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Resumo

O baco € o maior érgéo do sistema linfatico, tendo sua localizagdo em regio
ZZ';;’:::’;;S‘OI’E hipogéstrica esquerda. A torcio esplénica (TE) priméria € uma condic3o rara
Baco na qual o bago gira em torno de seus ligamentos, sendo mais comum de
ocorrer secundariamente a sindrome de dilatagdo vélvulo géstrica (SDVG).
Sua causa ndo € bem compreendida, podendo estar ligado a fraqueza dos
ligamentos, sendo mais comum em cdes grandes com térax profundo. O
Dol presente relato descreve um caso de TE priméria em um céao da raca Pit Bull
10.26605/medvet-v19n2-7231 de 10 anos, com apresentagdo de apatia e distensdo abdominal que foi
submetido ao procedimento de esplenectomia. O diagndstico foi realizado
pela ultrassonografia com Doppler colorido, que revelou o bago em formato
de "C" e auséncia do fluxo venoso no 6rgdo. O tratamento instituido foi
baseado na estabilizacdo do paciente e esplenectomia total sem destorcer o
pediculo vascular rotacionado, impedindo a liberacdo de toxinas,
apresentando um bom progndstico devido ao répido diagndstico e
intervencgdo cirurgica.
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Abstract

The spleen is the largest organ of the lymphatic system, located in the left hypogastric region. Primary splenic
torsion (ST) is a rare condition in which the spleen rotates around its ligaments, more commonly occurring
secondarily to gastric dilatation-volvulus syndrome (GDV). Its cause is not well understood and may be related to
weakness of the ligaments, being more common in large dogs with deep chests. This report describes a case of
primary ST in a 10-year-old Pit Bull, presenting with apathy and abdominal distension, who underwent a
splenectomy. The diagnosis was made through ultrasonography with color Doppler, which revealed a "C" shaped
spleen and absence of venous flow in the organ. Treatment involved patient stabilization and total splenectomy
without untwisting the rotated vascular pedicle, thus preventing toxin release. A good prognosis was achieved due
to rapid diagnosis and surgical intervention.

Keywords: acute abdomen; color Doppler; spleen; splenectomy; ultrasonography.

1 | Introducéo

O bacgo é o maior érgdo do sistema linfatico,
tendo sua localizagdo em regido hipogastrica
esquerda, paralelo a curvatura maior do estdmago,
onde se conecta através do ligamento
gastroesplénico. Suas funcdes incluem a formacéo de
células sanguineas, destruicdo de hemdcias,

armazenamento do sangue, fagocitose e resposta
imunoldgica (Buracco e Massari, 2016). Ele ¢é
principalmente suprido pela artéria esplénica, que se
origina do tronco celiaco e compartilha ramos com o
pancreas, enquanto a drenagem venosa € realizada
pela veia esplénica, formada por vasos curtos que
recebem ramos do estémago, pancreas e omento
(Buracco e Massari, 2016; Jericé et al., 2023).
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A torcdo esplénica (TE) priméria é uma
condicdo rara (DeGroot et al.,, 2016) e trata-se da
rotacdo do baco em torno dos seus ligamentos
(Hughes et al., 2020; Rooney et al., 2021), podendo
ocorrer de forma isolada ou associada a sindrome de
dilatagdo vélvulo gastrica (SDVG) (Weber, 2000; Ohta
et al., 2009; Hughes et al., 2020).

A etiologia da TE ndo é completamente
compreendida, as teorias aceitas sdo de que a tor¢do
seja resultante de uma auséncia congénita ou da
fraqueza dos ligamentos que ancoram o bago, sendo
que a frouxiddo pode ser adquirida por processos
cirurgicos, episédios de trauma e SDVG (DeGroot et
al., 2016). Em humanos, a principal causa de TE é
decorrente de um baco hipermével por conta da
frouxiddo dos seus ligamentos, sendo denominado
como um baco errante (Hughes et al., 2020).

