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RESUMO

O presente relatério possui o objetivo de descrever o Estagio Curricular para graduacdo em
Medicina Veterinaria, pela Universidade de Caxias do Sul. O mesmo ocorreu nos periodos de
31 de julho a 03 de novembro de 2023, onde ocorreu no Hospital Veterinario Floresta,
localizado na cidade de Porto Alegre — RS. Houve supervisdo da médica veterinaria Fernando
Negrello, sdcia proprietaria do hospital, e contou com a orientagdo do professor Dr. Eduardo
Conceicdo de Oliveira, totalizando 560 horas de estagio. Ao longo deste trabalho estd a
descricdo do local, atividades e casuistica acompanhadas no periodo, e dois relatados de caso.
Sendo um caso clinico a respeito de Cardiomiopatia Hipertrofica Felina, e o segundo com
resolucdo cirurgica através de cistotomia em um canino macho devido a urolitiase por calculos
de estruvita. Percentualmente a espécie mais acompanhada durante o estagio foi a canina com
68,7% dos casos, sendo 63,8% de raca definida e 36,2% sem raca definida. No total, pode-se
acompanhar 239 casos, sendo que 27,7% tratavam-se de afeccdes do sistema digestorio e
anexos, com um maior percentual envolvendo gastroenterite com 42,7% dos casos. Na area de
clinica cirurgica, sobressaiu as cirurgias ortopedicas de osteossintese com 16,3% dos casos,
sendo 83,3% de caninos e 16,7% de felinos. O Estagio Curricular Obrigatério em Medicina
Veterinaria, é essencial para a formacdo e finalizacdo académica, pois através dele pode-se
colocar em prética a teoria adquirida nas salas de aula, além de promover um amadurecimento
em diversos aspectos, que se fazem essenciais no mercado de trabalho.

Palavras-chave: clinica; cirurgia; pequenos animais; cardiomiopatia; cistotomia.



ABSTRACT

The present report aims to describe the Internship in Veterinary Medicine for the undergraduate
program at the University of Caxias do Sul. It took place from July 31st to November 3rd, 2023,
at the Floresta Veterinary Hospital, located in the city of Porto Alegre, RS. The supervision was
conducted by the veterinarian Dr. Fernando Negrello, a partner and owner of the hospital, and
it was under the guidance of Professor Dr. Eduardo Conceicdo de Oliveira, totaling 560 hours
of internship. Throughout this work, there is a description of the location, activities, cases
observed during the period, and two case reports. One is a clinical case regarding Feline
Hypertrophic Cardiomyopathy, and the second involves surgical resolution through cystotomy
in a male canine due to urolithiasis caused by struvite calculi.

Percentage-wise, the most common species observed during the internship was canines,
accounting for 68.7% of the cases, with 63.8% being purebred and 36.2% mixed breed. In total,
239 cases were observed, with 27.7% related to disorders of the digestive system and its
appendages, with the highest percentage involving gastroenteritis (42.7% of cases). In the field
of surgical clinics, orthopedic surgeries involving osteosynthesis stood out, accounting for
16.3% of cases, with 83.3% involving canines and 16.7% involving felines.

The Mandatory Internship in Veterinary Medicine is essential for academic training and
completion because it allows students to put into practice the theory learned in classrooms and
promotes maturity in various aspects that are essential in the job market.

Keywords: clinic; surgery; small animals; cardiomyopathy; cystotomy.
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1 INTRODUCAO

O Estégio Curricular Obrigatorio em Medicina Veterinaria nas areas de clinica médica
e cirurgica de pequenos animais, para obtencdo de grau pela Universidade de Caxias do Sul
aconteceu no Hospital Veterinario Floresta, localizado na cidade de Porto Alegre — RS. O
periodo de estagio ocorreu do dia 31 de julho até o dia 3 de novembro de 2023, totalizando 560
horas.

O estagio ocorreu sob supervisdo da Médica Veterinaria Fernanda Negrello, sécia
proprietéaria do hospital, e orientacdo do Professor Doutor Eduardo Conceigdo de Oliveira. A
estrutura e servicos disponibilizados pelo hospital e sua equipe profissional, proporcionou
juntar conhecimentos teéricos obtidos ao longo da graduacao, relembrar e aprofundar préaticas
realizadas ao longo das aulas.

Ao longo do estagio foi acompanhada casuisticas das mais diversas areas envolvendo
a clinica médica e cirargica de pequenos animais. Podendo, desta forma, ter contato e adquirido
experiéncia com diversos profissionais que faziam parte ou prestavam servicos para o hospital.
Durante o estagio pode-se desenvolver relagBes interpessoais, ampliar a capacidade critica a
respeito de situagdes que envolvem a rotina veterinaria, aumentar a capacidade de senso critico
e de tomadas de deciséo.

O presente relato teve como objetivos descrever o local onde o estagio foi realizado,
as atividades e casuisticas desenvolvidas e realizadas no periodo, além de relatar dois casos
acompanhados, sendo eles sobre Cardiomiopatia Hipertréfica Felina em gato sem raca definida,
e 0 segundo relato abordando cistotomia por calculos de estruvita em canino da raca Lhasa

Apso.
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2 DESCRICAO DO LOCAL DE ESTAGIO

2.1 HOSPITAL VETERINARIO FLORESTA

O periodo de estagio foi entre as datas 31 de julho de 2023 a 3 de novembro de 2023,
sendo realizado no Hospital Veterinario Floresta (Figura 1), localizado na Cidade de Porto
Alegre — RS, na Avenida Benjamin Constant 1564, no Bairro Sdo Jodo. O mesmo contou com
a supervisdo da Médica Veterinaria Fernanda Negrello, sdcia proprietaria do local, totalizando

uma carga horéria de 560 horas.

Figura 1 - Fachada do Hospital Veterinario Floresta local do estagio curricular

Fonte: Arquivo pessoal (2023).

O hospital prestava servicos de clinica médica, cirdrgica e estética animal. Tendo sua
equipe formada por um total de 7 médicas veterinarias, 10 estagiarios, 1 auxiliar de limpeza e
4 recepcionistas.

O Hospital Veterinario Floresta contava com uma estrutura e instalagbes modernas,
sendo um dos hospitais de referéncia na regido, o qual recebe muitos encaminhamentos de
clinicas menores, devido a capacidade e estrutura fornecida aos pacientes. Sendo composto por
dois andares, o hospital possuia diversas areas que auxiliavam no diagndstico e tratamento dos
pacientes, contando com laboratdrios de analise clinica, blocos cirdrgicos, consultérios, ampla
internacéo e salas voltadas para exames de imagens.

Inicialmente, no primeiro andar, ao entrar no estabelecimento, era visualizado uma

pequena area de vendas de produtos voltados para os pets, como casinhas, roupas e ra¢oes, logo
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a frente era possivel visualizar a recep¢do do hospital onde era realizado o cadastro e primeiro
contato com o cliente, 0 ambiente possuia cadeiras para os tutores aguardarem o atendimento
(Figura 2).

Figura 2 - Recepcéo de atendimento do Hospital Veterinario Floresta

Fonte: Arquivo pessoal (2023).

A esquerda da recepcdo, estavam 0s centros de estética animal, os quais eram
separados para ambas as espécies. A direita da recepcao, estavam instalados os consultérios
para atendimentos clinicos (Figura 3).

Figura 3 - Consultérios para atendimento clinico de cées e gatos do Hospital Veterinario
Floresta

Fonte: Arquivo pessoal (2023).
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O primeiro consultério era destinado apenas para a aplicagdo de vacinas, sendo
composto por uma bancada, pia, mesa, cadeiras, armarios e um freezer, ao qual aloja as vacinas
de modo refrigerado (Figura 4). O hospital estava amparado com uma ampla variedade de
vacinas, sendo todas elas importadas e aplicadas pelo médico veterinario responsavel do turno,

garantindo seguranga no procedimento para os tutores e pets.

Figura 4 - Consultorio destinado para avaliacdo clinica prévia a aplicacdo de vacinas

Fonte: Arquivo pessoal (2023).

Em seguida a sala de vacinag&o, estavam localizados os consultorios, que assim como
as areas de estéticas eram organizadas por espécies, havendo exclusividade para felinos e
caninos no momento da consulta, prezando pelo conforto e bem-estar (Figura 5). Ambos o0s
consultérios possuiam instalacGes semelhantes, contando com armarios, gavetas, bancadas, pia
para higienizagdo das méos, mesa e cadeiras. Para realizacéo de todas as etapas da consulta, 0
hospital contava com o servico de gestdo SimplesVet®, ao qual cada paciente possuia cadastro,
contendo todas as informagfes necessarias.

O andar inferior apresentava também um banheiro para uso de funcionarios e clientes,
uma lavanderia utilizada pela equipe de limpeza para descontaminacéo e lavagem de cobertas
utilizadas pelos pacientes. Além de um pequeno espaco onde se localizava o freezer para
conservacao dos obitos.
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Figura 5 - A. Consultério exclusivo para caes; B. Consultorio exclusivo para gatos, contando
com balanca para pesagem no consultorio

Fonte: Arquivo pessoal (2023).

Logo atras da recepcdo, estava a escada de acesso ao andar superior do hospital, onde
apenas funcionérios e pessoas autorizadas poderiam ter acesso. Neste pavimento, estavam
localizadas as salas de diagnostico por imagem, sendo separadas por sala de radiografia e sala
de ultrassonografia.

Para os exames radiograficos, o hospital apresentava um moderno aparelho e sistema
de raio-x, permitindo imagem digitalizadas e de alta qualidade para interpretacdo. Os laudos
das radiografias, eram obtidos por meio de empresa terceirizada, a qual auxiliava a equipe do
hospital, via online, a realizar o melhor posicionamento dos animais, contribuindo para
diagndsticos mais precisos (Figura 6). O servigo de ultrassonografia era realizado de forma
agendada, onde um médico veterinario especializado em ultrassonografia se deslocava até o
hospital para realizacdo do exame, juntamente com toda aparelhagem necessaria (Figura 6).
Internamente o hospital contava com aparelho de ultrassom movel, entretanto era utilizado
apenas para avaliacOes basicas, sem fins de lucro e sem emissdo de laudos, contribuindo apenas

para avaliagdes de rotina interna.
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Figura 6 — A. Sala destinada aos exames de radiografia; B. Sala destinada aos exames de
ultrassonografia.

Fonte: Arquivo pessoal (2023).

O centro cirargico do hospital possuia dois blocos, um voltado para emergéncias e
procedimentos considerados ndo estéreis (Figura 7) e outro para procedimentos estéreis,
normalmente sendo realizados procedimento de conhecimento prévio pela equipe (figura 7).

Cada um dos blocos possuia instalagcGes e materiais ao alcance para situagdes emergenciais.

Figura 7 — A. Bloco cirdrgico de emergéncia e procedimentos ndo estéreis; B. Bloco cirirgico
para procedimentos estéreis de cdes e gatos.

Fonte: Arquivo pessoal (2023).

O acesso dos pacientes aos blocos cirurgicos, era por meio da sala de preparo. Nesta,
havia todo material necessario para 0 momento prévio aos procedimentos, e janelas para a
passagem dos animais que viriam a ser operados. Na sala a frente estava localizado o espaco de
paramentac¢do da equipe cirurgica, contava com pia para higienizacdo das maos, bancada para
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0s aventais estéreis e um armario contendo todo material, incluindo toucas, méascaras, propés,
aventais, luvas e campos cirdrgicos esterilizados.

Em relacdo ao preparo dos materiais para procedimentos cirirgicos e ambulatoriais,
era utilizada a sala de esterilizacdo. A mesma estava equipada com pias para lavagem dos
materiais utilizados, seladoras para fechamento dos kits cirirgicos ou materiais avulsos e
autoclave para a esterilizagdo dos mesmos.

Ao lado da sala de esterilizacdo, encontrava-se a farmécia hospital, nela estava
presente todos os farmacos utilizados na rotina hospitalar. Os medicamentos injetaveis
utilizados incluiam ampolas e frascos de uso exclusivo veterinario e hospitalares, além de
compartimentos aos quais estavam presentes diversos principios ativos de administracdo via
oral, entre eles suspensdes, comprimidos e capsulas. A estrutura da farmacia contava ainda com
um refrigerador para armazenamento de algumas medicacGes, além de armarios com testes
rapidos de ELISA para cinomose, leishmaniose, parvovirose, coronavirus canino, e FIV e
FelLV.

Logo a frente das salas de esterilizacdo e farmécia, havia a internacdo canina, que
contava com 21 alojamentos, todos com iluminacdo individual, tomadas para bombas de
infusdo para fluidoterapia e saidas de oxigénio (Figura 8). Os canis inferiores eram mais amplos,
planejados para cdes de grande porte e 0s superiores mais estreitos, pensando em cées de
pequeno porte. O local possuia uma bancada com portas e gavetas, onde estavam 0s matérias
para forracdo dos canis como tapetes higiénicos, cochos para racao e agua, cateteres para acesso
Venoso, seringas, equipos e bolsas para fluidoterapia, além de pia para higienizacdo das maos.

