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RESUMO

O estagio curricular obrigatério € a ultima etapa da graduacgao e ¢ de suma importancia para a
formag¢ao do médico veterinario, uma vez que lhe permite adquirir novos conhecimentos e
colocar em pratica aquilo que lhe foi ensinado durante o curso. O estagio curricular foi realizado
na area de clinica médica e cirurgica de felinos no Gatices Hospital Veterinario e Cat Store em
Caxias do Sul, durante o periodo de 04 de marco a 17 de maio de 2024, totalizando 440 horas
sob a supervisdo da médica veterinaria Nathalia Rocha de Souza, sob a orienta¢do da Prof*. Dra.
Karina Affeldt Guterres, nele, consta a descri¢ao do local de estagio, da equipe que integrava o
hospital e toda a infraestrutura do local. Ainda, ha a descricdo da casuistica e das atividades
realizadas e acompanhadas na area de clinica médica e cirurgica. Na clinica médica foi possivel
acompanhar 149 consultas e 70 animais internados, onde, 52% dos felinos eram machos e 48%
fémeas, com maior prevaléncia de animais SRD (86,3%). Na clinica cirtirgica foram
acompanhados 12 procedimentos, com maior prevaléncia em orquiectomia eletiva (41,67%).
Ademais, hé a explana¢do de dois casos clinicos acompanhados durante o periodo de estagio
curricular obrigatorio, o primeiro caso de triade associada a lipidose hepatica felina e o segundo
caso clinico sobre linfoma intestinal de baixo grau com possivel metastase hepatica. Assim, a
soma da experiéncia adquirida em sala de aula com a experi€ncia pratica acompanhada durante
o periodo de estdgio curricular obrigatdrio torna possivel o desenvolvido um senso critico,
moral e ético mais agucado.

Palavras-chave: triade felina; lipidose hepatica felina; linfoma intestinal; linfoma hepatico.
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1 INTRODUCAO

O estagio curricular obrigatério ¢ o ultimo momento dentro do curso de medicina
veterindria onde o estudante possui oportunidade de aprendizado antes de adentrar o mercado
de trabalho como médico veterinario. A carga educacional adquirida dentro de todos os anos no
curso, estagios extracurriculares e cursos tedrico-praticos, possuem demasiada importancia na
formac¢ao do profissional veterindrio que tenha ética e respeito aos animais. Ainda, toda esta
bagagem ¢ responsavel por fornecer orientagdo nos caminhos a serem seguidos dentro da area
de trabalho escolhida. Assim, dentro de todas as areas disponiveis na medicina veterinaria para
realizagdo do estdgio curricular obrigatorio a escolhida foi a clinica médica e cirurgica de
felinos.

O estagio foi realizado no Gatices Hospital Veterinario e Cat Store localizado na cidade
de Caxias do Sul. O periodo de estagio se deu do dia 04 de marco a 17 de maio de 2024,
totalizando 440 horas. O hospital contava com atendimento 24 horas, além dos médicos
veterindrios clinicos gerais integrantes da equipe do hospital, contava com atendimento
especializado nas mais diversas areas da medicina veterinaria, tornando o hospital referéncia
na regido devido ao fato de ser o unico local com tamanha estrutura para atendimento
especializado em felinos. A supervisao do estagio foi realizada pela médica veterindria Nathalia
Rocha de Souza, e a orientagao pela Prof*. Dra. Karina Affeldt Guterres.

Assim, o objetivo deste trabalho de conclusdo de curso ¢ descrever a infraestrutura do
local de estagio, além de toda prestagdo de servigo oferecida no hospital, ainda, ¢ relatada a
casuistica acompanhada e as atividades desenvolvidas no periodo de estagio curricular
obrigatdrio. Ademias, ha a descricao de dois casos clinicos acompanhados, o primeiro sobre um
caso de triade associada a lipidose hepatica felina, o segundo relata um caso de linfoma

intestinal de baixo grau com possivel metastase hepatica.
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2 DESCRICAO DO LOCAL DE ESTAGIO

O estagio curricular obrigatdrio foi realizado no Gatices Hospital Veterinario e Cat Store
Ltda (Figura 1), localizado em Caxias do Sul, no bairro Medianeira, rua Miguel Muratore, 488.
Criado em 2013 como um e-commerce de produtos para felinos veio a se tornar a Gatices Cat
Shop e Clinica Veterinaria especializada em felinos em julho de 2015, fundada pela Médica
Veterinaria Raquel Redaelli. Em janeiro de 2022 inaugurou-se o Gatices Hospital Veterinario
Exclusivo para Gatos, sendo o primeiro do Rio Grande do Sul. O hospital contava com a
certificagdo da American Association of Feline Practitioners como padrdo-ouro em Cat

Friendly Practice (Clinica Veterinaria Amiga do Gato).

Figura 1 - Fachada da Gatices Hospital Veterinario e Cat Store Ltda

ANAY

LTt

Fonte: Arquivo pessoal (2024).

O hospital possuia atendimento 24 horas, porém em horario comercial, das 09h as 18h,
funcionava com consultas pré-agendadas visando a melhor organizagdo e agilidade no
atendimento dos clientes. O hospital contava com uma rede de profissionais especializados nas
mais diversas dreas como cirurgia-geral, odontologia, oftalmologia, endocrinologia, neurologia,
ortopedia, dermatologia, cardiologia, fisioterapia, acupuntura e comportamento, sendo estes
acionados sempre que havia necessidade, além da equipe fixa de sete veterindrios clinicos gerais
organizados através de escala, ademais, a equipe contava com dois auxiliares veterinarios,
quatro estagidrios extracurriculares e dois estagiarios curriculares. Além disso, era composta
por duas recepcionistas, duas auxiliares administrativas e profissionais da equipe de limpeza

contratadas por empresa terceirizada.
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O hospital possuia trés andares, no primeiro andar se localizava toda a estrutura da loja
comercial e as estruturas do hospital, no segundo andar se localizava o projeto Escola Gatices,
que ofertava cursos na area de clinica médica de felinos e a unidade do laboratorio de analises
clinicas Vetis Centro de Andlises Clinicas, no terceiro andar se localizava o freezer para
colocacdo dos corpos dos animais que vinham a 6bito.

Ao entrar no hospital (Figura 2) o cliente era direcionado a recepgao localizada dentro
da loja comercial, onde encontravam-se cadeiras para os clientes com bancos individuais para
a colocacdo das caixas de transporte dos animais (Figura 2A). O hospital contava com dois
consultdrios para atendimento clinico (Figura 2B e 2C), sala de emergéncia (Figura 2D), sala
de coleta (Figura 2E) onde eram realizadas aplicagdes de medicamentos, fluidoterapia
subcutanea e coleta de sangue, sala de raio-x (Figura 2F), sala de ultrassom, internagao,

isolamento e bloco cirurgico. Todos os ambientes eram climatizados visando conforto térmico.

Figura 2 - Estruturas do Gatices Hospital Veterinario e Cat Store:
A) Gatices Hospital Veterinario e Cat Store Ltda. Recepgao e loja; B e C) Consultérios; D) Sala de
emergéncia; E) Sala de coleta; F) Sala de raio-x.

Fonte: Arquivo pessoal (2024).
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O hospital contava também com trés lavabos, sendo um localizado na loja comercial,
disponibilizado para clientes e os outros dois de uso da equipe do hospital. O hospital possuia
um dormitério que contava com guarda pertences, uma copa para realizacdo de lanches, um
estoque onde eram armazenados todos os medicamentos e insumos necessarios para o hospital
e uma geladeira, onde ficavam medicamentos que necessitavam de refrigeragdo e vacinas.

Ambos os consultorios mesmo com diferentes /ayouts possuiam os mesmos recursos,
contando com mesa para atendimento ao tutor com computador, mesa para avaliagdo dos
animais com tampo de vidro visando menor estresse dos felinos por contato com a superficie,
balanca de precisdo, pia e insumos necessarios durante o atendimento, como estetoscopio,
termdmetro, alcool, agua oxigenada, tubos para coleta de sangue, dentre os demais materiais
utilizados rotineiramente.

Com excecao do bloco cirtirgico e da unidade do laboratério Vetis, todos os ambientes
do hospital contavam com difusores do feromoénio M2B, um andlogo ao feromoénio facial
liberado pelos animais (Pereira et al, 2023), além dos difusores, havia sprays para reforco do
feromonio sempre que necessario, esta acdo era realizada visando trazer maior conforto e
seguranga aos animais dentro do hospital.

Dentro do hospital havia uma unidade do laboratério de analises clinicas Vetis Centro
de Analises Clinicas (Figura 3A), onde todos os exames laboratoriais eram encaminhados,
sendo realizados em horario comercial, de plantdo ou de animais internados, o laboratorio
contava com todos os equipamentos necessarios para a realizacao dos exames (Figura 3B e 3C),

porém, exames de PCR eram encaminhados para parceiros.

Figura 3 - Vetis Centro de Analises Clinicas Unidade Gatices. A) Recepcdo e Caixa; B) Laboratorio de
patologia clinica; C) Infraestrutura e equipamentos.

Fonte: Arquivo pessoal (2024).

Além da realizacdo de exames de rotina, o Vetis possuia um clube de doadores de

sangue, que era acionado sempre que havia necessidade, ainda, o banco de sangue contava com
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armazenamento de bolsas, que eram disponibilizadas ndo s6 para os pacientes internados no
hospital, mas também para todos os animais da regido. Para se tornarem doadores os felinos
precisavam cumprir uma série de requisitos, como peso e idade, ainda, como forma de incentivo
para o cadastramento dos animais como doadores de sangue, aqueles que eram pré-
selecionados, recebiam exames como hemograma, bioquimica sérica, teste rapido de FIV/FeLV
e o PCR Painel Doador, que detecta o DNA proviral da FeL.V além de possiveis hemoparasitas,
de forma totalmente gratuita. Ainda, todos os animais recebiam um kit com vermifugo e
antipulgas.

Antes da realizacdo da transfusdo sanguinea, o animal e a bolsa a ser recebida, eram
testados quanto a tipagem e compatibilidade sanguinea por prova cruzada. Em caso de bolsas
armazenadas no banco de sangue, estas precisavam ficar fora da geladeira por 20 minutos antes
de serem transfundidas, para que ndo esteja gelada no momento da transfusdo.

Os exames de imagem realizados no hospital eram feitos em parceria com a empresa
Pet Inner Sound Ultrassonografia Veterinaria que realizava servico volante, onde os
profissionais da area se deslocavam até o hospital. Além de serem realizados diariamente sob
agendamento, os exames podiam ser solicitados em horério de plantdo. Ja os exames de
radiografia eram realizados pelos médicos veterindrios do hospital e encaminhados de maneira
online para a rede de diagnostico Pronto Imagem para a realizagdo do laudo.

A éarea da internagdo (Figura 4) contava com 12 boxes (Figura 4B) para internagdo de
animais, cilindro de oxigénio, mesa para realiza¢do de procedimentos ambulatoriais como
acesso intravenoso, coleta sanguinea, limpeza de feridas, retirada de pontos, colocagdo de sonda
nasoesofagica, toracocentese, cistocentese, aplicacdo de medicamentos e afericdo de

parametros clinicos (Figura 4A).

Figura 4 - Infraestrutura da internagdo do Gatices Hospital Veterinario e Cat Store:
A) Vista a partir da porta; B) Boxes.

\
\

Fonte: Arquivo pessoal 2024).
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Seguindo um protocolo estabelecido pelo hospital, todos os felinos admitidos para a
internacdo tinham seus parametros clinicos como pressdo arterial sistdlica, temperatura retal,
taxa de hidratacao e peso aferidos. Esses parametros eram aferidos pelo menos uma vez por
turno, sendo o peso realizado uma vez ao dia; os pacientes considerados criticos eram
reavaliados a cada hora. Ainda, felinos que ficavam sem se alimentar mais de trés dias eram
submetidos a colocagdo de sonda nasoesofagica, juntamente da administragdo de estimulantes
de apetite, como a mirtazapina 2mg a cada 48h, caso o animal ndo voltasse a se alimentar
sozinho apos alguns dias era avaliada a necessidade de colocagdo de sonda esofagica, que
permitia maior tempo permanéncia.

No isolamento (Figura 5) eram internados os pacientes com doencas infectocontagiosas
como a panleucopenia, a sala contava com trés baias para internados, e mesa para
procedimentos ambulatoriais diversos, além de todos os materiais necessarios para a rotina com
os animais. A entrada no local era permitida apenas com o uso de EPIs, sendo realizada toda

higienizacao do local e materiais utilizados com hipoclorito 3%.

Figura 5 - Setor de isolamento para doengas infectocontagiosas do Gatices Hospital Veterinario e Cat
Store: A) Visdo dos boxes; B) Mesa de procedimentos.

Fonte: Arquivo pesoal (2024).
Na sala de emergéncia eram realizadas manobras de ressuscitacdo cérebro-
cardiopulmonar, sondagem uretral e eutanasias. A sala contava com mesa para procedimentos,
cilindro de oxigénio, monitor para pardmetros clinicos, além de todos os materiais e
medicamentos que poderiam ser necessarios durante uma emergéncia.
O bloco cirurgico (Figura 6) possuia seis boxes para espera e recuperagao dos pacientes
encaminhados para procedimento, mesa para preparacdo dos pacientes (Figura 6A) onde era
realizado o acesso intravenoso dos pacientes e tricotomia, ainda, o bloco era separado em sala

de procedimentos considerados contaminados (Figura 6B) como colocagdo de sonda esofagica,
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procedimentos odontolégicos € que envolviam cavidade oral, e sala de procedimentos
cirargicos limpos (Figura 6C). Ainda, dentro do bloco cirurgico se localizava uma autoclave

para esterilizacdo do material utilizado durante procedimentos.

Figura 6 - Infraestrutura do bloco cirtrgico do Gatices Hospital Veterinario e Cat Store:
A) Mesa para preparagdo dos pacientes, boxes e autoclave; B) Bloco para procedimentos limpos; C)
Bloco para procedimentos contaminados.

Fonte: Arquiv6 pessoal (2024).

3 ATIVIDADES DESENVOLVIDAS E CASUISTICA
3.1 ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

O estagio curricular no Gatices Hospital Veterinario e Cat Store se deu do dia 03 de
margo a 17 de maio de 2024, de segunda a sexta-feira das 12h as 20h, totalizando 40 horas
semanais. As atividades desenvolvidas (Tabela 1) durante este periodo se basearam
principalmente em acompanhar a rotina clinica de atendimentos de pacientes e internagao dos
animais, além de auxiliar em cirurgias, considerando que a area escolhida foi a de clinica médica
e cirtrgica de pequenos animais. Dentre as fungdes dos estagidrios estava auxiliar na contengao
dos animais para exame fisico, coleta de sangue, exames de radiografia, ultrassonografia e
preparo cirurgico. Ainda, o estagidrio era responsavel por levar amostras coletadas ao
laboratorio dentro do hospital, por fim, era responsabilidade do estagiario a organizagdo dos
consultorios, bloco cirtirgico, sala de ultrassom e radiografia.

Dentro da internagdo, o estagiario realizava quando solicitado parametros vitais,
ademais, os estagiarios eram responsaveis por toda organizacdo de medicamentos a serem
aplicados nos pacientes, além de administracdo de medicamentos orais e alimento via sonda,
realizavam também auxilio em conten¢do para coleta de sangue venoso, coleta de urina por
cistocentese e acesso venoso, ainda, eram responsaveis por toda organizacao da internacao, das

baias e dos animais.
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Tabela 1 - Procedimentos acompanhados e/ou realizados durante o periodo de estagio curricular no Gatices
Hospital Veterinario e Cat Store.

Procedimentos/ Exames Total (n) Total (%)
Coleta de sangue venoso 90 20,55%
Acesso venoso 56 12,79%
Imunizacao 40 9,13%
Afericdo de pressdo arterial sistolica 34 7,76%
Alimentacédo por sonda 24 5,48%
Fluidoterapia subcutanea 23 5,25%
Radiografia 18 4,11%
MPA* 17 3,88%
Ultrassonografia abdominal 16 3,65%
Coleta de urina por citologia 12 2,74%
Afericdo de glicemia 11 2,51%
Sondagem nasogastrica 8 1,83%
Cistocentese de alivio 7 1,60%
Coleta de bolsa sanguinea 7 1,60%
Transfusdo sanguinea 7 1,60%
Eutanasia 6 1,37%
Nebulizacdo 6 1,37%
Quimioterapia 6 1,37%
Teste de fluoresceina 6 1,37%
Toracocentese 5 1,14%
Coleta suabe retal 3 0,68%
Ecocardiografia 3 0,68%
Limpeza de feridas 3 0,68%
Raspado cutaneo 3 0,68%
Ressuscitacdo cérebro cardiopulmonar 3 0,68%
Retirada de pontos 3 0,68%
Sondagem uretral 3 0,68%
Coleta citologia 2 0,46%
Colocacdo de sonda esofagica 2 0,46%
Enema 2 0,46%
Total 438 100%

*Medicagdo pré-anestésica
Fonte: Joana Detofano (2024).

3.2 CASUISTICA

Durante o estagio foi possivel acompanhar 149 consultas (68%) e 70 animais internados
(32%). Dos felinos acompanhados 52% eram machos (n=115) e 48% eram fémeas (n=104).
Quanto a faixa etdria dos pacientes (Grafico 1), animais de zero a trés anos dominaram com

34,7% (n=76), seguidos de animais de quatro a sete anos com 22,83% (n=50), de oito a onze
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anos com 21% (n=46), de doze a quinze anos com 11,42% (n=25) e dezesseis anos ou mais
com 10,05% (n=22). Quanto a rag¢a dos animais (Grafico 2), a que mais predominou foram
animais SRD (sem raca definida) com 86,3% (n=189), seguido de gatos da raga persa com
9,59% (n=21), american short hair e ragdoll ambos com 0,91% (n=2) e gatos das racas foldex,

maine coon, himalaia, sagrado da birmania e exotico todos com 0,46% (n=1).

Grafico 1 - Faixa etaria de animais acompanhados durante o periodo de estagio curricular no Gatices Hospital
Veterinario e Cat Store.
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Fonte: Joana Detofano (2024).

Grafico 2 - Ragas de gatos acompanhados durante o periodo de estagio curricular no Gatices Hospital Veterinario
e Cat Store.
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Fonte: Joana Detofano (2024).
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Referente a casuistica acompanhada (Tabela 2) durante o periodo de estagio curricular,
afecgdes infecciosas e parasitarias predominaram com 24,19% (n=45) dos casos, seguida das
geniturindrias com 20,43% (n=38). Dentre as consultas acompanhadas 26% (n=40) foram
referentes a imunizagdes e 10% (n=16) foram check-ups para certificagdo de que a saude dos

animais estava em dia.

Tabela 2 - Casuistica de afec¢des acompanhadas durante o periodo de estagio curricular no Gatices Hospital
Veterinario e Cat Store.

Afeccdes Total (n) Total (%)
Infecciosas e parasitarias 48 25,81%
Geniturinarias 38 20,43%
Digestorio e 6rgdos anexos 36 19,35%
Oncoldgicas 18 9,68%
Musculoesqueléticas 12 6,45%
Hematopoiéticos 11 5,91%
Cardiorrespiratérias 8 4,30%
Tegumentares e anexos 6 3,23%
Oftalmicas 4 2,15%
Enddcrinas 4 2,15%
Total 186 100%

Fonte: Joana Detofano (2024).

3.2.1 Afecgoes infecciosas e parasitarias

Dentro das doengas infeciosas e parasitarias que podem vir a acometer os felinos, a mais
acompanhada durante o periodo de estagio curricular obrigatdrio foi a Leucemia Viral Felina
(FeLV), com um total de 57,78% (n=26) como pode ser observado na tabela 3. A FeLV ¢ a
doenca infecciosa mais comum em felinos, possui maior prevaléncia em gatos machos, adultos
e ndo castrados que tenham acesso a rua, os animais contraem o virus através de contato direto
com secregoes, principalmente saliva de animais infectados, assim, a via de infeccdo mais
comum ¢ a oro-nasal. A patologia pode seguir diferentes caminhos em cada animal, podendo se
tornar uma infec¢do progressiva, onde ha viremia persistente, esta forma ocorre em animais
com baixa resposta imune, ou pode se tornar uma infec¢ao regressiva, onde ocorre viremia
transitante ou indetectavel em animais com boa resposta imune, ainda, felinos em 6timo estado
de saude podem apresentar infecgdes abortivas, onde o virus se torna indetectavel.

Quanto aos achados em exames em felinos com infecgdes progressivas € possivel
observar principalmente casos de anemia arregenerativa, devido a supressao da medula dssea,
ou ainda, linfomas, sendo a forma mais comum de linfoma apresentado, o de mediastino,

seguido por linfoma multicéntrico. Hoje o método de diagnostico mais utilizado na rotina € o
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teste rapido de ELISA, porém, este método pode acarretar falsos negativos, assim, o mais
indicado ¢ a realizacdo de PCR. Sabe-se que felinos infectados com FeLV possuem uma baixa
expectativa de vida, que varia entre trés e cinco anos apos a infec¢ao, assim, uma vez que nao
possui cura, a melhor forma de lidar com a patologia ¢ através da prevengao, testando, castrando

e impedindo que os animais tenham acesso a rua (Hartmann & Hofmann-Lehmann, 2020).

Tabela 3 - Afeccdes infecciosas e parasitarias acompanhadas durante o periodo de estagio curricular no Gatices
Hospital Veterinario e Cat Store.

Afeccdes Total (n) Total (%)
FeL\V1?3 26 54,17%
Complexo respiratorio felino? 7 14,58%
Giardiase!* 5 10,42%
Dermatofitose!® 3 6,25%
Panleucopenial? 3 6,25%
FIVv?3 2 4,17%
Peritonite infeciosa felina' 2 4,17%
Total 48 100%

'Diagnostico baseado em anamnese e sinais clinicos.
2Diagnostico baseado em teste rapido.

*Diagnostico baseado em PCR.

“Diagnostico baseado em exame de fezes.
SDiagnostico baseado em lampada de Wood.

Fonte: Joana Detofano (2024).

