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RESUMO

O presente trabalho tem por objetivo relatar o estagio curricular obrigatério, na area
de clinica médica e cirtrgica de equinos com orientagcdo da Profa. Dra. Luciana
Laitano Dias de Castro. A primeira etapa foi realizada no Setor de Grandes Animais,
do Hospital Veterinério da Universidade de Passo Fundo, no periodo de 24 de julho
de 2023 a 15 de setembro de 2023, totalizando 314 horas, sob supervisdo da Médica
Veterinaria Julia Barbieri Zorrer; a segunda etapa na Comfort Equi Clinica Médica de
Equinos, localizada na cidade de Cruz Alta, de 18 de setembro de 2023 a 27 de
outubro de 2023, totalizando 240 horas, sob supervisao da Médica Veterinaria Sabrina
de Almeida. A realizacdo de exames clinicos e complementares dentro de uma
universidade acabaram tendo maior incidéncia quando comparado a clinica particular,
levando em consideracao toda a estrutura que uma instituicdo de ensino dispde para
tais praticas. Além disso, a localizagdo a Comfort Equi era no interior da cidade, a uma
distancia consideravel do centro, dificultando a realizacdo de exames periodicamente.
Nesse periodo, pode-se acompanhar procedimentos ambulatoriais, realizacdo de
exames de imagem, atendimentos clinicos, cirurgias de emergéncia e eletivas. A
casuistica mostrou-se maior, nos dois locais, em afec¢des dos sistemas locomotor e
gastrointestinal, bem como do sistema tegumentar com incidéncia significativa de
laceracdes e laminites na segunda parte do estagio. Além disso, este trabalho tem por
objetivo relatar dois casos que foram acompanhados durante o estagio: exérese de
carcinoma de células escamosas em conjuntiva bulbar e cornea de um equino da raca
crioula e Intussuscepc¢ao ceco-colica em um equino da raca quarto de milha. Visando
a integracdo de teoria e pratica, o estagio curricular obrigatorio proporciona ao aluno
uma experiéncia de grande enriquecimento profissional, habilitando e entregando ao
mercado de trabalho um novo e capacitado médico veterinario.

Palavras-chave: equino; gastrointestinal; hospital; laceracao; laminite.
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1 INTRODUCAO

A equinocultura vem ganhando cada vez mais espaco no agronegdocio nos
altimos anos tanto no cenario nacional, como no internacional, gerando milhares de
empregos diretos e indiretos, além de movimentar bilhbes de reais na economia
brasileira (Junior, 2016). De acordo com a Associacdo Brasileira de Criadores de
Cavalos Crioulos (ABCCC), a raca crioula, sozinha, movimentou mais de 130 milhGes
de reais em 2017, evidenciando a relevancia que a criagdo desses animais tem para
a economia.

Estima-se que, mundialmente, existam mais de 113 milhdes de equideos,
divididos entre equinos, asininos e muares (Almeida; Silva, 2010). Segundo o IBGE
(2021), o rebanho equino no Brasil ultrapassa os 5,7 milhdes de individuos, ocupando
a quarta posicao entre os maiores criadores do mundo, ficando atrds apenas de
Estados Unidos, China e México. No ambito nacional, Minas Gerais é o maior criador,
com rebanho superior a 800 mil animais, seguido de Rio Grande do Sul (superior a
500 mil animais) e Mato Grosso do Sul (superior & 400 mil animais).

Economicamente, os equinos desempenham diferentes funcfes, como sela,
tracdo e carga. Além disso, estdo presentes no meio social, como equoterapia,
esporte e lazer (Almeida; Silva, 2010). Ademais, o cavalo movimenta diferentes
setores que envolvem sua criagéo, como o fornecimento de insumos, medicamentos,
racOes, servicos que envolvam a producdo e criacdo, acessorios, selaria, médicos
veterinarios, ferrageamento, transporte, treinadores, pesquisa, ensino, entre outros
(Lima; Shirota; Barros, 2006).

Independente do segmento que estéo incluidos, o0 nimero de cavalos segue
aumentando e, com isso, interacdes, acidentes e patologias que atingem esses
animais possuem grande relevancia para manutencdo do bem-estar e correto manejo
(Souza et al., 2018). Buscando ampliar e aprimorar o conhecimento na area de clinica
meédica e cirargica de equinos, o estagio curricular obrigatério foi realizado, em dois
locais que sao referéncias no Rio Grande do Sul para o tratamento das mais diversas
enfermidades apresentadas pelos equinos, sendo no Hospital Veterinario (HV) da
Universidade de Passo Fundo (UPF), Setor de Grandes Animais (SGA), sob
supervisdo da Médica Veterinaria Julia Barbieri Zorrer e na Comfort Equi Clinica
Médica de equinos, situada na cidade de Cruz Alta e sob supervisdo da Médica

Veterinaria Sabrina de Almeida. O presente trabalho tem como objetivo apresentar os
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locais do estagio, bem como as atividades desenvolvidas e acompanhadas durante o
periodo e, ainda, relatar dois casos clinicos: exérese de carcinoma de células
escamosas em conjuntiva bulbar e cornea de um equino da raca crioula e

intussuscepcgao ceco-colica em um equino da raca quarto de milha.
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2 UNIVERSIDADE DE PASSO FUNDO
2.1 DESCRICAO DO LOCAL DO ESTAGIO

A primeira parte do estagio curricular obrigatério foi realizada na Universidade
de Passo Fundo (UPF), em seu Hospital Veterinario (HV), no Setor de Grandes
Animais (SGA) no periodo de 24 de julho a 15 de setembro de 2023 totalizando 314
horas. A UPF estava localizada na BR 285, KM 292, no Bairro S&o José, na cidade
de Passo Fundo, Rio Grande do Sul (Figura 1A). A area destinada aos grandes
animais possuia estrutura fisica interna e area externa. Na parte externa, havia quatro
piquetes com pastagem -cultivada, bebedouros e cochos para suplementacéo,
destinados aos animais em tratamento no hospital (Figura 1B).

Figura 1 - Localizacao de Passo Fundo (A) e Localizacao do Hospital Veterinario e
piquetes (Letras A, B, C e D) do Setor de Grandes Animais, dentro da Universidade
de Passo Fundo (B).

Fonte: Google Maps ® (2023); Google Earth ® (2023).

Na area interna estava situado as baias de alojamento dos animais, sala de
armazenamento de alimentos, posto de enfermagem, ambulatorio, sala para inducao
e recuperacao anestésica, bloco cirargico e uma sala para armazenamento de
serragem destinada para a cama dos animais. Préxima ao ambulatorio, também havia
uma sala para acondicionamento de materiais como emissor de raio-x, ultrassom,
centrifugas e insumos para dosagem de hematdcrito (HT) e proteina plasmatica total
(PPT), bombas de infusédo, suportes para soro e armarios com utensilios utilizados em
aulas e para o trabalho com ruminantes. Em uso comum com o setor de pequenos

animais, existia ainda a sala para diagnéstico por imagem, farmacia e almoxarifado.
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A estrutura do hospital contava também com uma sala para os residentes e sala para
0S estagiarios guardarem seus pertences.

Para o alojamento dos animais internados, o SGA contava com nove baias
abertas, cinco baias fechadas e duas baias para realizacdo de ducha nos animais
(Figura 2A). No mesmo prédio, mas separadas das demais instalacdes, havia uma
baia fechada e duas abertas destinadas especificamente ao isolamento de pacientes

com doenca infectocontagiosa (Figura 2B).

Figura 2 - Baias abertas e fechadas para alojamento dos animais (A). Baias da area
de isolamento (B) do Hospital Veterinario, Setor de Grandes Animais, dentro da
Universidade de Passo Fundo.

' '”i '
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Fonte: arquivo pessoal (2023).

Para o armazenamento da alimentac&o dos animais, 0 SGA possuia uma sala
onde ficava pasto fresco, aveia, alfafa e racdo, além de bucais e algumas cordas
(Figura 3A). Além deste local, ao final do corredor, préxima as baias, havia uma sala
para armazenagem de serragem. O posto de enfermagem tinha por funcdo a
manipulagcdo das medicacdes que seriam utilizadas nos pacientes internados. Nesse
local, eram armazenados equipamentos para diversos procedimentos, além de
possuir armarios, pia, geladeira e computador (Figura 3B). Os materiais utilizados para
limpeza e contencgéo dos animais, como limpadores de casco, escovas, e cachimbos

eram acondicionados nesse mesmo lugar.
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Figura 3 - Sala para armazenamento de racdo do Hospital Veterinario, Setor de
Grandes Animais, dentro da Universidade de Passo Fundo (A) e Posto de
enfermagem do Hospital Veterinario, Setor de Grandes Animais, dentro da

Universidade de Passo Fundo (B).
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Fonte: arquivo pessoal (2023).

No ambulatério eram realizados os atendimentos, emergéncias e também
aulas praticas, este possuia um tronco para a conten¢ao dos animais e também uma

arquibancada, de onde os alunos poderiam assistir as aulas praticas (Figura 4).

Figura 4 - Ambulatério do Hospital Veterinario Setor de Grandes Animais, dentro da
Universidade de Passo Fundo.

Fonte: arquivo pessoal (2023).
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A sala de inducéo e recuperacao anestésica (Figura 5A) dava acesso ao bloco
cirdrgico do SGA, que por sua vez, era composto por uma mesa cirurgica, carrinho de
anestesia, traqueotubos, bombas de infuséo e talha para posicionamento do paciente.
Além disso, existiam armarios no bloco para armazenamento de equipamentos,

materiais e medicamentos, bem como mesas de apoio (Figura 5B).

Figura 5 - Sala de inducéo e recuperagdo anestésica (A). Bloco cirurgico (B) do
Hospital Veterinario, Setor de Grandes Animais, dentro da Universidade de Passo
Fundo.

Fonte: arquivo pessoal (2023).

Na area externa, existiam outros dois troncos de contencdo para bovinos e
mais dois para equinos (Figura 6A), sendo que um deles possuia estrutura para
realizacdo de pediluvio (Figura 6B).
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Figura 6 - Troncos de contencado da area externa (A). Tronco com estrutura para
pediluvio (B) do Hospital Veterinario, Setor de Grandes Animais, dentro da
Universidade de Passo Fundo.

Fonte: arquivo pessoal (2023).

Caracterizando o local como um hospital veterinario dentro de uma
universidade, também era possivel buscar auxilio nos laboratérios de andlises
clinicas, virologia, bacteriologia, parasitologia, patologia e de reproducédo, sendo
possivel realizar diversos exames complementares durante a rotina de atendimento.

Entre eles, cita-se 0 hemograma, bioquimicos, cultura micoldgica e bacteriana.

