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RESUMO

O presente relatério possui 0 objetivo de descrever o Estadgio Curricular para graduacdo em
Medicina Veterinaria, pela Universidade de Caxias do Sul. O mesmo ocorreu nos periodos de
03 de marco a 24 de maio de 2024, no Hospital Veterinario Floriandpolis, localizado na cidade
de Florianépolis — SC. Houve supervisdo do médico veterinario Ewerton Cardoso, sdcio
proprietario do hospital, e contou com a orientacdo da professora Me. Fabiana Uez Tomazzoni,
totalizando 420 horas de estagio. Ao longo deste trabalho esta a descri¢do do local, atividades
e casuisticas no periodo, e dois relatos de caso. Sendo um caso de piometra com resolucao
cirtrgica, e o segundo caso clinico sobre linfoma multicéntrico em um cdo sem raca definida.
A espécie mais acompanhada durante o estagio foi a canina com (n=41/49,69), com prevaléncia
do sexo masculino (n=22/53,65%). No total, pode-se acompanhar 59 consultas clinicas, sendo
a maior casuistica de afec¢des do sistema genitourinario (n=13/22,03%), com um maior
percentual envolvendo doenca renal cronica e piometra apresentando o mesmo percentual de
atendimento (n=4/30,77%). Na area de clinica cirdrgica, sobressaiu as cirurgias de orquiectomia
(n=5/12,05%) e nodulectomia (n=5/12,05%). A realizacao do estagio curricular em um hospital
veterinario foi essencial para o desenvolvimento do raciocinio clinico, alinhando o
conhecimento tedrico e pratico, desta forma, preparando o aluno para o mercado de trabalho.

Palavras-chave: clinica; cirurgia; pequenos animais; piometra; linfoma multicéntrico.
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1 INTRODUCAO

O estagio curricular obrigatério em Medicina Veterinaria nas areas de clinica médica e
cirdrgica de pequenos animais, para obtencdo de grau pela Universidade de Caxias do Sul
aconteceu no Hospital Veterinario Floriandpolis, localizado na cidade de Floriandpolis — SC,
no periodo de 04 de marco até o dia 24 de maio de 2024.

O estagio ocorreu sob supervisdo do Médico Veterinario Ewerton Cardoso, socio
proprietario do hospital, e orientacdo da Professora Me. Fabiana Uez Tomazzoni, totalizando
420 horas. A estruturae servigos disponibilizados pelo hospital e sua equipe profissional,
proporcionou juntar conhecimentos teoéricos obtidos ao longo da graduacdo, e aprofundar
praticas realizadas ao longo das aulas.

No decorrer do estagio oportunizou-se ao estagiario familiarizar-se com todos os
departamentos do hospital e participar ativamente da rotina clinica, acompanhando casuisticas
das mais diversas areas envolvendo os setores de clinica médica, cirurgia, diagndstico por
imagem e internacéo de pequenos animais.

Este trabalho teve como objetivo descrever o local onde o estagio foi realizado, as
atividades e casuisticas desenvolvidas e realizadas no periodo, além de relatar dois casos
acompanhados, sendo o primeiro sobre piometra em uma cadela da raca Collie, e 0 segundo

relato sobre linfoma multicéntrico em um céo sem raca definida.
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2 DESCRICAO DO LOCAL DE ESTAGIO

2.1 HOSPITAL VETERINARIO FLORIANOPOLIS

O estagio curricular obrigatério foi realizado no Hospital Veterinrio Floriandpolis
(HVF) na area de clinica médica e cirargica de pequenos animais, no periodo de 04 de mar¢o
de 2024 a 24 de maio de 2024, totalizando carga horaria de 420 horas. O hospital localizava-se
na rua Jodo Cruz e Silva, namero 91, bairro Estreito, na cidade de Florianopolis - SC (Figura
1).

Figura 1- Fachada do Hospital Veterinario Floriandpolis.

2] Ultrassom
Vacinas
Exames

Laboratoriajs

—y

Fonte: Acerv HVF (2024).

O HVF oferecia servicos de clinica médica e cirdrgica para cées e gatos, contandocom
especialidades nas areas de nefrologia, neurologia, cardiologia, oncologia, ortopedia, medicina
integrativa e diagnostico por imagem. Suas instalacfes eram completas para atendimentos de
urgéncia e emergéncia 24 horas, contando com um laboratorio de andlises clinicas e
parasitélogicas, e salas para exames de imagem como radiografia, ultrassonografia e tomografia
computadorizada, também possuia equipamento para realizacdo de hemodialise e
eletrocardiagrama. Como parte da medicina integrativa, possuia a cdmara hiperbéarica para o
tratamento de animais com lesbes de dificil cicratizagdo ou com doencas cronicas, e demais
indicacdes.

O hospital dividia-se em dois pavimentos, sendo o primeiro para o atendimento dos
pacientes, juntamente com uma area externa, que era utilizada como um solario para o passeio
dos internados e lavanderia. J4 no segundo pavimento encontrava-se a a sala da diretoria, copa,

vestidrioe dormitorio. Ao entrar no hospital era visualizada a recepg¢do onde 0s pacientes eram



13

cadastrados e aguardavam atendimento. Junto a recepgao encontrava-se uma aera de venda de

produtos veterinarios, como racdes, medicamentos e acessorios (Figura 2).

Figura 2 - Recepcdo do Hospital Veterinario Floriandpolis.

Fonte: Acervo Pessoal (2024).

A direita da recepcdo, em uma sala com estrutura de vidro, estava localizado o
laboratorio de andlises clinicas, onde eram realizados exames laboratoriais, como hemogramas,
bioquimicos, urinalise, parasitolégico de fezes e pele, citoldgico de pele e ouvidos, analise de
liquidos cavitarios, testes de compatibilidade sanguinea, testes rapidos (snap test), citologia

aspirativa por agulha filha, necropsias e histopatolégicos (Figura 3).
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Figura 3— Laboratorio de andlises clinicas do Hospital VVeterinario Floriandpolis.

R

Fonte: Acervo Pessoal (2024).

Ao acessar a area de atendimentos, encontravam-se trés consultorios climatizados e
com a mesma estrutura e materiais (Figura 4) possuindo mesa para atendimento, duas cadeiras,
mesa para realizacdo de exame fisico, pia para higienizacao, bancada com gaze, alcool 70%, soro
fisiolégico e agua oxigenada, luvas de procedimento, uma lixeira para descarte de materiais

infectantes e uma lixeira comum para o descarte geral de materiais ndo contaminados.

Figura 4 — Consultorio 1 do Hospital Veterinario Floriandpolis.

Fonte: Acervo HVF (2024).

Proximo aos consultorios estava localizada a sala dos médicos veterinarios, equipada
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com mesa, cadeiras e computadores, onde apds os atendimentos, prontuérios e solicitagdes dos
pacientes eram langados. Entre os consultérios e o bloco cirdrgico, o hospital contava com mais
uma sala de atendimentos, onde eram realizados os exames de eletrocardiograma. Essa sala era
equipada igualmente aos consultérios, e além disto, possuia quatro baias, para casos de
internagdes infectocontagiosas.

A sala para exames de radiografia e ultrassonografia estava localizada entre 0s
consultérios 2 e 3, e era equipada com mesa de atendimento, aparelho de ultrassonografia,
aparelho de radiografia convencional, computador, EPI’s para realizacdo de radiografias e

materiais para realizacdo do exame fisico (Figura 5).

Figura 5- Sala de radiografia e ultrassonografia do Hospital Veterinario Floriandpolis.

Fonte: Acervo HVF (2024).

O centro cirurgico era dividido em trés salas, sendo uma para procedimentos pre-
cirurgicos (Figura 6), onde haviam materiais para a realizacdo da tricotomia, preparacdo
anestésica, inducdo anestésica e intubacdo orotraqueal. A segunda sala era de paramentagédo
(Figura 7), composta por um lavatorio com acionamento de pedal, balcdes e prateleiras contendo
pijamas cirurgicos, aventais esterilizados e instrumentos cirdrgicos estéreis, como fios de
sutura, luvas cirdrgicas, gaze, compressas e aspirador de fluidos. J& na terceira sala localizava-
se a sala de cirurgia (Figura 8), que possuia mesa de inox, aparelho de anestesia inalatoria,
cilindro de oxigénio, monitor veterinario, capndgrafo, focos cirdrgicos e prateleira com

produtos para realizagdo de assepsia.



Figura 6 — Sala de procedimentos pré-cirurgicos do Hospital Veterinario Floriandpolis.

Fonte: Acervo HVF (2024).

Figura 7— Sala de paramentacdo cirdrgica do Hospital Veterinario Florianépolis.

Fonte: Acervo HVF (2024).

Figura 8- Sala cirurgica do Hospital Veterinario Floriandpolis.

Fonte: Acervo HVF (2024).

16
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No corredor que dava acesso as salas, possuia dois balcdes contendo os materias e
medicacOes necessarias para uso na internacdo e consultas, também possuia um notebook para
acesso daauxiliar veterinéria fazer o controle dos prontuarios e horérios das medicacfes. Em
uma pequena sala em frente aos balcGes, ficava o estoque de materiais e medicacGes, que era
controlado por uma profissional por meio de planilhas onde descrevia as entradas e saidas dos
materiais. O hospital contava também com uma sala para esterilizacdo dos materiais cirurgicos.

O HVF contava com uma sala de medicina integrativa (Figura 9), que era equipada
com uma camara hiperbarica, onde o paciente respirava oxigénio 100% puro e sob uma pressao
3 vezes maior que a atmosférica, como isso elevava em até 20 vezes o valor do oxigénio
transportado no sangue, auxiliando na cicatrizacdo de feridas agudas ou cronicas e

potencializando a acdo de determinados antibioticos.

Figura 9 — Sala de medicina integrativa do Hospital Veterinario Floriandpolis.

Fonte: Acervo HVF (2024).

O hospital possuia duas salas de internacéo climatizadas, divididas em gatil e canil
(Figura 10 e 11). O gatil possuia 6 baias, mesa para procedimentos, suporte para Soro,
prateleiras com porta gaze, alcool 70%, soro fisioldgico, &gua oxigenada, luvas de
procedimento, coletor de materiais perfurocortantes, lixeira para descarte de materiais
infectantes e uma lixeira comum para o descarte geral de materiais ndo contaminados. O canil
possuia 8 baias, sendo 5 pequenas e 3 em tamanho maior para cdes de porte grande, dois
cilindros de oxigénio, maca para transporte dos pacientes, pia para higienizacéo, prateleiras

igualmente abastecidas como no gatil, assimo como as lixeiras e coletores para descarte.
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Figura 10 — Gatil do Hospital Veterinario Florianopolis.

