de idade. O progndstico é bom e ha uma melhora
significativa e rapida na qualidade de vida do paciente (TRAPPLER & MOORE, 2011).

Com este trabalho objetiva-se relatar as possiveis alteracdes nos exames laboratoriais de
portadores da estenose de narina e, também, tornar evidente como ¢é feita a corregdo cirdrgica
em cdes braquicefalicos, com consequente remissao dos sinais clinicos apresentados.

3. Metodologia

O presente trabalho utilizou como metodologia a pesquisa bibliografica, realizada por
meio de artigos cientificos e livros relacionados ao tema da estenose de narina. Fez-se um
levantamento bibliografico para embasamento tedrico em sciELO, google académico,
periddicos CAPES e pubmed. Ademais, foram usados os livros Small Animal Surgery - Surgical
techniques e Tratado de Medicina Veterinaria. Os materiais utilizados contemplam pesquisas
no periodo de 2001 até 2021. A pesquisa foi conduzida por meios eletronicos, fazendo o uso
dos termos de busca “estenose de narina”, “vias aéreas”, “sindrome dos braquicefalicos”,
“sistema respiratorio de cdes”, “hemogasometria arterial”, “rinoplastia”, "obstrucdo de vias
aéreas” e “nostril stenosis”.

4. Desenvolvimento

Com o crescimento da pressdo em busca de selecdo genética a fim de obter as
caracteristicas procuradas no mercado, a selecdo artificial dos cdes tornaram seu sistema
respiratorio deficiente em razdo da conformacdo do cranio desses animais (EMMERSON,
2014). As racas braquicefalicas apresentam focinho curto e a regido frontal é larga e convexa.
No entanto, as estruturas da cavidade oral, os tecidos moles da regido da cabeca e da face néo
sdo reduzidas de forma proporcional, sendo assim, ndo conseguem acompanhar o cranio



encurtado dessas ragas (PICHETTO; ARRIGUI; ROCCABIANCA; ROMUSSI, 2011Corrigir
a forma de citacdo — Essa citacdo deveria ser PICHETT et al 2011 Veja normas.).

Os caes braquicefalicos sdo mais predispostos a apresentarem obstrucdes nas vias aéreas

superiores, o que dificulta a entrada de ar até os pulmdes, acarretando em diversos sinais clinicos
que caracterizam a Sindrome dos Braquicefalicos. Tal sindrome é composta por anomalias
primarias e secundarias. As primarias incluem narinas estenosadas, palato mole prolongado,
cornetos nasais aberrantes, macroglossia e hipoplasia de traqueia (LAMEU et al,
2020). Somado a isto, estas podem gerar alteracGes secundarias, podendo ocorrer edema e
inflamacéo de nasofaringe, hipertenséo pulmonar, paralisia e colapso de laringe e a eversao de
saculos laringeos. As narinas estenosadas e o prolongamento do palato mole séo caracteristicas
que podem ser visiveis desde o nascimento (PACKER et al., 2019).

Durante a entrada de ar nas narinas, em braquicefélicos, a ponta do palato mole é
inserida na laringe, dificultando a passagem do ar até a traquéia. Quando se tem narinas
estendticas ocorre um aumento na resisténcia da passagem do ar, 0 que aumenta o esforco
respiratorio. Além disso, a ponta do palato mole cai de forma profunda, complicando ainda mais
o0 nivel de obstrucdo e, hd& um aumento no edema do palato e das estruturas laringeas, além de
piorar a inflamacdo. Na hipoplasia traqueal o animal tem dificuldade de respirar devido ao
palato se mover para cima, entre 0s processos aritendides, podendo dificultar, também, a
degluticdo, uma vez que a ventilacdo é deprimida ao engolir, pela oclusdo causada nas vias
aereas. Contudo, com a dificuldade respiratéria descrita, o cdo pode apresentar sinais de
hipertermia, cianose, congestdo, taquipneia e, 0 movimento inspiratorio da costela € visto pelos
musculos abdominais (RODRIGUEZ; LLINAS; BUSSADORI; GARCIA, 2016 Corrigir essa).

Embora todas as anomalias da Sindrome dos Braquicefalicos sejam de extrema
importancia, a estenose de narina é a mais comumente encontrada na rotina clinica. A estenose
de narina consiste na constricdo da abertura nasal e é causada por uma ma formacao congénita
anatomica e funcional das narinas. Outrossim, a presenca de narinas estenosadas assume uma
posicdo de elevada relevancia na fisiopatologia da doenca, uma vez que € devido a ela que
ocorre a resisténcia da entrada do ar, necessitando de maior esfor¢o inspiratorio, o que define a
gravidade dos sinais clinicos e impacta diretamente na sintomatologia e qualidade de vida do
paciente (HAIMEL & DUPRE, 2015; PACKER et al., 2019).