2.2 ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

A rotina do Setor de Grandes Animais (SGA) da Universidade de Passo Fundo
(UPF) iniciava as 8h e encerrava as 18h para os estagiarios curriculares, com intervalo
das 12h até 14h, os demais possuiam horéarios fixos durante a semana. Além do
periodo diurno, haviam equipes com escala para a realizacdo de plantdes durante a
madrugada, conforme necessario. A equipe do setor era composta por uma médica
veterindria, duas residentes na clinica médica e cirtrgica de equinos, um residente na
clinica médica e cirargica de ruminantes, quatro estagiarios remunerados, 20
estagiarios extensionistas, uma estagiaria curricular e trés funcionarios que

realizavam a higienizacao do setor.
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Quando um animal chegava para atendimento, o proprietario do mesmo era
conduzido até a secretaria do hospital veterinario (HV), por um estagiario ou um
residente, para fins de cadastro do animal no sistema. Posteriormente, iniciava-se o
atendimento do paciente no ambulatorio, com exame clinico e especifico, de acordo
com a queixa do proprietario. Se necessario, eram realizados exames de imagem,
como raio-x e ultrassonografia, e coletadas amostras para analises laboratoriais. No
momento da alta hospitalar do paciente, 0 mesmo procedimento era realizado para
gue o animal fosse liberado.

Como responsabilidades, os estagiarios realizavam a manutencgéo da limpeza
e organizacao do setor, reposicdo de materiais de uso comum, controle de estoque,
exame clinico dos pacientes internados, oferta da alimentacéo, auxilio aos residentes,
veterinarios e professores na rotina clinica e acompanhamento dos atendimentos
internos e externos do hospital.

Eram concedidas oportunidades para administracdo de medicacdo, acesso
venoso dos pacientes, coleta de sangue e avaliagdo de hematoécrito (HT) e proteinas
plasmaticas totais (PPT), sondagem nasogastrica, realizacdo de endoscopia,
ultrassonografia, sintese de pele, remocao de pontos e limpeza de feridas.

A estagiaria possuia funcdo de realizar procedimentos como coleta de
sangue, exame clinico, aplicacdo de medicamentos, limpeza de feridas, acesso
venoso e auxilio durante a realizacdo de exames complementares, como raio-x e
ultrassonografia. Além disso, participava da manutencao da organizacao e limpeza do
setor, bem como pastoreio de animais, quando necessario, e alimentacdo dos
pacientes internados.

No hospital, foi possivel acompanhar a rotina clinica e também, o atendimento
dos pacientes durante as aulas praticas realizadas no SGA. A estagiaria possuia
acesso ao computador com os dados de cada paciente, bem como sua evolucao e
prescri¢cdes diarias de medicamentos e procedimentos.

Além das atividades de rotina, também ocorriam treinamentos ministrados
pelas residentes e pela médica veterinaria do setor. Essas atividades consistiam em
sondagem nasogastrica, vendclise, paracentese e sutura de pele.

No periodo do estagio, foram realizados e acompanhados no SGA 191
procedimentos ambulatoriais, sendo sua maioria administracdo de medicamentos
(n=33/191), coleta de sangue (n=10/191) e exame clinico (n=18/191), de acordo com
a Tabela 1.
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Tabela 1 - Procedimentos ambulatoriais acompanhados e/ou realizados durante o

estagio curricular no Hospital Veterinario, Setor de Grandes Animais, da
Universidade de Passo Fundo.

Procedimentos ambulatoriais Numero (n) Porcentagem (%)
Administracdo de medicamentos 33 17,28
Coleta de sangue 20 10,47
Exame clinico 18 9,42
Venoclise 14 7,33
Limpeza de feridas 13 6,81
Curativos 11 5,76
Contraste em jugular 10 5,24
Fluidoterapia 9 4,71
Raio-x ortopédico 8 4,19
Odontoplastia 8 4,19
Palpacao transretal 7 3,66
Casqueamento (manejo) 7 3,66
Sondagem nasogastrica 6 3,14
Bloqueios perineurais 4 2,09
Ultrassonografia transretal 3 1,57
Perfuséo regional com antibidtico 3 1,57
Paracentese 2 1,05
Raio-x vias aéreas 2 1,05
Remocéo de pontos 2 1,05
Sutura de pele 1 0,52
Tacos terapéuticos + gesso 1 0,52
Ultrassonografia abdominal 1 0,52
Swab nasal 1 0,52
Ultrassonografia toracica 1 0,52
Endoscopia das vias aéreas 1 0,52
Raspado de pele 1 0,52
Exame locomotor 1 0,52
Total 191 100

Fonte: arquivo pessoal (2023).
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2.3 CASUISTICA ACOMPANHADA

Durante o periodo de estdgio curricular no SGA do HV, foi possivel
acompanhar e diagnosticar 20 equinos, sendo divididos em fémeas (n=10/20) e

machos (n=10/20), conforme o Gréfico 1.

Gréfico 1 - Animais acompanhados durante o estagio curricular no Hospital
Veterinario, Setor de Grandes Animais, da Universidade de Passo Fundo.
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Fonte: arquivo pessoal (2023).

Foram observadas, ainda, diferentes racas de cavalos atendidos. Entre elas,
destacou-se a raga crioula (n=8/20) e brasileiro de hipismo (n=6/20), conforme

demonstrado no Gréfico 2.

Gréfico 2 - Raca dos animais atendidos durante o estagio curricular no Hospital
Veterinario, Setor de Grandes Animais, da Universidade de Passo Fundo.
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Fonte: arquivo pessoal (2023).
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A maior casuistica acompanhada durante o estagio curricular no SGA do HV
da UPF, foi do sistema gastrointestinal (n=8/20), seguido pelo sistema locomotor

(n=7/20), como descrito na Tabela 2.

Tabela 2 - Casuistica clinica acompanhada durante o estagio curricular no Hospital
Veterinario, Setor de Grandes Animais, da Universidade de Passo Fundo.

Sistemas acometidos Numero (n) Porcentagem (%)
Gastrointestinal 8 40
Locomotor 7 35
Tegumentar 2 10
Respiratorio 1 5
Oftalmoldgico 1 5
Reprodutor masculino 1 5

Total 20 100
Fonte: arquivo pessoal (2023).

As afeccbes do sistema gastrointestinal (n=8/20) estdo descritas na Tabela 3
e estdo divididas entre pontas excessivas de esmalte dentario (PEED) (n=6/8) e
sindrome célica (n=2/8). Sabe-se que a sindrome cdélica em equinos é um problema
que gera grande preocupag¢do nos proprietarios, pois possui etiologia bastante
complexa e sua causa pode ser variada, possuindo altas taxas de mortalidade (Archer,
2017). O risco para desenvolver célica pode estar bastante atrelado a alimentacéo
dos equinos, pois animais que se alimentam apenas de forragem, sendo pasto ou
feno, apresentaram menos risco do que os alimentados com grédos e/ou racéo,
segundo o estudo de Cohen (1997). Um dos animais descritos na tabela apresentou
sobrecarga gastrica devido ao consumo excessivo de graos de aveia que acabaram
fermentando, sendo que a sondagem nasogastrica, lavagem estomacal, e
fluidoterapia foram suficientes para a resolucdo do quadro, ndo necessitando

encaminhar o paciente para cirurgia.

Tabela 3 - Casuistica clinica das afec¢des do sistema gastrointestinal
acompanhadas durante o estagio curricular no Hospital Veterinario, Setor de
Grandes Animais, da Universidade de Passo Fundo.
Afeccdes do sistema gastrointestinal Numero (n) Porcentagem (%)

PEED 6 75
Sindrome colica (sobrecarga gastrica) 1 12,50
Sindrome cdlica (deslocamento de cdélon 1 12,50
maior e compactacao)

Total 8 100

Fonte: arquivo pessoal (2023).
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Dentre as afec¢bes do sistema locomotor (n=7/20), foram acompanhados os
casos de sindrome do tanel do tarso (n=1/7), bursite séptica com fratura de calcaneo
(n=1/7), osteoartrite intertarsica distal tarso-metatarsica (n=1/7), laminite crénica
(n=1/7), osteomielite com exposi¢éo da terceira falange (n=1/7) e perfuracdo da coroa
do casco por corpo estranho (n=1/7) (Tabela 4). Para diagnéstico desses casos, foi
utilizada a radiografia como exame de imagem. Ja para o caso de desmite do
ligamento colateral medial metatarso-falangeano (n=1/7) o exame de escolha foi a
ultrassonografia.

O aparelho locomotor dos equinos possui grande importancia no
desenvolvimento das atividades com esses animais, sendo competi¢cdes, lazer ou
trabalho a campo, interferindo diretamente em seu desempenho. Por isso, disturbios
no aparato locomotor dos cavalos geram perdas econdémicas e podem ter como outra
consequéncia a aposentadoria precoce dos animais (Birch; Goodship, 1999).

Os aspectos que definem a capacidade atlética dos equinos séo variados e
dependem da condicdo a que sao submetidos, como treinamento, clima, piso em que
trabalham e genética (Prado; Hage; Déria, 2019).

A osteoartrite (OA) é uma casuistica considerada comum entre 0S equinos,
inclusive nas articulac@es intertarsica distal (AID) e tarso-metatarsica (ATMT) e tem
origem de inflamacdes crénicas, remodelamento ésseo subcondral e/ou degeneracgéo
da cartilagem articular entre outros (Coppelman; David; Téth et al., 2020). Dessa forma,
evolui para uma osteoartrose, doenca degenerativa caracterizada pela perda da
cartilagem articular por diminuicdo de matriz hialina e morte de condrécitos
(Nascimento; Pereira; Fraga, 2017).

A radiografia € utilizada para diagndstico desse problema (Coppelman; David;
Téth et al., 2020). Promover anquilose da articulacdo com alcool 70% é, muitas vezes
o tratamento de escolha, fazendo com que os animais reduzam a claudicacdo ou até
mesmo, cessem esse sinal clinico (Carmalt; Bell; Panizzi et al., 2012).

Em relacdo ao animal apresentado na tabela, o diagndstico de OA nas
articulacbes ITD e TMT foi feito por meio de radiografia e o tratamento de escolha foi
a promoc¢do de anquilose nessas articulagdes utilizando o alcool 70%, pois as
alteracdes ja indicavam evolucdo para osteoartrose. Esse procedimento foi realizado

na propriedade em que o animal residia, por um medico veterinario particular.
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Tabela 4 - Casuistica clinica das afecc¢des do sistema locomotor acompanhadas
durante o estagio curricular no Hospital Veterinario, Setor de Grandes Animais, da
Universidade de Passo Fundo.

