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RESUMO A paralisia facial tem diversas causas, consistindo na auséncia de movimentos auriculares, labiais e
palpebrais. O tratamento depende da resolugdo da doenga primaria, pois pode ser secundaria a outras patologias.
A fisioterapia e a acupuntura podem ser associadas ao tratamento. A Terapia Neural, assim como a Acupuntura,
tratam o paciente como um todo, sdo minimamente invasivas, regulatérias e buscam o equilibrio corporal. A Terapia
Neural consiste em aplica¢cdes de anestésicos locais em baixas concentragdes em diversas areas corporais, escolhidas
através do histérico de vida do animal. O objetivo desse trabalho é relatar um caso clinico tratado com Terapia
Neural de um cdo da raga Golden Retriever que manifestou paralisia facial apds um quadro de otite.
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Canine facial paralysis treated with neural therapy

ABSTRACT Facial paralysis has several causes, consisting of absence of auricular, lip and eyelid movements. Treatment
depends on the resolution of the primary disease, as it may be secondary to other pathologies. Physiotherapy and
acupuncture can be combined with treatment. Neural Therapy, as well as Acupuncture, treat the patient as a whole,
are minimally invasive, regulatory, and seek body balance. Neural Therapy consists of applications of local anesthetics
in low concentrations in several body areas chosen through the animal's life history. The objective of this work is to
report a clinical case treated with Neural Therapy of a Golden Retriever dog that manifested facial paralysis after a case
of otitis.

KEYWORDS: local anesthetics, neuralgia, procaine.

Introdugao

A paralisia facial € uma auséncia da expressdo facial pela falta de movimentos auriculares e labiais e a
incompeténcia de fechar as palpebras, sendo uma patologia de ocorréncia multifatorial em diversas espécies animais
(Kodoma 2003). Esta afeccdo pode ocorrer como causas de neoplasia, neurite idiopatica do nervo trigémeo,
polirradiculoneurite aguda, hipotireoidismo, otite e trauma mecanico (Chaves et al 2016; Neves 2016; Santos et al 2017;
Castro et al 2020).

Otite interna e/ou média pode afetar o nervo facial, pois o trajeto deste se faz na por¢do pedrosa do osso
temporal, proximo a cavidade timpanica, o que o torna passivel a afeccdes que acometem o ouvido médio (Neves 2016).
A neurite idiopatica do trigémeo é caracterizada pela inflamagédo do V par de nervos cranianos, sendo ela a causa mais
comum de incapacidade de fechar a boca em cdes (Castro et al 2020). No hipotireoidismo alteracGes secundarias
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neuroldgicas ndo sdo comuns, mas podem ocorrer como: diminui¢do do nivel de consciéncia, doenga vestibular, andar
em circulos, crises convulsivas, disfungdo cognitiva, paralisia de laringe, polineuropatia e paralisia de nervo facial
(Chaves 2016).

Os sinais clinicos da paralisia facial sdo assimetria da face, sialose, ptose auricular e palpebral, paralisia da
comissura labial e dificuldade de apreensdo dos alimentos (Kodoma 2003; Neves 2016).

O tratamento da paralisia de nervo facial depende da resolugdo da doenga primdria e dos sinais clinicos, pois é
secunddria a outras patologias, sendo instituidos para tratar a causa base, antibiéticos, anti-inflamatérios (Neves 2016).
A fisioterapia e a acupuntura sdo indicadas para tratar a paralisia facial (Joaquim et al 2008; Neves 2016).

A Terapia Neural (TN) se originou na Europa no final do século XIX, a partir de estudos sobre o sistema nervoso
e noinicio do século XX os irmdos alemaes Huneke praticaram e aprofundaram a técnica. Em 1970, o médico colombiano
formado na Alemanha, Gérman Duque introduziu a Terapia Neural na América Latina. Na atualidade esta disseminada
na Alemanha, Austria, Argentina, Coldmbia, Costa Rica, Cuba, Chile, Equador, Espanha, México, Suica e Uruguai
(Gongalves et al 2019b; Gongalves et al 2020c).