Em cées ndo braquicefalicos, o fluxo de ar inspirado pelas narinas é responsavel por
mais de 70% do total de resisténcia da corrente de ar (LODATO et al.,2012). Todavia, em racas
braquicefalicas, o ar sofre interferéncias das vias respiratdrias estreitas devido a protuberancia
das cartilagens nasais, isto €, a abertura nasal ndo é o suficiente. Tal fator gera uma obstrucéo
na entrada e saida de ar, levando a um aumento no gradiente de pressdo intraluminal durante o
movimento inspiratorio (LEAL, 2017). Quando a pressdo é consideravelmente maior que a
pressdo atmosférica, ocorre a inflamacdo dos tecidos, os saculos laringeos e as tonsilas se
evertem, a tragueia e a laringe podem sofrer um colapso, reprimindo o limen da traqueia. A
resisténcia da passagem de ar € a responsavel pelo edema e ruido inspiratorio (LODATO et al.,
2012). Quanto mais anterior a resisténcia a entrada de ar, maior o esforco inspiratorio, logo, a
narina estenosada € o estreitamento mais anterior da sindrome (KOCH et al., 2003). A estenose
de narina apresenta diferentes graus de severidade, conforme é apresentado na figura 1.

Figura 1 — Niveis de gravidade da estenose de narina.



Fonte: Adaptado de Liu et al., (2017)

Em um céo braquicefalico portador de estenose de narina, sédo observados significativos
sinais clinicos, como a angustia respiratoria, 0 ronco acordado, ronco ao dormir, estridor,
dispnéia, mucosas cianoticas, intolerancia ao exercicio, perturbacdo do sono, tendéncia a
temperaturas elevadas, tosse, espirro, espirro reverso, engasgo, disfagia, alteragdes cardiacas e
gastrointestinais, sincope e, pode ser encontrado um edema pulmonar pds-obstrutivo, além de
poder levar o animal a 6bito (EMMERSON, 2014).

O diagnostico é obtido através da verificacdo das narinas para que se possa mensurar o
estreitamento e, através de exames complementares, dos quais podemos citar, principalmente,
0s exames de imagem e também os achados laboratoriais. Nos achados laboratoriais,
principalmente em exames de hemograma e de bioquimico sérico, a maior notoriedade vista foi
em relagdo a hemogasometria, onde o pO2 se apresenta reduzido em relagdo aos valores de
referéncia. Além disso, foi possivel notar uma producdo maior de hemacias pela medula 6ssea
e aumento significativo de hematocrito. Nos exames sdo encontradas alteracdes em marcadores
renais e hepaticos, como creatinina, fosfatase alcalina e proteinas totais, ainda que dentro dos
valores de referéncia (CANOLA, 2017). Ademais, por meio da radiografia torna-se possivel a
mensuracdo do tamanho do palato e da traqueia, visando observar a presenca de traqueia
hipoplasica e alteracbes secundarias como a pneumonia por aspiracdo e edema pulmonar
(KING, 2004; NELSON & COUTO, 2015). Com a radiografia é possivel, também, o
diagndstico do aumento ventricular direito (MORAIS, 2011; NELSON & COUTO, 2015). Com
0 exame radiografico da laringe, pode-se visualizar o aumento de partes moles na regido.
Aparelhos como o endoscopio, laringoscépio e broncoscopio sdo capazes de avaliar o
prolongamento do palato mole, a eversdo dos saculos laringeos, hipoplasia traqueal e prolapso
de laringe/ traqueia, além de conchas nasais hiperplasicas e displasicas, concha nasal rostral
aberrante, concha aberrante com crescimento caudal e colapso laringeo devido a laringomalacia,
sendo mais comum em cées da raca Pug (ALLEMAND et al., 2013).

