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HERNIA DIAFRAGN{ATICA ASSOCIADA A RETICULOPERITONITE
TRAUMATICA EM VACA DA RACA JERSEY

DIAPHRAGMATIC HERNIA ASSOCIATED WITH TRAUMATIC
RETICULOPERITONITIS IN A JERSEY COW

A. C.NETTO!, L. M. W. GOMIDE?, J. W. CATTELAN?,
L. C. MARQUES!, C. MOMO?

RESUMO

Relata-se a ocorréncia de hérnia diafragmadtica associada a reticuloperitonite traumdtica em vaca da raga Jersey. O
animal, aos 90 dias de gestacdo, apresentava histérico de timpanismo rumenal, anorexia, emaciacio e debilidade fisica.
Ao exame fisico, observaram-se distensdo intensa da fossa paralombar esquerda, hipomotilidade e presenca de
ressonancia timpanica no rimen. A passagem da sonda oro-ruminal e a rumenocentese foram ineficientes e o rimen
permaneceu distendido por grande quantidade de digesta. Durante a ldparo-rumenotomia exploratéria removeram-se,
aproximadamente, 80 litros de conteido rumenal, além de um pedaco de corda; varios corpos estranhos metélicos
perfurantes e pedras foram removidos do reticulo. Na palpacdo interna do reticulo verificou-se uma hérnia
diafragmatica, projetando parcialmente um pequeno segmento da porcdo cranial do reticulo para o interior da cavidade
toracica. No 15° dia do pds-operatdrio observou-se deiscéncia da ferida cirtirgica com drenagem de exsudato purulento
amarelado fétido, optando-se pela eutandsia do animal. Os achados clinicos, cirirgicos e anatomopatolégicos sugerem
que a hérnia diafragmadtica foi adquirida em conseqii€ncia da perfura¢do do reticulo pelos corpos estranhos, ruptura do
diafragma, migracdo da porc¢do cranial do reticulo e dos corpos estranhos nele contidos em direcdo ao térax.

PALAVRAS-CHAVE: Bovino. Corpo estranho perfurante. Hérnia diafragmatica. Reticuloperitonite traumdtica.

SUMMARY

A diaphragmatic hernia associated with traumatic reticuloperitonitis in a Jersey cow is reported. The animal presented at
approximately 90 days of pregnancy has history of ruminal bloat, anorexia, emaciation and weakness. Physical
examination showed intense bloating of the left paralumbar fossa, hypomotility and ruminal tympanic resonance.
Ororuminal intubation and rumenocentesis were inefficient and the rumen remained distended due to a large amount of
ingesta. During exploratory laparorumenotomy, around 80 liters of ruminal content, a piece of a rope located in the
rumen and several perforating metallic foreign bodies and rocks from the reticulum were removed. During internal
palpation of the reticulum, the existence of a diaphragmatic hernia projecting a small segment of the cranial reticulum
into the thoracic cavity was documented. At the 15th postoperative day, surgical wound dehiscence with fetid yellowish
purulent exudation was observed and the animal was euthanatized. Clinical, surgical and anatomopathological findings
suggest that diaphragmatic hernia was acquired as a consequence of the perforation of the reticulum by restrained
foreign bodies, with diaphragm rupture, migration of cranial portion of the reticulum and foreign bodies to the thorax.

KEY-WORDS: Cattle. Perforating foreign object. Diaphragmatic hernia. Traumatic reticuloperitonitis.
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A hérnia diafragmatica tem sido relatada
ocasionalmente em bovinos. Esta condi¢do raramente é
diagnosticada e sua incidéncia, provavelmente, ¢ menor
que 1/100.000 casos por ano (EDDY, 2004). Pode ser
congénita (DIVERS & SMITH, 1979, EDDY, 2004)
ou adquirida, com penetracdo parcial ou completa de
6rgdos abdominais na cavidade tordcica. O 6rgdo
prolapsado comumente encontrado € o reticulo
(DIVERS & SMITH, 1979, SETHURAMAN &
RATHOR, 1979, RADOSTITIS et al., 2002, EDDY,
2004).