Para observacao dos cées, o corredor principal era utilizado como uma central para a
equipe de veterinarias e estagiarios ficarem no dia a dia (Figura 8) onde havia anotacdes,
computadores e impressora, além de uma mesa ampla com cadeiras. Ao lado da internacdo de
cdes, estava a internacdo felina, que possui capacidade para nove gatos. Os gatis possuiam um
design moderno e voltados para o bem-estar dos internados, possuindo uma area elevada para
eles subirem e esconderijos (Figura 9). As instalacdes se assemelhavam a area voltada para os
caes, sendo pia para higienizagdo das maos, bancada com utensilios necessarios na rotina,

porém contava com uma balanga somente para os felinos.
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Figura 8 - A. Internacéo canina do Hospital Veterinario Floresta; B. Area de observacao dos
cées internados

Fonte: Arquivo pessoal (2023).

Figura 9 - Internacdo felina do Hospital Veterinario Floresta

Fonte: Arquivo pessoal (2023).

Para finalizar as internag0es, no primeiro andar, estava o isolamento canino, voltado
para animais portadores ou acometidos por doencas infectocontagiosas, sendo utilizado apenas
para parvovirose (Figura 10). Suas instalagbes se assemelhavam ao internamento canino
normal, entretanto uma capacidade menor de ocupacédo, em virtude da baixa casuistica. O local
possuia identificacdo de cochos e cobertas, para que ndo entrassem em contato com os demais

objetivos, além de uma maquina de lavar separada para eles.
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Figura 10 - Isolamento canino destinado para doencas infectocontagiosas

Fonte: Arquivo pessoal (2023).

O laboratdrio de analises clinicas estava localizado a esquerda da escadaria (Figura
11). O hospital contava com aparelhos da marca Idexx®, permitindo analises sanguineas para
perfis hematoldgicos e bioquimicos, além de estufas, refrigeradores e equipamentos para
realizacdo de exames citoldgicos e histopatoldgicos.

No andar superior havia ainda cozinha para uso dos funcionarios, dormitorio para
plantonistas e banheiro com instalagdo de chuveiro caso fosse necessario. O corredor principal
apresentava amplos armarios, que serviam para estocagem de materiais, medicacGes e

cobertores.

Figura 11 - Laboratdrio de analises clinicas do Hospital Veterinario Floresta

Fonte: Arquivo pessoal (2023).
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2.2 FUNCIONAMENTO DA INTERNACAO E ROTINA NO HOSPITAL

Funcionando 24 horas por dia, o hospital possuia expediente comercial a partir das
8:00 as 19:00 horas, apds iniciava os horarios de plantdo. Como dito anteriormente, as consultas
funcionam por meio de agendamento prévio, assim como exames terceirizados, como caso de
ecografias, ecocardiogramas e eletrocardiogramas. Ressalta-se que situacGes de emergéncia, o
pré-requisito do agendamento nao se fazia presente, sendo o paciente tratado como prioridade
pela equipe médica.

Inicialmente, as 8:00 horas havia a troca da equipe da internacdo, onde medicos
veterinarios e estagiarios realizavam a passagem do plantdo, desta forma a equipe ficava a par
de toda situacéo interna do hospital. Assim como as consultas, a internagdo funcionava com o
sistema operacional do SimplesVet®, ao qual permite acesso a toda equipe, além do médico
veterinario ser capaz de ajustar e organizar todo protocolo terapéutico dos pacientes. Apds as
19:00 horas, era realizada a rotacdo da equipe, onde a mesma estava organizada por escala.

Era adotada a classificacdo por cores, a qual referia-se ao estado do internado, a mesma
poderia ser alterada pelo médico veterinario responsavel conforme avancar dos dias e conforme
prognostico. A classificacdo era organizada da seguinte forma: (1) cor verde, indicava pacientes
sem comprometimento sistémico, muitas vezes classificando os mesmos quando eram trazidos
apenas para realizacdo de exames complementares; (2) cor azul, indicava pacientes em um
estado geral estavel, ndo correndo risco de vida e ndo apresentando comprometimento
sistémico, para esses 0s parametros vitais eram realizados uma vez por turno; (3) cor amarela,
classificava os internados em estado regular com leves alteragdes que ndo apresentavam riscos
de vida, nesses a realizagdo dos parametros vitais eram realizadas duas vezes por turno; (4) cor
laranja, considerava o estado grave, o qual o internado apresentava comprometimento sistémico
e alteracdes significativas no exame clinico e complementares, para esses, adotava-se a afericdo
dos parametros a cada 4 horas; (5) cor vermelha, considerava o paciente em estado critico, com
grande risco de vir a obito, situacbes como hemorragias internas, politraumas, sepse, entre
outras alteragdes de risco evidente para a manutencao da vida do animal, para esses era adotada
a aferic@o a cada duas horas; (6) cor preta, classificava os pacientes em estado terminal, néo
responsivos aos tratamentos, onde buscava-se apenas cuidados paliativos.

O monitoramento rotineiro do nivel de dor dos pacientes era realizada por meio de
escalas que quantificam e avaliam o grau de desconforto e necessidade da aplicagdo de novos
farmacos para analgesia. A equipe médica optava por esta forma de avaliagdo, que através de

sinais perceptiveis apenas na observacdo direta dos animais, como inclinacdo do pescoco,
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posicionamento das orelhas, dilatagdo pupilar, entre outros requisitos, seja possivel mensurar,
pontuar e classificar o internado. Métodos como esse, geravam uma padroniza¢do no momento
de avaliar, sendo assim, minimiza chances de diferentes pontos de vista. Conforme Ferreira et
al. (2014), o quesito “dor” sempre foi estudado, tanto em animais como humanos, para isso
opta-se por escalas para assim tentar mensura-la de alguma forma, entretanto destacasse que é
um desafio dentro da rotina, pois € algo realizado se forma subjetiva.

Em relacdo aos cées, era utilizado a avaliacdo por meio do método de Escala Composta
de Dor de Glasgow. Segundo Andrade et al. (2021), sua avaliacdo, é composta por parametros
comportamentais relacionados a dor, e em relacdo sua pontuagdo a numeracao varia de 0 a 24
pontos, sendo que, a proporcao da dor esta relacionada a uma pontuacdo mais elevada. O meio
que justifica a pontuacdo, ¢é através de um questionario realizado pelo avaliador ao qual deve
ser capaz de interpretar as expressdes fisicas dos animais, ndo sendo abordadas questdes
fisiologicas no momento, tornando todo processo rapido e simples, capaz de avaliar a
progressao do quadro, nivel de conforto e bem-estar do animal (Ferreira et al., 2014).

Para os gatos, a equipe adota a avaliacdo dos pacientes por meio da escala de Feline
Grimace Scale. Assim como a Escala de Glasgow, a FGS se baseia em uma quantificacdo da
dor do felino, por meio de avaliagdes visuais, observando-se a expressao facial do paciente
(Evangelista et al., 2020). Conforme Vitorino et al. (2018) a FGS, tem sido recentemente
incorporada na rotina avaliacdo de felinos, existindo cinco focos principais para sua realizacao,
sendo eles: posicionamento das orelhas, dilatacdo pupilar, tensdo do plano nasal,
posicionamento de bigodes e cabeca. Por ser um método rapido e facil de obter uma resposta,
a FGS permite ao médico veterinario estabelecer parametros que determinem necessidade de
novas intervencgdes analgésicas, ofertando um maior bem-estar e conforto para o animal em
situacOes adversas (Mogil et al., 2020).

Conforme o quadro apresentasse situaces de estado critico ou terminal, o hospital
contava com uma UTI mével, na qual o paciente recebia monitoracdo por meios de aparelhos
em turno integral e oxigenioterapia caso necessario (Figura 12). Alem disso, possuia uma
incubadora neonatal, oferendo um maior conforto, bem-estar e seguranga para pacientes
extremamente debilitados (Figura 13).

Além da equipe médica fixa, o hospital apresentava uma grande rede de especialistas,
das mais diversas areas, sendo assim, em casos de emergéncia, sempre havia um especialista
disponivel caso necessario. As médicas veterinarias recebiam consultoria de uma médica
veterinaria intensivista, que ofertava todo suporte possivel, auxiliando nas condutas

terapéuticas, juntamente a isto, ela proporcionava minicursos tedricos e praticos com a equipe
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de estagidrios e médicas veterinarias, com foco em melhorias de condutas e situacdes

emergenciais.

Figura 8 - A. Carrinho de UTI com monitoracdo em turno integral; B. Incubadora neonatal
para animais em estado critico

Fonte: Arquivo pessoal (2023).
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3 CASUISTICA E ATIVIDADES REALIZADAS

No decorrer do estagio curricular, foi possivel acompanhar e realizar diversas
atividades que envolviam a rotina do hospital, e diversas areas que envolvem a clinica médica
de pequenos animais, como neurologia, cardiologia, dermatologia, oftalmologia, ortopedia,
entre outras areas. Na internacgdo era realizada a organizagdo das baias, aferi¢des de parametros
vitais, coletas de material biologico e aplicacdo de medicagdes. Outros setores frequentados
foram os consultorios meédicos, onde era possivel acompanhar o trabalho das médicas
veterinarias, o setor de exames de imagem e a area dos blocos cirdrgicos, onde foi possivel
acompanhar e auxiliar em procedimentos cirurgicos.

Foi acompanhada uma casuistica ampla ao longo do estagio, sendo possivel ter contato
e trocar experiéncias com diversos profissionais, das mais diversas areas. O foco de
atendimentos do Hospital Veterinario Floresta era na espécie canina e felina, onde prevaleceu
um maior nimero de caninos atendidos em relacdo aos felinos, sendo 68,7% e 31,3%,

respectivamente, de um namero total de 189 pacientes e 239 enfermidades vistas (Figura 14).

Figura 9 - Casuistica acompanhada durante o estagio curricular obrigatério no Hospital
Veterinario Floresta conforme espécie

Distribuigéo dos casos conforme espécie

m Canina = Felina

Fonte: Arquivo pessoal (2023).

Em relagdo aos caninos houve um numero total de 130 animais, sendo a maior de
individuos do sexo feminino atendidos, com um percentual de 53,1%, enquanto 0 sexo
masculino obteve um resultado de 46,9%. Outro aspecto importante avaliado, foi o percentual
em relacdo a individuos com raga definida e individuos sem raga definida (SRD), com 63,8% e

36,2%, respectivamente (Figura 15).
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Pode-se levantar a hipotese de um numero maior de individuos de raca, pelo perfil
socioecondmico dos tutores que buscavam o hospital, j& que a regido onde o mesmo se localiza

é considerada uma regido de maior poder aquisitivo de Porto Alegre.

Figura 10 - Casuistica de caninos acompanhados durante o estagio curricular obrigatério no
Hospital Veterinario Floresta conforme raca

Caninos

= Sem Raca Definida = Raca Definida

Fonte: Arquivo pessoal (2023).

Com um menor percentual em relagdo de atendimentos aos caninos, os felinos
possuiram casuistica inversa a respeito de animais de raca e SRD. Constatou-se um percentual
de 84,8% de pacientes SRD e de 15,2% de pacientes com raca definida (Figura 16). Sendo uma
prevaléncia maior de gatos machos com 54,2%. Acompanhou-se um total de 59 felinos.

Figura 11 - Casuistica de felinos acompanhados durante o estagio curricular obrigatorio no
Hospital Veterinario Floresta conforme raca

Felinos

= Sem Raga Definida = Raca Definida

Fonte: Arquivo pessoal (2023).
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Os exames complementares de imagem eram altamente utilizados na rotina clinica do
hospital, totalizando 94 exames. Obteve-se um percentual maior de ultrassonografias com
40,2%, em segundo lugar os exames de radiografia com 37,7%, e como exame de imagem de
menor uso no periodo de estagio curricular foi o de ecocardiograma com 22,1% (Figura 17).

O ecocardiograma foi 0 método menos visto durante o estagio curricular, e se utilizava
quando se suspeitava de alteracdes cardiacas para complementacdo de exames ou diagnostico
de determinadas enfermidades, além de triagem para realizacdo de procedimentos cirargicos

eletivos ou de urgéncia, quando havia tempo habil para a realizacao.

Figura 12 - Casuistica de exames de imagem acompanhados durante o estagio curricular

obrigatdrio no Hospital Veterinario Floresta

Exames de Imagem

22,1%

37,7%

40,2%

m Radiografia = Ultrassonografia = Ecocardiograma

Fonte: Arquivo pessoal (2023).

Foram acompanhados um total de 239 enfermidades ao longo do estagio curricular
obrigatdrio no Hospital Veterinario Floresta, destacando-se as alteracdes do sistema digestorio

e anexos como 0s mais acometidos, totalizando um percentual de 27,7% (Tabela 1).
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Tabela 1 - Afec¢cdes acompanhadas ao longo do estagio curricular obrigatorio no Hospital
Veterinario Floresta conforme sistema acometido

Grupos de Afecgdes Caninos Felinos Total %
Sistema Digestorio e Anexos 38 14 52 21,7
Genitourinarias 24 23 46 19,2
Cardiorrespiratorias 15 16 31 12,9
Musculoesqueléticas 16 11 27 11,3
Oncoldgicas 15 6 21 8,8
Tegumentares/Ofltalmicas 19 0 19 79
Infectocontagiosas/parasitarias 12 4 16 6,6
Neuroldgicas 10 2 12 5,2
AfecgOes por intoxicacoes 6 2 8 34
Endocrinas 6 1 7 3
Total 160 79 239 100

Fonte: Arquivo pessoal (2023).

