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Monocephalus dipygus dibrachius em cadela Shih Tzu
Monocephalus Dipygus Dibrachius in a Shih Tzu Bitch
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ABSTRACT

Background: Congenital anomalies are structural, functional, or metabolic defects caused by a combination of environ-
mental, genetic, or even iatrogenic factors. Genetic defects, which can be inherited, are more common in purebred dogs.
Teratogenic factors such as radiation, toxins, chemical agents, infectious diseases, mechanical influences, drugs given to
the mother, and nutrition can affect the litter during gestational development. The incomplete division of a fertilized egg
results in monozygotic, conjoined or Siamese twins, which are animals with complete or incomplete duplications. This
paper reports on an adult bitch with monocephalus dipygus dibrachius and the surgical procedures.

Case: A 2-year-old female Shih Tzu weighing 5 kg was admitted to a veterinary clinic, presenting with swelling and
myiasis near the anus and several development disorders, characterized by 2 pelvises, 2 anuses, 2 vulvas, 2 forelimbs
and 6 hindlimbs. Her physiological parameters were otherwise normal. Only the dog’s myiasis was treated at this time
due to the owner’s financial straits. After 5 months, the owner brought the bitch back to the veterinary clinic because the
animal presented with fecaloma in 1 of the anuses. Radiography revealed numerous alterations: seven lumbar vertebrae
with marked vertebral axis deviation, reduced disc space, as well as ankylosis and fused ventral spondylosis at L6 and
L7. Two pelvises fused medially by the wings of the ileum, with slight deviation and thinning of pelvic bones. Four hip
joints and medial joints with pelvic avulsion and bone remnants of the pelvic limbs. Acetabular tearing slightly flattened
femoral head and thickened femoral neck. Caudal vertebrae and vertebral axis located in left pelvis. Left lateral patella
inserted in the trochlear groove and lateral dislocation of right patella. Right patellofemoral joint with smooth surface,
preserved intra-articular density and cranial displacement of the tibia relative to the femoral condyles (cranial cruciate
ligament rupture). An ultrasound analysis revealed 2 bladders. Two months later surgery was performed due to recurrent
complications. During laparotomy 2 uteruses, 2 bladders and bifurcation of the intestine were observed. Ovariosalpin-
gohysterectomy was performed in both uterus and enterectomy of the problematic intestinal portion. After 2 days of the
surgery, blood transfusion was performed. After 2 days of the transfusion, there was extravasation of yellow fluid from
the surgical cut and abdominal palpation was indicative of bladder rupture, so the patient was sent to emergency surgery.
Unilateral nephrectomy and ureterectomy, and ruptured bladder cystectomy were performed. The dog remained hospita-
lized for 24 days after surgery, before it was released.

Discussion: The classification of conjoined twins is based on the location of the junction and the number of limbs. Mono-
cephalus dipygus dibrachius was diagnosed based on the fact that the dog had 1 skull, 2 thoracic limbs and 4 pelvic limbs,
as well as the corresponding genitourinary and gastrointestinal tract alterations. Imaging scans are extremely important
for a proper diagnosis to ensure appropriate surgery planning. The bitch was the result of inbreeding between a male dog
and its offspring, which probably contributed to this malformation. There are very few reports of surviving adult conjoined
animals, and even fewer descriptions of successful surgical treatments. To the best of knowledge of the authors, there are
no previous reports of a surviving adult dog suffering from this malformation.
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INTRODUCAO

Anomalias congénitas sdo distirbios de de-
senvolvimento estruturais, funcionais ou metabolicas
que estdo presentes desde o momento do nascimento,
muitas delas sendo incompativeis com a vida ou cau-
sando deficiéncias permanentes [9]. Anomalias congé-
nitas podem ocorrer por fatores genéticos, ambientais
(teratdgenos), mistos ou causas desconhecidas [2,5].
Os defeitos genéticos podem ser herdados de um ou
ambos os pais, sendo mais comum em cruzamentos
endogamicos ou consanguineos [1].

Os gémeos conjugados ou unidos, antigamente
conhecidos como gémeos siameses, sdo anomalias con-
génitas resultantes de uma divis@o incompleta de um
ovo fertilizado e consequentemente o desenvolvimento
de individuos com duplicagdes completas ou incom-
pletas. Também € possivel a ocorréncia da fusdo de 2
embrides em uma gestacao gemelar [5]. A classificagdo
de gé€meos conjugados € baseada na natureza e grau de
unido. Pode ocorrer uma tnica cabeca (monocéfalo),
com duplicac¢do na regido caudal (“dipygus”) [3.8].
Dipygus resulta na formacao de uma “pelve” acesso-
ria, normalmente com 4 membros. Os animais com
duplicagdo caudal podem apresentar 2 (“dibraquio”)
ou 4 membros (“tetrabrachius”) anteriores. Nestes
casos é comum haver malformacdes gastrointestinais
e genitourindrias [4].