Os sinais clinicos associados a TE estdo
diretamente ligados a sua forma de apresentacédo.
Em casos agudos, os sinais sdo associados a
do
observado letargia, anorexia, vomito, dor abdominal
severa e colapso cardiovascular (Reinhart et al., 2015;
DeGroot et al., 2016). J&4 em sua forma crénica, o
diagnéstico se torna mais desafiador, pois os sinais

sindrome abdome agudo, podendo ser

clinicos, achados de exame fisico e radiogréaficos sdo
inespecificos (Ohta et al., 2009; Reinhart et al., 2015;
DeGroot et al., 2016; Hughes et al., 2020).

Quanto a sua predisposicdo, cdes de racgas
grandes gigantes,
profundo, sdo mais susceptiveis a TE, em especial

ou que apresentam tdrax
cdes da raca Dogue Alemdo e Pastor Alem3o,
seguindo mesmo padrdo de susceptibilidade para a
SDVG (Weber, 2000; Ohta et al., 2009; DeGroot et al.,
2016). Quanto as espécies, a TE ja foi relatada em
cdes, suinos, alpacas e furdes (Rooney et al., 2021).
Dentre as ferramentas de diagndstico, os
exames de imagem se tornam imprescindiveis, sendo
a ultrassonografia o método de escolha mais
para

associada ao uso do Doppler colorido para a

tradicional diagndstico,  principalmente
avaliacdo do fluxo sanguineo (Weber, 2000; Ohta et
al., 2009; Reinhart et al., 2015; Hughes et al., 2020). A
tomografia computadorizada (TC) também pode ser
utilizada como um método de diagndstico da TE
(Ohta et al., 2009; Hughes et al., 2020).

Como tratamento, a estabilizagdo do paciente
em associacdo a esplenectomia apresentam bons
resultados para o paciente, embora complicagdes
sejam possiveis de acontecer (Weber, 2000; DeGroot
et al., 2016). Diante disso, objetivou-se relatar um
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caso de TE em um cdo atendido no hospital
veterinario da Universidade do Oeste Paulista

(UNOESTE) submetido ao procedimento de
esplenectomia.
2 | Descricao do Caso

Foi encaminhado para atendimento no

Hospital Veterindrio da Universidade do Oeste
Paulista, um c&do da raga Pit Bull, macho, castrado, 10
anos, pesando 3%kg. O paciente apresentava
histérico de tumores no saco escrotal, que ja haviam
sido removidos, porém ndo foram submetidos a
avaliacdo histopatoldgica.

Durante o exame do paciente, foi observado
que as mucosas se apresentavam hipocoradas, pulso
fraco, apatia, anorexia, distensdo abdominal, melena
e hematdria, sendo relatado pela tutora que a
evolugdo do quadro era de 10 dias. Para melhor
avaliacdo do paciente, foi solicitada a realizagdo de
exames laboratoriais como hemograma
contagem de plaquetas, bioquimica sérica para

avaliacdo de funcdo renal e hepética, e o exame

com

ultrassonogréfico. Embora ndo tenham sido
realizadas anélises de tempo de coagulacdo, elas
poderiam ter sido consideradas para uma melhor
avaliacdo do paciente.

Os exames laboratoriais revelaram que o
paciente apresentava um quadro de anemia, com
presenca de corpusculos de Howell-Jolly e aumento
da amplitude de distribuicdo dos glébulos vermelhos
(RDW), além de leucocitose por neutrofilia, linfopenia
e aumento da enzima aspartato aminotransferase
(AST) (Tabela 1).

O exame
esplenomegalia,

rendilhada e difusa, com o baco em formato de “C"

ultrassonogréfico revelou

com ecotextura hipoecoica,
(Figura 1A). Com o uso do Doppler colorido foi
possivel observar a auséncia de fluxo nas veias
esplénicas (Figura 1B) e a visualizacdo do pediculo
vascular esplénico rotacionado (Figura 1C), enquanto
outras alteragdes, como neoplasias, ndo foram
identificadas no exame ultrassonogréfico.

ultrassonogréficos,
optou-se pela dosagem de lactato para confirmar o

Diante dos resultados
quadro de isquemia, sugerido pela auséncia de fluxo
sanguineo nas veias esplénicas. O resultado indicou
(29,0mg/dL) em

comparagdo ao valor de referéncia (1 a 13mg/dL),

um  aumento  expressivo

indicando baixa perfusdo tecidual.
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Tabela 1. Alteragdes encontradas nos exames de hemograma, bioquimico e lactato em cdo com torg¢ao esplénica

