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Resumo. Hérnia ¢ a saida anormal de um tecido ou 6rgdo, como o intestino, através da
parede da cavidade em que normalmente se encontra. Este estudo descreve o tratamento
cirtirgico de uma bezerra mestica Holandesa acometida por hérnia umbilical, com o
objetivo de detalhar o diagnostico, a técnica de herniorrafia ¢ o pds-operatorio. O caso
envolveu uma bezerra de 45 dias de idade, pesando 27 kg, que apresentava aumento de
volume na regido umbilical, associado a uma infestacdo prévia por miiases. Apds o
diagnéstico clinico e exames complementares, optou-se pela correcdo cirtirgica da hérnia
por meio da técnica de herniorrafia aberta. A cirurgia consistiu na reposi¢ao dos orgaos
abdominais e no fechamento do anel hernidrio com técnicas adequadas de sutura. No pds-
operatdrio, o animal desenvolveu um seroma, tratado com compressas e anti-inflamatorios
e anti-inflamatorios além de estomatite, tratada com antibioticos e anti-inflamatdrios. Apos
duas semanas de tratamento, o animal apresentou recuperagdo completa. Na discussdo, o
relato de caso ¢ comparado a trabalhos cientificos sobre o mesmo tema, porém com
enfoques e contextos distintos. Estudos na area indicam que a herniorrafia aberta tem se
mostrado eficaz, especialmente em fémeas bovinas; contudo, podem ocorrer complicacdes,
como seromas e infecgdes. O exame fisico, os exames complementares, o diagnostico, a
anestesia e o tratamento cirurgico seguiram protocolos estabelecidos na literatura de
Medicina Veterinaria de grandes animais. Conclui-se que o procedimento de herniorrafia
foi eficaz no tratamento da patologia, resultando na recuperagdo completa do animal apos
o manejo de complicagdes menores.
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Umbilical hernia repair in a heifer in the northern region of Mato
Grosso: case report

Abstract. A hernia is the abnormal protrusion of tissue or an organ, such as the intestine,
through the wall of the cavity in which it normally resides. This study describes the surgical
treatment of a crossbred Holstein heifer affected by an umbilical hernia, with the aim of
detailing the diagnosis, herniorrhaphy technique, and postoperative management. The case
involved a 45-day-old calf weighing 27 kg that presented with an enlarged umbilical region
associated with a previous myiasis infection. After clinical diagnosis and complementary
tests, surgical correction of the hernia was performed using the open herniorrhaphy
technique. The procedure included the repositioning of abdominal organs and closure of
the hernial ring using appropriate suture techniques. In the postoperative period, the animal
developed a seroma, treated with compresses and anti- inflammatory drugs, as well as
stomatitis, treated with antibiotics and anti-inflammatory drugs. Laboratory analysis ruled
out foot-and-mouth disease, and after two weeks of treatment, the animal showed complete
recovery. In the discussion, the case report is compared with scientific studies addressing
the same topic, though with different approaches and contexts. Research in the field
indicates that open herniorrhaphy is effective, especially in female cattle, although
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complications such as seroma and infections may occur. The physical examination,
complementary tests, diagnosis, anesthesia, and surgical procedures followed protocols
established in the large animal veterinary medicine literature. In conclusion, the
herniorrhaphy procedure proved effective in treating the condition, resulting in the animal’s
full recovery following the management of minor complications.

Keywords: Cattle, surgery, umbilical hernia, umbilical infection.

Introducio

Quando ocorre a saida anormal de um tecido ou 6rgdo, como o intestino, através da parede da
cavidade em que normalmente reside, caracteriza-se uma hérnia (Martinez et al., 2010; Rings, 1995; A.
C.C.Silvaetal., 2021; Sutradhar et al., 2009). Uma hérnia tipica apresenta um anel herniario e um saco
herniario, através do qual o contetido migrou (Rings, 1995; Steiner & Lejeune, 2009). Esse contetido €
frequentemente composto por por¢des de orgdos viscerais, como intestinos, omento, figado, bago,
bexiga urindria ou utero (George et al., 2021; Rodriguez & Hinder, 2004).

