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RESUMO

A sindrome da dilatagdo vélvulo gastrica (SDVG) € uma afeccdo aguda e potencialmente fatal
que acomete principalmente caes de grande porte, caracterizada pela distensao e rotacdo do estdmago,
exigindo intervengdo emergencial. Objetiva-se relatar o caso de um cdo com 2 meses de idade, da
raca Fila Brasileiro, que apresentou sinais clinicos como distensdo abdominal, mimica emética
improdutiva e sialorreia. Além desses achados, o paciente foi submetido a radiografia, na qual o
diagnostico foi confirmado. Assim, realizou-se estabilizacdo clinica e a intervengdo cirdrgica, com
descompressdo e reposicionamento gastrico, além de gastropexia, que transcorreu sem
intercorréncias. No periodo pos-operatorio, o animal apresentou evolucdo clinica favoravel e
recuperacao satisfatoria. Sendo assim, destaca-se que, embora a literatura descreva maior ocorréncia
da SDVG em animais adultos, o presente caso evidencia a possibilidade de acometimento em
pacientes jovens, refor¢ando a importancia de se levar em consideracdo como diagnostico diferencial,

mesmo que ndo seja comum.
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INTRODUCAO

A sindrome da dilatagdo volvulo gastrica ¢ uma afeccao aguda que oferece risco a vida de
caes, caracterizada pela tor¢cdo do estbmago em seu eixo mesentérico, geralmente no sentido horario.

Essa condigdo leva a obstru¢ado das regides de cardia e piloro, promovendo aciimulo de gas e conteudo
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no interior do 6rgao, resultando em sua dilatacio (RADLINSKY, 2019; ROSSELLI, 2022). Como
consequéncia, ocorre comprometimento hemodinamico devido a redugdo do retorno venoso, além de
outras alteracdes sistémicas graves, como choque obstrutivo, isquemia, hipoperfusido esplancnica,
hipovolemia e necrose gastrica, podendo evoluir para sepse, coagulacdo intravascular disseminada
(CID) e 6bito. Portanto, a SDVG ¢ considerada uma urgéncia cirargica, exigindo diagndstico rapido
e instituicdo de tratamento sistémico imediato para aumento das chances de sobrevida (JONSTON;
TOBIAS, 2018).

Diversos fatores predisponentes estdo envolvidos no desenvolvimento de SDVG em caes,
destacando-se aqueles relacionados a conformagao corporal, especialmente animais com toérax mais
profundo, frouxiddo ligamentar, idade avangada, mesmo que animais jovens também possam ser
acometidos, a predisposi¢do genética e racas de grande porte, como Mastiff e Sdo Bernardo
(GLICKMAN et al., 2000; OLIMPO et al., 2025). Segundo Radlinsky (2019), outro fator relevante
a ser considerado como uma possivel causa de SDVG ¢ a realizagdo de exercicios apds a ingestdo de
grandes quantidades de alimentos ou 4dgua, favorecendo a aerofagia, levando a um acimulo de gas e
liquido e, consequentemente, dilatagao gastrica e volvulo.

O diagnostico de SDVG baseia-se na associacdo entre os achados clinicos e os exames de
imagem, sendo suspeitado a partir da anamnese e da observacdo de sinais caracteristicos, como
distensdo abdominal evidente, tentativa de vOmito improdutivo e taquicardia (MUR, 2024;
ROSSELLI, 2022). A confirmagao diagnoéstica € realizada por meio da radiografia abdominal, que ¢
um exame complementar essencial para identificagdo de achados comuns dessa afeccdo, como
compartimentalizagdo gastrica, deslocamento anormal do piloro e alteracdes no grau de distensdao do
6rgao (JOHNSTON; TOBIAS, 2018; MUR, 2024).

O tratamento da SDVG consiste inicialmente na estabilizacdo clinica do cdo, com
fluidoterapia intravenosa agressiva, descompressdo gastrica e corre¢ao de disturbios eletroliticos,
seguida de tratamento cirurgico para reposicionamento do estdmago na sua posicdo anatdmica
(ALLEN, PAUL, 2014; JOHNSTON; TOBIAS, 2018; ROSSELLI, 2022). Apds a redugdo do
volvulo, ¢ realizada a técnica cirurgica de gastropexia, responsavel por promover a adesdo
permanente do antro pildrico na parede abdominal direita e diminuir as chances de recidivas. Segundo

Przywara (2014), a auséncia desse procedimento estd associada a taxas de recorréncia que podem
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chegar a 50% dos casos, enquanto a sua realizacao reduz esse indice para menos de 5%, evidenciando
a sua importancia no manejo dessa afecgao.

Esse relato tem como objetivo descrever o caso clinico, diagnostico por imagem, tratamento
clinico-cirurgico e evolugdo pos-operatdria de um cao filhote da raca Fila Brasileiro acometido por

sindrome da dilata¢ao volvulo géstrica.
RELATO DE CASO

Um paciente, macho Fila Brasileiro, de aproximadamente 2 meses, com 16,4 kg, foi atendido
no Hospital Veterinario do IFSULDEMINAS - Campus Muzambinho com distensdo abdominal
acentuada. Segundo o relato do responsavel, o animal havia se alimentado pela tltima vez as 18:00
do dia anterior e, por volta das 5:00, foi observado com abdémen extremamente dilatado.

O animal foi inicialmente encaminhado a um servigo externo de diagndstico por imagem,
onde o exame radiografico evidenciou dilatagdo géstrica significativa e mal posicionamento do
piloro, com aspecto em “C” invertido, achados compativeis com SDVG, sendo posteriormente
encaminhado ao Hospital Veterindrio para atendimento emergencial. Ao exame clinico, o cdo
apresentava abdomen intensamente distendido, com som timpanico, abaulamento bilateral em regido

mesogastrica, ansia de vomito improdutiva e sialorreia, porém sem sinais de descompensacao clinica.

