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RESUMO

As hérnias ou rupturas diafragmaticas acontecem quando ha a interrup¢do na continuidade do
diafragma, podendo ser congénitas ou adquiridas. Geralmente é decorrente de traumas, provocando
o deslocamento dos 6rgdos abdominais para o interior da cavidade toracica. Consideradas raras, com
incidéncia global de 0,8 a 5,8%, geralmente 0s cdes sd0 mais acometidos do que os gatos, sendo em
sua maioria machos jovens, na faixa etaria de um a dois anos, de pequeno porte, e sem raca
definida; e em mais 94% dos casos encontram-se associadas a mudltiplas lesGes, com elevada
morbidade e mortalidade. No presente trabalho, esta enfermidade foi estudada através de uma
revisdo de literatura e um relato de caso foi analisado. O mesmo é de um felino doméstico, fémea,
com aproximadamente trés meses de idade, resgatado das ruas, que apresentava dificuldades
respiratérias, sendo que a partir de exame radiografico constatou-se a ruptura diafragmatica, e
posteriormente foi realizada corre¢éo cirargica.
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ABSTRACT

Diaphragmatic hernias or ruptures occur when the continuity of the diaphragm is interrupted and may
be congenital or acquired. It is usually due to trauma, causing the displacement of the abdominal
organs into the thoracic cavity. Considered rare, with a global incidence of 0.8 to 5.8%, dogs are
generally more affected than cats, mostly young males, in the age group of 1 to 2 years, small and
without race definite; 94% of the cases are associated with multiple lesions, with high morbidity and
mortality. In the present study, this disease was studied through a literature review and a case report
was analyzed. The same is the case of a domestic female cat, about three months old, rescued from
the streets, that presented breathing difficulties, and from the radiographic examination, the
diaphragmatic rupture was observed, and later a surgical correction was performed.

Key words: Diaphragmatic rupture, diaphragmatic hernia, diaphragm, trauma.

'Graduandas em Medicina Veterinaria (UNG)
’Docente em Medicina Veterinaria (UNG / USJT)

Revista Encontro X; vol.4 no.1; SP: jan/Mar 2020



ISSN: 2596-0024 61

1. INTRODUCAO

As hérnias ou rupturas diafragméticas acontecem quando ha uma interrupcao, seja de forma
adquirida ou congénita, a continuidade do diafragma, provocando a migragdo dos 6rgaos abdominais
para o interior da cavidade toracica (LAVADOURO et al. 2013; FOSSUM, 2014; COPAT et al. 2017). As
visceras abdominais podem estar dentro de um saco herniério, denominadas hérnias verdadeiras, ou
livres no espaco pleural, caracterizando a ruptura (JUNIOR, 2000; GOMES, 2004; LIMA et al. 2011;
SILVA et al. 2012; FOSSUM, 2014; CARDOSO et al. 2017; RUTHES, 2018).

Geralmente, os cdes sdo mais afetados do que os gatos, sendo machos jovens, na faixa etaria
de um a dois anos, animais de pequeno porte, em sua maioria, € sem raca definida (JUNIOR, 2000;
GOMES, 2004; LIMA et al. 2011; SILVA et al. 2012; FOSSUM, 2014; CARDOSO et al. 2017; RUTHES,
2018).

Uma ruptura diafragmatica deve ser diagnosticada sempre que houver historico de trauma,
seguido de alteracBes respiratdrias ou ndo, pois nem sempre ha sintomatologia clinica. Podemos
suspeitar ainda quando ha choque, altera¢bes cardiorespiratorias e hemorragia (ARAUJO, 2009;
CAMARGO, 2009; LAVADOURO et al. 2013; MICHAELSEN et al. 2013; FOSSUM, 2014).

Os sinais clinicos estdo diretamente relacionados com a gravidade e severidade das lesbes
diafragmaticas, compressdo dos 6rgdos e presenca ou nido de liquido no interior do térax (ARAUJO,
2009; CAMARGO, 2009; LAVADOURO, 2013; MICHAELSEN et al. 2013).