Na maioria dos casos, a herniagdo de uma por¢ao
do reticulo através de ruptura do diafragma ocorre
devido a fragilidade dessa barreira anatomica, causada
por lesdes da reticuloperitonite traumatica. Entretanto,
a ruptura do diafragma pode ocorrer sem traumas
decorrentes da penetrag@o de corpos estranhos oriundos
do reticulo (RADOSTITIS et al., 2002). O aumento da
pressdo  intra-abdominal durante o parto ou
abortamento de um feto grande pode resultar na
introdu¢c@o do reticulo por um defeito diafragmatico
congénito (DIVERS & SMITH, 1979) ou pela ruptura
da  juncdo  musculotendinea do  diafragma
(SETHURAMAN & RATHOR, 1979, AHMED & EL-
HAMAMSY, 1984).

Ao estudarem bovinos abatidos em matadouros,
Palavicino et al. (1996) observaram associagc@o entre a
presenga de corpos estranhos e a ocorréncia de
reticulite traumatica, sendo as vacas leiteiras as mais
afetadas. Cramers et al. (2005), ao acompanharem o
exame pods-abate de 1491 animais, na maioria vacas
leiteiras, identificaram a presenca de corpos estranhos
em 16% dos animais, todos encontrados no reticulo. A
penetragdo dos corpos estranhos induziu, em 10%
destes animais, lesdes cronicas nesse 6rgao.

Este relato objetiva descrever as particularidades
clinicas, laboratoriais e anatomopatolégicas de um
bovino acometido de hérnia diafragmadtica, associada a
reticuloperitonite traumatica.

Foi atendida uma vaca Jersey de 17 anos de idade,
com gestacdo aproximada de 90 dias e histérico de
timpanismo rumenal, anorexia, emaciacdo e fraqueza.
O animal provinha de chécara situada no perimetro
urbano, e encontrava-se em decubito esternal ha trés
dias.

Ao exame fisico o animal apresentava freqii€ncias
cardiaca (58/min) e respiratdria (20/min) e temperatura
retal (38,2° C) dentro dos paridmetros considerados
fisiolégicos para a espécie bovina. A auscultagdo da
regido tordcica ndo revelou a presenca de sons
pulmonares anormais. Na inspec¢do notou-se distensdo
intensa da fossa paralombar esquerda. Pela auscultacdo
e percussdo desta regido observou-se hipomotilidade e
presenga de ressondncia timpdnica no rdmen. A
passagem da sonda oro-ruminal foi ineficiente,
realizando-se a rumenocentese para evacuagdo dos
gases, entretanto, o rimen permaneceu distendido por
grande quantidade de digesta. No hemograma
observou-se neutrofilia discreta (5.820 neutréfilos/pL).

Como ndo houve resposta ao tratamento
conservador, o animal foi submetido & ldparo-
rumenotomia exploratéria. Durante o procedimento
cirdrgico removeram-se aproximadamente 80 litros de

contetido rumenal liquido espumoso verde claro e pH
8,0. Do rimen retirou-se um pedago de corda de
aproximadamente 30 centimetros de comprimento, e do
reticulo, vdrios corpos estranhos metélicos perfurantes,
incluindo pregos, fragmentos de arame, parafusos e
pedras (Figura 1A). Apds esvaziamento do rimen e do
reticulo, realizou-se a palpacdo interna deles,
verificando-se a existéncia de hérnia diafragmadtica
formada por anel hernidrio de forma circular com
aproximadamente 10 centimetros de didmetro,
projetando parcialmente para o interior da cavidade
tordcica um pequeno segmento da por¢do cranial do
reticulo, assemelhando-se a um diverticulo. A estrutura
herniada também continha varios fragmentos metélicos
soltos e encravados na parede do 6rgao.

O tratamento pds-operatério foi feito com
enrofloxacina' na dose de 4mg/kg de peso corporal
uma vez ao dia, durante cinco dias consecutivos, além
de curativos didrios da ferida cirtirgica com tintura de
iodo e pomada repelente’. Diariamente, o animal era
mantido em posi¢do quadrupedal, com auxilio de maca,
durante o periodo da manhd e, apds sete dias, isso
ocorreu espontaneamente. No décimo quinto dia pds-
operatdrio observou-se deiscéncia da ferida cirdrgica
com drenagem de exsudato purulento amarelado fétido.
Diante disso e, por decisdo do proprietdrio, optou-se
pela eutandsia do animal.