Fonte: Acervo HVF (2024).

Figura 11 — Canil do Hospital Veterinario Floriandpolis.

Fonte: Acervo HVF (2024).

Ao final do corredor, havia a sala de tomografia computadorizada (Figura 12), que
contava com um tomografo de 16 canais para exames simples ou com contraste, materiais de

enfermagem, medicamentos anestésicos, EP1’s e uma sala isolada com dois computadores.
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Figura 12 — Sala de tomografia computadorizada do Hospital VVeterinario Florianopolis.

Fonte: Acervo HVF (2024).

2.2 FUNCIONAMENTO E ROTINA HOSPITALAR

Como dito anteriormente o hospital funcionava 24 horas por dia, tendo seu expediente
comercial a partir das 8:00 até as 20:00 horas de segunda-feira a sexta-feira e aos sabados das
08:00 até as 12:00, ap6s iniciavam-se os horarios de plantdo. As consultas eram atendidas por
ordem de chegada, sem necessidade de agendamento prévio, com excecao para as consultas com
especialistas, que deveriam ser agendadas, devido a disponibilidade dos profissionais. Exames
de imagem como radiografia e ultrassonografia normalmente também eram realizados sem
horario marcado, pois o0 hospital contava com grande parte daequipe qualificada paraa realizacao
dos mesmos. Ressalta-se que em situacdes de emergéncia, o pré-requisito de ordem de chegada
ndo se fazia presente, sendo o paciente tratado como prioridade pela equipe médica.

Inicialmente, as 8:00 horas havia a troca da equipe, onde médicos veterinarios e
auxiliares veterinarios realizavam a passagem do plantdo, desta forma a equipe ficava a par de
toda situacdo interna do hospital. Registros de consultas, prontuarios e exames eram langcados
no sistema SimplesVet®, os médicos também lancavam horarios de medicacdes e observacdes
gerais em uma planilha de excel para acesso dos auxiliares veterinarios. Apos as 20:00 horas,
era realizada uma nova rotagdo de equipe, onde a mesma estava organizada por escala.

A equipe dohospital era composta por 5 médicos veterinarios que atendiam em horario
comercial, e 4 médicos veterinarios que atuavam como plantonistas, 10 funcionarios, sendo
duas responsaveis pela limpeza, duas recepcionistas, quatro auxiliares de veterinaria, uma
responsavel pelo administrativo e uma responsavel pelo estoque e financeiro. Além da equipe
médica fixa, o hospital contava com alguns especialistas volantes que também atendiam no

local.
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A internacdo do hospital era monitorada por uma auxiliar veterinéria, que era
responsavel pela aplicagdo das medicacgGes, fluidoterapia, alimentacdo e realizacdo de
parametros (frequéncia cardiaca e respiratoria, afericdo de temperatura, pressdo arterial e
glicemia se necessario). Qualquer alteracdo na clinica do paciente, os médicos veterinarios eram
avisados imediamente para reavalicdo do paciente. Todas essas informacdes eram alimentadas
numa planilha de excel para que a comunicagdo entre medico veterinario e auxiliar fosse

facilitada.
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3 CASUISTICA E ATIVIDADES REALIZADAS

No decorrer do estagio curricular, foi possivel acompanhar e realizar diversas
atividades com a supervisdo do médico veterinario responsavel, desde consultas medicas,
exames de imagem como radiografias, ultrassonografias e tomografias, acompanhar
eletrocardiogramas, além de procedimentos ambulatoriais como contencdo de pacientes,
curativos, higiene das baias e de pacientes e administracdo de medica¢do. Também foi possivel
realizar acessos venosos, coletas de sangue, acompanhar procedimentos pré-anestésicos
(MPA), intubagdo orotraqueal, realizar auxilio cirargico e instrumentacdo cirdrgica, suturas,
extubacdo, recuperacdo poés-anestésica imediata e na internacdo dos pacientes. Auxiliar na
triagem dos pacientes e monitorizagdo de paramétros vitais e demais auxilios e cuidados
necessarios para o bem-estar dos pacientes.

Procedimentos ambulatoriais ocorriam diariamente na rotina hospitalar. Na tabela 1
estdo listados os procedimentos mais acompanhados na rotina de estagio, tendo prevaléncia os
procedimentos de coleta de sangue (n=131/29,15%) e acesso venoso (n=89/19,80%).

Os médicos veterinarios solicitavam coleta de sangue para analise de perfil
hematologico e bioquimico, utilizados para diagndstico, acompanhamento clinico,
pré-anestésicos e cirdrgicos. Resultando no destaque do percentual de coleta de sangue em
relacdo aos demais procedimentos.

Acessos venosos também eram realizados com frequéncia, sendo feitos em todos 0s
animais internados para o recebimento de fluidoterapia, medicacBGes intravenosas, para

realizacdo de tomografias e cirurgias.

Tabela 1 — Casuistica de procedimentos ambulatoriais e exames acompanhados e/ou
realizados durante o estagio curricular no Hospital Veterinario Floriandpolis

(continua)
Procedimento ambulatoriais Caninos Felinos Total %
Coleta de sangue 93 38 131 29,15
Acesso Venoso 76 13 89 19,80
Ultrassonografia 36 19 55 12,23
Radiografia 22 8 30 6,65
Cistocentese guiada por ultrassom 7 10 17 3,76

Afericdo Glicemia 8 7 15 3,40
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(concluséo)

Procedimento ambulatoriais

Caninos Felinos Total

%

Eletrocardiograma 14 0 0 3,15
Afericdo pressdo arterial sist6lica 8 14 12 2,70
Sondagem uretral 5 7 12 2,66
Curativo 9 1 10 2,26
Citologia por agulha fina 5 1 6 1,33
Transfusdo sanguinea 5 1 6 1,33
Tomografia 9 0 9 1,20
Imunizagéo 4 1 5 1,10
Limpeza de ferida 5 0 5 1,10
Coleta com swab conduto auditivo 4 0 4 0,90
Retirada de pontos 4 0 4 0,90
Abdominocentese 3 1 4 0,90
Coleta de pelos para cultura fungica 3 0 6 0,66
Raspado de pele 3 0 3 0,66
Eutanasia 2 1 3 0,66
Snap teste de giardia 2 0 2 0,50
Reanimacao cardiopulmonar 2 0 2 0,50
Ecocardiograma 1 1 2 0,50
Endoscopia 1 1 2 0,50
Dialise peritoneal 2 0 2 0,50
Coleta de liquor 2 0 2 0,50
Teste fluoroesceina 1 0 1 0,25
Sondagem nasogastrica para lavagem estomacal 1 0 1 0,25
Total 337 114 451 100

Fonte: Dados estagio curricular (2024).
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Durante o periodo de estagio no Hospital Veterinario Floriandpolis tive a oportunidade
de acompanhar 59 consultas clinicas, sendo 41 da espécie canina e 18 da espécie felina. Dentre
estas, machos da espécie canina (n=22) e machos da espécie felina (n=12) prevaleceram.

Gréfico 1 — Casuistica de espécie e género acompanhada durante o estagio curricular no
Hospital Veterinario Floriandpolis.

CASUISTICA CLINICA POR ESPECIE/GENERO
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Fonte: Dados estagio curricular (2024).

Outro aspecto importante a ser avaliado é o numero de atendimentos para animais com
raca definida em relacdo aos animais sem raca definida (SRD), tendo predominio em cées com

raca definida (n=26) e felinos sem raca definida (n=14).
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Gréfico 2 - Casuistica de racas acompanhas durante o estagio curricular no Hospital
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Fonte: Dados estagio curricular (2024).

Foram acompanhados um total de 59 enfermidades ao longo do estagio curricular

obrigatério no Hospital Veterinario Floriandpolis, destacando-se as alteracdes do sistema

genitourinario como o mais acometido, totalizando um percentual de 22,03% (Tabela 2).

Tabela 2 - Casuistica de afeccBes em clinica médica acompanhadas no estagio curricular no

Hospital Veterinario Florianopolis

Grupos de Afeccdes Caninos Felinos Total %
Genitourinarias 5 8 13 22,03
Sistema Digestorio e Anexos 10 0 9 16,95
Oncoldgicas 5 2 7 11,87
Musculoesqueléticas 6 1 7 11,87
Neurologicas 6 0 6 10,16
Tegumentares/Oftalmicas 6 0 6 10,16
Cardiorespiratorias 3 2 5 8,48
Infecciosas/parasitarias 3 1 4 6,78
Endocrinas 0 1 1 1,70
Total 44 15 59 100

Fonte: Dados estagio curricular (2024).

As enfermidades mais acompanhadas do trato genitourindrio foram relacionados a
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casos de piometra e de doencga renal cronica, ambas representando 30,77% das afec¢Oes (Tabela
3).

Segundo Jeriko, Neto e Kogika (2015), a piometra € caracterizada pelo acimulo de
secrecdo purulenta no limen uterino, originada pela hiperplasia endometrial cistica em associacdo
a uma infeccgéo bacteriana. Podendo ser classificada como aberta ou fechada, dependendo da
abertura da cérvix e a presenca ou ndo de secrecdo vaginal (Jeriko; Neto; Kogika, 2015). Seus
sinais clinicos séo distencdo abdominal, apatia, prostracao, febre e émese (Tilley e Junior, 2015).

A perda gradativa e irreversivel dos néfrons gera a doenga renal crénica, causando um
grande comprometimento das funcfes exdcrinas, enddcrinas e metabolicas dos rins (Kogika;
Waki; Martorelli, 2015). Os sinais clinicos observados sao inespecificos, pois sdo decorrentes
de varios sistemas como neuromuscular, hematopoiético, cardiovascular, 0sseo e

gastrointestinal (Jeriko; Neto; Kogika, 2015).