3.2.2 Afeccgoes do sistema geniturinario

Dentre as afec¢des do sistema geniturinarias acompanhadas (Tabela 4), a com maior
prevaléncia foi a doenca renal cronica (DRC) 50% (n=19). A doenga renal cronica ¢ a doenga
metabolica mais comum em gatos domésticos, afeta principalmente gatos idosos, com idade
acima de 12 anos, ainda, estima-se que afeta mais de 80% dos gatos com idade acima de 15
anos. Devido ao acesso prejudicado a marcadores iniciais sensiveis, a patologia so ¢ identificada
quando avangada, assim, o prejuizo funcional j& excede os mecanismos compensatorios € danos
irreversiveis ja ocorreram (Chen ef al, 2020). Em animais com doenca renal cronica, € possivel
observar achados como hiperfosfatemia, hipocalemia, anemia, proteintiria, hipertensao, acidose
metabolica, aumento em ureia e creatinina. Podem ser observados sinais clinicos de politria,
polidipsia, perda de peso, desidratagao e anorexia quando a doenca estd mais avangada (Brown
et al, 2016).

A creatinina ¢ o biomarcador mais conhecido usado para definir estidgio da doenga,
porém, so ¢ possivel observar aumento em seus niveis séricos quando 75% da fung¢ao renal estd

comprometida, assim, foi desenvolvido um novo biomarcador, o SDMA, com proposta de
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identificar a doenga renal quando ha apenas 25% de comprometimento renal, assim estes
marcadores sdo usados hoje para definir estdgio da doenca (Kongtasai, 2024) onde o nivel
maximo de creatinina de 1,6mg/dL ou SDMA de 18ug/dL indicam estagio 1 da DRC, podendo
ser observada alguma anormalidade renal diferente presente, como concentracdo urinaria
anormal, achados de imagem anormais, proteindria de origem renal, dentre outros. J4, valores
de creatinina variando de 1,6 a 2,8mg/dL e de SDMA entre 18 e 25ug/dL, indicam quadro de
DRC grau 2, com creatinina levemente aumentada e presenga de azotemia renal moderada, ha
sinais clinicos leves ou ausentes. Quando os niveis de creatinina se encontram entre 2,9 ¢ 5,0
mg/dL e o SDMA varia entre 26-38ug/dL, indica um grau 3 de doenca renal, com azotemia
moderada, presenca de sinais extra-renais, com extensdo ¢ gravidade variadas, em niveis de
creatinina acima de 5,0 mg/dL e SDMA acima de 38ug/dL ¢ considerada uma doenca renal grau
4, onde hé risco elevado de sinais clinicos sistémicos e crises urémicas (IRIS, 2023).

A patologia ndo possui cura, assim, o tratamento se baseia em suporte, com o objetivo
de melhorar qualidade de vida, onde comumente ¢ indicado aumento em hidratagdo, dietas
especificas com restri¢cao de proteina e fésforo, manejo da hipertensdo que pode ser feito com
uso de medicamentos como telmisartana ou benazepril, manejo da anemia causada por
diminui¢do na eritropoietina produzida pelos rins, manejo da proteinuria, que quando
controlada acarreta em diminuicao da progressao da doenga, ademais, realizado suporte para
inapeténcia, nauseas e vOmitos, dentre outros sinais clinicos que o paciente possa vir a
apresentar. Quanto ao prognoéstico, por se tratar de uma patologia progressiva e sem cura, este

¢ considerado desfavoravel (Sparkes et al, 2016).

Tabela 4 - Afeccdes do sistema geniturinario acompanhadas durante o periodo de estagio curricular no Gatices
Hospital Veterinario e Cat Store.

Afeccdes Total (n) Total (%)
Doenca renal cronical?? 19 50,00%
Cistite idiopatica felinal? 9 23,68%
DTUIF/Obstrucio uretral'? 6 15,79%
Estenose de ureter:?3 1 2,63%
Insuficiéncia renal aguda®?® 1 2,63%
Nefrite!:2 1 2,63%
Nefrolitiase!?> 1 2,63%
Total 38 100%

'Diagnostico baseado em anamnese ¢ sinais clinicos
Diagnostico baseado em ultrassonografia abdominal
3Diagnostico baseado em exames laboratoriais
Fonte: Joana Detofano (2024).
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3.2.3 Afeccoes do sistema digestorio e anexos

Dentre as afec¢des que acometem o sistema digestdrio e anexos (Tabela 5) a observada
com maior frequéncia durante o periodo de estagio curricular obrigatorio foi a enteropatia
inflamatoria cronica 21,62% (n=8). Considerada comum em felinos, especialmente animais
mais velhos, a enteropatia inflamatoria cronica se caracteriza por apresentar espessamento
intestinal, com sinais clinicos de vomitos, diarreias e perda de peso, sendo o diagnostico
diferencial mais importante em animais com sinais gastrointestinais cronicos ou intermitentes.
Se assemelhando ao linfoma intestinal de baixo grau, patologia que apresenta os mesmos sinais
clinicos, ambas sdo diferenciadas apenas através exame histopatologico oriundo de bidpsia
intestinal (Kleinschmidt et al, 2010). Assim, o tratamento se baseia em controle da inflamagao
intestinal, usando de alimentagdo especifica, com racdes hipoalergénicas, estas sdo reduzidas
de antigenos capazes de causar sensibilidade evitando reposta inflamatoria exagerada dos
animais, em alguns animais apenas o uso de dieta especifica pode ser suficiente para controlar
a doenga, porém, em outros ¢ necessario que seja realizada associagdo entre dieta e uso de
corticoides, podendo ser feito uso de prednisolona ou budesonida, ainda, pode ser feito uso de
pré e probidticos, onde o prebidtico estimula crescimento de bactérias protetoras, aumenta
funcdo da barreira intestinal e reduz citocinas inflamatorias, ja o probidtico altera a flora
intestinal causando supressdao de bactérias patogénicas, também aumenta a fun¢do da barreira
intestinal e estimula a producdo de peptideos antimicrobianos além de diminuir citocinas

inflamatorias (Jergens, 2012).

Tabela 5 - Afeccdes do sistema digestdrio e 6rgdos anexos acompanhadas durante o periodo de estagio curricular
no curricular no Gatices Hospital Veterinario e Cat Store.

Afeccdes Total (n) Total (%)
Enteropatia inflamatoria cronical? 8 21,62%
Triade felinal:2 6 16,22%
Doenca periodontal® 5 13,51%
Lipidose hepatical?*° 5 13,51%
Gastroenterite!-2 4 10,81%
Colelitiase!? 2 5,41%
Pancreatite!-2 2 5,41%
Colangite!? 1 2,70%
Corpo estranho linear*? 1 2,70%
Gastrite atrofical:256 1 2,70%
Hepatopatia®?® 1 2,70%
Total 36 100%

'Diagnostico baseado em anamnese e sinais clinicos
Diagnostico baseado em ultrassonografia abdominal
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3Diagndsitico baseado em histopatolégico
4Diagnostico baseado em citologia
Diagnostico baseado em exames laboratoriais
Diagndstico baseado em endoscopia

Fonte: Joana Detofano (2024).

3.2.4 Afeccgoes oncolégicas

Durante o periodo de estagio curricular obrigatorio, a afeccdo oncoldgica (Tabela 6)
acompanhada com maior frequéncia foi o linfoma intestinal de baixo grau 44,44% (n=8). Em
felinos, o linfoma é a neoplasia mais comum de ser observada e o intestino é o local mais
acometido, podendo afetar todo o trato gastrointestinal, pancreas e figado. Se caracteriza por
infiltracdo de linfécitos neoplasicos, sendo hoje classificado em trés graus, linfoma de baixo
grau, de médio a alto grau ou linfoma linfocitico de células granulares. Os animais acometidos
por essa patologia apresentam sinais clinicos de vomito, diarreia, perda de peso, anorexia, e
espessamento intestinal, o que torna a patologia facilmente confundida com enteropatia
inflamatdria cronica, que ndo pode ser diferenciada por exames de imagem, apenas através de
bidpsia, onde as amostras coletadas sdo enviadas a andlise histopatoldgica. O tratamento da
patologia se d& através de associacdo de quimioterapia com corticoides, onde em casos de
linfoma intestinal de baixo grau pode ser feito uso de diversos protocolos como COP, CHOP,
lomustina, dentre outros (Gieger 2011). Quanto a expectativa de vida destes animais, a maior
porcentagem possui boa resposta ao tratamento, sem apresentar muitos efeitos colaterais, com

remissdo da doenga em cerca de 18 meses (Lingard et al, 2009).

Tabela 6 - Afec¢des oncoldgicas acompanhadas durante o periodo de estagio curricular no Gatices Hospital
Veterinario e Cat Store.

Afeccles Total (n) Total (%)
Linfoma intestinal de baixo grau® 8 44,44%
Linfoma de mediastino® 3 16,67%
Carcinoma de células escamosas'-? 2 11,11%
Neoplasia pulmonar® 1 5,56%
Hemangiossarcoma em face®? 1 5,56%
Linfoma nasal2 1 5,56%
Linfoma hepatico® 1 5,56%
Linfoma renal®* 1 5,56%

Total 18 100%

'Diagnostico baseado em anamnese ¢ sinais clinicos
Diagnostico baseado em citologia

3Diagnostico baseado em histopatolégico
“Diagnostico baseado em radiografia

Fonte: Joana Detofano (2024).
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3.2.5 Afeccoes do sistema musculoesquelético

A afeccdo referente ao sistema musculoesquelética (Tabela 7) com maior casuistica
durante o periodo de estagio curricular obrigatorio foi o trauma musculoesquelético 66,67%
(n=8). O trauma musculoesquelético € comumente observado em felinos com sindrome do gato
paraquedista ou em casos de atropelamentos, ataque por cées ou brigas entre felinos (Figura 7).
Cerca de 10-20% dos traumas ocasionados em felinos s&o oriundos de ataque por cées, onde 0s
ferimentos podem ser simples arranhfes ou chegando a feridas complicadas com
comprometimento sistémico, onde um dos agravantes de ataque de cées € 0 espaco morto que
0s dentes destes animais causam na musculatura, que promove crescimento bacteriano.
Segundo a triagem de trauma animal, sdo avaliadas seis categorias fisiol6gicas associadas com
o0 tratamento e prognostico dos pacientes, as feridas sdo classificadas na escala de grau 1
(menores ou inexistentes), a 5 (severas, com ameaca a vida), animais morrendo, moribundos
ou ja mortos sdo classificados como grau 6. O diagnéstico dos animais se da através de
anamnese e sinais clinicos observados, além do relato dos tutores, ainda, realizado exame de
radiografia, ultrassonografia abdominal e exames de sangue. Quanto ao tratamento dos animais,
este se baseia em suporte aos sinais clinicos observados, manejo de dor, limpeza de feridas,
desbridamento de tecido, uso de antibi6ticos e realizacdo de procedimentos cirdrgicos quando
necessario. O progndstico dos pacientes depende do tipo de lesdo musculoesquelética e
gravidade, ainda, varia conforme comorbidades concomitantes apresentadas pelo paciente,

como por exemplo animais positivos para FIV ou FeLV (Klainbart et al, 2022).

Figura 7 - Ferida em face. A) Ferida antes da limpeza e desbridamento; B) Ferida apds limpeza e desbridamento.

Fonte: Bruna Albino (2024) I
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Tabela 7 - Afeccdes do sistema musculoesquelético acompanhadas durante o periodo de estagio curricular no
Gatices Hospital Veterinario e Cat Store.

Afecches Total (n) Total (%)
Trauma musculoesqueléticot? 8 66,67%
Fratura de pelvel?2 1 8,33%
Fratura de sinfise mandibular!? 1 8,33%
Trauma cranio encefalicol+? 1 8,33%
Doenca articular degeneratival-2 1 8,33%

Total 12 100%
'Diagnostico baseado em anamnese € sinais clinicos
Diagnostico baseado em radiografia

Fonte: Joana Detofano (2024).

3.2.6 Afeccoes do sistema hematopoiético

Durante o periodo de estadgio curricular obrigatério, a afeccdo referente ao sistema
hematopoiético (Tabela 8) mais acompanhada foi a anemia arregenerativa associada ao FeLV
91% (n=10). Associada ao virus da FeLV do subgrupo C, a anemia causada pela supressdao da
medula d6ssea € a sindrome clinica mais comum de ser observada em felinos com infec¢des
progressivas da doenca. Estd anemia resulta da infec¢do das células-tronco hematopoiéticas e
das células estromais da medula dssea, estas células sdo responsaveis por constituirem um
ambiente de suporte para células precursoras sanguineas. Este tipo de anemia ndo possui
tratamento, podendo apenas ser realizadas transfusdes sanguineas como suporte aos animais,
sendo assim a presenga de anemia ¢ considerada um fator de progndstico negativo, onde
animais que vem a apresentar o quadro possuem uma expectativa de vida de 6 meses, em
comparag¢ao, animais que desenvolvem linfomas associados ao FeLV possuem uma expectativa

de vida de 3,6 anos (Hartmann & Hofmann-Lehmann, 2020; Spada et al, 2018).

Tabela 8 - Afeccdes do sistema hematopoiético acompanhadas durante o periodo de estidgio curricular no Gatices
Hospital Veterinario e Cat Store.

Afeccdes Total (n) Total (%)
Anemia ndo regenerativa associada ao FeL. /12 10 91%
Tromboembolismo cardiogénico!? 1 9%
Total 11 100%

"Diagndstico baseado em anamnese € sinais clinicos
Diagnostico baseado em achados laboratoriais
3Diagndstico baseado em achados de ultrassom
Fonte: Joana Detofano (2024).
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3.2.7 Afecgoes do sistema tegumentar e anexos

Durante o periodo de estagio curricular obrigatorio, a afec¢do do sistema tegumentar e
anexos (Tabela 9) mais acompanhada foi a atopia 33,33% (n=3). A atopia ¢ considerada como
um diagnostico de exclusao, uma vez que ja foram testadas e eliminadas todas as outras
possibilidades que venham a ter causada alergia nos animais, como ectoparasitas, fungos e
alergia alimentar. Assim, o processo para chegar ao diagnoéstico de atopia € considerado longo
€ muitas vezes cansativo para os tutores, o que tende a gerar frustracdes. Quanto aos sinais
clinicos, ¢ identificada a presenga de intenso prurido, formacdo de crostas, feridas,
sangramentos no local das lesdes, ainda o prurido apresentado pelos animais com atopia ¢é
identificado nos mesmos locais em animais com alergia alimentar, tornando ainda mais
dificultoso o diagndstico e diferenciagdo. Porém, pruridos sazonais ocorrem em 25-30% dos
casos e sao mais associados com casos de atopia, uma vez que pode ser desencadeado o quadro
por presenca de podlen no ambiente, como ocorre na época de primavera, por exemplo. A
patologia atinge animais mais jovens, com idade entre 6 meses e 4 anos.

Quanto ao tratamento, este ¢ dificultoso uma vez que a causa da atopia ¢ dificil de ser
identificada, assim, o tratamento se baseia na eliminac¢ao de sinais clinicos quando a causa nao
foi encontrada. Para tanto pode ser feito uso de corticoides em primeiro momento como forma
de controle do quadro, estes possuem boa resposta, uma vez influenciam a expressao de génica
de citocinas pro-inflamatorias, porém, o uso continuo de corticoides ¢ contraindicado uma vez
que o medicamento possui diversos efeitos colaterais, como por exemplo diabetes. Entretanto,
gatos sdo animais resistentes aos corticoides, podendo viver bem por anos fazendo uso do
medicamento diariamente, sem efeitos colaterais, além dos corticoides pode ser feito uso de

ciclosporina e anti-histaminicos (Miller ef al, 2023).

Tabela 9 - Afeccgdes do sistema tegumentar e anexos acompanhadas durante o periodo de estagio curricular no
Gatices Hospital Veterinario e Cat Store.

Afeccoes Total (n) Total (%)
Atopiat?3® 2 33,33%
Abcesso cutineo® 1 16,67%
Otite external* 1 16,67%
Dermatite alérgica a picada de ectoparasita®->? 1 16,67%
Feohifomicose!?3 1 16,67%
Total 6 100%

"Diagndstico baseado em anamnese € sinais clinicos
Diagnostico baseado em raspado cutineo profundo
3Diagnostico baseado em cultura fungica
4Diagnostico baseado em otoscopia
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SDiagndstico de exclusdo
Fonte: Joana Detofano (2024).

3.2.8 Afeccoes do sistema cardiorrespiratorio

Dentro as afecc¢des cardiorrespiratorias (Tabela 10) acompanhadas durante o periodo de
estagio curricular obrigatério a de maior frequéncia foi a bronquite cronica 62,5% (n=5).
Doengas do trato respiratorio causam tosse, espirros, secre¢ao nasal e estresse respiratorio,
sendo que a bronquite cronica pode ser causada por diversas patologias que agridam o trato
respiratorio, podendo elas serem toxicas, inflamatdrias ou derivadas de trauma, o que ocasiona
uma inflamacao neutrofilica, com edema de mucosa, e aumento em producdo de muco causada
por uma disfun¢do mucociliar continua, ocorrendo remodelagdo das vias aéreas. A bronquite
pode ser diagnosticada com uso de radiografia toracica, onde ¢ observado um pulmdo com
padrao bronquial ou bronco-intersticial. Em altera¢des achadas em hemograma ¢ observado
eosinofilia e neutrofilia (Grotheer et al, 2020). O tratamento da patologia se d4 com o uso de
corticoides sistémicos em momentos de crise, por cerca de sete a dez dias até a diminuicao de
sinais clinicos, porém, deve ser realizada manutengao com uso de corticoides inalatorios com
administracao a cada doze horas, estes atuam diretamente no pulmao e possuem menor efeito
sistémico, ainda, pode ser feio uso de broncodilatadores e nebulizagdo como terapia de suporte
em animais que apresentam espirros, estresse respiratorios € presenca de muco, o tratamento
possui objetivo de diminuir a inflamagdo das vias aéreas, mantendo qualidade de vida dos

pacientes (Barchilon & Reinero, 2023).

Tabela 10 - Afecgdes do sistema cardiorrespiratorio acompanhadas durante o periodo de estagio curricular no
Gatices Hospital Veterinario e Cat Store.

Afeccdes Total (n) Total (%)
Bronquite cronical? 5 62,50%
Cardiomiopatia hipertrofica®? 2 25,00%
Pneumonial? 1 12,50%
Total 8 100%

"Diagndstico baseado em anamnese € sinais clinicos
Diagnostico baseado em radiografia

3Diagnostico baseado em ecocardiograma

Fonte: Joana Detofano (2024).

3.2.9 Afeccoes do sistema oftalmico
Durante o periodo de estagio curricular a afec¢@o do sistema oftalmico (Tabela 11) mais
acompanhada foi o entrépio 50% (n=2). O entropio se caracteriza pela inversdo da margem da

palpebra, onde a mesma passa a encostar no olho, podendo ser primario ou secundario, casos
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de entropio primario ocorrem quando hé anormalidades no desenvolvimento da 6rbita ou globo
ocular por exemplo, ja o entropio secundario pode ser cicatricial ou espasmoédico, o primeiro
pode ser causado por procedimentos cirtrgicos, lesdes, traumas ou infec¢des cronicas, ja o
segundo ocorre devido a doencas dolorosas como disquitiase, ceratite ulcerativa, conjuntivite,
dentre outras que causam espasmos severos. Quando ndo tratado o entrépio pode causar
conjuntivite, ceratite, tilcera de cornea e sequestro de cornea. O tratamento se da através de
corre¢ao cirurgica, podendo ser usadas diversas técnicas como correcao de Y para V, corregao

de Hotz-Celsus, fechamento do canto lateral, e método de Stades (White et a/ 2012).

Tabela 11 - Afeccdes do sistema oftalmico acompanhadas durante o periodo de estagio curricular no Gatices
Hospital Veterinario e Cat Store.

Afeccoes Total (n) Total (%)
Entrdpio? 2 50%
Ulcera de cornea? 1 25%
Ulcera em melting'? 1 25%
Total 4 100%

'Diagnoéstico baseado em anamnese e exame clinico
’Diagnostico baseado em teste de fluoresceina
Fonte: Joana Detofano (2024).

3.2.10 Afeccoes do sistema enddécrino

Dentre as afeccbes do sistema endocrino (Tabela 12) acompanhadas, a com maior
frequéncia foi o hipertireoidismo 75% (n=3). O hipertireoidismo é a doenca enddcrina mais
comum de ser observada em felinos, caracterizada pelo aumento nos hormonios T3 e T4
circulantes, sendo uma causa importante de morbidade em animais de meia idade a idosos. Em
gatos geralmente se caracteriza por ser uma doenca crénica progressiva, a causa mais comum
da patologia sdo nédulos hiperplasicos que evoluem para adenomas de tireoide, em raros casos
0s adenomas evoluem para carcinomas, estes aumentam a secrecdo dos horménios. O
hipertireoidismo causa sinais clinicos de excitacdo, perda de peso com diminui¢cdo em massa
magra e polifagia. Se ndo tratada, a patologia pode causar sinais cardiacos como taquicardia,
arritmia e hipertrofia ventricular, ainda, devido ao aumento no fluxo sanguineo renal e na
filtracdo glomerular o hipertireoidismo pode mascarar casos de insuficiéncia renal uma vez que
diminui a concentracgéo de ureia e creatinina. O diagndstico da patologia se da através de exames
laboratoriais onde é mensurado os niveis de T4 livre, T4 total e hormonio tireoestimulante
(TSH) circulantes. Algumas opcdes de tratamento incluem uso de iodo radioativo,
medicamento antitireoidiano e remocao cirdrgica da glandula tireoide. Quanto ao tratamento

medicamentoso, este € o mais acessivel e realizado das opcdes, podendo ser usado metimazol,
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o0 tratamento € eficaz na maior parte dos casos, onde, para evitar efeitos colaterais é indicado
que o tratamento seja iniciado em doses menores, com aumento gradual até que niveis de T4 se
estabilizem entre 1,0 e 2,5mcg/dL, as doses variam de 1,25 a 5mg. Tratamentos com medicacgéo
possuem taxas de sucesso acima de 95%, porém, caso seja deixado de administrar o
medicamento 100% dos animais voltam a apresentar a patologia (Bugbee et al, 2023; Carney
et al, 2016).

Tabela 12 - Afecgdes do sistema enddcrino acompanhadas durante o periodo de estagio curricular no Gatices
Hospital Veterinario e Cat Store.

Afeccoes Total (n) Total (%)
Hipertireoidismo?-2 3 75,00%
Diabetes Melittus®-2 1 25,00%
Total 4 100%

'Diagnostico baseado em anamnese € sinais clinicos
’Diagnostico baseado em exames laboratoriais
Fonte: Joana Detofano (2024).

3.2.11 Clinica cirargica
Durante o periodo de estagio curricular obrigatorio no Gatices Hospital Veterinario e
Cat Store, foi possivel acompanhar 12 procedimentos cirirgicos como ¢ possivel observar na

Tabela 13. O procedimento com maior casuistica foi a orquiectomia eletiva, com 41,67% (n=5).