O diagnostico definitivo é realizado através do exame radiografico, da regido toréacica, e o
tratamento instituido € procedimento cirirgico. Quando este for feito, torna-se necessario realizar terapia
de suporte e estabilizacdo do paciente previamente, sempre que necessario (CAMARGO, 2009;
HARTMANN et al. 2011; LAVADOURO et al.2013; MICHAELSEN et al. 2013; FOSSUM, 2014).

O presente trabalho teve como objetivo relatar um caso, de ocorréncia desta enfermidade em um
felino doméstico sem raca definida, fémea, de aproximadamente trés meses, acompanhado durante
estagio em medicina veterinéaria.

2. DESENVOLVIMENTO

O diafragma é uma lamina musculotendinosa abaulada que separa a unidade primaria da
cavidade do corpo em cavidade toréacica e cavidade abdominal. E o mUsculo respiratério mais importante,
auxiliando na ventilagcdo, estando presente em todos os mamiferos (DYCE; SACK; WENSING, 2010;
KONIG; LIEBICH, 2016).

Consideradas raras, com incidéncia global de 0,8 a 5,8%, as hérnias diafragméticas estdo, em
mais 94% dos casos, associadas a multiplas lesdes (toracicas, hepaticas, esplénicas, fraturas de pelve e
traumatismo cranio-encefélico) com elevada morbidade e mortalidade (COELHO, 2012).

As hérnias diafragmaticas podem ocorrer em qualquer nivel do diafragma e podem ser congénitas
ou adquiridas. No caso das congénitas, podem ser: pleuroperitoneal, quando ocorre desenvolvimento
incompleto ou ndo fusdo da membrana pleuroperitoneal durante o desenvolvimento do diafragma, e a
hérnia peritoneopericardica que se origina por um defeito diafragmaético ventral, ou pela formacdo de
tecidos diafragmaticos delgados que se rompem, permitindo a herniacdo das visceras abdominais para o
saco pericardico (GOMES, 2004; FOSSUM, 2014; RUTHES, 2018).

As hérnias diafragmaticas adquiridas ocorrem com maior freqiiéncia em cées e gatos e em sua
maioria sdo decorrentes de traumas. Estas podem ser classificadas como sendo de origem direta ou
indireta (JUNIOR, 2000; GOMES, 2004; SILVA et al. 2012; LAVADOURO et al. 2013; FOSSUM, 2014;
RUTHES, 2018).

O exame radiogréfico simples, de abdémen e térax, realizado nas projecdes latero-lateral e dorso-
ventral € o método diagndstico de escolha, onde a presenga de visceras com gases em seus interiores e
a perda de visualizacdo, completa ou parcial, da cupula diafragmatica confirmam o diagnostico
(CAMARGO et al. 2009; HARTMANN et al. 2011; LIMA et al. 2011; FOSSUM, 2014).

As lesBes diafragmaticas ndo cicatrizam espontaneamente, sendo assim o tratamento indicado
para as rupturas diafragmaticas é a correcdo cirlrgica, a partir da aproximacao das bordas da ferida
mediante herniorrafia, com o objetivo de reposicionar os 6rgdos na cavidade abdominal, para assim,
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restabelecer as fungfes respiratorias, que estardo comprometidas (CAMARGO et al.2009; HARTMANNet
al. 2011; COELHO et al. 2012; MICHAELSEN et al. 2013).

As figuras que seguem demonstram as caracteristicas observadas ao exame radiografico simples do
paciente aqui relatado e a resolucéo cirargica desta afeccao.

Figura 1. Exame radiografico - projecao laterolateral direita, visualizacdo do deslocamento dos 6rgaos
abdominais para a cavidade toracica e perda de definicdo da cupula diafragmatica (O Autor, 2019).