Parametro avaliado

Valores Encontrados

Valores de Referéncia**

Eritrécitos*

3,22 x10%/mm3

5,5-8,5x10%/mm3

Hematdcrito 23,0% 37-55%
RDW 20,7 9,21-12,31
Leucocitos 20900/mm3 6000 - 17000/mm?
Segmentados 17974/ mm3 3000 - 11500/mm3
Linfécitos 940,5/mm3 1000 - 4800/mm?3
AST 90,3 (U/L) 16 - 40 (U/L)
Lactato 29,0 (mg/dL) 2 -13 (mg/dL)

*Presenca de corpusculos de Howell-Jolly observados no hemograma. **Fonte: Thrall (2024).

Figura 1. (A) Visualizacdo do bago aumentado (esplenomegalia) em forma de “C", com ecotextura hipoecoica rendilhada e

difusa, apresentando textura hiperecoica para a gordura adjacente. (B) Auséncia de fluxo nas veias esplénicas observado pelo
Doppler colorido. (C) Pediculo vascular esplénico rotacionado (seta).

Com base nos achados do exame fisico e nos

exames complementares, pelo

de

Previamente ao procedimento cirdrgico, o paciente

optou-se
procedimento laparotomia  exploratdria.
foi submetido a prova de reacdo de compatibilidade
sanguinea, com o objetivo de avaliar a possibilidade
de uma transfusdo sanguinea no transoperatdrio,
caso fosse necessdrio. No entanto, durante o
procedimento

necessario realizar a transfusado, visto que o paciente

foi observado que ndo seria
se manteve estavel.

Como medicagdo pré-anestésica foi utilizada
morfina na dose de 0,5mg/kg, por via intramuscular
(IM), indugdo com midazolam (0,4mg/kg) associado
ao propofol (0,5mg/kg), por via intravenosa (IV), e
manutencdo com isoflurano a 1,5% administrado por
via inalatéria com uso de tubo endotraqueal. O
paciente foi posicionado em decubito dorsal para a
realizacdo de ampla tricotomia da regido abdominal,
seguida de antissepsia e colocagdo dos campos
cirdrgicos.

O procedimento teve inicio através do acesso
pela linha média ventral, confirmando-se a suspeita
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diagnédstica  pela do aumento
significativo do baco (Figura 2A) e a rotagdo do
(Figura 2B). Apos

confirmacdo da torcdo esplénica, optou-se por

visualizacdo
pediculo vascular esplénico

realizar uma esplenectomia total (Figura 3), sem
destorcer o pediculo vascular, realizando ligaduras
duplas com poliglecaprone 2-0 ao longo dos vasos
no hilo esplénico, com posterior seccdo entre as
ligaduras. Apds a remocgdo do baco, foram realizados
cortes sagitais no érgdo, o qual foi armazenado em
solucdo de formol 10% e enviado para a realizacdo
do exame histopatoldgico.

A cavidade abdominal foi explorada apds a
realizacdo da esplenectomia para verificar a presenca
de focos hemorrdgicos no sitio cirirgico. Com a
de
procedimento de
abdominal foi suturada utilizando poliglecaprone 2-0
com padrdo de sutura Reverdin. Para a aproximacéo

auséncia sangramento, iniciou-se o

celiorrafia. A  musculatura

do tecido subcuténeo foi utilizado poliglecaprone 3-
0 com padrdo de sutura em zigue-zague e para a pele
foi utilizado nylon 3-0 com padrdo de sutura simples
interrompido.



Lourengo et al.

Medicina Veterindria, Recife, v.19, n.2, 2025

Figura 2. Imagem transoperatéria de um paciente submetido a esplenectomia devido a tor¢do esplénica. O procedimento
cirtrgico evidenciou altera¢des significativas no bago e no pediculo vascular. (A) Visualizagdo do baco em seu tamanho

aumentado. (B) Rotagdo do pediculo vascular esplénico (seta).

A

Figura 3. Imagem realizada apds a realizagdo do procedimento de esplenectomia.

