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Na atualidade h& um nimero expressivo de cées e gatos submetidos a procedimentos cirurgicos
eletivos ou terapéuticos na rotina clinico cirurgica de hospitais e clinicas veterinarias no brasil.
Estes procedimentos geram feridas cirlrgicas que servem como porta de entrada para diversos
microrganismos oportunistas, especialmente em virtude da imunossupressdo provocada pelo
procedimento anestésico associado. Desta forma, 0 manejo pds-operatério destes animais tornase
crucial para evitar a ocorréncia de infeccdo da ferida cirdrgica tanto ambiente hospitalar quanto
doméstico. Desta forma, o objetivo do presente estudo é avaliar o0 manejo e o0s cuidados pos-
operatdrios domiciliares realizados pelos tutores de cdes submetidos a procedimentos cirdrgicos
no hospital de clinica veterinaria CAV/UDESC (HCV). Os animais submetidos a procedimentos
cirtrgicos (n=52) com alta hospitalar até 48 horas apds o procedimento foram divididos de forma
aleatdria e alternadamente em dois grupos experimentais, o grupo controle (GSO) recebeu
informacdes padrdes sobre a limpeza e cuidados pos-operatorios domiciliares de forma oral e
sucinta, como ja é padrdo de rotina no HCV. O segundo grupo experimental (GO) recebeu além
das informacgBes padrbes uma demonstracdo pratica de como proceder a limpeza do sitio
cirurgico, a realizacdo dos curativos, a administracdo dos medicamentos e 0 manejo do colar
elisabetano. A avaliacdo do manejo pds-operatério sobre a integridade da ferida cirurgica,
ocorreram no pés-operatorio imediato (até 48 horas) e no pds-operatorio tardio (7-14 dias), em
duas etapas distintas. Na etapa 01, realizou-se a avaliacdo clinico cirdrgica geral do paciente e da
ferida pelo médico veterinario, onde foram avaliados quesitos relacionados a condicéo geral do
cdo bem como da ferida cirdrgica, tanto no pos-operatério imediato quanto no pds-operatorio
tardio durante o retorno. Observaram-se pontos como estado nutricional, uso de protegédo externa
(bandagem, uso do colar elou roupa cirurgica), apresentacdo da ferida cirdrgica, presenca de
edema, sensibilidade da linha de incisdo, tensdo dos pontos cirdrgicos, presenca de secrecdao,
temperatura superficial. J& na etapa 02, aplicou-se um questionario aos proprietarios com o
intuito de avaliagdo das condicbes socioeconémicas e de evolugdo do animal no periodo
posoperatorio a domicilio. De acordo com nimero de casos estudados até 0 momento, observou-
se que 78,84% dos cées estudados eram sem raca definida, sendo 94,24% fémeas e 5,76%
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machos. As cirurgias eletivas representam 73,08% e as cirurgias terapéuticas 26,92% do total de
cirurgias analisadas. A profilaxia antimicrobiana foi empregada em 100% das cirurgias no grupo
com orientacdo e em 96,9% das cirurgias do grupo ndo orientado, conforme indicacdo do
procedimento. A infecgdo das feridas cirdrgicas no pds-operatdrio com presencga de secrecao na
ferida, ocorreu em 28,57% (6/21) dos casos do grupo orientado e em 54,83% (17/31) do grupo
néo orientado. Quanto ao aspecto de manejo do ferimento, 71,42% (15/21) dos tutores do grupo
orientado, informaram lavar as mées elou utilizar luvas para a realizacdo dos curativos, enquanto
0 mesmo foi realizado por somente 51,61% (16/31) dos tutores do grupo ndo orientado. No
quesito de prevencdo ao auto-traumatismo, observou-se que 28,58% (6/21) dos tutores do grupo
orientado nédo fizeram uso correto ou retornaram sem o colar elisabetano na retirada dos pontos
de pele, enquanto no grupo nao orientado esse percentual representou 51,61% (16/31). O uso de
protecdo externa na ferida foi realizado por 71,42% (15/21) dos tutores do grupo orientado e por
51,61% (16/31) dos tutores do grupo ndo orientado. Os tutores do sexo feminino corresponderam
a 55,77% enquanto os do sexo masculino representaram 44,23% do total. Aqueles com faixa
etaria entre 21 e 45 anos representaram 54,90%, os com idade entre 45 e 60 anos 33,33% e 0sS
com idade acima de 60 anos representaram 11,76%. O grau de escolaridade dos tutores, foi de
28,85% para aqueles com somente o ensino fundamental, 50% com somente o nivel médio e
21,15% com instrucdo de nivel superior. No aspecto relacionado a renda familiar, 26,92% dos
proprietarios possuiam renda abaixo de 2 salarios minimos, 57,69% entre 2 a 5 salarios e 15,38%
acima de 5 salarios minimos. Em torno de 69,23 % dos tutores possuiam mais outros cdes de
estimacdo na residéncia. Observa-se uma tendéncia no grupo de cdes manejados por tutores do
sexo feminino, de uma incidéncia de complicacGes pos-operatdrias menor quando comparado aos
tutores do sexo masculino, independente do grupo estudado. Também pode ser observado até o
momento que o numero de complicacdes pds-operatdrias foi menor quando os tutores
apresentaram idade igual ou superior aos 60 anos, quando ndo possuiam filhos menores de 5 anos
elou ndo possuiam outros animais de estimacdo. Aparentemente, ndo parece haver diferenca na
incidéncia de complicacdes da ferida cirdrgica quando sdo avaliados o grau de instrucdo e a renda
familiar, independente do grupo estudado. Embora observem-se tendéncias a resultados distintos
entre 0S grupos, uma vez que sdo multiplas as varidveis estudadas, ndao é possivel tecer
conclus@es apropriadas sobre os mesmos antes que a avaliacdo estatistica seja realizada e que um
mais uniforme de casos possa ser analisado dentro do perfil de cada grupo estudado.
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