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INTRODUCAO

O furdo (Mustela putorius furo) € um pequeno mamifero carnivoro da
familia Mustelidae, que vem ganhando espago como animal de companhia
em diversos paises, inclusive no Brasilt. Sua popularidade crescente exige
maior aten¢do da medicina veterinaria quanto ao manejo clinico e cirtrgico
da espécie, especialmente em emergéncias, nas quais seu tamanho
reduzido e suas particularidades fisiologicas impdem desafios diagndsticos
e terapéuticos 2.

Dentre as alteragdes observadas em furdes, a esplenomegalia destaca-se
por sua frequéncia e pela variedade de causas, podendo estar relacionada a
processos infecciosos, inflamatorios, neoplésicos ou até ser uma resposta
fisioldgica. Em casos mais graves, essa condigdo pode evoluir para ruptura
esplénica e hemorragia abdominal, exigindo intervengo imediata 3,%.

O conhecimento sobre a conduta frente a quadros de abdémen agudo
hemorréagico em furdes ainda é limitado na literatura nacional, o que
reforca a relevancia dos relatos clinicos como instrumento de disseminagao
de conhecimento técnico e pratico. Este trabalho tem como objetivo relatar
o0 caso de um furdo com esplenomegalia previamente diagnosticada, que
evoluiu para abdémen agudo hemorragico apés uma queda, demandando
esplenectomia de urgéncia. O caso ilustra a importancia do
reconhecimento precoce, da estabilizacdo clinica eficiente e do manejo
cirtrgico adequado em pequenos mamiferos exoticos.

RELATO DE CASO E DISCUSSAO

Foi atendido na clinica Zoovet um furdo (Mustela putorius furo), macho,
com 4 anos e 2 meses de idade, pesando 1,077 kg, encaminhado com
queixa de prostragdo e comportamento alterado apés sofrer uma queda do
colo do tutor, no dia 14 de dezembro de 2024. Antes do acidente, o animal
ja estava sendo acompanhado por outra clinica veterinaria no estado de Sao
Paulo, devido a esplenomegalia detectada por ultrassonografia, com
esplenectomia eletiva agendada. Contudo, apds o acidente, o animal
apresentou sinais clinicos agudos, 0 que motivou o tutor a procurar
atendimento de emergéncia na Zoovet % 1°,

Durante o exame clinico inicial, o paciente encontrava-se alerta, mas
prostrado e pouco reativo a manipulagdo. Apresentava mucosas
hipocoradas, normohidratacéo, sialorreia, distensdo abdominal sem reacéo
dolorosa a palpacéo e presenca de nédulo abdominal. A ausculta cardiaca
estava diminuida e a frequéncia respiratoria aumentada. A temperatura
retal era de 36 °C, e ndo foi possivel aferir a glicemia no momento da
chegada. Dada a condicéao clinica e o historico, suspeitou-se de ruptura
esplénica com hemorragia interna. Foram indicados, com autorizagdo do
tutor, exames de imagem e internagéo para suporte intensivo.

Nas horas seguintes, observou-se progressiva letargia: o animal
permanecia imovel por longos periodos, deslocando-se apenas para
defecar ou urinar, e mantendo-se sobre a urina. As mucosas tornaram-se
congestas, e reagdes s6 ocorriam diante de estimulos intensos, como
afericdo de temperatura ou aplicagcdo do oximetro. Os parametros vitais
incluiam temperatura de 40°C, frequéncia cardiaca de 180 bpm,
frequéncia respiratoria de 60 mov/min, glicemia de 125 mg/dL e saturagdo
de oxigénio variando entre 92-100%.

Figura 1: A- Remoc&o de sangue livre da cacidade abdominal, B-
Retirada do bago, C- Bago retirado, D- Sangue removido da Cavidade
(Fonte: Autores).

Diante do quadro de instabilidade clinica, optou-se pela realizacdo de
laparotomia exploratdria de emergéncia. Durante o procedimento, foram
removidos 110 mL de sangue livre da cavidade abdominal. O bago
apresentava ruptura em dois pontos distintos, confirmando o diagndstico
de hemoperitbnio secundario a lesdo esplénica. Foi realizada
esplenectomia com auxilio do sistema de hemostasia LigaSure, seguida de
rafia com fio PGC 4-0. Ap0s estabilizagdo da pressao arterial e controle do
sangramento, a cirurgia foi concluida com sucesso. O fechamento da
cavidade abdominal também foi realizado com fio PGC 4-0. 567,

No pobs-operatorio imediato, o animal apresentou episodios de
dessaturacédo e foi mantido em oxigenoterapia por cerca de uma hora, até
estabilizacdo. Durante a internacdo, 0 paciente manteve-se letargico e
pouco responsivo, apresentando fezes diarreicas, normoulria e grande
hematoma na parede abdominal. Demonstrou maior reatividade a presenga
dos tutores, com ingestdo espontanea de racéo triturada com agua e papa
carnivora. O acesso venoso foi perdido no segundo dia e ndo pdde ser
refeito. Houve variagdes na temperatura corporal, sendo necessaria a
utilizacdo de unidade térmica de aquecimento (UTA) para manutencdo da
normotermia 8.

A esplenomegalia é uma condicdo relativamente comum em furdes,
frequentemente associada a hiperplasia extramedular, processos
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inflamatdrios crénicos, doencas infecciosas ou neoplasias, como linfomas
e mastocitomas 2. Embora nem sempre represente um risco iminente, a
presenca de esplenomegalia pode predispor o animal a complicacbes
graves, como a ruptura esplénica — especialmente quando ha trauma,
mesmo que leve, como quedas 15 &

A ruptura do bago é uma urgéncia cirdrgica. A ocorréncia de
hemoperitonio leva rapidamente a instabilidade hemodinamica, o que
exige uma abordagem &gil para estabilizacéo e intervencéo cirurgica. A
laparotomia exploratéria seguida de esplenectomia é a conduta de escolha,
e deve ser acompanhada de suporte intensivo pds-operatério, com
monitoramento da temperatura, hidratacéo, analgesia e suporte nutricional
56,7

CONSIDERAGCOES FINAIS

O presente caso clinico demonstra a importancia da vigilancia continua em
pacientes com alteracBes esplénicas previamente diagnosticadas,
especialmente quando hé indicagdo cirurgica eletiva. A ocorréncia de um
trauma aparentemente leve, como a queda do colo do tutor, foi suficiente
para precipitar uma ruptura esplénica em um baco jA comprometido,
levando o paciente a um quadro grave de abdémen agudo hemorrégico.

A répida suspeita clinica, associada a realizacdo de exames
complementares e intervencdo cirdrgica emergencial, foram fundamentais
para a sobrevida do animal. A esplenectomia realizada de forma imediata
foi eficaz para o controle da hemorragia e estabilizagdo hemodinamica. O
manejo p6s-operatorio intensivo — com suporte térmico, oxigenoterapia,
analgesia adequada e alimentagdo assistida — teve papel essencial na
recuperacao do paciente, especialmente considerando a fisiologia delicada
de furdes.

Além de reforgar a necessidade de preparo e resposta rapida frente a
situacBes emergenciais, este relato contribui para a escassa literatura
nacional sobre intervenc@es cirurgicas em Mustela putorius furo, uma
espécie cada vez mais comum como animal de companhia. Casos como
este ressaltam a importancia dos relatos clinicos como ferramenta de
aprimoramento do conhecimento na medicina de animais ndo
convencionais, incentivando a elaboragdo de protocolos especificos e
embasados para sua abordagem clinica e cirdrgica.
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