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RESUMO

As mordeduras por cdes sao comuns e podem acometer vitimas de diferentes idades, desde as
criancas até os idosos. Geralmente as injurias estdo localizadas em distintas regides do corpo,
podendo acometer, inclusive, a regido de cabeca e face. O tratamento de escolha para os
ferimentos € a sutura simples, acompanhada da terapia com antibiéticos, vacinagdo
antitetanica e antirrabica, sendo. Como em muitas situa¢6es o atendimento inicial das vitimas
é feito pelo buco-maxilo-facial, este trabalho objetivou abordar a epidemiologia, os tipos de
ferimentos e tratamento da mordedura canina, contribuindo para a melhor compreensdo dessa
tematica.

PALAVRA-CHAVES: Ferimentos e Lesdes; Traumatismos Faciais; Cées.



ABSTRACT

Bites by dogs are common and may affect victims of different ages, from children to the
elderly. Often the injuries are located in different regions of the body and can affect even the
region of the head and face. The treatment of choice for injuries is simple suturing,
accompanied by antibiotic therapy, tetanus vaccination and rabies. As in many situations the
initial care of the victims is done by maxillofacial, this work aimed to address the
epidemiology, types of injuries and treatment of dog bites, contributing to a better

understanding of the subject.

KEYWORDS: Wounds and Injuries, Facial Injuries; Dogs.



SUMARIO

1. INTRODUGAO.......ooiieeiceeeeee et 7
2. REVISAO DALITERATURA . .....coooitoteeteeetee ettt st nsen s s an s 8
B I T o o (=T o ¢ [ T0] (oo [ - VSO SUSPS SRS 8
2.2 Localizag8o dos FErMENTOS. ........ccceiiiieiieeiice et e ettt st eree e 8
2.3 TIPO0S A8 FEIIMENTOS. ......eccieiieeie et ecie ettt sttt esne e 9
2.4 TrAtAMENTO. ...t 9
3. DISCUSSAOD........oiiiceieeee ettt s s sttt 10
4. CONSIDERAGOES FINAIS......coviieereieieeseeieesesestess s sensssessensanassnnen 12
REFERENCIAS. ..ottt 13




INTRODUCAO

As injuarias fisicas sdo uma das principais causas de morbidade mundial, sobretudo na
infancia, destacando-se, dentre elas, as agressées por animais, uma vez que podem nao apenas
transmitir doencas, mas também pelos custos onerosos do tratamento (VELOSO et al., 2011).

O homem vem, ao longo dos tempos, domesticando varias espécies de animais para as
mais diversas utilidades. O cdo, desde épocas imemoriais, vem praticamente fazendo parte da
familia de humanos. Séo centenas de racas, cada qual com suas caracteristicas e, decorrentes
delas, finalidades especificas (ABREU et al., 2011). Logo, os cachorros sdao 0s animais
frequentemente citados como causadores de mordeduras, seguidos pelos gatos e seres
humanos (SANTQOS, et al., 2007).

As regibes mais acometidas por mordidas de cachorro sdo as maos, seguida por
extremidades inferiores, extremidades superiores, face e nadegas (PFORTMUELLER, et al.,
2013). A area do corpo mais atingida por tais injurias varia de acordo com a faixa etaria da
vitima, de maneira que as vitimas adultas sdo mais afetadas nos membros superiores e
inferiores, enquanto que nas criancas a prevaléncia é maior para a regido da cabeca
(MORGAN; PALMER, 2007; MORALES et al., 2011).

As mordeduras caninas geralmente ocasionam lesfes desfigurantes, fazendo com que
as pessoas lesadas manifestem dificuldades de ajustamento social e figuem com sequelas no
ambito psicologico (ROCHA et al., 2009).

O tratamento das lesbes causadas pelas mordidas de cées é feito por meio da limpeza e
fechamento primario do ferimento e controle antirrabico e antitetanico (MEDEIROS JUNIOR
et al., 2008; LEE et al., 2013).

O objetivo deste trabalho foi realizar uma revisao da literatura, buscando abordar o
tema das mordeduras de cachorros na regido facial contribuindo para a melhor compreensao

dessa tematica.



REVISAO DE LITERATURA

Epidemiologia

As lesbes traumaticas na pele sdo um grande problema enfrentado por centros de
emergéncia em todo o mundo, abrangendo cerca de 11 milhdes de atendimentos por ano
(SIMAO et al., 2013).

Pesquisa realizada em Sdo Luis, Maranhdo, revelou que as vitimas sdo
predominantemente do sexo masculino, tém entre 8 a 14 anos, sendo o domicilio o local mais
comum e os membros inferiores a regido mais afetada (CARVALHO; SILVA, 2007). De
modo semelhante, estudo desenvolvido no Servico de Cirurgia Pléstica do Hospital Regional
da Asa Norte em Brasilia/DF constatou também predominio de vitimas do sexo masculino
(MACEDO; SILVA, 2000).