Tabela 13 - Casuistica cirurgica acompanhada durante o periodo de estagio curricular no Gatices Hospital
Veterinario e Cat Store.

Afeccles Total (n) Total (%)
Orquiectomia eletiva 5 41,67%
Bidpsia intestinal 1 8,33%
Ovariohisterectomia eletiva 1 8,33%
Colocefalectomia 1 8,33%
Enucleacéo 1 8,33%
Bidpsia hepética 1 8,33%
Bloqueio facial com bot6es 1 8,33%
Nodulectomia 1 8,33%

Total 12 100%

Fonte: Joana Detofano (2024).
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4 RELATOS DE CASO
4.1 TRIADE ASSOCIADA A LIPIDOSE HEPATICA FELINA
4.1.1 Introducao

O termo triade foi criado para caracterizar a inflamacgao de trés o6rgdos em felinos, o
intestino, o figado e o pancreas. A patologia apresenta sinais clinicos e laboratoriais pouco
caracteristicos, o que torna muitas vezes o diagnoéstico desafiador (Simpson, 2015). Alguns
sinais que podem ser observados nos animais sdo anorexia em cerca de 63-97% dos casos,
letargia em 28-100% dos animais, concomitantes com perda de peso, desidratacdo e ictericia
(Cernd, Kilpatrick & Gunn-Moore, 2020). Assim, sugere-se o uso de avalia¢ao histopatoldgica
dos 6rgdos afetados como maneira de diagnostico, porém, ndo ha nenhum consenso que
classifique as lesdes, tornando este meio de diagnodstico pouco eficaz. Hoje, diversos relatos de
caso apresentam combinacdes diferentes de patologias inflamatorias dos 6rgdos afetados, onde
em alguns pacientes foi observada a combinagdo da patologia com lipidose hepatica e nefrite
cronica (Fragkou et al, 2016).

A lipidose hepatica felina (LHF) foi descrita pela primeira vez em 1977 (Barsanti et al,
1977), sete anos depois, em 1984 Tams menciona um gato com anorexia ha 9 dias apresentando
alteracdes de figado gorduroso, infiltragdo mononuclear e células vacuolizadas, por volta desta
mesma época a lipidose hepatica foi reconhecida como uma das anormalidades hepaticas mais
comuns de serem observadas em felinos (Zawie & Garvey, 1984).

Os gatos tém capacidade limitada de adaptar suas vias de metabolismo de proteinas para
conservagdo de nitrogénio, assim, ap6s um periodo prolongado de anorexia desenvolvem
rapidamente deficiéncia de aminodcidos essenciais € uma desnutri¢do proteica. Na LHF as
concentragdes de alanina, citrulina, arginina, taurina e metionina sao reduzidas em cerca de
50% (Verbrugghe & Bakovic, 2013). Em contrapartida estes animais apresentam concentragdes
circulantes mais elevadas de lactato, glicose, glucagon, horménio do crescimento e 4cidos
graxos ndo esterificados do que animais clinicamente saudéaveis, estes hormoénios sdo
considerados contrarreguladores, e causam uma maior atividade da lipase sensivel a hormonios,
0 que causa a lipolise. Ainda, concentracdes maiores de insulina causam maior atividade da
lipase, o que diminui a lipogénese, que tem como consequéncia aumento na resisténcia a
insulina nestes animais (Knieriem, Otto & Macintire, 2007).

Gatos com lipidose hepatica possuem alteracdes no metabolismo de carboidratos que se
assemelham a aquelas apresentadas por animais gravemente enfermos (Chan et al, 2006).

Considerada como um balango energético negativo, a LHF se caracteriza por apresentar sinais
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clinicos de inapeténcia, vomitos, diarreia, constipagdo e ictericia (Center, 2005). J4 a triade
felina possui altas taxas de mortalidade, sendo um quadro clinico de dificil resolugdo quando
associado a outras patologias, tornando-se mais severo (Lidbury, Mooyottu & Jergens, 2020).
Assim, devido a importancia de ambas as patologias o objetivo do presente caso clinico foi
relatar um caso de triade associada a lipidose hepatica felina acompanhado durante o periodo
de estagio curricular obrigatério na Gatices Hospital Veterinario exclusivo para gatos e Cat

Store Ltda.
4.1.2 Relato de Caso

No dia 11 de marco de 2024, uma felina fémea, SRD, castrada, de 12 anos, foi levada
até o Gatices Hospital Veterindrio Exclusivo para Gatos e Cat Store para atendimento. Segundo
relatado pelos tutores a paciente vinha apresentando um quadro de anorexia ha alguns dias,
ainda, com quadro de adipsia, anuria e constipacao. Também, estava apresentando episddios de
émese ha alguns dias, estando prostada e quieta. Em exame fisico foi constatado que a paciente
se apresentava moderadamente desidratada, com pelos opacos e ndo possuia algia na palpagao
abdominal. Devido ao quadro apresentado, a paciente foi internada para tratamento de suporte
e realizagdo de exames complementares.

Ao ser internada a paciente teve sua pressdo arterial sistolica (PAS) aferida, a mesma se
encontrava em 140 mmHg. Posterior a isso, foi realizado acesso venoso para administragao de
fluidoterapia com ringer lactato na taxa de 30ml/kg/dia para reestabelecer a hidratacdo da felina
e administrar medicamentos de suporte. No primeiro momento a mesma foi medicada com
vitamina B12 0,25ml/gato SC SID, dipirona 25mg/kg IV SID, ondansetrona 0,5mg/kg IV TID,
citrato de maropitant 1mg/kg IV SID, complexo B 0,50ml/gato IV SID. Apds este tratamento
inicial, ainda no primeiro dia de internagdo, a paciente voltou a comer e a urinar. No dia 12 de
marco foi feita coleta de sangue venoso para realizagcao de exames, sendo solicitado hemograma
e andlise bioquimica sérica (Anexo A), que identificaram aumento significativo em alanina
aminotransferase (ALT) e em fosfatase alcalina (FA), ainda, havia leve aumento em glicose, €
na relacao albulmina/globulina.

Ainda, no mesmo dia a paciente passou por exame ultrassonografico abdominal (Anexo
B), que identificou o figado com margens levemente irregulares e arredondadas, com suas
dimensdes preservadas, ecotextura grosseira e ecogenicidade aumentada, sendo estes achados
sugestivos de infiltrado gorduroso e processo inflamatério cronico/colangite como diferencial,
ainda, era apresentada discreta lama em vesicula biliar, ndo havendo evidéncias sonograficas

de alteracdes em vias biliares extra-hepaticas. O duodeno se apresentava levemente espessado,
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sugestivo de enteropatia inflamatoria branda. Em ramo pancreatico foi observado um pancreas
com ecogenicidade discretamente aumentada que poderia sugerir pancreatopatia inicial/ cronica
que se agudizou. Ademais, o exame ultrassonografico se apresentava dentro dos parametros
normais, havendo apenas achados em rim esquerdo sugestivos de processo degenerativo
brando.

Apos a realizacdo de exames complementares, foi adicionada a prescri¢cdo da paciente
acetilcisteina 70mg/kg IV TID e um suplemento alimentar a base de aminoacidos (72
comprimido/10kg VO SID), ainda, foi instituida ragdo hepatic na alimentacao. Neste mesmo
dia a paciente comecgou a apresentar urina com coloragdo ictérica, voltando a ter anorexia no
dia seguinte. Devido ao agravamento do quadro foi adicionada a prescri¢do mirtazapina
2mg/gato VO a cada 48 horas, além de serem ofertadas diferentes marcas e sabores de ragao,
com a paciente recusando todas. Assim, optou-se pela colocacdo de sonda nasoesofdgica para
possibilitar alimenta¢do com alimentagao hipercalorica cinco vezes ao dia. No dia 14 de margo
foram solicitados novos exames (Anexo C), sendo neste observado aumento em bilirrubinas
direta, indireta e total, ainda, foi solicitado no mesmo exame, mensuragdo de gama glutamil
transferase (GGT), com a mesma se encontrando dentro do normal.

No dia 16 de margo foi adicionada a prescri¢do acido ursodesoxicélico 15mg/kg VO
SID, com a paciente ainda manifestando anorexia, além de nausea, émese, diarreia e prostracao.
Novos exames de sangue foram realizados (Anexo D), identificando-se leve melhora em ALT
e FA, porém, houve um aumento significativo em bilirrubinas direta, indireta e total. Ainda, foi
identificado hipocalemia, assim, a partir dos resultados dos exames e da evolucdo da paciente
foi adicionada a prescri¢gao metoclopramida 0,1mg/kg IV BID, citrato de potassio 150mg/gato
VO BID e cloreto de potassio 19% em fluidoterapia na dose de 0,5ml a cada 100ml de soro.

No dia 19 de marg¢o a paciente foi submetida a puncdo hepatica guiada por ultrassom
(Anexo E), para tanto a felina passou por sedagdo, sendo realizada medicagao pré-anestésica
(MPA) para sedacdo com metadona 0,3mg/kg associada a Smcg/kg dexmedetomidina, e
anestesia geral com propofol ao efeito, foram realizadas quatro puncdes por agulha fina, usando
da técnica de coleta por capilaridade e por aspirag@o, destas amostras foram produzidas ldminas
para andlise citoldgica. Ainda, no mesmo procedimento foi realizada colecistocentese
percutanea, onde foi coletado aproximadamente 6 ml de contetudo biliar em puncao tnica. Neste
mesmo dia a paciente foi submetida ao procedimento de esofagostomia para colocacao de sonda
(Figura 7), uma vez que a mesma nao se adaptou bem a sonda nasoesofagica, passando assim

a ser alimentada cinco vezes ao dia com alimentacdo hipercalérica. Neste mesmo dia foi
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adicionada a prescri¢ao sulbactan sddico com ampicilina soédica 1mg/kg IV TID e vitamina K

0,50ml/gato SC SID, sendo suspenso o uso de acido ursodesoxolico e metoclopramida.

Figura 7 - Passagem de sonda esofagica: A) Marcacdo do local a ser incidido; B) Inciséo; C) Passagem
da sonda; D) Fixacao da sonda.

Fonte: Arquivo pessoal, 2024.

A amostra de contetdo biliar coletada foi enviada para andlise (Anexo F), sendo
realizada cultura bacteriana do material, com a mesma apresentando crescimento negativo,
ainda, ndo havia presenga de bactérias cordveis em andlise bacterioscOpica. As amostras
hepaticas coletadas foram enviadas para realizacdo de analise citologica (Anexo G), onde a
impressao diagndstica foi compativel com degeneragdo gordurosa cronica, classificada como
esteatose hepatica.

No dia 20 de margo a paciente se mostrou mais alerta, apresentava mucosas ictéricas,
nao teve mais episodios de diarreia, porém se manteve urinando com coloracao ictérica, além
de nauseada. No dia seguinte foi realizado um novo hemograma (Anexo H) onde foi observada
anemia microcitica normocrémica com presen¢a de anisocitose e leucocitose com aumento em

leucdcitos segmentados e desvio a esquerda. Ainda, neste mesmo exame foi solicitada
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mensuracao de bilirrubinas, onde foi observada uma diminui¢do nos pardmetros. Devido ao
quadro de anemia, institui-se ferro 0,50ml/gato.

Mesmo com todo protocolo medicamentoso e de alimentagdo instituido, a paciente
continuou demonstrando ndusea, além de comegar a apresentar uma respiragdo mais forgada,
com presenca de ronquiddo, assim, no dia seguinte foi realizado uma radiografia toracica
(Anexo 1), a qual identificou apenas discreta opacificagdo pulmonar, podendo estar associada a
processo inflamatorio ou infeccioso. Neste mesmo dia foi realizado novo hemograma e
bioquimica sérica (Anexo J), evidenciando-se novamente anemia microcitica normocrémica
que havia se agravado, tornando necessario que fosse submetida a transfusdo sanguinea, que
ocorreu no mesmo dia, sem intercorréncias. Ainda, foi observada novamente leve leucocitose
com aumento em leucocitos segmentados e bilirrubinas, além de hipocalemia e diminui¢ao de
ureia.

No dia 26 de marco, ap6s recebida transfusdo sanguinea, a felina se mostrou mais alerta
e ativa, chegando a cheirar a comida, porém ainda sem se alimentar de forma espontanea, tendo
cessado com a salivacao excessiva. Neste mesmo dia teve alta no periodo da noite, sendo
encaminhada para casa com prescricdo de amoxicilina com clavulanato 25mg/kg, taurina
30mg/kg, mirtazapina 2mg/gato, citrato de potassio 150mg/gato, cloridrato de ondansetrona
0,5mg/kg, gabapentina S5Smg/kg, e seguindo com a alimentacdo via sonda, com retorno para a
realizagdo de novos exames em 2 dias. No dia 28 de marco foi realizado o exame como
solicitado (Anexo K), sendo evidenciada melhora no hematocrito da paciente, ndo apresentando
anemia, com normaliza¢do também em leucocitos totais.

A tutora foi orientada a retornar com a paciente em alguns dias. No dia 03 de abril foi
realizada nova avaliag¢do clinica onde foi relatado pelas tutoras que a mesma nao estava se
alimentando de forma espontdnea em casa e voltou a salivar em grande quantidade apds ser
administrado alimento via sonda, sendo relatado episddios de vomitos. Em exame fisico foi
observado que a paciente se apresentava desidratada, com mucosas ictéricas, com leve algia em
palpacdo abdominal, ocorrendo uma perda significativa de peso desde o momento da alta.
Sendo assim, foi administrado em consultério ondansetrona 0,5mg/kg, citrato de maropitant
Img/kg, vitamina B12 0,25ml/gato, junto de 150mls de ringer lactato subcutaneo e prescrita a
administracao de prednisolona 1mg/kg, sendo orientado que fosse suspensa a administracao de
nutralife pasta 2g, junto da suspensao da administracao de citrato de potassio 150mg, e também
suspensao de mirtazapina 2mg, com nova revisdo em 7 dias.

A paciente retornou no dia 07 de abril pois teve piora em casa, sendo assim foi internada

novamente. A felina se apresentou prostrada, com poucos momentos demonstrando-se mais
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alerta. Além disso continuava com urina ictérica e com grande quantidade de saliva¢do durante
alimentacdo e em qualquer momento que fosse manipulada. Neste novo periodo de internagao
foram realizados exames de sangue (Anexo L) que evidenciaram alta em niveis de ALT, FA,
bilirrubinas, leve aumento em proteinas totais, e baixa em linfocitos tipicos. Ainda, ao ser
realizada nova ultrassonografia abdominal (Anexo M) foi observado figado hiperecogénico, de
paredes espessadas, com presenca de pequenos cistos, sendo padrao compativel infiltracao
gordurosa, ainda, foi identificado piora em quadro gastrointestinal quando comparado a exame
anterior, onde naquele momento duodeno, jejuno e ileo se mostravam espessados, havia
também linfonodos ileocolicos reativos, além de pancreas com dimensdes aumentadas sendo
sugestivo de pancreatopatia cronica, baco apresentando padrdo rendilhado, alteragdo esta
compativel com hiperplasia linfoide. Ademais, ambos os rins possuiam caracteristicas de
nefropatia.

No dia 11 de abril foi realizado novo hemograma (Anexo N), que evidenciou presenca
de anisocitose e policromasia, ainda, no leucograma foi observada presenga de neutrofilos
toxicos. Devido a ndo evolu¢do no quadro da paciente, estando cada vez mais prostrada,
nauseada e ictérica, ao serem orientadas sob as op¢des que poderiam ser seguidas as tutoras
autorizaram a eutanasia da felina que foi realizada na noite do dia 12 de abril, para o
procedimento foi administrado cetamina Img/kg com acepromazina 1mg/kg, anestesia geral

com propofol ao efeito e eutandsia com cloreto de potassio 19%.

4.1.3 Discussao

A lipidose hepatica felina (LHF) ¢ a hepatopatia mais comum que atinge os gatos, sendo
caracterizada pelo acimulo em mais de 80% de triglicerideos no figado (Valtolina & Favier,
2017). Pode vir a ocorrer de maneira espontanea, sendo denominada como idiopatica, ainda,
pode ser ocasionada devido a anorexia prolongada, sendo esta forma de lipidose hepatica
classificada como secundaria. A patologia ndo apresenta predilegdo por raga, sexo ou idade,
porém, ¢ observada principalmente em animais obesos, onde pode vir a ser ocasionada por
perda de peso abrupta (Webb, 2018).

Segundo Armstrong & Blanchard, 2009 a LHF se desenvolve apds um periodo de
anorexia que varia entre 2 a 14 dias, no presente caso clinico a paciente vinha apresentando
perda de peso gradual, quando foi recebida para consulta clinica estava ha alguns com anorexia,
quadro que ocorreu apoés inicio de vomitos didrios. Os sinais clinicos mais comuns de serem

observados nestes animais sao vomitos, letargia e fraqueza, podendo ser observada diarreia ou
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constipagdo (Center, 2005), todos estes sinais clinicos puderam ser observados na paciente,
porém, a felina ndo apresentou diarreia, apenas constipagao.

O quadro de triade foi relatado em cerca de 50 a 56% de paciente que haviam sido
diagnosticados com pancreatite. Outras comorbidades observadas em animais com pancreatite
sdo lipidose hepatica, obstrucdo de ducto biliar, diabetes, enteropatia cronica, deficiéncia de
vitaminas, dentre outras (Simpson, 2015). No caso da felina a mesma possuia um quadro de
pancreatite classificada como inicial/cronica que havia se agudizado. O quadro de triade possui
sinais clinicos pouco especificos como perda de peso, letargia, vomitos, diarreia, desidratagao,
ictericia, dor abdominal (Lidbury, Mooyottu & Shankumar, 2020), sem causar dor abdominal,
outros sinais clinicos apresentados em quadros de triade podem ser observados em pacientes
com lipidose (Center, 2005).

Quanto aos achados laboratoriais ¢ possivel observar na LHF aumento em bilirrubina
sérica e na atividade da FA, alteracdes que foram encontradas na paciente, porém, o aumento
em ALT e em GGT sdo descritos como menos consistentes que a FA, sendo considerado comum
encontrar a atividade de GGT dentro dos pardmetros normais em casos de LHF (Webb, 2018)
como pode ser observado na paciente. Segundo Center, 2005 ¢ possivel observar hipocalemia
em cerca de 30% dos pacientes acometidos pela LHF, no presente caso clinico a felina
apresentou um quadro leve de hipocalemia. A hipocalemia ¢ associada como um dos fatores de
prognostico desfavoravel na LHF e na triade, sendo associada com o obito dos animais,
podendo ser ocasionada em gatos devido a anorexia, inapeténcia, vOmitos, € em casos de
pancreatite, colangite, e doenca inflamatoria intestinal (Sharon ef al, 2017).

Sobre os achados em exames de sangue em quadros de triade podemos observar
neutrofilia, neutropenia, trombocitopenia, anemia, leucocitose, hipocalcemia, hipoalbunemia,
hipocalemia, aumento em ALT, AST e em bilirrubinas (Lidbury, Mooyottu & Shankumar,
2020). A paciente apresentou anemia, neutrofilia, leucocitose, hipocalemia, aumento em
bilirrubinas e ALT.

A bilirrubina ¢ um pigmento de cor amarela produzido a partir da degradacdo de
globulos vermelhos no baco e figado, este composto ¢ uma potente antioxidante, porém em
altas quantidades pode ser tornar toxico, causando ictericia, hepatite € em casos mais graves
danos ao cérebro (Mancuso, 2017), em animais com triade e/ou lipidose hepatica a
hiperbilirrubinemia ¢ uma achada comum, sendo observado em 95% dos casos (Center, 2005).
No presente caso clinico a paciente apresentou niveis elevados de bilirrubina, ocorrendo quedas

porém sem normalizacdo.
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No ultrassom, animais com lipidose hepatica apresentam um figado aumentado de
tamanho, difusamente hiperecogénico € com uma ecogenicidade que ¢ maior que a da gordura
falciforme, ainda, com uma baixa visibilidade das paredes da veia porta intra-hepatica. Foi
relatado que aumento da hiperecogenicidade do figado em relagao a da gordura falciforme ¢ o
melhor critério para diagndstico de LHF, pois ha uma sensibilidade de cerca de 91% para
detec¢do de lipidose grave (Griffin, 2019). Na paciente em questdo ao ser realizada exame
ultrassonografico foi observado um figado com margens levemente irregulares e arredondadas
sugerindo um aumento no 6rgdo, porém o mesmo tinha suas dimensdes preservadas, ainda,
apresentava uma ecotextura grosseira e hiperecogenicidade.

Em casos de triade, achados de ultrassom sd3o amplos, uma vez que sdo afetados diversos
orgdos com a patologia, podendo ser observado aumento em pancreas, 0 mesmo com
parénquima se apresentando hipoecoico, ainda, ¢ observado um figado com aumento de
tamanha (hepatomegalia), hiperecoico, podendo haver colangite, e anormalidades de vesicula
biliar (Marolf et al, 2013), ja em ramo intestinal pode ser visto um intestino espessado, com
paredes intestinais normais (Lidbury, Mooyottu & Shankumar, 2020).

Acredita-se que cerca de 50 a 95% dos casos de lipidose hepatica felina terdo outra
condicdo concomitante relevante e significativa, como enteropatia inflamatéria cronica,
linfoma alimentar, colangite, pancreatite cronica, obstru¢cdo uretral, diabetes mellitus, dentre
outras (Center, 2005; Armstrong & Blanchard, 2009; Valtolina & Favier, 2017), neste caso a
felina apresentava em exame ultrassonografico um duodeno ligeiramente espessado, com
0,28mm de espessura, sendo que o limite maximo de espessamento para duodeno 0,27mm
(Griftin, 2019), associado a uma pancreatopatia inicial/ cronica, sendo assim, foi observado um
quadro inicial de triade felina, onde o segmento intestinal ainda nao estava totalmente afetado.

