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Resumo. O objetivo do presente estudo foi relatar um caso de eventragdo para costal em
paciente felino, sem padréo de raca definida, seis meses de idade, fémea, atendida no
Hospital Veterinario com historico de atropelamento e sinais de injuria respiratoria. Ao
exame ultrassonogréafico abdominal total, ficou evidenciada a localizagdo anormal de
porcdao do figado na regido toracica, sem ruptura diafragmatica, diagnosticando-se
eventracdo para costal. Foi realizada corre¢éo cirurgica do local lesionado, procedendo-se
a reconstrucdo da musculatura intercostal por miorrafia. Logo apds o procedimento
cirtrgico, a paciente apresentou expressiva melhora no quadro de dificuldade respiratoria
e pos-operatorio e recuperacao satisfatorios, apresentando-se estavel apos o procedimento
cirurgico realizado.

Palavras chave: Cirurgia, hérnia, gato, trauma contundente

Paracostal eventration in feline: A case report

Abstract. The objective of this study was to report a case of paracostal eventration in a
feline patient, with no defined breed pattern, six months old, female, who attended the
Veterinary Hospital with a history of running over and signs of respiratory injuria. In total
abdominal ultrasonography, the abnormal location of the liver portion in the thoracic region
was evidenced, without diaphragmatic rupture, diagnosing paracostal eventration. Surgical
correction of the lesioned site was performed, and the intercostal musculature was
reconstructed by myorrhaphy. Soon after the surgical procedure, the patient presented
expressive improvement in the picture of respiratory and postoperative difficulty and
satisfactory recovery, presenting stable after the surgical procedure performed.

Keywords: Surgery, hernia, cat, blunt force trauma

Introducéo

Traumas contusos sdo umas das principais causas de emergéncia na rotina clinica de pequenos
animais e estdo relacionados as agressdes por mordedura, acidentes automobilisticos, quedas e chutes
(Copatetal., 2017; Dias et al., 2020; Olsen et al., 2002). Essas lesdes traumaticas podem levar a rupturas,
laceracGes e contusdes do diafragma e em uma elevada porcentagem, associam-se as lesGes em outros
6rgdos (Furék & Athanassiadi, 2019).

Em pequenos animais, a regido mais acometida por traumas contundentes é o abdémen caudal
ventrolateral, podendo ocasionar hérnias abdominais traumaticas que decorrem da ruptura muscular e
facial, sem que haja perfuracdo de pele, denominadas eventracdes, ocorrendo principalmente na regido
inguinal e pré-pabica. O grau de severidade dessas leses traumaticas e os efeitos sistémicos que podem
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ser ocasionados variam de acordo com a localizacéo, etiologia e contetido deslocado (Peterson et al.,
2015; Rocha & Arias, 2020; Tobias & Johnston, 2013).

O diagndstico em casos suspeitos de herniacdo é baseado no histérico do paciente relacionado a
traumas recentes e sinais clinicos, além do uso de técnicas de diagnostico por imagem como a radiografia
e a ultrassonografia, sdo de essencial ajuda pois tornam possivel visualizar a posicdo dos 6érgdos
acometidos durante o trauma (Copat et al., 2017; Worth & Machon, 2005).

A conduta de tratamento consiste na reconstrucdo do local afetado, com técnicas cirurgicas que
variam de acordo com a extensdo da lesdo, sendo a abordagem por laparotomia na linha média e a
toracotomia intercostal as abordagens mais amplamente utilizadas em pequenos animais no caso de
rupturas diafragmaticas (Beck et al., 2004; Besalti et al., 2011; Matheus et al., 2010; Rocha & Arias,
2020; Silva et al., 2006; Souza et al., 2021; Tobias & Johnston, 2013; Trindade et al., 2013; Worth &
Machon, 2005).

O objetivo deste trabalho foi relatar um caso de eventracao paracostal de um lobo hepatico em felino
bem como os aspectos clinicos-cirdrgico e de diagndstico.