Tabela 3 — Casuistica de afec¢des do sistema genitourinario acompanhadas durante o
estagio curricular no Hospital Veterinario Floriandpolis

Afeccles Caninos Felinos Total %
Piometra 3 1 4 30,77
Doenca renal cronica 1 3 4 30,77
Obstrucéo uretral 0 2 2 15,39
DTUIF* 0 1 1 7,69
Rins policisticos 0 1 1 7,69
Insuficiéncia renal aguda 1 0 1 7,69
Total 5 8 13 100

Fonte: Dados estéagio curricular (2024).
*DTUIF: Doenga trato urinério inferior

Em relacéo as afeccdes do sistema digestorio mais vistas, destaca-se as gastroenterites
com 50% dos casos (Tabela 4). Os pacientes acometidos por essa enfermidade apresentavam
vomito, diarreia, inapeténcia e prostracdo. De acordo com Silva et. al (2019), as gastroenterites
estdo entre as maiores queixas e motivos de ida ao médico veterinario, e sdo caracterizadas pela
inflamacéo das mucosas intestinais. Podendo ser causada pela mudanca de dieta ou algo que o animal
ndo esteja habituado a comer, ou até mesmo pela ingestao de toxinas, agentes infecciosos ou parasitas

que sdo os principais causadores de gatroenterites (Willard, 2008).
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Tabela 4 — Casuistica de afec¢Ges do sistema digestdrio e anexos acompanhadas durante
0 estagio curricular no Hospital Veterinario Floriandpolis

Afecccdes Caninos Felinos Total %
Gastroenterite* 5 0 5 50
Pancreatite* 2 0 2 20
Periodontite 1 0 1 10
Constipacao 1 0 1 10
Prolapso retal 1 0 1 10

Total 10 0 10 100

*Diagnostico presuntivo com base na apresentacao clinica e resultado de exames complementares sugestivos.
Fonte: Dados estagio currcular (2024).

Com o avanco da medicina veterinaria em relacéo a exames e especialidades, pudemos
perceber um grande aumento no diagndstico de neoplasias em cées e gatos. Com isso, gerou-
se uma mudanca no comportamento dos tutores em relacdo aos tratamentos referentes a essas
doencas (De Nardi et al., 2002).

Em destaque com 33,36% tivemos o linfoma mediastinal, que de acordo com Parreira
(2022) é o tumor com maior incidéncia em felinos, definido como uma neoplasia primaria de

células redondas. Seus principais sinais clinicos séo derrames pleurais, dispnéia e tosse.

Tabela 5 — Casuistica de afec¢cdes oncoldgicas acompanhadas durante o estagio curricular no
Hospital Veterinario Florianopolis

Afeccdes Caninos Felinos Total %
Linfoma mediastinal 0 2 2 33,36
Lipoma 1 0 1 16,66
Tumor hipofisario 1 0 1 16,66
Hemangiossarcoma 1 0 1 16,66
Linfoma multisséntrico 1 0 1 16,66
Total 4 2 6 100

Fonte: Dados estagio curricular (2024).

Em relacdo as doencas do sistema musculoesquelético, a afec¢do com maior casuistica
foi a espondilose com 28,60% (Tabela 6). Ela é uma discopatia degenerativa frequente em cées
idosos e de grande porte, normalmente acomete as regidos que compreendem as veértebras L2-
L3 e L7-S1. Os sinais clinicos observados sdo dor na regido afetada, fraqueza pélvica e

claudicacao (Miranda et al, 2018).
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Afeccoes Caninos Felino Total %
Espondilose 2 0 2 28,60
Fratura de tibia 1 0 1 14,28
Luxacédo umeral 1 0 1 14,28
Fratura de mandibula 0 1 1 14,28
Displasia coxofemoral 1 0 1 14,28
Fratura de coluna 1 0 1 14,28
Total 6 1 7 100

Fonte: Dados estégio curricular (2024).

Nas afeccdes do sistema nervoso prevaleceu a epilepsia idiopatica com 42,84% da

casuistica (Tabela 7). Essa afeccdo é definida apenas por convulsdes, ndo indicando lesdes

cerebrais ou sintomas neuroldgicos, sendo relacionada com predisposi¢do genética ou idade.

Antes das crises convulsivas o animal pode ficar em busca ou se escondendo do tutor,

normalmente o animal fica atordoado e assustado (Tilley; Janior, 2015).

Tabela 7 — Casuistica de afec¢des neurologicas acompanhadas durante o estagio curricular no
Hospital Veterinario Florianopolis

Afeccdes Caninos Felinos Total %
Epilepsia idiopatica 3 0 3 42,84
Sindrome vestibular 1 0 1 14,29
Hidrocefalia congénita 1 0 1 14,29
Doenca disco intervertebral 1 0 1 14,29
Glioma 1 0 1 14,29
Total 7 0 7 100

Fonte: Dados estagio curricular (2024).

Referente as alteracfes tegumentares e oftdlmicas, ocorreu uma casuistica maior de

otite externa bacteriana com 33,36% dos casos (Tabela 8). A otite externa é uma inflamacao

que ocorre no conduto auditivo externo, podendo ser aguda ou crénica, afetando o epitélio do

conduto de forma parcial ou total (Teixeira et al, 2019). Os sinais clinicos normalmente
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observados nesses casos sdo: prurido intenso, eritema, cerimen em excesso e otalgia (Fontoura
et al, 2014).

Tabela 8 — Casuistica de afec¢des tegumentares/ofitalmicas acompanhadas durante o estagio
curricular no Hospital Veterinario Floriandpolis

Afecgdes Caninos Felinos Total %
Otite externa bacteriana 2 0 2 33,36
Ulcera de cornea 1 0 1 16,66
Piodermite 1 0 1 16,66
Foliculite 1 0 1 16,66
Ceratoconjuntivite seca 1 0 1 16,66
Total 6 0 6 100

Fonte: Dados estégio curricular (2024).

A cardiomiopatia dilatada € caracterizada pela diminuigédo da contratilidade e dilatacéo
ventricular, abrangendo o ventriculo esquerdo ou ambos ventriculos (Thomas et. al, 2023). Os
principais sinais clinicos observados sdo: tosse, dispneia, caquexia, intolerancia ao exercicio,
mucosas palidas, tempo de preenchimento capilar aumentado, teste da jugular positivo,
distencao abdominal, sopro e alteracBes no ritmo cardiaco na auscultacdo (Martinez et al, 2022).

Sendo esta afec¢do mais visualizada do sistema cardiorrespiratorio com 50% (Tabela 9).

Tabela 9 — Casuistica de afeccdes do sistema cardiorrespiratério acompanhadas durante o
estagio curricular no Hospital Veterinario Floriandpolis

Afecccles Caninos Felinos Total %
Cardiomiopatia dilatada 2 1 3 50
Bronquite* 1 0 1 25
Rinosinusite* 0 1 1 25
Total 3 2 4 100

*Diagndstico presuntivo com base na apresentacdo clinica e resultado de exames complementares sugestivos.
Fonte: Dados estéagio curricular (2024).

Na tabela 10 podem ser observadas as afecces infectocciosas e parasitarias. A
verminose se destaca sendo a de maior ocorréncia 50% dos casos. Cées de todas as idades
podem ser acometidos por verminoses, mas em filhotes existe uma maior predisposi¢do em
decorrencia da imaturidade do sistema imunoldgico (Klein et al, 2014). Os sinais observados

nesses casos sao de diarréia, vomito, desconforto abdominal (Santana et al, 2014).
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Tabela 10 — Casuistica de afec¢des infecciosas/parasitarias acompanhadas durante o estagio

curricular no Hospital Veterinario Florianépolis

Afecgdes Caninos Felinos Total %
Verminose* 2 0 2 50
Calicivirose felina 0 1 1 25
Leptospirose 1 0 1 25

Total 3 1 4 100

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

Fonte: Dados estégio curricular (2024).

Ndo houve destaque para as doencas enddcrinas durante o periodo de estagio

curricular, sendo acompanhado apenas um caso de diabetes mellitus. Segundo Nelson e Couto

(2015), a diabetes mellitus ocorre devido uma desordem pancreatica endocrina, causando

disfungbes na secrecdo da insulina ou a ndo entrada dela nas células. Os sinais clinicos

observados sao polidria, polidpsia, perda de peso e polifagia.

Durante o periodo de estdgio curricular obrigatorio no Hospital Veterinario

Florianopolis, foi possivel acompanhar 40 procedimentos cirdrgicos listados na tabela 11. Onde

a nodulectomia (n=5/12,5) e orquiectomia (n=5/12,5) foram os procedimentos com maior

casuistica, tendo prevaléncia em animais da espécie canina.

Tabela 11 — Casuistica de procedimentos cirurgicos acompanhados durante o estagio curricular
no Hospital Veterinario Florianopolis

(continua)

Procedimentos cirurgicos Caninos Felinos Total %
Orquiectomia 5 0 5 12,5
Nodulectomia 3 2 5 12,5
Osteossintese 4 0 4 10
Tratamento periodontal 4 0 4 10
OSH eletiva 3 0 3 7,5
OSH terapéutica 2 1 3 7,5
Bidpsia 2 1 3 7,5
TPLO 2 0 2 5
Mastectomia 1 0 1 2,5
Enterotomia 1 0 1 2,5
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(concluséo)

Procedimentos cirdrgicos Caninos Felinos Total %

Herniorrafia umbilical 1 0 1 2,5
Conchectomia 1 0 1 2,5
Laminectomia dorsal 1 0 1 2,5
Penectomia 0 1 1 2,5
Cistotomia 1 0 1 2,5
Am,pt_Jtagéo de membro 1 0 1 2,5
toracico

Correcao de Otohematoma 1 0 1 2,5
Flap conjuntival 1 0 1 2,5
Puncdo medula 0ssea 1 0 1 2,5
Total 35 5 40 100

Fonte: Dados estéagio curricular (2024).
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4 RELATOS DE CASOS

41 CASO 1 - PIOMETRA EM CADELA DA RACA COLLIE

4.1.1 Introdugéo

A piometra € uma das condigBes mais prevalentes do sistema reprodutor canino,
considerada como uma afeccdo proliferativa ndo neoplasica do utero (Sapin et al., 2017).
Caracterizada pelo acimulo de secre¢do purulenta no limen uterino, originada pela hiperplasia
endometrial cistica em associa¢do a uma infecc¢do bacteriana. (Jerico; Kogika; Neto, 2015).

De acordo com Nelson e Couto (2015), ocorre no periodo de diestro, onde se
relacionam os altos niveis de estrogeno, a exposicdo prolongada de progesterona e a presenca
de bactérias. O aumento de progesterona causa alteracbes no endométrio, levando a um
aumento na atividade das glandulas e diminuindo a atividade miometral, com isso reduzindo o
sistema de defesa e contribuindo com a abertura do colo uterino durante o estro, favorecendo a
entrada de bactérias (Rossi, 2021).