De modo particular, a hérnia umbilical ocorre com frequéncia em bezerros bovinos, sendo mais
comum em machos do que em fémeas, e pode ter origem congénita ou adquirida (Beasley, 2017; George
et al., 2021; Martinez et al., 2010). Os principais sinais clinicos incluem aumento de volume na regiao
umbilical, além de edema, abscessos ou infec¢cdes que podem se estender ao peritdnio, veia e artérias
umbilicais, Graco ou a outros 6rgdos da cavidade abdominal (Monteiro et al., 2022).

Quanto a etiologia, Santos (2021) esclarece que uma das causas da hérnia umbilical, bem como das
infec¢cdes umbilicais, € a desinfeccdo inadequada do umbigo nas propriedades rurais (Figueirédo, 1999;
Meireles, 2019; Santos, 2021). Em relagdo ao tratamento da hérnia umbilical em bovinos, medidas
conservadoras, como bandagens abdominais e inje¢des, podem ser uteis (Hintz et al., 2019). No entanto,
em casos em que a hérnia ¢ relativamente grande e irredutivel, a cirurgia, denominada herniorrafia,
torna-se a op¢do mais viavel (George et al., 2021; Raiser, 2017).

Desse modo, o objetivo deste trabalho é relatar o tratamento cirirgico por herniorrafia de uma bezerra
acometida por hérnia umbilical. Além disso, este relato de caso discute os resultados a luz da literatura
cientifica, abordando o diagnoéstico, o protocolo anestésico e a técnica cirargica utilizada. Assim, este
trabalho amplia a discussdo sobre a técnica de herniorrafia em bezerros, contribuindo para os estudos ja
publicados na area (George et al., 2021; Mongelli et al., 2023; Monteiro et al., 2022).

Relato de caso

Um produtor solicitou atendimento clinico para uma bezerra fémea, mestica Holandesa, com 45 dias
de vida, pesando 27 kg e de pelagem branca, devido ao aumento de volume na regido do umbigo. O
proprietario relatou que o animal havia sido tratado recentemente de uma miiase no umbigo, utilizando
limpeza com agua e iodo degermante, seguida da retirada manual das larvas com pinga e aplicacdo de
unguento com Tanidil®. Apesar do tratamento, o aumento de volume persistiu e, segundo o produtor,
estava cada vez maior, levando a suspeita de hérnia umbilical (Figura 1), uma vez que, a palpacao,
verificou-se abertura na musculatura abdominal.

O animal foi encaminhado ao Hospital Veterinario da Universidade Federal do Mato Grosso,
Campus Sinop, no dia 24 de junho de 2024, para internacdo, exames complementares e tratamento
ciriirgico. Na anamnese, observou-se que a cura do umbigo realizada na propriedade era inadequada, o
que torna comum o aparecimento de alteragcdes umbilicais nos animais recém-nascidos.

O exame fisico revelou aumento de volume macio e redutivel, além de dor a palpagdo. Os parametros
fisioldgicos estavam normais: frequéncia cardiaca (FC) de 76 bpm, frequéncia respiratoria (FR) de 48
mpm, temperatura de 37,8° C, tempo de preenchimento capilar (TPC) de trés segundos e mucosas roseas.
O animal demonstrava estresse devido ao ambiente, que ndo era o habitual. O diagndstico de hérnia
umbilical foi confirmado pela ultrassonografia, em conjunto com o exame fisico. A bezerra foi internada
e alojada em uma baia com cama de maravalha, 4gua a vontade e concentrado. Além disso, recebeu leite
na mamadeira pela manha e a noite, totalizando dois litros por dia. O leite era fornecido pelo proprietario.
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Foram realizados exames laboratoriais (hemograma e bioquimica sérica), além da ultrassonografia
da regifo umbilical. A ultrassonografia revelou inflamac¢do dos vasos umbilicais decorrente da
infestacdo parasitaria prévia, porém sem sinais de infec¢do adjacente. A parede muscular apresentava
abertura, permitindo a passagem do intestino para o saco herniario. Os exames sanguineos mostraram
leucocitose por neutrofilia, provavelmente associada a infeccdo umbilical anterior pela falha no manejo
sanitario. Os parametros do eritrograma estavam dentro da faixa de referéncia, assim como os
parametros bioquimicos. Diante dos resultados dos exames complementares, a herniorrafia umbilical,
foi agendada.

Figura 1. Hérnia umbilical aparente em bezerra,
caracterizada por aumento de volume arredondado na
regido umbilical, com contornos bem definidos e
consisténcia compativel com protrusdo de conteudo
abdominal através do anel herniério.