Relato do caso

Foi atendida uma paciente felina, sem raca definida, seis meses de idade, pesando 1,6 kg no Hospital
Veterinrio Adilio Santos de Azevedo, localizado no Instituto Federal de Ciéncia e Tecnologia da
Paraiba (Campus Sousa). Durante a anamnese o tutor relatou que o animal havia sofrido um atropelamento
ha dois dias e desde ocorrido, observou o surgimento de um aumento de volume na regido abdominal e
gue o animal ndo estava se locomovendo normalmente. A paciente estava com ingestdo de alimento e
agua reduzida, bem como, apresentou diarreia no dia do atropelamento e urina de coloragdo escura.

Ao exame fisico, 0 paciente apresentou sinais indicativos de dor com postura curvada, escore de
condicdo corporal 3 (magro) e com grau de desidratacdo 5%, mucosas hipocoradas, pulso periférico
forte e ritmico, frequéncia cardiaca (FC) 212 bpm, temperatura retal (TR) 39,1° C e linfonodos nao
reativos, além de aumento de volume na regido epigastrica direita (regido préxima a décima terceira
costela) sugestiva de hérnia traumatica redutivel chamada de eventracdo e hematomas na regiéo toracica

(Figura 1A).

No exame ultrassonografico foi visualizado a porcao caudal do figado localizado préximo ao coragdo
e diafragma ecogénico e curvilineo, com estrutura fina preservada, sugerindo que no aumento de volume
abdominal havia presenca do lobo hepatico caudal (Figura 1B). Assim, o paciente foi encaminhado para
0 procedimento cirdrgico de reconstrucdo da parede para costal direita.

Como medicag&o pré-anestésica (MPA) foi administrado Acepromazina 0,2% na dose de 0,05 mg/kg
por via intramuscular (IM). Para a inducdo anestésica utilizou-se Tiletamina-Zolazepam 10% na dose
de 4 mg/kg IM. O bloqueio local infiltrativo na regido epigastrica direita e pela via epidural foi realizado
com lidocaina 2% com vasoconstritor, levobupivacaina 0,75% na dose de 0,22 mL/kg, (sendo 2/3 de
lidocaina e 1/3 de levopubivacaina), associados a tramadol 5% na dose de 1 mg/kg. Antibioticoterapia
com 2,5 mg/kg de Enrofloxacina 30 minutos antes da cirurgia por via IM. Durante o transoperatorio,
foram avaliadas a cada 15 minutos FC, FR, temperatura corporea e saturacdo periférica de oxigénio.

O animal foi colocado em decubito lateral esquerdo e, apds a antissepsia do campo operatorio
realizou-se incisdo sobre a regido da eventracéo, incidindo pele que foi direcionada pela palpagéo da
regido epigastrica e pela visualizagdo dos hematomas associados ao trauma, aproximadamente dois
centimetros abaixo do processo xifoide estendendo-se dorsalmente. Foram incisados o tecido
subcutaneo, o musculo cutaneo e musculo latissimo dorsal. Apds a inciséo, a regido foi explorada para
localizacdo da area traumatizada e contetdo deslocado. Constatou-se por palpacdo que o trauma causado
pelo acidente gerou ruptura da musculatura toracica proximo a décima terceira costela, entdo, optou-se
por realizar uma nova inciséo de pele ventral ao processo vertebral até préximo a juncdo costocondral.
O contetdo deslocado no momento do trauma foi reduzido por palpag&o a partir do local de ruptura da
musculatura no momento do atendimento clinico. A miorrafia para reparar a area de eventracdo foi
realizada com fio de nailon 3-0 em padrdo continuo festonado, envolvendo a musculatura e costela
adjacentes & incisdo, rafia dos masculos e subcutaneo com fio absorvivel poliglactina 910 n° 3-0 e padréo
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vai-e-vem, e dermorrafia utilizando néilon 3-0 e padrdo isolado simples. Na incisdo realizada
inicialmente foi feita a ovario-histerectomia pelo acesso lateral descrito por Minguez et al. (2005).

