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Hérnias inguinais traumaticas em felinos sdo geralmente causadas por traumas externos
como atropelamentos, quedas ou brigas e essas lesbes podem resultar em eventracdo de
visceras abdominais devido a ruptura da parede muscular. O manejo de eventraces
abdominais envolve estabilizacdo do paciente, avaliagao das lesdes e correcdo cirrgica imediata.
O diagnostico precoce e tratamento imediato sdo fundamentais para evitar complicaces
graves, como necrose tecidual, peritonite e sepse. O presente relato objetiva descrever um
caso clinico de eventracdo inguinal trauméatica em felino, abordando os aspectos
diagnosticos, terapéuticos e prognoésticos. Um felino, sem raca definida, fémea, de 7
meses de idade e 2,5 kg, foi atendida com aumento de volume na regido inguinal direita
apos desaparecimento por trés dias, retornando com escoria¢fes e edema no membro
pélvico. O exame fisico revelou enfisema subcutaneo generalizado, comportamento ativo
e alerta, com parametros fisiol6gicos normais. Para o diagndstico foi realizado exame
radiografico, onde evidenciou perda de continuidade na parede abdominal ventral e
presenca de visceras fora da cavidade. Baseado nos achados, diagnosticou-se um caso de
eventracdo inguinal traumatica, sendo encaminhada para cirurgia de urgéncia com a
finalidade de corrigir a falha muscular e ovariohisterectomia eletiva. Animal foi mantido
internado com jejum de 12 horas. Os exames hematoldgicos pré-operatorios estavam
dentro da normalidade. O protocolo anestésico incluiu pré-medicacdo com associacao de
cetamina (5 mg/kg), dexmedetomidina (10ug/kg) e metadona (0,1mg/kg) intramuscular,
inducdo com propofol e fentanil intravenoso, e manutencdo com isoflurano. A analgesia
transoperatdria combinou fentanil e cetamina. Realizou-se tricotomia e antissepsia
abdominal com clorexidina, em seguida, com o animal em decubito dorsal, realizou
celiotomia mediana retro-umbilical, com incisdo em estocada para acesso aos 6rgaos
abdominais. Neste momento foi possivel observar uma extensa area de ruptura muscular
abdominal a direita. Ao localizar o Utero, foi realizado a ovariohisterectomia. Uma tela
esterilizada de polipropileno foi moldada e fixada entre os musculos pectineo e obliquo
externo com fio de nailon 3-0 em padréo simples, fechando o defeito muscular. As fascias
abdominais foram suturadas com o mesmo fio e padrdo. O subcutaneo foi fechado com
poliglactina 2-0 em padrdo continuo (Reverdin), e a pele com nailon 3-0 em sutura
simples. No pos-operatério imediato, foram administrados dipirona, meloxicam e
amoxicilina com clavulanato.Imediatamente apds o procedimento foi administrado
dipirona, meloxican e agemoxi. Apds a recuperacao anestésica o paciente foi monitorado
e teve como prescricdo de cuidados pds- operatérios a utilizacdo de roupa cirurgica e a
administracdo de amoxilina 20mg/kg, b.i.d, 7 dias; dipirona 15 mg/kg, b.i.d, 2 dias;
meloxican 0,1/kg,s.i.d, 3 dias; rifocina topica, b.i.d. A rapida intervencéo cirurgica, aliada
ao manejo analgésico e antibiotico, foi decisiva para a recuperacdo estavel da paciente,
ressaltando a importancia da abordagem cirdrgica imediata e do manejo adequado da dor
para o sucesso terapéutico em casos de eventracdo traumatica, além disso, o uso de tela
sintética para reparacdo muscular, mostrou-se eficaz para evitar recidivas e promover a
cicatrizacdo adequada.
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