No exame necroscépico foram observados os
seguintes achados: presenca de dois abscessos com
Scm de didmetro cada, localizados junto a ferida
operatéria abdominal; aderéncias do rdimen ao
diafragma e ao peritonio parietal; deposicao de grande
quantidade de fibrina sobre as serosas dos 6rgaos
abdominais; reticulo contendo pequena quantidade de
fragmentos de arame, sendo que um deles perfurava a
parede do 6rgao; anel hernidrio na regido ventro-lateral
esquerda do diafragma, tendo como contetido parte do
reticulo (Figuras 1B e 1C), cuja mucosa encontrava-se
parcialmente ulcerada (Figura 1D); pulmdes aderidos
ao diafragma, coracio e pleura parietal.

O histérico do animal é semelhante ao de outros
autores, em que se observa redugdo do apetite
(SETHURAMAN & RATHOR, 1979, SHELDON,
1995, RADOSTITS et al., 2002), perda de condicao
fisica semanas antes da distensdo abdominal,
decorrente do actimulo de liquidos e espuma no rimen
(RADOSTITS et al., 2002), auséncia de ruminacio e
reducdo da motilidade rumenal (SETHURAMAN &
RATHOR, 1979, SHELDON, 1995, RADOSTITIS et
al., 2002) com timpanismo continuo (DIVERS &
SMITH, 1979, SETHURAMAN & RATHOR, 1979,
RADOSTITS et al., 2002), indigestdo persistente
(SETHURAMAN & RATHOR, 1979) e fezes pastosas
e reduzidas de volume (DIVERS & SMITH, 1979,
SHELDON, 1995, RADOSTITIS et al., 2002). A
temperatura retal e a freqiiéncia respiratdria situavam-
se dentro dos pardmetros fisioldgicos para a espécie
(SHELDON, 1995, RADOSTITIS et al., 2002), mas
esses autores relataram também a ocorréncia de

! Baytril Injetdvel 10%, Bayer S.A., Sdo Paulo, SP.
2 Ungiiento Pearson, Eurofarma Laboratérios Ltda., Sdo
Paulo, SP.

73



taquicardia e bradicardia, respectivamente, aspectos
ndo observados neste caso.

O timpanismo e a distensdo rumenal persistente
observados sugerem disfuncdo do nervo vago. Na
hérnia diafragmatica, hd relato de episddios de
indigestdo vagal e dor nas regides posterior do térax e
anterior do abddmen, semelhantes aos da reticulite
traumdtica (EDDY, 2004), além de sinais respiratorios,
devido a redug¢do do espago tordcico (DIVERS &
SMITH, 1979, EDDY, 2004), ndo notados neste caso,
provavelmente devido as dimensdes reduzidas da
hérnia. Na reticuloperitonite e reticulopericardite
traumdticas, a dor, associada a perfuracio e a
peritonite, ou ainda, o encapsulamento do corpo
estranho, inibem a contragdo reticular tanto pela
formacao de aderéncias quanto por alteragdo no padrao
de motilidade rumino-reticular e reacdo inflamatéria
(HOLTENIUS et al., 1971, MARQUES et al., 1990).

A passagem de sonda oro-ruminal e a
rumenocentese nao foram eficazes para o esvaziamento
rumenal pelo fato de a distensdo do 6rgdo ser causada
por grande quantidade de conteido liquido e
espumoso. Radostits et al. (2002) relataram que, devido
a caracteristica do conteido rumenal encontrado, esses
procedimentos ndo sdo benéficos para a redugdo do
timpanismo em animais que apresentam hérnia
diafragmatica. O conteido rumenal verde claro de
aspecto leitoso encontrado durante a rumenotomia
confirmou os achados que descrevem alteragcdes de
coloragcdo, consisténcia e motilidade, devido a
disfuncdo do nervo vago, decorrente da herniacdo da
massa no térax e inatividade rumeno-reticular
subseqiiente (SETHURAMAN & RATHOR, 1979),
esta ultima também relatada por Eddy (2004).

