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MEGAESÔFAGO IDIOPÁTICO EM OVINO – RELATO DE CASO
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Resumo: Relata-se um caso de megaesôfago em ovino atendido no Hospital Veterinário Universitário da UFCG. O animal apresentava histórico de regurgitação frequente e perda de peso progressiva. Ao exame clínico, observou-se apatia, desidratação e baixo escore corporal. Foram realizados exames complementares que incluíram hemograma, parasitológico de fezes, exame radiográfico e endoscópico, sendo evidenciada dilatação esofágica compatível com megaesôfago. Foi instituído tratamento com suporte clínico, porém a evolução foi desfavorável, com episódios de broncoaspiração. O animal veio a óbito após 22 dias de internamento. Durante a necropsia, foram observadas broncopneumonia abscedativa e esofagite ulcerativa mista difusa. O caso reforça que o megaesôfago em pequenos ruminantes apresenta prognóstico reservado a ruim, especialmente quando associado a complicações respiratórias, destacando a importância do diagnóstico precoce e do manejo adequado.
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Introdução: O megaesôfago é uma alteração patológica caracterizada pelo aumento difuso ou segmentar do diâmetro do esôfago, secundário à perda funcional do peristaltismo esofágico. Essa condição pode ser de origem congênita ou adquirida (traumas, neoplasias, botulismo, idiopática). Em pequenos ruminantes, o megaesôfago geralmente é incomum, o que pode gerar maior dificuldade no diagnóstico clínico. Alguns sinais frequentemente observados e que podem facilitar o diagnóstico incluem regurgitação, perda de peso progressiva e, em casos mais avançados, tosse, dispneia e secreção nasal, principalmente quando há aspiração de alimento, podendo levar a outro quadro clínico, a pneumonia aspirativa (Lopes et al., 2018; Nascimento et al., 2016). O objetivo do presente trabalho é relatar um caso de megaesôfago em um ovino atendido no Hospital Veterinário Universitário da UFCG, abordando seus aspectos clínicos e patológicos.

Relato de caso: Foi atendido no HVU/UFCG um ovino fêmea, mestiço, com sete meses de idade, pesando 12 kg, criado em sistema extensivo. Durante a anamnese, a principal queixa foi regurgitação frequente após a alimentação, associada à perda de peso progressiva. Foram realizados exame clínico geral e exames complementares, incluindo radiografia e endoscopia. No exame clínico observaram-se apatia, mucosas hiperêmicas, desidratação leve (7%), escore corporal 2,0, debilidade, pelos eriçados, halitose, engasgos após ingestão de concentrado e sialorreia. Inicialmente, suspeitou-se de compressão ou dilatação esofágica, sendo recomendado o internamento. Durante a internação, o animal evoluiu para anorexia, além de episódios de bruxismo e sialorreia espumosa. Os sinais clínicos foram compatíveis com megaesôfago. O hemograma evidenciou ausência de anemia e discreta leucocitose com neutrofilia, enquanto o exame parasitológico revelou elevada carga parasitária (5000 ovos de Trichostrongylidae, 3300 de Strongyloides spp., 300 de Trichuris spp. e 8800 oocistos de Eimeria spp.). Instituiu-se tratamento com levamisol (8 mg/kg, VO, dose única), sulfadoxina (15 mg/kg, IM, SID, por sete dias) e terapia de suporte por sondagem ororruminal, incluindo fluidoterapia enteral, suco de capim e propilenoglicol. Os exames radiográfico e endoscópico evidenciaram áreas radiolucentes no esôfago, inflamação de mucosa, estreitamento luminal, presença de fibrina próxima ao rúmen e dilatação esofágica, confirmando o diagnóstico de megaesôfago. Durante o tratamento, a necessidade frequente de sondagem favoreceu broncoaspiração, resultando em broncopneumonia aspirativa. Apesar da alteração do protocolo terapêutico, o animal evoluiu a óbito no 22º dia de internamento. Na necropsia, observaram-se broncopneumonia abscedativa multifocal a coalescente moderada, edema e hemorragia pulmonar, além de esofagite ulcerativa mista difusa acentuada, com fibroplasia e necrose. A evolução desfavorável esteve relacionada à progressão da doença e às suas complicações, sendo a broncopneumonia o principal fator associado ao óbito.

Resultados e Discussão: Os sinais clínicos observados, como regurgitação frequente, perda de peso e apatia, foram compatíveis com megaesôfago, refletindo disfunção motora esofágica, em concordância com descrições clássicas em pequenos ruminantes (Silva Júnior et al., 2011; Nascimento et al., 2016). Os achados radiográficos e endoscópicos, evidenciando dilatação esofágica e conteúdo intraluminal, confirmaram a suspeita diagnóstica, conforme relatado na literatura (Silva Júnior et al., 2011). A evolução clínica desfavorável, mesmo após intervenção terapêutica, esteve associada à progressão da doença e às suas complicações. A ocorrência de broncoaspiração durante o manejo alimentar contribuiu para o agravamento do quadro, sendo a broncopneumonia aspirativa confirmada na necropsia como principal fator relacionado ao óbito, condição frequentemente descrita como complicação do megaesôfago (Lopes et al., 2018; Nascimento et al., 2016). De forma semelhante, Dantas (2024) destaca que casos idiopáticos apresentam prognóstico reservado, especialmente quando associados a complicações respiratórias. Assim, os achados reforçam que a enfermidade possui evolução progressiva e elevada taxa de desfecho desfavorável, principalmente em casos diagnosticados tardiamente.
Conclusão: Os objetivos do estudo foram alcançados, permitindo a caracterização clínica, diagnóstica e patológica do megaesôfago em um ovino. O caso evidenciou evolução desfavorável, com óbito associado à broncopneumonia aspirativa, reforçando o prognóstico reservado da enfermidade.
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