No dia 25 de junho de 2024, a bezerra foi submetida a cirurgia apods jejum hidrico e alimentar de 12
horas. A paciente foi classificada como ASA II (paciente com doenca sistémica leve) quanto ao risco
anestésico (Devitt et al., 2005). Para a medicagdo pré-anestésica, utilizou-se xilazina 2% na dose de
0,025 mg/kg, dentro da faixa recomendada para bovinos em procedimentos eletivos e de baixa
complexidade (Riebold et al., 2017). A anestesia foi induzida com quetamina e midazolam e mantida
com isoflurano. No local da incisdo, realizou-se bloqueio anestésico regional infiltrativo circular ao
redor da hérnia. A bezerra permaneceu em fluidoterapia com solugdo ringer com lactato ¢ complexo B.

A preparagdo pré-cirirgica e a cirurgia foram realizadas no centro cirargico. A tricotomia ampla da
regido umbilical foi feita com tricotomo e lamina, seguida de assepsia com iodo degermante e agua. O
bloqueio anestésico local foi realizado com cloridrato de lidocaina 2% ao redor do saco herniario. Para
a antissepsia, utilizou-se solucdo alcodlica com iodo topico. Em seguida, os panos de campo foram
posicionados para o inicio da cirurgia.

A técnica cirtirgica utilizada foi a aberta, conforme descrito na literatura Prado (2021). A cirurgia
iniciou-se com uma incis@o cutanea eliptica ao redor do saco herniario, seguida da dissec¢@o dos tecidos
e das camadas adjacentes até a completa exposicdo do saco. O saco herniario foi aberto, revelando a
cavidade abdominal sem aderéncias ou outras alteragoes. Os 6rgaos foram reposicionados, e o saco foi
parcialmente dissecado para favorecer a vascularizagdo. A musculatura abdominal, juntamente com o
saco herniario, foi fechada com fio de nylon (0,50 mm) em padrdo sultan, enquanto o subcutaneo foi
suturado em padrdo cushing com fio absorvivel 2-0. A pele foi fechada com sutura em pontos isolados
tipo Wolf, utilizando fio de nylon (0,50 mm).
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A escolha da incisdo eliptica visou evitar a formacao de “orelhas de cachorro” nas extremidades da
ferida. A dissecc¢do do tecido subcutineo ao redor do saco herniario estendeu-se cerca de 1 cm além do
anel herniario, garantindo melhor aproximagdo sem tensao (Prado, 2021). A Figura 2 apresenta registros
fotograficos do procedimento, desde a incisdo do saco herniario, passando pela dissecgao, até a sutura
do subcutaneo.

Figura 2. Registros fotograficos da herniorrafia em bezerra de 45 dias e 27 kg. A: Incisdo sobre a protuberancia herniaria
e descolamento cuidadoso dos tecidos subcutineos até a completa exposi¢do do saco hernidrio. B: Abertura do saco
herniario e reposi¢do dos orgdos na cavidade abdominal. C: Disseccdo parcial do saco hernidrio para preservar a
vascularizagdo e permitir adequada reducdo. D: Fechamento anatdémico do defeito da parede abdominal com padrao sultan,
utilizando fio de nylon (0,50 mm). E: Conferéncia da aposi¢do dos bordos musculares e verificagdo da completa eliminagao
do anel herniario. F: Finalizagdo do procedimento com sutura cutanea em padrdo cushing, empregando fio absorvivel 2-0.

No pos-operatorio, o animal recebeu penicilina por via intramuscular na dose de 12.000 UI, durante
cinco dias e flunixina (2,2 mg/kg) por trés dias. A ferida cirurgica foi higienizada diariamente com soro
fisioldgico, seguida da aplicacio de pomada Ganadol® e unguento. Apos alguns dias, o animal
desenvolveu um seroma na porg¢do cranial da incisdo, provavelmente devido a persisténcia de espaco
morto apds a sutura do saco e da musculatura durante a cirurgia. O seroma foi tratado com Hirudoid® e
compressas quentes e frias durante 15 minutos didrios, resultando em melhora significativa.

A cicatrizagdo da ferida foi considerada satisfatoria, e o animal permaneceu afebril, com parametros
fisioldgicos dentro da normalidade. A retirada dos pontos ocorreu 11 dias ap6s o procedimento, periodo
compativel com a cicatrizacdo cutanea em bezerros.

