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SIALOCELE CERVICAL EM UM CANINO - RELATO CLINICO E CIRURGICO
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Resumo:

A sialocele salivar ¢ definida como o acimulo de saliva no interior da prépria glandula ou em seus ductos.
Na sialocele cervical ha aumento de volume submandibular com tumefagdo dolorosa. O contetido liquido
extravasado pode conter calculos, que esforiaram-se para o lumen. O tratamento envolve a extirpagdo da
glandula acometida e a drenagem de seu contetido com a marsupializagdo da glandula. A etiologia s3o traumas,
inflamacdes, calculos salivares ou corpos estranhos. O diagnostico pode ser realizado por aspirado do conteudo
da glandula, tempo de evolugio e sialografia. Foi atendido, no Hospital de Clinicas Veterinarias da Universidade
Federal de Pelotas um canino macho, da raga Teckel, com seis anos de idade, com historico de briga ha seis
meses, seguido de aumento de volume gradativo na regido cérvico-ventral-cranial, no lado direito. No exame
fisico foi observado a presen¢a de massa, ndo aderida, de consisténcia flutuante. Realizada puncéo, foi observado
contetido viscoso e amarelado, semelhante a saliva. Baseado na anamnese e exame clinico, o diagndstico
presuntivo foi de sialocele. O tratamento instituido foi a remogfo cirargica das glandulas salivares
submandibular e pardtida. Para este procedimento foi feito tricotomia da regido cervical, sendo o paciente
submetido a anestesia geral inalatdria e posicionado em decubito lateral esquerdo. Foi realizada incisdo de pele,
subcutaneo e musculos platisma e depressor auricular sobre as glandulas a partir da origem da veia jugular
rostral e medial & mandibula, seguido de dissecagdo romba da capsula glandular através de sua face ventral e
caudal. Com fio categute 2-0, os ductos foram ligados e as glandulas foram removidas integralmente, com
preservacdo de suas capsulas. Aproximou-se musculatura, tecido subcutaneo, seguida de sintese de pele. A
massa retirada apresentava 10cm de didmetro, contendo liquido no seu interior, coloragdo amarelada e calculos.
No exame histopatoldgico, foi observada a presenga de material eosinofilico, amorfo, delimitado por tecido de
granulagdo imaturo, auséncia de infiltrado inflamatério e fragmentos de glandula salivar normal, sendo o
diagnoéstico definitivo de sialocele cervical. A extirpagdo cirirgica das glandulas € o tratamento definitivo
recomendado, pois promove a reestruturacdo da area afetada e impede ocorrencia de recidivas. Dez dias apds a
cirurgia o cdo ndo apresentava mais aumento de volume da 4rea afetada e nio havia sinais de alteragdo quanto a
produgdo de saliva.