Figura 2: Exame radiografico — projecéo ventrodorsal,visualizacdo do deslocamento dos érgaos
abdominais para a cavidade toracica e perda de definicdo da cupula diafragmatica (O Autor, 2019).
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Figura 4: Término da sutura do diafragma (O Autor, 2019).

Figura 5: Exame radiografico pos operatério com presenca da cupula diafragmatica sem alteracoes,
devido a reparacao cirtrgica (O Autor, 2019).
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Figura 6: Exame radiogréfico pés operatério com presenca da cupula diafragmatica sem alteracdes,
devido a reparacéo cirdrgica (O Autor, 2019).

3. MATERIAL E METODOS

Foi atendido, no dia 13 de Fevereiro de 2019 as 13h30, um felino, fémea, sem raca definida, pesando
1,810 Kg, de aproximadamente trés meses de idade, que havia sido resgatado das ruas e apresentava
guadro de dispnéia.

Ao dar entrada no hospital veterinario, foi realizada anamnese, onde o tutor relatou ter resgatado o
animal das ruas no dia anterior e que o mesmo apresentava dificuldade respiratéria.

Durante exame fisico a inspecao constatou-se dispnéia e sialorréiae a palpacdo abddmen vazio.

4. RESULTADOS

Como resultados dos exames laboratoriais, 0 hemograma apresentou apenas discreto aumento de
leucécitos, no perfil bioquimico foi observando aumento no valor de lactato, indicando ma perfusao
sanguinea, levando a hipéxia, e hemogasometria, onde se notou baixa perfusdo tecidual e a necessidade
de reposicao de potéssio.

O animal foi submetido ao exame radiografico da cavidade toracica nas projecdes laterolateral direita
(Figura 1) e ventrodorsal (Figura 2), no qual foi possivel perceber: Perda de definicdo da cupula
diafragmética, acompanhada de deslocamento cranial dos 6rgdos abdominais para cavidade toracica
(incluindo figado, estdmago, bacgo, e segmentos intestinais), caracterizando a ruptura diafragmatica,
desvio dorsal de trajeto traqueal e retragdo importante de lobos pulmonares, perda da individualizagéo de
silhueta cardiaca, campos pulmonares apresentando opacificacdo intersticial (sugestivo de
hipoinsuflacao) e solucdo de continuidade 6ssea mal definida em décimo segundo e décimo terceiro
arcos costais direitos caracterizando fratura em consolidacéo.
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ApéGs a estabilizacdo da paciente, esta foi submetida a realizacdo da corregdo cirdrgica. Para a
correcao cirlrgica, foi escolhido acesso via laparotomia, a partir da inciséo pela linha Alba, apds abertura
foi possivel observar o defeito presente no diafragma (Figura 3), que possibilitava a comunicagdo entre as
cavidades e herniagdo das visceras abdominais para a cavidade toracica. As visceras foram
reposicionadas para sua topografia normal, foi colocado um dreno intratoracico e deu-se inicio a sutura
do, que foi realizada com fio ndo absorvivel e pontos simples separados. A presséo negativa da cavidade
toracica foi restituida insuflando o pulméo logo antes de se realizar o Ultimo ponto da sutura. Apds o
reparo realizou-se a drenagem toracica, e logo em seguida o dreno foi retirado.

5. DISCUSSAO

No caso apresentado neste trabalho, as visceras abdominais ndo estavam presentes em saco
herniario, caracterizando ruptura diafragmatica, provavelmente adquirida devido a trauma, levando
também em consideracdo a presenca de solucdo de continuidade 6ssea em décimo segundo e décimo
terceiro arcos costais direitos, possiveis de visualizar nos exames radiograficos apresentados.

De acordo com a maioria dos autores, a dispnéia é o distarbio mais frequentemente relatado, o que
nao foi diferente do caso em questao, visto que a dificuldade respiratéria do animal foi o que levou o tutor
a procurar auxilio médico veterinario (ARAUJO, 2009; CAMARGO, 2009; LAVADOURO et al. 2013;
MICHAELSEN et al. 2013; RUTHES, 2018).