A piometra pode ser classificada como aberta ou fechada com base na abertura da
cérvix e a presenca ou auséncia de secrecdo vaginal (Jericd; Kogika; Neto, 2015). Os sinais
clinicos observados variam de acordo com a apresentacéo da cérvix, sendo considerados mais
graves em casos de cérvix fechada, por ndo haver secrecdo vaginal, podendo resultar no
rompimento do Utero, e consequentemente resultando num choque séptico e morte (Dyba et
al., 2018).

Segundo Fossum (2008), Escherichia coli é o patbgeno mais encontrado na piometra,
devido sua preferéncia por endométrio e miométrio. Mas outros patdgenos como:
Staphylococcus, Streptococcus, Pseudomonas e Proteus spp também podem ser encontrados
(Merck 2014).

O tratamento de escolha é cirdrgico, por meio da ovariohisterectomia (OVH), e
independe do grau de abertura da cérvix (Freitas, 2021). Em cadelas utilizadas como
reprodutoras, o tratamento pode ser feito de forma conservadora, utilizando antibidticos para
eliminar e reduzir as bactérias presentes e utilizando horménios com a funcao de alterar as
condicOes do Gtero (Martins, 2007 e Rocha et al., 2021).

O presente relato tem o objetivo de descrever o quadro de piometra em uma cadela da
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raca Collie, atendida no Hospital Veterindrio Floriandpolis, durante o periodo de estagio
curricular.
4.1.2 Relato de caso

No dia 15 de marco de 2024, deu entrada no Hospital Veterinario Floriandpolis, uma
cadela da raca Collie, ndo castrada, com 6 anos de idade, pesando 25 kg. A paciente chegou em
decubito lateral, prostrada, com queixa de hiporexia progressiva ha uma semana, um episodio
de vémito e diarréia escura na noite anterior e segundo tutores teve cio recente. Durante 0 exame
clinico a paciente estava pouco responsiva, apresentava dor abdominal leve, mucosas péalidas,
temperatura em 41.9°C (ref. 37.5°C), glicose em 55 mg/dl (ref. 60 mg/dl) e sem alteracdes na
ausculta.

Devido ao quadro da paciente, foi solicitada a internacdo para estabilizacdo e
realizacdo de exames complementares. Na internacdo foi realizado acesso venoso para
fluidoterapia com ringer lactato (2mg/kg/h), administrado Omeprazol (1mg/kg) a cada 24 horas
(SID), Maropitant (1mg/kg) SID, Tramadol (4mg/kg) a cada 8 horas (TID), Dipirona (25mg/kg)
TID, todos por via intravenosa (1V) e Meloxican (0,1mg/kg) SID por via subcutanea (SC). Foi
feita a coleta de sangue para a realizacdo de hemograma, onde observou-se desvio a esquerda e
trombocitopenia, e exames bioguimicos estavam dentro do valor de referéncia (Anexo A).
Tambem foi realizado exame de ultrassonografia abdominal (Anexo B) onde foi observado que
0 Utero apresentava espessamento de parede bilateral e estava preenchido por contetdo

anecogeénico, indicando uma possivel piometra.

Figura 13 - Exame de ultrassonografia de canino fémea, Collie, 6 anos, indicando
espessamento de parede e presenca de conteddo ecogénico no utero

Fonte: Hospital Veterinario Floriandpolis (2024).
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No dia seguinte, apos a estabilizacdo da paciente, a mesma foi encaminhada para
cirurgia de ovariohisterectomia terapéutica. A medicacdo pré-antestésica utilizada foi morfina
(0,4 mg/kg) por via intramuscular (IM) e diazepan (0,3mg/kg/IV), apds dez minutos, realizou-
se a inducdo anestésica com propofol (5mg/kg/lV), seguido da intubacdo orotraqueal. A
manutencdo anéstesica foi feita com isofluorano em vaporizador universal, e fluidoterapia com
soro fisioldgico na velocidade de 2mg/kg/h.

A paciente foi posicionada em decubito dorsal, e realizada a antissepsia do abdémen
com clorexidine e alcool 70%, em seguida os campos cirurgicos foram posicionados
delimitando o espaco cirargico. Apds a autorizacdo do anestesista, foi feita uma incisdo com
bisturi na linha média ventral de pele subcuténea, retro-umbilical, na altura da linha alba, na
sequéncia o tecido subcutaneo foi elevado com pingas Allis, para entdo incisar a parede
abdominal. Fez-se a perfuracdo e incisdo invertida, assegurando que todos os 0rgéos
permanecessem seguros, € a ampliagdo do corte foi realizada com tesoura Metzembaum.

Ao acessar a cavidade abdominal foi constatado grande extravassamento de secre¢do
purulenta, indicando a ruptura do Gtero e dificultando a visualizacdo dos 6rgaos, desta forma,
foi utilizado aspirador cirargico de fluidos para facilitar a visualizacdo do abdémen. Com o
dedo em forma de gancho, o cirugido deslizou sua méo sob a parede abdominal em busca do
corno uterino direito, na sequéncia foi localizado o ovario direito e colocado trés pingas
hemostaticas no pediculo ovariano, realizando a incisao do pediculo, em seguida, foi realizada
a ligadura dos vasos com fio de nylon 2-0 e removida a pin¢a hemostatica mais distal. Repetiu-
se a mesma técnica no ovario e corno uterino contralateral. Ap6s seccionados os dois pediculos
0 oOrgao ficou mais livre, e pode-se entdo proceder para a ligadura do corpo do utero, fez-se
entdo a identificacdo da cérvix, onde foram colocadas trés pincas hemostéaticas acima da cérvix
e 0 corpo do Utero foi incisado e ligado.

Apos a retirada do 6rgdo, foi realizada uma lavagem abdominal com 1 litro de soro
fisiolégico, e fixado na pele da paciente um dreno rigido para lavagens diarias e
acompanhamento da producéo de liquidos. A celiorrafia foi realizada em trés planos, o primeiro
plano foi a parede abdominal, com sutura simples interrompida com fio de Poliglactina 910 3-
0, o segundo plano do fechamento foi a sutura do subcutdneo com a devida reducdo do espaco
morto, que foi realizado com uma sutura continua em padrdo zigue-zague utilizando fio de
Poliglactina 910 3-0, ja o terceiro e ultimo plano foi o fechamento da pele, através de sutura
continua com fio de Nylon 2-0.

Ao término da cirurgia, a paciente foi encaminhada para internacao, para recuperagdo
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e estabilizagdo do quadro, onde recebeu alimentacéo, &gua, administracdo de fluido com Ringer
Lactato intravenoso e medicagOes conforme tabela abaixo. A lavagem do dreno era feita com
500ml de solugdo estéril, e apds limpeza, 0 mesmo era mantido em circuito fechado, o curativo

era trocado a cada 4 horas para que estivesse sempre seco.

Tabela 12 — Terapia administrada em canina, fémea, 6 anos, Collie no p6s-operatério de
piometra durante periodo de internacdo no Hospital VVeterinario Floriandpolis.

Medicagdes Dose Dose Via Frequéncia
Administrada
Omeprazol 1mg/kg 6,25ml v SID
Maropitant 1mg/kg 2,5ml v SID
Metronidazol 15mg/kg 75ml v BID
Meloxican 0,1mg/kg 1,25ml SC SID
Dipirona 25mg/kg 1,25ml v TID
Enrofloxacino 10mg/kg 2,5ml v SID
Tramadol 4mg/kg 2ml SC TID

Fonte: Dados do estagio curricular, 2024.

Dois dias ap0s a cirurgia a paciente encontrava-se apatica e com halito discretamente
cetbnico, com os pontos da cirurgia inflamados e drenando secre¢é@o purulenta pelo dreno. Foi
realizado novo hemograma (Anexo C) onde observou-se leucocitose (38.400/mm3) por
neutrofilia com desvio a esquerda, anemia normocitica normocrémica (hematocrito 24,8%),
linfopenia, monocitose e trombocitopenia (plaquetas 98.000 mm3), devido circunstancias foi
adicionado ao tratamento Ceftriaxona na dose de 30mg/kg/lV, a cada 12 horas (BID). A
paciente permaneceu sob os cuidados de internacdo, e realizando hemogramas controles para
ajustes na terapéutica, no dia 24 de marco foi solicitada transfusdo de sangue devido resultado
do hemograma controle (Anexo D) demonstrar piora significativa do hematocrito (12,7%) e
aumento dos leucaocitos (72.400/mms3), enquanto aguardava-se retorno do laboratorio sobre a
disponibilidade de bolsa de sangue foi aplicado em dose Gnica 5ml de ferro IM.

No dia seguinte foi feita a retirada do dreno, e transfusdo sanguinea. Por opc¢édo dos
tutores a paciente foi para casa sob alta condicional onde estavam cientes dos riscos e da
condicdo da mesma, os tutores firmaram o compromisso de retornar duas vezes ao dia para a
aplicacdo dos antibidticos injetaveis. Foi prescrito para uso em casa: Omeprazol (1mg/kg), VO,
SID por 10 dias, Metronidazol (16mg/kg), VO, BID por 7 dias, Dipirona (20mg/kg), VO, TID
por 3 dias. E para uso injetavel realizado no hospital: Maropitant (1mg/kg) SC, SID por 7 dias,
Tramadol (4mg/kg) SC, BID por 4 dias, Enrofloxacina (10mg/kg) SC, BID por 7 dias,
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Ceftriaxona (30mg/kg) IM, BID por 7 dias e Dexametasona (0,5mg/kg) SC, BID por 7 dias.
Ap0s transfusdo sanguinea o hematdcrito da mesma subiu para 18%, e os leucécitos diminuiram
para 47.700/mm? (Anexo E), mas ainda permaneciam fora dos valores de referéncia.

No dia 27 de margo, foi realizada mais uma ultrassonografia (Anexo F) para avaliar se
havia presenca de liquido livre na cavidade abdominal, e nada foi encontrado. O Gltimo
hemograma controle (Anexo G) autorizado pela familia da paciente foi realizado no dia 04 de
abril, onde ainda era observada anemia normocitica normocromica (hematdcrito 16,5%),
leucocitose (39.000/mm3) com desvio a esquerda e trombocitopenia (45.000 mm3). Foi
informado aos tutores a importancia de uma nova internagdo para uma terapéutica mais eficaz
e aconselhado realizar uma nova transfusdo sanguinea, mas a familia optou por permanecer
apenas com terapéutica domiciliar, ndo realizando mais as medicacdes injetaveis de uso
hospitalar. Até 0 momento da descrigdo do relatério ndo foi obtida mais nenhuma informagéo
sobre a paciente.