Segundo Morgan e Palmer (2007), apenas 10% das lesdes causadas por mordidas
afetam a cabeca e 0 pescoco da vitima adulta e cerca de 90% afetam o restante do corpo,
todavia quando se trata de vitima pediatrica a relagdo é inversa, de forma que até 76% dos
casos comprometem a regido facial, afetando principalmente, bochechas, labios e nariz.

Algumas classes de trabalhadores, como por exemplo, 0s carteiros, apresentam maior
prevaléncia de mordedura de cachorros, de forma que em algumas cidades brasileiras pode
chegar a porcentagem superior a 60% desses trabalhadores sendo vitimas de tais injurias
(OLIVEIRAZ et al., 2013).

Localizagéo dos Ferimentos

Os ferimentos causados por mordedura canina ou outros animais domésticos
costumam trazer uma variedade de lesdes e sequelas como também diversos sinais e sintomas.
Cada caso é em si uma entidade que merece gestdo interdisciplinar (VILLALON et al., 2005).

A maior parte das mordidas na cabeca em criancas, provavelmente esta relacionada a
baixa estatura dessas vitimas, e a auséncia de movimentos corporais de defesa e fuga. A
maioria das mordidas no tronco e em multiplas regibes corporais pode ser relacionada a
tentativa de defesa e de luta, como chutar o animal, ou a fuga. Quando localizadas nos
membros superiores, as lesdes sdo provavelmente decorrentes da atitude de defesa na tentativa
de conter ou afastar o animal (CARVALHO; SILVA, 2007).

Estudo desenvolvido em Brasilia/DF revelou que a orelha foi o principal sitio das
mordeduras na face, seguido pelo labio, sendo que mais da metade dos pacientes
apresentavam perda de substancia (MACEDO; SILVA, 2000). Os locais das lesdes mais
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frequentes em menores de 10 anos correspondem aos de maior inervagdo e mais proximos ao
sistema nervoso central (OLIVEIRA et al., 2012).

Tipos de Ferimentos

As injurias podem ser descritas como puntiformes, lacerantes e avulsfes teciduais,
podendo acarretar sangramentos severos, lesbes nervosas, danos a estruturas dsseas,
provocando graves seqielas e, até, em alguns casos, 6bitos (MEDEIROS JUNIOR et al.,
2008).

As agressdes sdo classificadas em Unicas ou multiplas, superficiais, profundas ou
dilacerantes (OLIVEIRA et al., 2012). Os ferimentos profundos sdo mais encontrados na
cabeca, membros superiores e inferiores. Quando houver o acometimento de mais de uma
regido corporal, existe a possibilidade de que a vitima apresente propor¢des semelhantes de
ferimentos profundos e superficiais (CARVALHO; SILVA, 2007).

Feridas dilaceradas, por sua vez, localizam-se nos membros inferiores. Provavelmente
estes achados refletem a propria relacdo espacial entre o cdo e a vitima, no momento do
acidente. De um modo geral, é dificil para o cdo o acesso e a mordedura no tronco, pela altura
da vitima, constituicdo anatémica prépria e defesa pelos membros superiores (CARVALHO;
SILVA, 2007).

Tratamento

Dependendo da necessidade, os pacientes recebem atendimento médico, sutura, terapia
com antibidticos, vacinacdo antitetanica, anti-rabica e/ou soroterapia (CARVALHO; SILVA,
2007). Nas agressOes caninas, € obrigatoria a profilaxia do tétano e da raiva, pois estas sdo
responsaveis pela transmissdo da quase totalidade dos casos de raiva humana no Brasil
(MACEDO; SILVA, 2000).

Os ferimentos podem ser tratados sob anestesia local ou geral, dependendo da sua
extensdo (MEDEIROS JUNIOR et al., 2008). Logo, o cirurgido buco-maxilo-facial deve ter
em mente todos os cuidados e um correto manejo dessas vitimas acometidas por algum tipo
de lesdo por mordedura. Uma criteriosa avaliagdo fisica inicial, associado a uma acurada
anamnese sdo imprescindiveis para o sucesso do tratamento (MEDEIROS JUNIOR et al.,
2008).

Para os casos de maior gravidade, faz-se necessaria abordagem multidisciplinar e
disponibilizagdo de uma equipe interdisciplinar de cirurgido buco-maxilo-facial e cirurgido

plastico, além de procedimentos por vezes complexos e 0 uso de materiais especificos, muitas
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vezes, de alto custo, para tratamento adequado dos casos em centros de referéncia regionais,
como hospitais universitarios (ABREU et al., 2011).

No que se refere ao tratamento dessas injurias o Ministério da Saude (MS) tem
esquemas diferenciados e normatizados que variam de acordo com a existéncia de tratamento
antirrabico anterior, caracteristicas do ferimento, espécie e estado clinico do animal agressor e
atividade profissional do paciente, mas ndo consideram a situagdo epidemioldgica local. Por
sua vez, a cobertura vacinal canina tem-se mantido acima de 80%, segundo a estimativa
populacional canina indicada pelo MS (OLIVEIRA et al., 2012).