O histoérico do animal junto com a anamnese, em que o tutor relatava dificuldade respiratéria, e o
exame fisico, onde notou-se abdémen vazio a palpacdo, de acordo com alguns autores sédo elementos
suficientes para a suspeita de ruptura diafragmatica, e para sua confirmacdo se faz necessaria a
utiizacdo dos exames de imagem, sendo o exame radiografico simples, realizado nas projecdes
laterolateral e ventrodorsal, 0 método de escolha, onde a presenca de visceras com gases em seus
interiores e a perda de visualizacdo, completa ou parcial, da cupula diafragmética confirmam o
diagndstico, mostrando que no caso relatado o diagnostico foi realizado de forma condizente com a
literatura (CAMARGO et al. 2009; HARTMANN et al. 2011; LIMA et al. 2011; LAVADOURO et al. 2013;
MICHAELSEN et al. 2013; FOSSUM, 2014).

A resolucdo para a ruptura diafragmatica é cirlrgica, a partir da aproximacéo dos bordos mediante
realizacdo de sutura (herniorrafia), com objetivo de realizar o reposicionamento das visceras abdominais,
e assim restabelecer as funcdes respiratorias do paciente (ARAUJO, 2009; CAMARGO et al. 2009;
HARTMANN et al. 2011; COELHO et al. 2012; MICHAELSEN et al. 2013; FOSSUM, 2014; RUTHES,
2018).

A realizagdo da cirurgia deve serfeitao mais rapido possivel, assim que o animal estiver estavel.

No caso relattado, a paciente encontrava-se estavel, mantendo pardmetros dentro da normalidade,
exceto pelo aumento no valor de lactato, que indicava ma perfusdo sanguinea, e por tanto foi submetida
ao procedimento cirargico no mesmo dia, também pelo risco elevado de ter a presenca de estbmago em
cavidade tordcica, pois a dilatacdo géstrica pode causar maior compressao pulmonar, trazendo prejuizos
respiratorios de forma rapida e fatal (ARAUJO, 2009; CAMARGO et al. 2009; HARTMANN et al. 2011;
COELHO et al. 2012; MICHAELSEN et al. 2013; FOSSUM, 2014; RUTHES, 2018).

A realizacdo do procedimento cirdrgico se deu por acesso via laparotomia, que é indicado pelos
autores FOSSUM (2014), COPAT (2017) e RUTHES (2018). O material utilizado foi fio de sutura ndo
absorvivel e o padrdo de sutura escolhido foi o ponto simples separado, que de acordo com RUTHES
(2018) podem proporcionar bons resultados. De acordo com FOSSUM (2014) e RUTHES (2018), apés a
herniorrafia a pressdo negativa intratoracica negativa deve ser restabelecida insuflando o pulmé&o logo
antes de se realizar o Ultimo ponto da sutura, procedimento que foi realizado no caso apresentado.

No pds-operatdrio a paciente foi mantida na fluidoterapia, com protocolo analgésico e também sendo
realizada inalacdo com solucéo fisiolégica, assim como recomendado por FOSSUM (2014) e RUTHES
(2018). A paciente permaneceu sem apresentar complicagfes, o que demonstra eficiéncia no tratamento.
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6. CONCLUSOES

O relato de caso nos mostrou um dos principais sinais clinicos apresentados nestas situacfes
(dispnéia), alteracdes nédo significativas nos exames laboratoriais, diagnostico efetivamente realizado com
a utilizacdo do exame radiogréafico simples.

O diagnéstico realizado de forma rapida e correto é extremamente importante, assim como a correta
avaliacdo e estabilizacdo do paciente antes da realizacdo da correcdo cirlrgica, levando sempre em
consideracgéo a gravidade do estado em que o paciente se apresenta.

Devido os casos de rupturas e hérnias diafragmaticas serem enfermidades de baixa ocorréncia na
medicina veterinaria, ainda mais em felinos domésticos, torna-se relevante o estudo desta patologia.
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