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UTILIZAGAO DA ACUPUNTURA E MOXABUSTAO NO TRATAMENTO DE LESAO
CERVICAL EM UM CAO - RELATO DE CASO *
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Introducao

Lesbes traumaticas a coluna vertebral e medula espinhal ocorrem frequentemente na
medicina veterinaria, levando a sequelas devastadoras, como perda parcial ou completa das func¢des
motoras, sensoriais e viscerais (BERGMAN, 2000). O diagndstico deve ser feito através de exames
de imagem como a radiografia simples, mielografia, tomografia e tomografia computadoriza. Alguns
exames laboratoriais como analise do liquido cérebro-espinhal podem complementar o diagndstico
(FOSSUM, 2008).

O tratamento pode variar de acordo com a gravidade da lesdo, podendo ser clinico ou
cirurgico. O tratamento consiste na utilizagdo de anti-inflamatérios e repouso, e em casos mais
graves cirurgia (SCOGNAMILLO-SZABO e FARIA, 2008).

A acupuntura consiste na estimulagdo dos pontos cutaneos especificos com objetivo de
atingir um efeito terapéutico e homeostatico. Os pontos podem ser estimulados por varios agentes,
agulhas, eletroestimulacao, laser, moxa ou administracdo de farmacos nesses locais. E utilizada
para alivio da dor muscular, redugao da inflamagéo local, recuperagao da fungdo motora e sensorial,
paraplegia, espasticidade e nos disturbios de micgao (PINTO et al., 2008).

O objetivo do presente relato foi descrever o uso da acupuntura e moxabustao no tratamento
de um paciente canino com lesao cervical.

Relato de Caso

Foi encaminhado ao ambulatério de acupuntura veterinaria da Universidade Tuiuti do Parana
um cao sem racga definida, macho, com idade de 7 meses, com tetraparesia nao ambulatéria
decorrente de leséo cervical (C1-C5), decorridos 45 dias pds trauma na coluna vertebral. Havia
sido realizado exame radiografico com laudo de redugdo de espaco intervertebral entre C3-C4,
deformacao e reducao de corpos vertebrais, desvio moderado do canal medular, caracterizando
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sinais de processo traumatico antigo. Estava sendo medicado com prednisolona 0,5 mg/kg, a cada
24 h e gabapentina 5 mg/kg a cada 12 h. Sentia dor intensa na regido cervical.

O exame neurolégico foi realizado visando a localizagao da lesao do paciente. O diagndstico
da presenca ou auséncia da sensibilidade dolorosa foi realizado aplicando-se a pressdo nas
extremidades dos dedos e beliscamento na pele nos membros, além do exame do reflexo cutaneo
do tronco.

Foi realizada a anamnese pela medicina tradicional chinesa avaliando o shen, lingua,
estado do corpo, pele e pelos, movimento e postura, ingestdo de agua e comida, fezes e urina,
olhos, orelhas, focinho, labios, membros, respiragdo, mastigagao, odor, doenca atual e tratamentos
anteriores, palpacao do pulso e de pontos shu dorsais e palpagao de meridianos (XIE e PREAST,
2012)

Para o tratamento foi instituida a acupuntura, moxabustao e implante de fio de colageno 3.0
nao reabsorvivel.

Resultados e Discussao

Foi realizado no paciente o exame neurolégico observando tetraparesia ndo ambulatoria,
dor cervical, auséncia de dor superficial nos membros e atrofia muscular acentuada nos membros
pélvicos.

De acordo com os métodos de diagndstico pela Medicina Tradicional Chinesa o estado
corporal do paciente demonstrava fraqueza sugerindo padrao de deficiéncia, pele seca e pelos
opacos, demonstrando deficiéncia de Qie Xue. Na avaliagao dalocomogao, auséncia de movimentos
nos quatro membros. Quanto a ingestao de agua e comida, constatou-se perda de apetite e pouca
ingestdo de agua, demonstrando uma deficiéncia de Qi do bago e pancreas, decorrente de uma
alimentacdo ndo balanceada. A urina clara e em grande volume demonstrava um padrao de frio por
deficiéncia, também demonstrada pela preferéncia por locais aquecidos (XIE e PREAST, 2012).