~ , Numero Porcentagem
Afeccdes do sistema locomotor 9

(n) (%)
Bursite séptica com fratura de calcaneo 1 14,29
Desmite do ligamento colateral medial metatarso- 1 14,29
falangeano
Laminite cronica 1 14,29
Osteoartrite AITD e ATMT 1 14,29
Osteomielite com exposicéo da terceira falange 1 14,29
Perfuracdo da coroa do casco por corpo estranho 1 14,29
Sindrome do tunel do tarso 1 14,29
Total 7 100

Fonte: arquivo pessoal (2023).

Os casos envolvendo o sistema tegumentar (n=2/20) estdo divididos em
laceracao de pele (n=1/2) e dermatofitose (n=1/2) (Tabela 5). Dermatofitose é uma
infeccdo flngica que atinge as camadas superficiais da pele e pelos. Por ter
caracteristica de se espalhar rapidamente entre os animais de uma mesma manada,
medidas como nao compartilhar escovas, selas e demais equipamentos de animais
sadios com animais doentes sdo eficazes na prevencao de surtos (Lund; Deboer,
2008). No caso do animal citado suspeitou-se de dermatofitose, sendo realizado o
diagndstico clinico e terapéutico, pois 0 paciente apresentou resolucdo satisfatoria

com o tratamento instituido.

Tabela 5 - Casuistica clinica das afec¢fes do sistema tegumentar acompanhadas
durante o estagio curricular no Hospital Veterinario, Setor de Grandes Animais, da
Universidade de Passo Fundo.

Afeccdes do sistema tegumentar Numero (n) Porcentagem (%)
Laceracédo de pele 1 50
Dermatofitose* 1 50
Total 2 100

Fonte: arquivo pessoal (2023).
*Diagnéstico clinico e terapéutico.

No que diz respeito as afeccdes do sistema respiratério (n=1/20), foi
acompanhado um caso de pneumonia bacteriana (n=1/1). A pneumonia causada por
patdgenos oportunistas, como o Staphylococcus spp., € mais comum em potros com
idade entre 1 e 8 meses (Caswell; Williams, 2016). Para diagndstico de pneumonia,

recomenda-se procedimentos como ausculta de térax, hemogasometria, endoscopia
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das vias aéreas e coleta de secrecao por meio do lavado traqueal (Traub-dargatz,
1991).

Para diagnéstico do agente causador, foi realizado cultura de secrecdo nasal
coletada com um swab nasal, apresentando crescimento da bactéria Staphylococcus
spp., além de raio-x dos seios nasais e endoscopia das vias aéreas. Nesse caso, 0
lavado traqueal ndo foi realizado devido a restricdo de custos, pois 0 paciente havia
sido resgatado de maus-tratos.

O animal acompanhado apresentava idade bastante avancada, porém
encontrava-se em situacao de vulnerabilidade, debilidade e baixo escore corporal,
associando esses fatores ao desenvolvimento da pneumonia por uma bactéria
considerada oportunista.

Relacionado ao sistema oftalmolégico (n=1/20), foi acompanhado um caso de
carcinoma de células escamosas (CCE) resolucéo cirtrgica (n=1/1). O CCE € uma
neoplasia cutanea, de carater maligno e desenvolve-se em areas com pouca
pigmentacdo da pele e pouca cobertura pilosa (Brito; Abreu, 2021). O CCE pode se
apresentar de forma erosiva ou com aspecto de couve-flor (Ramos; Norte; Elias et al,
2007).

A terapia recomendada é a exciséo cirlrgica da neoplasia, juntamente com
agentes quimioterapicos e o progndstico pode variar de favoravel para animais com
lesbes pequenas e de rapido diagnéstico a reservado para pacientes com lesdes
infiltrativas extensas e presenca de metastase (Saleme; Oliveira; Junqueira et al.,
2016).

O animal acompanhado possuia neoplasia na conjuntiva bulbar e cérnea do
olho esquerdo, com aspecto de couve-flor, sendo sugestivo de CCE, confirmado com
a realizacdo dos exames de citologia e histopatologia. A terapéutica escolhida foi a
excisdo cirdrgica do mesmo, seguida da aplicacdo de quimioterapico e
eletroquimioterapia.

Foi acompanhado, também, uma orquiectomia (n=1/1), relacionado ao
sistema reprodutor masculino (n=1/20). A realizacédo desse procedimento € bastante
comum na rotina do médico veterinario e € feito buscando a esterilizacdo de equinos
com caracteristicas geneticamente inadequadas e para cessarem 0s comportamentos
indesejados de um garanhdo. Também chamada de castragcdo, em um equino,
geralmente, é realizada quando o animal atinge idade de dois anos, podendo ser

adiada para que ele desenvolva melhor as caracteristicas masculinas.
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A técnica aberta € a mais utilizada, onde a tunica parietal do testiculo é
seccionada e pode ser realizada com o animal em estacdo ou em decubito. (Auer;
Stick; Kimmerle et al., 2019). O animal acompanhado apresentava quatro anos de
idade e a abordagem escolhida para o procedimento foi a incisdo escrotal, em

decubito dorsal, técnica aberta e com a utilizacdo de emasculador.
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3 COMFORT EQUI CLINICA MEDICA DE EQUINOS

3.1 DESCRICAO DO LOCAL DO ESTAGIO

A segunda parte do estagio foi realizada na Comfort Equi Clinica Médica de
Equinos, que ficava localizada no interior do municipio de Cruz Alta, BR 158, Km 2016,
Estado do Rio Grande do Sul (Figura 7) no periodo de 18 de setembro a 27 de outubro
de 2023, totalizando 240 horas.

Figura 7 - Localizacao de Cruz AIt.

Uruguai

/
Fonte: Google Maps ® (2023).

A clinica era composta por dois galpdes e, na parte externa haviam sete
piguetes cultivados, todos com bebedouro e cocho para suplementagéo, dois deles
eram chamados de “piquetes de observacao”, (identificados com as letras A e B) onde
0S animais em tratamento intensivo eram soltos em alguns momentos do dia (Figura
8).

Figura 8 - Localizacao da Comfort Equi Clinica Médica de Equinos e piquetes (Letras
A, B,C,D,E,FeG).

Fonte: Google Earth ® (2023).
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O primeiro galpdo continha duas cocheiras para pacientes em terapia
intensiva ou em estado critico, localizadas junto a sala de atendimento (Figura 9A).
Nessa sala, ficam dispostos o tronco de contencdo principal, bancada, um armério
com medicacdes de rotina e em outro apenas as medicagdes controladas.

Ainda no interior da clinica, havia um laboratorio exclusivo para reproducao
(Figura 9B) e nele continham equipamentos como centrifuga para realizacdo de
hematdécrito (HT) e mensuracdo de proteinas plasmaticas totais (PPT), microscépio,
lupa, botijao de nitrogénio e banho maria. Nesse mesmo local eram guardados os

aparelhos de odontologia e ultrassom especifico para reproducao.

Figura 9 - Area de atendimento da Comfort Equi Clinica Médica de Equinos (A) e
Laboratério da Comfort Equi Clinica Médica de Equinos (B).

Fonte: arquivo pessoal (2023).

Havia também uma sala onde eram estocados 0os medicamentos e materiais
usados na rotina, sala de esterilizacdo, lavanderia, sala de inducdo e recuperagao
anestésica (Figura 10A) e, ainda, o bloco cirdrgico, que contava com aparelho de
anestesia, traqueotubos, armario para armazenamento de materiais, mesas de apoio,

uma mesa cirlrgica e talha para posicionamento dos pacientes. (Figura 10B).
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Figura 10 - Sala de inducé&o e recuperacao anestésica (A) e bloco cirargico (B) da
Comfort Equi Clinica Médica de Equinos.

Fonte: arquivo pessoal (2023).

O segundo galpao era composto por 14 baias (Figura 11A) para os demais
pacientes internados e, ao fim do galpao, havia um espaco para acondicionamento de

feno, racdo e graos de aveia, utilizados na alimentag&o dos animais (Figura 11B).

Figura 11 - Baias para alojamento dos pacientes na Comfort Equi Clinica Medica de
Equinos (A) e espago para armazenamento da alimentagdo Comfort Equi Clinica
Medica de Equinos (B).
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Fonte: arquivo pessoal (2023).
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Juntamente a esse galpdo havia um espaco para realizagdo de curativos e
tratamento de feridas, com um tronco de contencdo e um armario para

armazenamento dos materiais utilizados no manejo das feridas (Figura 12).

Figura 12 - Tronco de contencdo para troca de curativos e limpeza de feridas.

Fonte: arquivo pessoal (2023).

3.2 ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

A rotina da Comfort Equi iniciava as 8h e encerrava as 18h, com intervalo das
12h até 14h. Havia, nas dependéncias da clinica, um alojamento para estagiarios e
médicos veterinarios, que ficavam de sobreaviso para plantdes noturnos, se
necessario. A equipe era composta por trés médicos veterinarios, um funcionario
responsavel pela limpeza das baias e trés estagiarios curriculares.

Quando um paciente chegava a clinica, dava-se inicio ao atendimento com o
animal ja no tronco de contencédo e, ap0s anamnese, 0 proprietario era conduzido ao
escritorio para cadastro e abertura de prontudrio. Se necessario, era coletado sangue
para realizacdo de exames, e, dependendo do caso, realizado exame de
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ultrassonografia. A clinica ndo dispunha de raio-x, sendo solicitado a um médico
veterinario parceiro que se dirigisse até o local em caso de necessidade.

Os estagiarios tinham como responsabilidade a manutencdo da limpeza e
organizacgéo, auxilio na alimentacdo dos animais e limpeza das baias, administracéo
de medicamentos, coleta de sangue, troca de curativos, manejo de feridas, pastoreio
dos animais, realizacdo de exame clinico, auxilio durante atendimentos internos,
externos e cirurgias.

Eram concedidas oportunidades para administracdo de medicacdo, acesso
venoso dos pacientes, sondagem nasogastrica, troca de curativos e limpeza de
feridas. A estagiaria possuia funcéo de realizar procedimentos como, exame clinico,
aplicacdo de medicamentos, limpeza de feridas, acesso venoso e auxilio durante a
realizacdo de exames complementares, como raio-x e ultrassonografia.

Além disso, participava da manutencdo da organizacao e limpeza da clinica,
bem como pastoreio de animais, quando necessario, e alimentacdo dos pacientes
internados.

Na clinica, foi possivel acompanhar os atendimentos internos, externos e
cirurgias.

Durante o periodo de estagio, foram realizados e acompanhados na Comfort
Equi 389 procedimentos ambulatoriais, sendo sua maioria administracdo de
medicamentos (n=120/389), limpeza de feridas (n=62/389) e troca de curativos
(n=54/389), de acordo com a Tabela 6.

Tabela 6 - Procedimentos ambulatoriais acompanhados e/ou realizados durante o
estagio curricular na Comfort Equi Clinica Médica de Equinos.