Outro achado observado em exame ultrassonografica na paciente foi baco rendilhado,
este padrao € caracterizado por apresentar um bago com diversos nodulos hipoecogénicos, este
achado pode ser concomitante com outras condi¢gdes médicas, como hematopoiese extrema,
hiperplasia linfoide, linfoma, mastocitoma e mielomas. Sendo raramente encontrada em gatos,
porém, quando observada geralmente possui carater benigno em cerca de 84% dos casos (Harel
et al,2020)

A citologia hepatica ¢ um método de diagnostico que pode ser usado em casos de LHF,
a realizacdo do exame através do método de aspiracdo por agulha fina guiada por ultrassom
pode ocasionar em resultados enganosos quando se trata de lipidose hepética felina idiopatica,
uma vez que podem ndo ser detectadas lesdes nodulares, localizadas ou infiltrativas (Griffin,

2019), porém, a realizacdo de bidpsia incisional em gatos com LHF ndo ¢ recomendada, pois
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estes animais ndo estdo em um condigdo favordvel para ser realizada uma anestesia mais
profunda (Proot & Rothuizen, 2006), ja a citologia usando método de aspirag@o por agulha fina
guiada por ultrassom ¢ considerada como um procedimento minimamente invasivo, que ¢
realizado com o animal apenas sedado, sendo este procedimento o de elei¢dao (Griffin, 2019),
ainda, devido ao risco de ocorrer hemorragias, ¢ indicado o uso de vitamina K, para impedir
que sejam formados coagulos no sangue (Webb, 2018). A paciente foi submetida ao
procedimento de aspiragao por agulha fina guiada por ultrassom para citologia hepatica, onde
o mesmo apontou degeneracdo gordurosa cronica, sendo classificada como lipidose hepatica.
Ainda, foi administrada vitamina K como forma preventiva de formacao de coagulos. Devido
ao quadro de triade ser apenas inicial e as alteragdes mais significativas em exames
complementares serem referentes ao figado, ndo foi realizada coleta de material para
histopatologico em péncreas e intestino.

A realizagdo de analise microscopica e cultura bacteriana de bile sdo procedimentos
comuns durante o diagndstico de hepatopatias, a bile em felinos ¢ relativamente estéril, ja em
caninos tem presenca ocasional de bactérias, assim, a cultura bacteriana nestes animais nao ¢
fidedigna como em gatos. Em animais com alteracdes clinicas prévias a presenca de bactérias
na bile pode indicar uma colangite bacteriana, fator importante de ser identificado pois requer
tratamento especifico (Pashmakova ef a/, 2017). No mesmo momento em que passou por coleta
de material hepatico a paciente foi submetida a coleta de bile, sendo a amostra analisada quanto
a presenga de bactérias coraveis e submetida a cultura bacteriana, sendo ambas as analises
negativas.

Animais com triade e/ou LHF comumente apresentam desidratagcdo, assim, uma das
medidas que devem ser tomadas para com estes animais ¢ a realizagdo de fluidoterapia, sendo
o uso de ringer lactato ou NaCl 0,9% boas escolhas (Valtolina & Favier, 2017). A paciente ao
ser internada apresentava-se moderadamente desidratada, sendo instituida fluidoterapia com
ringer lactato.

Ainda, uma das bases do tratamento para LHF se encontra no manejo nutricional, a
nutricdo adequada deve ser instituida no dia da admissao do paciente, a fim de reverter o balango
energético negativo em que se encontram (Chan, 2009), a dieta ideal para pacientes com LHF
deve ser alta em proteinas, moderada em lipideos e pobre em carboidratos, sendo a glicose uma
boa opg¢ao nestes casos como fonte de carboidratos, uma vez que ndo requer digestdo e pode
ser usada por enterdcitos como fonte de energia (Center, 2005; Armstrong & Blanchard, 2009).

Em animais criticamente doentes 25% a 35% das suas necessidades totais de energia

sdo suficientes para apoiar seu metabolismo, porém, em gatos com lipidose hepdatica, uma
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concentragdo de 25% de energia metabolizavel ndo ¢ capaz de melhorar o quadro, apenas
atenuar a doenga, para estes animais ¢ necessaria uma dieta com cerca de 35% a 45% de energia
metabolizavel para reverter o estado catabdlico dos pacientes, melhorando seus sinais clinicos.
Hoje, a maior parte das dietas comerciais disponiveis no mercado com foco na recuperacao dos
animais tende a atender os requisitos necessarios para o tratamento da LHF (Chan, 2009). Em
primeiro momento, a paciente foi observada quanto a sua alimentacdo, pois logo ao ser
internada se alimentou, porém, ao deixar de se alimentar apropriadamente foi submetida a
colocagao de sonda nasoesofagica, onde passou a receber alimentacao por sonda cinco vezes
ao dia, com uma férmula comercial que apresentava 1,81 Kcal por ml de energia metabolizavel.
Ao ser feita a troca para uma sonda esofagica, a paciente passou a ser alimentada com nova
formula comercial, que possuia 1,32 Kcal por ml de energia metabolizavel. E importante
ressaltar que uso de alimentagao enteral forcada em animais com LH ndo ¢ recomendada uma
vez que pode gerar aversdo pela comida (Center 2005).

O uso de antieméticos e gastroprotetores deve ser instituido quando os animais
apresentam quadros de vOmitos e ndusea, algumas opg¢des sao a metoclopramida 0,2 a 1 mg/kg,
ondansetrona 0,1 a 0,5 mg/kg e citrato de maropitant Img/kg, sendo que os mesmos podem ser
usados sozinhos ou combinados (Pyle, Marks & Kass, 2004). No caso da paciente, a mesma
apresentava nauseas intensas, sendo desencadeadas até¢ mesmo pela manipulagdo, sendo assim
foi realizada associacdao de ondansetrona 0,5mg/kg com maropitant 1 mg/kg.

Ainda, o uso de mirtazapina como estimulante de apetite também pode ser instituido, o
medicamento possui também efeito antiemético, além de realizar leve analgesia intestinal,
porém, possui alguns efeitos colaterais que podem ser observados em alguns pacientes como
excitacdo, vocalizacao e tremores. Em animais jovens e sem comorbidades em figado ou rins o
uso da mirtazapina pode ser didrio, uma vez que sua metabolizagdo ¢ mais rapida nestes
animais. Hoje, ndo existem estudos que contraindiquem o uso de mirtazapina em animais com
problemas hepaticos (Taylor, 2022), na conduta clinica deste caso foi optado pelo uso de
mirtazapina 2mg como estimulante de apetite.

Em cerca de 40% dos gatos com lipidose hepatica € possivel observar uma concentragao
plasmatica de B12 abaixo do normal, a deficiéncia em B12 pode se tornar grave o suficiente
causando sinais neuromusculares, como anisocoria, midriase, ventroflexao do pescoco, sinais
vestibulares e convulsdes (Armstrong, 2009). Foi realizada suplementagao de vitamina B12 na
paciente, sendo administrada 0,25ml/gato e complexo B 0,50ml/gato, também, foi usado com
a paciente um suplemente alimentar composto de diversos nutrientes e vitaminas do complexo

B, feito de extrato de alcachofra e de cardo mariano, o qual se trata de um protetor hepatico.
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Ainda, ¢ comum observar em paciente com distirbios hepaticos deficiéncia em vitamina
K, causando deficiéncia em fatores de coagulacdo, tornando estes animais mais suscetiveis a
hemorragias, acredita-se que ocorra devido a diminuicdo na absor¢ao de vitaminas
lipossoluveis, pois ha prejuizo na circulagdo entero-hepatica dos acidos biliares (Center, 2005),
sendo que a paciente em questdo recebeu suplementacdo com vitamina K.

Foi relatado que a suplementacdo de L-carnitina, tem sido sugerida para pacientes com
lipidose hepatica felina, pois este nutriente influencia na oxidagao acidos graxos em gatos que
estejam apresentando balanco energético negativo além de fazer manutencao da massa magra.
Esta abordagem pode ser utilizada no tratamento inicial de LH, uma vez que a resposta ao uso
de L-carnitina foi comprovada em gatos obesos, que ndo possuiam outras comorbidades que
passaram por tratamento para perda de peso (Center et al, 2012). A felina em questdo nao
apresentava obesidade, sendo assim ndo foi feito uso de L-carnitina no tratamento. Outro
nutriente importante para os felinos ¢ a taurina, sendo essencial para a integridade e funcao dos
olhos, coragdo, sistema nervoso, imune, digestivo e reprodutivo dos animais ainda, a taurina
pode reduzir o contetido lipidico no figado (Li & Wu, 2020) a paciente foi suplementada quanto
a taurina.

Apesar de comum de ser observada em felinos com triade (Simpson, 2015) e/ou lipidose
hepatica a hipocalemia ¢ uma anormalidade eletroquimica significante, causando
principalmente fraquezas musculares, sendo o seu sinal clinico mais caracteristico a
ventroflexao do pescoco. A hipocalemia pode ser facilmente tratada com a adi¢do de cloreto de
potéssio ao tratamento dos animais (Webb, 2018). Ao ser observada baixa na concentracao de
potassio, foi adicionado ao tratamento da paciente citrato de potassio 150mg/gato.

A N-acetilcisteina ¢ amplamente usada como agente mucolitico, porém, desde a década
de 1970 vem sendo usada também no tratamento de intoxicagao por acetaminofeno, em doses
mais altas se torna antioxidante, assim, € usada também no tratamento da LHF, onde ¢ capaz de
proteger os hepatocitos contra lesdes oxidativas através do fornecimento de cisteina para a
realizagdo da biossintese de glutationa (Avizeh et al, 2010). A glutationa ¢ um conhecido
antioxidante direto e precursor de diversas enzimas antioxidantes (Aldini et a/, 2018), também,
¢ a fonte de tiol ndo proteico mais importante para as células, assim, manter a homeostase da
glutationa € essencial para manter a saude normal e as respostas reparadoras de lesdes teciduais.
Sabe-se que a inapeténcia esgota as concentragdes de glutationa circulante no figado, pois ha
diminuida disponibilidade de aminodcidos utilizados na sintese da glutationa. Para atingir seu

efeito antioxidante a N-acetilcisteina deve ser administrada com intervalor de 8-12 horas, em



43

uma dose de 70mg/kg (Center, 2005). A paciente foi medicada com N-acetilcisteina na dose de
70mg/kg com intervalos de 8 horas.

O actimulo de lama biliar em felinos ¢ comumente observada em casos de triade (Clark
et al, 2011), em felinos com LH este acimulo prejudica a formagao de lipoproteinas de baixa
densidade que sdo essenciais para que ocorra a saida de triglicerideos do figado, animais com
lipidose hepatica possuem um aumento significativo na concentracdo de lama biliar, sendo
comparado com animais com obstrucao de ducto biliar (Center, 2005) sendo assim ¢ de suma
importancia que a lama biliar seja tratada, para tanto pode ser utilizado acido ursodesoxicolico,
medicamento que demonstrou melhor capacidade de dissolu¢do de calculos em vesicula biliar,
além de melhora no peristaltismo gastrointestinal e em alivio de sintomas clinicos (Butorova et
al, 2020). Ao passar por exame ultrassonografico foi identificada a presenga de moderada
concentracdo de lama biliar, assim a paciente foi medicada com acido ursodesoxicolico
10mg/kg.

Ainda, devido ao quadro concomitante de triade felina, o uso de corticoide foi instituido
ao tratamento, neste caso foi utilizada prednisolona 1mg/kg. O uso de corticoides ¢ frequente
em tratamento para triade felina, possui papel importante no tratamento da inflamagao
intestinal, e ¢ utilizada no tratamento de pancreatite (Cerna, Kilpatrick & Gunn-Moore, 2020).
Ademais, o uso de antibidticos € empregado no tratamento de triade, deve ser usado em animais
com maiores risco infeccao bacteriana, aquele com sinais de sepse, pancreatite moderada a
grave, neutrofilia e desvio a esquerda, colangite, hepatite, obstru¢cdo de ducto biliar, dentre
outros, podendo ser utilizada amoxicilina com clavulanato, cefalosporinas ou fluorquinolonas
(Simpson, 2015). No caso da paciente foi iniciado tratamento com amoxicilina com clavulanato
25mg/kg, a mesma apresentava desvio a esquerda, além de lama biliar.

De maneira geral, o tratamento de triade se baseia em suporte ao paciente, com
fluidoterapia, antieméticos, alimentagdo e analgesia, ¢ importante lembrar que muitos gatos nao
demonstram dor ou desconforto, sendo dificil de ser identificado nestes animais (Cerna,
Kilpatrick & Gunn-Moore, 2020; Simpson, 2015). Todas estas medidas de tratamento foram
tomadas com a paciente.

Em gatos com lipidose hepdtica pode vir a ser encontrado corptisculo de Heinz em
conjunto com uma anemia regenerativa de quadro leve a moderado, estes sdo achados
considerados ndo especificos (Webb, 2018), a felina apresentou um quadro de anemia
microcitica normocromica com presenga de anisocitose, sendo necessaria a realizacdo de
transfusdo sanguinea, apds o procedimento a paciente se manteve bem, sem novos casos de

anemia.



44

Em relacdo aos achados nos exames de sangue, foi encontrada, anisocitose, que se
caracteriza pelo aumento em diferencas de tamanho entre os eritrocitos, considerada como
inespecifica, essa anormalidade ¢ mais fécil de ser encontrada em distirbios hematoldgicos,
como no presente caso clinico no qual a paciente apresentava anemia microcitica
normocromica. J& a policromasia faz referéncia a eritrocitos com coloracdo roseo-azulada, pois
0s mesmos captam simultaneamente a eosina (pela hemoglobina) e os corantes basicos (por
RNA ribossémico residual), esta anormalidade ¢ encontrada em células jovens. A presenca de
eritroblastos ¢ considerada normal em pacientes neonatais, em pacientes adultos pode ocorrer
devido a anemia ferropriva severa. O metarrubricito ¢ a fase anterior a enucleagdo do
reticuldcito, sendo encontrado na circulagdo periférica em casos de elevagao da eritropoiese,
disfungao esplénica ou em processos envolvidos no comprometimento da fungdo da medula
ossea (Matos et al, 2008; Bain, 2016; Failace, 2015).

A presenca de neutrofilos toxicos se associa a aceleragdo da neutropoiese, sendo
vinculada a processos inflamatérios e bacterianos intensos. Devido aos achados em exames
laboratoriais ¢ a presenga de um quadro concomitante de triade felina, foi associado ao
tratamento sulbactam sédico com ampicilina s6dica, um antibiotico desenvolvido para tratar
bactérias resistentes a ampicilina, mais usado em casos de infec¢do de pele, infecgdes intra-
abdominais e em infecgdes ginecologicas (Adna et al, 2015), além de prednisolona, um
corticoide que este exerce amplo efeito anti-inflamatério também muito usado no tratamento
de triade (Armstrong, 2012).

J4 o desvio a esquerda se caracteriza pela evidéncia de aumento em neutréfilos ndo
segmentados, ou seja, células ainda jovens, sdo eles os mieldcitos, metamieldcitos e os bastoes.
O surgimento destas c€lulas na circulacao representa a presenca de infeccdo, geralmente de
origem bacteriana (Failace, 2015). No caso da paciente foi possivel observar desvio a esquerda
apenas em um dos exames realizados, onde havia aumento em bastdes que apds um periodo se
normalizou.

Quanto ao prognoéstico de pacientes diagnosticados triade felina depende do sucesso no
controle de todas as condi¢des concomitantes apresentadas pelo paciente, tornando assim o
tratamento desafiador, onde muitos animais acabam por desenvolverem episddios recorrentes
de triade durante sua vida. Pancreatite cronica pode vir a ser observada nestes animais, podendo
predispor a pancreatite exdcrina e a diabetes (Watson, 2015), ja a colangite cronica predispde a
pedras na vesicula, e possivelmente colangiocarcinoma (Center et al, 2022). Em ramo intestinal

a constante inflamacdo do intestino pode predispor a linfoma intestinal (Jergens, 2012).



45

Ja o prognostico de LHF, este depende de diversos fatores e comorbidades apresentados
pelos felinos em questio, como por exemplo obesidade, estresse, sinais gastrointestinais, perda
de peso, anorexia, anemias leves/moderadas, outras comorbidades cronicas, além de letargia,
onde animais com estes sinais clinicos possuem maior taxa de morte que outros pacientes
acometidos pela LH. Foi relatado que cerca de 38% dos felinos acometidos pela patologia vem
a Obito, onde animais com maior idade, apresentando fraqueza, hipoproteinemia,
hipoalbunemia, aumento em creatinina, ¢ faléncia hepatica tém maiores chances de virem a

obito (Kuzi et al, 2017).

4.1.4 Conclusiao

Pode-se concluir que a triade associada a lipidose hepatica felina ¢ uma patologia de
dificil resolug¢do, que leva diversos animais a 6bito. O sucesso do tratamento depende da
alimentacdo dos animais e correcdo de problemas metabolicos, principalmente em casos de
lipidose hepatica, onde a maioria dos animais se recuperam quando tem um diagndstico precoce
e nao apresentam comorbidades. No caso da paciente quando a mesma foi admitida para
tratamento, esta possuia um quadro inicial de triade felina, dificultando ainda mais o sucesso

no tratamento.

4.2 LINFOMA INTESTINAL DE BAIXO GRAU COM POSSIVEL METASTASE
HEPATICA

4.2.1 Introducao

O linfoma ¢ a patologia oncoldgica que mais acomete felinos e o trato gastrointestinal
¢ o local mais comum de ser atingido, podendo além de afetar o intestino, afetar figado e
pancreas dos animais (Gieger, 2011). O linfoma intestinal ¢ caracterizado por apresentar
infiltracdo de linfocitos neoplasicos no trato gastrointestinal, podendo ou ndo ocorrer
envolvimento de linfonodos mesentéricos. E classificado em trés graus, sendo eles, baixo grau,
médio a alto grau e linfoma linfocitico de células granulares. Em geral, gatos diagnosticados
com linfoma intestinal de baixo grau sdo animais adultos a idosos, a patologia nao ¢ associada
a sexo ou raca, sendo a maioria dos sinais clinicos observados nos animais cronicos (Lingard
et al, 2009). Ainda, o linfoma intestinal pode vir a atingir de maneira concomitante o figado e
pancreas, tornando as metastases nestes 6rgaos mais comuns (Gieger 2011).

A patologia tende a responder bem ao tratamento, sendo realizado protocolo com
quimioterapia associada a corticoides. Hoje, existem diversos protocolos que combinam

diferentes quimioterapicos que podem ser escolhidos para o tratamento de linfomas de
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diferentes graus, como protocolos apenas com corticoides, protocolo (DOX, COP, CHOP,)
protocolo com lomustina, uso de radiagdo, transplantes de medula dssea, uso de anticorpos
monoclonais, dentre outras terapias (Thamm, 2024), porém, antes da realiza¢do tratamento
quimioterapico, € preciso que seja feita diferenciagcdo entre enteropatia inflamatoria cronica e o
linfoma intestinal, para tanto, ¢ necessario que seja feita bidpsia intestinal e que o material
coletado seja enviado para andlise histopatoldgica, uma vez que ambas as patologias nao
possuem diferenciacdo quanto aos sinais clinicos e achados em exames (Marsilio et al, 2023).

Quanto ao linfoma hepatico, este ¢ raro de ser encontrado quando se trata de uma doenga
primaria, onde apenas 2% dos casos de linfoma relatados em felinos sdo de linfoma hepético,
ainda, o diagnoéstico da patologia ¢ desafiador, pela diferenciagdo entre linfoma hepatico e
colangite linfocitica, devido as similaridades entre as patologias (Sebastian ef a/, 2023). Assim,
devido a importincia de ambas as patologias o objetivo do presente caso clinico foi relatar um
caso de linfoma intestinal associado a linfoma hepatico acompanhado durante o periodo de
estagio curricular obrigatorio na Gatices Hospital Veterindrio exclusivo para gatos e Cat Store

Ltda.

4.2.2 Relato de caso

No dia 14 de marco de 2024, uma felina, SRD, castrada, de 9 anos, foi levada até a
Gatices Hospital Veterinario Exclusivo para Gatos e Cat Store Ltda para atendimento. Segundo
os tutores, estes buscaram atendimento no hospital como uma segunda opinido, pois em
novembro de 2023 a felina havia sido diagnosticada em outro local com enteropatia cronica e
logo ap6s comecou a apresentar inflamacdo em vesicula biliar, apresentando apds formagao de
calculos em vesicula biliar, sendo indicada por outra clinica de realizar colecistectomia.

A paciente veio para a consulta com prescricdo de silybum-marianum (silmarina)
22mg/kg e betaglucanas 1 comprimido/ 6kg. Ainda, os tutores relataram que a felina
apresentava vomitos semanais, ademais se apresentava ativa dentro de seu normal, porém, foi
observado perda de peso. Durante o exame clinico a paciente estava normohidratada, com
mucosas normocoradas, sem algia na palpacao abdominal e sem linfonodos reativos. A mesma
apresentava um score corporal 4-5/9. No momento da consulta foi coletado exames de sangue
e realizada indicacdo de ultrassonografia abdominal, sem prescricdo de tratamento até o
resultado dos exames solicitados.

Nos resultados dos exames sanguineos solicitados (Anexo O) ndo houve alteracdes

significativas, onde os parametros analisados de hemograma e bioquimica sérica se
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encontravam dentro dos niveis adequados, permitindo que a paciente passasse por sedacio e
anestesia para procedimento cirirgico caso necessario.

No dia 19 de marco a paciente retornou para realizagdo de exame ultrassonografico
abdominal (Anexo P), observando-se vesicula biliar com presenca de inimeros calculos, além
de ducto cistico com presenca de calculos também, caracterizando um quadro de colelitiase,
sendo observado também congestdo vascular hepatica, também sendo observada presenca de
diversas formagodes hiperecogénicas aglomeradas. Os segmentos intestinais da paciente
apresentavam alteracdes compativeis com enteropatia inflamatdria cronica, onde foi observado
espessura aumentada em duodeno (0,29cm), jejuno (0,36¢cm) e ilio (0,42cm), ndo sendo
descartada probabilidade de neoplasia infiltrativa. Ademais a felina possuia alteragdes renais
correspondentes com nefropatia cronica, além de nefrolitiase.

A partir dos resultados observados nos exames foi indicada a realizagio de
colecistectomia, com coleta de bile para analise, biopsia intestinal (Figura 8) e hepatica. No dia
03 de abril a paciente foi recebida para procedimento, segundo os tutores a mesma estava bem
em casa, sem nada a relatar. A paciente foi encaminhada para procedimento no periodo da tarde,
para tanto foi realizada medicacdo pré-anestésica (MPA) com dexmedetomidina 7pg/kg
associada a metadona 0,3 mg/kg e a indugo anestésica foi realizada com propofol ao efeito e
a manutencao trans cirirgica feita com isoflurano. Durante o trans operatério foi realizada a
aplicacdo de uma dose de ampicilina 20mg/kg. O procedimento teve duragdo de 2 horas e 50

minutos sem intercorréncias.