O tratamento para estenose de narina pode variar de acordo com a gravidade da condicao.
Em casos mais brandos, é possivel que exercicios regulares e controle de peso possam auxiliar
na melhora respiratoria do cdo. Em casos mais severos, pode ser necessaria uma intervengado



cirtrgica com a finalidade de corrigir as anormalidades anatbmicas que provocam a obstrucao
das vias aéreas, juntamente ao suporte terapéutico medicamentoso, visando reduzir a inflamagéo
e 0 edema das vias aéreas e controlar os sinais gastrointestinais (TRAPPLER & MOORE, 2011).
Para prevenir manifestaces secundarias, a cirurgia corretiva deve ser realizada com os animais
ainda jovens, tendo em vista que o progndstico € melhor em cdes com menos de dois anos
quando comparado a animais que sofrem pela sindrome durante muitos anos (OROZCO &
GOMEZ, 2003). A manifestacdo dos sinais clinicos ocorre cada vez mais cedo em animais
braquicefalicos, comprometendo a qualidade de vida dos mesmos. Com o avangar da idade, ha
0 agravamento dos sinais clinicos com elevado potencial de progressdo da doenca, o que torna
de suma importancia que os tutores e médicos veterinarios tenham conhecimento acerca da
correcdo cirurgica precoce da doenca, que deve ser feita a partir dos seis meses de idade
(DUPRE & HEIDENREICH, 2016). Muitas vezes ha um atraso na procura pelo médico
veterindrio e na realizacdo dos procedimento corretivos porque o0s tutores de caes
braquicefalicos sdo mais flexiveis aos sinais de obstrucdo de vias aéreas, 0 que,
consequentemente, acarreta na progressao da doenca e amplia a gravidade da sintomatologia
clinica (PACKER et al. 2015).

A cirurgia corretiva da estenose de narina & denominada rinoplastia. Tal procedimento
visa aumentar a abertura da por¢do mais anterior da narina, auxiliando, assim, na passagem do
ar. A técnica é considerada simples e facil de ser empregada (JUNIOR et al., 2021), e consiste
em posicionar o animal em decubito esternal, apoiando a mandibula sobre a mesa. A cabeca do
paciente deve ser prendida a mesa, com auxilio de uma fita, para que seja mantida imovel. Deve-
se fazer a tricotomia ao redor das narinas e higienizar o plano nasal com sabonete e solucdes
antissepticas (FOSSUM, 2015).

Como conduta pre-operatoria, € imprescindivel que o cdo seja monitorado quanto a
descompensacao e a angustia respiratdria progressiva. Uma traqueostomia temporaria pode ser
fundamental como tratamento de emergéncia nos casos de piora da dispneia de forma aguda.
Podem ser administrados anti-inflamatorios corticosterdides no periodo pré operatério, como a
dexametasona, de 0,5 a 2mg/kg nas vias intravenosa, intramuscular ou subcutanea, afim de
reduzir o edema das narinas associados a manipulacéo cirdrgica (FOSSUM, 2015).

A rinoplastia é um procedimento cirargico de facil realizacdo que consiste em aumentar
o orificio das narinas externas (HUCK et al., 2008). Com o auxilio de uma pin¢a de Brown
Adson, deve-se segurar a margem das narinas e, com ela fixa, fazer uma ressec¢do em cunha,
com uma lamina 11, isto €, uma incisdo no formato de V em torno da pinga. Faz-se a primeira
incisdo medialmente, ja a segunda, lateralmente. Feito isto, € retirado um segmento da asa da
narina. A regido da narina possui muita vascularizacdo e, diante disso, deve-se controlar a
hemorragia gerada pela incisdo. Para controlar o intenso sangramento, pode ser usada a
epinefrina diluida em NaCl gelado, fazer compresséo digital e sobrepor as bordas da incisdo. As
bordas teciduais devem ser reaproximadas com trés a quatro suturas em padrdo simples
separado, com fios sintéticos absorviveis, como a poliglatina 910 (Vicryl 4-0) e a polidioxanona
3-0 ou 4-0, do sentido medial para o lateral. A incisdo deve ser profunda com o objetivo de
atingir a prega alar e fazer uma abertura funcional das narinas. Em seguida, todo o

procedimento € repetido na outra narina, com a precaucao de excisar a fatia tecidual em
dimensbes proporcionais (DUPRE, 2006). A técnica descrita é representada na figura 2.

Figura 2 — Desenho da técnica de resseccdo em cunha para realizacdo de rinoplastia.



em B ¢é vista a marcacdo prévia para posterior exérese; em C mostra
o resultado da narina ap0s sutura em pontos simples.