(continua)
Procedimentos ambulatoriais Numero (n)  Porcentagem (%)
Administracdo de medicamentos 120 30,85
Limpeza de feridas 62 15,94
Troca de curativos 54 13,88
Venoclise 25 6,43
Fluidoterapia 15 3,86
Hidroterapia (ducha) 15 3,86
Enema 10 2,57
Pedilavio 9 2,31
Sondagem nasogastrica 9 2,31
Exame Clinico 9 2,31
Odontoplastia 7 1,80
Raio x ortopédico 5 1,29
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(concluséao)
Procedimentos ambulatoriais Numero (n) Porcentagem (%)

Ferrageamento terapéutico (madeira) 4 1,03
Manobra de Squeeze 4 1,03
Exérese de sarcoide 4 1,03
Ultrassonografia transretal 4 1,03
Ultrassonografia ortopédica 3 0,77
Eutanésia 3 0,77
Ferrageamento (manejo) 3 0,77
Necropsia 2 0,51
Venografia 2 0,51
Plasmaterapia 2 0,51
Coleta de sangue (plasma) 2 0,51
Ultrassonografia abdominal 2 0,51
Lavagem articular 2 0,51
Criocauterizacao de exostose 2 0,51
Drenagem de abcesso 2 0,51
Implante autélogo de sarcoide 2 0,51
Raio x de cranio 1 0,26
Extracdo dentéaria 1 0,26
Tenotomia bilateral do TFDP 1 0,26
Sintese de pele 1 0,26
Exame locomotor 1 0,26
Ultrassonografia toracica 1 1,29
Total 389 100

Fonte: arquivo pessoal (2023).

3.3 CASUISTICA ACOMPANHADA

Durante o periodo de estdgio curricular na Comfort Equi, foi possivel
acompanhar e diagnosticar 40 equinos, sendo divididos em fémeas (n=30/40) e

machos (n=10/40), conforme o Gréfico 3.

Gréfico 3 - Animais acompanhados durante o estagio curricular na Comfort Equi
Clinica Médica de Equinos.
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Fonte: arquivo pessoal (2023).
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Foram observadas, ainda, diferentes racas de cavalos atendidos, entre elas,
destacou-se a raca crioula (n=24/40) e quarto de milha (n=12/40), conforme

demonstrado no Gréafico 4.

Grafico 4 - Raca dos animais atendidos durante o estagio curricular na Comfort Equi
Clinica Médica de Equinos.
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Fonte: arquivo pessoal (2023).

A maior parte da casuistica acompanhada foi de afec¢cdes no sistema
gastrointestinal (n=13/37), seguido pelo sistema tegumentar (n=12/37) e sistema

locomotor (n=10/37), conforme descrito na Tabela 7.

Tabela 7 - Casuistica clinica das afec¢fes por sistemas acompanhadas durante o
estagio curricular na Comfort Equi Clinica Médica de Equinos.

Sistemas acometidos Numero (n) Porcentagem (%)
Gastrointestinal 13 35,14
Tegumentar 12 27,03
Locomotor 10 32,43
Reprodutor feminino 1 2,70
Outros 1 2,70
Total 37 100

Fonte: arquivo pessoal (2023).

Além disso, foram acompanhados trés casos referentes a neonatologia,
divididos entre sindrome do mau ajustamento (n=2/3) e poliartrite séptica (n=1/3),

conforme Tabela 8.
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Tabela 8 - Casuistica clinica de neonatologia acompanhada durante o estagio
curricular na Comfort Equi Clinica Médica de Equinos.

Neonatologia Numero (n) Porcentagem (%)
Sindrome do mau-ajustamento 2 66,67
Poliartrite séptica 1 33,33

Total 3 100

Fonte: arquivo pessoal (2023).

A sindrome do mau ajustamento neonatal em potros é o termo utilizado para
descrever alteragdes neurologicas ndo infecciosas que se manifestam nas primeiras
72 horas de vida do neonato (Rossdale, 1972).

Existem duas manifestacées clinicas dessa sindrome, a primeira € quando o
potro nasce de gestacdo saudavel e sem intercorréncia, onde o potro apresenta-se
normal e os sinais clinicos iniciam progressivamente entre 6 a 24 horas ap0s o parto,
com progndstico favoravel se rapidamente identificado, a segunda é quando a égua
gestante passa por eventos que cursam com reducao no débito cardiaco ou perfusao
e oxigenacdo do feto e, nesses casos, 0 neonato apresenta alteracdes de
comportamento logo ao nascer e sepse, sendo 0 progndstico, nesses casos, de
reservado a desfavoravel (Scalco; Curcio, 2021).

Além do tratamento de suporte, é realizada, nesses casos, a manobra de
squeeze, gue consistem em uma compressao por meio de cordas no corpo do animal,
induzindo leve sonoléncia e imobilidade, simulando a passagem do neonato pelo
canal do parto (Ponte; Silva; Cruz et al., 2022).

Dos neonatos citados na tabela, ambos apresentavam piora gradual nos
sinais clinicos, sendo que um deles veio a O6bito cerca de 24 horas apos ser
encaminhado a clinica e o outro evoluiu para o 6bito uma semana depois, ap0s
apresentar quadro de sepse e diarreia. Ambos receberam tratamento de suporte,
alimentacao via sonda nasogéstrica e observagdo em tempo integral.

Em relacdo as afeccOes referentes ao sistema gastrointestinal (Tabela 9)
destaca-se afec¢des odontoldégicas como em pontas excessivas de esmalte dentario
(PEED) (n=7/13), seguido de sindrome colica por sobrecarga gastrica (n=4/13),
sindrome colica por intussuscepcdo ceco-cOlica (n=1/13) e fistula mandibular
(n=1/13).
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Tabela 9 - Casuistica clinica das afecc¢des do sistema gastrointestinal
acompanhadas durante o estagio curricular na Comfort Equi Clinica Médica de

Equinos.
Afeccdes do Sistema gastrointestinal Numero (n) Porcentagem (%)
Pontas excessivas de esmalte dentério 7 53,85
Sindrome célica (sobrecarga gastrica) 4 30,77
Sindrome célica (intussuscepc¢ao ceco- 1 7 69
célica) ’
Fistula mandibular 1 7,69
Total 13 100

Fonte: arquivo pessoal (2023).

Pontas excessivas de esmalte dentario (PEED) sédo resultado da ma ocluséo
dos dentes mandibulares e maxilares durante a mastigacdo, provocando Ulceras,
calos e aumento de sensibilidade na mucosa oral dos equinos (Pombo; Pereira;
Mazzo et al., 2016). Esse problema esta ligado a domesticacéo, fato que passou a
manter 0s equinos estabulados e introduziu dietas em graos, ricos em amido, como
fonte r4pida de energia (Dittrich; Melo; Afonso et al., 2010).

Por sua vez, a odontoplastia é realizada com o intuito de reestabelecer o
equilibrio da oclusdo dentéria, promover mordedura correta e ndo sobrecarregar a
articulacao temporomandibular (ATM), desgastando a coroa dos dentes, bem como a
correcdo de ganchos, ondas e rampas que venham a se formar (Pombo; Pereira;
Mazzo et al., 2016).

Os animais com PEED descritos na tabela, ja apresentavam ulceras e calos
na parede oral interna, sendo realizada a odontoplastia para a resolucdo dos casos.
Ainda, dois dos seis animais mencionados apresentavam dentes de lobo (Triadan 105
e 205), causando, segundo o proprietario, reacdes a embocadura, e como parte da
odontoplastia, esses dentes foram extraidos.

As afecc¢des relacionadas ao sistema locomotor (Tabela 10), acompanhadas
durante o estagio, dividem-se em laminite crénica (n=4/10), ruptura de tend&o
extensor digital comum (TEDC) (n=1/10), ruptura do musculo gastrocnémio (n=1/10),
exostose em articulacdo interfalangeana proximal (AIP) (n=1/10), abcesso subsolear
(n=1/10), luxacéo tarso-metatérsica (n=1/10) e fistula no masculo semimembranoso
(n=1/10).
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Tabela 10 - Casuistica clinica das afecc¢des do sistema locomotor acompanhadas
durante o estagio curricular na Comfort Equi Clinica Médica de Equinos.
Numero Porcentagem

Afeccdes do Sistema gastrointestinal

(n) (%)
Laminite cronica 4 40
Abcesso sub solear 1 10
Exostose em articulacéo interfalangeana proximal 1 10
Fistula no musculo semimembranoso 1 10
Luxacdao tarso-metatarsica 1 10
Ruptura do masculo gastrocnémio 1 10
Ruptura de tendao extensor digital comum 1 10
Total 10 100

Fonte: arquivo pessoal (2023).

A laminite, também chamada pododermatite asséptica (Souza; Silva; Dantas
et al., 2020), € uma doenca que se caracteriza por inflamac&o nas laminas do casco,
gerando deterioracdo na falange distal e, além de ser considerada comum na clinica
de equinos, é tratada como emergéncia, pois pode comprometer a vida atlética de um
cavalo (Strugava; Janiszewski; Gomes et al., 2022).

As causas que desencadeiam essa doenca sdo diversas, podendo variar de
alimentacdo inadequada, obesidade, processos infecciosos, alteracbes
biomecéanicas, entre outros (Souza; Silva; Dantas et al., 2020).

Sua ocorréncia é classificada em aguda ou crénica, tendo como caracteristica
da mudanca de fase e algia superior a 72h (Hood, 1999) ou rotacdo da terceira
falange, elevando sua complexidade. A fase crbnica, por sua vez, divide-se em
precoce, onde a terceira falange apresenta minima rotacdo, ativa, quando essa ja se
encontra rotada e instavel, podendo perfurar a sola do casco, e estavel, quando a
terceira falange estabiliza e o casco volta a crescer normalmente (Souza; Silva,;
Dantas et al., 2020).

Dos quatro animais descritos na tabela que apresentaram laminite cronica,
dois estavam acima do peso, sendo causa da afeccéo a sindrome metabdlica. Todos
os animais receberam AINE’s, movimentagcao e dieta controladas, baias com cama
bastante alta, ferrageamento terapéutico com tacos de madeira e, nos casos mais
graves, a terapia foi complementada com a administracdo de metformina e acido
acetilsalicilico.

As afeccOes do sistema tegumentar (Tabela 11) acompanhadas durante o
estagio casos de laceracdo (n=6/12), sarcoide (n=4/12), abcesso (n=1/12) e fistula
(n=1/12).
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Tabela 11 - Casuistica clinica das afecc¢des do sistema tegumentar acompanhadas
durante o estagio curricular na Comfort Equi Clinica Médica de Equinos.

Afecc¢des do Sistema tegumentar Numero (n) Porcentagem (%)
Laceracéo 6 50,00
Sarcoide 4 8,33
Abcesso 1 33,33
Fistula 1 8,33
Total 12 100

Fonte: arquivo pessoal (2023).

