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A ocorréncia de neoplasias cutdneas em pequenos animais ¢ frequente na rotina clinica,
podendo evoluir para lesdes ulceradas e extensas, o que frequentemente demanda abordagem
cirargica associada a técnicas reconstrutivas para adequada reparagdo tecidual e preservacao
funcional. Relata-se o caso de uma cadela submetida a excisdo de massa ulcerada localizada em
membro pélvico esquerdo, sem diagnéstico histopatologico prévio. Apds preparo do campo
operatdrio e realizacdo de antissepsia adequada, procedeu-se a exérese da lesdo, adotando margens
cirargicas com base na avaliagdo macroscépica, com o objetivo de reduzir o risco de recidiva local e
promover adequada remog¢ao do tecido acometido. Durante o transoperatorio, foi identificado
linfonodo regional compativel com o linfonodo inguinal superficial, estrutura responsavel pela
drenagem linfatica da regido caudal abdominal e do membro pélvico, cuja identificacdo apresenta
relevancia em neoplasias cutdneas devido ao potencial de disseminacao metastatica e importancia na
avaliagdo prognostica. Em decorréncia da extensa perda tecidual resultante da ressec¢do, e da
impossibilidade de realizacdo de sintese primaria sem tensdo excessiva, optou-se pela reconstru¢ao
por meio de retalho de padrdo axial da artéria epigastrica superficial caudal. A escolha dessa técnica
fundamenta-se na presenga de suprimento sanguineo direto e consistente, o que confere maior
previsibilidade quanto a viabilidade do retalho, além de possibilitar a transferéncia de tecido cutaneo
bem vascularizado para regides mais distantes do leito doador, mantendo a integridade do pediculo
vascular e reduzindo o risco de necrose, complicagdo frequentemente associada a técnicas
reconstrutivas sob maior tensdo tecidual. Trata-se de uma abordagem especialmente indicada para
defeitos localizados em regido inguinal e em membros pélvicos, sobretudo quando hé limitagdo de
tecido adjacente disponivel e necessidade de cobertura eficiente. O retalho foi confeccionado
respeitando-se o eixo vascular e mobilizado por técnica de rotagdo, permitindo adequada cobertura
do defeito cirtirgico, com melhor distribui¢do das forgas de tensdo, adequada adaptagdo tecidual e
favorecimento da perfusao local. O fechamento foi realizado com sutura em padrao isolado simples,
promovendo adequada aposi¢cdo das bordas e favorecendo a cicatrizagdo por primeira intengdo. O
procedimento transcorreu sem intercorréncias imediatas, mantendo-se estabilidade hemodinamica
durante todo o periodo transoperatorio. Posteriormente, o material excisado foi submetido a avaliacao
histopatologica, sendo diagnosticado epitelioma de glandulas sebéceas, caracterizando neoplasia de
comportamento benigno. A técnica reconstrutiva empregada demonstrou-se eficaz no manejo de
defeitos extensos, permitindo o restabelecimento da integridade tecidual, adequada cobertura cutanea
e evolucao clinica satisfatoria no periodo pds-operatorio imediato, sem evidéncia de deiscéncia,
necrose ou infecgdo da ferida cirargica, destacando-se como alternativa segura, funcional e
reprodutivel em situacdes semelhantes.
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