Figura 1 - A) Imagem radiografica ventrodorsal evidenciando estdmago severamente dilatado,
ocupando todo o hemiabddomen direito e algas intestinais, ambos com contetido gasoso. B) Imagem

radiografica laterolateral destacando estdmago dilatado, ocupando todo abdomen.

Foi realizado acesso venoso bilateral em veias cefélicas e instituido fluidoterapia intravenosa
com solucdo de Ringer com lactato, na dose de 90 ml/kg, para reanimagdo volémica e

antibioticoterapia de amplo espectro com cefalotina, na dose de 22 mg/kg, por via intravenosa. Em
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seguida, realizou-se tricotomia e antissepsia da regido toracoabdominal lateral para a realizagao de
gastrocentese percutanea para descompressao gastrica. Apos estabilizacao clinica, o paciente foi
encaminhado para intervengao cirurgica de urgéncia, sendo submetido a celiotomia exploratoria por
meio de incisdo xifo-umbilical.

Durante o procedimento, realizou-se a exposicao gastrica e a destor¢ao cuidadosa do 6rgao.
Logo apos, procedeu-se a descompressdao do estdmago por meio da passagem de sonda orogéstrica,
permitindo o esvaziamento maximo do conteiido. Em seguida, avaliou-se a viabilidade géstrica e
esplénica, ndo sendo observadas alteracdes vasculares. Posteriormente, foi realizada gastropexia
incisional do antro pildrico na parede abdominal direita, utilizando sutura em padrao simples continuo
com fio polidioxanona 2-0 e omentalizagdo com mesmo fio. A cavidade abdominal foi submetida a
lavagem copiosa com solugdo salina estéril aquecida e inspecdo quanto a viabilidade dos 6rgaos,
sendo observada apenas reatividade discreta do omento, mas sem outras alteragdes dignas de nota.
Por fim, realizou-se a sintese da cavidade abdominal em padrio simples continuo com polidioxanona
2-0, seguida de sutura do tecido subcutaneo em padrao Cushing com poliglecaprone 2-0 e fechamento

cutaneo em padrao simples separado com nylon 3-0.
RESULTADOS E DISCUSSAO

A SDVG ¢ uma urgéncia cirirgica na qual deve-se priorizar, inicialmente, a estabilizagao
clinica do paciente antes da intervencao cirtrgica definitiva. Segundo Mackenzie et al. (2010), o
intervalo entre a chegada do animal acometido e a realizag@o da cirurgia pode influenciar diretamente
na taxa de sobrevida, sendo observado que um maior tempo dedicado a estabilizacdo do paciente esta
associado a reducao da mortalidade. Neste relato, a conduta adotada seguiu essas recomendagoes,
com a realizagdo de acesso venoso bilateral, institui¢ao de fluidoterapia e antibioticoterapia, além de
descompressdo gastrica por meio da gastrocentese. Somente apos a realizacdo desses procedimentos,
foi realizada a intervencao cirtrgica, evidenciando uma abordagem adequada.

ApoOs a intervencgdo cirurgica, o paciente apresentou evolucdo clinica favoravel nas horas
subsequentes, com melhora progressiva do estado geral, redu¢ao da distensdo abdominal e auséncia
de complicagdes pds-operatorias. A resposta positiva pode ser atribuida a rdpida instituicdo das

medidas de estabilizacdo, como a realizagao de acesso bilateral das veias cefalicas com administragdo
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de cristaloides (Ringer com lactato), antibioterapia de amplo espectro e a intervengdo cirtrgica
precoce apos estabilizagdo clinica, fatores descritos por Rosselli ef al. (2022) como determinantes
para um prognostico favoravel. A realizagdo da gastropexia também contribui significativamente para
diminui¢do da taxa de recorréncia, conforme descrito por Allen e Paul (2014) e Przywara et al. (2014).

Os achados clinicos observados nesse caso estdo de acordo com os sinais descritos para a
afeccdo, como relatado por Rosselli et al. (2022), reforcando a importancia do reconhecimento
precoce dos sinais para diagnostico e intervencao imediata. Da mesma forma, a confirmagao por meio
de diagndstico radiografico também ¢ relatada em estudos, como o de Mur et al. (2024), sendo um
método diagnostico acessivel e de rapida execugao, contribuindo para a precocidade do diagndstico.

Entretanto, um aspecto relevante deste relato ¢ a ocorréncia da SDVG em um paciente
extremamente jovem, com apenas 2 meses de idade, o que contrasta com a maioria dos estudos, que
apontam maior incidéncia em caes adultos e idosos (BELL, 2014). Embora fatores como porte
elevado e conformagdo toracica profunda, caracteristicas no Fila Brasileiro, estejam associadas ao
aumento do risco de ocorréncia, a idade do paciente evidencia que ¢ importante considerar a SDVG

mesmo em apresentagdes menos comuns, como em caes jovens e filhotes.

CONSIDERACOES FINAIS

A SDVG, embora mais frequentemente descrita em cdes de meia-idade e idosos, pode
acometer também pacientes jovens, reforcando seu carater multifatorial. A rapida identificagdo dos
sinais clinicos, associada ao diagnéstico precoce € a instituigdo imediata do tratamento, com énfase
na estabilizagdo sistémica seguida de intervencdo cirargica adequada, foi um fator determinante para
o desfecho favoravel do paciente. Portanto, o caso refor¢a a importancia da abordagem clinico-
cirurgica criteriosa e do manejo cirirgico adequado na SDVG, além de evidenciar que essa afec¢ao

deve ser considerada como diagnostico diferencial mesmo em pacientes fora do perfil cléssico.
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