Pouco se sabe sobre essa malformacao e devido
a sua raridade, a causa ¢é de dificil determinacao [7].
Os relatos de gémeos conjugados em caes sao raros,
principalmente com a caracteristica dibraquio [11].

O objetivo deste trabalho é relatar um caso de
Monocephalus dipygus dibrdquio em uma cadela adul-
ta, destacando os métodos diagndsticos e a descri¢do
cirdrgica do caso.

CASO

Uma cadela da raca Shih Tzu, ndo castrada, pe-
sando 5 kg e com 2 anos de idade, foi atendida em uma
clinica veterindria na cidade de Porto Alegre. O animal
apresentava tumefacdo e mifase préximo a regido do
anus ha 3 dias. No exame fisico notaram-se anomalias
do desenvolvimento caracterizadas pele presenca de 2
pelves, 2 anus, 2 vulvas e 6 membros, sendo 4 desses
localizados na regido pélvica. O animal apresentava
parametros fisiol6gicos dentro da normalidade. Foi su-
gerido exame radiogréfico e ultrassonografico, porém

a tutora ndo autorizou devido a falta de condi¢des
financeiras para custed-los.

No primeiro atendimento, antes do procedi-
mento de retirada das larvas de Cochliomya homini-
vorax, foi administrado 1 comprimido de nitenpiram
[Capstar® - 11,4 mg VO, dose unica] e dose tinica de
amoxicilina tri-hidratada [Agemoxi®- 0,1 mg/kg, IM].
Como medicagdo pré-anestésica, recebeu Cloridrato
de Petidina [Cloridrato de Petidina® - 3 mg/kg, IM].
A paciente foi anestesiada para a retirada de mifase
com cetamina [Cetamin 10%®* - 4 mg/kg, IV] e mi-
dazolam [Dormire® - 0,3 mg/kg, IV]. O animal nao
apresentava lesdes cutineas pela mifase, e as larvas se
encontravam apenas em restos fecais presentes em 1
dos anus. Apéds o procedimento, a cadela recebeu alta e
o tratamento continuado foi de meloxicam [Maxicam®
- 0,2 mg/kg no primeiro dia e 0,1 mg/kg, VO, SID por
4 dias], e dipirona sédica [Dipirona®® - 25 mg/kg, VO,
BID, por 2 dias].

Apos 5 meses, o animal retornou para atendi-
mento com queixa de fecaloma. A tutora revelou que
o problema era recorrente. O exame fisico revelou pre-
senca de grande quantidade de fezes endurecidas em 1
dos anus, visto que forma uma espécie de “bolsa” onde
as fezes ficam retidas (Figura 1). A paciente apresenta-
va parametros fisioldgicos dentro da normalidade. Foi
realizada a remoc@o das fezes presentes nessa “bolsa”
e posteriormente, foi efetuado enema com auxilio de
uma sonda nasogdstrica. Nesse dia a tutora optou por
realizar o exame radioldgico e ultrassonografico.

No exame radiografico (Figura 2) foram
observadas 7 vertebras lombares com acentuado

Figura 1. Retencdo de fezes na pelve acessoria de uma cadela da raca
Shih Tzu.
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Figure 2. Imagens do exame radiografico. A- Projecao latero-lateral direita
de coluna toraco-lombar. B- Proje¢do ventro-dorsal de coluna toraco-lom-
bar. C- Projecio latero-lateral esquerda de coluna toraco-lombar. D- Pro-
jecdo ventro-dorsal de pelve. E- Proje¢do latero-lateral esquerda de pelve.
F- Projec¢do médio-lateral-obliquo direito de membro posterior direito.