Figura 9- Bidpsia intestinal. A) Intestino evidenciando espessamento e presenca de linfonodos reativos; B) Punch
para retirada de fragmento intestinal; C) Fragmento intestinal obtido; D) Sutura realizada no local da coleta.
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O hospital tinha como protocolo estabelecido que pacientes submetidos a procedimento
cirargico de biopsia intestinal deviam permanecer internados por trés dias para observagao e
aplica¢do de medicamentos, além de alimentacdo diferenciada, sendo ofertado para os animais
apenas comidas pastosas. No pds-operatorio imediato a paciente foi medicada com dipirona
25mg/kg e meloxicam 0,1 mg/kg. Como pré-estabelecido a felina ficou internada durante trés
dias no hospital, durante o periodo de internacdo a mesma foi medicada com citrato de
maropitant 1mg/kg IV SID, ampicilina 20mg/kg IV TID, metronidazol 10 mg/kg IV BID,
metadona 0,3 mg/kg SC BID, meloxican 0,1 mg/kg SC SID, dipirona 25 mg/kg IV SID,
sucralfato 1ml/gato VO TID e metoclopramida 0,1 mg/kg IV TID.

Em um primeiro momento do pds-cirurgico a paciente foi deixada em jejum até
recuperagdo completa da sedacdo e observagdo, apds passou a receber alimentacao liquida no
primeiro dia, pastosa no segundo dia e saché em pedagos a partir do terceiro dia. No primeiro
dia de internacdo se mostrou bastante agitada, porém, a partir do segundo dia se apresentava
mais tranquila, durante todo o periodo da internagdo se manteve bem, comendo, sem demonstrar
dor. Por ndo ter ocorrido intercorréncias a paciente teve alta no final do terceiro dia de
internagdo, sendo prescrito para casa a administragao de citrato de maropitant I1mg/Kg VO SID
por dois dias, amoxicilina e 4cido clavulanico 12 mg/kg VO BID por oito dias, meloxicam

0,05mg/kg VO SID por dois dias e dipirona 25mg/kg VO SID por trés dias, sendo recomendada
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introducdo gradual de ragdo novamente na alimentacdo. A paciente foi orientada a retornar em
10 dias para revisao, além de manter roupa cirtirgica até a retirada dos pontos.

A felina retornou no dia 10 de abril para nova consulta uma vez que nao estava se
alimentando ou ingerindo agua de maneira adequada, estando mais apatica e ainda sendo
medicada com o antibidtico. Ao realizar exame fisico a paciente estava normocorada, com leve
desidratacdo, alerta e ativa, sem algia em palpacdo abdominal, os pontos cirtirgicos estavam
sem alteracdes também. Devido ao quadro apresentado a paciente foi medicada em consultorio
com B12 0,25ml/gato, complexo B 0,5 ml/gato, metadona 0,2mg/kg, citrato de maropitant
Img/kg, além de ser feita administragdo de 150 mL de soro subcutaneo para hidratacdo. A
paciente foi liberada para casa com prescri¢cao de cobamamida com cloridrato de ciproeptanida
> comprimido/gato e omeprazol 1mg/kg. O tratamento surtiu efeito e a paciente retornou na
data correta para realizagao da retirada dos pontos e nova revisao.

Neste meio tempo o laudo histopatologico (Anexo Q) da paciente foi liberado, sendo
compativel com linfoma de pequenas células intestinal de baixo grau em segmentos de
duodeno, jejuno e ileo, e na amostra hepatica enviada, esta se mostrou compativel com linfoma
de pequenas células de baixo grau. As amostras observadas em exame microscopico possuiam
proliferacdo neoplésica de células redondas, ndo delimitadas e ndo encapsuladas, que se
estendiam pela mucosa e submucosa. Ainda, os resultados da cultura e antibiograma da amostra
de bile (Anexo R) tiveram resultados negativos.

A partir dos resultados obtidos com exame histopatolégico, a paciente retornou no dia
16 de abril para revisdo e retirada de pontos, neste dia a mesma bem-estava alerta, sendo
realizada a retirada de pontos sem intercorréncia. Devido aos resultados obtidos foi prescrito
tratamento com o quimioterdpico lomustina 30mg/m? por via oral, sendo realizada uma
administragdo de comprimido a cada 28 dias até novas recomendacdes, foi orientado retorno
dentro de 7 a 14 dias apo6s a primeira aplicacdo para realizacdo de novo hemograma com
objetivo de detectar possivel leucopenia. Ainda, foi prescrito uso de prednisolona 2mg/kg VO
SID até novas recomendagdes. Com exame de ultrassonografia abdominal de controle dentro
de 30 dias.

A paciente retornou para revisao no dia 28 de maio, segundo relatado pela tutora a felina
se mostrava bem em casa, se alimentando, ativa, sem apresentacdo de vomitos ou quadros de
diarreia, a tutora relatou que manteve o tratamento como prescrito, sendo a ultima
administragao de quimioterapia realizada no dia 18 de maio, em exame fisico foi observado que
a paciente estava normocorada, normohidratada, sem algia em palpacdo abdominal, outros

parametros também dentro do normal. Foi realizado novo exame de sangue (Anexo S), onde o



50

hemograma nao pode ser realizado devido irregularidade em amostra, quanto ao bioquimico
havia apenas leve aumento em FA e ureia. Também, a paciente passou por novo exame
ultrassonografico abdominal (Anexo T), onde foi evidenciado figado com ecotextura grosseira
e presenca de gordura falciforme reativa, sendo sugestivo de processo inflamatorio, foi
observado um estomago com quadro de gastrite, além de pancreas com contornos irregulares,
aumentado de tamanho, e com hiperecogenicidade em gordura abdominal adjacente ao
pancreas, achadas estes compativeis com pancreatite aguda, ademais, havia alteragdes em
vesicula urindria e em rins ja observadas em exames de imagem anterior, intestino nao
apresentava alteragdes. A paciente foi para casa com prescri¢gdo de omeprazol 0,5mg/kg BID

durante dez dias.

4.2.3 Discussao

O linfoma intestinal é a neoplasia intestinal que mais acomete os gatos, sendo também
a forma mais comum de linfoma, onde, 50-75% dos casos da patologia atingem o trato
intestinal. Hoje existem trés classificacdes de linfoma intestinal, linfoma intestinal de baixo
grau, linfoma intestinal de médio a alto grau e linfoma linfocitico de células granulares. O
linfoma de baixo grau € caracterizado por atingir animais com idade média de 13 anos, causando
espessamento intestinal normal ou difuso, com linfonodos mesentéricos palpaveis ou massas
intestinais, ja o linfoma de médio a alto grau atinge animais com idade média de 12 anos,
causando massas focais, podendo apresentar lesdes extraintestinais palpaveis em linfonodos
mesentéricos, figado, bago ou rins. O linfoma linfocitico de células granulares atinge animais
com idade por volta dos 10 anos, cursando com massas focais, podendo ocorrer lesdes
extraintestinais palpaveis, como o linfoma de médio a alto grau (Barrs & Beatty, 2012). A felina
em questdo foi diagnosticada em exame histopatologico como linfoma intestinal de pequenas
células, baixo grau.

Das trés formas de linfoma intestinal, a mais comum de ser observada nos animais € o
linfoma intestinal de baixo grau, que acomete cerca de 60-75% dos animais diagnosticados.
Esta patologia apresenta sinais gastrointestinais recorrentes ou persistentes, onde ¢ observado
nos animais perda de peso, vomitos, letargia, anorexia e diarreia, sendo que estes sinais clinicos
podem se apresentar durante meses ou anos, afetando de maneira geral gatos mais velhos, com
uma média de idade de 13 anos, sem diferenciagdo por sexo ou raga (Paulin ef al, 2018). A

felina em questdo era idosa e apresentava sinais clinicos de vomitos e perda de peso.
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Quanto ao linfoma hepatico, este ¢ pouco comum de ser encontrado, com casuistica
menor de 2% (Sebastian et al, 2023), ainda, devido ao fato de que o linfoma intestinal pode
atingir todo o sistema gastrointestinal, incluindo 6érgaos anexos como figado e pancreas, a maior
possibilidade é de que se trata de uma possivel metastase hepatica (Gieger 2011). Além disso,
o linfoma hepético € pouco caracterizado e acaba se tornando um desafio de diagnostico quando
¢ realizada tentativa de diferenciacdo de colangite linfocitica, sendo esta uma doenga
relativamente comum em gatos, de origem desconhecida, com possivel origem imunomediada
(Boland & Beatty, 2017), foi descrito que a colangite linfocitica ¢ uma doenga crénica de
progressdo lenta, que pode vir a ser associada com enteropatia inflamatdéria cronica e
pancreatite, sendo relatada também em cerca de 23% dos casos de felinos com enteropatias
associadas a linfoma de pequenas células (Norsworthy et al, 2015).

A diferenciagdo entre linfoma hepéatico e colangite linfocitica ¢ complicada uma vez que
linfomas hepéticos geralmente se caracterizam por ser de células T pequenas e, ainda, outras
alteragdes morfoldgicas como fibrose e infiltrado na parede dos ductos biliares ocorrem de
maneira frequente tanto em casos de linfomas hepaticos quanto em casos de inflamagao
linfocitica (Warren et al, 2011). No caso clinico, em andlise histopatoldgica de fragmentos
hepaticos, foram encontradas células neoplasicas redondas, ndo delimitadas e encapsuladas,
que preenchiam espagos portais, com presenca de leve reacao ductular, com moderada fibrose
periportal e moderada colestase multifocal, sendo classificado como linfoma de pequenas
células (baixo grau). Ainda, em exame ultrassonografico a paciente apresentava um quadro de
colelitiase, havendo inimeros calculos em vesicula biliar.

Quanto aos achados de imagem em casos de linfoma intestinal, os achados
ultrassonograficos mais comuns de serem observados sdo uma circunferéncia hipoecoica, com
espessamento de paredes intestinais e perda de diferenciacdo de camadas, ainda, € possivel que
ocorra reducdo de motilidade e aumento em linfonodos regionais. Linfomas de médio a alto
grau geralmente causam sinais como perda de diferenciacdo de camadas, espessamento severo,
e massas, ja linfoma intestinal de baixo grau cursa com achados ultrassonograficos menos
severos, como espessamento difuso de paredes, com camadas preservadas e espessamento
relativo de camadas musculares (Quinci, 2023). No presente caso clinico, a paciente
apresentava em ultrassom espessamento intestinal em segmentos de duodeno, jejuno e ileo, com
camadas preservadas, porém, camada muscular em evidenciacdo em jejuno e ileo, além de
evidenciacdo de submucosa em ileo, havia ainda hiperecogenicidade parcial da mucosa do

duodeno.
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Segundo Griffin (2019), as medidas corretas de duodeno e jejuno variam de 1,8mm a
2,7mm, onde a média encontrada nos felinos ¢ de 2,2mm, ja o ileo é o segmento intestinal com
as camadas mais espessadas, chegando a medir 3mm. A felina apresentava em ultrassom
espessamento intestinal, com duodeno medindo 0,29cm ou 2,9mm, jejuno com 0,36cm ou
3,6mm e ileo com 0,42cm ou 4,2mm.

Ainda, ¢ importante que seja feita a diferenciag@o entre enteropatia inflamatdria cronica
e linfoma intestinal. A enteropatia inflamatoria cronica ou enteropatia cronica € uma patologia
comum que acomete o intestino dos felinos, sendo observada em animais mais velhos, causando
espessamento intestinal, vomitos, diarreia, perda de peso, da mesma forma que o linfoma
intestinal de baixo grau, assim, a diferencia¢do destas patologias pode ser dificil, uma vez que
achados fisicos, laboratoriais e de imagem sdo muito semelhantes, podendo ser complicada a
diferenciagdo até mesmo em exame histopatoldgico. Hoje, o padrao ouro de diagndstico para
ambas as doengas ¢ a biopsia intestinal, onde fragmentos dos segmentos intestinais siao
coletados e enviados para analise histopatoldgica (Marsilio ef al, 2023). A paciente passou por
bidpsia intestinal e os fragmentos coletados foram enviados para andlise histopatologica que
teve como resultado linfoma intestinal de pequenas células (baixo grau).

A deiscéncia de pontos em cirurgias gastrointestinais em felinos € quase zero, onde em
animais com espessamento intestinal grave, a taxa de deiscéncia de pontos chegou a 2,3%,
porém, mesmo sendo pouco provavel, ainda € possivel, uma vez que se trata de um 6rgao muito
delicado, onde, fatores de risco incluem sepse e contaminagdo fecal intra-abdominal, ainda,
sepse possui alta taxa de mortalidade, entre 33-39%, assim, o uso de antibidticos como forma
preventiva pode ser realizado (Hiebert ef al, 2022). No caso da paciente, foi medicada com
ampicilina 20mg/kg IV TID durante o periodo de internag¢do, uma penicilina semissintética, que
foi substituida no momento da alta por amoxicilina e 4cido clavulanico 12 mg/kg VO BID por
oito dias. Amoxicilina ¢ uma penicilina semissintética usada desde os anos 1970, podendo ser
usada sozinha ou associada com 4cido clavulanico, atuando contra bactérias Gram-positivas e
negativas (Huttner et al, 2020). Durante o periodo de internacdo foi feita associacdo de
ampicilina 20mg/kg com metronidazol 10mg/kg, este ¢ um antibidtico que faz parte da classe
dos nitroimidazois que atua em infecgdes associadas ao trato gastrointestinal (Dingsdag &
Hunter, 2018).

Quanto a biopsia hepatica realizada na paciente, esta ¢ indicada quando héa alguma
doenca inflamatoria atingindo o figado, ou casos em que ocorra colangite, ou seja, inflamagao
de vias biliares (Bolando & Beatty, 2017), no caso da paciente, a mesma apresentava um quadro

de colelitiase, com a presenca de inumeros céalculos em vesicula biliar, além de congestao



53

vascular hepatica. Assim, em mesmo momento que foi realizada bidpsia hepatica e intestinal, a
felina foi submetida a colecistectomia, devido aos inumeros calculos em vesicula biliar € em
ducto cistico. A remogao da vesicula biliar € uma cirurgia comum de ser realizada em felinos,
indicada em casos de colecistite, mucocele biliar, neoplasia e trauma, sendo uma das maiores
indicacdes para realizacdo do procedimento cirirgico a presenca de célculos, caracterizando
um quadro de colelitiase, considerada rara, a colelitiase representa menos de 1% dos casos de
hepatopatias em felinos, pode ser identificada em qualquer parte do trato biliar dos animais,
incluindo os ductos biliares intra-hepaticos, ductos cisticos e o ducto biliar comum (Simpson et
al, 2022).

Quanto ao tratamento de linfoma, em casos em que se tenha presenga de massas
obstruindo algum segmento intestinal, estas podem vir a ser retiradas. Hoje, existem diversos
protocolos para tratamento de linfomas, como os protocolos COP e CHOP. Onde, o protocolo
CHOP compreende o uso de ciclofosfamida, doxorrubicina, vincristina e prednisolona. Ja, o
protocolo COP, faz uso de vincristina, ciclofosfamida e prednisolona. Ambos os protocolos
possuem taxas de sucesso semelhantes quando se trata de linfoma de médio a alto grau, sendo
eficazes, com uma resposta que varia de 38-80% de sucesso para o protocolo CHOP e 33-75%
de sucesso para o protocolo COP (Krick et al, 2013). Dentre as opgdes de protocolo para o
tratamento de linfoma de baixo grau, atualmente tem se utilizada a combinagao de clorambucil
e prednisolona, obtendo-se bons resultados com este protocolo, com altas porcentagens de
sucesso (Stein et al, 2010).

Ainda, pode ser feito uso apenas de lomustina 30-60mg/m? com intervalo minimo de 28
dias entre cada administracao (Rau & Burgess, 2017) ou associada a prednisolona. Da familia
nitrosoureia, a lomustina ¢ classificada como um agente alquilante antitumoral, que possui
rapida e completa absorcdo apos ingestdo oral, ¢ lipossoliivel, metabolizada no figado, e
excretada pelos rins, em cdes e gatos o quimioterapico vem sendo usado no tratamento de
neoplasias de células redondas, como, mastocitomas, linfomas, sarcomas histiociticos e até
mesmo alguns tumores cerebrais (Musser, Quinn & Chretin, 2012). O linfoma intestinal de
baixo grau esta associado a uma resposta muito melhor e a uma taxa de sobrevivéncia maior
que o linfoma de médio a alto grau (Pope et al, 2015), estudos demonstraram que pacientes
com linfoma de média a alto grau tratados com lomustina associada a prednisolona tiveram
uma taxa de resposta de 50%, sendo relatado que o protocolo € bem tolerado pelos animais,
observando-se apenas neutropenia nos pacientes, porém em cdes foi relatado que o
quimioterapico causa hepatotoxicidade, ndo havendo comprovagao que possua o mesmo efeito

em felinos, ainda, os tutores tendem a aceitar melhor o tratamento quimioterapico quando
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realizado com lomustina associada a prednisolona devido ao custo reduzido e a facilidade de
administracdo, uma vez que ¢ realizada a administracdo da quimioterapia em comprimidos,
possibilitando que o tratamento seja feito em casa, tornando-se uma alternativa para protocolos
de multiplas drogas, especialmente em casos onde os tutores possuem principalmente restricdes
financeiras (Rau & Burgess, 2017). A paciente foi tratada usando lomustina 30mg/m? associada
a prednisolona 2mg/kg, uma vez que a felina possuia outra forma de linfoma, o hepatico, sendo
que este também pode ser tratado com lomustina (Musser, Quinn & Chretin, 2012).

O uso de corticoide ¢ comumente empregado em protocolos quimioterapicos devido a
existéncia de receptores de glicocorticoides em linfomas, fazendo assim efeito em redugdo da
neoplasia. Os receptores se deslocam do citosol para o nucleo através da jungdo com o
glicocorticoide, e funcionam como um regulador da transcrigdo do DNA, reprimindo genes
anti-apoptose (Tamai et al, 2022). A dose de prednisolona varia conforme o protocolo
empregado, porém, a administragdo deve ser didria, em alguns casos sd3o usadas doses de
Img/kg (Versteegh et al, 2023), ou 2mg/kg (Rau & Burgess, 2017), outros protocolos fazem
uso de doses maiores, que variam entre 5-10mg/kg (Gieger, 2011). O protocolo empregado com
a paciente era de prednisolona 2mg/kg.

Vitamina B12 ou cobalamina pertence ao grupo do complexo de vitaminas B, atuando
como cofator em alguns processos metabodlicos como a sintese de acidos nucleicos, sintese de
aminoacidos e o ciclo do acido citrico. A absorcao desta vitamina ocorre no estdmago, duodeno
e ileo, necessitando de um pancreas exdcrino funcional, assim, animais com doencas
gastrointestinais como enteropatias cronicas, linfoma intestinal ou insuficiéncia pancreatica,
podem apresentar quadros de hipocobalaminemia apresentando sinais clinicos como anorexia,
vomitos, diarreia, neuropatias, anisocoria, midriase, sinais neuromusculares, ventroflexao do
pescogo, convulsdes, dentre outros, ademais pode ser observada anemia regenerativa,
leucopenia e hipoglicemia (Armstrong, 2009; Hanisch, Toresson & Spillmann, 2018). Foi feito
uso de vitamina B12 e complexo de vitaminas B com a paciente.

A paciente foi medicada com citrato de maropitant Img/kg em pds-operatdrio e prescrito
para casa também, este medicamento atua contra nduseas e vomitos, além de fazer analgesia
intestinal, permitindo que os animais mantenham seu apetite, uma vez que vomitos endusea sao
associadas ao uso de opioides e inflamacao intestinal no pds-operatorio, levando os animais a
inapeténcia (Park & Hoelzler, 2021). Ademais, a paciente recebeu metoclopramida 0,1mg/kg,
farmaco capaz de passar a barreira sangue/cérebro e prevenir vomitos, ainda, inibe relaxamento
gastrico induzido pela dopamina o que aumenta respostas colinérgicas da musculatura lisa

gastrica aumentando a motilidade intestinal (Yalcin & Keser, 2017). Ainda, visando melhor
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alimenta¢do, devido ndo s6 a bidpsia intestinal e hepatica, mas também pela realizacdo de
colecistectomia, a paciente recebeu sucralfato 1ml/gato, um sal complexo de octassulfato de
sacarose ¢ hidroxido de aluminio que forma uma pelicula protetora no estdmago quando entra
em contato com proteinas na mucosa danificada, geralmente derivadas de uma ulcera,
promovendo reparo da mucosa gastrica (Marks et al, 2018).

Ainda, a paciente recebeu metadona 0,3mg/kg como MPA e no pos-operatério, sendo
este medicamento um opioide que possui efeito analgésico, amplamente usado em realizagao
de MPA e no manejo da dor em felinos (Slingsby, Bortolami & Murrel, 2015). Além disso, a
felina recebeu meloxican 0,1mg/kg, um anti-inflamatério ndo esteroidal, que possui efeito
analgésico em felinos, podendo ser usado em longos prazos contra dor cronica e inflamacao
(Sparkes et al, 2010), além de dipirona 25mg/kg, um anti-inflamatério ndo esteroidal, com
potente efeito analgésico, que atua contra febre (Monteiro & Steagall, 2019).

Ao retornar com sinais de nauseas ¢ falta de apetite, foi indicada a administra¢do
cobamamida com cloridrato de ciproeptadina 2 comprimido/gato, a cobamamida ¢ uma
coenzima da vitamina B12 e quando suplementada, melhora o apetite dos animais, ainda
cloridrato de ciproeptadina também ¢ indicado como estimulante de apetite (Taylor et al, 2022).
Além disso, foi prescrito uso de omeprazol 1mg/kg, um medicamento inibidor da bomba de
protons, usado no tratamento de hipersecrecao de acido gastrico (Zhao et al/, 2022). Na ultima
revisao realizada, apos ser observado um quadro de gastrite, a paciente foi medicada novamente
com omeprazol.

Ap0s o inicio do tratamento com quimioterapia ¢ esperado que ocorra diminuig¢do do
espessamento intestinal, com melhora na qualidade de vida e resolugdo dos sinais clinicos que
possam ser apresentados, como inapeténcia, diarreia, vomitos e perda de peso. A resposta a
quimioterapia ¢ boa na maior parte dos casos e sdo poucos os felinos que apresentam efeitos
colaterais frente a quimioterapia. Remissdo completa foi relatada em 76% dos felinos, com uma
média de tempo de 18 meses (Lingard et al/, 2009). Ja os linfomas hepaticos sdo considerados
raros nos felinos, ndo havendo muitos relatos de caso acerca da patologia, o que torna dificil de
se chegar a um prognoéstico para a doenca (Hildebrandt et al, 2021). No presente caso clinico,
a paciente apresentava trés comorbidades associadas, linfoma intestinal de baixo grau, linfoma
hepatico de baixo grau e colelitiase, assim, a mesma passou pela cirurgia de colecistectomia,
ainda, passou a realizar tratamento com lomustina 30mg/m? associada a prednisolona 2mg/kg,
protocolo que trata ambos os linfomas.