O sarcoide equino € o tumor de pele mais comum em equinos, sem
capacidade de causar metdstase, mas que podem ser localmente agressivos ao
animal (Gysens; Depuydt; Patruno et al., 2023). Existem seis tipos de sarcoide, sendo
eles fibroblastico, nodular, ulcerativo, misto, verrucoso e plano, sendo o tratamento
mais utilizado a administracdo de ativos antitumorais e remocao cirargica, embora a
resposta as terapias nao seja sempre efetiva. (Goodrich; Gerber; Marti et al., 1998).

Nos casos acompanhados e descritos na tabela, os animais possuiam
multiplos sarcoides, de diferentes tipos. O tratamento instituido foi a exciséo cirdrgica
dos tumores, bem como administracdo de antibiotico e AINE e, em dois dos quatro
casos, foram realizados implantes autélogos.

Foi acompanhado, também, um caso de laceracdo reto-vaginal,
correspondente ao sistema reprodutor feminino (n=1/1). Esse tipo de laceracao ocorre
durante o parto, devido a forca empregada pela égua para dar a luz (Ferreira; Matos;
Borges, 2014) e pode estar associada também, a distocias, fémeas de temperamento
nervoso, tracdo forcada do potro, feto que apresente anomalias e manipulacéo
equivocada durante fetotomia (Prestes; Lourencao, 2015).

Essas laceracfes sdo classificadas em primeiro, segundo e terceiro grau, a
depender da profundidade da lesdo e grau de comprometimento tecidual e o
tratamento é baseado na vulvoplastia, recuperando vulva, perineo e reto. (Junior;
Ferreira; Feitosa et al, 2016). A paciente acompanhada durante o estagio teve
laceracdo reto-vaginal de terceiro grau apos abortar o feto, de acordo com o
proprietario. Foi realizada uma primeira cirurgia, visando reconstruir a parede dorsal
da vagina que estava em comunicagdo com o reto, fazendo com que as sibalas
caissem na cavidade vaginal. Além disso, a paciente recebeu terapia medicamentosa

a base de anti-inflamatorio ndo esteroidal e antibioticos, bem como limpeza diaria do
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perineo. ApGs cerca de 15 dias de boa cicatrizacao, foi realizada nova vulvoplastia
para correcao dos labios vulvares.

Correspondente ao item “outros” na Tabela 7, foi acompanhado um caso de
tétano (n=1/1). Afeccéo causado pela bactéria gram-positiva e anaerébica Clostridium
tetani, o tétano € uma doenca infectocontagiosa, de carater zoondético, que atinge o
sistema nervoso central dos equinos e tém atlas taxas de letalidade (Zappa;
Francisco, 2013).

Para que ocorra manifestacao clinica dessa doenca, é necessaria uma porta
de entrada, como ferimentos perfurantes, contaminacdo umbilical em potros e
contaminacdo placentaria po6s parto (Junior; Paes; Megid et al., 2016; Zappa;
Francisco, 2013). Os sinais clinicos se desenvolvem a partir da acdo das enzimas
tetanospasmina e tetanolisa, e 0os animais apresentam rigidez muscular, protuséo da
terceira palpebra, cauda em bandeira, dificuldade de locomocéo, sensibilidade a luz e
sons, podendo evoluir para dificuldade em se alimentar, beber agua e respirar (Souza,
2021).

No caso acompanhado durante o estagio, 0 equino apresentava sinais iniciais
de tétano, como prolapso de terceira palpebra, cola em bandeira e pequena
dificuldade de locomocdo. Na anamnese, o proprietario relatou ter realizado a
vacinacdo do animal com uma agulha que ja havia sido utilizada ha cerca de trés
meses. Com isso, instituiu-se o tratamento com soro antitetanico, antibioticoterapia,

relaxantes musculares e AINE. O paciente apresentava boa evolucdo no quadro.
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4 RELATOS DE CASOS

4.1 EXERESE DE CARCINOMA DE CELULAS ESCAMOSAS EM CONJUNTIVA
BULBAR E CORNEA EM UM EQUINO DA RACA CRIOULA

4.1.1 Introducgéo

As doencas de pele estdo entre as apresentacdes patologicas mais comuns
nos animais de porte grande (Bum; Souza; Barros, 2010). Portanto, aliada a
dermatologia, a oncologia vem ganhando destaque na medicina veterinaria (Souza,
Brum; Fighera et al., 2011). Nos equinos, além de perdas econdmicas, esses
problemas geram prejuizo na estética do animal, sendo a terceira espécie com maior
incidéncia nesse tipo de tratamento, ficando atras apenas de cées e gatos (Brasil;
Pereira; Stigger et al., 2015). A pele dos equinos é o 6rgdo com maior indice de
neoplasias nessa espécie, destacando-se o0 sarcoide, o carcinoma de células
escamosas (CCE), papiloma e melanoma (Scott; Miller, 2003).

O CCE € um dos tumores de pele mais comuns na clinica de equinos. Sua
origem é relatada a partir da distincdo de queratinécitos, possuindo carater maligno,
mas de baixos indices metastaticos (Souza; Brum; Fighera et al., 2011). A aparéncia
do CCE é considerada inespecifica e de alta variabilidade (Webb; Burns; Brown et al.,
2009).

N&o se tem conhecimento sobre a principal causa para o desenvolvimento do
CCE, mas existem fatores considerados predisponentes, como a exposi¢cao excessiva
aos raios ultravioletas, alteracbes na proteina p53, virus, despigmentacao da pele e
idade avancada. Além disso, as regides do corpo do animal que apresentam maior
ocorréncia dessa neoplasia sdo vulva, pénis, cavidades oral e nasal, olhos e anexos
(Jacobsen; Neto; Veiga et al., 2019).

A ocorréncia de CCE no olho de equinos é descrita desde 1936, sendo a
neoplasia mais comum nessa regido (Kafarnik; Rawlings; Dubielzig, 2009). De
maneira geral, a lesdo inicia-se com uma regido hiperémica da palpebra podendo
haver exsudatos escuros, e a partir disso evolui para ulceragcbes hemorragicas e
estruturas papilomatosas (Gilger, 2005). Algumas racas sdo mais acometidas por

esse problema, sendo elas Appaloosa, American Paint Horse e Quarto de Milha, isso



40

se deve a menor pigmentacdo da regido ocular nessas racas (Kafarnik; Rawlings;
Dubielzig, 2009).

Os casos de CCE no olho e seus anexos, geralmente, possui bom
progndstico, embora tenha taxas de recorréncia em torno de 30%. Portanto, é de
suma importancia que o diagnostico seja preciso, utilizando exames complementares
para analisar a tumoracédo, descartando outras neoplasias e direcionando o caso para
o melhor tratamento (lwabe; Ramirez-Lopez; Juarez-Sanchez, 2009).

Metéastases ndo sdo comuns, mas sao descritas e acometem principalmente,
o pulmdo. Nesses casos, 0 prognoéstico tende a ser desfavoravel (Carvajal; Bonilla;
Ronddén-Barragan, 2012). Entdo, o objetivo deste relato é apresentar um caso de
exérese de carcinoma de células escamosas em conjuntiva bulbar e c6rnea em um
equino da raca crioula, bem como suas caracteristicas, métodos de diagndstico e

tratamento.

4.1.2 Relato de caso

Foi atendido no Setor de Grandes Animais do Hospital Veterinario da
Universidade de Passo Fundo um equino, macho, dez anos de idade, da raca crioula,
pesando 450 kg com histérico de crescimento neoplasico com aspecto de couve-flor
na conjuntiva do olho esquerdo. Segundo o proprietario, 0s sinais clinicos iniciaram
no més de fevereiro, sendo realizado atendimento por um médico veterinario
especializado em oftalmologia. Na ocasido, o animal apresentava uma pequena

estrutura de “aspecto gelatinoso”, epifora e hipépio (Figura 13).

Figura 13 - Estrutura tumoral no olho do paciente.

& !

Fonte: Dr. Rodrigo Bender, 2023.
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Em primeiro momento, o médico veterinario realizou o teste da fluoresceina,
positivo para ulcera de cornea (Figura 14), pois, segundo o proprietario, o animal
seguidamente apresentava prurido no olho esquerdo. Para tratamento da Ulcera de
cornea, foi utilizado o colirio a base de moxifloxacina, via tépica, por sete dias, de trés
em trés horas, obtendo a cicatrizacdo da mesma em uma semana, pois se tratava de
uma ulcera superficial. Em seguida, foi utilizado colirio a base de prednisolona, via
topica, trés vezes por dia por cerca de 20 dias e, com isso, houve significativa melhora

no acumulo de secrec¢éo, lacrimejamento e crescimento da estrutura.

pOsitivo para ulcera de cornea.

Figura 14 - Teste da fluoresceina_com resultado

Fonte: r. Rodrigo Bender, 2023.

Nesse periodo, o animal estava sendo mantido estabulado e sempre sem
exposicao solar. Cerca de sessenta dias depois de retornar ao campo, com exposi¢cao
solar diaria, apresentou piora significativa no quadro (Figura 15A e 15B). Com isso, foi
efetuada puncdo por agulha fina (PAF) para realizacdo de exame citolégico, que
apresentou resultado sugestivo para carcinoma de células escamosas (CCE) (Anexo
A).

Seguidamente, foi realizado o exame ultrassonografico ocular, onde
descartou-se a possibilidade de infiltracdo dessa neoplasia para estrutura mais
profundas do globo ocular, e identificou-se que a massa tumoral estava apenas
aderida a cOrnea e uma parte da conjuntiva palpebral e bulbar. Com esses resultados,
o animal foi encaminhado ao hospital veterinario, setor de grandes animais, da

Universidade de Passo Fundo (Figura 16).
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Figura 15 - Tumoracéo no olho do paciente com piora significativa (A) e tumoracao
no olho esquerdo do paciente com vista lateral (B).

Quatro dias antes do procedimento, foi utilizado novamente o colirio a base
de prednisolona, na mesma posologia citada anteriormente, observando-se
diminuicdo da neoplasia em cerca de 30% a 40% (Figura 17). Chegando ao HV, o
animal passou por exame clinico completo, ndo apresentando alteracfes nos
parametros vitais. Com isso, foi instituido tratamento cirdrgico em associacdo a

guimioterapia.

Figura 16 - Exposi¢ao da tumoracao no olho do paciente ao chegar no Setor
de Grandes Animais do Hospital Veterinario da Universidade de Passo Fundo (A) e

vista rostral da cabeca do paciente, evidenciando a tumorac¢éo no olho esquerdo (B).

Fonte: arquivo pessoal (2023).
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Figura 17 - Tumoracéao no olho esquerdo do paciente apresentando reducdo em seu
volume apos aplicacéo de prednisolona.

Fonte: arquivo pessal (2023).