Figura 1. A). Imagem fotografica de paciente felino, sem padréo de raca definida, fémea, de seis meses
de idade, apresentando aumento de volume na regido epigastrica direita (regido demostrada pela
seta) e hematomas na regido toracica apds acidente automobilistico. B). Imagem
ultrassonogréfica da regido abdominal de paciente felino, apresentando diafragma integro e
figado aumentado de localizacdo topografica diferente da normalidade.

No p6s-operatdrio, a paciente ficou sob cuidados intensivos, sendo administrado Enrofloxacina 2,5
mg/kg por IM SID (Semel in Die- uma vez ao dia) durante cinco dias, Cetoprofeno (1 mg/kg) por via
intravenosa SID, durante trés dias, Tramadol 5% (2 mg/kg) por via intravenosa BID (Bis in Die- duas
vezes ao dia), durante cinco dias e Dipirona (25 mg/kg) por via intravenosa TID (Ter in Die- trés vezes
ao dia) por cinco dias. Os cuidados da ferida cirtrgica foram realizados com o uso topico de Vetaglos
pomada® por 10 dias e pomada polissulfato de mucopolissacarideo (5 mg/g) para reduzir os hematomas
ocasionados pelo trauma.

Apos sete dias de internacdo a paciente recebeu alta médica, apresentando completa remissdo de
edema e hematoma no local do trauma e melhora consideravel no quadro clinico, voltando a caminhar
normalmente e com postura correta, alimentando-se sozinha e sem sinais de dificuldade respiratéria ou
possiveis complicacdes pés-cirdrgicas.

Apos 14 dias da cirurgia, o animal retornou para uma nova avaliagdo do estado clinico e retirada dos
pontos de sutura, sendo observada remissdo completa dos sinais e comportamento normal para a espécie,
entretanto, apresentou infecgdo da ferida cirurgica e deiscéncia de alguns pontos. Os pontos de sutura
foram retirados e a ferida cirdrgica ficou a aberta para cicatrizar por segunda inteng&o através do curativo
com aplicacdo de Vetaglés pomada®, gaze e atadura a cada 12 horas até completa cicatrizacéo.

Discussao

O animal do presente relato tinha apenas seis meses de idade, ndo era castrada e tinha livre acesso a
rua sem supervisdo dos tutores, fato este que contribuiu para a ocorréncia do trauma automobilistico, o
gue corrobora com o0s achados de Olsen et al. (2002) que em estudo retrospectivo das principais causas
de acidentes tordcicos em cées e gatos observaram que animais mais jovens tinha incidéncia aumentada
em acidentes traumaticos, quando comparados com o mais velhos sugerindo que esse fato ocorra devido
0s animais mais jovens ndo estarem familiarizados com o trafego de veiculo, além de estarem mais
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dispostos a vaguear, tendéncia que também pode estar relacionada ao estado reprodutivo do animal, por
isso, optou-se também por realizar a ovariohisterectomia.

Em relacdo a localizacdo do trauma, a paciente apresentou ruptura parcial da musculatura intercostal
direita, que resultou no deslocamento de uma porcdo do figado em sentido cranial a sua posicdo
anatdmica, o que deu origem a eventracao traumatica. A relacdo entre localizacao e extensdo da ruptura
influenciam na quantidade de visceras abdominais presentes no térax, sendo o figado o érgdo com maior
frequéncia relatado, seguido de intestino delgado, estomago e baco (Besalti et al., 2011; Fossum, 2014;
Matheus et al., 2010; Silva et al., 2006).