desvio do eixo 6sseo vertebral, diminui¢do do espago
intervertebral e espondilose ventral anquilosante com
fusdo em L6 e L7 (malformac?o); presenca de 2 pelves
fusionadas pelas asas do {leo medialmente, com leve
desvio e adelgacamento dos ossos da pelve; presenca
de 4 articulagdes coxofemorais; articulacdes mediais
com arrasamento da pelve e resquicios 6sseos dos
membros pélvicos; arrasamento acetabular, cabeca
femoral levemente achatada e colo femoral engros-
sado; vertebras caudais / eixo vertebral encontram-se
na pelve esquerda; patela lateral esquerda inserida
no sulco troclear e patela lateral direita posicionada
lateral ao condilo lateral do fémur (luxacdo lateral de
patela); articulacao femorotibiopatelar direita com
superficie lisa, densidade intra-articular preservada e
deslocamento cranial da tibia em relagio aos condilos
femorais (ruptura do ligamento cruzado cranial). No
exame ultrassonografico (Figura 3) foram observadas
2 bexigas, mas 1 foi descrita como liquido livre.
Apds 2 meses, a cadela retornou para aten-
dimento, novamente com mifase na mesma regiao,
e desta vez com lesdes de pele e ndo somente com
larvas localizadas no bolo fecal. Foi concluido que

a paciente estava sem qualidade de vida, visto que
as fezes acumuladas eram um problema recorrente,
causando a predisposi¢do para mifase. Sendo assim,
foi recomendado o fechamento do dnus que apresen-
tava fecaloma recorrente. Nesse mesmo dia a cadela
foi internada, para tratamento das lesdes cutineas e
cuidados pré-cirurgicos.

No terceiro dia de internacdo, a paciente foi
submetida a um procedimento cirdrgico. Como MPA
recebeu Metadona [Metadon® - 0,3 mg/kg, IM]; para
inducdo anestésica propofol [Propovan® - 2 mg/kg,
IV] e diazepam [Compaz® - 0,3 mg/kg, IV] e para
manutencao anestésica isofluorano [Isoforine®4],
vaporizado pelo sistema duplo T de Baraka, consi-
derado um sistema aberto de anestesia inalatéria. No
transoperatdrio foi utilizado fentanil [Fentanest® - 2,5
mcg/kg, diluido e aplicado lentamente IV].

A cadela foi posicionada em decubito dor-
sal, onde foi realizada a tricotomia ampla da regido
abdominal previamente a antissepsia, e logo apds foi
realizada o acesso cirtrgico retroumbilical. Ao aden-
trar a cavidade abdominal da paciente, comegcou uma
inspe¢do minuciosa dos 6rgdos, onde foram encon-
trados 2 uteros (Figura 4A), 2 bexigas (Figura 4B) e
o0 instestino se bifurcava; os demais 6rgdos nao havia
nada digno de nota.

Figura 3. Imagens ultrassonogréficas de uma cadela da raca Shih Tzu. A-
Figado, vesicula biliar e diafragma. B- Mucocele de vesicula biliar. C- Ve-
sicula urindria 2. D- Vesicula urindria 1. E- Vesicula urindria 2. F- Estdmago.
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Figura 4. Imagens do procedimento cirtrgico realizado em uma cadela
da raca Shih Tzu. A- Exposi¢do dos dois tteros. B- Exposi¢do das duas
bexigas. C- Intestino bifurcado em formato de “Y”. D- Enterectomia da
porgdo intestinal problemadtica.

Apbs a inspecao, foi realizado a ovariossalpin-
gohisterectomia dos 2 tteros (Figura 4C), utilizando a
técnica das 3 pingas modificada; para a ligadura ovaria-
na utilizou-se fio de sutura ndo absorvivel calibre 2-0
[Nylon 2-0 ®’]. No momento que sucedeu a retirada
dos tteros, as cirurgids fizeram uma inspeco intestinal,
na tentativa de decidir o que seria feito para cessar a
comunicac¢io com o anus problemadtico.

Para realizar a enterectomia (Figura 4E),
primeiramente foi realizada a coprostase do local, e
compressio digital das por¢des do intestino que an-
tecediam o local a ser resseccionado. Apés a ligadura
dos vasos que irrigavam a parte a ser resseccionada
com fio de sutura ndo absorvivel calibre 3-0 [Nylon
3-097], a cirurgia titular realizou um corte com o bisturi
entre os dedos da cirurgid auxiliar e fez a excisdo do
segmento intestinal. O proximo passo foi a anastomose
das 2 bordas que restaram, fio de sutura ndo absorvivel
calibre 3-0 [Nylon 3-0°7] e padrao simples isolado,
iniciando a sutura pela borda mesentérica, indo para a
regido antimesentérica e apds para as regides laterais,
e assim sucessivamente percorrendo todo o didmetro
intestinal.

Depois de realizar a ligadura completa dos
bordos, foi feito o teste de sutura para verificar a
presenca de vazamentos, com solugdo fisiolégica e
fluoresceina estéreis. Apds descartar a presenca de

vazamentos, realizou-se a omentalizacdo da sutura
com fio ndo absorvivel calibre 3-0 [Nylon 3-0*"] no
padrio simples isolado.

