SIALOCELE E SIALOLITIASE EM UM CAO: RELATO DE CASO
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Resumo:

Os animais podem apresentar problema ndo muito raro nas suas glandulas salivares, chamado Sialocele. Pode ser causada por
rupturas dos ductos salivares, originada por presenca de célculos, traumatismo ou causas desconhecidas. Normalmente cursa
com tumefacdo na regido ventral do pescoco, de caracter indolor e evolugdo répida. Esses célculos recebem o nome de
siadlitos, e consistem em estruturas calcificadas que se desenvolvem no sistema ductal salivar resultante da deposicéo de sais
de Ca ao redor de éreas focais de matéria organica. A presente pesguisa tem como objetivo expor um relato de caso de cdo
atendido no Hospital Veterind&rio da URCAMP, expondo os procedimentos utilizados para o diagnstico de siaocele, o
tratamento optado e os resultados obtidos. Foi atendido c&o, macho, SRD, com um e meio de idade, e queixa de aumento de
volume na regido ventral do pescoco. Durante o exame clinico o paciente se manteve alerta, sem sensibilidade ao toque, e
preservando todos padrdes fisioldgicos para o exame clinico geral. Especificamente localizado na regido submandibular do
lado direito o amento de volume possuia didmetro aproximado de 5cm, para analise do liquido da regiao optou-se por
drenagem por puncdo aspirativa. O contelido observado era de aspecto claro/translucido e viscoso, compativel com producdo
de glandula salivar. O tratamento de escolha foi a excisdo cirlrgica, visto que a drenagem ja havia sido utilizada sem sucesso.
Assim o animal foi encaminhado a cirurgia. Apds a tricotomia da regiéo e vendclise na veia cefdlica, foi administrado solucéo
de Ringer com lactato. A medicag8o pré-anestésica foi a base de Acepran (0,1 mi/kg, IM) associado a Morfina (1 mg/Kg, IM),
inducdo com propofol (7 mg/kg, EV) e manutencdo com Isoflurano (concentragdo 1,5%). O anima foi submetido a
antissepsia e posicionado em dectbito lateral esquerdo. Procedeu-se a incisdo na parte ventral da mandibula sobre a regido do
edema. Ao abrir as glandula foi observados sialdlitos com dimensdes de Imm a 1cm. O fechamento foi realizado com fio tipo
sultan, vicryl 3-0), a dermorrafia foi realizada com fio nylon (3-0, pontos isolados simples). O pds-operatério foi realizado
com uso de tramadol (3mg/kg, TID, 7dias), e limpeza da ferida com solucdo fisiolégica. Os pontos foram retirados apés 10
dias sob recomendacdo de alimentagéo pastosa por 30 dias. O paciente encontra-se em observacdo, decorridos dois meses do
tratamento cirdrgico, ndo foi observado qualquer sinal clinico compativel com o retorno do quadro, podendo se concluir que o
tratamento foi eficaz.
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SIALOCELE E SIALOLITIASE EM UM CAO: RELATO DE CASO

1 INTRODUCAO

Os animais podem apresentar um problema nido muito raro nas suas glandulas
salivares, chamado Sialocele. Segundo Pignone (2009) a Sialocele pode ser causada por
rupturas dos ductos salivares, originada por presenca de cdlculos, traumatismo ou causas
desconhecidas. Normalmente cursa com tumefacio na regido ventral do pescoco, de caracter
indolor e evolucao rapida (SILVA, 2016). As racas mais predispostas sao os Poodles, o Pastor
Alemao, o Yorkshire e o Dachshund (PIGNONE, 2009). Esses calculos recebem o nome de
sialdlitos, e consistem em estruturas calcificadas que se desenvolvem no sistema ductal salivar
resultante da deposi¢do de sais de Ca ao redor de areas focais de matéria organica
(VASCONSELOS, 2012). A presente pesquisa tem como objetivo expor um relato de caso de
cao atendido no Hospital Veterinario da URCAMP, expondo os procedimentos utilizados para
o diagnéstico de sialocele, o tratamento optado e os resultados obtidos.

2 METODOLOGIA

Foi atendido cdo, macho, SRD, com um e meio de idade, e queixa de aumento de
volume na regido ventral do pescoco. Na anamnese o tutor descreveu o convivio proximo ao
paciente e observacdo didria, descartando a hipdtese de lesdo traumadtica, ainda foi descrito
pelo tutor a manutencdo de reflexo de degluticio normal e alimentagdo, além de nao serem
observadas alteragdes comportamentais compativeis com o desenvolvimento do quadro de
tumefacdo. Durante o exame clinico o paciente se manteve alerta, sem sensibilidade ao toque,
e preservando todos padrdes fisiolégicos para o exame clinico geral. Nao foram observadas
alteracOes em cavidade oral ou aumento de linfonodo submandibular oposto ao local da
tumefacdo, ainda, ndo foram observadas alteracdes de pele proximas ao local do aumento de
volume. Especificamente localizado na regido submandibular do lado direito o amento de
volume possuia didmetro aproximado de Scm, sem grande mobilidade ou alteracdes de
temperatura. Para andlise do liquido presente na regido delimitada optou-se por drenagem por
puncdo aspirativa. O conteudo observado era de aspecto claro/translucido e viscoso,
compativel com producdo de glandula salivar. Sem alteragdes sist€émicas, apds o
procedimento foi recomendado ao tutor que retornasse ao domicilio e fosse observado a
evolucdo do quadro nos proximos dias. Apds aproximadamente 30 dias do primeiro
atendimento, o paciente retornou para atendimento com o quadro idéntico ao anteriormente
descrito.