No momento da alta, durante a inspecao da cavidade oral, foram observadas duas ulceras na gengiva
da bezerra, acarretando a suspensdo temporaria da alta. No dia seguinte, o quadro evoluiu para
estomatite, com lesoes na lingua, palato e gengiva. O tratamento prescrito incluiu ceftiofur (2,2 mg/kg,
intramuscular, por 7 dias), anti-helmintico Ripercol® (2 ml para 40 kg, subcutanea, com repeti¢ao apos
3 semanas), além de aplicacdo de violeta genciana nas lesdes orais, feita com algoddo e uso de luvas.
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Diante dos sinais clinicos, o Instituto de Defesa Agropecuaria de Mato Grosso (INDEA) foi
notificado, sendo realizada uma fiscalizacao no hospital veterindrio. A bezerra foi sedada com xilazina
2% para coleta de material da regido das gengivas e papilas com bisturi. Apos a coleta, iodo 10% foi
aplicado localmente para conter o sangramento. Apos a recuperagdo da sedacdo, o animal continuou
ativo, alimentando-se bem e sem febre, exatamente como foi todo o tempo de internacao.

O resultado da analise laboratorial foi negativo para febre aftosa, confirmando que o quadro clinico
ndo era compativel com a doenca. Apds duas semanas de tratamento, a bezerra apresentou melhora
significativa, com cura completa das ulceras e quase sem nenhuma lesao de estomatite. Um hemograma
realizado duas semanas ap0s a cirurgia revelou neutrofilia leve, proxima ao limite superior de referéncia,
indicando resolucdo do processo inflamatdrio prévio e progressao para a fase final de recuperacdao. Com
a estabilizagdo dos parametros clinicos, regressdo do seroma e auséncia de novas complicagdes, a
bezerra recebeu alta e retornou a propriedade em boas condigdes gerais.

Discussao

O risco de hérnias varia entre ragas, sendo significativamente maior em animais da raga Holandesa
(Constable et al., 2021; Lenhart et al., 2022; Mongelli et al., 2023; Radostits et al., 2010; Santos, 2021).
Além disso, as alteracdes patoldgicas na regido umbilical, como infec¢des ou inflamacdes, podem
dificultar ou retardar o fechamento adequado do umbigo em bezerros recém-nascidos e predispor a
formagdo de hérnias. No presente caso, a ocorréncia prévia de miiase na regido do umbigo
provavelmente agravou o quadro clinico. A presenca de larvas e o processo inflamatorio associado a
miiase podem ter contribuido para a destrui¢do tecidual local, ampliando o defeito e dificultando a
cicatrizagdo natural do anel umbilical. Assim, o0 comprometimento prévio pode ser considerado um fator
predisponente para a maior gravidade e complexidade da hérnia observada na bezerra relatada em
questdo (Constable et al., 2021; Lenhart et al., 2022).

O diagnostico da hérnia umbilical envolveu exame fisico, anamnese ¢ exames complementares,
como a ultrassonografia. O diagnostico inclui palpacdo cuidadosa da area umbilical, evitando forca
excessiva, e pode ser facilitado com o bezerro em decubito lateral (Gordon, 2020). A ultrassonografia ¢
essencial para diferenciar massas umbilicais, identificar abscessos, avaliar a integridade da parede
abdominal e investigar possiveis remanescentes infectados (Beasley, 2017; Gordon, 2020).

Os procedimentos pré-operatorios adotados neste caso estdo alinhados as orientagcdes de Doijode
(2019), incluindo jejum alimentar e restrigdo hidrica de 12 horas. Durante esse periodo, sdo
administradas solugdes eletroliticas e fluidoterapia para corrigir possiveis desidrata¢des e desequilibrios
acido-base. Doijode (2019) também esclarece que os animais sdo posicionados em decubito dorsal, e a
area cirirgica ¢ amplamente tricotomizada e devidamente preparada para a cirurgia e a sedacao ¢
realizada com xilazina, tal como foi realizado com o paciente deste estudo, além da inalatéria.