DISCUSSAO

Os cachorros ocasionam a maioria das mordeduras por mamiferos, sendo essas
consideradas um problema de satde publica no mundo. Tais traumatismos podem ocasionar
implicacdes infecciosas, funcionais, estética e podendo, inclusive, levar a morte da vitima
(LEYVA, 2012).

As criancas, adolescentes e os adultos jovens estdo sujeitos aos altos indices de
mordeduras por animais, cuja prevencdo pode ser mais bem efetuada quando os diversos
fatores de risco envolvidos nesse tipo de acidente sdo conhecidos (CARVALHO; SILVA,
2007).

As injurias que podem ser ocasionadas pela mordida canina variam desde lesdes que
se restringem aos tecidos superficiais, com ou sem perda de substancia, a fraturas désseas
faciais e cranianas (MEDEIROS JUNIOR et al., 2008; LEE et al., 2013; MORALES et al.,
2011; PINTO et al, 2008; ROCHA et al, 2009; SIMAO et al, 2013).

No tocante aos pacientes infantis, a cabeca ¢ mais afetada que o restante do corpo,
sendo a regido frontal e as bochechas as areas mais atingidas (38,5%), seguidas pelos labios
(12,2%), nariz (5,6%) e cranio (5,2%) (MORALES et al., 2011). No entanto, alguns autores
afirmaram que a orelha se constitui no principal sitio das mordeduras na face, seguido pelo
labio (MACEDO; SILVA, 2000).

Os pacientes devem ser instruidos por escrito de que todos os ferimentos podem
cicatrizar deixando marcas, podem sofrer infeccdo e podem apresentar corpos estranhos
indetectaveis no momento da avaliacdo inicial (SANTOS et al., 2007).

A administracdo de antibidticos é frequentemente associada ao tratamento local das
lesGes causadas por mordeduras de cées, sendo esta escolha fundamentada pela probabilidade
de possiveis infeccdes causadas pelos microorganismos presentes na cavidade bucal destes
animais (MORALES et al., 2011).
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Um fator que influencia o esquema de tratamento a ser adotado € o numero de
ferimentos produzidos pela agressdao (OLIVEIRA et al., 2012). O tratamento de escolha para
os ferimentos causados por essas injarias, quando realizado pouco tempo ap6s o
acontecimento da mesma, é muitas vezes o fechamento da ferida através de sutura simples,
mas em alguns casos ha necessidade de retalhos locais ou até mesmo enxertos para que possa
haver o fechamento das feridas (MEDEIROS JUNIOR et al., 2008; LEE et al., 2013;
MACEDO; SILVA, 2000).

Ainda com relacdo ao tratamento, deve ser realizada limpeza rigorosa do ferimento,
como também ser observado se o animal passa por controle de vacinacdo e se a vitima
recebeu vacina antirrdbica, podendo, a depender do caso, ser necessaria a administracdo de
soro antirrabico e reforgo da vacinagéo antirrabica e antitetanica (MEDEIROS JUNIOR et al.,
2008).

Varios parametros devem ser analisados nos casos de pacientes que apresentam algum
tipo de trauma facial por mordedura. Para se obter éxito no tratamento, uma adequada
anamnese associada a um correto manejo inicial da vitima sdo fundamentais para se obter o
sucesso. Desta maneira, para que isso ocorra, todo um protocolo de atendimento incluindo
principios de anti-sepsia, anestesia, hemostasia, desbridamento, sutura, administracdo de
antibioticos bem como imunizacdo devem ser rigorosamente cumpridos (MEDEIROS
JUNIOR et al., 2008).

No que se refere ao uso de antibiéticos, Medeiros Junior et al (2008), relatam ainda
que quando julgada necessario, um regime empirico contra Estafilococus aureus,
Estreptococus, Hemofilus, anaerdbios e P. multocida (em lesBes por cdes, mas principalmente
por gatos) ou E. corrodeus (para mordedura humana), deve ser iniciado.

Medidas de prevencdo como registro e vacinacdo dos caes, controle dos cées errantes,
castracdo do animal, notificacdo de todos os casos de acidentes de mordedura, cuidados ap6s
a exposicdo, sdo necessarias, assim como a promoc¢do de um trabalho educativo e de
conscientizacdo da populacdo em geral sobre os riscos e a gravidade deste tipo de acidente,
visando, além da prevencgdo do acidente em si, o controle e a erradicacdo da raiva humana
(CARVALHO; SILVA, 2007).
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CONSIDERACOES FINAIS

As mordidas de cdes sdo injarias bastante comuns que podem acometer,
principalmente criangcas, com a face sendo a regido mais atingida. O trauma pode deixar
sequelas estéticas, funcionais e psicoldgicas nas vitimas, de modo que o tratamento deve

envolver uma equipe multidisciplinar a fim de minimizar os eventuais danos causados.
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