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RESUMO: O esofago é um 6rgdo tubular muisculo-membranoso que transporta o alimento da faringe até o
estdmago, sendo importante para o fluxo alimentar. Esta sujeito a algumas afecgGes, dentre as mais comuns em caes,
tem-se 0 megaesdfago, doenca relacionada a varias etiologias. Assim, o objetivo desse estudo foi avaliar
macroscopicamente esdfagos de cdes portadores de megaes6fago (ME) comparativamente ao de ndo portadores
(NME) desta patologia. Foram analisados oito cées, sendo quatro ME e quatro NME, dos quais dois animais eram de
porte grande e dois de porte pequeno, em cada grupo. O material foi coletado de animais que foram submetidos a
necropsia no Hospital Veterinario da Faculdade Dr. Francisco Maeda (FAFRAM) - Ituverava, SP.
Macroscopicamente, os cédes portadores de megaes6fago apresentaram dilatagdo deste 6rgdo, com hiperemia,
consisténcia flacida ou rigida e, em um caso, presenca de corpo estranho. Neste estudo, podemos concluir que
0 megaesdfago tém alteracBes patoldgicas que se apresentam de formas diferentes para cada tipo de etiologia.
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SUMMARY: The esophagus is a tubular muscle-membranous organ that carries food from the pharynx to the
stomach, which is important for the flow of food. It is subject to some affections, among the most common in dogs,
has megaesophagus, disease related to multiple etiologies. The objective of this study was evaluate macroscopically
esophagi of dogs with megaesophagus (ME) compared to non-carriers (NME) of this condition. Were analyzed eight
dogs, four ME and four NME, of which two animals were of big size and two small size in each group. The material
was collected from animals that were autopsied at the Veterinary Hospital of the Faculty Dr. Francisco Maeda
(FAFRAM) - Iltuverava, SP. Macroscopically the dogs with megaesophagus had dilatation of this organ, with
hyperemia, flaccid or rigid consistency, and in one cases, the presence a foreign body. In this study, we can conclude
that megaesophagus have pathological alterations that are presented in different forms for each type of etiology.

Keywords: Esophagus. Esophageal weakness. Regurgitation. Dog.

INTRODUCAO

O esbfago é um 6rgdo tubular musculo-membranoso, distensivel que conduz os alimentos da
orofaringe ao estbmago (MILLER; EVANS, 1993). Inicia-se dorsalmente a cartilagem cricéide da laringe
e acompanha a traquéia ao longo do pescogo passando pelo hiato esofagico até o estdbmago, dividindo-se
em trés porcdes: cervical, toracica e abdominal (DYCE et al., 1997). E um 6rgdo importante no fluxo

alimentar e esta sujeito a algumas altera¢des que afetam sua fungdo dentre elas, nos cdes, esté a fraqueza
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esofagica ou como é conhecida megaes6fago. Essa afeccdo pode ser definida como dilatacdo e
disfuncéo/paralisia do esdfago e a patogenia € caracterizada por falha progressiva de ondas peristalticas
(DIMSKI; SHERDING, 2003), constituindo a principal causa de regurgitacdo através da boca ou narinas.
Nesta patologia, a motilidade esofagica encontra-se diminuida ou ausente, resultando no acimulo e na
retencdo de alimento e/ou liquido no es6fago (LONGSHORE, 2008), podendo ser idiopatico congénito ou
adquirido e, ainda de carater secundario (JONES, 2000). O objetivo deste trabalho foi avaliar
macroscopicamente es6fagos de caninos portadores e ndo portadores de megaes6fago investigando as
possiveis causas desta doenca.

MATERIAL E METODOS

O estudo foi desenvolvido no Laboratério de Patologia Animal do Hospital Veterinario da
Faculdade Dr. Francisco Maeda (FAFRAM)/ FE, em Ituverava, SP, onde oito cdes SRD, de ambos os
sexos e diferentes idades, foram submetidos ao exame necroscépico seguindo-se as coletas do esdfago
para posterior analise anatomopatolégica. Foram analisados quatro animais portadores de megaes6fago e

quatro néo portadores.

RESULTADOS

Entre ces portadores de megaestfago (animais 1, 2, 3 e 4) foram observadas diferentes alteracGes
patoldgicas que puderam ser associadas a etiologias diversas (Tabela 1).

O animal 1 (cdo adulto) apresentou o esdfago dilatado em toda sua porcéo, estando acentuada na
regido distal e com sinais de hiperemia passiva. Ndo foram evidenciadas alteracfes secundarias que
pudessem identificar a etiologia deste megaesofago, que foi classificado como megaesofago idiopatico
adquirido. Também foram evidenciados neste animal sinais de megac6lon e hipertrofia cardiaca.