_ ey

(A) Visualizagdo do bago apds o

procedimento de esplenectomia. (B) Visualizagcdo do baco apds corte sagital em regido de terco médio para avaliagdo do

pediculo vascular rotacionado removido.

Como medicagdo pds-operatéria, foram
administrados morfina (0,4mg/kg, IM), trés vezes ao
dia, antibioticoterapia com metronidazol (15mg/kg) e
cefalotina (30mg/kg), por via intravenosa, duas vezes

ao dia, cimicoxib (2mg/kg), por via oral, uma vez ao
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dia (SID), e ranitidina (2mg/kg), por via subcuténea,
duas vezes ao dia (BID). Todos os medicamentos
foram administrados durante o periodo de 7 dias de
internacdo, durante o qual o animal permaneceu de
colar elisabetano e roupa cirdrgica, para melhor
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protecdo da ferida cirdrgica. A limpeza da ferida
cirirgica foi realizada diariamente com solucdo
fisiolégica 0,9%, seguido da realizagdo do curativo
com uso de gaze e micropore. O periodo de
internacdo prolongado se deveu a indisponibilidade
do tutor em buscar o paciente naquele momento.

Os exames laboratoriais foram repetidos apés
trés e cinco dias do procedimento cirdrgico, sendo
possivel observar uma anemia regenerativa, com
normalizagdo do nimero de leucécitos. O resultado
do
hemangiossarcoma. O proprietério se recusou a fazer
o tratamento quimioterapico adjuvante. O paciente
recebeu alta apds os sete dias de internacgdo, sem a
necessidade de prescricdo de medicagdo para
tratamento em casa.

exame histopatoldgico revelou

Dez dias apds o procedimento cirdrgico, o
paciente retornou para a reavaliacédo e retirada dos
pontos. Durante o exame fisico foi observado que o
mesmo apresentava sensibilidade a palpacdo em
regido abdominal e aumento de volume no local da
ferida com drenagem de liquido com aspecto
serosanguinolento, além de hérnia incisional com
exposi¢do do omento (Figura 4). O paciente entéo foi
encaminhado para laparotomia exploratéria de
emergéncia, na qual foi observada presenca de
liquido intracavitédrio e deiscéncia dos pontos da
musculatura com éareas de necrose.

O liquido intracavitéario foi coletado e enviado
para a cultura e antibiograma. A sutura da parede
abdominal foi refeita e o tutor foi informado sobre o
estado clinico do paciente. A cultura e antibiograma
presenca de bactéria
multirresistente da espécie Serratia liquefaciens,

revelaram  a uma
sensivel somente & ciprofloxacina. E importante
ressaltar que, nos procedimentos cirdrgicos, a
antissepsia foi realizada de maneira rigorosa, sem
que houvesse falha no processo. O tratamento
prescrito foi ciprofloxacina (25mg/kg, BID), durante
10 dias, e celecoxibe (2mg/kg, SID), durante 5 dias.
O paciente retornou apds 10 dias para a
retirada dos pontos e constatou-se que a cicatrizagdo
da parede abdominal estava evoluindo de forma
satisfatéria. O hemograma foi realizado novamente,
observando-se a melhora do quadro infeccioso com
a persisténcia de trombocitopenia com presenca de
de Ebhrlichia de
hematozoério. A partir disso se deu inicio ao

mérulas canis na pesquisa
tratamento da erliquiose com doxiclicina (5mg/kg,

BID), durante 28 dias.
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; & 0l
Figura 4. Hérnia incisional com exposi¢cdo do omento apds
10 dias de esplenectomia em virtude de tor¢éo esplénica.

Apds o tratamento, o animal retornou para
reavaliacdo, constatando-se que todos os exames
estavam normais para a espécie.