Consequentemente, os sinais clinicos apresentados pelo animal, vdo depender desses fatores
relacionados a ruptura e encarceramento de visceras, sendo a dispneia o principal disturbio relatado,
entretanto, outros sinais sdo descritos como inquietacdo, estagdo com relutdncia em deitar ou andar,
além de mucosas palidas ou ciandticas, anorexia, letargia e perda de peso ou até mesmo quadros
assintomaticos (Cavalcanti et al., 2017; Copat et al., 2017; Matheus et al., 2010; Silva et al., 2006). Na
paciente em questdo, os sinais clinicos manifestados estdo de acordo com os relatados na literatura,
demostrando mucosas péalida, anorexia, perda de peso, dificuldades para andar e dispneia, portanto, a
rapida intervencdo médica cirurgica foi decisiva para o ndo agravamento do quadro clinico manifestado.

O diagnéstico de eventracdo foi baseado no historico, sinais clinicos e achados ultrassonograficos,
ndo sendo possivel a realizacdo de exame radiografico, apesar disso, acredita-se que no animal em
questdo a radiografia ndo revelaria alteragdes significativas, pois segundo Worth & Machon (2005),
alguns pacientes podem nao apresentar evidéncias radiograficas em casos em que ocorram herniacéo de
pequenas porcdes de drgaos abdominais, semelhante ao ocorrido no presente estudo. Por isso, em casos
de suspeita clinica de herniagdo em que os achados radiograficos ndo apresentam nenhuma alteracéo
recomenda-se outras alternativas de diagnéstico como ultrassonografia gastrointestinal com contraste,
peritoneografia, T-FAST (Thoracic Focused Assessment with Sonography for Trauma- Protocolo de
Estudo Ultrassonografico Direcionado ao Trauma Toracico), laparoscopia, toracoscopia, e tomografia
computadorizada (Beck et al., 2004; Copat et al., 2017; Lisciandro, 2014; Souza et al., 2021).

O uso da ultrassonografia auxiliou no diagndstico definitivo de eventragdo, sendo descartado o
diagndstico sugestivo de hérnia diafragmatica, pois possibilitou a visualizacdo de parte do figado em
regido anatbmica anormal de sua topografia, além de se verificar a integridade da musculatura
diafragmaética, assim como descrito por Souza et al. (2004) que relatam o uso dos achados
ultrassonogréaficos para realizacdo de diagndstico diferencial de hérnia e por Archanjo et al. (2020) e
Thrall (2013) que relatam o uso da ultrassonografia para confirmacgéo diagnostica.

O trauma sofrido pelo animal do relato ndo possuia cortes, sendo observado no momento da cirurgia
ruptura da parede interna dos musculos intercostais. Isso ocorre pelo aumento da pressdo intra-
abdominal no momento da contragdo dos musculos abdominais, o que pode provocar hérnias
abdominais traumaticas na regido pré-pubica e flanco (Fossum, 2014).

Na paciente, observou-se eventragdo para costal, que é considerada rara em pequenos animais (Rocha
& Arias, 2020). Esse tipo de ruptura ocorre devido a separacao dos musculos do seu local de origem
(costela e cartilagem costal) seguida de deslocamento de visceras abdominais para regido subcutanea na
parede abdominal lateral (Rocha & Avrias, 2020).

A abordagem inicial foi o tratamento cirlrgico para reconstrucdo da area de ruptura levando em
consideracdo para a escolha da técnica empregada a localizagdo e extensdo do trauma (Fossum, 2014;
Rocha & Arias, 2020; Shaw et al., 2003; Trindade et al., 2013). O tratamento cir(rgico para a corre¢cao
da eventracdo foi realizado a partir de laparotomia com acesso ventral ao processo vertebral até proximo
a juncao costocondral, com miorrafia dos masculos intercostais, assim como a ancoragem dos musculos
transverso do abdémen e musculo obliquo abdominal na 132 costela, conforme descrito por Rocha &
Avrias (2020) e Shaw et al. (2003).