Dentre as afecgdes relacionadas ao sistema gastrointestinal mais vistas, destaca-se as
gastroenterites com 42,3% dos casos (Tabela 2). Na clinica médica de pequenos animais as
gastroenterites estdo entre as maiores queixas e motivos de ida ao médico veterinario. De acordo
com Braga et al. (2014), as gastroenterites possuem fatores etioldgicos diversos, podendo estar
associadas a virus, fungos, bactérias e protozoarios, e destaca ainda uma grande probabilidade
de alteracdes no sistema gastrointestinal em filhotes menores de um ano, devido a mudanca
brusca da alimentacdo, doencas infecciosas e parasitarias, devido a fatores imunolégicos.

Segundo Alves (2013), a alta diversidade etioldgica relacionadas aos problemas
gastrointestinais, exige uma variedade de exames para diagnostico definitivo, podendo elas
estarem associadas ou ndo. Khan (2014), relata como os principais sinais clinicos de distarbios
gastrointestinais sialorreia, diarreia, vomito, constipagdo intestinal, distensdo e dor a palpacéo
abdominal e desidratacéo.

Durante o estagio curricular, a conduta na maioria das queixas envolvendo problemas
gastrointestinais com os sinais clinicos caracteristicos, era baseada na estipulacdo de um
protocolo terapéutico com o intuito de corre¢do dos sinais clinicos, e ap6s a solicitagdo de
exames complementares para identificacdo da causa. Os exames mais utilizados na rotina eram

a ultrassonografia abdominal e exames de sangue.
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Tabela 2 - Afec¢des do sistema digestorio e anexos acompanhadas durante o estagio
curricular obrigatério no Hospital Veterinario Floresta

Afeccdes do Sistema

digestdrio e glandulas Caninos Felinos Total %
anexas

Gastroenterite 19 3 22 42,3
Pancreatite* 5 3 8 15,6
Gastrite* 4 1 5 9,6
Periodontite 2 1 3 59
Triade felina* 0 2 2 3,8
Corpo estranho linear 1 1 2 3,8
Gengivite 2 0 2 3,8
Corpo estranho 2 0 2 3,8
Pancreatite Necrosante* 1 0 1 19
Cirrose hepatica* 1 0 1 19
Enteropatia* 0 1 1 1,9
Lipidose hepética* 0 1 1 1,9
Fenda Palatina 0 1 1 1,9
Mucocele biliar 1 0 1 1,9

Total 38 14 52 100

*Diagnostico presuntivo com base na apresentacdo clinica e resultado de exames complementares sugestivos. DIl=
doenca inflamatéria intestinal
Fonte: Arquivo pessoal (2023).

As enfermidades mais acompanhadas do trato genitourinario foram relacionados a
casos de injaria renal aguda com 31,9%, e cistite com 23,4% e de (Tabela 3).

Como método de triagem, a maioria dos animais ao serem internados, eram submetidos
a coletas de sangue, para analise do perfil bioquimico e hematolégico. Comumente eram
evidenciadas alteracGes renais, compativeis com injaria renal aguda (IRA). Esta condicao
consiste na diminuigdo da taxa de filtracdo glomerular e, consequentemente, no desequilibrio
hidroeletrolitico do organismo e acimulo de elementos indesejados na corrente circulatoria,
resultando em azotemia, podendo se agravar rapidamente para um quadro de uremia aguda
(Jerico, 2014). Ao se notar agravamento ou a ndo correcdo dos disturbios renais, conforme
resultados obtidos em coletas intervaladas, ao serem liberados os pacientes eram encaminhados

para acompanhamento especializado com nefrologista.
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Comumente a cistite pode estar associada apenas a quadros inflamatérios como a
quadros infecciosos. Crivellenti e Crivellenti (2015) descrevem como sinais clinicos
caracteristicos da lesdo provocada na parede da vesicula urindria a polaquiuria, disuria,
estranguria, dor a palpacao abdominal, peridria, lambeduras perigenitais, hematdria e em casos
associados a agentes bacterianos a presenca de pus na urina.

Os animais acometidos por cistite ao longo do periodo de estdgio curricular, obtiveram
diagnostico através das alteragBes clinicas juntamente com urindlise e ultrassonografia
abdominal. O tratamento preconizado era a analgesia e resolugdo da causa, quando infecciosa
o tratamento era realizado utilizando antibidtico, nos casos de urolitiase com cistite secundaria
se preconizava a resolugdo da causa para 0 ndo agravamento do quadro, e nos casos onde a
causa era idiopatica, se preconizava a terapia para reajuste comportamental do paciente, entre

outros métodos que favorecessem o paciente ndo ser submetidos ao estresse.

Tabela 3 - Afeccdes do sistema genitourinario acompanhadas durante o estagio curricular
obrigatdrio no Hospital Veterinario Floresta

Afeccoes ) .
) o Caninos Felinos Total %

Genitourinarias
Injaria renal

8 7 15 31,9
aguda
Cistite 5 6 11 23,4
Obstrucéo

2 7 9 19,2
uretral
Urolitiase 4 1 5 10,6
Doenca renal

ol 2 3 6,3

cronica
Piometra 2 0 2 4,2
Cisto renal 1 0 1 2,2
Rim policistico 0 1 1 2,2
Total 24 23 47 100

Fonte: Arquivo pessoal (2023).

Como ressaltado anteriormente, muitos animais eram submetidos ao exame de

ecocardiograma, tanto para diagnostico, complementacdo de caso ou triagem pré-operatodria.
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Em relagdo as afeccOes cardiorrespiratorias, houve uma maior prevaléncia de insuficiéncia

cardiaca congestiva nos pacientes acompanhados, com 25,7% (Tabela 4).

A insuficiéncia cardiaca congestiva (ICC), atualmente, ndo é definida como doenca,

mas sim, como uma sindrome clinica que gera repercussao e interacdo patologica com diversos

sistemas do organismo, destacando sistema enddcrino, renal e respiratorio (Souza, 2020). Na

maioria dos casos, 0s pacientes chegavam apresentando tosse, dispneia ou sincope. Os pacientes

diagnosticados com ICC ao longo do estagio curricular, obtiveram diagndstico por meio de

ecocardiograma, e posteriormente encaminhados para acompanhamento clinico especializado

com cardiologista.

Tabela 4 - AfeccBes do sistema cardiorrespiratorio acompanhadas durante o estagio curricular

obrigatdrio no Hospital Veterinario Floresta

Afeccoes ) .
] . Caninos Felinos Total %

Cardiorrespiratorias
ICC 6 1 8 25,7
Pneumotdrax 1 3 3 9,6
Hérnia diafragmatica 0 3 3 9,6
CMH 0 2 2 6,5
Degeneracao

-g : ) 2 0 2 6,5
mixomatosa mitral
Displasia de

_ ) 2 0 2 6,5
tricispide
Efuséo pleural 0 2 2 6,5
Bronquite* 1 1 2 6,5
TEA 0 2 2 6,5
Colapso de traqueia 2 0 2 6,5
Hemotorax 0 1 1 3,2
DSIvV 0 1 1 3,2
Pneumonia

_ 1 0 1 3,2

bacteriana*
Total 15 16 31 100

*Diagnostico presuntivo com base na apresentacdo clinica e resultado de exames complementares sugestivos.
Fonte: Arquivo pessoal (2023).



31

As afecces infectocontagiosas/parasitarias obtiveram baixa ocorréncia, podendo este
baixo valor estar atrelado as condigdes socioeconémicas dos tutores, refletindo assim, em a¢oes
como vacinas e manejos ambientais que reduzem ou inibem o contato dos pets com o0s agentes
infecciosos ou parasitarios. Houve uma maior casuistica em relacdo a giardiase, obtendo um
percentual de 31,3% dos casos acompanhados (Tabela 5).

Considerada uma zoonose, a giardiase é causada pelo agente etioldgico Giardia spp.,
sendo este considerado um protozoario que gera distdrbios gastrointestinais, onde sua
transmissdo € ocasionada pela ingestdo de agua e/ou alimentos contaminadas ou através do
contato com fezes de animais contendo o agente (Beltréo et al., 2022). Nao houve uma faixa
etaria mais acometida durante o periodo, mas sabe-se que as complicagdes maiores ocorrem em
animais com menos de um ano de idade. Segundo Souza (2020) a suscetibilidade aumenta nessa
faixa etaria devido a transferéncia inadequada da imunidade materna, mas também destaca
sinais clinicos e complicagBes mais severas em animais imunocomprometidos. O diagndstico
era realizado de forma presuntiva, através da anamnese e sinais clinicos apresentados. Quando
necessario era solicitado exame para pesquisa do protozoario nas fezes, utilizando 3 amostras

de fezes em dias consecutivos, conforme indica Taylor (2017).

Tabela 5 - Afeccdes infectocontagiosas/parasitarias acompanhadas durante o estagio
curricular obrigatdrio no Hospital Veterinario Floresta

Afecgdes ) )
Infectocontagiosas/parasitarias Caninos Felinos Total &
Giardiase 5 0 5 31,3
Verminose intestinal* 3 1 4 25,1
FeLV 0 3 3 18,7
Coronavirus canino 2 0 2 12,5
Parvovirose 1 0 1 6,2
Cinomose 1 0 1 6,2
Total 12 4 16 100

*Diagndstico presuntivo com base na apresentacéo clinica e resultado de exames complementares sugestivos.
Fonte: Arquivo pessoal (2023).

Houve uma casuistica elevada em relagdo as alteragdes musculoesqueléticas, com um
maior enfoque nas fraturas 6sseas com um total de 51,9% (Tabela 6).
De acordo com Chitolina et al. (2019), 80% das fraturas 0sseas em pequenos animais

sdo ocasionadas por acidentes automobilisticos, enquanto os outros 20% sao decorrentes de
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quedas por alturas elevadas, traumas por armas de fogo, além de intera¢cdes com outros animais,
onde ocorrem os traumas. No periodo de estagio curricular, pode-se presenciar alguns casos
envolvendo fraturas dsseas, das mais diversas regides, destacando-se fraturas nos membros
pélvicos. A etiologia das fraturas foram as mais variadas, mas prevaleceu as fraturas decorrentes
de quedas, onde os diagndsticos se basearam no histérico e pela radiografia do local acometido,

como um dos métodos preconizados por Khan (2014).

Tabela 6 - AfeccBes do sistema musculoesquelético acompanhadas durante o estagio
curricular obrigatério no Hospital Veterinario Floresta

Afeccles ) )
Musculoesqueléticas Caninos Felino Total %
Fratura de radio 2 2 4 14,9
Hérnia diafragmética 0 3 3 11,1
Fratura de fémur 1 2 3 11,1
Fratura de tibia 2 1 3 11,1
Osteoartrite® 1 1 2 7.4
Osteoartrose™ 1 1 2 7,4
Luxacao de patela 2 0 2 7,4
Fratura de metacarpo 1 0 1 3,7
Fratura de mandibula 1 0 1 3,7
Fratura de umero 1 0 1 3,7
Eventracdo abdominal 0 1 1 3,7
Displasia coxofemoral 1 0 1 3,7
Reducdo de espago
inter\fertebral - ° . 7
Fratura de coluna 1 0 1 3,7
Necrose asséptica da

0 1 3,7

cabeca do fémur
Total 16 11 27 100

*Diagnostico presuntivo com base na apresentacdo clinica e resultado de exames complementares sugestivos.
Fonte: Arquivo pessoal (2023).

Correlacionando com a maior casuistica de fraturas 0sseas, referentes as alteragdes
musculoesqueléticas, houve uma maior porcentagem de procedimentos de osteossinteses, com

um percentual de 16,3% (Tabela 7). A correcdo da grande parte desses acidentes ocorreu por
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tratamento ortopédico, através de método aberto com exposicéo da fratura e reducéo utilizando
placas e parafusos bloqueados, ou fixadores externos.

Tabela 7 - Procedimentos cirdrgicos acompanhados durante o estagio curricular obrigatério
no Hospital Veterinario Floresta

(continua)
Procedimentos ) .
o Caninos Felinos Total %

Cirurgicos
Osteossintese 5 1 6 16,3
Profilaxia

. 3 0 3 8,1
dentaria
Nodulectomia 2 1 3 8,1
Colocefalectomia 1 2 3 8,1
OSH 2 0 2 5,4
OSH terapéutica 2 0 2 54
Enterotomia 1 1 2 54
Esplenectomia 2 0 2 54
Endoscopiaalta 2 0 2 54
Herniorrafia

0 1 1 2,7

diafragmaética
Dermorrafia 1 0 1 2,7

Herniorrafia

abdominal 0 ! ! ol
,:/lr;zutagao de . 0 . 27
Colecistotomia 1 0 1 2,7
Cesaria 1 0 1 2,7
Penectomia 0 1 1 2,7
Orquiectomia 1 0 1 2,7
Enucleacéo 1 0 1 2,7
Faringostomia 1 0 1 2,7
Slot ventral 1 0 1 2,7
Uretrostomia 1 0 1 2,7
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(concluséo)

Total 29 8 37 100
Fonte: Arquivo pessoal (2023).

As intoxicacdes também estiveram presentes no decorrer do estagio, entretanto ndo se
destacou nenhuma substéncia de maior ingestdo, mas destacam-se medicamentos e alimentos
n&o indicados para cées e gatos (Tabela 8).