4.1.3 Discussao

De acordo com Lima (2009), fémeas adultas nuliparas, como a paciente em questéo,
tem maior predisposicdo a desenvolver piometra, em relacdo a cadelas primiparas ou
multiparas, ndo tendo predisposicao racial. Também sabemos que a paciente havia passado por
um cio recentemente, que é um dos fatores que levam a ocorréncia de piometra, devido a alta
producdo hormonal (Trautwein et al., 2018).

Os sinais clinicos normalmente observados sdo distencdo abdominal, apatia,
prostracdo, febre e émese (Tilley e Junior, 2015), corroborando com o quadro inicalmente
apresentado pela paciente. E em casos de piometra fechada, Jeriko, Neto e Kogika (2015)
afirmam que devido ndo haver drenagem da secrecao purulenta o quadro clinico é mais grave,
podendo levar a sepse, e até mesmo oObito. Lima (2009) afirma que em casos de ruptura uterina
em decorréncia do extravassamento de pus, esse animais ficam mais deprimidos e intoxicados.

O diagndstico é estabelecido mediante uma abordagem que engloba o historico clinico
do animal, exame fisico e a realizacdo de exames complementares, como ultrassom, exames
laboratorias de hemograma, urinalise e bioquimicos (Lima, 2009).

A ultrassonografia é o exame preferencial em casos de suspeita de piometra, pois com
ele é possivel visualizar as dimensdes e formato do Utero e a presenca de contetdo intrauterino
(Fossum, 2008). As alteragOes encontradas no exame ultrassonografico da paciente relatada,

foram de especamento de parede uterina bilateral e presenca de liquido anecogénico, que sdo



36

descritos por Seoane (2010) como sinais classicos de um quadro de piometra.

Os exames hematoldgicos pré e pds-operatorios apresentavam trombocitopenia, 0 que
segundo Gutierrez (2009) pode acontecer devido a septicemia, reagcbes imunes, acdo das
bactérias nas plaquetas e danos causados nos vasos sanguineos. Durante o periodo de internagéo
pode-se observar outras alteracfes hematoldgicas importantes como a linfopenia, que de acordo
com Conrado (2009) é um quadro observado principalmente quando ha sinais sugestivos de
sepse. Ja a anemia normocitica normocrdmica, pode ocorrer pois as toxinas bacterianas causam
um efeito supressor na medula 6ssea, juntamente com a migracdo das hemaécias para o local da
infeccdo (Hagman, 2012). Outra alteragdo importante observada nos exames foi a leucocitose
que acontece pelo quadro infeccioso que se instala no animal, devido esse quadro, citocinas
inflamatorias também sdo liberadas e agem na medula Ossea, ampliando a producdo de
neutrofilos maduros, crescendo ainda mais a producdo (Trall, 2007). Esse aumento dos
leucdcitos apos a cirurgia, de acordo com Hedlung (2005), é explicado devido a remocéo
cirurgica do Utero contaminado, local que antes era responsavel pela migracdo dos leucocitos.
Emanuelli (2007) explica que a funcdo dos neutrofilos é realizar fagocitose e morte das
bactérias, desta forma, em casos como o de piometra € muito comum observar neutrofilia.

Exames bioguimicos foram solicitados apenas no momento da admissdo da paciente
no hospital, entretanto uma nova avaliacdo seria indicada, uma vez que é um importante
parametro para analise, que pode nos mostrar alteracGes que podem acontecer devido danos
hepatocelulares causados pela septicemia ou pela diminuicdo da circulacdo hepatica devido a
hipoxia celular em casos de desidratacdo (Feldman, 2004). Nelson e Couto (2015), comentam
que alteracdes renais também podem ser visualizadas devido a deposicdo de glomerulos de
imunocomplexos pela grande quantidade de endoxinas bacterianas.

O tratamento escolhido foi a ovahisterectomia terapéutica associada com tratamento
medicamentoso, Vvisto que apenas o tratamento medicamentoso ndo é totalmente eficaz,
podendo apresentar reicidivas (Murakami, et al, 2011). Em casos de ruptura uterina, Lima
(2009) cita a importanica da realizacdo de drenagem e lavagem da cavidade abdominal apds a
abertura, de acordo com a técnica descrita neste relato.

A Enrofloxacina utilizada no tratamento inicial da paciente relatada, é recomendada
por Trautwein (2018) por ser um antibiotico bactericida de amplo espectro eficaz contra E. coli,
que é a bactéria normalmente encontrada nas culturas de conteddo intrauterino. O Metronidazol
e a Ceftriaxona também sdo antibidticos indicados para microorganismos gram-negativos
multiressistentes, auxiliando no controle e diminuicdo da infecgéo, evitando a progresséo para

uma endotoxemia (Volpato et.al., 2012).
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Lima (2009) cita que para um tratamento mais especifico, o exame de cultura e
antibiograma para verificar a presenca de resisténcia bacteriana é recomendado, porém n&o foi
realizado no animal, sendo observada a evolugédo do tratamento pelo leucograma.

Associado ao antibiotico foi utilizado Meloxicam para a inflamagdo, Dipirona e
Tramadol para o controle da dor, reforgando a conduta recomendada por Wanderley et al.
(2022). Em casos de utilizacdo exarcebada de medicagdes é indicado o uso de protetores
gastricos como o Omeprazol utilizado na paciente relatada (Costa, 2019).

Uma dose de ferro foi administrada antes da transfusdo na tentativa de controlar a
anemia, uma vez que a inflamacdo associada a piometra interfere na homeostase do ferro,
gerando hipoferremia, e reduzindo a capacidade do ferro em se juntar a tranferrina, desta forma,
interferindo na produdo de eritrocitos (Messick, 2010). A transfusdo sanguinea foi realizada na
paciente, pois € recomendada para animais que apresentam um hematdcrito inferior a 15%
considerando que a faixa normal varia de 37% a 55% (Brown, Vap; 2006).

De acordo com Silva et. al (2013), em casos de ruptura uterina essa afeccdo é
considerada emergencial, pois pode causar peritonite e levar o paciente a choque séptico,
quadro que se estabeleceu na paciente. A septicmia ocorre devido a proliferacdo de bacterias e
toxinas no sangue, prejudicando o funcionamento de diversos 6rgaos e diminuindo a pressao
arterial, causando problemas na circulacdo sanguinea (Lima, 2009). Sinais apresentados pela
paciente relatada, como mucosas palidas, leucocitose, febre e foco de exsudato inflamatério
purulento sdo indicativos de sepse (Jitpean et al. 2017).

Para Lima (2009), o prognostico de uma paciente com piometra vai depender do nivel
de acometimento sistémico. No caso da paciente relatada que teve piometra fechada associada
a ruptura uterina com comprometimento sisttmico, tem seu progndéstico estabelecido como

reservado a mau, devido as altas chances de 6bito (Fossum, 2008).

4.1.4 Conclusao

Com o presente relato foi possivel observar a importancia de uma anamnese detalhada,
bem como a utlizacdo de exames complementares no diagnostico de piometra. Sendo uma das
afeccBes mais rotineiras na clinica médica veterinaria, apesar de seu progndstico desfavoravel
em muitos casos, podendo levar até mesmo a morte, quando tratada precocemente por meio da

ovariohisterectomia, seu prognostico é favoravel.
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42  CASO 2 — LINFOMA MULTICENTRICO EM UM CAO SEM RACA DEFINIDA

4.2.1 Introdugéo

O linfoma, também conhecido como linfossarcoma, é uma neoplasia maligna que
atinge os 6rgdos linfoides, normalmente acometendo 6rgdos como baco, linfonodos e medula
6ssea (Vieira, 2013). Sua etiologia é multifatorial, de acordo com Merck (2014) mesmo nao
sendo totalmente esclarecida, acredita-se que pode estar associada a fatores genéticos,
deficiéncias imunes e agentes quimicos.

E conhecida como a neoplasia hematopoiética que mais acomete cées, representando
em média 24% de todas as neoplasias caninas (Nardi, 2015). Possui maior prevaléncia em cées
machos, de meia idade a idosos e em racas de grande porte como Boxer, Rottweiler,
Dobbermann e Pastor Aleméo (Sequeira e Silva, 2016).

O linfoma € classificado de acordo com a sua localizacdo anatémica: multicéntrico
quando acomete os linfonodos superficiais, mediastinal quando acomete os linfonodos
mediastinais, alimentar quando atinge o trato gastrointestinal ou linfonodos mesentéricos,
cutaneo quando acomete o tecido cutdneo e o extranodal quando ocorre fora do sistema
linfatico, podendo atingir cérebro, 0ssos, testiculos e outros locais (Figheira e Graga, 2017; Vail
e Young, 2007).

Os sinais clinicos normalmente apresentados em cdes com linfoma multicéntrico séo
caquexia, perda de peso, desidratacdo, febre, palidez de mucosas, ictericia, linfadenopatia
generalizada, hepatomegalia, esplenomegalia e aumento do volume das tonsilas (Figheira et,
al, 2006). Sendo a linfadenomegalia a principal alteracdo clinica, tornando-se como principal
achado para a suspeita clinica (Daleck e Nardi, 2006).

O diagndstico presuntivo € baseado nos sinais clinicos, histérico do paciente,
alteracbes em exames complementares de imagens e laboratoriais (Morrisson, 2015). O
diagnostico definitivo é obtido através de citologia por agulha fina do 6rgdo afetado ou por
avaliacdo histopatoldgica de amostra obtida por meio de bidpsia (Dickinson, 2008).

O tratamento depende do estdgio da doenca, da classificacdo histolégica e das
condicdes fisioldgicas do paciente. A quimioterapia é o tratamento de escolha para o linfoma,
em funcdo de ser uma doenca que causa comprometimento sistémico (Munhoz e Anai, 2013).

O objetivo desse relato € descrever um quadro de linfoma multicéntrico em um céo,

idoso, sem raca definida, acompanhado no Hospital Veterinario Florianopolis durante o estagio
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curricular.

4.2.2 Relato de caso

No dia 17 de abril de 2024, foi atendido no Hospital Veterinario Floriandpolis um cédo
macho, sem raca definida, com 13 anos de idade, pesando 11,900kg, com vacinas,
vermifugacdo e antiparasitarios em dia. Paciente chegou com queixa de hiporexia e letargia ha
trés dias, segundo os tutores apos inicio dos sinais clinicos também apresentou polidpsia,
politria e vdmito ap0s a ingesta liquida, também citaram que 0 mesmo perdeu bastante peso
nesses trés dias. Durante o exame clinico foi constatado mucosas hiperémicas, desidratacéo,
linfoadenomegalia generalizada, sem presenca de algia e temperatura em 38,5°C.

