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Resumo

Hérnia € o termo usado para se referir a protrusédo de visceras através de um orificio natural ou
adquirido (traumdtica/incisional) para fora da cavidade na qual elas deveriam estar alojadas
anatomicamente, e € classificada de acordo com sua localizacdo. A hérnia escrotal
caracteriza-se pela passagem de estruturas abdominais para dentro da bolsa escrotal através do
canal inguinal, sendo considerada rara na espécie canina. Animais jovens sao 0s mais
acometidos. O quadro necessita de correcao cirlrgica, uma vez que complicacdes graves como
obstrucdo do fluxo gastrointestinal e estrangulamento do conteddo herniério, resultando em
perda de funcionalidade, necrose e sepse, podem levar o animal a 6bito. Os sinais clinicos
incluem aumento de volume focal/regional de carater redutivel ou ndo (encarcerada), dor
abdominal, apatia, vomito e anorexia. O presente relato tem como objetivo descrever o caso de
um canino macho, ndo castrado, da raca Pequinés, de dois anos de idade, atendido no Hospital
Veterinario da Universidade Federal de Lavras apresentando prostracdo e dor abdominal, além
de aumento persistente de volume inguinal (antes transitério). Ao exame ultrassonografico,
evidenciou-se hérnia inguino-escrotal esquerda estrangulada (segmento jejunal corrugado,
reducdo da definicdo parietal e do peristaltismo, e discreto contetdo liquido intraluminal) e
atrofia/degeneracédo testicular esquerda secundaria a torcao crénica do corddo espermatico
correspondente; hidrocele/hematocele; além de duas populacfes de algas intestinais, uma delas
acentuadamente distendida por contetdo fluido de fluxo improdutivo, indicando processo
obstrutivo. O paciente foi, entdo, submetido a orquiectomia e hernioplastia de carater
emergencial. Durante a cirurgia, 0 segmento estrangulado apresentou-se inicialmente cianético,
retomando a irrigacdo sanguinea de forma gradual. Dois dias depois, a reavaliacao
ultrassonografica, evidenciou-se a persisténcia de dupla populacdo de algas, fluxo discretamente
produtivo e peristaltismo reduzido. Apds algumas horas, notou-se reducdo na distensédo das
alcas e melhora na progresséo do conteudo, sugerindo, portanto, alteragéo funcional transitéria
do segmento afetado. O paciente apresentou evolucdo clinica favoravel e recebeu alta no dia
seguinte. Desta forma, o presente relato mostra-se importante para auxiliar o direcionamento
clinico-cirargico em casos semelhantes e descrever os achados ultrassonogréaficos pré e pés
cirurgicos.
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