RECONSTRUCAO PALPEBRAL BEM-SUCEDIDA E REPARO INFRAORBITAL
USANDO UMA TECNICA DE RETALHO DE MUSTARDE EM UM CAO.
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Introducio

A complexidade das altera¢des palpebrais exige do cirurgiao amplo conhecimento anatomico
e dominio de varias técnicas cirirgicas para o tratamento bem-sucedido’. A técnica de Mustardé é
usada na medicina humana para reconstruir defeitos que envolvem muita ou toda a palpebra inferior e
regido infraorbital®. Tecnicamente, consiste num grande retalho de avango da rotacao da pele da
bochecha, realizado em um tinico tempo cirirgico®.
Objectivos

O presente trabalho tem como objetivo descrever a reconstrugao de grande defeito palpebral e
infraorbital em um cdo, em um tnico momento cirurgico. Utilizando técnicas cirirgicas combinadas,
incluindo retalho modificado com enxerto de cartilagem autéloga (Mustardé Flap). Para o
conhecimento dos autores, este € o primeiro relato do uso do Mustardé Flap em caes.
Metodologia

Um cdo, sem raga definida, cinco anos, apresentando alteracoes da regido ocular e facial direita
e historico de cirurgia pregressa. Ao exame fisico observou -se regiao palpebral do olho direito com
auseéncia/cicatricial de margem inferior e superior, auséncia de tecido cutaneo na regido infraorbitaria.
Devido a grande falha tecidual incluindo margem palpebral e musculatura orbicular, indicou
reconstruir os defeitos da palpebra inferior e regido infraorbitaria empregando a técnica de Mustardeé,
e palpebra superior com técnica de resseccao em cunha. Reconstrugdo regido inferior: realizou-se
incisao musculo-cutanea lateral ao olho direito, estendendo para regido temporal até antes da orelha,
depois inferiormente a articulagdo temporomandibular, formando um grande retalho. Um fragmento
de tamanho adequado da cartilagem da orelha fo1 retirado e utilizada para sustentacao e fixados entre

a conjuntiva residual e o flap cutaneo. Tecidos da periferia do defeito foram cuidadosamente
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revitalizados e o grande retalho recobriu toda a extensao do defeito sem tensao. A fixacao medial foi
realizada no periosteo orbital medial, com sutura 3-0 nao absorvivel. O canto lateral fo1 suturado (4-0
absorviveis) ao periosteo para fixacao e formagao da palpebra inferior. A unido do espago subcutaneo
e intradérmica realizada com fio absorvivel(5-0) e sutura cutanea, com fio nao absorvivel(4-0).
Reconstrugao regido superior: Realizou a ressec¢do em cunha de espessura total, na regido de maior
alongamento (euribléfaro). Pela incisdo temporal ocorreu a divulsdo subcutanea da regido frontal e
parietal, deslizando frontalmente o tecido cutaneo e aplicadas suturas trans-cutaneas fixadas a
musculatura. Aplicagdo sutura captonada e protecao do flap de terceira palpebra foram realizadas
adicionalmente visando a ndo retragao cicatricial. No pds-operatdrio o animal foi mantido em ambiente
hospitalar.
Resultados

O estabelecimento de boa altura vertical do retalho foi importante e auxiliou alcan¢ar uma boa
posi¢ao anatomica do angulo do canto lateral do olho. O emprego da cartilagem auricular forneceu
adequadamente rigidez estrutural, mimetizando uma placa tarsal. Nao foram observadas complicagoes
do retalho cutaneo, do enxerto de cartilagem ou de tecidos vizinhos. O resultado estético obtido foi
satisfatorio e devido a auséncia da musculatura orbicular a oclusao palpebral nao estava presente.
Conclusao

Reconstrugdes palpebrais sao procedimentos complexos, devido caracteristicas peculiares
anatomicas e fisiologicas. Um repertorio cirurgico amplo € exigido para intervencgodes palpebrais,
visando alcangar resultados terapéuticos otimizados. Grande defeito palpebral foi reparado de forma
eficiente, empregando uma técnica inédita para espécie.
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