De acordo com Abreu e Silva (2014), casos de intoxicagcdes em pequenos animais sao
comuns dentro da rotina clinica de pequenos animais, ocorrendo de forma intencional ou
acidental, principalmente em ambiente domiciliar. Quando ocorreram de formas acidentais, 0s
animais possuiam caracteristicas de serem jovens, todos com menos de um ano de idade.
Enquanto no quesito medicamentoso, ocorreram pelo fato dos tutores observarem alteracdes e
automedicarem seus pets.

Segundo Spinosa (2020), um dos fatores fundamentais nesses quadros é conhecer a
causa do problema, ou seja, qual substancia foi ingerida para que assim seja possivel iniciar um
tratamento especifico, assim como determinar um progndéstico para o paciente.

Nos casos em que 0s tutores observaram a ingestdo e procuraram ajuda veterinaria
logo em seguida, foi possivel realizar a indugdo da émese. Jerico (2014) indica como uma das
formas de inducéo a aplicacdo de morfina nas doses de 0,5 mg/kg para cdes e 0,25 mg/kg para
gatos, ressaltando que esta manobra deve ser realizada no maximo duas horas ap6s a ingestao
da substancia. Outros métodos utilizados pela equipe do hospital nos quadros de ingestdo
acidental era a administracdo por via oral de carvdo ativado, e quando possivel era realizada a
lavagem gastrica.

Quando os animais eram automedicados e ndo havendo a resolucéo do problema, eram
levados ao atendimento veterindrio, onde durante a anamnese 0s tutores relatavam a
administracdo dos principios ativos. Como conduta, era indicado a internacéo para observacao
e realizacdo de exames complementares, caso necessario. Um dos fatores mais importantes no
atendimento de intoxicacOes é manter as funcdes vitais dentro dos parametros fisiologicos, além

de solicitar exames complementares para avaliagdo sistémica (Jerico, 2014; Spinosa, 2022).
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Tabela 8 — Quadros de afeccBes por intoxicagdes acompanhadas durante o estagio curricular
obrigatdrio no Hospital Veterinario Floresta

Afeccgdes por intoxicagdes Caninos Felinos Total %
Intoxicacéo por ibuprofeno 1 0 1 12,5
Intoxicacdo por paracetamol 1 0 1 12,5
Intoxicacdo por gasolina 1 0 1 12,5
Intoxicacéo por Cannabis 1 0 1 12,5
Intoxicacéo por chocolate 1 0 1 12,5
Intoxicacdo por xilitol 1 0 1 12,5
Reacdo tegumentar alérgica a

) ] 0 1 1 12,5
picada de insetos
Intoxicacdo por cloridrato de

0 1 1 12,5

fenazopiridina
Total 6 2 8 100
Fonte: Arquivo pessoal (2023)

Com o avanco da medicina veterinaria em relagdo a exames e especialidades, houve
um aumento relevante no diagndstico de neoplasias em pequenos animais. Com este fator, nos
ultimos anos, ocorreu uma mudanga no comportamento em relacdo aos tratamentos referentes
a essas doencas, ja que antes, quando diagnosticados, muitos casos, eram indicativos de
eutanasia (De Nardi et al., 2002; Jericd, 2014).

Ao longo do periodo do estagio curricular, observou-se diversos casos indicativos de
neoplasias, entretanto grande parte deles foram achados durante exames fisicos, radioldgicos e
ultrassonograficos. Destacou-se achados de nddulos mamarios durante os exames fisicos dos
animais com 23,8%, além de massas indicativas de neoplasias hepaticas em exames de
ultrassonografia abdominal, com 23,8% dos casos (Tabela 9).

Por estes fatores foi realizado diagnéstico presuntivo, de acordo com os sinais clinicos
apresentados e 0s achados em exames complementares de imagem e sanguineos, ja que nao
havia indicacdo anestésica para submeter estes pacientes para coletas em orgaos internos. Nos
casos onde foi confirmado, utilizou-se de citologia ou através de anélise histopatologica de

fragmentos coletados.
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Tabela 9 - Afeccdes oncoldgicas acompanhadas durante o estagio curricular obrigatorio no
Hospital Veterinario Floresta

Afeccgdes Oncologicas Caninos Felinos Total %
Neoplasia maméria* 4 1 5 23,8
Neoplasia hepética* 2 3 5 23,8
Neoplasia esplénica* 3 1 4 19
Osteossarcoma 2 0 2 9,5
Lipoma 2 0 2 9,5
Mastocitoma 1 0 1 4,8
Neoplasias orais* 1 0 1 4,8
Linfoma mediastinal 0 1 1 4,8
Total 15 6 21 100

*Diagnostico presuntivo com base na apresentacéo clinica e resultado de exames complementares sugestivos.

Fonte: Arquivo pessoal (2023).

Referente as alteracGes tegumentares e oftalmicas, ocorreu uma casuistica maior de

Ulceras de cornea com 21% dos casos (Tabela 10). Em alguns casos acompanhados, esta

enfermidade apresentava-se como uma queixa secundaria, ndo sendo o motivo principal da

consulta. Para diagnostico, se utilizava do teste de fluoresceina, para detectar o local e extenséo

da lesdo, conforme preconiza Laus e Oria (1999).

Tabela 10 - Afecgdes tegumentares/ofltdlmicas acompanhadas durante o estagio curricular
obrigatdrio no Hospital Veterinario Floresta

(continua)

Afecgdes ] )

o Caninos Felinos Total %
Tegumentares/Oftalmicas
Ulcera de cornea 4 0 4 21
Malasseziose cutanea 3 0 3 15,6
Dermatite atdpica 2 0 2 10,5
DAPE 2 0 2 10,5
Alopecia X 1 0 1 5,3
Eczema Umido 1 0 1 53
Cisto sebaceo 1 0 1 53
Protusdo da terceira

1 0 1 5,3

palpebra
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(concluséo)

Farmacodermia 1 0 1 53
Otite polipoide 1 0 1 5,3
Dermatofitose* 1 0 1 5,3
Proptose ocular 1 0 1 5,3
Total 19 0 19 100

*Diagnostico presuntivo com base na apresentacdo clinica e resultado de exames complementares sugestivos.
Fonte: Arquivo pessoal (2023).

N&o houve destaque para as doencas endocrinas durante o periodo de estagio
curricular, possuindo uma baixa casuistica acompanhada, entretanto prevaleceu a diabetes
mellitus com 28,6% dos casos (Tabela 11). A diabetes mellitus é a doenca enddcrina mais
evidenciada em pequenos animais, sendo considerada uma condicéo clinica onde o paciente
estd em hiperglicemia persistente, podendo estar correlacionada a disfun¢fes na secrecao da
insulina ou a ndo entrada dela nas células, fatores esses que podem gerar inumeros
complicacdes para os pacientes (Zimmermann; Olivindo, 2023).

Nas aferiges de parametros dos internados, quando necessario era realizada a aferigdo
da glicemia através do glicosimetro. Alguns dos casos acompanhados, o paciente ja vinha com
o histérico e diagndstico da doenca, sendo ela tratada concomitantemente com a queixa
principal. Em outros casos, 0 paciente passava por consulta clinica e posteriormente ao
acompanhamento especializado, nesses casos 0 paciente se mantinha internado por um periodo
de 24 horas, para realizacdo da curva glicémica solicitada pelo médico veterinario

endocrinologista, para inicio ou ajuste da dosagem de insulina exégena.

Tabela 11 - Doencas enddcrinas acompanhadas durante o estagio curricular obrigatério no
Hospital Veterinario Floresta

Afeccdes Endocrinas  Caninos Felinos Total %

Diabetes mellitus 2 1 3 42,8
Hiperadrenocorticismo 2 0 2 28,6
Hipertireoidismo* 1 0 1 14,3
Cetoacidose diabética 1 0 1 14,3

Total 6 1 7 100

*Diagndstico presuntivo com base na apresentacéo clinica e resultado de exames complementares sugestivos.
Fonte: Arquivo pessoal (2023).
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Nas afeccbes do sistema nervoso prevaleceu as sindromes vestibulares com 25,1% da
casuistica, mesmo valor para as ocorréncias dos traumas crénio encefalicos, as quais ocorreram
em virtude de acidentes como quedas e atropelamentos (Tabela 12).

O animal gque apresentava alteracGes caracteristicas da doenca vestibular, passava por
triagem clinica, quando necessario era estabilizado e mantido em observacdo até consulta
neuroldgica especializada, para que entdo fosse solicitado exames para tentar definir a etiologia
para a alteracdo neuroldgica.

O sistema vestibular é responsavel por manter o equilibrio do animal, quando
acometido, leva alteragfes no movimento da cabeca e dos membros, levando a anormalidades
evidenciadas na locomocdo ou parado, incluindo alteragdes na movimentacdo dos olhos,
denominada nistagmo (Chaves; Beckmann, 2015). Sua classificacdo clinica pode ser
apresentada conforme origem, sendo periférica ou central, com afeccdes no ouvido interno e
porcdo vestibular no VIII nervo craniano, ou afecgdes no tronco cerebral e cerebelo,

respectivamente (Junior et al., 2015).
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Tabela 12 - Doencas neuroldgicas acompanhadas durante o estagio curricular obrigatorio no
Hospital Veterinario Floresta

Afeccles _ ]
. Caninos Felino Total %
Neurologicas
Trauma cranio
. 2 3 25,1
encefalico
Sindrome
. 0 3 25,1
vestibular
Paresia de
membros 2 0 2 16,6
pélvicos
Hidrocefalia
. 0 1 8,3
congénita
Reducéo de
espaco 1 0 1 8,3
intervertebral
Neuropatia de
o 0 1 8,3
nervo trigémeo
Doenca do
disco 1 0 1 8,3
intervertebral
Total 10 2 12 100

Fonte: Arquivo pessoal (2023).

Diariamente ocorriam procedimentos ambulatoriais na rotina hospitalar. Entre eles
prevaleceu a coleta de sangue com 34,5% e acesso venoso com 39,6% (Tabela 10).

Esses percentuais em relacdo aos procedimentos ambulatoriais se destacaram, devido
ao fato de grande parte dos animais serem submetidos a coleta de sangue para analise de perfil
bioquimico e hematologico, sendo esses utilizados para diagnosticos, acompanhamento clinico
e avaliacdo pré-anestésica dos pacientes. Ressaltando que animais internados com alteracdes
passavam por novas coletas em dias intervalados para observar a evolugédo do quadro.

Em relacdo a realizacdo dos acessos venosos, procedimento que possuiu a maior
casuistica no periodo de estagio, ocorreu com o intuito dos animais internados realizarem

fluidoterapia intravenosa, alem de medicagdes por esta mesma via. Ao serem acessados e terem
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seu cateter venoso fixado, era feita a identificacdo de acordo com a data e turno, sendo estas

informagdes Uteis para que houvesse a troca do cateter em no maximo 48 horas.

Tabela 13 - Procedimentos ambulatoriais acompanhados durante o estagio curricular

obrigatorio no Hospital Veterinario Floresta

Procedimentos

~ Caninos Felinos Total %
Ambulatoriais
ACESSO VENOSO 70 39 109 39,6
Coleta de
60 35 95 345
sangue
Sondagem
o 6 9 15 5,4
nasogastrica
Coletas para
6 6 12 4,4
hemogasometria
Sondagem
7 12 4.4
uretral
Transfusdo
] 8 1 9 3,3
sanguinea
Cistocentese 2 6 8 29
Toracocentese 2 4 6 2,2
CAAF 4 1 5 1,9
Eutanésia 3 0 3 11
ACESSO Venoso
0 1 0,3
central
Total 167 108 275 100

Fonte: Arquivo pessoal (2023).
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4 RELATOS DE CASOS

4.1 CASO 1 — CARDIOMIOPATIA HIPERTROFICA FELINA EM GATO SEM RACA
DEFINIDA

4.1.2 Revisdo bibliogréafica

O coracdo situa-se entre o terceiro e quinto especo intercostal (EIC), podendo ir até o
sétimo EIC, havendo uma grande variacdo de morfologia e tamanho conforme individuo, na
cavidade toracica ele ocupa dois tercos da largura, sendo que seu apice se encontra inclinado a
esquerda da linha média (Stanley Done, 2010). As fibras musculares do coracdo funcionam de
forma esponténea e ritmica, realizando a contragcdo e bombeamento sanguineo para todo o corpo
do animal. De acordo com Santos e Alessi (2020), a divisdo do coracdo se da pelas seguintes
estruturas: a camada interna chamada de endocéardio, camada média ou muscular denominada
miocardio e externamente o epicardio e, por fim, envolvendo o 6rgédo se encontra o pericardio,
que por sua vez, pode ser dividido por camada parietal e visceral, contendo um liquido
lubrificante de aspecto seroso, que permite o deslizamento cardiaco sem atrito.

Internamente, o coragdo possui importantes divisdes e estruturas que contribuem para
o seu funcionamento. Nos mamiferos e aves € constituido por quatro camaras sendo elas atrio
direito e esquerdo e ventriculo direito e esquerdo, havendo estruturas denominadas valvulas
entre AD e VD, chamada tricuspide, e entre AE e VE a bicUspide (Santos; Alessi, 2020).
Vélvulas essas que contribuem para o fluxo correto de ejecdo de sangue dos atrios para 0
ventriculos, sdo constituidas por estruturas conhecidas como cuspides, as quais, de forma
individual, sdo unidas por filamentos fibrosos, chamados de cordas tendineas que estdo
inseridas nos masculos papilares, possuindo papel fundamental e evitando a eversdo das
cuspides no momento da sistole ventricular (Singh, 2019).