Ao retornar para revisdo, foi evidenciado que a paciente ndo havia mais alteragoes em

intestino, onde todos os segmentos intestinais se apresentavam dentro dos parametros normais,
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conforme o esperado. Ja em figado, a paciente apresentou grande melhora quando comparada
com quadro anterior, onde no momento da revisdo, havia apenas achados compativeis com
quadro inflamatorio.

Quanto aos achados em exame de sangue, foi observado leve aumento em FA, enzima
presente em diversos tecidos, seu aumento ¢ mais relacionado a patologias 6sseas ou hepaticas
(Siller & Whyte, 2018), no caso da felina, a mesma apresentava inflamagao hepatica. Ainda, foi
evidenciado leve aumento em ureia, a ureia possui papel importante no catabolismo de
proteinas, em gatos niveis de ureia aumentados sao geralmente associados com problemas
renais, onde, niveis altos de ureia causa sinais clinicos de nduseas, vomitos e anorexia (Bartges,
2012). No presente caso clinico a paciente possuia alteracdes renais. Quanto aos achados em
hemograma ¢ mais comum de ser observado neutropenia em animais tratados com lomustina
(Rau & Burgess, 2017), porém, devido a problemas com amostra sanguinea no momento da

revisdo o hemograma da paciente ndo pode ser avaliado.
4.2.4 Conclusao

O linfoma intestinal de baixo grau ¢ uma doenca cronica, que atinge principalmente
animais adultos a idosos, a patologia possui sinais indistinguiveis dos observados na enteropatia
cronica, sendo necessdria realizagdo de bidpsia intestinal para obtencdo de diagnostico. Na
maioria dos felinos a doenca ¢ difusa, e acomete mais de um segmento intestinal, onde ¢
observado espessamento intestinal generalizado, com aumento em linfonodos mesentéricos
comumente observados. Os animais apresentam sinais clinicos de perda de peso, vomitos,
diarreias e letargia. O tratamento possui bons resultados, com animais se recuperando bem e
retomando qualidade de vida. J4 o linfoma hepéatico ¢ uma patologia pouco observada nos
felinos, assim, ¢ dificil definir um progndstico para estes animais, assim, a possibilidade de se

tratar de uma metastase hepatica ¢ muito maior.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

O estagio curricular obrigatorio foi de extrema relevancia para a formagao profissional
uma vez que possibilitou acompanhar a rotina médica veterinaria € convivéncia com
profissionais dentro de um hospital veterinario, o que permitiu adquirir novos conhecimentos e
ver na pratica aquilo que foi ensinado durante anos dentro do curso de medicina veterinaria.
Ainda, ¢ importante observar que a experiéncia permitiu o crescimento pessoal, uma vez que
foi possivel compreender de forma clara a importancia do trabalho em equipe e da organizagao
entre os profissionais, sempre buscando exceléncia e o melhor para o paciente, possibilitando a

formacgao de senso critico, moral e ético.
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ANEXOS

ANEXO A - HEMOGRAMA E ANALISE BIOQUIMICA SERICA

Laboratorio para guem &
apalxonado por sadde animal

ATENDIMENRTO. : DATA ATENDIMERTO: 12/00/2024

AMIMAL. . ....: ESFECIE.........: FELINO (FELIS CATUS)

TOTOR. . _....¢ IDADE. ...-...-..! 11 anos

MEDICD VET..: . CLINMICA.........: BOSPFITAL VETERINARIO GATICES

Data Colhaita: 1270372024

Matarial: Sangua Marodo: Contagam Automatizada - Fluxomatria @ Impadincia
Voluma da amastra: Abaiwa do recomandads ne tubs

Obsarvagdo ds plasma: Plasma discratamanta lotérioo.

ERITROGERAMA

Valores de Refer&ncia:
Heméclas, (... .....: B,1 milh/mm® 5,0 a 10,0 milhdes/mm3
Hemaglabina. ... ._: 12,3 ag/fdL B,0 a 15,0 g/dL
Hematdcrita. . ... ...: 40 % 24 a 45 %
WIEM: ; i:iiicieieee e 49,4 fL 40 a &0 F1
2ol 15,2 oy 1% - 23 pg
CHCM. . .. ...t 30,8 % 31 a 35 %

Observacia. .. : Paiguilocitose composta por egquindcitos (+).

LEUCOGRAMA

Leucdeitas = Glabal: T.600 cdls fmm? 5.000 = 19.500/mm3
£ fmm?

Mieldcitas. . .......:% ] o 0aan

Matamialdcitas. .. .2 oo o oaan

Bastonetes, ... .....: oo D 0 a 300

Segmentadas. . ... .: Tl 538986 2.500 a 12.500

Basafilas. ... ......: oo o 0al

Easindfilas_ ___.....: q 304 100 a 1500

Linfacitas Tipicas.: 24 1B24 1.500 a 7.000

Linfacitas Atipicas: o o oaan

Mandcikas H 1 Th 0 a B850

Blaztas. . ... ..-----= oo o 0aan

Metarrubricitas. .. _: i) o 0a 1%

PLAQUETAS ee s maal 107.000 /mm? 200.000 a 300.000 /=3

Ohservaglia. .. ......: Presenga de agregados plaguetlries (+44).

Fonte: Vetis Centro de Analises Clinicas (2024).
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Laboratario para gquem &
apalxonado por sadde animal

ATENDIMENTO . @ DATA ATEMDIMERTO: 127032024

AMIMAL. ... ..: ESPECIE.........: FELIND (FELIS CATUS)

TUOTOR. . .....! - IDADE. ...-...-..! 11 anos

BEDICD VET..: ALAMMA CAUDURD FEREIRA CLIMICA.........: BOSFITAL VETERIMARID GATICES

A intgrpretacds dos exames laboratorials devard ser realizada pelo médico veterindrio responsivel maediante os sinals clindcos do animal

ALT/TGF - PERFIL
Data Colata: 1Z2/03720Z24
Haterial: Scro Hatodo: Cimdtleo

Valoe da Bafesdncis

Rasultada: 509 UL/L < B3 OI/L

Observagdo: Scoro discretamente ictérice.

CREATINIHA - FEFFIL
Data Coleta: 1Z/03/2024
Matarial: Scro/Plasma Matodo: Cindtlen

Valoe da Bafesdncis

Rasultada: 1,08 mg/dL Dw 0,8 a 1,E m3/fdL

Ohservacio: Soro discretamente ictérico.

FOSFATASE ALCALINA - FERFIL
Data Colata: 1Z/03/2Z024
HMatarial: Soes Hateda: Cim&tlen

Valor da Baferdncia

Resultada: 1.517 U/L De 10,0 a 33,0 O/L

Obhservacdo: Soro discretamente ictérico.

Fonte: Vetis Centro de Analises Clinicas (2024).
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Laboratério para quem
apaixonado por saude animal

ATENDIMENTO. : DATA ATENDIMENTO: 12/03/2024

ANIMAL. .....: ESPECIE......... : FELINO (FELIS CATUS)
RAGA........: SRD BRRD: .5 siae shm 38 FEMEA

TUTOR.......! IDADE...........: 11 anos

MEDICO VET..: CIMICA......... : BOSPITAL VETERINARIO GATICE

A intorpretacdo dos axames laboratoriais deverd ser realizada pedo médico veterinario responsivel mediante os sinais clinicos do animal.

GLICOSE - PERFIL
Data Coleta: 12/03/2024
Material: Soro / Plasma Fluoretado NMatodo: Colorimatrico

Valor de Refaerdncia

Resultado: 140 mg/dL Da 73 a 134 mg/dL

Observacdo: Soro discretamente ictérico.

PROTEINAS TOTAIS E FRACOES - PERFIL

Dazta Celeta:

Matarial: Método: Colorimitrico
Valor de Referdncia

Proteinas Totais: 5,7 g/dL De 5,4 a 7,8 g/dL

Albumina........ : 3,3 g/4aL De 2,1 & 3,3 g/dL

Glebulinas......: 2,4 g/dL De 2,6 a 5,1 g/dL

Relac¢lo Albumina/Globulina: 1,4 De 0,4 a 1,2.

Observacgdo: Soro discretamente ictérico.

UREIA - PERFIL

Data Coleta: 12/03/2024

Mataerial: Soro Matode: Enzimitico

Valor de Meferdncia

Resultado: 25 mg/dL De 10,0 a 65,0 mg/dL

Observacglo: Soro discretamente ictérico.

Fonte: Vetis Centro de Analises Clinicas (2024).




ANEXO B —- EXAME ULTRASSONOGRAFICO ABDOMINAL

oéo Pet Inner Sound

.h Uktrassonografia weterindria

Paciente: Espécie: Felina

ldade: 11 anos Sexo: F

Raca: SRD Data: 12/03/2024
Proprietario: Peso: -

Suspeita clinica/5inais Clinicos: DRC?
Med. Veterinario responsavel:
Local de execucio do exame: Hospital Veterinario Gatices
Relatorio Ultrassonografico Abdominal:
Figado: de contornos definidos, com margens levemente irregulares e arredondadas, dimensées preservadas,

ecotextura grosseira e ecogenicidade aumentada. Arquitetura vascular pouco conspicua.

Vesicula biliar: repleta com contetido anecogénico com discreto contelido ecogénico em sedimentacio,
paredes finas e regulares. Nao ha evidéncias sonogréficas de alterages em vias biliares extra-hepaticas, ducto
colédoco mediu 0,19 cm de espessura.

Cavidade gastrica: parede normoespessa, medindo: 0,28 em, com padrio de camadas mantido, contraida.

Algas intestinais: paredes discretamente espessas em duodeno (duodeno: 0,28 cm; segmentos jejunais: 0,19
em - 0,21 em; ilea: 0,26 em: colon descendente: 0,09 em: ceco: 0,24 cm) com padrio de camadas preservados.
Peristaltismo mantido e conteddo habitual em segmentos de delgado e grosso.

Pancreas: visibilizado em porcio do lobo esquerdo, com contornos regulares, dimensdes preservadas,
mensurando 0,56 cm, homogéneo e com ecogenicidade discretamente aumentada. Mesentério/omento
hiperecogénicos adjacentes ao ramo esquerdo sugerindo esteatite.

Baco: de contornos definidos e afilados, dimensbes preservadas (0,62 cm de espessura), parénguima
homogéneo e ecogenicidade mantida.

Rim esquerdo: em topografia habitual, dimenstes preservadas (3,08 cm de comprimento), relacio perdida
devido adelgacamento cortical e contornos levemente irregulares com definicao corticomedular preservada,
parénguima normoecogénico, pelve renal preservada.

Rim direito: em topografia habitual, dimensdes preservadas (3,22 cm de comprimento), relacdo e definicao
corticomedular preservadas, parénquima normoecogénico, pelve renal preservada.

Adrenais: apresentando margens regulares, ecogenicidade mantida, definicdo corticomedular preservada e
dimensoes normais (Esquerda: 0,86 cm x 0,33 em: Direita: 0,98 em x 0,38 cm - comprimento x espessura do
polo caudal).

Bexiga urinaria: de distensao discreta, paredes finas, mucosa regular e contelido anecogénico.

Nao foram evidenciados linfonodos reativos intracavitarios ou liguido livre abdominal.

Fonte: Pet Inner Sound (2024).
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ANEXO C - ANALISE BIOQUIMA DE BILIRRUBINAS E GAMA GLUTAMIL
TRANSFERASE

Laboratdrio para guern &
apaixonado por sadde animal

DATA ATENDIMENTO: 14/03/2024

ATENDIMENTS. @ 03-001336

_______ ESPECTIE., ... .....: FELTHO (FELIS CATOS)
BRCA. ... ... _.¢ EERD. .. .........: FEMER
™ToR. .. ... .5 IDRDE. .. ........: 11 &6(os
MERDICH VET, . : ALANHRE CRODIRGO FERETRE CLIMICA. ........: HOSPITAL VETERIHARIO CRTICES
& it priticho dok i tind i chrwin i e Pilie e pelo mikd oo viterinie ks neiposs el medlime of Sl dlinkeos do aslmal
BILIFERUEINAS
Data Colets: 14/03/0024

Matemrial: Soro

Valor ds FEsfsckncais
Resultado:

Direta..: 0,96 mg/dL < 0,10 mg/dL
Indireta: 1,14 mg/dL

De 0,01 a 0,50 mgsSdn
Total. . .: 2,10 mg/dL a

De 0,15 a 0,50 mg/dL

Matocodo: Cinatico Enzimitica

Resultado: 1.0 O/L

Obhsarvasdn: Soro discratamenta loet&rles

Fonte: Vetis Centro de Analises Clinicas (2024).
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ANEXO D - HEMOGRAMA E BIOQUIMICA SERICA

Laboratorio para guem &
apalxonado por sadde animal

ATENDIMENTO. : DATA ATEMDIMENTO: 1870372024

AMIMAL. . ....: ESPECIE.........: FELINO (FELIE CNTUS)

TUTOR. . .....! IDMNDE. ..........: 11 anos

BEDICO VET. .:! CLINICA.........: BOSPITAL VETERINMARID GATICES

AlmRrprelacds dos coames laboratorials deverd a7 roalizada pelo medics welarinadrio responsdval madiantes o sinals clinicos do animal.

HEMOGRAMAE COMPLETO

Data Colhaita: 1EB/03/2024

Matarial: Zangua MaTodo: Contagam Automatizada - Fluwomatria @ Impadincia
Voluma da amostra: Abaiws do recomandado pe Cubo

Obsarvagio do plasma: Plasma Antansamance lccérico.

ERITROGREME

Valores de RBeferdncia:
Heméeclas, ... ....2 B, & milh/mm? 5,0 a 10,0 milhdes/mm3
Hemaglobina .. ... : a9,4 &/ dL 8,0 a 15,0 g/dL
Hamatdcrita., ... _..: 30 % 24 & 45 %
K 45,5 FL 40 a &0 E1
= o 14,2 o] 26,0 & 32,0 pg
CHCM. ... .. ...t 31,3 E 31 & 35 %
Observacia. .. : Paiquilacitase composta por acantdeitos (+).
LEUCOGRAME
Lausdeitas - Glabal: E.200 cdls, /mm? 5.000 = 19.500/==m3

k fmm?

Mialdcitas, . .. _..:% oo D 0aa0
Metamieldcitas. ... .: oo ] 0Oaan
Bastanetes . ... ... .1 ] o 0 a 300
Segmentadas. ... ....: T BdTE 2.500 a 12_500
Basidfilas. . ........: oo ] 0al
Easinadfilas. .. _....: -1 48z 100 a 1500
Linfacitas Tipicas. : 13 1066 1.500 a 7_000
Linfécitas Atipicas: 0 ] 0Oaan
Mondeitas, .. _....: 2 1&4 0 a B850
BlastEas. .. .. .cccuoe.t oo D 0aa0
Maetarrubricitas. .. .: 5 410 0a 1%
PL.H.Q'UET.H.B. e s ke om e E 256.000 fmm? 200.000 a 300.000 J=ea3

Fonte: Vetis Centro de Analises Clinicas (2024).
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Cedlro de andlhises veElerinanas
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Laboratorio para quem &
apalxonado por sadde animal

MEDIOD VET..:

DATA ATENDIMERTO: 18/03/2024
ESFECIE . FELINO (FELIE CATUS)

HEND. ...........! FEMER
11 anos

A interprotacko Jdos rames laboratorials dewerd Sef roaliizeda peko mbdico weberindrio responsivel modiants oS sinais clinécos do animal.

ALT/TGP
Data Colata: 130372024
Hatarial: SoEo

Resultada: 222 UI/L

Ohservacdo: Scocro acentuadamente ictérico.

Matodo: Cinatleon

Valor da Baferdacie

< B3 OL/L

BILIRRUBINAS
Data Colata: 18/03/2024
Hatarial: Soro

Resyltada:
Direta..: 7,85 mg/dL
Indireta: 3,45 mg/dL
Total...: 11,30 mg/dL

Matodo: Colarimatrlca

Valos da Baferdancis

< 0,10 mg/dL
De 0,01 & 0,50 mg/dL
De 0,15 & 0,50 mg/dL

Resultados Anteriores: Direts: 14/03/2024 0,96 mg/dL

Imdiratm:14/03/2024 1,14 mg/dL

Obhservacds: Soro acentuadamente ictérico.

FOSFATASE ALCALTNA
Data Coleta: 13/03/2024
Matarial: Sors

Resultada: 1.372 gjL

Ohservacdo: Sorc acentuadamente ictérico.

24 2,10 mg/dL

Hiroda: Cindtloa

Valoe da Bafeardacis

Da 10,0 a 93,0 O/L

POTASSIO
Data Colata: 18370372024
Matarial: Sore

Resultada: 3,2 mmal/L

Ohsarvaglias fars acantuadamanta letdrisa.

Matpda: Elatroda lon salativo.

Valoe da Bafeardacis

4,0 & 4,5 mmal/L

Fonte: Vetis Centro de Analises Clinicas (2024).



ANEXO E - PUNCAO GUIADA POR ULTRASSOM

Relatério Ultrassonografico citologia guiada: '@b

Pet Inner Sound
Data: 19.03.24 Ultrassonografia veterinaria

Dados do Paciente

MNome: Idade: 11 anas Sexo: F Pesa:
Espécie: felino Raca: SRD

Mome do Tutor:

Médico Veterindrio: CRMV:

Local de realizacdo do exame: Hospital Veterindrio Gatices

Sinais Clinicos: -

Suspeita Clinica: -

= Descricdo do local da pungdo: figado de contornos definidos, com margens regulares e arredondas, dimensdes
aumentadas, ecotextura homogénea e ecogenicidade difusamente e severamente aumentada, causando atenuacdo
do feixe sonoro e perda da definicdo das estruturas vasculares. Vesicula biliar normodistendida por conteldo

anecogénico & moderada guantidade de lama biliar, paredes acentuadamente espessadas, irregulares e
hiperecogénicas, apresentado pequenos cistos de permeio e presenca ainda de discreta efus3o peritoneal adjacente
a wvesicula biliar. Mao ha evidéncias sonograficas de alteragbes em vias biliares extra ow intra-hepaticas

- Foi realizada 4 pungtes por agulha fina puiada por ultrassom, semdo utilizadas seringas de 10 mil com agultha 25 x
0,7 mm = 22G1 para coleta, utilizando técnica de coleta por capilaridade e por aspiragao, sendo produzidas 1aminas
para andlise citelégica, ndo havendo sinais ou evidéncias de hemorragia durante o procedimento.

Relatdrio de colecistocentese percutdnea guiada por ultrassom

- Realizada coleta de aproximadamente & mil de conteddo biliar por colecistocentese guiada por ultrassom, com
acesso intercostal direito entre mnono e decimo espago intercostal, sendo utilizado seringa de 10 ml com agulha 0,7
mm = 22G1. Pungao dnica e sem intercorréncias durante o procedimento.

»  Comentarios:
= Paciente anestesiado para os procedimentos.

Fonte: Pet Inner Sound (2024).
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ANEXO F - CULTURA E ANTIBIOGFRAMA BILE

Laboratdrio para gquem &
apalxonado por sadde animal

75

ATEMDIMERTO. @ DATA ATEMDIMERTO: 19/03/2024

AMTMAL. . __..: ESPECIE.........: FELIND (FELIS CATOS)

TOTOR_ . .....¢! IDADE. . ......-..! 11 anpos

MEDIOD VET..: CLINMICA.........: BOEPITAL VETERTHARTD GATICEE

A interpretacds dos coames laboratorials devard s realizada pelo medics veterinario responsdval mediants os sinais clinécos do animal

CULTUORA ANAERCOBIOS+AERCBIOS COM AMTIBIOGRAME
Data Colat 19,/03/2024

Método: O Fa am pals aspasiflios a Antiblograma por disco—difusio
Hatarial: Blla

Resultada. ................: Hio hoove crescimento bacteriano.
Bacterioscdpica. ... .......: Buséneia de bactérias coraveis.

HOTR TECHMICA:

- 03 antimicrobiancs Castados @ raportados nesse lavds encontram—se separados por classe, a fim da
awiliar na escolha da opoldos Terap@utcica.

- Pacientes am antibicticotarapla podam Cef resultados negatlves na cultura bacterlana.

- Para realizagdo da colata 4o matarlal, & indicads palo mencs 5 dlas sem o ueo de ancibddcioo.

- Para confirmagds do resultads do axams, ndo haveands crescimento bastarianc apds 24hrs da incubagdo,
a amostra encapinhada & novanenta saveada @ incubada por mals 24hrs.

- As entarchastariaceds reslstentas a gqualquer cafalesporina da tercaeira garagdo sdo rosisCoentas as
cafalosporinas da primeira & SeJqunda geragdes (axcets as cafamicinas). Da mods que, POSSLIvelNEnTE,
Cardo anzima bata-lactanasss potantas.

Interpratagis das cabegorias de sensibilidade aos antisiesshianes:

- Zanslvel, dose padeds: bd uma alta probabilidads da Sucesse tarapdutics utllizands o ragima de
dogagem padrdo do agenta.

= Intermadidrio, aumantando axposiglo: bhd uma alta probabllidada de sucesso tarapdutico winculada
coM aXposicds aumantada atfaves da ajuste no regime da Sssagem oU Soncantracdo no local de infecgdo.
- Basistanta: ha alta probabilidads oo falha cerapdutica masmo quands hi aumento da axposicdo.

* Exposigdo & uma fungds do copo o mods do adminiscragldo, dose, intarvale antra as doses, Cempo da
infuslio assim come o digtribuicds, matabolisme @ axcragdo do antimleroblano Influenciam a
microrganisms no local da infacgda.

Fonta: EUCRET [(Z019) -

Fonte: Vetis Centro de Analises Clinicas (2024).
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ANEXO G - CITOLOGIA HEPATICA

A
‘go ﬂ warw_labepmcom. br @ atendimentodE labepm_com
wv I:‘-:—:h[fp-i-} 32232939 @] (54) 9 9934 5992

@3 Rua Garibaldi, 789, sala 103 Ed. Estrela Caxias do Sul/RS

CHNES 2239450

Espécie:  Felino Raca: SRD Diata Entrada:  19403,/2024
Mome: . Liberado enn: 204032024
Sexo: F Idade: Mo informada Diata Impeessio:  20003/2024
Procedéncia: Wetis Gatices Clinica Veterinaria - Caxias do Sul Requisitante:
Local de Entrega:

N* do Exame:

Exante Citopateldgice
= Histdrieo clfnice: puncio hepdtica

= Snspeite clinica: nio informado

= Topografia: figado
= Nimiero de linrinas: 3

= Avaliogdo do amosira: adequada, representativa

= Microscopia: citologia com adequadas celulandade ¢ viabilidade composta por grande quantidade de hepatdcitos com
citoplasma com macrovaciolos que rechacam os nlcleos para a periferia da células. Ocasionalmsente cstes apresentam
bimucleaghs ¢ varmagio do tamanho nuclear (indicative de processo reparativo). Observa-se também  ocasionais
fibroblastos, células epiteliais bem diferenciadas (compativel com epitélio biliar) ¢ discreta quantidade de hepatdcitos em
urn fundo de Himina com grande quantidade de vaciolos lipkdicos ¢ discreta quantidade de elementos sanguineos.