3 | Discussao

da TE
compreendida e se apresenta como uma afec¢do ndo

A etiologia ainda ndo é bem

comumente encontrada na rotina veterinaria,
representando cerca de 1% das doencas esplénicas
(Reinhart et al., 2015). Quanto ao seu padréo racial,
cdes de todos os tamanhos podem ser afetados, no
entanto existe predisposicdo para cdes de racas
grandes que apresentam térax profundo (Weber,
2000; Ohta et al., 2009; DeGroot et al., 2016), assim
como os cies machos sdo mais acometidos (Reinhart
et al.,, 2015; DeGroot et al., 2016), o que corrobora o
caso em questdo, no qual o paciente era um céo
macho de raca grande.
As alteracdes
foram condizentes com achados encontrados por
outros autores, evidenciando uma forte associagdo
entre anemia e leucocitose nos casos de torgdo
esplénica (Weber, 2000; Ohta et al., 2009; Reinhart et
al., 2015; DeGroot et al., 2016). Além disso, deve-se

considerar, no caso apresentado, o diagndstico de

hematolégicas encontradas

erliquiose, que pode cursar com anemia. Quanto a
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necessidade de transfusdo, DeGroot et al. (2016)
relatam que 26,5% dos pacientes do estudo
necessitaram de transfusdo durante o periodo de
hospitalizagdo, no entanto, no presente caso a
transfusdo ndo se mostrou necessaria. As alteracdes

hematoldgicas foram  solucionadas apds o
tratamento instituido para erliquiose.
Em relacdo ao diagndstico, o uso da

ultrassonografia, especialmente com o Doppler
colorido, foi citado por vérios autores como método
eficaz de diagndstico para a detecgdo da auséncia do
fluxo venoso no baco (Weber, 2000; Ohta et al., 2009;
Reinhart et al., 2015; Angelou et al., 2020; Rooney et
al., 2021; Schaeffer et al., 2021; Mergl, Hanselman e
Kirsch, 2022), além de revelar caracteristicas como
esplenomegalia e o bago em formato de “C", que se
mostrou uma imagem comum de ser visualizada nos
casos de torcdo esplénica (Ohta et al., 2009; Angelou
etal., 2020; Hughes et al., 2020). No caso em questdo,
o uso da ultrassonografia com o Doppler colorido foi
essencial para o diagndstico, sendo possivel
evidenciar os mesmos achados da literatura, como a
auséncia do fluxo venoso e o baco em formato de "C".

Estudos recentes mostram que o uso da TC
pode ser considerado como método de diagndstico
quando os resultados da ultrassonografia s&do
inconclusivos (Angelou et al., 2020; Rooney et al.,
2021; Mergl et al., 2022). Sinais de esplenomegalia,
baco em formato de “C" e a formagdo de um
redemoinho do pediculo vascular sdo sinais
encontrados na TC em casos de TE (Hughes et al.,
2020). No presente caso ndo houve necessidade do
uso da TC, visto que os achados ultrassonograficos
forneciam dados suficientes sobre a condi¢do do
paciente.

Algumas complicacdes podem

encontradas em associacdo com a TE, dentre elas, as

ser

que mais se destacam sdo peritonite séptica,
hemorragia, coagulacdo intravascular disseminada e
insuficiéncia respiratéria (Weber, 2000; DeGroot et
al., 2016; Rooney et al., 2021). No presente relato, o
paciente apresentou um quadro de peritonite
séptica,

literatura.

uma complicagdo possivel descrita na

Embora essa condicdo possa
encontrada em outros casos, ndo descarta a chance
de possiveis contaminagdes durante o periodo

transoperatério.

ser

A associacdo da pancreatite com a TE foi
devido
torgao

encontrada em

do

comprometimento sanguineo do pancreas, levando

alguns  casos, ao

envolvimento pancreas na e/ou
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a uma isquemia pancredtica e pancreatite, devido ao
suprimento do péncreas ter origem da artéria
esplénica (Weber, 2000; Mergl, Hanselman e Kirsch,
2022). No caso relatado, o paciente ndo apresentou
alteracBes pancreéticas concomitantes.

Quanto ao tratamento, o padrdo instituido na
medicina veterindria é a esplenectomia, que em
todos os casos descritos é recomendada sem
destorcer o pediculo vascular, evitando assim a
liberacdo de toxinas, trombos e radicais livres (Weber,
2000; Ohta et al., 2009; DeGroot et al., 2016; Rooney
et al.,, 2021), o mesmo padrio cirurgico foi instituido
neste caso, no qual o bago foi removido sem
destorcer o pediculo. Alguns estudos recomendam a
realizacdo da gastropexia profilatica, visto que caes
com TE tém mais chances de desenvolver SDVG
(Weber, 2000; DeGroot et al., 2016), no entanto o
procedimento ndo foi realizado no presente caso,
pois até entdo os autores ndo tinham conhecimento
da possivel associacédo entre a SDVG com a TE.