Apés o término da omentalizagao, foi realizada
a lavagem da cavidade abdominal de forma copiosa,
onde foi utilizada solucgdo fisiol6gica morna e estéril.
A celiorrafia foi realizada com fio ndo absorvivel ca-
libre 2-0 [Nylon 2-0%7], em padrdo sultan, seguido da
reducdo do subcutineo com fio ndo absorvivel calibre
2-0 [Nylon 2-0®7], e a dermorafia realizada com nylon
fio ndo absorvivel calibre 2-0 [Nylon 2-0®’] no padrao
simples interrompido. O local que acumulava fezes
também foi suturado, utilizando fio ndo absorvivel
calibre 2-0 [Nylon 2-0%7] no padrio simples interrom-
pido. Ao terminar a cirurgia, foram acrescentados mais
algumas medicagdes no prontudrio da paciente: ampi-
cilina sédica [Cilinon®® - 22 mg/kg IV, TID], cloridrato
de tramadol [Cloridrato de Tramadol®* - 4 mg/kg SC,
TID], dipirona sédica [Dipirona 50%®?9 - 25 mg/kg IV,
TID] e enrofloxacino [Chemitril 2,5%®'°- 2,5 mg/kg
SC, SID]. Além disso, foi indicado administrar somen-
te alimentacao liquida.

No dia seguinte ao procedimento cirdrgico, foi
efetuado um exame ultrassonogréfico, por motivos de
controle. Constatou-se a presenca de gastrite, que foi
tratada com omeprazol [Oprazon® - 1 mg/kg IV, SID],
citrato de maropitant [Cerenia®'' - 1 mg/kg SC, SID] e
corre¢do da desidratacdo com fluidoterapia com Ringer
Lactato [Ringer com Lactato®'? - 40 mL/kg/dia, IV].

Ap6s 2 dias do procedimento cirtirgico, alguns
parametros fisioldgicos tiveram alteragdes: mucosas
pélidas, pressdo arterial sistlica em 40 mmHg e tem-
peratura corporal abaixo dos valores de referéncia.
Foi realizado um hemograma, onde se constatou a
necessidade de transfusdo sanguinea, pois os eritré-
citos estavam em 3,46 M/uL (intervalo de referéncia:
5,83 a 9,01 M/uL), hematdcrito em 21,6% (interva-
lo de referéncia: 36,6 a 54,5%) e hemoglobina em
7,8 g/dL (intervalo de referéncia: 12,2 a 18,4 g/dL)
e uma importante leucocitose neutrofilica, com va-
lores de 59,76 K/uL (intervalo de referéncia: 5,50 a
16,90 K/uL); nesse mesmo dia, a paciente recebeu
transfusdo sanguinea com concentrado de eritrdcitos
e seus parametros tiveram uma melhora considerdvel.
Com o objetivo de corrigir a leucocitose observada,
trocou-se o principio ativo de um dos antibidticos:
de ampicilina sédica para ceftriaxona [Ceftriaxona
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dissédica hemieptaidratada® - 25 mg/kg, IV, BID,
por 7 dias].

No terceiro dia apds a transfusdo ocorreu a
piora do quadro: a cadela voltou a ficar apética e a su-
tura da cavidade abdominal drenava liquido de aspecto
amarelado. Ao exame de palpacdo do abddomen do
animal, desconfiou-se de ruptura de bexiga e, imediata-
mente, foi realizada uma laparotomia exploratéria. Para
induc¢@o anestésica foi utilizado propofol [Propovan®*
- 2 mg/kg, IV] e diazepam [Compaz® - 0,3 mg/kg,
IV]; para manutengdo anestésica foi utilizado isoflu-
orano [Isoforine®], vaporizado pelo sistema duplo T
de Baraka. No transoperatério foi utilizado fentanil
[Fentanest® - 2,5 mcg/kg, IV] diluido e aplicado
lentamente. A cadela foi posicionada em dectibito
dorsal, onde foi realizada a tricotomia ampla da regifo
abdominal previamente a antissepsia, e logo ap6s foi
realizada o acesso cirdrgico retroumbilical e retirado
cerca de 70 mL de liquido livre; uma das bexigas estava
rompida devido a uma necrose de causa desconhecida.
Nao foi possivel restaurar a vesicula urindria, sendo
entdo realizada cistectomia, juntamente da nefrectomia
e uretrectomia unilateral. Para realizar a nefrectomia,
foi feita a ligadura dos vasos localizados no hilo renal
com fio ndo absorvivel calibre 2-0 [Nylon 2-0°7] no pa-
dréo de sutura simples isolado e ressecc¢ao; o ureter foi
resseccionado junto com o rim. Para retirar a vesicula
urindria, foi feito a ligadura dos vasos que irrigavam o
local do mesmo modo feito para a nefrectomia.