No animal 2 (cdo adulto), o es6fago mostrou-se dilatado apenas na regido toracica caudal proximo
a base do coracdo, com sinais de estenose, coloracdo palida, consisténcia flacida de forma difusa e
acentuada, presenca de esofagite focal e residuos alimentares nesta mesma porcao. J& na regido cervical, o
esdfago mostrou-se normal. O megaeséfago, neste caso, ocorreu devido a persisténcia do arco aortico
direito (PAAD).

O animal 3 (cdo adulto) apresentou dilatagdo do esdfago em toda a extensdo, com hiperemia
passiva de forma difusa e acentuada, consisténcia rigida e coloracdo cianética acentuada. No exame
necroscopico deste cdo foi encontrado um tecido de algoddo dentro da luz do 6rgdo, fato que,
provavelmente, levou a uma esofagite cronica de carater acentuada. A patologia, neste caso, foi associada
ao megaeso6fago secundario.

O animal 4 era um cdo com trés meses de idade e apresentou o esbfago dilatado em toda sua
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por¢do, acentuadamente na regido média toracica, com vasos em hiperemia passiva de forma difusa e
acentuada, camadas delgadas, com consisténcia flacida, coloracdo avermelhada de forma difusa e
acentuada e presenca de muco com residuos alimentares. Neste cdo, 0 megaesdfago foi classificado como
idiopatico congénito. Os animais ndo portadores de megaes6fago (NME) apresentaram auséncia de
dilatacdo esofégica, tecidos de consisténcia normal e auséncia de contetdo alimentar. Adicionalmente,
nesses cdes foram observadas algumas alteracdes como hiperemia passiva difusa e discreta. No histérico
clinico desses animais constatou-se, entre os sintomas, a émese, 0 que pode estar associado a ocorréncia

dessas alteragdes patoldgicas.

Tabela1l:  Achados macroscdpicos e etiologias relacionadas ao megaes6fago dos cdes submetidos
ao exame necroscépico no Hospital Veterinario da FAFRAM/ FE, Ituverava, SP.

Animal Achados macroscopicos Etiologias

Animal 1  Megaeséfago associado a megacélon e hipertrofia Idiopatico adquirido
cardiaca

Animal 2 Megaesbfago associado a persisténcia do arco adrtico Secundario
direito

Animal 3  Megaesbfago associado a presenca de corpo estranho na Secundario
luz do 6rgéo

Animal 4  Megaes6fago associado a caquexia, pneumonia Idiopético congénito

aspirativa e presenca de contetdo alimentar

DISCUSSAO

Nesse trabalho descrevem-se anatomopatologicamente casos de megaesdfago de diferentes
etiologias. No animal 1, o0 megas6fago de caréater idiopatico foi classificado como adquirido por se tratar
de um animal adulto. Os achados de megac6lon e hipertrofia cardiaca neste cdo permitem suspeitar-se de
infeccdo por Trypanosoma cruzi, o que serd confirmado apds estudo imunohistoquimico. Earlam (1972)
descreveu quadros semelhantes em cdes com “doencas de Chagas”. No animal em que se observou o
megaesofago secundario por PAAD (animal 2), a dilatacdo esofagica ocorreu apenas na regido cranial a
estenose, regido mais comum para a ocorréncia de dilatacdo provocada por esta alteracdo (Dupla, 2010).
Ja Oliveira (2004) encontrou dilatacdo esoféagica tanto cranial quanto caudal a lesdo provocada pela
PAAD. A etiologia do megaes6fago do animal 3 foi classificado como secundario, devido a obstrugéo
esofagica causada pelo tecido de algoddo associado a esofagite cronica acentuada, estd de acordo a
descricdo de Washabau (2004), que menciona a ocorréncia do megaes6fago pela presenca constante de
corpo estranho no interior do 6rgdo. No animal 4, o megaes6fago foi classificado como idiopatico
congeénito, pois tratava-se de um animal jovem e que evoluiu a 6bito devido a regurgitacdo e a dificuldade

de alimentar-se, apresentando ainda cagquexia e pneumonia aspirativa. Relatos mencionados por Willard

Nucleus Animalium, v.4, n.2, nov.2012



124

et al. (2001); Longshore (2008) e Oliveira (2010) descrevem tais sinais clinicos como principais causas de

mortalidade em cées com megaes6fago.

CONCLUSAO

As avaliacfes anatomopatoldgicas permitem concluir que os cédes portadores de megaesdfago
apresentam o 6rgdo alvo dilatado podendo ocorrer em toda a extensdo ou apenas em regides especificas,
com ou sem rigidez.

As possiveis etiologias do megaes6fago nos casos avaliados tiveram causas diversas e puderam
ser identificadas pelos exames macroscopicos.
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