Tal técnica também foi descrita com o uso de laser CO2 (SILVA et al., 2019). Ao se
realizar a excisdo a laser, a porcdo médio-ventral da cartilagem nasal dorsolateral é removida.
Ademais, é imprescindivel que se tenha cautela com a aproximacao do laser para que se tenha
uma incisdo precisa. A sutura ndo € necessaria neste método, no entanto, a cicatrizacdo pode
levar em média de um més, havendo a formagdo de crostas e muco. Faz-se necessario a
angulacao do feixe de laser ocorra em direcdo medial lateral, para evitar que o laser atinja o
tecido fora da narina, evitando a despigmentacdo (LODATO et al., 2012). Alguns animais
apresentam a despigmentacdo devido a resseccdo excessiva. (RODRIGUEZ; LLINAS;
BUSSADORI; GARCIA, 2016).

Apos a cirurgia, com uma maior passagem de ar, o animal apresenta diversas melhorias
em qualidade de vida (LODATO & HEDLUND, 2012). E percebida uma melhora na
capacidade de ventilacdo, uma melhora clinica de 52 a 96% de reducdo de sintomatologia,
variando de acordo com a idade, peso e anatomia do animal (TORREZ & HUNT, 2006).

A comparacdo da mensuracdo dos gases sanguineos pré e pds cirdrgicos comprovam que
a rinoplastia gera significativa melhora nos parametros hemogasomeétricos que indicam acidose
respiratOria secundaria as vias aéreas obstruidas, como a diminuicdo da pCO2 e 0 aumento do
pH, HCO3, demonstrando melhora imediata e a longo prazo na condicéo respiratoria de cédes
que passaram pelo procedimento cirargico (MENDES, 2019).

No pos-operatério, € fundamental que haja um monitoramento enquanto o animal se
recupera da anestesia e a extubacdo so deve ocorrer quando o cdo rejeitar a presenca do tubo
endotraqueal. Em casos que a saturacdo de oxigénio cair, o tubo deve ser recolocado para ser
feita a oxigenoterapia necessaria. Ademais, 0 poOs-cirlrgico requer um monitoramento
minucioso tendo em vista que ocorre um processo inflamatorio e o sangramento pode gerar a
obstrucdo da laringe e da traqueia, ocasionando agonia respiratoria. Somado a isto, tem-se outras
possiveis complicacGes como tosse, descarga nasal, mudanca de regurgitacao, vomito, engasgo,
pneumonia por aspiracdo e edema pulmonar ndo cardiogénico (LODATO et al., 2012). O
procedimento cirdrgico em questdo pode vir a apresentar, também, complicacbes como a
deiscéncia, em casos em que o animal se lambe com frequéncia ou esfrega o focinho. Portanto,
é indispensavel o uso do colar elizabetano. Nesses casos a cicatrizagdo pode
acontecer por segunda intengdo, acarretando no surgimento de uma cicatriz rosea. Diante dos
possiveis problemas apresentados, tem-se utilizado cada vez mais o laser de CO2, que consiste
em um método que gera menos complicagdes por inflamagédo pds-operatdria, diminui o tempo
anestésico e cirdrgico, menor hemorragia e maior hemostasia, ndo necessita de suturas, além de
conceder maior controle analgésico no trans e pds-operatério. Em animais de até 2 anos, 0
progndstico é bom, com melhorias nos sinais clinicos visiveis logo apés a cirurgia, no entanto,



animais com idade avancada apresentam prognostico reservado (LEAL et al., 2017). Embora
haja a melhora dos sinais clinicos com a realizacdo da rinoplastia, os tutores devem estar cientes
que seus animais ainda ndo serdo capazes de suportar altas intensidades de exercicios como
animais ndo braquicefalicos e, a respiracdo pode continuar a ser de forma dificultosa se outras
porcdes das vias aéreas apresentarem obstrucdo (PACKER et al., 2015).

5. Concluséao

Diante do exposto, € imprescindivel que seja feito o diagnostico e um tratamento
precoce, diminuindo a chance de progressdo da doenca, uma vez que a obstrucao das vias aéreas
em caes braquicefalicos apresenta predisposicdo racial e pode ser agravada ao decorrer da idade,
impactando diretamente na sintomatologia clinica e na qualidade de vida.

Com base na revisdo bibliogréfica realizada, concluiu-se que as narinas estenéticas em
caes braquicefalicos tem em vista, principalmente, a resolugdo por meio cirdrgico. Ademais, a
intervencdo cirdrgica € de extrema importancia, uma vez que modifica as partes anatdmicas do
plano nasal em busca de aumentar os orificios das narinas para maior passagem de ar,
melhorando a qualidade de vida do animal, alem de evitar problemas secundarios a sindrome.
E perceptivel uma melhora significativa na respiragio do animal, na estética e nos parametros
hemogasomeétricos.
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