Apos exame fisico, foi realizada coleta de sangue para realizacdo de hemograma e
bioquimicos (Anexo H), coleta de urina para urinalise (Anexo 1), PCR para doengas infecciosas
(Anexo J), ultrassonografia abdominal (Anexo K) e solicitada internacdo para estabilizacao e
acompanhamento do paciente. No hemograma foi possivel observar trombocitopenia, aumento
de hematocrito e leucocitose por neutrofilia, nos exames bioquimicos houve aumento de
fosfatase alcalina (FA), alanina-aminotransferase (ALT) e do calcio ionizado e célcio total. Na
urinalise a densidade urinaria encontrava-se abaixo dos parametros de normalidade e na
ultrassonografia foi observado linfonodos abdominais reativos e aumento de baco.

Na internacéo foi realizado acesso para a administracdo 1V de fluidoterapia com soro
fisiolégico (600ml/dia), Ondasetrona (0,5mg/kg) TID, Omeprazol (1mg/kg) BID,
Enrofloxacino (10mg/kg) SID, e Prednisolona (1,5mg/kg), VO, SID. No dia seguinte paciente
encontrava-se mais ativo, alimentando-se bem, sem vomito, porém persistia com polidria,
polidpsia e linfonodomegalia. Foi realizada nova coleta de sangue para acompanhamento do
quadro (Anexo L), onde foi observado normalidade na ALT e no hemograma, porém a
trombocitopenia e 0 aumento de FA ainda estavam presentes.

Dois dias ap0s a internacdo do paciente, sairam os resultados negativos do PCR para
Rangelia, Erlichia, Leishmania, Mycoplasma, Bartonela, Anaplasma e Babesia, desta forma foi
dado sequéncia ao atendimento, solicitando a realizacdo de biopsia dos linfonodos devido
suspeita de linfoma. O procedimento foi realizado no dia 20 de abril, onde coletou-se um
fragmento do linfonodo popliteo direito, e outro fragmento de um nodulo oral visualizado
durante a entubacdo do paciente

A alta foi dada no mesmo dia da biopsia, ap0s recuperacdo anestésica. Seguiu para

casa com 0 seguinte tratamento: Maropitant (2mg/kg), VO, SID por 4 dias, Omeprazol
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(Img/kg), VO, SID por 7 dias e Prednisolona (1,5mg/kg), VO, SID até nova recomendacao
médica.

Dia 24 de abril foi recebido o resultado da biopsia (Anexo M) confirmando linfoma
linfocitico de baixo grau no fragmento coletado do linfonodo popliteo, ja o fragmento da boca
foi caracterizado como uma estomatite supurativa e bacteriana. Desta forma, foi orientado que
0 paciente fosse acompanhado por um oncologista, para que pudesse passar o tratamento mais
indicado.

Em 03 de maio de 2024, o paciente passou por atendimento oncoldgico, onde 0 mesmo
encontrava-se ativo e sem alteracdes além da linfoadenomegalia, foi indicado o tratamento
quimioterapico com Doxorrubicina na dose de 1mg/kg/1V sendo indicado 4 sessbes com
intervalo de 21 dias cada, com acompanhamento hematologico antes de cada sessdo. Devido a
utilizacao de corticoide ja ter sido instituida no inicio do tratamento, foi instruido que 0 mesmo
permanecesse com a utilizagdo no maximo até o dia 17 do més em questdo. A tutora se mostrou
um pouco resistente ao tratamento quimioterapico e ficou de pensar se iria iniciar, sendo que a

mesma nao retornou até o término do estagio.

4.2.3 Discussao

De acordo com Jericd, Neto e Kogika (2015), o linfoma tem prevalencia em animais
de grande porte e com idade superior a 6 anos de idade, corroborando com o caso relatado. O
paciente ndo possuia raca definida, contrariando o estudo de Modiano et. al (2015), que cita o
envolvimento genético para predisposicdo da doenca, citando racas como Boxer, Husky
Siberiano, Golden Retriever, entre outras.

O exame fisico, juntamente com a realizacdo de exames complementares, foi essencial
para determinar o diagnostico de linfoma. De acordo com Cardoso (2004), a linfadenomegalia
regional ou generalizada € a principal sintomatologia observada. Mas sinais inespecificos como
anorexia, hiporexia, desconforto, febre, apatia, emagrecimento e ascite também podem ser
visualizados, correspondendo com alguns dos sinais observados no paciente do relato (De
Nardi, 2017).

O emagrecimento progressivo é descrito por Daleck e De Nardi (2016) como uma
sindrome paraneoplésica, e é associada a pacientes oncoldgicos, onde 0 mesmo tem perda de
apetite, concomitando com perda lipidica, proteica e falha energética. A hipercalcemia também
é uma sindrome paraneoplasica bastante registrada em casos de linfoma, que acontece devido

a liberacdo de fatores de reabsorcdo 0ssea por linfocitos neoplasicos (Figheira, Souza, Barros,
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2002). Proenca (2009) descreve que associado a hipercalcemia, podemos observar polilria,
polidipsia, anorexia, vomito, diarreia e depress&o.

No caso relatado foram realizados exames laboratoriais como hemograma, perfil
bioguimico sérico renal e hepético e urinalise, que segundo Cunha et, al (2011), sdo de extrema
importancia para a avaliagdo do nivel de extensdo e grau de comprometimento da doenca.

Uma alteracéo encontrada no exame hematoldgico do paciente foi a trombocitopenia,
que ocorre devido o envolvimento da medula 6ssea com o tumor, causando uma diminui¢do na
producéo de plaguetas e aumento do consumo ou sequestro de plaquetas (Bergman, 2007). O
paciente relatado teve instituido antibiético em seu tratamento devido a presenca de leucocitose
com desvio a esquerda observada no leucograma, segundo Ettinger (2003) essa leucocitose esta
relacionada com a liberacdo de citocinas devido a agao tumoral.

Ja 0 exame bioquimico demonstrou aumento das enzimas ALT e FA, que pode indicar
o envolvimento da neoplasia no figado (Ettinger, 2003). De acordo com Cardoso (2004), esse
aumento pode acontecer devido uma doenga hepatica primaria concomitante ao linfoma. Ja o
aumento de FA, pode estar relacionado a uma desmineralizagdo 6ssea em funcao do linfoma
(Gonzélez e Silva, 2003).

De acordo com Ettinger (2003), a densidade urinaria € um marcador bastante
importante para avaliar a capacidade de concentracdo da urina e para classificar a azotemia.
Glomerulonefrite e proteindria também podem ser observadas, devido a estimulacdo imune
tumoral, mas essas alteracdes nao foram observadas no paciente relatado.

Os exames de imagem sdo imprescindiveis para o diagnostico e estadiamento da
doenca. No caso relatado foi realizada a ultrassonografia abdominal, que conforme Zandliviet
(2016), é importante para visualizar alteracbes no tamanho dos linfonodos e baco, como
observado no ultrassom do paciente, além de alteracbes em figado que nesse caso nao foram
visualizadas.

O diagnostico do paciente relatado, foi confirmado por meio de bidpsia incisional do
linfonodo popliteo, para realizacédo de histopatologia. De acordo com Merck (2014) esse exame
é o0 padrdo ouro em diagnostico de linfoma, pois permite a classificacdo conforme o grau da
malignidade, podendo ser de baixo ou alto grau.

Segundo Oliveira (2014), os linfomas classificados como de baixo grau, como o do
paciente, sdo compostos por células pequenas e de baixo indice mitético, normalmente evoluem
lentamente e respondem menos a quimioterapia quando em comparagéo ao linfoma de alto grau,
porém possuem um maior tempo de sobrevida. Ja os linfomas classificados como de alto grau

possuem um alto indice mitdtico, evoluindo muito rapidamente, mas respondem bem a
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quimioterapia, entretanto, podem criar resisténcia devido seu alto poder de mutagdo,
favorecendo a sobrevivéncia das células com alto indice mitético.

Para o tratamento, a utilizacdo da quimioterapia convencional é capaz de promover a
remissdo completa em 60% a 90% dos animais, com tempo médio de sobrevida de até 12 meses,
dependendo do protocolo utilizado (Vail e Young, 2007). Os agentes quimioterapicos mais
eficazes s&o vincristina, doxorrubicina, ciclosfosfamida, L-asparaginase, prednisona e
prednisolona (Ribeiro, et. al; 2017). Foi explicado para a tutora sobre o0s protocolos
quimioterapicos, porém por opcdo da mesma até a finalizacdo desse relato, nenhum protocolo
foi instituido.

Segundo Argyle (2008), a utilizacdo da Doxorrubicina protocolo escolhido pela
oncologista, € a melhor escolha para tutores que preferem um tratamento mais simples, devido
ser necessario a utilizacdo de um Unico agente. A taxa de remissdo completa desse farmaco é
em média de 70% a 85%, com uma sobrevida em torno de 8 a 10 meses. Entretanto Daleck e
De Nardi (2016) salientam a necessidade de acompanhamento ecocardiografico desses
pacientes devido ser um medicamento cardiotoxico, principalmente em animais que possuem
historico ou pre-disposicao para cardiomiopatia.

Na terapia de suporte, foi realizada fluidoterapia com solucdo fisioldgica, com o intuito
de corrigir disturbios hidroeletroliticos, acidobéasicos, restaurar a volemia e manter a
homeostase do paciente (Martins e Shih, 2015). Para controle da @mese durante a internacgéo foi
utilizado Ondasetrona, e para uso em casa foi utilizado Maropitant, que atua na inibicéo seletiva
da substancia P, o medidador na sinalizacéo responsavel da émese (Kraus, 2017). Para suporte
gastrico foi administrado Omeprazol, durante a internacdo de forma injetavel, e para uso
domiciliar por via oral. Segundo Leal (2009), foi realizado um estudo na medicina humana que
demonstra que tumores linfaticos causam atrofia nas vilosidades do intestino, gerando uma méa
obsorcdo. As manifestacdes clinicas nesses cassos sdo de vémitos, dor abdmominal, letargia e
perda de peso (Bergmann, 2007). A predinisolona utilizada no tratamento relatado, é um anti-
inflamatdrio esteirodal e tem acdo linfocitica, podendo ser utilizado no tratamento de linfomas
atuando com demais medicacGes, ou individualmente atuando como tratamento paliativo
(Daleck e De Nardi 2016).