A técnica utilizada foi a de ceratectomia lamelar de cornea com incisédo de
tumoracao na conjuntiva, pois haviam pontos de vascularizacdo nessa regido. Para a
realizacdo do procedimento cirargico, o paciente foi sedado com cloridrato de
detomidina (0,015mg/kg), via intravenosa (IV), induzido com cloridrato de cetamina
(3,0mg/kg), via IV, diazepam (0,5mg/kg), IV e para manutencédo anestésica foi utilizado
triple drip, que constitui uma associacado de éter gliceril guaiacol (EGG) (50mg/ml),
cloridrato de cetamina 10% (1mg/ml) e cloridrato de xilazina 2% (3mg/ml), diluidos em
500ml de glicose 5%, via IV e isoflurano inalatério sob efeito.

Foi realizado bloqueio retrobulbar (5ml), zigomatico e auriculopalpebral
(ambos de 2ml) com cloridrato de bupivacaina. A antissepsia foi realizada
externamente nas palpebras com solucdo de iodopovidona (PVPI) e solucdo
fisiologica e toda a regido interna do olho passou por limpeza com cloreto de sodio
0,9%. O procedimento cirdrgico baseou-se na retirada de lamelas da cdérnea e
remocgao completa da tumoracdo que estava aderida a conjuntiva bulbar. Foram feitas
suturas de reparo e utilizado um blefaroestato para melhor isolamento da regido a ser
operada (Figura 18).
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Figura 18 - Visao aproximada da tumoracédo no olho do paciente ja na mesa cirdrgica
A), transoperatorio com a tumoracao removida (B).

Fonte: arqio pessoal (2023).

A estrutura removida apresentava aspecto de couve-flor, era
consideravelmente fridvel e hemorragica. Apos exérese completa da estrutura, foi
aplicado quimioterapico intralesional a base de bleomicina em toda a conjuntiva bulbar
seguida da aplicacdo de eletroquimioterapia, ambas aplicadas de acordo com o

volume da lesédo neoplasica (Figura 19).

Figura 19 - Eletroguimioterapia sendo aplicada durante o transoperatorio.
A

W3

Fonte: arquivo pessoal (2023).

Todo o material removido (Figura 20) foi encaminhado para analise

histopatolégica, apresentando diagndstico confirmatdério para carcinoma de células

escamosas (Anexo B).
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Figura 20 - Tumoracao do olho do paciente removida em fragmentos.

Fn: ruivo pessol ( 0). A

Para o pdés-operatorio, foi instituida terapia com flunexin meglumine (1,1
mg/kg), via IV, uma vez ao dia (SID), por 5 dias, dipirona (25 mg/kg), via IV, duas
vezes ao dia (BID), por 5 dias e aplicacdo de colirio a base de moxifloxacino, via SCJ,
de 3 em 3 horas, por 14 dias, além da utilizacdo de uma mascara com protecao para
a regiao dos olhos.

Nesse periodo do pés-operatério o animal desenvolveu uveite e quemose,
juntamente com fotofobia, epifora, hipopio e algia a manipulacdo da regido (Figura
21). Com isso, foi realizado novo teste de fluoresceina para diagnosticar uma possivel
Ulcera de cérnea, que teve resultado negativo. Entdo, nova terapia foi instituida, com
a aplicacédo de colirio a base de gatifloxacino e acetato de predniolona, via tépica,
quatro vezes ao dia (QID), por 5 dias, dipirona (25mg/kg), via IV, durante 5 dias e
prednisona (0,25mg/kg), via 1V, por 5 dias.

Ao final desse tratamento, o animal apresentou melhora satisfatoria no

quadro, permanecendo, apenas, hiperemia na conjuntiva bulbar (Figura 22).

Figura 21 - Paciente apresentando quemose significativa.
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Fonte: aruivo pessoal (2023).
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Figura 22 - Paciente apresentando melhora satisfatéria no quadro, apenas com
hiperemia em conjuntiva bulbar.

" 7D -

Fonte: arquivo pessol (2023).

4.1.3 Discussao

O carcinoma de células escamosas é uma neoplasia maligna que pode se
desenvolver em qualquer parte do corpo dos equinos, mas, geralmente, aparece na
regido de olhos e érgaos genitais e se apresenta, comumente, na coloracao rosa
palida e tem aspecto de couve-flor (Carvajal; Bonilla; Rondén-Barragan, 2012;
Carvalho; Dantas; Riet-Correa, 2012). O animal deste relato apresentava uma
estrutura sugestiva de CCE na conjuntiva bulbar do olho esquerdo, conforme descrito
na literatura, sendo também observada em regido anatémica de alta incidéncia.

Embora a etiologia do CCE néo seja completamente definida, relaciona-se ao
crescimento desse carcinoma fatores como a exposi¢cdo a radiacdo solar, idade,
despigmentacao da pele (principalmente nas regides de olho, focinho e genitais) e,
até mesmo, suscetibilidade genética (Tsujita; Plummer, 2010). Tais informacdes vao
de acordo com o histoérico do paciente deste relato, pois a neoplasia que o equino
desenvolveu teve piora altamente significativa quando ficou exposto a luz solar solto
a campo. Além disso, tratava-se de um animal com idade um pouco mais avancada
da média para aparecimento do tumor, segundo Souza; Brum; Fighera (et al., 2011),
gue € entre um e cinco anos. No que diz respeito a pigmentacéo da pele, a melanina
desempenha fungcdo de fotoprotegcdo ao tecido, relacionando a auséncia dessa
coloracdo como um fator de risco para o surgimento do CCE (Anderson, 1963). O

animal em questdo neste relato apresentava regido despigmentada préoxima aos
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olhos, com o restante da pelagem escura, desenvolvendo, mesmo assim, o0 tumor no
canto medial do olho esquerdo, na conjuntiva bulbar e cornea.

Para um diagnostico preciso, deve-se levar em consideragéo os sinais clinicos
e historico do paciente e, ndo menos importante, coletar material para realizar exames
de citologia e histopatologia (Jacobsen; Neto; Veiga et al., 2019). Além disso, esses
exames sao cruciais para descartar possiveis diagnosticos diferenciais, como
habronemose, sarcoide, tecido de granulagdo exuberante ou outras neoplasias
(Kafarnik; Rawlings; Dubielzig, 2009). No caso de suspeita de metéstase, o exame a
ser realizado é o de raio x e ultrassonografia (Jacobsen; Neto; Veiga et al., 2019). Se
houver grandes reacdes inflamatorias, a citologia pode apresentar resultado falso-
positivo, sendo de grande importancia associar e comparar com 0s resultados
histopatologicos (Tsujita; Plummer, 2010). No presente relato, apds avaliagéo clinica
e suspeita de CCE dadas as caracteristicas do tumor, optou-se por realizar a puncéo
por agulha fina (PAF) para citologia, sendo positiva para CCE. Com isso, ap0s
realizacdo do procedimento cirargico, foi enviando material retirado no procedimento
para histopatologia, confirmando o diagndstico de CCE. Além disso, a ultrassonografia
€ uma importante aliada, também, para avaliar todo o globo ocular, ndo é invasiva e
pode ser realizada com o animal em estacdo, sedado ou nao (Gilger, 2005). No caso
relatado, a realizacdo da ultrassonografia ndo demonstrou carater invasivo do tumor
ou comprometimento do globo ocular, descartando, também, a necessidade de
enucleacéo.

Confirmando-se o diagndstico, o tratamento consiste na excisao cirirgica em
associacdo a quimioterapia (Carvajal; Bonilla; Rondén-Barragan, 2012; Ilwabe;
Ramirez-Lopez; Juarez-Sanchez, 2009; Littlewood; Lloyd; Craig, 2022). Entre os
principios ativos de quimioterdpicos mais utilizados esta o sulfato de vincristina, que
possui acao inibitéria na divisdo celular do tumor (Jacobsen; Neto; Veiga et al., 2019)
e a cisplatina, que causa danos ao DNA da célula e induz sua apoptose (Dasari;
Tchounwou, 2014). O tratamento antineoplasico de elei¢cdo para o caso relatado foi o
uso de bleomicina intralesional, que para tumores acima de um centimetro é a partir
de 0,25mL (Ferreira; De Nardi, 2021) associado a eletroquimioterapia. A bleomiccina
vem sendo utilizada em uma série de tumores em humanos e caninos, e a
eletroquimioterapia aumenta sua eficacia de 300 a 700 vezes (Cunha; Lavalle; Reis
et al., 2017). Essa associacdo promove morte celular, parecida com uma apoptose,

onde a bleomicina tem capacidade de promover quebras mono ou bifilamentares no
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DNA da célula e a eletroquimioterapia possui funcdo antineoplasica, potencializa a
resposta imune do paciente contra o tumor e diminui, transitoriamente, o aporte
sanguineo na regido aplicada (sequestro vascular), fazendo com que a droga
depositada na regido fique aprisionada e néo tenha efeitos de segunda passagem
(Ferreira; De Nardi, 2021). Segundo Cunha; Lavalle; Reis (et al., 2017), a bleomicina
tem como principal efeito colateral tardio a fibrose pulmonar, descrita em humanos.
A técnica cirargica utilizada foi a ceratectomia lamelar, indicada para casos de
CCE. Esse procedimento consiste em uma incisdo cuidadosa no epitélio e estroma
anterior, sendo essa incisdo feita na coérnea normal, delineando o tumor a ser
removido. Apds remocao, deve-se inspecionar com atencéo e, se necessario, pode-
se remover tecido adicional, em plano lamelar. Sem haver intercorréncias na
realizacdo da técnica, a cicatrizacdo se da entre uma a quatro semanas (Auer; Stick;
Kimmerle et al., 2019). O paciente descrito neste relato passou pelo procedimento de
ceratectomia lamelar de cérnea com incisdo de tumoracdo na conjuntiva, com
imediata  aplicagdo do quimioterapico bleomicina em associagcdo a
eletroquimioterapia. Segundo Auer; Stick; Kimmerle (et al., 2019), as complicacdes
descritas para essa técnica sdo cicatrizes, infeccdes e perfuragcdo corneana, mas o
paciente ndo apresentou nenhuma dessas alteracdes. Entretanto, veio a desenvolver
uveite, quemose, fotofobia, epifora, hipdpio e algia a manipulacdo da regido cerca de
cinco dias ap0s a cirurgia, que foram solucionados assim que instituido tratamento.
Cerca de 20 dias ap6s o procedimento, 0 paciente apresentou melhora bastante

satisfatoria, permanecendo apenas com hiperemia na conjuntiva bulbar.