Pequenas alteragdes neste orgdo influenciam e repercutem de forma sistémica, na
clinica médica de felinos as doencas cardiovasculares e suas complicacdes estdo entre as
maiores casuisticas e causas de obito dos animais (Bradley, 2021; Belo et al., 2022). Como
principal doenca cardiovascular nos felinos, se destaca a cardiomiopatia hipertrofica felina
(CMH). De acordo com Pereira (2017), a prevaléncia de CMH felina estd em 30% das
cardiopatias diagnosticadas em felinos, envolvendo doengas cardiacas, e estima ainda uma

porcentagem que 75% dos casos ocorrem em machos.
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Sendo uma enfermidade do miocérdio, a qual gera uma hipertrofia concéntrica do
masculo, a mesmo pode variar conforme graus de estadiamento e progressdo da doenca,
possuindo assim um prognostico variavel (Belo et al., 2022). Vargas e Dutra (2020) explicam
que na CMH ocorre uma disfuncdo anatdmica e fisioldgica do coracao, sendo assim ocorrendo
espessamento da massa cardiaca, diminuicdo da cadmara ventricular, principalmente do VE e
disfuncéo diastdlica, respectivamente.

A CMH felina tem como predisposicdo animais da raca Ragdoll e Main Coon,
entretanto ha uma alta casuistica e relatos em felinos sem raca definida (SRD). De acordo com
Susan Little (2017), essas ragas possuem uma predisposicdo genética, relacionada a alteracéo
na proteina C de ligagdo a miosina, esta € uma proteina sarcométrica envolvida na contratilidade
cardiaca, ou seja, com esta alteracdo a estrutura se altera e resulta em um aumento na capacidade
da proteina cardiaca interagir com outras proteinas que promovem a acdo da contracdo do
miocardio, gerando uma hipertrofia do musculo cardiaco. Quando a CMH felina esta
relacionada a forma primaria adquirida, sua etiologia é desconhecida, observando-se areas
acentuadas de hipertrofia e sinais clinicos de insuficiéncia cardiaca (Santos; Alessi, 2020).

Etiologicamente pode ser resultado de distarbios enddcrinos, sendo assim, nesses
quadros denominados CMH felina secundéaria. Em quadros de hipertireoidismo, os horménios
tireoidianos possuem correlacdo indireta ao musculo cardiaco, ocasionando aumento na
demanda de perfusdo de oxigénio tecidual, aumento do débito cardiaco, levando ao animal a
adquirir um quadro de hipertrofia cardiaca compensatoria, enquanto a acdo direta esta
relacionada ao aumento da forca de contratilidade, devido a sua interacdo com as catecolaminas,
pelo aumento do nimero e da afinidade aos receptores beta-adrenérgicos na superficie celular.
(Cunha et al., 2008; Bradley, 2021).

A doenca tromboembdlica ou tromboembolismo arterial (TEA), esta entre uma das
maiores complicagdes da CMH, pois com a disfuncdo ocasionada pela alteracdo na
contratilidade e alterac@o anatdmica geradas, aumenta a probabilidade da formagado dos mesmos
dentro das camaras cardiacas (Souza, 2020). TEA é uma condigéo clinica que geralmente esta
associada com doencas cardiacas subjacentes, onde ocorre dilatagdo do AE, predispondo
formagéo de trombos, que quando deslocados favorecem o surgimento de tromboembolismo
sistémico (Jerico, 2014; Susan Little, 2017).

A insuficiéncia cardiaca congestiva (ICC), atualmente, ndo é definida como doenca,
mas sim, como uma sindrome clinica que gera repercussao e interacdo patolégica com diversos
sistemas do organismo, destacando sistema enddcrino, renal e respiratorio (Souza, 2020). Ao

se instalar uma alteracdo como a CMH h& uma disfuncéo diastolica do atrio para o ventriculo,
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sendo assim a consequéncia dessa disfuncdo gera uma a diminui¢do do volume sistolico final,
que por sua vez, promove uma reducdo do débito cardiaco final (Souza, 2020).

Quando instalada uma alteracdo cardiaca, o organismo ira tentar suprimir esse déficit
do débito cardiaco através de mecanismos compensatorios, entre eles, principalmente, o sistema
renina-angiostensina-aldosterona. O SRAA contribui para a homesostase cardiovascular,
auxiliando numa melhor perfusdo sanguinea para o organismo, por meio a sua capacidade de,
em um primeiro momento, reajustar a pressao arterial e aumentar a volemia, entretanto ao longo
do tempo, gera hipertensdo sanguinea e acelera a progressdo de doencas cardiovasculares
(Martelli, 2010; Kirnew, 2011)

Conforme Belo et al. (2022), a CMH pode ser estadiada da seguinte forma: (A) animais
que apresentam predisposicdo a doenca, mas sem alteraces clinicas; (B1) ndo apresenta
remodelamento atrial esquerdo; (B2) paciente apresenta remodelamento atrial esquerdo; (C) ja
ha sinais clinicos relacionados a ICC e TEA; (D) pacientes ja refratarios aos tratamentos
submetidos. O tratamento € realizado de acordo com o estadiamento, sinais clinicos e alteraces
apresentadas.

O objetivo do tratamento para CMH se baseia em permitir um melhor preenchimento
ventricular, minimizar o avango da ICC, controlar arritmias e evitar a formagdo de trombos
(Souza, 2020). As classes farmacéuticas preconizadas para o tratamento de CMH séo:
diuréticos, indicados para o controle de edema pulmonar e derrames pleurais; betabloqueadores
e blogueadores de canais de calcio, que sdo administrados na intencdo de promover um melhor
preenchimento ventricular, por meio da diminuicdo da capacidade de contratilidade do
miocardio; inibidores da enzima conversora de angiotensina (IECA), possuem papel no
controle da hipertensao arterial, por meio da acdo de inibir a conversdo de angiotensina | em
angiotensina I, e, consequentemente, diminuir os niveis sérios de aldosterona no organismo do
animal; medicac¢des antitrombdticas devem ser administradas conforte estadiamento da doenca,
a fim de evitar o aparecimento de quadros de tromboembolismo arterial (Jericd, 2014; Souza,
2020; Pegoraro et al., 2022).

4.1.2 Relato de caso

No dia 2 de agosto de 2023, deu entrada no Hospital Veterinario Floresta, um felino,
SRD, com 16 anos de idade. No primeiro contato com o paciente, observou-se paresia parcial

dos membros pélvicos e membro toracico direito.
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Na anamnese, foi mencionado pela tutora, que havia procurado o hospital para
atendimento médico cerca de 45 dias antes. Neste atendimento o animal apresentou, em um
primeiro momento, alteracdo da locomocdo em membro toracico direito, diminuicdo de
propriocepcado, hiperextensdo do membro e hipersensibilidade ao manipula-lo (Figura 18).
Durante a avaliagdo fisica, se mostrou extremamente reativo e agressivo a manipulacgdo, sendo
necessario realizar sedacao utilizando butorfanol 0,1 mg/kg e dexmedetomidina 5 mcg/kg, para
realizacdo de exames complementares. Foi sugerido a realizacdo de radiografia do membro
toracico direito, onde foi descartando a possibilidade de fratura e/ou degeneracdes
osteoarticulares. Com o animal sob sedacéo, foi possivel a realizacdo do exame fisico, sendo
observado mucosas normocoradas, temperatura dentro da normalidade fisioldgica 38,1°C,
ausculta pulmonar e cardiaca sem alteracdo, FC de 140 bpm e FR 20 mpm. Além do exame
clinico, foi realizada coleta de amostra sanguinea para analise, sendo constada apenas elevacédo
sérica de creatinina 2,14 mg/dL (referéncia: 0,6 — 1,6 mg/dL). Apds avaliacdo, estipulou-se
tratamento clinico com dexametasona 0,2 mg/kg SID e gabapentina 10 mg/kg BID, pensando
em uma possivel alteracdo neuroldgica, ja que os corticosteroides possuem um bom efeito anti-

inflamatodrio a nivel sistema nervoso.

Figura 13 - Felino, SRD apresentando hiperextensdo de membro toracico direito

Fonte: Arquivo pessoal (2023).

No primeiro atendimento, foi proposto a realizagdo de mais exames complementares,
como ultrassonografia abdominal e uma consulta especializada com neurologista. Porém ambos
ndo foram autorizados pela tutora.

Apbs relato do historico clinico, foi submetido novamente ao exame fisico, entretanto

permanecia agressivo ao contato fisico, dificultando a avaliacdo fisica. Na inspecdo visual
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constatou-se alteracdo na coloracdo de coxins toracico direito e pélvicos, aos quais se
apresentavam ciandéticos e com alteracdo na temperatura ao toque, além de auséncia de pulso
na afericdo com Doppler Vascular. Sugerindo a hipGtese de uma TEA, e imediatamente
encaminhado para internacdo para cuidados médicos intensivos.

Inicialmente foi instalada a terapia com fluidoterapia com cloreto de so6dio 0,9% 2
mg/kg 1V, enoxoparina sodica 1 mg/kg SC TID, rivaroxabana 5 mg/kg SID, cloridrato de
trazodona 2 mg/kg VO BID, metadona 0,2 mg/kg TID, furosemida 2 mg/kg IV SID, cloridrato
de clopidogrel 75 mg/kg VO DU e apos a reducdo para 18,75 mg/kg VO SID e citrato de
maropitant 0,1 mg/kg IV SID. Ressaltando que para a manipulacdo do animal na internagéo, o
mesmo teve que ser submetido a sedacdo para manipulacdo com butorfanol 0,2 mg/kg IM e
acepromazina 0,01 mg/kg IM.

No dia posterior a internacdo do animal, foi realizado exame de
ecodopplercardiograma. O exame apresentou 0s seguintes resultados: FC de 240bpm, ritmo
sem alteracdo, hipertrofia concéntrica do ventriculo esquerdo, comunicacao interventricular
com fluxo predominante da esquerda para direita, fluxos valvares normais e funcao sistolica
ventricular preservada. O exame, obteve como alteracdes diagnosticadas o espessamento da
parede ventricular com 7,4 mm, ja sendo confirmatério para o fen6tipo da cardiomiopatia e
ainda obteve como achado, por meio de estudo com Doppler colorido, uma fluxo turbulento
bidirecional devido a comunicacéo interventricular, sendo essa classificada como uma alteracéo

de origem congénita.

Figura 14 - A. Felino, SRD, 16 anos: medicdo de parede cardiaca por ecoddoplercardiograma
indicando 7,4mm de espessura; B. Seta indicando defeito de septo interventricular por meio
de ecodopplercardiograma

Fonte: Médico Veterinario Frederico Soares (2023).
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Ap0s inicio do protocolo terapéutico, houve melhora e reducdo de alguns sinais
clinicos. Entre eles, voltou a se alimentar sozinho, alteracdo na coloracdo dos coxins se

apresentando mais rosados e houve melhora na movimentacdo dos membros acometidos.

Figura 15 - A. Exame clinico do felino, SRD, 16 anos: comparagdo dos coxins do membro
pélvico anterior; B. Ap6s 24 horas do inicio do tratamento

Fonte: Arquivo pessoal (2023).

No dia 4 de agosto de 2023, durante a madrugada, a equipe plantonista relatou piora
no quadro clinico, sendo imediatamente comunicado a tutora que o progndéstico era ruim, e que
havia risco de 6bito. Apds a passagem do dia, 0 animal teve seu 6Obito registrado por volta das
18:00 horas. N&o foi realizada a necropsia do animal, porém por complicac¢Ges circulatérias
associadas a CMH e ao defeito de septo interventricular, foi possivel chegar a conclusédo do
Obito por TEA.

4.1.3 Discussao

A CMH ¢ a principal causa de ICC na espeécie felina, ocasionando uma disfungéo
diastolica e dilatagdo atrial pelo acimulo de sangue gerado (Fabretti et al., 2016). Segundo
Crivellenti e Crivellenti (2015) e Souza (2020), ndo ha sinais clinicos especificos para CMH,
entretanto um dos sinais clinicos consequentes da doenca € a paresia ou paralisia dos membros
pélvicos, associados a quadros de TEA. De acordo com Susan Little (2017), o TEA é
caracterizado por afetar principalmente os membros pélvicos, podendo ser evidenciado
alteracbes uni ou bilaterais, induzindo a quadros isquémicos, resultando em dor, alteracdo na
temperatura do membro e coloragao dos coxins, acompanhada de perda completa ou parcial do

pulso femoral, e altera¢es na marcha (Susan Little, 2017; Souza, 2020; Araujo et al., 2022).
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Na avaliagdo do felino, em um primeiro momento ndo se levantou & hipétese de
alteracOes cardiovasculares, sendo possivel evidencia-las apenas em um segundo momento com
a progressdo dos sinais clinicos e auxilio de exames complementares. Suspeitou-se de TEA,
devido a paresia e condi¢bes dos membros pélvicos, ja que no primeiro contato com o animal
a anamnese e exame fisico deu-se a entender que o problema se baseava apenas em alteraces
referentes a0 membro torécico direito, ndo caracteristico a doenca, sendo realizado tratamento
pensando em alteracBes neurologicas. As literaturas atuais ndo destacam membros toracicos
como os membros acometidos nos casos de TEA, entretanto ndo se descarta a probabilidade do
trombo se instalar e acometer esses membros. Em estudo realizado com 250 felinos apenas 1%
dos pacientes acometidos por TEA tiveram alteraces em 3 membros, 9% registrados com
alteracdo em um dos membros toracicos, 12% com instalacdo de trombo de forma unilateral em
membro pélvico, 78% de forma bilateral em membros pélvicos (Hannabuss, 2019).