Dobson (2011), cita a quimioterapia como tratamento de eleicdo para doencas
sisttmicas como o linfoma. Entretanto a quimioterapia ainda é muito desmistificada na
veterinaria, devido muitos proprietarios de animais terem dito uma experiencia pessoal negativa
com a doenca oncoldgica. Desta forma, é papel do médico veterinario abordar esse assunto de

forma positiva, priorizando principalmente a qualidade de vida do paciente, detendo 0 maximo
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de conhecimento possivel (Withrow et al., 2013).

O prognostico do linfoma € variavel, dependendo da classificacdo histoldgica,
estadiamento da neoplasia, protocolo quimioterapico instituido, e a resposta do paciente ao
tratamento (Cunha et al; 2011).

4.2.4 Conclusao

Para um prognostico mais favoravel ao paciente o diagnéstico precoce é de suma
importancia, aliado ao estadiamento e classifica¢do correta da doenca. Exames complementares
e uma anamnese completa auxiliam na escolha do protocolo terapeutico mais seguro para cada

paciente.
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5 CONCLUSAO

O estégio curricular obrigatorio na area de clinica médica e cirurgica de pequeneos
animais é um periodo essencial para a formacéo académica do aluno, pois é nesse que momento
que conseguimos associar o conhecimento tedrico adquirido ao longo dos anos com a prética.

A vivéncia com a equipe de profissionais do Hospital Veterinario Florianopolis foi de
suma importancia, onde foi possivel observar a rotina e dificuldades que existem na medicina
veterinaria, com isso, aprimorando os conhecimentos para os desafios do mercado de trabalho.

Os casos clinicos escolhidos para relato sdo de afecgdes com bastante ocorréncia na
rotina veterinaria. Com eles podemos perceber a importancia da informacao aos tutores, seja
para conscientizacdo, como para conhecimento. A concientizagdo sobre a castracdo em fémeas
e o diagnostico o mais breve possivel séo fatores importantes no prognostico da piometra. Ja
em casos de linfoma, profissionais especializados e o conhecimento dos tutores sobre 0s
tratamentos mais aprimorados sdo a chave para uma melhor qualidade de vida do animal e um

prognostico mais bem sucedido.
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ANEXOS

ANEXO A - RESULTADO EXAME HEMATOLOGICO E BIOQUIMICO DO
CASO 1 (DIA 15/03/24)

Hemograma
Data de recebimento da amostra. 160372024 08:32 Data e hora de liberacio 16/03/2024 11:24
Material bioldgico: Sangue TotaVEDTA Método: Automatizado + Microscopia em todas as amostras
SERIE VERMELHA Valores Referenciais
Hemacias a 7,33 milh./mm3 55-80 —+—o—+—
Hemogiobina . 14,5 g/dL 12,0-180 .
Hematocnto 446 % 37,0-550 —_————
V.CM 60,85 fL 60,0-77.0 RN S N
HCM 19,78 pg 196-245 - - |
C.HCM 32,51 g/dL 30,0 - 36.0 S TS E—
ROW. 16,5 % 140a17.0 ——| *
SERIE BRANCA % /mm3 % /mm3
Leucdaitos... 7.800 5.500 - 17.000 - =
Mielécitos 0 0 0 0 ——
Metamielocitos 0 0 0 0 } © }
Bastonetes 8 624 0-1 0- 300 -
Segmentados. 70 5.460 60-77 3.000 - 11.100 o .
Linfécitos. 10 780 12-30 1.000 - 4.800 _
Monécitos 2 156 3-10 150 - 1.350 2 :
Eosindfilos 0 0 2-10 100 - 1250 * —F——
Basofilos 0 0 0-1 0- 300 —e—1
Plaguetas. 111.000 mm3 150.000 - 500.000 /mm3
Proteina Plasmatca Total (PPT) 8,2 mg/dL 6,0a8,0mgidL
Resultados anteriores:
Hemdcias
Hemogiobina
Hematdcrito
Leucdcitos
Plaquetas
Bruna Franco Bueno
Médica Veterinaria
CRMV-SC 12996
Esses resultados devem ser mterprelados somente pelo seu médico, pois 0 uso de medicamentos, alguns estados fisologicos
ASSEN COMO oulras palologias associadas, podem allerar essas resultados

Fonte: Hospital Veterinario Florianopolis
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Gama GT

Data de recebimento da amostra. 16/03/2024 08:33

Data e hora de liberagdo 16/03/2024 11:20

Material bioldgico: Soro Método: Ensalo Enzimético
Valor de Referéncia:

BORIRG0..ocviscvcnimsmdurimmioniiad 5 UL até 10 UL

Calcio

Data de recebimento da amostra 160372024 08:32

Data e hora de liberagdo 16/03/2024 11:20

Material bickdgico: Soro Método: Colorimétrico / automatizado
Valor de Referéncia:

Resultado............ccoovevveveecerierrenseens 11,30 mg/dL 9.0a 11,3 mg/dL

Fésforo

Data de recebimento da amostra 160032024 08:33

Data e hora de liberagio 16/03/2024 11:20

Material bioldgico: Soro Método: Colorimétrico
Valor de Referéncia:

BOBURA0. ... ovvninidivsiisnsimimsionsias 5,20 mg/dL 26 a52mg/dL

ALT / TGP (IDEXX)

Data de recebimento da amostra 160372024 08:32

Data e hora de liberagdo 16/03/2024 11:24

Material bickdgico: Soro

Resultado............cccovevvimniciiienrinnnncns 25 UL

Método: Quimica secal Idexx automatizado

Valor de Referéncia:

Caninos: 10- 125 UL

Bruna Franco Bueno
Médica Veterinaria
CRMV-SC 12996

ASSIM cOMO oulras patologias assocadas, podem allerar 6ssas resultados

Esses resultados devem ser interprelados somente pelo seu médico, pors 0 uso de medicamentos, alguns estados fiswologicos,

Fonte: Hospital Veterinario Florianopolis
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Fosfatase Alcalina (IDEXX)

Data de recebimento da amostra 16/03/2024 08:32

Data o hora de liberagho 16/03/2024 11:24

Material biokdgico: Soro Método: Quimica secal idexx automatizado

Valor de Referéncia
Resultado 175 UL 23-212UL
Creatinina (IDEXX)

Data e hora de coleta 16/03/2024 08:32

Data o hora de liberaglo: 160032024 11:24

Material bioldgico: Soro Método: Quimica seca/ Idexx automatizado
Valor de Referéncia

Resultado 0,50 mg/dL 0,50 a 1,80 mgp/dL

Uréia (IDEXX)

Data de recebimento da amostra 1600372024 08:32

Data e hora de liberagio 16/03/2024 11:24

Material bioldgico: Soro Método: Quimica secal idexx automatizado
Valor de Referéncia:

Resultado 15 mg/dL 14 a 54 mg/dL

Fonte: Hospital Veterinario Florianopolis

Potassio (IDEXX)

Data de recebimento da amostra 16/03/2024 08:32
Data e hora de liberacdo 16/03/2024 11:23

Material biolégico: Soro Método: Quimica seca - Idexx
Valor de Referéncia:

Resultado... 4,80 mEg/L Caninos: 3,5 2a 5,8 mEqg/L

Fonte: Hospital Veterinario Florianopolis
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ANEXO B — LAUDO ULTRASSONOGRAFICO DO CASO 1 (DIA 15/03/24)

LAUDO ULTRASSONOGRAFICO ABDOMINAL

BEXIGA normo repleta, preenchida por contetdo anecogénico homogéneo, paredes medindo
aproximadamente 0,36cm.

RINS em topografia habitual, normoecogénicos, bordos regulares, medindo aproximadamente
5.96cm(RE) e 6,17cm (RD), simétricos, apresentando perca de arquitetura interna ¢ defini¢do da
Jjungdo corticomedular.

FIGADO dimensdes mantidas, dentro do gradil costal, com contornos regulares, apresentando
parénquima normoecogénico com ecotextura homogénea.

BACO em topografia habitual, bordos regulares, apresentando parénquima normoecogénico e
homogéneo.

VESICULA BILIAR normo repleta, preenchida por conteido anecogénico ¢ homogéneo,
paredes normoespessas.

ESTOMAGO preenchido por acentuada quantidade de gas, parede medindo aproximadamente
0,40cm. (gastrite?)

ALCAS INTESTINAIS preenchidas por quantidade moderada de gas e contetido hiperecogénico
pastoso, motilidade mantida durante o exame. paredes normoespessas.

PANCREAS nio visualizada reatividade em regido pancreatica.

ADRENAIS nio visualizada alteragées em topografia habitual.

UTERO Em topografia habitual, preenchido por conteido anecogénico, apresentando
espessamento de parede bilateral. (Piometra?)

Observ acao A nm.momao de barmrda fisicas como tecido Osseo, luldo adlpow ¢

ohulanu (.onsldgrar NECessario.

Paola Cardoso Marques
CRMV SC 12343

“Leve 0 laudo a0 seu médico vetenndrio, para que ele possa adotar a conduta adequada com relagio ao seu per”™

Fonte: Hospital Veterinario Florianopolis
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ANEXO C - RESULTADO EXAME HEMATOLOGICO DO CASO 1 (DIA 18/03/24)

Data de recebimento da amostra.
Material bioiégico: Sangue TolaVEDTA

SERIE VERMELHA
Hemicias.
Hemoglotuna
Hematdcrito

VCM

HCM

CHCM

RD.W.

SERIE BRANCA

Leuctcitos
Mieldcitos.
Metamielocitos.
Bastonetes
Segmentados.
Linfécitos.
Monécitos
Eosindfilos.
Basofilos.

Plaquetas

Proteina Plasmdtica Total (PPT)
Série vermelha

Série plaquetiria

Resultados anteriores.
Hemacias
Hemoglobina
Hematocrito
Leucdcitos.

