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Os polipos inflamatodrios nasofaringeos ou auriculares constituem massas benignas de natureza nao
neoplasica diagnosticadas com frequéncia na rotina de clinica médica e cirurgica de felinos jovens.
Essas estruturas originam-se predominantemente a partir do epitélio de revestimento da orelha média
ou da tuba auditiva, crescendo progressivamente em direcdo ao conduto auditivo externo ou
estendendo-se através do Ostio faringeo para ocupar o espaco nasofaringeo. Diante disso, o presente
estudo revisa os aspectos clinicos, as particularidades anatomicas da bula timpanica felina, as
principais abordagens cirtrgicas ablativas e 0 manejo das complicagdes neurologicas pos-operatorias.
Clinicamente, os pacientes manifestam sinais dependentes da direcdo de crescimento da massa
tecidual, abrangendo desde otite externa cronica exsudativa, meneio cefélico e prurido auricular, até
estertor respiratdrio severo, dispneia inspiratéria, descarga nasal e disfagia. O entendimento da
anatomia da orelha média felina € crucial para o cirurgido, visto que a bula timpanica nesta espécie ¢
dividida de forma completa por um septo dsseo em dois compartimentos distintos, uma camara
ventromedial grande e uma cadmara dorsolateral menor. Tecnicamente, as modalidades de tratamento
envolvem a avulsdo por tragdo mecanica simples e a osteotomia da bula timpanica por acesso ventral.
A avulsdo por tragdo, realizada sob anestesia geral através da cavidade oral ou do conduto auditivo,
apresenta como vantagem a rapidez de execugdo e o cardter minimamente invasivo; contudo, exibe
elevados indices de recorréncia tecidual por ndo remover a base de fixacdo da lesdo no interior da
bula. A osteotomia da bula ventral ¢ indicada formalmente em casos recidivantes ou quando ha
evidéncia imagioldgica de osteite severa e preenchimento fluido de ambas as cAdmaras na tomografia
computadorizada. O acesso cirurgico ventral é realizado na regido paramediana cervical, procedendo-
se a dissec¢do romba até a exposicdo da bula e a abertura cirurgica obrigatdria de ambas as camaras
com curetagem meticulosa do epitélio inflamado. As complicacdes pOs-operatorias imediatas estdo
intimamente ligadas ao trauma inflamatério ou mecanico das estruturas neurologicas que circundam
a bula timpanica. Destacam-se o desenvolvimento da sindrome de Horner, caracterizada por miose,
ptose palpebral e enoftalmia, devido a lesdo das fibras simpéticas pos-ganglionares, e disfungdes
vestibulares periféricas. Assim, o sucesso no manejo dos pdlipos em felinos fundamenta-se na escolha
criteriosa da técnica ablativa e na abordagem precisa da bula timpanica.
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