O diagnostico para CMH felina é complexo e desafiador dentro da rotina clinica, pois
trata-se de uma doenca primaria ou secundaria, que pode estar diretamente relacionada as
doencas ou alteragdes concomitantes, sendo assim, necessita-se de uma boa avaliacdo fisica,
juntamente com exames completares de avaliacdo cardiaca especifica, tais como radiografia
torécica, eletrocardiograma e ecodopplercardiograma (Belo et al., 2022). De acordo com
Branquinho et al. (2010) na auscultacdo cardiaca € observado sopro sistélico, sendo esse
compativel com regurgitacdo da valvula mitral e obstrucéo da saida do VE, outra caracteristica
na ausculta de felinos com CMH € o ritmo de galope, sendo perceptivel um batimento forte e
seco. Na ausculta cardiaca ndo foi se observou alteracbes compativeis com CMH, entretanto ao
realizar a avaliacdo com Doppler Vascular, ndo foi possivel aferir pulsacdo nos membros
acometidos, sugestivo de TEA.

Os exames de imagem servem para decretar as alteracdes antes percebidas na avaliacdo
fisica, utilizadas para determinar extensdo e graus da suspeita clinica. Segundo Branquinho et
al. (2010), a radiografia € um método pouco sensivel para diagnéstico de CMH, podendo ser
percebido ligeiro remodelamento cardiaco e alteragdes em VE e AE, porém, se mostra eficaz
na avaliacdo de campos pulmonares, podendo ser evidenciado &reas de edema pulmonar e
efusdo pleural, indicativos de enfermidades cardiorrespiratorias. O exame de eletrocardiograma
apresenta boa sensibilidade como ferramenta de triagem, sendo possivel identificar
irregularidades na conducéo elétrica cardiaca, entretanto se mostra pouco sensivel até que haja
a hipertrofia ventricular instalada (Pellegrino et al., 2016). Apesar de serem bons exames para

triagem, sdo exames que necessitam um paciente calmo para sua realizacdo, o que néo foi
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condizente com o temperamento do paciente para uma avaliacdo adequada, podendo gerar
interpretacdes e diagndsticos errdneos para o quadro.

Considerado padrdo ouro para o diagnostico de CMH felina, o
eletrodopplercardiograma é um exame de imagem dindmico e ndo invasivo, que permite a
avaligdo da preservagdo do musculo miocardio, conservacdo das cAmaras cardiacas e avaliacéo
em tempo real do funcionamento das valvulas (Paes; Martins, 2011). Por ser o método de
escolha para diagnostico, optou-se diretamente por este exame complementar, sendo que no
exame a parede ventricular do paciente obteve um expessamento de 7,4mm, e conforme Susan
Little (2016), as paredes ventriculares esquerdas excedendo 6mm, ja pode ser uma alteracdo
sugestiva para CMH, engquanto acima de 7mm ja é considerada uma CMH moderada.

A formacdo dos ventriculos ocorre na fase de desenvolvimento embrionério, e se
origina a partir da formacéo do septo, o qual é constituido por porcdo muscular e membranosa,
0 que apds formacdo completa divide as cAmaras em VD e VE, entretanto a ndo oclusao
completa dessa estrutura acarreta no defeito do septo interventricular (Santos; Alessi, 2020).
Como consequéncias, os portadores desta enfermidade congénita podem, ao longo da vida, se
manterem assintomaticos ou desenvolverem intolerancia ao exercicio, tosse, dispneia, €, em
estagios finais, o desenvolvimento de ICC (Santos; Alessi, 2020; Sartorelli et al., 2022). No
presente relato, o fator congénito pode ter contribuido para o desenvolvimento da CMH no
felino, j& que com a disfun¢do pela comunicacdo ventricular, o miocardio pode ter sido
sobrecarregado de forma compensatéria.

Segundo Jerico (2014), o tratamento para CMH felina, é introduzido nos animais
portadores do fenétipo para doenca, com o intuito de melhorar o funcionamento cardiaco e
evitar a progressdo para uma ICC. Com o avanco do esclarecimento da doenca e suas possiveis
complicacdes, o protocolo para a terapia da CMH € amplo e muito variavel. Por esse motivo
ndo é possivel estabelecer um protocolo terapéutico padrao, pois é necessario avaliar o caso de
forma individual, juntamente com o aporte e acompanhamento de exames clinicos e de imagem,
a fim de estabelecer o grau da doenca e inserir os farmacos de forma progressiva, conforme o
guadro. No presente caso, como ndo havia historico e nem indicios que havia uma CMH prévia,
0 paciente nunca obteve nenhum tratamento a fim de evitar a progresséo da doenga, porém se
houvesse check ups de rotina, poderia ser instalada a terapia a fim de desacelerar a progressao
da CMH. As classes farmacéuticas preconizadas para CMH séao os betabloqueadores, farmacos
utilizados para reduzir a frequéncia e a forca de contratilidade cardiaca, desta forma, retardando

a progressédo da hipertrofia da musculatura (Susan Little, 2017; Spinosa, 2023).
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A furosemida é o diurético mais utilizado em casos de edema pulmonar, gerado pela
alteracdo cardioldgica, principalmente em casos onde ha refluxo circulatério, associado a ICC
esquerda, porém seu uso deve ser realizado com cautela e evitado o estado de desidratacédo
(Jerico, 2014; Susan Little, 2017; Andrade, 2017; Spinosa, 2023). Pela falta de conhecimento
sobre uma possivel CMH instalada, havendo apenas sinais clinicos de TEA, preconizou-se
protocolo terapéutico na internacdo a fim de evitar a progresséo e complica¢des da doenca.

A terapia para TEA, se baseia em medicacdes que evitem a agregacdo plaquetaria,
denominada terapia anticoagulante. As opcdes de principios ativos sdo vastas, entretanto ainda
€ uma area pouco esclarecida dentro da medicina veterinaria, ou seja, as medicac¢6es ainda ndo
possuem eficacia 100% comprovada (Khan, 2014). De acordo com Jerico (2014), a terapia deve
ser indicada com a comprovacao ecocardiografica de trombo intracardiaco ou que apresentem
histérico de quadro de tromboembolismo, nesses casos, é recomendado a administracdo de
baixas doses de acido acetilsalicilico, heparina sddica, enoxoparina. Conforme Conversy et al.
(2017), em seu estudo utilizando a molécula de rivaroxabana em cdes, apresentou um efeito
anticoagulante satisfatorio, utilizando a dose de 2mg/kg BID, entretanto, ressalta que deve ser
um medicamento utilizado com cautela, pois ainda ndo ha comprovacéo dos efeitos e riscos da
administracdo a longo prazo. Souza (2020), também aborda a utilizacdo de bissulfato de
clopidrogrel na terapia para TEA.

O felino recebeu o tratamento conforme preconizado por Crivellenti e Crivellenti
(2015), Souza (2020) e Conversy et al. (2020), utilizando enoxoparina, bissulfato de
clopidogrel e rivaroxabana para tratamento anticoagulante, que nas primeiras 48 horas de
internacdo apresentou um regressdo e melhoramento dos sinais clinicos sugestivos a TEA.
Também utilizou protocolo terapéutico utilizando analgésicos opioides para o controle da dor
nos membros afetados. Entretanto ndo foi possivel reverter o quadro clinico, e o paciente veio
a obito.

O prognostico para felinos com CMH ¢é variavel, conforme estadiamento e progressao
para ICC ou TEA, sendo que o0s pacientes que desenvolvem TEA possuem um progndstico
desfavoravel, com média de 60 a 90 dias de sobrevida ap6s diagndstico. No relato, a sobrevida
foi inferior a média, sendo que apds o surgimento da primeira alteragdo em membro toracico
direito até o Gbito ocorreu em um periodo de 48 dias. Entretanto, pela falta de historico, exames
complementares e suspeita clinica, este periodo de sobrevida ocorreu sem o suporte para CMH
e terapia anticoagulante.

O paciente relatado ndo apresentou disfungdes renais significativas, apenas um leve

aumento sérico de creatinina, podendo estar associada a um quadro de azotemia pré-renal.
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Alteracgdes renais por disfuncédo cardiaca sdo comuns dentro da medicina felina em virtude da
hipoperfuséo renal, devido a baixo do débito cardiaco gerado ou ao aumento da presséo arterial
pelo SRAA, gerando lesdo glomerular, sendo que, em ambos os casos pode culminar para uma
azotemia pré-renal (Silveira et al., 2015).

N&o se gerou a hipotese de distdrbios enddcrinos como o hipertireoidismo que
pudessem desencadear a CMH secundario no paciente, devido a falta de sinais clinicos
caracteristicos presentes durante a anamnese, inspecao e exame fisico do mesmo. De acordo
com Junior et al. (2007), os sinais clinicos mais relatados nesse distarbio séo vémito, polidria,
polidpsia, hiperatividade, diarreia, alteracdes nos pelos e fraqueza. Conforme destaca Souza
(2020), valores de T4 total sérico em repouso acima dos valores ja é conclusivo para
diagnostico, citando também testes com estimulacdo a tireotropina ou hormdnio

tireoestimulante.

4.2 CASO 2 — CISTOTOMIA POR CALCULOS DE ESTRUVITA EM CANINO DA RACA
LHASA APSO

4.2.1 Introducéo

Anatomicamente, os mamiferos domésticos possuem seu sistema urinario dividido em
duas porcdes, sendo elas inferior e superior. Minovich (2021) considera parte do trato urinario
inferior dos pequenos animais a vesicula urinaria, uretra.

A urolitiase, se caracteriza pela formacgdo de “calculos”, que acometem qualquer
segmento do sistema urinario dos animais domésticos. A urolitiase ndo deve ser vista como
uma doenca isolada, mas como consequéncia de uma ou mais anormalidades relacionadas
(Pereira, 2021).

Segundo Souza (2020), a fisiopatologia da urolitiase pode ser explicada pela teoria da
supersaturacdo, ja que naturalmente a urina apresenta substancias minerais e compostos
organicos. Quando a urina se torna supersaturada com sais dissolvidos, estes podem precipitar-
se para formar cristais. Caso estes cristais ndo sejam excretados, podem agregar-se em
concrecdes solidas, os calculos urinarios (Rick et al., 2017). Santos e Alessi (2020) identificam
que a enfermidade esta atrelada a fatores multifatoriais, ou seja, uma associacdo entre fatores
fisiolégicos, nutricionais e de manejo.

O fator dietético esta relacionado diretamente para o aparecimento da doenga, ja que

estd associada a densidade, volume e pH da urina, sendo que cées de pequenas racas e felinos
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possuem a tendéncia de se alimentar com ragdes com baixo teor de umidade, assim,
promovendo uma baixa frequéncia na micgdo e uma concentragdo maior da mesma
(Monferdini; Oliveira, 2009).

Santos e Alessi (2020) associam a susceptibilidade dos animais com infec¢des do trato
urinério a desenvolverem urolitos de estruvita, pois, segundo Pereira (2021) essas bactérias
produtoras de urease promovem através da quebra da ureia, um ambiente com pH favoravel
para cristalizacdo. Souza (2020) destaca as fémeas como predispostas a formacdo, ja que
possuem uma casuistica maior de infeccdes do trato urinrio inferior, quando comparado aos
machos, mas ainda enfatiza que a formacéo dos célculos pode ser de origem estéril, ou seja,
sem associacao as infecgdes bacterianas e sim a alcalinizacdo da urina, 0 que promove uma
reducdo da solubilidade dos cristais, predispondo sua precipitacdo, cristalizacao e, por fim, a
formacéo do calculo.

Segundo Jericd (2014), dentro de um quadro clinico de urolitiase, os célculos podem
se alojar em qualquer regido do trato urinario, sendo que da mesma forma que surgem, eles
podem se dissolver espontaneamente, crescer ou serem eliminados pelo fluxo urinario. Quando
sintomaticos, o autor ainda destaca diversas sintomatologias caracteristicas do quadro,
entretanto podem crescer e permanecerem inativos, sendo o animal assintomatico.

O tratamento preconizado para quadros de urolitiase em pequenos animais varia
conforme a composicéo e localizagdo, devendo ser realizado através de métodos terapéuticos
e/ou cirurgicos (Rick et al., 2017). A técnica da abertura da vesicula urinaria, denominada
cistotomia, permite acessar a parte interior do 6rgao, removendo os calculos, entretanto ressalta-
se que calculos compostos por estruvita sdo passiveis de dissolugdo através de manejo dietético
(Lacerda, 2018; Jerico, 2014).

O presente relato tem por cunho realizar a descricdo de um caso de urolitiase por
estruvita em um canino com resoluc¢do cirurgica através de cistotomia, realizando a comparacgéo

com a literatura atual.

4.2.2 Relato de Caso

No dia 27 de agosto de 2023 foi realizado o atendimento de um canino macho da raga
Lhasa Apso, de 8 anos de idade. Em um primeiro momento, o animal apresentava dificuldade
para locomocao e extremo desconforto para chegar até o consultorio médico.