3 RESULTADOS e DISCUSSAO

O tratamento de escolha foi a excis@o cirtrgica, visto que a drenagem ja havia sido
utilizada sem sucesso. Assim o animal foi encaminhado a cirurgia. Apds a tricotomia da
regido e vendclise na veia cefdlica, foi administrado solu¢do de Ringer com lactato. A
medicacdo pré-anestésica foi a base de Acepran (0,1 ml/kg, IM) associado a Morfina (1
mg/Kg, IM), indugdo foi com propofol (7 mg/kg, EV) e manutengdo com Isoflurano
(concentracdo 1,5%). O animal foi submetido a antissepsia e posicionado em decubito lateral
esquerdo. Procedeu-se a incisdo na parte ventral da mandibula sobre a regido do edema. Ao

abrir as glandula foi observados sialdlitos com dimensdes de 1mm a 1cm.

Anais do 10° SALAO INTERNACIONAL DE ENSINO, PESQUISA E EXTENSAO - SIEPE
Universidade Federal do Pampa | Santana do Livramento, 6 a 8 de novembro de 2018



O fechamento foi realizado com fio tipo sultan, vicryl 3-0), a dermorrafia foi realizada
com fio nylon (3-0, pontos isolados simples). O pds-operatério foi realizado com uso de
tramadol (3mg/kg, TID, 7dias), e limpeza da ferida com solucdo fisiolégica. Os pontos foram
retirados apos 10 dias sob recomendacdo de alimentagdo pastosa por 30 dias. O paciente
encontra-se em observacdo, sem sinais de recidiva. A sialocele também denominada de
mucocele ¢ uma afeccdo de glandulas salivares que afeta mais frequentemente a espécie
canina do que a felina (FOSSUM, 2002; PIGNONE, 2009). Observou-se que o paciente
apresentou o perfil clinico tipico de um paciente com sialocele que consiste em aumento de
volume na regido cervical ventral indolor a palpacdo (COUTO, 2010; SILVA, 2016;
SLATTER, 2007).

O aumento de volume na regido ventral do pescogo pode caracterizar diversas
etiologias como sialocele, neoplasia, abscesso, sialodenite, hematoma ou cisto, ficando
indicado realizar pun¢do para andlise citologica para fazer o diagnostico (PIGNONE, 2009).
Segundo SLATTER, (2007) A aspiracao € feita com uma agulha de grande calibre, o liquido
obtido normalmente assemelha-se a muco, o que sugere origem salivar, como foi o caso. O
tratamento conservativo esta caindo em desuso, pelos altos niveis de recidiva, opta-se por ele
apenas para diminuir o incomode do paciente, diminuir as chances de rupturas e ganhar tempo
para a abordagem cirdrgica. O tratamento de escolha € a remocao cirdrgica da glandula salivar
e obliteracdo por ligadura do ducto envolvido, evitando recidivas e proporcionando
prognéstico favordvel ao paciente (DIAS, 2013; PIGNONE, 2009).

Durante o transoperatério, foi identificado o sialdlito, que, ao fim da cirurgia, foi
encontrada dentro do ducto da glandula mandibular, confirmando ser o agente desencadeante
da sialocele do paciente, corroborando com PIGNONE, 2009 e SLATTER, 2007. O
tratamento de sialocele pode ser através do método conservativo, ou através da correcao
ciriirgica, essa ultima consiste no tratamento definitivo (SLATTER, 2007), visto que o
conservativo pode ocorre recidivas, como foi o caso do paciente em questdo. Com isso o
tratamento de escolha pelo Medico Veterindrio foi a correcao cirdrgica.

4 CONSIDERA COES FINAIS

Com base no descrito neste relato, podemos concluir que o exame clinico minucioso,
associado a anamnese detalhadas podem direcionar o médico veterindrio a afec¢des de
resolucdo conservadora. Contudo, a observacdo proxima do paciente por parte do tutor, €
primordial para a resolucdo correta do quadro. Ainda assim, recidivas de quadros de sialocéle
devem ser tratados de forma cirdrgica para a resolu¢do completa do quadro. Por fim,
decorridos dois meses do tratamento cirtirgico, ndo foi observado qualquer sinal clinico

compativel com o retorno do quadro, podendo se concluir que o tratamento foi eficaz.
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