Ap6s nova intervencdo cirdrgica, foi adiciona-
do ao protocolo terapéutico norfloxacino [Norflagen®?
- 20 mg/kg, VO, BID, por 10 dias] e suplementagio
de minerais e vitaminas por 5 dias, na tentativa de for-
talecer o estado nutricional do animal. A cadela ficou
internada durante 24 dias, recebendo todo o suporte
clinico, além de cuidados intensivos de enfermagem.
Ap6s esse periodo, ela recebeu alta médica.

DISCUSSAO

A classificacdo das malformagdes congénitas
de gémeos conjugados é baseada no local de unido e
no nimero de membros. O diagndstico de monocéfa-
lo dipigo dibraquio do caso relatado foi estabelecido
através da inspecdo visual do animal, juntamente com
0 apoio dos exames de imagem. Foi possivel observar
presenca de 1 crinio (monocéfalo), 2 membros tora-
cicos (dibraquio), 4 membros pélvicos (dipigo), além
da duplicagdo dos 6rgaos genitourindrios e alteragdes
gastrointestinais. Segundo Nottidge et al. [11], o grau

de monocéfalo dipigo pode ser completo, quando hi
a duplicag¢do dos membros toracicos e pélvicos, cauda
e genitdlia. No presente caso observamos duplicacio
somente dos membros pélvicos e genitdlia. Casos com
duplicacao caudal geralmente estio acompanhados de
alteracOes geniturindrias e gastrointestinais [4] o que
também foi observado no presente relato.

Os exames de imagem sdo de grande importan-
cia para o diagndstico mais preciso de anomalias con-
g€nitas e para maior entendimento do funcionamento
do organismo nesses casos [8]. No relato apresentado,
os exames de ultrassonografia e radiografia foram
essenciais para o entendimento da anatomia do ani-
mal e posterior planejamento cirdrgico. Devido a rara
sobrevivéncia pés-natal dos animais acometidos com
essa malformacao congénita, nao foram encontrados
na literatura relatos em animais adultos, tampouco des-
cri¢des cirtdrgicas, o que confere uma particularidade
ao presente caso.

O mecanismo que leva a formac¢do caudal
dupla nio esta totalmente elucidado, mas ha 2 teorias
denominadas “fusdo e fissdo”. A teoria da fissdo su-
gere um defeito na formacdo de constituintes do or-
ganismo durante o desenvolvimento do embrifo, mais
provavelmente no 13° dia apds a fertilizacio, quando
estd ocorrendo as divisdes do disco embriondrio. Por
outro lado, a teoria da fusdo sugere que ocorre uma
agregacdo entre 2 discos embriondrios monovulares
originalmente separados, e assim, esses embrides sdo
bloqueados ou posteriormente unidos por moléculas
de adesdo celular fetal [10]. O presente caso apoia a
teoria da fusdo, pois havia estruturas e 6rgios dupli-
cados indicando que iriam nascer 2 animais.

O animal do presente relato nasceu de parto
natural, no entanto, a presenga de fetos atipicos aumen-
ta a probabilidade de ocorrer distocias e necessidade
de intervencao cirurgica imediatamente para segurar
a vida da mae dos filhotes [12]. A ocorréncia de fetos
com malformacdes ocorre com mais frequéncia em
bovinos, e geralmente as causas sdo desconhecidas,
podem ocorrer por fatores genéticos, ambientais e
externos (drogas, virus, plantas, etc) [6]. No presente
relato sabemos que a canina nasceu de um cruzamento
entre pai e filha, ou seja, provavelmente haja fatores
genéticos associados a anomalia.

De acordo com as subdivisdes das malforma-
¢des corporais e as alteracdes observadas no exame
clinico desse caso, o animal possui anomalia congénita
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compativel com Monocephalus dipygus dibrdquio. Nao
foram encontrados na literatura pesquisada casos rela-
tados de animais vivos da espécie canina com tal con-
dicdo congénita na idade adulta, portanto relatos como
esse sdo muito importantes para a drea de teratologia
veterindria e a divulgacdo desses dados sdo de grande
valia para o conhecimento dos clinicos veterinarios.
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