Durante a anamnese os tutores relataram que dois dias antes eles haviam buscado

atendimento em horario de plantéo para realizagdo de uma consulta, pois perceberam hematdria,
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dor, e alteracGes gastrointestinais, como hiporexia e vomitos. Na primeira consulta o exame
fisico apresentou normotermia, frequéncia respiratorio e cardiaca dentro da normalidade e sem
evidéncia de sopro, apresentando apenas dor a palpacdo abdominal, sendo assim foi realizado
exame de ultrassonografia abdominal, onde o animal foi diagnosticado com quadro de
urolitiase. Ap6s diagndstico, foi sugerido o tratamento cirlrgico para o caso, pois de acordo
com o ultrassom havia em torno de 6 célculos presentes em vesicula urinéria, além de leve
espessamento em parede vesical. Foi agendado exames pré-operatdrios durante aquela semana
para posteriormente realizar o procedimento cirdrgico de cistotomia.

Apobs anamnese, realizou-se novo exame clinico, onde o animal apresentava dor a
palpacdo abdominal, acentuada replecdo da vesicula urinaria, ausculta cardiopulmonar sem
alteracdes e hiperemia. Os tutores informaram que estava apresentando anuria obstrutiva ha 24
horas. Ndo foi observado nenhuma alteracdo na ausculta cardiaca e pulmonar durante o exame
fisico. Na palpacdo abdominal n&o foi possivel sentir os calculos devido a replecao vesical que
0 paciente apresentava.

Com apiora do quadro e cientes de que o tratamento seria cirargico, os tutores estavam
dispostos a realizar o procedimento o quanto antes, mesmo sabendo da necessidade e
importancia da realizacdo de exames pré-operatérios. Devido a restrigdes financeiras, o exame
de ecocardiograma nao foi realizado, sendo autorizado apenas 0s exames de sangue pré-
operatdrio. Onde constou-se alteracdo sérica em ureia 96 g/dL (15 — 40 g/dL) e creatinina 2,05
mg/dL (0,5 - 1,4 mg/dL)

Na internacdo, foi instituido o protocolo analgésico do animal com cloridrato de
metadona 0,3 mg/kg intramuscular. Foi realizado compressdo da vesicula urinéria, saindo
pouca quantidade de urina. Em um primeiro momento houve resisténcia na passagem da sonda
uretral, foi entdo levantada a hipdtese de uma possivel obstrucdo. O paciente foi submetido ao
exame radiografico, na projecdo latero-lateral, onde observou-se um pequeno célculo em

porcdo distal da uretra, além de inumeros calculos em vesicula urinaria (Figura 21).
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Figura 16 - Imagem radiografico em projecao latero-lateral com inimeros urolitos presentes
em vesicula urinaria de canino, macho, com 8 anos e Lhasa Apso

Fonte: Arquivo pessoal (2023).

Tendo conhecimento da obstrugdo parcial do canal uretral, foi realizada a retro-
hidropropulsdo do calculo para que voltasse para a vesicula urinaria. Apos esta etapa, a sonda
fluiu de forma satisfatério e posteriormente foi fixada em sutura tipo bailarina com fio de Nylon
2-0. Em seguida foi realizada a coleta de sangue para analise laboratorial que obteve como
resultado alteracdo sérica em ureia 96,0 mg/dL (referéncia de 15,0 mg/dL a 40,0 mg/dL) e
creatinina 2,05 mg/dL (referéncia de 0,5 mg/dL a 1,4 mg/dL).

Ap0s algumas horas, 0 paciente entrou em procedimento cirargico de cistotomia. A
medicagdo pré-anestesica foi realizada com maleato de midazolam 0,2 mg/kg IM, cetamina 3
mg/kg IM, cloridrato de metadona 0,3 mg/kg IM. A inducéo anestésica foi realizada utilizando
propofol 3 mg/kg IV e a manutencéo foi de forma inalatéria utilizando isoflurano.

Por se tratar de um canino macho, a incisdo ocorreu de forma paramediana, logo ap6s
a abertura e acesso a cavidade abdominal, a vesicula urinaria foi exposta e protegida com
campos cirargicos estéreis. Foi realizada a abertura da vesicula urinaria e remocéo dos calculos,
onde apresentavam bordas arredondas e textura lisa. Apés todos os célculos serem removidos,
foi realizada a lavagem interna do 6rgao e ap6s a succao do liquido introduzido.

O sintese da vesicula urinéria ocorreu em dois planos com fio absorvivel de
Poliglactina 3-0, sendo o primeiro em padrédo simples continuo e posteriormente o segundo por
padrdo Cushing, este com caracteristica invaginante. O mesmo fio foi utilizado para o
fechamento muscular e a aproximacéo do subcutaneo, sendo estes realizados em padrdo Sultan

e padrdo continuo, respectivamente. Para a dermorrafia utilizou-se fio de Nylon 2-0 em padréo
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simples interrompido. Ressaltando que os calculos removidos foram enviados para anélise

laboratorial qualitativa, constatando serem urdlitos de estruvita (Figura 22).

Figura 17 - Urdlitos coletados apés cistotomia no canino, macho e da raga Lhasa Apso: possuindo
bordos arredondadas e textura lisa

Fonte: Médica Veterinaria Mariana Cholet (2023).

O protocolo terapéutico pos-cirurgico realizado contou com ampicilina + sulbactam
22 mg/kg, meloxicam 0,2% 0,1 mg/kg, cloridrato de metadona 0,2 mg/kg e dipirona 25 mg/kg
e cetamina 0,5 mg/kg. Com dois dias de internacdo para recuperacdo pés cirlrgica, foi
solicitado a realizagdo de exames, para avaliacdo de perfil hematoldgico do paciente, ao qual
constou anemia regenerativa 5,12 milhdes/pL (referéncia de 5,5 a 8,5 milhdes/pL) e leucocitose
22,7 mil/uL (referéncia de 6 a 17 mil/uL). Apos 5 dias do procedimento, o animal se mostrava
extremamente ativo, onde foi liberado para finalizar a recuperacdo em casa, foi indicado a
introducgdo de dieta terapéutica na rotina do animal. Sete dias apds a alta hospitalar o paciente
voltou para retirada dos pontos e novo exame clinico, se apresentando saudavel e sem

complicagdes pos-cirdrgicas.

4.2.3 Discussao

Quadros de urolitiase por célculos de estruvita sdo mais frequente em cées no Brasil,
estando ligada com a dieta dos animais, as quais promovem a alcalinizacdo urinaria, ja que as
racGes de origem nacional possuem um teor proteico menor e uma maior relacdo de calcio,
fosforo e magnésio, predispondo assim a formacdo do uro6litos, além de uma predisposicdo
maior a colonizagdo bacteriana no trato urinario inferior (Monferdini; Oliveira, 2009). Em
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anamnese o tutor relatou que o canino em especifico era alimentado com uma dieta
desbalanceada, ndo havendo um bom controle da composicao dietética. Sendo muitas vezes
fornecido comida caseira diariamente, além de racfes que ndo preconizavam o balanco de
nutrientes adequados.

N&o tendo uma sintomatologia especifica, os sinais clinicos em um quadro de
urolitiase sdo bem amplos, de acordo com Rick et al. (2017) podem variar, também, conforme
localizagdo, tamanho e quantidade de urdlitos presentes. Comumente a cistite pode estar
associada apenas a quadros inflamatorios como a quadros infecciosos. Crivellenti e Crivellenti
(2015), descreve como sinais clinicos caracteristicos da lesdo provocada na parede da vesicula
urinéria a polaquiuria, disuria, estranguria, dor a palpacdo abdominal, peridria, lambeduras
perigenitais, hematuria e em casos associados a agentes etiol6gicos a presenca de pus na urina,
sendo esta Ultima a Unica alteragdo ndo compativel com o caso. Entretanto, pela ndo realizacdo
da urinalise, ndo foi possivel confirmar ou destacar se havia ou ndo processos infecciosos
concomitante.

Na palpacdo abdominal, se preconiza a identificacdo dos célculos ou aumento de
volume, tanto em rim, vesicula urindria e uretra, sendo que se houver obstru¢édo no trato urinario
inferior, ocasionara replecédo vesical, que culminard com dificuldade na palpagdo dos urélitos
(Magalhées, 2013). Nos casos associados a cistite, seja ela infecciosa ou ndo, o animal
apresentard desconforto e dor a palpacdo, devendo ser realizada de forma cuidadosa
(Crivellenti; Crivellenti, 2015). Em um primeiro momento nédo foi possivel realizar a palpacdo
dos célculos em vesicula urinaria, devido a replecdo pela obstrucdo parcial da uretra. Apenas
apos a sondagem e remocdo da urina é que foi permitido sentir os inimeros célculos, além do
paciente demostrar extremo desconforto e rubor abdominal, indicativo, neste caso, de cistite.

Foi realizado exames laboratoriais sanguineos que segundo Magalhdes (2013) devem
ser realizados em todos os casos em que ha suspeita de urolitiase, com o intuito de analisar
possiveis acometimentos sistémicos ocasionados. Neste caso 0 primeiro exame serviu para
avaliacdo pré-cirargica do caso, o qual ndo constou alteracfes hematoldgicas, sendo observada
apenas na analise pés-cirdrgica.

Em um primeiro momento o paciente apresenta sinais clinicos gastrointestinais, que
podem ser justificados pelo aumento da ureia sérica, ocasionando um quadro de uremia, que
por sua vez foi agravado pela obstrucéo parcial da uretra por um dos célculos. A uremia é
classificada como uma sindrome toxica polissistémica, podendo estar associada as altas taxas

de concentracgdes séricas de ureia e creatinina, se enquadrando como azotemia. Com o acumulo
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destes compostos, a fase urémica tem como seus sinais clinicos caracteristicos como vomito,
diarreia, hiporexia a anorexia, Ulceras no trato gastrointestinal (Oliveira, 2004; Alves, 2013).

A ultrassonografia abdominal é um método de diagnostico nédo invasivo e de facil
acesso (Santos, 2009). Através deste método de diagndstico por imagem é possivel visualizar
tanto os calculos radiopacos e suas localizagdes, quanto os ndo visiveis por meio da radiografia
devido a sua composic¢do, além de codgulos, sedimentos, espessamentos de parede, entre outras
anormalidades que podem estar atreladas a presenca dos urélitos no trato urinario. Como a
anamnese e exame fisico levaram a hipotese de um quadro de urolitiase, a ultrassonografia
abdominal foi o método de escolha para diagnoéstico, entretanto ndo foi possivel esclarecer a
quantidade de célculos, apenas confirmando e diagnosticando os célculos e da inflamacédo da
parede vesical.

Através da radiologia, é possivel avaliar formato, posicao, quantidade e diferenciar 0s
urélitos de acordo com a radiopacidade (Souza, 2020). Conforme cita Jericd (2014), os célculos
de estruvita por possuirem caracteristicas de serem radiopacos, permitem uma facil
visualizacdo. Neste caso o exame radiologico posterior a ultrassonografia foi de extrema
importancia para elucidar o caso, ja que foi possivel identificar os inimeros célculos, além de
observar um céalculo que estava realizando obstrucdo parcial da uretra, o que dificultava a
sondagem.

Apos abertura da vesicula urinéria e remocéo dos urolitos, os mesmos foram enviados
para andlise laboratorial qualitativa, conforme é priorizado por Gongalves et al. (2021). Esta
analise se mostrou importante para a continuidade do tratamento apds a alta hospitalar. Foi
realizada a analise qualitativa dos célculos. De acordo com Pereira (2021), séo realizados testes
quimicos para deteccdo dos componentes que compdem o calculo. Por este método é possivel
detectar componentes como carbonato, oxalato, fosfato, céalcio, cistina, magnésio, aménio e
urato. Na analise dos calculos, foi detectada a presenca de carbonato, fosfato, magnésio e
amonia, que juntamente com a anélise morfoldgica foi confirmado os célculos de estruvita.

O caso ocorreu por resolucdo cirdrgica atraves da cistotomia. A qual permite acessar
o interior do 6rgédo, removendo os calculos, sendo a incisdo realizada em sentido longitudinal
na face ventral ou dorsal e ap6s a remocdo do contetudo desejavel. De acordo com Lacerda
(2018) a mesma deve ser lavada utilizando solucéo de ringer lactato ou cloreto de sodio a 0,9%,
e seu fechamento atraves de suturas em dois planos, sendo a primeira em padrdo simples
continuo e a mais externa de forma invaginante através de padrdo Cushing, condizendo com a

técnica utilizada no procedimento do caso.
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Jerico (2014), afirma que urélitos compostos por estruvita sdo passiveis de dissolucéo,
e Souza (2020) preconiza o tratamento conservador de urdlitos de estruvita, independentemente
da quantidade e tamanho do urdlitos. Entretanto, no presente caso a conduta preconizada nao
foi pelo tratamento conservador, sendo optada a cistotomia devido aos inameros urolitos, pelo
desconforto que esteva sendo gerado ao paciente e pelas consequéncias clinicas devido a
obstrucgéo parcial da uretra.