DIAGNOSTICD:
COMPATIVEL COM DEGENERACAOQ GORDUROSA CRONICA (ESTEATOSE HEPATICA)

Noga: ndo foram vistas eélulas neoplisicas tampouco agentes infecciosos ou componente inflamatbrio significative nas
Eminas analisadas. A csteatose hepdtica em felinos pode cstar relacionsda a um deshalango encrgético cansado por
periodos de anorexia induzidos por docngas primirias. Além disso, a obesidade também & considerada um fator de risco
para o desenvolvimento de esteatose hepitica nessa espleie sendo fundamental estreifa correlaciio clinica para obtencio
da causa primaria

Fonte: CPV Laboratorio de Patologia Veterinaria (2024).



ANEXO H - HEMOGRAMA E BILIRRUBINAS

veltls

cealro de andlises vElarinarias

Laboratdrio para guem &
apalxonado por sadde animal

DATA ATENDIMERTO: 21/03/2024

..; FELIND (FELIE CATUS)

..t 11 anos

A Inorprolacho 08 Grames laboratorials devord sof roaliizada pelo midico veberindrio responsdeel modianie os sinais clindcos do animal.

HEMOGRAMA COMPLETO

Data Colhaica: 2150377024
Hatarial: Sangua
Voluma da amostEL:

ERITROGHRAMA

Heméclas . oo ... ...
Hemaglabina. . ... ..:
Hematdcrita. ... ...¢
WM. et
2 Lo
CHCM. .. ..ot

Ebaixo do
Obsarvagio do plasma: Plasma

Hatodo: Contagem Automatizada - Fluxomatria & Impsdancia

Eacomandado o tubo
intansamanta locarico .

Observasia. .. Anisasibase [+]).

LEUCOGRRAMA

Leucdcitas = Glabal:
Mieldcitas. ... ......:
Metamieldcitas.....:
Bastanetes. . .......:
Segmentadas. .. .....¢
Basdfiles. .. .. .....:
Easindfilas ... ....:

Linfdcitas Tipicas.:
Linfdcitas Atipicas:

Mondecitas, .. _._.:
Blastas . . _ .. .._.....=%
Matarrubricitas. ... :
Observacla. . ... ....:

Valares de RBeferdncia:
d,1 milh/mm* 5,0 a 10,0 milh&es sl
B, & g/dL 8,0 & 15,0 g/dL
18 % 24 a 45 %
46,3 fL 40 a &0 F1
16,1 oo 26,0 a 32,0 pg
Sd,.7 E 31 a 35 %
29 _200 cdls, fmm? 5.000 = 19.500/men3
k fmm?
oo o 0aan
oo o 0aan
2 5E4 0 a 300
BS 24B20 2.500 a 12.500
oo o 0al
3 BTG 100 a 1500
] Z26ZB 1.500 a 7.000
o o 0 a0
1 282 0 a B850
oo o 0aa0
1 282 0a 1%
PI&EEHQ& de negtrdfilos toxicos (++).

200

000 a 300.000 Jeead

Presanga de agregados plaguetdrios (+ )

77

Fonte: Vetis Centro de Analises Clinicas (2024).
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Laboratorio para quem &
apalxonade por sadde animal

ATENDIMERTO . : DATA ATENDIMERTO: 21/03/2024

AMIMAL. .....: ESFECIE.........: FELIND (FELIE CATUS)

TUOTOR. . .....¢ IDADE. ..........! 11 anos

MEDICO VET. .: CLINICA. . .......: BOSFITAL VETERIMARIO GATICES

A Inrpretacdo dos Camas Eboratorials deverd 47 roalizeda pelo miedi oo velerindrio responsdval madiants o5 sinals clindcos do animal.

BILIRRUBIMAS
Data Colata: 21,/0372024
Matarial: Sors Hatoda: Colarimdtrica

Valer da Rafeardncia
Resultada:

Direta..: 3,71 mg/dL < 0,10 mgidL
Indireta: 1,38 mg/dL De 0,01 & 0,50 meg/dL
Total...: 5,09 mg/dL D= 0,15 & 0,50 mg/dL

Rasultados Antaricres: Direta: 1g/03/2024 7.ES mg//dL
14/03/2024 0; 96 mg/dL
Indireta:1B8/02/2024 3,45 mg/dL
14/03/2024 1,14 mg/dL

Total: 1E,/03/Z024 11,30 mg fdL
14/0372024 2;10 mg/dL

Fonte: Vetis Centro de Analises Clinicas (2024).



ANEXO I - RADIOGRAFIA DE TORAX

Nome...........: Tricolor
Espécie........: Felino 11 anos
Sexo...........: F SRD
Tutor (a)......: 25/03/2024
Requisitado por:
Exame Requerido:
Raio-x de térax

EE RADIOGRAFT D TRAM

Silhueta cardiaca com dimensdes dentro da normalidade;

Campos pulmonares apresentando discreta opacificacdoc de aspecto intersticial difusa;
Traqueia com limen e trajeto preservado;

Regido esofagica sem alteracgdes;

Presenga de estrutura tubular, de paredes definidas, localizada em topografia
esofagica, estendendo-se até o limite do sexto par de arcos costais;

Mediaztino szem alteragbes;

Vasos pulmonares sem alteragdes;

Angulos costofrénicos livres;

Tortuosidade da primeira e segunda esternébra, projetando-sze para a cavidade toracica;
Silhueta diafragmatica integra;

Demais estruturas radiograficas neste estudo sem alteracdes;

Impressdies diagnbsticas

A discreta opacificagdo pulmonar pode estar associada a processo
inflamatério/infeccioso. Correlacionar com o gquadro clinico do paciente.

A imagem wisibilizada em esternébras tem como diagnésticos diferenciais wariacdo
anatémica ou remodelamento édsseofluxacido secundario a trauma antigo.

Presenga de sonda esofagica.

Fonte: Vetis Centro de Analises Clinicas (2024).

79



80

ANEXO J- HEMOGRAMA E BIOQUIMICA SERICA

vetls

cealro de andlises veElerinarias

Laboratorio para guem &
apalxenado por sadde animal

MEDIOD VET. . :

DATA ATENDIMERTO: 25/03/2024

ESFECIE. ...

.: FELIND (FELIE CATUS)
.v...! FEMER
vea..! 11 anos

. : BOSPFITAL VETERIMARIO GATICES

A inorproiacdo dos cxames laboratorials devord SoF resizada peko midion welerindrio esponsdsel madiants os sinais clinécos do animal.

HEMOGRAME COMPLETO
Darta Colhaica: ZE/03/2024
Matarial: Sangua

Voluma da amostra: Abaiwo do recomandado o
Obsarvasio do plasma: Plasma podaradamante locéeico.

ERITROGRAMA

Hem&clas., . - --cee--=
Hemaglabina. . ... ._:
Hematderita. ... .. f
WM. - cccsseeresseren
BCM. - -:i2c:::2428228
CHCM. .- ::c:ciceseceet

Obgervasia. .. Anisacitase

Leucdeitas = Glabal -

Mieldcitas, (... ....%
Metamieldcitas. . ... :
Bastanebtes. . ... ...:
Begmentadas. ... ...
Basdfilas..........:
Easinadfilas........:

Linfdcitas Tipicas.:
Linfdcitas Atipicas:

Mondcltas, (..o nt
Blastas. . . . ..ccceu-t
Metarrubricitas. .=

Fonte: Vetis Centro de Analises Clinicas (2024).

16,6
32,0

{+].
Palicromasia (+).

LaD.000

Método: Contagam Automatizada - Fluxomatria @ Impadincia

Valores de Referdncia:
5,0 & 10,0 milhdes sead
8,0 a 15,0 g/dL

24 B 45 %

40 a 80 £1

26,0 a 32,0 pg

31 a 35 %

5.000 = 19.500/%:3

0ad

0ad

0 a 300

2.500 a 12.500
0al

100 a 1500
1.500 a 7.000
0ad

0 a 830

0ad

0al%

200.000 & 300.000 feen3




Laboratgrio para guem &
apaixonado por sadde animal

DATA ATENDIMERTO: 25/00/2024
; FELING (FELIS CATUS)

IDADE. ..........! 11 anos
CLINICA. . .......: BOSPITAL VETERIMARID GATICES
A Interpredacko dos cxames laboratorials devord sor roallzada pedo waberindrio resg drwal o5 sinals do animal.
BILIRRUBINHAS
Data Colata: 25/03/2024
Hatarial: Sors Hatoda: Colarimdtrion
Valee da Rafardancia
Resul tada:
Direra..: 1,88 mg/fdL < 0,10 mg/dL
Indireta: 1,12 mg/dL De 0,01 & 0,50 mg/dL
Total...: 3,00 mg/dL De 0,15 a 0,50 mg/dL

Rasultados Anterisras: Direts: 317/03/2024 3,71 mg/dL
18/03/2024 7,85 mg/dL

Indireta:21/03/2024 1,38 mg/dL

1E/03/zZ024 3,45 mg/SdL
Total: 21,/03/2024 5,09 g/ AL
1E/03/2024 11, 30 mg/dL
Ohservacfo: Soro moderadamente ictérico.
CREATININA
Data Coleta: 25/03/2024
Hatarial: SorofPlasma Hétodo: Cindtlea
Valer de Bafesdansis
Baesultada: 0,67 ru.g.-"d]'_ Da 0;8 a 1B mys/dL

Obhservacfo: Soro moderadamente ictérico.

POTASEIO

Data Coleta: 25/03/2024

HMatarial: SoEo Hatodo: Elatrodo lon salstivo.
Valer da Raferdncia

Resultada: 3,7 mmal/L 4,0 a 4,5 mmol/L

Obsarvagias:Soro modaradamanta lotarloo.

UREIA

Data Colata: 25/03/2024

Matarial: Soro MéTodo: Enzimdtico
Valor da Rafardncia

Resultada: 45 mgfdl D@ 10,0 a 65,0 mg/dL

Chservacdo: Sorc moderadamente ictérico.

Fonte: Vetis Centro de Analises Clinicas (2024).
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ANEXO K- HEMOGRAMA

Laboratario para quam &
apaixonado por sadde animal

ATENDIMERTO. : DATA ATEMDIMENTO: 28/0372024

AMIMAL. .....: ESFECIE.........: FELINO (FELIE CATUS)
BAGA........: SFD BEMO. ...u-u.....! FEMER

TOTOR. . .....¢ IDADE. .......-..t 11 anos

MEDIOD VET. .: CLINICA. . .......: BOSPITAL VETERINARIO GATICES

A Iniarproetands dos ceames Isboratorials deward SoF realizeds pelo midios veberindrio respns fval madiants o2 sinals clinécos. do animal.

HEMOGEAME COMPLETO

Data Colheita: ZE/0372024

Matarial: Sangua Método: Comtagan Avtomatizada - Fluxomatria o Impadincia
Voluma da amcstra: Abalwo doe racomandado no tubes

Gbsarvagio 8z plasma: San alteragdas.

ERITROGRAMA

Valores de Referdncia:
Hemécias . ... ......: Byd milh/mm* 5,0 a 10,0 milhSes/mm3
Hemoaglobina. . ... ...: 9,8 a/dL B,0 a 15,0 g/dL
Hematdcorita. ... . ... 32 % 24 a 435 %
[P 50, 0 fL 40 a &0 f1
Tl 15,3 o 26,0 a 32,0 pg
CHCM. ... ... _.......2 30,6 £ 31 a 33 %
Ohservacio. .. : Anisacitase [++).

Palicramasia {+4+4) .
LEUDCOGHRAME
Leucdcitas - Glabal: 12170 cdls Smm? 5.000 - 19.500/me3
% [ mm?

Mimldcitas. ... ....: oo o oaan
Metsmialdeitas, (... oo o oaan
Bagbonetes, .. ... ...: i} ] 0 a 300
Segmentadas. . ... ...¢ 91 11075 2.500 a 12.500
Bas&dfilas. .. ......% ] o 0al
Easindfilas_ _._._....._: 3 365 100 a 1500
Linfdcitas Tipicas.: d 4ET 1.500 a 7.000
Linfadcitas Atipicas: o o oaan
Mandeitas, (... o0t 2 243 0 a 850
Blastas. ... ..o e-.o= oo o oaan
Motarrubricitas . (. .= 15 1EZ6 0a lk
Ohservacio. ... .....: Contagem total corrigida devido 4 presenca acentuada de
eritrablastas .
PLAOQUETAS . .. .....: 92 000 Smm? 200.000 a 300.000 fmen3
Observasdd. oo . ...t Presenca de agregados plaguetdrios (+44).

Fonte: Vetis Centro de Analises Clinicas (2024).



ANEXO L - HEMOGRAMA E BIOQUIMICA SERICA

ATEMDIMENTO . : DATA ATENDIMERTO: D4/04,/2024

AMIMAL. .....: ESPECIE.........: FELIND (FELIS CATOS)

TOTOR. . .....: IDADE. . .....--..! 11 anos

MEDIOD VET. .: CLINICA. .. ......: BOSFITAL VETERTHMARIO GATICES

A interprolackn dos ceames laboratoriais deword Sof rosiizeda pelo medioo wetefinario responsival maediante o% sinais clinécos do animal.

HEMOGRAME COMPLETO

Daca Colhaita: 04/04/3024

Matarial: Sangua MaTodo: Contagam Avtomatizada - Fluxomatria @ Impodincia
Voluma da amcstra: Abaiwo do recomandada no Tubo

Obsa aodo 4o F'.ii:'fﬂ.' Flasna iptansamante loctarico.
ERITROGEAME

Valores de Referéncia:
Hemdedas,. . ... ......: B,35 milh/mm?* 5,0 a 10,0 milhfes =mm3
Hemaglabina. . ... .. .: 10,2 o/ dL B,0 a 15,0 g/dL
Hamatderita., ... .. ¢ 36 % 24 A 45 %
WM : s 225t eesdsn 56,7 FL. 40 a &0 f1
2 os - 16,1 g 19 = 23 pg
CHOM: : s s 255665555640 2B, 3 £ 31 a 35 %

Ohservacla. .. : Anisacitose [+].

Leucdcitas - Glabal: 13_T700 céls Smm? 5.000 = 19.500/mm3
& fmm?

Mieldcitos. .. ......: oo ] 0ad

Metamieldeitas, (¢ oo o 0aan

Bastanates | __ ... % oo o O a 300

Segmentadas . ... ... ag 12330 2.500 a 12.500

Basafilas. ... ......: oo o 0al

Easindfilas. .. ....: 0 o 100 a 1500

Linfacitas Tiplicas. : 1 S4B 1.500 a 7.000

Linfacitas Abipicas: 0 o 0aan

Mondcitas .. ... ___.* [ B22 0 a B850

Blastas. . ... ......: ] o 0aan

Metarrubricitas. __.: ] D 0a 1%

Ohservaglda.........: Morfalogicamente nDormals.

PFLROUETAS . .......: 424 .000 Smm? 200.000 a 300.000 =3

Observasia.........: Presenca de agregados plaguetdrios (++).

Fonte: Vetis Centro de Analises Clinicas (2024).



ALT/TGPF - PERFIL

Data Colata: 040472024
Matarial: Soro Matodo: Cinatleo

Vales da Bafasdancia

Resultada: 165 UIL/L < B3 OI/L

Rasultadss Antarleras: 12,/03/2024 50% UL/L

Ohservagdo: Soro intensamente ictérico.

BILIRRUBIHAS

Data Colata: 04,/04/2024

Hatarial: Sors Hacodo: Colaorimdtrieoa

Vales da Baferdnsis

Resultadas:
Direta..: 4,53 mg/dL < 0,10 mg/dL
Indireta: 3,25 mg/dL De 0,01 &a 0,50 mg/dL
Total...: 7,78 mg/dL De 0,15 a 0,50 mg/dL

Rosultades Antarloras: Direts: 35703732024 1,EE mg/ dL
Z1/03/2024 3,71 m3/SdL

Indireta:?5/03/2024 1,12 mg/dL
21/03/2024 1,33 mg/dL

Totsl: 25/03/2024 3,00 mg/dLl
21,/03/2024 5,09 m3,/dL

Ohservagdo: Soro intensamente ictérico.

FROTEINAS TOTATIS E FRACOES - FERFIL
Data Colata: 0470472024
Matarial: Soro Matoda: Colorimétrica

Proteinas Tatais: 8,0 g/fdL De 5,4 a 7,8 g/fdL
Albumina........: 2,8 g/fdL De 2,1 & 3,3 g/dL
Glabulinas 5,2 g/fdL De 2,6 a 5,1 g/dL
Relagia AlbuminasGlabulina: 0,5 De 0,4 & 1,2,
Rasultados Anteriores: Protainas Totais: 12/03/2024 5,7 g/dL

Albumina: 12/03/2024 3,3 g/fdl

Globulinas: 12/03/2024 2,4 g/dL
Ohservagdco: Soro intensamente ictérico.
UREIAR - PFERFIL
Data Colata: 040472024
Matarial: SoEs Matodo: Enzimdtico

Valor da Rafardncia

Resultada: 46 mg/dL Da 10,0 a 65,0 mg/dLl

Rasultados Antarloras: 1270372024 25 mgldLl

Chservagdo: Sorc intensamente ictérico.

Fonte: Vetis Centro de Analises Clinicas (2024).



CEERTINIMA - FERFIL

Data Colata: 04/04/2024
Matarial: Sorof/Plasma

Resultada: 0,91 mg/dL

Rasultados Anterioras: 1270372024 105 mg/dL

thservaglo: Soro intensamente ictérico.

Matodo: Cindtlen

Vales da Rlafardncia

De 0,8 a 1,E mgSdL

FOSFATASE ALCALINA - PERFIL

Data Colata: 040472024
Matarial: Sore

Resultada: 1.160 UL

Rasultades Anterlores: 12/03/2024 1.517 O/L

Observacdo: Soro intensamente ictérico.

Matodo: Cindtlen

Valos da Rafasdscis

be 10,0 a 33,0 O/L

GLICOSE - PFERFIL
Data Colata: 04/04/Z0Z4
Material: Sore / Plasma Flucratade

Resultada: 115 mg/dL

Rasultados Anterlores: 1270372024 140 mg/dL

Observacdo: Soro intensamente ictérico.

HMatodo: Colorlmatrlcoo

Valor da Fafardncia

D 73 a 134 mg/dl

Fonte: Vetis Centro de Analises Clinicas (2024).
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ANEXO M - EXAME ULTRASSONOGRAFICO ABDOMINAL

Relatdrio Ultrassonografico @b
Pet Inner Sound

Data: 03/04/24 Ultrassonografia veterindria

Dados do Paciente

Mome: Idade: 11 anos e 4m  Sexo: F Pezn:
Espécie: felino Raca: SRD

Mome do Tutor:

Médico Veterindrio: CRMV:

Local de realizacdo do exame: Hospital Veterinario Gatices

Sinals Clinicos:

Suspeita Clinica:lipidose hepatica [ colecistite

Figada: de contomos definidos, com margens regulares e afiladas, dimensies preservadas, ecotextura homogénea
e ecopenicidade aumentada equivalente a gordura falciforme. Arguitetura wascular com calibre e trajeto
preservados. Vesicula biliar repleta com conteddo anecogénica homogéneo, paredes acentuadamente espessadas,
menzurando em torno de 0,53 cm, com presenca de pequenos cistos dispersos, mensurando um deles em torno de
0,12 cm x 0,10 om, contormos imegulares e ecogenicidade ligeiramente aumentada, colédocos dilatados,
mensurando em torno de 041 cm. Mao ha evidéncias sonograficas de alteragbes em vias biliares intra-hepaticas.

Cavidade gastrica: parede com espessura denfro da normalidade, medindo: 0,15 cm, com padrao de camadas
mantido, contraida.

Alcas intestinais: de distribuicio habitwal, parede com espessura aumentada dos segmentos de intestino delgado
(duodeno: 0,31 cm; segmentos jejunais: 0,31 cm; lleo: 0,30 cm; colon ascendente: 0,10 cm; descendente: 0,14 crj,
padrao de camadas preservado, ecopenicidade preservada e peristaltismo evolutivo e dentro dos limites da
nmormalidade.

Presenca de linfonodos ileocdlicos reativos, homog&neos, hipoecogénicos, mensurando em tomo de 0,42 cm x 0,25
cm, presenca de esteatite focal adjacente.

Péncreas: visibilizado porgio do lobo esquerdo, com contomos regulares, dimensdes aumentadas, mensurando em
tormo de 0,71 cm, grosseiro e com ecogenicidade preservada.

Bacgo: de contornos definidos, bordos finos, dimensdes aumentadas, parénguima heterogéneo com presenca de
pontos hipoecogénicos difusos, padrao rendilhado, e ecogenicidade mantida.

Rim Ezquerdo: em topografia habitual, dimenstes preservadas, mensurando: 3,32 cm em eixo longitudinal, com
relacdo corticomedular preservada, diminuicio da definicdo corticomedular devido a0 aumento da espessura do
sinal da medular e aumento da ecogenicidade da medular, parénguima homogénea, pelve renal preservada.
Rim Direito: em topografia habitual, dimensdes preservadas, mensurando: 3,51 cm em eixo longitudinal, com
relacao corticomedular preservada, diminuigdo da definicdo corticomedular devido a0 aumento da espessura do
sinal da medular e aumento da ecogenicidade da medular, parénguima homogénea, pelve renal preservada.

Adrenals: nio caracterizadas.

Fonte: Pet Inner Sound (2024).



ANEXO N - HEMOGRAMA

Laboratorio para quem &
apaixonado por sadde animal

ATENDIMENTO . @ DATA ATENDIMENTO: 117042024

AMIMAL. .....: ESPECIE.........: FELING (FELIS CATUS)
BAGA........! SFED BEWO. - v vvuuunnn. ! FEMER

TUTOR. . . ....! IDADE. ..........! 11 anos

MEDICO WET. . : CLINICK.........: BOSFITAL VETERINARIO GATICES

A imrpretacdo dos aamses laboraborials deward ser realizada pedo mddico veterindrio responsdel mediante os sinais clinécos do animal.