A técnica cirirgica da herniorrafia pode ser realizada pelos métodos aberto, fechado ou semiaberto,
sendo estes diferenciados pela abertura ou ndo da cavidade abdominal (Beasley, 2017). No presente
relato, foi utilizada a técnica aberta, em conformidade com Monteiro et al. (2022), incluindo incisdo do
saco herniario, acesso a cavidade abdominal, reposicionamento das visceras e posterior abdominorrafia.

Mongelli et al. (2023) também aplicaram a herniorrafia aberta em bezerros, obtendo resultados
satisfatorios. Segundo os autores, o sexo pode influenciar na escolha da técnica, uma vez que o método
aberto tende a apresentar melhores resultados em fémeas, enquanto machos apresentam maior risco de
complicagdes. Assim, a decisdo técnica adotada neste caso mostrou-se adequada.

Quanto aos cuidados pds-operatorios, a administracdo de antibidticos, a limpeza da ferida, o
isolamento do animal e a retirada dos pontos entre 10 ¢ 12 dias corroboram as recomendacdes da
literatura (Monteiro et al., 2022; Sutradhar et al., 2009, 2023). Os autores destacam a importancia de
curativos diarios ¢ do manejo sanitario rigoroso.

O desenvolvimento de seroma no pds-operatorio € complicacdo comum em herniorrafias umbilicais
bovinas (Doijode, 2019; Silva et al., 2012; Sutradhar et al., 2009, 2023), sobretudo quando ha
manipulagdo ampla do subcutineo e formacao de espaco morto. Estudos indicam que falhas na aposi¢ao
anatomica dos planos teciduais, especialmente entre a musculatura abdominal e o saco herniario, além
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de tensdo excessiva e uso de fios ndo absorviveis, podem favorecer o acimulo estéril de fluido seroso
no local da incisao (Silva et al., 2003; Silva et al., 2012). No presente caso, o tratamento conservador
com heparinoide tépico (Hirudoid®) e compressas alternadas resultou em regressdo progressiva do
seroma, em consonancia com recomendagdes de manegjo ndo invasivo dessa complicagdo em bezerros.
Silva et al. (2012), ao analisarem 78 bezerros submetidos a herniorrafia, relataram complicagdes como
edema (48,15%), fibrose (17,6%), deiscéncia de ferida (9,3%), miiases (5,6%), abscessos (3,7%), além
de um caso de evisceragdo e um Obito. Tais complicagdes foram atribuidas a manipulagdo tecidual e
falhas no manejo pds-cirargico.

Sutradhar et al. (2023) compararam trés técnicas cirtirgicas em 54 bezerros e concluiram que o
método aberto apresentou maior taxa de complicagdes, enquanto o método semiaberto teve melhor taxa
de cicatrizagdo. Ainda assim, o método aberto mostrou-se efetivo quando bem indicado ¢ manejado,
COMmo no presente caso.

Outro achado no periodo de recuperacdo foi a estomatite, caracterizada por inflamac¢ao da mucosa
oral e comum em bezerros em fase de aleitamento. A literatura consultada (Mongelli et al., 2023;
Monteiro et al., 2022; Sutradhar et al.. 2023) ndo relata estomatite como complicacdo associada a
herniorrafia ou ao pds-operatorio imediato. Assim, o quadro observado no presente caso provavelmente
foi resultado de fatores independentes, como irritacdo decorrente do manejo alimentar, estresse do
ambiente hospitalar, contengdo prolongada no transoperatdrio ou reducdo transitoria da resposta imune,
devendo ser interpretado como um evento isolado e multifatorial, sem evidéncias de associagdo com a
técnica cirlrgica.

De modo geral, a maioria dos animais submetidos & correcdo cirirgica apresenta recuperagao
satisfatoria e retorna as suas fungdes normais no rebanho (Williams et al., 2014). Neste caso o
prognostico apos a herniorrafia foi favoravel.

Conclusao

O procedimento de herniorrafia demonstrou ser eficaz no tratamento da patologia, resultando na
recuperagdo completa do animal apds o manejo de complicagdes menores, como o seroma e a estomatite.
A técnica cirtirgica empregada, realizada conforme protocolos estabelecidos pela literatura de Medicina
Veterinaria de grandes animais, mostrou-se adequada, sendo o método aberto o mais apropriado para o
caso. Uma limitagdo do trabalho ¢ a auséncia de acompanhamento a longo prazo para verificar possivel
recorréncia ou complicagdes tardias.
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