A introducdo de uma nova dieta foi indicada para o paciente que de acordo com Souza
(2020), possui o objetivo de acidificar a urina, mantendo o pH urinario entre 6,0 e 6,5. Jericd
(2014), aponta que nos casos associados a bacterilria, a prevencdo deve-se basear em
tratamento antimicrobiano, juntamente com 0 manejo dietético com o intuito da dissolucao dos

calculos urinarios.
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5 CONCLUSAO

Avaliando os resultados obtidos no trabalho, houve uma maior prevaléncia de casos
envolvendo caninos, mais especificamente com raca definida, destacando-se as fémeas como
mais acometidas. Pode-se correlacionar alguns fatores socioecondmicos e conscientizacdo de
medidas preventivas de tutores para a baixa incidéncia de doencas infectocontagiosas, levando
a questdo dos protocolos vacinais atualizados em grande parte dos pacientes levados para
atendimento.

O sistema de maior acometimento foi o digestdrio e 6rgdos anexos, onde grande parte
se caracterizou como gastroenterites alimentares, podendo correlacionar aos animais de raca
para uma sensibilidade maior a alimentos que fogem das dietas convencionais. No setor de
cirurgia as osteossinteses estiveram em maior prevaléncia, um dos fatores é que o hospital
possuia uma estrutura e atendimento 24 horas, onde a maioria dos pacientes acidentados eram
atendidos nem horario de plantéo.

O estagio curricular obrigatorio na area de clinica médica e cirurgica de pequenos
animais, para graduacdo em medicina veterindria se mostra essencial para a formacdo. O
Hospital Veterinario Floresta, por seguir uma linha de medicina veterinaria com um foco maior
de intensivismo veterinario, se mostrou um local propicio para acompanhar sua rotina, desde a
chegada do paciente, diagnostico e periodo de internacdo, ao qual permitiu observar a evolucao
dos quadros clinicos atendidos. A vivéncia com as médicas veterinarias e equipe de estagiarias,
permitiu colocar em préatica conhecimentos adquiridos nas salas de aulas, aprimorar o que se

viu em aulas praticas, além de contribuir para a formacao profissional e pessoal.
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ANEXO A — PERFIL HEMATOLOGICO DO FELINO ATENDIDO NO RELATO DE
CASO 1, MOSTRANDO ALTERACOES SERICAS EM CREATININA

HUSMTAL
VETERNATIO
FLORESTA

CREATININA

Velar de Nederince
Mesisls=n 2,94 gl O8-12mprl
Metos: Cledtics
Obiservag bo Resulades repetides e confl com le da Qualis,
Sero dacrelamants humoksade
Marwrat
Mdcoao. Crsncs (el rodfcad)
SAN P ¢ e e AR GRaY

Valtor de Referioce
Mesiftasn M0 s XVO-650 g

Obsorveg o: Soro discor stamenin hemotisado

Maeral S
MACSCD a0 RIS LY

Samne coreoct « Beraco e JM0G202)

k"' ST ey
@ : 755) @rommets o ko)

L ate | 108 et B e B o VY P — o O St 2 Wi et

Fonte: Vetex (2023).
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ANEXO B - ECOCARDIOGRAMA DO FELINO ATENDIDO NO RELATO DE
CASO 1, COM DIANOSTICO DE CARDIOMIOPATIA HIPERTROFICA E DESVIO
DE SEPTO INTERVENTRICULAR

Exame de Ecocardiografia m

Frogedacia cardiaca: 240 bat/min
- Rizma: regular

AVALIACAO BIDIMENSIONAL

« Valvas mrioventniculares:
Maral normsal
Tricispide: nonmal

- Vabvas semilunares
Adetica: mormsal
Pulmonar: o

- Pericirdio: normal
« Aoma: |15 cm (normal)
Atrio esquerdo: 1,54 oo (normal)
Relaglio AE/Ao: 1,34 (somal)
- Atno direiso: normal

Didmetro da cavidade do venricubo direito: (1,38 cam (noemal)
« Parede fivee do ventricado direisoc 0,26 om {nommal)

*Presenga de comunicaglo

cotricular medindo cerca de 3.0 nvm (compative] com defeito de septo
imervesancular em rogilo mssculan perinwembeanosa )

AVALIACAO PELO MODO M

ExcursBo sistilica do plano anular wicispide (TAPSE) 8.1

- Fragio de encurtumento do dtno esquendo: 33% (normal )

Ventriculo esquesda: METODO DE TEICHOLZ
- Septo interventricular: 0,61 cm (aumentado)
sde livee: 0,74 cm {sumentada)
Cavidade do VE
Diimetro diast

1,25 cm (noemal)
Duimetro sistolaco: 061 em (normal)

o0

Fragdo de eocartamento: $1% (normal)

Fraglo de cjegio: 86% (nomaal)

AVALIACAO DOPPLER COLORIDO

O esmado Doppler colondo evidencsou fhuxo murbaleso adirecional (com predomininga da csguerds

par direna) através de comunicacdo mierventricular. Flusos vahvares dentro da normalidade.

AVALIACAO DOPPLER ESPECTRAL

Velocidade mdxuma do
Velocidade mixina do fluxo pulsosar: 73 cm's Gradiente: 2,3
Velocidade vodo E: - cm's
Velocidade onda A - con's

- Relagio EA

*Veloadade da oada EA (fusicasdas): 121 envs
Tonpo de rdaxamento isovolumétrico (TRIV): 42 ms

xo watico: 97 cmds Gradient

AVALIACAO DOPPLER TECIDUAL

Parede latenal daalo
Velocidade nsixmms coda S™: 0,13 m's
Velocidode nudxima coda E': - mv's
Vedocidade mbxuma ooda A': - m's

*Velocudade da onda E'A” (fustomad ) 010 s

OBSERVACOES: muimal agitado duraste o realizagio do exame

CONCLUSAO:

Hipertrodia concéntnica do venwricolo

mpatvel com fendtipo cardionuopana
municagio nterventneular com fhaow prodominame da esquerds par direita (compativel cons defeito
de sepoo interventnculer). Fluxes valvares normas. Dimessbes ¢ fungho wsidlice atrial esquends
preservadas. Panglo sistobica ventricular presesvada.

Fonte: Doutor Médico Veterinario Frederico Soares (2023).
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ANEXO C - ULTRASSONOGRAFIA ABDOMINAL DO CANINO ATENDIDO NO
RELATO DE CASO 2, COM CONFIRMAGCAO DE UROLITIASE

SeundVet

Relatério Ultrassonogrdfico: Abdominal Total
27/08/202

Fgado: em ‘opogofin hobituol, opresentondo ducios = amutetwra miravasculor
preservodo quonio co fojedo e colbre, dmensdes preservodas, mangens afiodas,
confomos defimdos, ecogenicidode e ecotextura mantidas, porénguima homogéneo

Vesicula B8lor: «m fopogrofic. com paede nomosmpessoda [medue 008 cm), com
ecogeniadods preservoca, com comneddo anecogeénico heterogéneo, com presenca de
estruturas ecdicas em Kmen.

Pancreas:. emn fopograhia habitud, com dimensGes prasenvodas [medindo 0,48 cm em kobo
drefo|, com ecogenicidade e ecotexturo mandidos, mesentério odacente ndo reativo.
Esiémago: =m fopogofia habitual conteudo gostse, poredes com epesswo preservoda
(0,25 on|, estohficogdo poeial & ecogencidode monfda: rvn regides possivels de
visibizagao

Alcas infestingis com dsibuicdo topografica normad, porede: com sspessura mantida
[cdion descendente: 0,14 o jeuno: 0,28 on; duoceno: 0,40 cm), persialismo preserde,
progresuvo & eyvoluive, Nos segmanios possivels de viskilang oo,

Bogo: em fopogrofic habiud, com dmensdes pressrvadas, condornes definidos, margens
reguicres, bardos affodos. parénguima homogénea, ecogenicdads mantido & ecofexdura
grosserva, Vosos: lenos preservodos em caibre & trageto

Rins: em fopogrofia, sméhicos, apresentondo dmerades noman [RE: 4,62 on & RD: 447
cm). confomnos reguiores, fm esauerdo apreserto-se com perda da arguitetura inferma, da
definigoo coficomedulor & da relogdo entre alas {1/1). Bim diretlo com arguitetu infema
presenvoda, defingdo coficomeadulor e relaogdo entre elas mantido. Nao ha evidéncias de
dictocdo do pelve.

Adsenais em fopogrofio habitudl, com ecogenicidode & ecotexhurc mantidas. Dimensdes
preservodas medndo &m seu moior oo (AD: 2,24 cm de comprimento; 0,54 cm em palo

- P £

crankd & 0,58 cm em polo coudd e AE: 203 cm de compemento; 0,55 cm em polo canial
e 0,62 cm em pdo coudal)

Bexigg Urindrg: em replecto leve, topografa hatitual, parede nomosspeso (0,36 cm)
com bordos imegulares, confecdo anecdico heterogénec, com presengo de pelo menos &
esiruturas hiperecdicas nodulares, as quals se depositom junto @ parede dorsal em ltmen
medindo (1,88 1,3%; 1,11;0,87:0,7%; 0.81 cm).

Noo ho evidénoa de liguido livre abdoming.

IMPRESSAO DMAGNOSTICA (imogens sugerem):

¢ Benga: cidite/ cnstaltia/ Boses (aproxmodamente 4 estruturas moares e outras de
menor fomanho):

s Bacgo: esplenile (nflamaténa/ parosifara)

e Rinx nefropotia (sugene Blogumices;

e Vesicu Gilor loma biiar ern povco guanhdode;

o Demaon estuturas encondom-se dentro do namnalidode sonografica.

Fonte: SoudVet (2023).



ANEXO D — EXAME DE PERFIL BIOQUIMICO DO CANINO ATENDIDO NO
RELATO DE CASO 2, CONSTATANDO AUMENTO SERICO DE UREIA E
CREATININA

MOSP{TAL
VETERINARKD
FLORESTA

CREATININA

Valor de Reterdncia
Resulado . 2,08 mgal 05-14mgul
Matoas: Cirdeico
Otservagho. Resulades rep e . com s quadl
-I.d Sau

Metalagiz Daens (e rmodfosa)

Taarw conferco ¢ Deeaco ev JR0B2333

Caarm coxfecct a iberact we 290837

UREIA

Vider de Referinca
Rosuiano 960 oL 150-400g4
Observagho. Resultades rep e . com Os quadl
Mawrat S

Metnda Dromwss LV

Dxarms cooferch o Deracs wre: 2008220
ALT(TGP)

Valor de Referdncia
Resutado 480 L Wo-280UML
Ctservacho
.l-" Bl Zoe

Netwda Ones Uy FCC

Laarw conferds e e e JREAGT1

O S1osaam
= &
@ L TR e

e vk ke & ot P bkt et 104 e bt S —

Fonte: Vetex (2023).



ANEXO E — ANALISE DOS CALCULOS APOS CISTOTOMA DO CANINO
ATENDIDO NO RELATO DE CASO 2, CONFIRMANDO UROLITIASE POR
CALCULOS DE ESTRUVITA

HOYSMTAL
VETERNARD
FLORESTA

ANALISE DE CALCULD URINARID

EXANE FISCO LLAME OURSCD

Pesc 53 Castonat FOSITVO

Dimrarades 1.5m Onalato... NEGATIVO

Farrm Asredondana Foalsto rOSITVO

Cot Amacelads Cacx: NEGATIVO

Superfioe Lise Ciaton NEGATIVO

Corantérra Petrea Mugrdan . POSITWO
Arrdroo POSITWVO
Lrmta NECATIVO

m Fv- M da unrx que o SRasTeClee

= | O )

] i —_x

f o oo Lincn ——

Dozt + Caom — LACKIC | Ao | Neads

O tonae™ (Carcrats Nesoco

Cwrbornats « Csco Camcrats de c3O0 =k

Fostts + Amidas + NagresclT mitan ypc | Tairuvta | N>

Lt ¢+ Arxdaeo Lirat ce Avdeda | ot

- = Ao

“Urdiss podern Poesat corpoagic Onrs Ou s 3 Sertfcacic prechis 200 COENEE QUE I8 COrpSe pov sezae D § posdeel
pela caradiertatcs mists dox carpoaios mearal A sindoome S8 solisee code SOITE dewdc A teares Bepandigocs terdams
conglrice OU ASKEATICE e @ CorbEUCD BETINERT FUGEEENETTSTN S FecD 20 Fecpiecic dv retatdiios Ny uTa

A antims s retew OO CHESO UTHERO PeTTae 3¢ CoED UM Porko O peartds na Mveatcacic t cuas, sendo mpotarts
Sridm conmideny metab Gl medcarertcece dusrts snliee dinkkca Jo A D oo oo du steracio

matabcics sidfnarts ne corslichs premiponarts. & 10 ds mais 3 crivigism o0 axare 4o Uik A yCo-
e

Métoda: Anditse bi wivtiva pars Calcwos Urma

Camme cormnam » a0 e MUNE2)

@)= Q reseem (2LAB
— ) wremees e

I Bahs | LR @ T G - T M — SO W— Sy —

Fonte: Vetex (2023).
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ANEXO F — EXAME DE PERFIL HEMATOLOGICO POS CIRURGICO DO
CANINO ATENDIDO NO RELATO DE CASO 2, APONTANDO ANEMIA E
LEUCOCITOSE

@VETEX Resultado de Exame Veterinario

PLACUETAS
PROTELNA TOTAL

Fonte: Vetex (2023).