4.1.4 Conclusao

O carcinoma de células escamosas é uma afecc¢ao relativamente comum na
clinica de equinos. Com base no caso relatado, observa-se a importancia da
realizacdo dos exames complementares e de um bom exame clinico para
direcionamento correto do diagnostico. Dito isso, vé-se que o paciente vinha
apresentando agravamento no caso, com O crescimento exponencial do tumor,
causando-lhe grande desconforto e, ao instituido o tratamento correto, obteve
significativa melhora. Conclui-se, entdo, que boa anamnese, exame clinico e exames

complementares sédo essenciais para o diagndstico e posterior sucesso no tratamento.
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4.2 INTUSSUSCEPCAO CECO-COLICA EM UM EQUINO DA RACA QUARTO DE
MILHA

4.2.1 Introducgéo

A espécie equina possui peculiaridades em seu sistema gastrointestinal,
predispondo esses animais a desenvolverem problemas graves, que desencadeiam
algia abdominal de alta intensidade, denominada sindrome colica (Silva; Travassos,
2021). O estbmago de um cavalo € consideravelmente pequeno em comparacao ao
seu porte, uma vez que sua capacidade € de cerca de 15 litros; a cardia, esfincter por
onde a ingesta entra no estbmago, é bastante desenvolvida e, juntamente com o
caracteristico palato mole mais alongado, fazem esses animais serem incapazes de
regurgitar o alimento. O ceco, porcédo inicial do intestino grosso dessa espécie é
grande, possuindo capacidade de até 30 litros, dividido em base, corpo e apice. Além
disso, a porcdo seguinte, o colon, € longo e dividido em: cdlon ventral direito, flexura
esternal, célon ventral esquerdo, flexura pélvica, colon dorsal esquerdo, flexura
diafragmatica e colon dorsal direito (formando o co6lon maior), segue para o célon
transverso, colon menor e reto. A flexura pélvica, por sua vez, € responsavel por uma
alta incidéncia de compacta¢des, pois ha diminuicdo do limen e o alimento é
conduzido dorsalmente (Konig; Liebich, 2016; Pedrosa, 2008).

Baseado nisso, séo varias as causas que levam um equino a um quadro de
cllica, entre elas estd mudancas de alimentacdo, qualidade inadequada desse
alimento, baixa ingestao de agua, aerofagia, idade, raca, parasitas, entre outros (Silva;
Travassos, 2021; Filippo; Santana; Pereira, 2008). Os sinais clinicos apresentados por
um animal com abddémen agudo incluem olhares para a regido do flanco, deitar e
levantar seguidamente, cavar e rolar (Bermejo; Zefferino; Junior et al., 2008).

A célica causada por uma intussuscepg¢ao ceco-célica caracteriza-se por um
episodio de dor abdominal aguda ou crénica, quando ocorre um episodio intermitente
gue debilita o animal (Allison, 1977). Isso acontece quando o ceco invagina-se atraves
da valvula ceco-colica para o colon ventral direito, sendo considerado dificil
diagnosticar esse tipo de coélica no pré-operatdrio sem o auxilio da ultrassonografia
abdominal (Valdes-Martinez; Waguespack, 2006). Portanto, o objetivo deste relato é
apresentar um caso de intussuscepcgao ceco-célica em um equino da raca quarto de

milha, bem como suas caracteristicas, métodos de diagnéstico e tratamento.
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4.2.2 Relato de caso

Foi atendido na Comfort Equi Clinica Médica de Equinos, um equino macho,
castrado, pesando 400kg, cinco anos de idade, raca quarto de milha, alimentado com
graos de aveia, racdo peletizada e alfafa. Segundo o proprietario, o animal
apresentava sinais de célica como deitar, rolar, cavar, olhar para o flanco, inapeténcia
e apatia, com evolugcéo superior a 24 horas. O animal passou por atendimento
veterinario na propriedade, sem apresentar melhora, sendo encaminhado para
Comfort Equi. Ao chegar na Clinica, apresentava frequéncia cardiaca (FC) de 64
batimentos por minuto (bpm), frequéncia respiratéria de 40 movimentos por minuto
(mpm), tempo de preenchimento capilar (TPC) de 3 segundos, mucosa levemente
ciandtica com halo toxémico (Figura 23B) e temperatura retal de 35,8°C. Na ausculta
abdominal, apresentava hipomotilidade intestinal nos quatro quadrantes de avaliacao.
Além disso, ao realizar-se a sondagem nasogastrica, houve a presenca de cerca de 4
litros de liquido amarronzado escuro e de odor caracteristico de refluxo intestinal
(Figura 23A). Durante o atendimento, o animal apresentava-se extremamente
incomodado e com algia extrema, sendo necessaria utilizacao de sedativo (cloridrato
de xilazina 10% (0,5 mg/kg), via 1V), por trés vezes para realizacdo do atendimento.
Diante de todas as alterac6es importantes nos parametros vitais e quadro de dor grave

apresentado pelo animal, o mesmo foi encaminhado para celiotomia exploratoéria.

Figura 23 - Refluxo intestinal (A) e presenca de halo toxémico na mucosa do
paciente (B).

-
"

Fonte: arquivo pessoal (2023).
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O animal foi novamente sedado com cloridrato de detomidina (0,015mg/kg),
via IV e, depois, induzido com cloridrato de cetamina (3,0mg/kg), via IV, e diazepam
(0,5mg/kg), via IV e manteve-se, durante o procedimento, com infusdo de cloridrato
de detomidina na dose de 0,18 p/kg/min diluida em 1 litro de ringer com lactato, via IV
e isoflurano inalatério sob efeito. ApGs realizagcdo de ampla tricotomia na regido
abdominal, fez-se antissepsia cirurgica, com PVPI e alcool 70%. Ao ser posicionado
na mesa cirargica, em decubito dorsal, evidenciou-se um aumento de volume em seu

abdémen, firme a palpacéo (Figura 24).

Figura 24 - Paciente em decubito dorsal na mesa cirurgica, evidenciando um
aumento de volume no abdomen.

Fonte: arquivo pessoal (2023).

Ao fazer-se a incisdo da pele e linha alba, ndo foi possivel a visualizacdo do
ceco, primeira estrutura aparente ao fazer a incisdo, e num primeiro momento,
suspeitava-se de deslocamento e compactacdo. Durante a inspec¢do da cavidade,
constatou-se a presenca de bastante gas nas alcas do intestino delgado, fazendo-se,
entdo, a sucgcado da maior quantidade possivel para melhor e mais segura continuidade
do procedimento. Ao exteriorizar a flexura pélvica para enterotomia (Figura 25A),
notou-se que o ceco do animal havia invaginado e, através da valvula ceco-colica,
estava aprisionado dentro do coélon ventral direito, caracterizando, entdo, a

intussuscepgao ceco-colica (Figura 25B).
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Figura 25 - Flexura pélvica exteriorizada para enterotomia (A) e colon ventral direito

Fonte: arquivo pessoal (2023).

Com isso, foram muitas as tentativas de desfazer a intussuscepc¢do, mas em
decorréncia do tempo de evolucédo ser bastante prolongado, o ceco encontrava-se
extremamente edemaciado, impossibilitando a manobra. Diante disso, a situacao foi
exposta ao proprietario e em conjunto com a constatacdo de um progndstico
inteiramente desfavoravel, foi optado pela realizacdo da eutanasia do animal. Entéo,
para confirmacdo do diagnostico, o célon ventral direito foi incisionado em sua ténia
ventral e, conforme esperado, o ceco estava inteiramente edemaciado, jA em estado

de necrose, com odor fétido e bastante friavel (Figura 26).

Figura 26 - Exposicao do ceco ap0s incisdo na ténia ventral do colon ventral direito,

Fonte: arquivo pessoal (2023).
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4.2.3 Discussao

A sindrome célica é um problema que preocupa criadores de equinos, pois
possui altas taxas de mortalidade (Archer, 2017). Fatores como anamnese cuidadosa,
rapido diagnostico, tratamento imediato e certeiro sdo cruciais para o0 prognostico do
paciente (Francellino; Nhaum; Cabreira et al., 2015). Grande parte dos casos de célica
nesses animais séo solucionados de maneira clinica, mas cerca de 7 a 10% acabam
sendo fatais se ndo encaminhados e tratados por meio de cirurgia (Proudman; Smith;
Edwards et al., 2002). Nota-se que no caso relatado houve um longo periodo de
evolucdo até o animal ser encaminhado para a Comfort Equi, fato que culminou com
a piora do quadro e prognostico desfavoravel. Os motivos que levam a uma
intussuscepc¢ao ceco-colica ndo estdo bem elucidados, mas sugere-se que alteracdes
de motilidade tenham alta relevancia para desenvolver esse quadro (Auer; Stick,
2012), sendo considerado raro entre as causas de dores abdominais em equinos
(Johnson; Wilson; Keegan et al., 1999).

Quanto a alimentacdo, sabe-se que o0s equinos recebem duas principais
fontes de energia, concentrado e forragem (Goncalves; Julliand; Leblond, 2002).
Contudo, algumas praticas de fornecimento dessa alimentacdo podem gerar
maleficios, levando o equino a desenvolver quadros de colica (Archer; Proudman,
2006). Ressalta-se, ainda, que a alimentacao dos equinos domésticos difere de seus
ancestrais, pois recebem altas quantidade de amido e, se houverem mudancas
bruscas nesse fornecimento, a microbiota intestinal pode ser afetada, gerando
episodios de dores abdominais nessa espécie (Durham, 2009). Conforme descrito, 0
equino do relato era alimentado com graos de aveia, racao peletizada e alfafa, néo
havendo, segundo o proprietario, nenhum tipo de mudanca na alimentacéo do animal,
nao sendo possivel elucidar a possivel causa para a ocorréncia da intussuscepcao
ceco-colica.

Francellino; Nhaum; Cabreira (et al., 2015) citam alguns parametros que
podem sugerir a indicacéo cirargica em casos de sindrome coélica, sendo eles: nivel
de dor (indicado pelo aumento da FC e FR), TPC superior a 3 segundos, coloracéo
de mucosas (de hipocoradas em quadro de desidratacdo até ciandtica em caso de
perfusdo tecidual inadequada), temperatura retal pode estar levemente aumentada
em casos de obstrucdo e deslocamento ou reduzida devido a hipoperfusédo tecidual,

necrose e comprometimento circulatério (White, 1990; Francellino; Nhaum; Cabreira
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et al., 2015), distensdo abdominal, caracteristica do fluido obtido por sondagem
nasogastrica (pH alcalino e acima de 4 litros sdo alteragcbes consideradas
importantes), motilidade gastrointestinal reduzida ou ausente e palpacao retal, com
alcas intestinais distendidas, torcfes, deslocamentos, etc. As alteracdes clinicas
apresentadas pelo animal do relato ao ser encaminhado para a clinica eram
compativeis com um quadro de indicacdo cirargica, visto que foram observadas
taquicardia, taquipneia, hipotermia, hipomotilidade intestinal, sondagem nasogastrica
com cerca de 4 litros de refluxo intestinal, mucosa levemente cian6tica com halo
toxémico e TPC 3 segundos.