A Terapia Neural visa a autorregulagdo corporal, atua diretamente no sistema nervoso, principalmente no
sistema nervoso autdnomo, reorganiza o funcionamento e corrige os disturbios causados no sistema elétrico celular e
nos tecidos. Pode ser indicada em varias enfermidades reumaticas, neurolégicas, infecciosas e inflamatérias (Klinghardt,
2002; Gongalves et al 2020a). A TN fundamenta-se na utilizacdo de anestésicos locais como procaina, lidocaina em
baixas concentragdes de 0,1 a 1%, por diversas vias, conforme o histérico do paciente (Cruz e Fayad 2011; Gongalves et
al 2020b). As vias e locais de aplicagdes podem ser subcutaneas, intradérmicas, endovenosa, intra-arterial, ganglios
nervosos, feridas cirurgicas, cicatrizes, glandulas, pontos de acupuntura, pontos dolorosos e pontos gatilhos. O local e
a quantidade de aplicagdes nas regides escolhidas sdao determinados pelo médico veterinario apds o histérico de vida
do paciente (Yavuz et al 2016; Gongalves et al 2019a).

A condugdo nervosa normal depende do funcionamento adequado da bomba de sddio e potassio, que ocorre na
membrana celular, sendo este sistema que estabelece um estado de despolarizagdo e repolarizagdo. Estimulos
(irritativos) constantes ou intensos alteram esse mecanismo, gerando um estado de despolarizagdo permanente que
ocasiona falha na resposta celular e produz campos de interferéncia que prejudicam o organismo (Vianna e Gongalves
2017). Cada célula em condigdes normais de funcionamento possui potencial de membrana entre 40 - 90 milivolts
(Castro 2011; Koval 2014). O que se objetiva com o anestésico local diluido em terapia neural ndo é o efeito anestésico,
mas sim o seu efeito elétrico. A procaina induz uma tensdo bioelétrica na membrana celular de cerca de 100 a 290
milivolts, tendo a capacidade de repolarizar e equilibrar o potencial de membrana das células acometidas, permitindo
assim restabelecer o funcionamento celular (Burrel 2008; Cruz e Fayad, 2011; Vianna e Gongalves 2016; Gongalves et al
2020c).

O primeiro anestésico local descoberto por acaso foi a cocaina no século XIX. Em 1884 foi introduzida na pratica
clinica por Carl Koller em cirurgias oftalmoldgicas mas devido a sua toxicidade iniciou se uma pesquisa para sua
substituicdo e assim a procaina foi descoberta em 1905, sendo o primeiro anestésico local sintético injetavel, sabe se
também que é menos toxica que a lidocaina que foi descoberta em 1943 (Muri et al 2010).

A procaina tem agdo de estabilizacdo de membrana, efeitos antiarritmico, relaxante muscular, espasmolitico,
melhora a perfusdo, anti-histaminico, anti-inflamatério, simpaticolitico, parassimpaticolitico, vasodilatador,
antimicrobinano e efeito de metilagdo do DNA (Fischer 2000; Cassuto et al 2006; Fischer et al 2015; Gongalves et al
2020c). Em cdes a dose maxima do cloridrato de procaina a 0,7% quando utilizada de forma intradermal é de 7 mg/kg,
dose téxica é de aproximadamente 15mg/kg intravenosa e a LD 50 é de 250 mg/kg pela via subcutanea (Bravo-Monsalvo
et al 2008).

O objetivo desse trabalho é relatar um cdo atendido com paralisia facial apés um quadro de otite que teve
melhora apds o tratamento com Terapia Neural.