O pulso fino demonstrando padrao de deficiéncia de yin e xue; profundo, um padréo interior e
rapido, relacionado a dor. Ao examinar os pontos shu dorsais apresentava sensibilidade nos pontos
B11, B13, B18, B20 e B23. Ao paciente era fornecida ragdo e sobras de comida caseira. O tutor
foi orientado a oferecer na dieta, 20% de alimentos cozidos conforme sugerido pela dietoterapia
chinesa para fortalecer os cinco movimentos. Na primeira sessao de acupuntura, os pontos de
escolha para o agulhamento foram B23, R3, BP6 e B60 em manobra de tonificagdo e moxabustao
na regiao cervical, na ferida e nos pontos shu dorsais, B11, B18 e B20. Foi orientado sobre a
restricdo de espacgo para o paciente e massagens nos membros. Na segunda sessao, observou-
se melhora da dor cervical, o paciente ja havia cessado suas medicagdes e apresentava discreta
cicatrizacao da ferida na regido cervical e ombro direito. O tratamento de escolha foi a moxabustéao
na regiao cervical, nos pontos Huato de Jiaji e no B60. Na terceira sessao foi realizada novamente
moxabustdo nos pontos huato de jiaji. Na quarta sesséao foi utilizado o fio de Manaka, com o objetivo
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de transferir energia de um local para outro; implante de colageno nos pontos R3 e B60 e moxabustéo
na regido cervical. Na quinta sessao o animal ja apresentava uma melhora no estado nutricional,
conseguia se levantar e locomover sozinho, a ferida do ombro apresentava boa cicatrizagao. Os
pontos utilizados foram BP2, F3, R3, BP10, B23.

A evolucado do quadro clinico foi progressiva, sendo mais evidenciada a partir da quarta
sessdo, com a cicatrizagao da ferida e o paciente conseguindo permanecer em estagao.

O diagnostico do paciente de acordo com os sinais € apds a avaliagao foi de Sindrome Wei,
conforme Xie e Preast (2011), com uma série de sinais que incluem musculatura flacida, tendées e
ligamentos fracos, dorméncia ou atrofia de membros com comprometimento motor. “Wei significa
que as maos e os pés estdo muito fracos para se moverem”.

A escolha dos pontos para o tratamento deve incluir as consideragdes sobre o tecido
envolvido como tenddes, ligamentos, musculos, 0ssos, sangue e vasos sanguineos, pele e pontos
locais ao longo das distribuicdes musculoesqueléticas afetadas (SHOEN, 2006).

A principal estratégia do tratamento foi tonificar o Yang e o Yin do rim, tonificar a esséncia e
tonificar Xue. Foram estipuladas sessdes semanais com aplicagdo de acupuntura e moxabustao.
Em uma sessao foi utilizado o fio de Manaka e implante de colageno semipermanente.

No que tange ao fio de Manaka, durante a Segunda Guerra Mundial, em 1940, Manaka
utilizava uma técnica de fon Pumping, que tem por objetivo ligar uma area doente a outra area sadia
do mesmo paciente com as mesmas caracteristicas energéticas. Ambas as areas pertencentes ao
mesmo meridiano. Com isso, o médico japonés inferia a possibilidade de transportar ions de um
lado para o outro, obtendo sucesso nos controles dolorosos (GARDENAL, 2014).

Por sua vez, a moxabustao é uma técnica que consiste na aplicagado de uma planta seca e
processada (mais comumente utilizada é Artemisia vulgaris), que é acesa sobre a pele, por meio
de diversas técnicas diferentes, para que a energia gerada através do calor penetre no interior do
corpo e produza estimulos que regularizem as fungdes fisioldgicas, por intermédio dos meridianos
(LI et al., 2018).

A técnica de implante semipermanente de fio de Catgut é utilizada desde 1960 e tem um
excelente custo beneficio (HUANG e PAN, 2011). O implante tem o mesmo principio de acéo
energético da acupuntura, porém com outra via de estimulo, nesse caso devido a irritacdo causada
pela presenca do fio e desencadeia estimulo quimico, fisioldgico e fisico dos pontos de acupuntura
(ZHOU e JIA, 2008). Considerada uma técnica de facil aplicagcdo e com minimos efeitos colaterais
(CHANG et al., 2013), tem como vantagens reduzir a quantidade de sessobes e reducao da dose de
farmacos (BERGER, 2008).

Conclusao

O paciente relatado apresentou rapida recuperagao apods a aplicagdo das técnicas de
acupuntura e moxabustédo. Atualmente é capaz de se locomover sozinho, ainda que com pequenas
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sequelas. A utilizacdo de acupuntura e moxabustdo como terapia integrativa acelerou o processo de
recuperacao do paciente possibilitando ndo somente sua recuperagao locomotora como também o
alivio da dor e cicatrizacdo da ferida apresentada.
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