Os exames laboratoriais ndo apresentam valor para
o diagnéstico, exceto o exame radiografico contrastado
que se mostra, em muitos casos, invidvel devido a
profundidade do térax de bovinos adultos
(RADOSTITS et al., 2002), o que se confirmou neste
caso. Antes do procedimento cirtrgico foi realizado o
hemograma como exame de rotina, indicando a
presenga de um processo infeccioso, pela neutrofilia,
freqlientemente observada em casos de
reticulopericardite traumitica (MARQUES et al.,
1990), entretanto, para a determinacdo do diagndstico
esse achado ndo foi relevante. Singh et al. (1977)
relataram neutrofilia em bufalas que apresentavam
hérnia diafragmadtica, independentemente da penetracio
da parede do reticulo por corpos estranhos. Sethuraman
& Rathor (1979) observaram, além da neutrofilia,
linfopenia e eosinopenia, ndo identificadas neste
animal e afirmaram que as alteracdes hemadticas foram
as melhores ferramentas para o diagndstico e
progndstico de casos de reticulite traumadtica do que de
hérnia diafragmatica.

Com base no histérico, nos achados do exame
fisico e na evolugdo do caso, optou-se pela laparo-
rumenotomia exploratéria para determinacdo do
diagndstico. Durante o procedimento cirdrgico, a
grande quantidade e a variedade de corpos estranhos
perfurantes encontrados no reticulo chamaram a
aten¢do, fato atribuido a permanéncia do animal em
pastagem no perimetro urbano e a idade avancada, que
contribuiram na ingestdo continuada de corpos
estranhos durante a sua vida. Palavicino et al. (1996)
relataram que vacas leiteiras sdo as mais expostas a
ingestdo de corpos estranhos, devido ao maior periodo
de confinamento e alimentacdo artificial em cocho a
que estdo submetidas, sendo a reticulite traumatica a
afeccdo mais observada. Troutt et al. (1967), Singh et
al. (1977), Singh et al. (1996) e Radostits et al. (2002)
citaram a ocorréncia da hérnia diafragmadtica
secundaria a reticulite traumatica, contudo, ndo
mencionaram a quantidade de corpos estranhos
encontrados no interior do 6rgéo.

De acordo com Radostits et al. (2002), o tratamento
da hérnia diafragmética ndo é recomendado, ja que a
maioria das tentativas de intervencdo -cirdrgica €
malsucedida, entretanto, Singh et al. (1996) foram
bem-sucedidos ao realizarem  toracotomia e
herniorrafia com o animal em estacdo, sem a
ocorréncia de qualquer complicagdo pés-operatéria. O
tamanho do anel herniario observado, 10cm, foi
semelhante ao descrito por Singh et al. (1996). Neste
caso, o tratamento cirirgico da afeccdo ndo foi
realizado devido ao insatisfatério estado fisico do
animal e a forte aderéncia presente.

Durante o pds-operatdrio observou-se que o animal
nio apresentou melhora do quadro clinico e que o
tratamento pos-operatorio, baseado em
antibioticoterapia sist€mica e curativo local da ferida,
foi ineficaz no controle do processo infeccioso, o que
culminou com a instalacdo de peritonite difusa. O
estabelecimento deste processo pode ainda estar
correlacionado a idade do animal e ao seu péssimo
estado nutricional, fatores estes determinantes para
baixa de resisténcia. Com relagdo aos achados
necroscOpicos, observou-se a deposicio de grande
quantidade de fibrina sobre as serosas dos Orgaos
abdominais e aderéncias do rdimen e pulmdes,
caracterizando a ocorréncia de peritonite fibrinosa
difusa e pleurisia, respectivamente, achados também
descritos por Marques et al. (1990) e Palavicino et al.
(1996).

Os achados clinicos, cirdrgicos e
anatomopatolégicos  sugerem que a  hérnia
diafragmatica foi adquirida em conseqiiéncia da
perfuracdo do reticulo pelos corpos estranhos, ruptura
do diafragma, migracdo da por¢ado cranial do reticulo e
dos corpos estranhos nele contidos em direcio ao térax.
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Figura 1. A: Pedago de corda encontrado no rimen; pedras e corpos estranhos metélicos perfurantes como pregos, parafusos e
fragmentos de arame retirados do reticulo . B: Por¢do herniada do reticulo (seta) junto ao coracdo (*), no interior da cavidade
tordcica. C: Por¢@o herniada do reticulo vista pela face interna do 6rgdo. D: Mucosa da porc¢do herniada do reticulo, parcialmente

ulcerada.
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