Os cavalos acometidos por intussuscepcao ceco-colica tendem a apresentar
dor abdominal de inicio subito, de intensidade moderada, ou podem apresentar
diarreia escassa e debilitante (Smith; Schumacher, 1988), sendo apenas o quadro de
dor intensa observado no animal deste relato.

Na palpacao retal, € possivel avaliar 6rgaos e suas caracteristicas de tamanho
e posicao, bem como a presenca de gas, liquido ou ingesta no interior das estruturas
(Auer; Stick; Kimmerle et al., 2019). Em um caso de intussuscepc¢ao ceco-célica, pode
se identificar durante a palpacéo retal uma estrutura que se assemelha a um tumor no
guadrante dorsal direito, regido em que se localiza a base do ceco (Johnson; Wilson;
Keegan et al., 1999). A coleta de liquido peritonial obtido por abdominocentese € um
bom marcador de progndstico, avaliando-se consisténcia, coloracdo e nivel de
proteinas totais que deve ser inferior a 2g/dl (Auer; Stick; Kimmerle et al., 2019).
Conforme relatado, ndo foram realizados testes como avaliacdo do liquido peritonial
por paracentese e palpacao retal, pois 0 animal encontrava-se muito debilitado e,
historico juntamente com os sinais clinicos, foram considerados suficientes para
encaminha-lo a cirurgia. Porém, a realizacdo da abdominocentese ja sinalizaria, nesse
caso, um mau progndstico para o animal, e acredita-se que o liquido possuiria
caracteristicas alteradas, como aparéncia turva e coloracdo avermelhada, indicativos
de grande comprometimento intestinal, segundo Auer; Stick; Kimmerle (et al., 2019).

A ultrassonografia tem um papel importante na busca pelo diagnéstico da
sindrome cdlica, podendo-se identificar alteracbes de localizacdo, motilidade,
tamanho, conteldo e parede do intestino, ajudando a determinar tipo e local da lesédo
(Freeman, 2018). O animal do relato em questdo foi atendido por outro médico
veterinario na propriedade e esse exame néo foi realizado; na clinica também né&o foi

realizado devido a indisponibilidade de um aparelho adequado.
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O tratamento para a sindrome colica baseia-se em trés opc¢des: tratamento
clinico e observacédo, celiotomia exploratéria ou eutanasia (Auer; Stick, 2012). A
intussuscepcgdes ceco-colica tém indicagdo cirurgica (Auer; Stick; Kimmerle et al.,
2019) e o sucesso no tratamento dessa afecc¢do esta relacionado, principalmente, com
o tempo decorrente entre o inicio dos sinais clinicos e o estabelecimento do
diagnéstico (Johnson; Wilson; Keegan et al.,, 1999). A manobra, por sua vez, vai
depender do volume de ceco intussusceptado, capacidade de redugcdo dessa
condig&o e grau de comprometimento intestinal. A técnica cirdrgica é, nesse caso, a
tiflectomia e é descrita por Auer; Stick; Kimmerle (et al., 2019). Nesse relato, o animal
foi encaminhado para celiotomia exploratdria, mas nao foi possivel realizar a manobra
manual e ndo seria viavel a resseccdo do ceco, tendo em vista o grande
comprometimento desse 6rgéo.

A eutanasia no transoperatorio, na maioria dos casos, tem relacdo com
guestdes financeiras e prognodstico ruim, sendo que afecc¢des no intestino delgado tém
maiores indices de mortalidade do que as de intestino grosso (Freeman, 2018). Entao,
nesse relato, a eutanasia foi realizada no trans-cirdrgico apds consenso entre médicos
veterinarios e proprietario, visto que o prognadstico para o paciente era extremamente
desfavoravel, além de que o pds-operatorio seria bastante dificil e com possibilidade

de complicac¢@es, incluindo peritonite grave e laminite.

4.2.4 Conclusao

A sindrome codlica € um problema comum na clinica de equinos e causadora
de grande preocupacao entre criadores e proprietarios desses animais. Com base no
caso acompanhado, observou-se a expressiva importancia de saber identificar sinais
clinicos de cdlica e diagnostica-la o mais rapido possivel, pois isso pode interferir no
progndstico do equino.

Ainda, notou-se a importancia dos exames diagnosticos que podem ser
utilizados para auxiliar na tomada de decisdo para o encaminhamento ou ndo do
paciente para cirurgia.

No caso relatado, o equino foi encaminhado para cirurgia com um tempo
significativo de evolucdo do quadro, fato que, provavelmente, influenciou no
agravamento das lesdes intestinais e, com o estabelecimento de um mau prognéstico,

culminou com o Obito do paciente. Conclui-se, assim, que a sindrome célica é uma
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emergéncia na clinica de equinos e o fator tempo pode influenciar na resolucéo do

quadro.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

O estagio curricular obrigatério em Medicina Veterinaria foi essencial para
crescimento tanto profissional quanto pessoal, além de proporcionar grande
desenvolvimento nos ambitos intelectuais e de habilidades praticas. A escolha dos
locais de estagio possibilitaram um amplo acompanhamento de afec¢bes que
acometem os equinos, bem como a vivéncia de rotinas distintas, sendo no Hospital
Veterinario da Universidade de Passo Fundo a realizacdo amplificada de exames
clinicos e complementares, com rotina influenciada pela realizacdo de aulas praticas
e estrutura que dispunha de diversos laboratérios e na Comfort Equi Clinica Médica
de Equinos uma maior casuistica em afec¢Bes locomotoras como laminite e
laceracdes de pele, com uma rotina inferior de realizacdo de exames clinicos e
complementares, pois era localizada no interior de Cruz Alta, distante do centro da
cidade.

Ainda, o estagio curricular obrigatério possibilitou com a pratica de medicina
veterinaria em atendimentos a campo, no hospital e na clinica, a convivéncia com
profissionais especializados em diversas areas, bem como a troca de conhecimento
e discussOes acerca de casos, tratamentos e experiéncias.

Portanto, o periodo de estagio curricular obrigatério motivou a busca por um
olhar voltado a cada paciente e a cada caso especifico, aplicando a medicina
veterinaria da melhor forma possivel, sempre em busca de um objetivo claro: o bem-

estar dos pacientes.
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ANEXOS

ANEXO A - LAUDO CITOLOGICO DE PUNCAO POR AULHA FINA DE UM
EQUINO, MACHO, RACA CRIOULA, 10 ANOS DE IDADE.
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quando a lesdo comecou a aparecer, ohtendo melhora do guadre. Apds
sar solto a campo a lesdo voltou a aparecer e evoluin rapidamente.
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DESCRIGAO CITOLOGICA

i Amostra de adequada celularkdade composta por células epiteliais individualizadas e em
arranis pavimentoso apresentando moderado  pleomorfismo celular (cehilas do rato
escamoso em diferentes estagios de maluragdo,  apresentands moderada anisociose,
ciloplzsma em sua maioria bem defimitado e basofilico por veres em formalo “cawda de
girino”, variada relagdo nicleocioplasma, nideos dnicos e binuckeados de cromating
grosseifa omm anisocanose de moderada a intensa, amoldaments nuclear & nucléolos
evidentes em numero de 1 a 3 com moderada anisonuckeoliose). Ainda foi observado
mioderada quantidade de células inflamatdrias com predominio de neutrdfilos seguido de
macrafagos € linfodios e discrelas hemacias.

0= achados citoldgicos sugerem uma neoplasia epitelial maligna, possivelmente um
cacinoma de cehilas escamosas. Recomenda-se andlise histopatoligica para confirmaggo
do diagnostico.
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ANEXO B — LAUDO HISTOPATOLOGICO DE TUMORACAO EM UM EQUINO,
MACHO, RACA CRIOULA, 10 ANOS DE IDADE.

@ .-
7verka Protocolo: I
crvv
Bairro: NN Cidade: ur: I
Telefone: NN Cowlar: I
Espécie: Equino Raga: Crioulo
Sexo: Macho Idade: 10 anos
Data da recepgiio da amostra: 24/08/2023 Data emissiio do laudo: 04/09/2023
RESULTADO(S) DO(S) ENSAIO(S)

ENSAIO: 50.5.2 1 Histopatologico ( biopsia - | pega)
AMOSTRA: Nodule(s)

*INFORMAGOES CLINICAS: Nodulo na conjuntiva bulbar, com evolugdo de 3 meses,

aumentou de volume e avangou a comea (canto nasal)

*INFORMAGAO DA LOCALIZAGAO DA COLETA: Conjuntiva bulbar

*# AVALIACAO LABORATORIAL#

*AVALIACAO MACROSCOPICA: Recebemos 24 fragmentos teciduais, sendo o maior

medindo 1,2 x 1,1 x 0,7 cm, de coloragdo extema esbranquigada, apresentando nddulo de 1,2 em

em seu mawr diimetro. Ao corte exibe aspecto heterogéneo, consisténcia maledvel e colomgio

mesclada E o menor medindo <0,5 cm, de coloragdo extema esbranquigada, apresentando

nddulo de <0,5 cm em seu maior didimetro. Ao corte exibe aspecto heterogéneo, consisténcia
_ maledvel e coloragio mesclada

*AVALIACAO MICROSCOPICA: Na anilise histomorfolégica dos diferentes cortes

histolégicos observam-se fragmentos imegulares de tecido apresentando nddulo exofitico com

formagdo de projegdes papiliformes revestidas por multiplas camadas de oélulas epiteliais

marcadamente pleomérficas com nixcleo poliédrico e central, nucléolos evidentes ¢ miltiplos

(em nimero de 2 a 5), cromatina dispersa, citoplasma pavimentoso e hipereosinofilico. Ha

acentuadas anisocitose ¢ amsocariose, além de acentuado pleomorfismo celular Em tecido

conjuntivo de sustentagdo subepitelial presenga de inimeros grupamentos de células epiteliais

com mesmas caracteristicas das evidenciadas nas projegdes papiliformes, que por vezes revelam

contendo lamelar acidofilico de disposigio concéntrica central.

*DIAGNOSTICO: carcinoma de o¢lulas escamosas

INFORMAGOES DA ANALISE
TécnicaMétoda Coloragio Hematoxilina - easina (H&E)
Referéncia:McMANUS, IF A ; MOWRY, R W. Staining methods: histobogic and histochemical . 3ed. 2014

** Ofs) resultado(s) referem -se spenas o(3) (3) recebila o anslissda(s) nes bigdes descritas scana. As mformagdes referente & amstra 330
de inteira resy bilxlade do resp el polacalh A reprodugo deste documento 0 é permitida com sutonzago do chiente ¢ do lsborstdria

Data de impressio do laudo: 0409213
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