De acordo com Schaeffer et al. (2021), na
medicina humana, a esplenopexia pode ser utilizada
em casos de bacos errantes, visto que em humanos a
TE é muito associada a presenca de baco errante
resultante da frouxiddo dos ligamentos, com maior
predisposicdo ao volvulo esplénico. Desta forma, a
esplenopexia se torna uma alternativa para poupar o
paciente de uma possivel laparotomia exploratéria e
esplenectomia (Hughes et al., 2020). No entanto, ndo
foram relatados casos de bacos errantes na medicina
veterinaria e nem sobre a aplicacdo da esplenopexia,
o que sugere que tal técnica ainda ndo é amplamente
aplicada na érea. Os autores sugerem a possibilidade
de da
esplenopexia em cdes com SDVG, visto que a

estudos futuros sobre a aplicagdo
frouxiddo dos ligamentos que ancoram o baco pode
ser uma consequéncia da mesma (DeGroot et al.,
2016). De acordo com Fossum (2021), cdes que foram
submetidos ao procedimento de esplenectomia tem
5,3x mais chances de desenvolverem SDGVY, o que
reforca que a torcdo esplénica também pode ser
decorrente da SDVG, visto que ambas compartilham
ligamentos em comum. Tal pesquisa poderia trazer
mais compreensdo sobre a eficicia da esplenopexia
como uma estratégia cirlrgica para a preservacéo do
baco.

O progndstico da TE é favoravel quando o
diagndstico e tratamento cirlrgico séo instituidos de
de
sobrevivéncia do paciente, diminuindo as chances de
de

forma répida, pois aumentam a chance

desenvolvimento insuficiéncia  respiratdria,
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formacdo de trombos e sequestro de plaquetas
(Ohta et al., 2009; DeGroot et al., 2016; Schaeffer et
al., 2021). No relato descrito, o tratamento cirdrgico
assim que o0s da
ultrassonografia foram apresentados, a fim de evitar
as complicagdes citadas acima.

foi instituido resultados

Quanto a presenca de neoplasias, Fossum
(2021) destaca que a torgdo esplénica raramente esté
associada a neoplasias, o que leva os autores a
acreditarem que no caso em questdo a tor¢cdo ndo
tenha relagdo com o hemangiossarcoma. A neoplasia
pode ter sido um achado devido ao seu grande
potencial de metéstase hematogénica, j& que o
paciente apresentava um quadro anterior de tumores
no saco escrotal sem resultado histopatolégico e o
exame ultrassonografico ndo evidenciou alteraces
condizentes com neoplasia esplénica. Além disso,
nos relatos encontrados ndo foi observada a
presenca de neoplasias concomitantes (DeGroot et
al., 2016; Rooney et al., 2021; Mergl et al., 2022), o
que sugere que o achado ndo tenha relagdo com a
torcao.

Outras alteracdes foram encontradas no pds-
operatdrio, como a peritonite séptica, que de acordo
com DeGroot et al. (2016) é

complicacdo encontrada. A presenca de hérnia

uma possivel
incisional associada nio foi observada na literatura,
porém os autores acreditam que esse fato possa ser
em decorréncia da peritonite séptica. Até o momento
deste relato, o paciente se encontra em bom estado
de salde.

4 | Conclusao

O presente relato ressalta que, em casos de
tor¢do esplénica, é de extrema importdncia uma
abordagem rapida e a utilizacdo de ferramentas
diagnésticas apropriadas,
ultrassonografia com Doppler colorido. Apesar das

como é o caso da

complicagdes encontradas, o tratamento cirlrgico
por meio da esplenectomia sem destorcer o pediculo
vascular se mostrou eficaz, apresentando-se como
um meio vidvel de tratamento para pacientes com TE.

5 | Declaracao de Conflito de Interesse

Os autores declaram nio existir conflito de
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