Relato de Caso

Um canino da raca Golden Retriever macho de 5 anos foi atendido com o histérico de paralisia facial esquerda
apds um episédio de otite e dermatite Umida, este quadro clinico foi coincidente com a chegada de um bebé na
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residéncia. A otite e a dermatite Umida foram tratadas por outro veterinario. Os sinais clinicos no dia da consulta com
a terapeuta neural eram: assimetria de face, paralisia da comissura labial, sialorreia, e impossibilidade de fechamento
da palpebra (Figura 1). O olho esquerdo ja apresentava ressecado e irritado devido ao ndo fechamento palpebral. O
restante do exame clinico sem alterages. Segundo tutores a ingestdo hidrica e a mastigagdo de alimentos ndo estavam

com alteragGes notaveis.

Figura 1 Animal no primeiro dia de atendimento. Observa se assimetria discreta facial e palpebral.

O tratamento consistiu em 4 sessdes de intervalo quinzenal de aplicagdes de cloridrato de procaina a 0,7% na
regido afetada, conforme ilustra as fotos (Figuras 2A, 2B, 2C e 2D). A quantidade de solugdo aplicada varioude 0,5a 1,0

ml por local de aplicagao.

Figura 2 A) Aplicacdo de Cloridrato de Procaina 0,7%, animal ndo conseguia o fechamento total palpebral
esquerdo. B) Aplicacdo de Cloridrato de Procaina a 0,7%. Animal apresentava assimetria facial. C) Aplicagdo local
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de Cloridrato de Procaina a 0,7%. Animal apresentava sialorreia. D) Aplicagdo de Cloridrato de Procaina a 0,7%,
observa se irritagdo ocular esquerda.

Apds a primeira sessdo os tutores ja notaram melhora na sialose. Eles foram orientados a passearem mais com
o animal visando um pouco o retorno da rotina que ele tinha anteriormente e o bem estar do mesmo. Apéds a segunda
sessdo ja notaram melhora no reflexo palpebral. Ao final das 4 sessGes o animal teve remissdo completa dos sintomas.

Discussao

A Terapia Neural é um sistema médico complexo que lida com o paciente como um todo, acredita na interagdo
entre mente, corpo, emogdes e ambiente. Isso tem impacto sobre os processos fisioldgicos e patoldgicos do organismo,
onde um estimulo irritativo em um determinado local do corpo o afetara como um todo (De La Roche 1981; Toscano e
Pinilla 2012). Pode-se chamar de processos irritativos as enfermidades antigas, cicatrizes, traumas fisicos, emocionais
(Faber 1989; Castro 2011).

Nesse caso houve uma mudanga de rotina na casa com a chegada de um bebé e com isso os tutores passaram a
ter menos tempo de dar atengao e passear com o animal. Mesmo sendo um animal de temperamento tranquilo essa
mudanga na sua rotina influenciou no seu organismo de modo que permitiu o adoecimento dele.

A Terapia Neural estimula o sistema nervoso por meio de estimulos especificos no corpo, permitindo que ocorra
uma autorregulagcdo, com o objetivo de reequilibrar o organismo. Sempre deve se levar em consideragdo a
individualidade por meio do histérico de vida do paciente. Quando colocamos um impulso neural terapéutico em um
ser vivo este usard de todo o seu recurso fisioldgico para restabelecer o equilibrio.

A baixa concentragdo do anestésico reduz reagdes adversas sistémicas (Muri et al 2010). As contraindica¢des da
técnica seriam a impossibilidade de metabolizacdo da procaina pelas acetilcolinesterases, sensibilidade a procaina e
resisténcia intensa do animal em receber injecdes. Mas nesse caso o animal tinha um temperamento tranquilo e
possibilitou a realizagdo das aplicagdes sem resisténcia.

Consideragoes finais

Através deste relato de caso foi comprovada a eficacia da Terapia Neural, sendo possivel alcangar a cura clinica
de um processo patoldgico, consequente de um quadro infeccioso e inflamatério de ouvido, que coincidiu com a
chegada de um novo membro da familia na residéncia. O corpo apds receber o estimulo correto se reequilibra visando
a auto regulagdo e a cura.
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