HEMOGRAMR COMPLETO

Data Colhaica: 11/04/2024

Material: Sangua Matoda: Contagam Avtomatizada - Fluxomatria a Impadipcia
Voluma da amsstrad Abalws ds recomandads no tubs

Obsarvagdo de plasma: Plasma Iintensamante lotarico.

ERITROGRAMA

Valores de Referdncia:
Hemécias. . _......: 1,6 milh/mm* 5,0 a 10,0 milhfes,/ mm3
Hemaglabina. ... ...: G, % ag/fdL 8,0 a 15,0 g/4L
Hematderita. ... ... .2 23 % 24 a 45 %
WCM. ...t 50,0 fL 40 a &0 F1
HOM. .o ooieieeeennt 15,0 g 26,0 a 32,0 pg
CHCM. . ... ... .......% 30,0 £ 31 a 35 %
Observacla. . : Anisacitase (+4).

Palicromasia (+) .
LEUCOGEAMA
Leucdeitas - Glabal: E.0DOD cdls . /mm? 5.000 - 19.500 /=3
% fmm*

(LA BN Tk o . . J oo o 0gan
Metamieldcitas. ... .: oo o 0gan
Bagbonetes . . ... ...: 3 240 0 & 300
Segmentadas . .. ... .. f [0 T200 2_500 a 12.500
Basafilas. . .......= oo o 0al
Easinafilas._ .. ._._...: 1 EDO 100 & 1500
Linfacitas Tipicas. : 5 400 1.500 a 7.000
Linfacitas Atipicas: o o 0gan
Mondeitas. ..o . ..% 1 ED 0 a BS0
Blasta®. . ... .c.o...2 oo o 0an
Matarrubreicitas . ...z oo o 0 a 1%
Ohservacla. . .......: Presenca de neutrdfilos téxicos (+).
PLRAQUETAS . .......: 160.000 /mm? 200.000 a 300.000 /emen3d

Observacia.........: Morfalagicamente normais.

Fonte: Vetis Centro de Analises Clinicas (2024).



ANEXO O - HEMOGRAMA E BIOQUIMICA SERICA

Laboratdrio pars quem &
apaivonado por sadde animal

ATEHDTHENTS. & DATA ATENDTHENTO: 14032024
AMIMRL. .....: ESPECIE, ... ... ..: FELINO (FELIS CATDS)

88

Cats Colbemitaz 140372024
Material: Samgua

volume da sscetza: Absixa do cecomsodada no tuba

Chearvapls do plassa: Ssn altecagias.
O O N N T

Matooo: Contager Rubtcmat:zacs Fluxorstrcia & :rIpm:i.rli.-'.I.

ERITROMEEAMA

Valores de Referéncia:

Hem&cias...ocweauwoat 9, E milh/mm?® ;0 & 10,0 milhfes/mm3
Hemoglobina........2 15,4 g/dL B,0 a 15,0 g/dL
HematScrito_ .. ._...1 a8 k 24 15 &

b P 0,0 fL 40
1= L. 16,0 BT 1a
CHOM. ... _.._.......c 32,1 & 31

ED £1
23 pg
15 %

BolR oW

Dbservacio...: Anisccitose [+].

LEUCOGRAME

Leucécitos - Global: 5700 céls_ Smm? 5.000 - 15_500/mm3
i Jmm®
Migl&dcitos. - ..._...2 a0 a 0baad
Metamielbdcitos._ .. _: 00 i Obaand
Bastonetes. ... .-...2 ali] a 0 a 300
Segmentados........2 E3 1591 2.500 a 12.500
Bastfilos. . _..._...1 00 i 0bail
Eosinbdfilos........2 12 B84 100 a 1500
Linfécitos Tipicos.: 23 1311 1.500 a 7.000
Linfécitos Atipicos: il a 0an
Monfcitos. . __.._._..._1 2 114 0 a as50
Blastos. .ovceeraaeaa? ali] a baad
Metarrubricitos_...: 00 i 0 a 1%

PLRAQUETAS. . .. ... . & 72000 fmm? 200.000 a 300.000 fmm3

Fonte: Vetis Centro de Analises Clinicas (2024).



ATENDTMENTO . - BATA ATENDLTHENTO: 14/03/2024
AMIMRAL. .....: ESFECTE. ... ..... FELINO [FELLS CATUDS)

BACA. ....... : BB EEED. . oiaeinenan : FEMER

TUTOR. . .....: IDKDE. .. ... ..... 9 mnos

MERIST VET. . : CLAHICA. ... ... .. HOSPITAL VETERIMARIO CRTICES

A inlir prificho SO 6Ximes |Ebonriorials devenk s el e pelo med oo vilerinkr ks o vl mediine o Sinels dinkces do aslmal

GLICOSE = PERFIL

Cats Colets: 140373024

Matarial:= Sora Flasma Fluccetads MEtodo: Colorimdtrico
Valor des Pafsc&ncis
Resultado: 126 mg/dL D T3 a 134 mg/dL

Cata Colets: 1
Material: Scra Método: Colorimétrico

Valor de Pafscincaim

Froteinas Totais: 7,2 g/fdL De 5,4 a 7,8 g/fdL
Aalbumina........: 3,8 g/fdL De 2,1 a 3,3 g/fdL
Globulinas......: 3,7 gfdL De 2.6 a 5,1 g/fdo
Relagio Albumina/Glcbulina: 0,9 De 0,4 a 1,2,

Matoodo: Enzimatica

Valor de Rafsc&ncim

Resultado: 54 mg/dL Dm 10,0 a 65,0 mgidL

Fonte: Vetis Centro de Analises Clinicas (2024).
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DATA ATENDIMENTO: 14/03/2024
ESTECTE, .. .. ... FELINO (FELIS CATOS)

TTOR. .. ....¢ IDRDE. .. ........: ¥ anos
MEDICO VET. .: CLIHICA. ........: HOSPITAL VETERIMARIO CRTICES
& Lo diss L FRE—— FT— P " " ok Alesle ol repr—]

ALT/TGPF = PERFIL
Catas Calet 14553

Matwrial: Soxc

x4

Resultado: £2 DI/L

CEEATININA =- FERFIL
Dates Colets: 1470355200004
Material: Scra/Flaama Matodo: Cinata

Resultado: 1,38 mg/dL

VWalor de Eafsckncas

Om U8 a 1,8 mg/dL

FOSFATARSEE ALCALINR = FEFFIL
Cata Colets: 14703

Matarzal:

il ]

| T

Resultado: T2 0/L

Fonte: Vetis Centro de Analises Clinicas (2024).



ANEXO P - EXAME ULTRASSONOGRAFICO ABDOMINAL

Relatério Ultrassonografico %b
Pet Inner Sound

Data: 19.03.24 Ultrassonografia Veterinaria

Dados do Paciente

MNome: Idade: 9 anos Sexo: F Peso:
Espécie: felino Raca: SRD

Nome do Tutor:

Médico Veterindrio: CRMV:

Local de realizacdo do exame: Hospital Veterindrio Gatices

Sinails Clinicos: -

Suspeita Clinica: Colelitiase

Figado: de contomos definidos, com margens regulares e afiladas, dimensdes preservadas, ecotextura homogénea
e ecogenicidade mantida. Arquitetura vasoular com calibre aumentado das veias hepaticas e frajeto preservados.
Wesicula biliar repleta com conteddo anecopénico e com presenga de diversas formagbes hiperecogénicas,
formadoras de sombreamento acistico posterior, aglomeradas em colo, ndo passiveis de contagem, mensurando
duas delas em tormo de 029 cm e 0,33 cm, paredes finas, regulares e ecogénicas, ducto cistico dilatado,
mensurando em torno de 0,51 ocm e com presenca de formagdo hiperecogénica, formadora de sombreamento
actstico posterior, mensurando em torno de 0,38 cm, M3o ha evidéncias sonograficas de alteragoes em vias biliares
intra-hepaticas.

Papila duodenal preservada, mensurando em torno de 0,19 cm.

Cavidade gistrica: parede com espessura denfro da normalidade, medindo: 0,20 cm, com padrio de camadas
mantido, contraida.

Alcas intestinals: de distribuicdo habitual, parede com espessura aumentada dos segmentos de intestino delgado
{duodeno: 0,29 cm; segmentos jejunais: 0,36 cm; fleo: 0,42 cm; célon ascendente: 0,15 cm; descendente: 0,08 cmj,
padrao de camadas preservado, camada muscular em evidenciagdo em segmentos jejunais e fleo e camada
submucosa em evidenciacdo em ileo, ecogenicidade parcialmente aumentada da camada mucosa em segmento
duodenal, conteddo liguido em segmento duodenal e pastoso em segmentos jejunais e ileo, peristaltismo evolutivoe
e diminuida.

Pancreas: visibilizado porgao do lobo esquerdo, com contornos regulares, dimensoes preservadas, mensurando em
torno de 0U50 om, homopéneo e com ecogenicidade preservada. Visibilizado porg3o do lobo direito, com contornos
imegulares, dimensbes preservadas, porém, em limite superior, mensurando em torno de 0,68 cm, homogéneo e com
ecogenicidade preservada

Bago: de contornos definidos, bordos finos, dimensdes preservadas, parénguima homogéneo e ecopenicidade
mantida.

Rim Esquerdo: em topoprafia habitual, dimensbes preservadas, mensurando: 2,20 cm em eixo longitudinal, com
relacao corticomedular preservada, perda da definicao corticomedular devido a0 aumento da espessura do sinal da
medular, parénquima heterogéneo com estriagdes hiperecogénicas dispersas na cortical (fibrose), presenca de micro
estruturas hiperecogénicas, localizadas em recessos pélvicos, de tamanhos semelhantes, mensurando duas delas
em tormo de 0,07 cm e 0,02 cm, pelve renal preservada.

Fonte: Pet Inner Sound (2024).



Rim Direlto: em topografia habitual, dimensdes preservadas, mensurando: 3.75 cm em eixo longitudinal, com
relacdo corticomedular preservada, diminuigao da definicdo corticomedular devido a0 aumento da espessura do
sinal da medular, parénguima heterogénec com estriagdes hiperecogénicas dispersas na cortical (fibrose), pelve
renal preservada.

Adrenals: em topoerafia habitual, apresentando margens regulares, ecogenicidade mantida, definicao
corticomedular preservada e dimensées normais, com cerca de 0,64 cm x 0,30 om x/0,33 cm a esquerda [comprimento

¥ espessura polo cranial x espessura do polo caudal). Adrenal direita ndo caracterizada.

Bexiga urindria: de distensio moderada, paredes finas, mucosa regular, conteddo anecogénico e moderada a
acentuada quantidade de pontos hiperecogénicos suspensos [sedimento).

Utero e ovirios: ndo caracterizados, paciente com histérico de ovarichisterectomia.
M0 foram evidenciados linfonodos reativos intracavitarios ouw liguido livee abdominal.

Mada digno de nota em relagao aos demais drgaos abdominais.

Fonte: Pet Inner Sound (2024).
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ANEXO Q - HISTOPATOLOGICO

ogo @mrw labepm.com. br @atcndlm:nlu@]abcpm.cum
() (54) 32232950 () (54) 9 99345002
CPV @ Rua Garibaldi, 789, sala 103 \ Ed. Estrela Caxias do Sul/RS

CNES 2239450 II"III"lIlI IIIIII

Espécie:  Felino Raga: SRD Data Entrada: (40472024
Mome: Liberado em:  15/04/2024
Sexo: F Idade: % Ancs Data Impressdo: 160472024
Procedéncia: Vetis Gatices Clinica Veterinaria - Caxias do Sul Requisitante:

Local de Entrega:  Vetis Gatices Clinica Veterinana
N* do Exame:

Exame Anatomopatoldgice

Informagdes Clinicas: Calculos biliares; espessamento intestinal; HI: DI/ colangite x linfoma.

Diagndstice Histopatoldgico:
DUODEND, JEJUNO E [LEO: LINFOMA DE PEQUEMAS CELULAS INTESTIMAL [BAIXO GRAL)

Cuantidade de cortes por ldmina: 3
Quantidade de cortes adequados para amdlise: 3
Cuanvidade de cortes superficimis:

Encurtaments de vilosidades: mucosa moderadamente atrofiada/encurtada

Lesio epitelial vilosa: ausente

Distensdo de criptas: leve distensdo de criptas

Dilatagide lacteal: ausente

Fibrose da mucosa: ausente

Linfdcitos imtraepitefiais (felines): moderado a acentuado aumento (linfocitos em clusteres e placas)
Linfiicitos e plesmdcites ma ldnting propria: acentuado aumento (populagio homogénea de linfocitos pequenos)
Eosindfilas em limina prapria: ausentes

Nentrdfilos em ldmima praprie: ausente

Descrigdo microscapica (duodeno, jejuno e ilea): observa-se proliferagio neoplasica de células redondas ndo delimitada e
ndo encapsulada se estendendo de mucosa a submucosa. As células estdo armanjadas em mantos sustentados por escasso
cstroma vascular, com vilosidades encurtadas ¢ frequentemente fusionadas, além de substituig@io parcial de criptas. As
células s3o redondas, pequenas, com citoplasma escasso, nicleos redondos, cromating grosseira ¢ nuckéolos imconspicuos.
Hi moderadas anisocariose ¢ anisocitose, com uma figura de mitose em dex campos de maior aumento (40x). Ha ainda
leve dilatagio de cnptas preenchidas por conteiado necrotico ¢ neutrofilos degenerados (abscessos de cniptas). Em
enteréciios, hia mederade a marcado sumento de linfociios intracpitcliais dispostos em clusters e placas, por vezes
envolvendo as criptas.

FIGADO: COMPATIVEL COM LINFOMA DE PEQUEMAS CELULAS (BAIXO GRALT)

Descrigdo microscopica (figado); observam-se células neoplisicas similares ds descritas anteniormente preenchendo
espagos portais e, por veres, exibindo atividade de interface na placa limitante. Ha ainda leve reagdo doctular, moderada
fibrose periportal, além de moderada colestase multifocal.

Referéncia:
Daay M1, et @l 2008, Histopathological standards for the diagnosis of gastrointestinal inflammation in endoscopic biopsy
samples from the dog and cat: a report from the world small amimal veterinary association gastrointestinal standardization
group.

Exame Macroscdpico:
Intesting (duodena): fragmento de tecido acastanhado recoberto por mucosa ¢ medindo 0.5 cm. O matenal fol totalmente

submietido a0 exame histobagico. A
Intesting (fefamo): fragmento de tecido acastanhado recoberto por mucosa e medindo 0.5 cm. O material foi totalmente

Fonte: CPV Laboratorio de Patologia Veterinaria (2024).



Espécie:  Felino Raca: SRD Data Entrada:  (4/04/2024
Momie: Liberado em: 15042024
Sexo: F Idade: 9 Anos Data Impressdo:  16/04/2024
Procedéncia: Vetis Gatices Clinica Veterinaria - Caxias do Sul Requisitante:

Local de Entrega:  Wetis Gatices Clinica Veterinaria
N* do Exame:
submetido a0 exame histologico. B.
Intesting {fles): fragmento de tecido acastanhado recoberto por mucosa ¢ medindo 0.4 cm. O maierial for totalmente
submetido a0 exame histokdgico. C.

Bidpsia de figads: quatro segmentos hepiticos em cunha de cor acastanhado medindo 1.4 x 0,9 x 0.6 em. Tode o material
fioi submetido ao exame histoldgico. D.

Legenda: Al': ducdeno {1 Fi; B14: jgquno (1 Fl: Cl:dleo (] Fie D :ripdn (6 Fi;

Fonte: CPV Laboratério de Patologia Veterinaria (2024).
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ANEXO R - CULTURA E ANTIBIOGRAMA

Laboratério para quem é
apaixonado por saude animal

centro de andlises veterinarias

ATENDIMENTO.

ANTMAL......:

RACA........: SRD

TUTOR.......:

MEDICO VET

A pretacdo dos lab riais devera ser realizada pelo médico veterinario resp i os sinais clini do animal.

CULTURA ANAEROBIOS+AEROBIOS COM ANTIBIOGRAMA
Data Coleta: 03/04/2024
Método: Cultura em meio especifico e Antibiograma por disco-difusao
Material: Bile
Resultado........vv2......: Ndao houve crescimento bacteriano.

Fonte: Vetis Centro de Analises Clinicas (2024).
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ANEXO S - BIOQUIMICA SERICA

veltls

cedlro de andlises velerindrias

Laboratorio para quem &
apalxonado por sadde animal

DATA ATEMDIMERTO: 287/05/2024

ESFECIE......... ; FELIND (FELIS CATUS)
IDADE. . - - - v unaa : 8 amos
CLINICK. . ....... ; BOSFITAL VETERIMARIO GATICES

A Interpretacko dos cxames laboratorials deward ser realizada pedo médico weierinario responsdsal mediants os sinals clinkcos do animal.

ALT/TGP - PERFIL
Data Colata: 23/05/Z024
Matarial: Soreo

Resultada: 37 ULSL

Rasultades Anterloras:

14/03/2024 62

Matodo: Cindtlen

Valos da Rafeasdsnclia

< B3 OL/L

CREATINIMA - FEERFIL
Data Colata: 280572024
Matarial: Sors/Plasma

Resultada: 1,22 mg/dL

Rasultadss Antarlaras:

140372024 1,

mg fdL

Matods: Cinmdtlien

Valosr da Raferdncia

Da 0,8 a 1, my/dl

FOSFATARSE ALCALTHA - FERFIL

Data Colata: 28/05/2024
Mazarial: Sora

Resultada: 105 O/L

Rasultados Antarloras:

14/03/2024 T2 U/L

Matods: Cinmdtlien

Valosr da Raferdncia

Da 10,0 a 93,0 O/L

Fonte: Vetis Centro de Analises Clinicas (2024).



Laboratorio para quem @
apaixonado por saude animal

DATA ATENDIMENTO: 28/05/2024

ESPECIE.........: FELINO (FELIS CATUS)
IDADE...........! 9 anos
A pretacdo dos lals deverd ser pelo P os sinais do animal.
GLICOSE - PERFIL
Data Coleta: 28/05/2024
Naterial: Sore / Flasma Fluoraetado Motodo: Colorimitrico

Valor de Jeferdncia

Resultado: 111 mg/dL De 73 a 134 ng/dL

Resultados Antericraa: 14/03/2024 126 mg/dL

PROTEINAS TOTAIS E FRACOES - PERFIL
Data Coleta: 28/05/2024
Naterial: Scre Método: Colorimitrica

Proteinas Totais: 7,2 g/dL De 5,4 a 7,8 g/dL
Albumina........: 3,9 g/dL De 2,1 a 3,3 g/dL
Globulinas...... : 3,3 g/dL De 2,6 a 5,1 g/dL
Relacdo Albumina/Globulina: 1,2 De 0,4 a 1,2.
Resultados Anterioras: Proteinas Totais: 14/03/2024 7,2 g/dL

Albumina: 14/03/2024 3,5 g/dL

Globulinas: 14/03/2024 3,7 g/dL
UREIA - FERFIL
Data Colata: 28/05/2024
Matarial: Sors Harods: Enzimdtico

Valor da Bafardncis

Besultada: T0 mag/dL Da 10,0 a 65,0 mg/dLl

Rasultadss Antarloras: 14/03/2024 54 mgifdl

Fonte: Vetis Centro de Analises Clinicas (2024).
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ANEXO T- EXAME ULTRASSONOGRAFICO ABDOMINAL

Relatério Ultrassonografico '@b
Pet Inner Sound

Data: 28.05.24 Ultrassonografia veterinaria

Dados do Paciente

Nome: Idade: 9 anos Sexa: F Pesa: 3,500 kg
Espécie: Felino Racga: SRD

Nome do Tutor:

Médico Veterinario: CRMV:

Local de realizacio do exame: Hospital Veterindrio Gatices

Sinais Clinicos: -

Suspeita Clinica: linfoma de balxo grau intestinal e hepatico.

Figado: de contornos definidos, com margens regulares e afiladas, dimensdes preservadas, ecotextura grosseira £
ecogenicidade mantida. Arguitetura vascular com calibre e trajeto preservados. Vesicula biliar ndo caracterizada,
pacinete com historico de colecistectomia. Mao ha evidéncias sonograficas de alteragoes em vias biliares extra ow
intra-hepaticas. Gordura falciforme reativa.

Cavidade gistrica: parede com espessura aumentada, medindo: 0,31 cm em corpo, com padrac de camadas
mantido, contraida.

Alcas intestinals: de distribuicio habitual, parede com espessura dentro da normalidade (duodeno: 0,24 cm;
segmentos jejumais: 00220 cm - 0,20 em - 0,20 om; ileo: 0.27 om; colon ascendente: 0,12 cm), padrio de camadas
preservado, ecogenicidade preservada e peristaltismo evolutivo e dentro dos limites da normalidade.

Pancreas: visibilizado porgao do corpo, com contornos iregulares, dimensoes aumentadas, mensurando em tomo
de 0,85 cm, homogéneo e com ecogenicidade preservada. Aurmento da ecogenicidade da gordura abdominal
adjacente ao pancreas.

Baco: de contornos definidos, bordos finos, dimensdes preservadas, parénguima homogéneo e ecogenicidade
mantida.

Rim Esquerdo: em topografia habitual, dimensdes preservadas, mensurando: 3,1% cm em eixo longitudinal, relagao
corticomedular preservada, diminuigio da definicio corticomedular devide ao aumento da ecogenicidade da
medular. parénguima heterogéneo com estriagoes hiperecogenicos de permeio a cortical (fibrose), presenca de
pontos hiperecogénicos refletores nos recessos pélvicos, pelve renal preservada.

Rim Direito: em topografia habitual, dimensdes preservadas, mensurande: 3,24 cm em e longitudinal, relagdo
corticomedular preservada, diminuigio da definicio corticomedular devido a0 aumento da ecogenicidade da
medular, parénguima heterogéneo com estriagoes hiperecogénicos de permeio a cortical (fibrose), pelve renal
preservada.

Adrenals: nio caraterizadas.

Bexiga urindria: de distensdo moderada, paredes finas, mucosa regular, conteddo anecogénico com presenca de
discretos debris ecogeénicos suspensos (sedimento / celularidade).

Mo foram evidenciados linfonodos reathvos intracavitarios ou liquido livre abdominal.
Mada digno de nota em relacdo aos demais drgaos abdominais.

Fonte: Pet Inner Sound (2024).
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