A escolha da técnica foi condicionada ao local da lesdo o que permitiu 0 melhor acesso a area de
eventracdo e sua corre¢do de maneira satisfatoria. Devido a pequena extensdo da ruptura, apenas a
miorrafia com sutura em padréo simples continua com material ndo absorvivel foi suficiente, sendo
notada uma melhora no padrao respiratorio logo ap6s a redugdo da eventragéo.
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Em alguns casos de correcdo de hérnias recomenda-se o uso de malha sintética ou retalho muscular
para promover o fechamento (Moreno-Egea et al., 2007). Todavia, devido a ruptura da musculatura
intercostal da paciente do presente caso ser de pequena extensao, ndo foram necessarios a utilizacdo de
tais recursos, assim como relatado por outros autores (Copat et al., 2017; Souza et al., 2021). Além disso,
o fato de a lesdo néo ser tdo extensa pode ser explicado pelo possivel efeito protetor do figado no lado
direito do diafragma por servir como uma barreira para a herniacao (Stokhof, 1986), o que contribui no
prognostico favoréavel de recuperacao.

No pds-operatorio, a paciente permaneceu internada para controle da dor e observagdo da evolugdo
do quadro clinico, pois segundo Olsen et al. (2002), a dor prejudica a ventilagdo devido relutancia em
se expandir o térax em sua totalidade, o que pode resultar em hipoventilacdo que contribuem para a
hipxia e atelectasia pulmonar, sendo portanto, a dor um dos componentes da fisiopatologia do
desconforto respiratorio em animais com traumas.

Além da preocupacdo com a analgesia, a formacdo de edema e hematomas devido ao trauma foi
controlado com o uso de pomada a base de polissulfato de mucopolissacarideos, sendo observados
resultados satisfatorios assim como relatado por outros trabalhos (Estrada et al., 2020; Huppes et al.,
2016) com recuperagdo com apenas cinco dias de uso diario.

Em relacdo a deiscéncia da ferida cirdrgica, ela pode ocorrer por diversos fatores como presenca de
infeccéo, desnutricéo, fibroplasia retardada, aumento na pressao intra-abdominal, suturas frouxas, falha
mecénica do material de sutura, sendo raramente relatada falhas na sutura por enfraquecimento ou
necrose das bordas teciduais onde os pontos estdo ancorados (Conceicdo et al., 2017). Na paciente do
relato, a deiscéncia dos pontos ocorreu na recuperacdo em casa apos a alta médica, o que segundo Costa
Neto et al. (2017) pode estar relacionado a ndo manutencgdo de colar elisabetano e de restricdo do espaco
fisico e limitacdo dos movimentos, quando 0s animais sdo mantidos em regime domiciliar.

A ndo restricdo ao contato direto com a ferida cirdrgica a partir da utilizagdo de colar elisabetano ou
roupa cirdrgica pode favorecer a ocorréncia de lambedura excessiva do animal no local da inciséo fato
este que ocorre pelo seu comportamento natural quanto a sua higiene, pois segundo Raiser (1999), os
felinos exercem acdo mecanica com a lingua que é mais abrasiva no momento de sua higienizagao, o
que pode favorecer a deiscéncia em todos os planos de sutura. A deiscéncia da ferida cirtrgica ocorreu
apenas na camada da pele, sendo prescrito 0 uso de pomada com agdo antimicrobiana e curativo diarios
até a completa cicatrizacdo da ferida, além disso, foi reforgado a importancia do uso de roupa cirurgica
ou colar elisabetano para evitar a lambedura e contaminacdo do local.

Concluséo

Tendo em vista as dificuldades de diagndstico de eventracdo traumatica em alguns casos, 0
diagnostico a partir do historico, sinais clinicos e achados ultrassonogréaficos foram satisfatorios e
ajudaram na tomada de decisdo rapida para a escolha de tratamento cirtrgico, que por sua vez,
demonstrou-se eficaz na corre¢éo da eventragdo e melhora no quadro de angustia respiratoria, gerando
um prognostico favoravel e uma boa recuperacao.
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