Plaquetas

180372024 11:21

Hemograma

4,13 milh./mm3

Data e hora de liberagio

Vai

8,1 g/dL
248 %
60,05 L
19,61 pg
32,66 g/dL
16,7 %
% /mm3 %
38.400
0 0 0
0 0 o
1 384 <1
91 34.944 60-77
2 768 12-30
6 2.304 10
0 0 10
0 0 -3
98.000 mm3 150
50 mg/dL

Anisocitose (+), policromaisa (+) e hipocromia
Discreto agregado plaquetinio

18/03/2024 16/03/2024

4,76 miih./mm3 7.33 mith/mm3

8,8 gldL 14.5 g/dL

284 % 446%

25.500 7.800

115000 mm3  111.000 mm3

18/03/2024 11:37

Método: Automatizado + Microscopia em todas as amostras

lores Referencials
55- 80 _—
120-180 _— -
37,0-55,0 —_——f——
60,0-77.0 & :
19.6-24.5 e . |
30,0 - 36.0 —o—1
140a170 4 *
fmm3
5.500 - 17.000 _— —
0 —o—
0 —o—
0 - 300 .
3.000 - 11.100 _.+_+. S
1.000 - 4.800 _— —f—
150 - 1.350 ‘ :
100 - 1250 o ——4
0 - 300 I

000 - 500.000 /mm3

6.0a 8.0 mg/dL

Bruna Franco Bueno
Médica Veterinaria
CRMV-SC 12996

Esses resultados devem ser interprelados somente pelo seu médico, pors 0 uso de medicamentos, alguns estados fis
ASSIM COMO outras patologuas assocadas, podem allerar essaes resultados

ICOS,

Fonte: Hospital Veterinario Florianopolis
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ANEXO D - RESULTADO EXAME HEMATOLOGICO DO CASO 1 (DIA 24/03/24)

Hemograma

Data de recebimento da amostra 25032024 10:04 Data e hora de liberagio 25/03/2024 12:52

Material bioldgico: Sangue TolaVEDTA Método: Automatizado + Microscopia em todas as amostras

SERIE VERMELHA Valores Referenciais

Hemacias 2,06 milh./mm3 55- 80 - —

Hemoglobina 3,9 g/dL 12,0-18.0 - —4

Hematocrito 12,7 % 37,0-550 - —

v.eM 61,65 fL 60,0-77.0 G ma—
' l

HCM 18,93 pg 196-245 : . ;

CHCM. 30,71 g/dL 30,0 - 36.0 B

ROW 19,9 % 140a170 e

SERIE BRANCA “ /mm3 % /mm3

Leuctcitos 72.400 5.500 - 17.000 — | e

Mielocitos. 0 0 0 0 —— b

Metamielocitos 0 0 0 0 ———1

Bastonetes 5 3.620 0-1 0- 300 _

Segmentados 93 67.332 60-77 3.000 - 11.100 _— -

Linfécitos. 1 724 12-30 1.000 - 4.800 _ 4y

Monbcitos. 1 724 3-10 150 - 1.350 R

Eosindfilos 0 0 2-10 100 - 1250 o ——}—

Basdfilos. 0 0 0-1 0- 300 —_—t

Plaquetas. 369.000 mm3 150.000 - 500.000 /mm3

Proteina Plasmatica Total (PPT) 6,0 mg/dL 6.0 a 8.0 mgldL

Observagiio Plasma hemolisado (+) e ictérico (+)

Série vermetha Anisocitose (++), hipocromia (+), policromasia (+)

Série plaquetdria Agregado plaquetrio (++4+)

Resultados anteriores 22/03/2024 20/03/2024 18/03/2024 18/03/2024 16/03/2024

Hemécias. 3,83 milh./mm3 2,97 milh/mm3 4,13 milh/mm3 4.76 miih./mm3 7.33 mih./mm3

Hemoglobina 7.3g/dL 5.8 g/dL 8,1 g/dL 8.8 g/dL 14.5 g/dL

Hemalocrito X 236% 17.7% 248% 284% “U6%

Leucécitos 18.200 18.000 38.400 25.500 7.800

Bruna Franco Bueno
Médica Veterinaria
CRMV-SC 12996

Esses resultados devem ser interpretados somente pelo seu médico, pors o uso de medicamentos, alguns estados fisiologicos,
ASSIM COMO outras palologuas assocadas, podem allerar essas resultados

Fonte: Hospital Veterinario Floriandpolis
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ANEXO E - RESULTADO EXAME HEMATOLOGICO DO CASO 1 (DIA 26/03/24)

Data de recebimento da amostra:

Material biologico: Sangue TotalVEDTA

SERIE VERMELHA

Hemacias......

Hemoglobina ...

Hematécrito.............

SERIE BRANCA

Leucdaitos...

Mielocitos.

Metamielocitos
Bastonetes ...
Segmentados.......

Monécitos........

Eosindfilos.

Basdfilos

Plaquetas ..

Proteina Plasmatica Total (PPT)
Observaglo:...
Série vermetha:....

Série branca:..
Resultados anteriores:
Hemdcias.....
Hemoglobina. ...

Leucéaitos.

27/03/2024 09:41

Hemograma

Data e hora de liberagao: 27/03/2024 10:35
Método: Automatizado + Microscopia em todas as amostras

Valores Referenciais

2,77 milh./mm3 55- 80 —_—
5,3 g/dL 12,0-18.0 _
18,0 % 37,0-55.0 ——
64,98 1L 60,0-77,0 ——
19,13 pg 196-245 iy ‘_+_|
29,44 g/dL 30,0 - 36,0 —
178 % 140a170 R
% /mm3 % fmm3
47.700 5.500 - 17.000 R T T —
0 0 o 0 S T C—
1 477 0 0 —t
4 1.908 0-1 0-300 —_—,
92 43.884 60-77 3.000 - 11.100 —_
1 477 12-30 1.000 - 4.800 —_—
1 477 3-10 150- 1.350 —_———
0 0 2-10 100 - 1250 —
0 0 0-1 0-300 S N R
369.000 mm3 150.000 - 500.000 /mm3
58 mg/dL 6.0a8,0 mgidL
. Plasma ictérico (++)
Anisocilose (++), policromasia (++) e hipocromia (+)
.. Leucocitose confirmada em lamina.
25032024 22/03/2024 20/03/2024 18/03/2024 18/03/2024
206 mih/mm3  383mih/mm3 297mih/mm3  413mih/mm3 4,76 mih/mm3
3.9 g/dL 7.3 g/dL 5.8 g/dL 8.1 gidL 8.8 g/idL
127% 236 % 17,7% 248% 284%
72.400 18200 18.000 38.400 25500

Bruna Franco Bueno
Médica Veterinaria
CRMV-SC 12996

Esses resultados devem ser interprelados somente pelo seu meédico, pors 0 uso de medicamentos, alguns estados fisiologicos,
assim como outras palologias associadas, podem allerar esses resultados

Fonte: Hospital Veterinario Floriandpolis



ANEXO F — LAUDO ULTRASSONOGRAFICO DO CASO 1 (DIA 27/03/24)

Laudo ultrassonografico abdominal

Bexiga com grande replecdo, contendo conteido anecogénico homogéneo e paredes
normoespessas medindo aproximadamente 0,17 cm.

Rins em topografia habitual, normoecogénicos, bordos regulares, medindo
aproximadamente 6.25 cm (RE) e 7.04 cm (RD) e arquitetura interna mantida.

Bago em topografia habitual, com contornos regulares, parénquima normoecogénico e
homogéneo.

Figado dentro do gradil costal, bordos regulares apresentando parénquima normoecogénico
e homogéneo.

Vesicula biliar normorepleta contendo conteiido normoecogénico homogéneo e paredes
NOrMOoespPessas..

Estéomago contendo contetido hiperecogénico (alimento) e contendo moderada quantidade
de conteudo gasoso, paredes medindo aproximadamente 0,26 cm.

Alcas intestinais com moderada quantidade de conteido gasoso e fezes, movimentos
peristalticos preservados e paredes sem alteragdes.

Adrenais nio caracterizadas durante a avaliacdo.

Sem alteracdes em topografia de pancreas no momento do exame.

Cavidade abdominal sem presenca de liquido livre

Observacio: A interposicao de barreiras fisicas como tecido ésseo, tecido adiposo e
contetido gasoso podem interferir na formacdo de imagens ultrassonogrificas. As
alteracoes e medidas descritas acima devem ser interpretadas em conjunto com sinais
clinicos, exame fisico e demais exames complementares que o médico veterinario
solicitante considerar necessario.

Exame rcalizado ecm decubito dorsal
“Leve o laudo ao seu meédico veterinino, para que ele possa adotar a conduta adequada com relacdo ao seu per™.
Médico Veterinario: Marcelo Becker

CRMV-SC 10774

Fonte: Hospital Veterinario Florianopolis
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ANEXO G — RESULTADO EXAME HEMATOLOGICO DO CASO 1 (DIA 04/04/24)

Hemograma
Data de recebimento da amostra: 04/04/2024 14:38 Data e hora de liberagio 04/04/2024 15:33
Material bioldgico: Sangue TotaVEDTA Método: Automatizado + Microscopia em ltodas as amostras
SERIE VERMELHA Valores Referenciais
Hemdcias I, 2,26 milh./mm3 55- 80 -
Hemoglobina : ~ 5,8 g/dL 120-180 _
Mematécrito........... PR 16,5 % 37,0-55.0 _ ——f—
VCM.. 73,01 fL 60,0-77.0 . o4
HCM 25,66 pg 196-245 1 : |
CHCM . . . 35,15 g/dL 30,0 - 36,0 4 o4
ROW. ; 21,3 % 140a170 . *
SERIE BRANCA % /mm3 % /mm3
RounBeOn it 39.000 5.500 - 17.000 -
Mielécitos. 0 0 0 0 e
Motamielocitos 0 0 0 e
Bastonetes 1 390 0-1 0-300 . -
Segmentados...... 94 36.660 60-77 3.000 - 11.100 _
Linfécitos 3 1.170 12-30 1.000 - 4.800 4 4
Mondcitos 1 390 3-10 150 - 1.350 +o- .
Eosindfilos. 1 390 2-10 100 - 1250 _
Basdfilos 0 0 0-1 0-300 —e—
Plaquetas................ 45.000 mm3 150.000 - 500.000 /mm3
Proteina Plasmatica Total (PPT) 6,0 mg/dL 6,0 a 8.0 mgidL
Série vermelha " . Pa——— o Anisocitose(++), coddcitos(+ ), microcitose(+). hipocromia(+ ). hemacias fantasma(+)
Resultados anteriores: 02/04/2024 01/04/2024 01/04/2024 30/03/2024 27/03/2024
Hemécias = 2,59 mith./mm3 288 milh./mm3 2.24 mith/mm3 2,16 milh./mm3 2,77 mih/mm3
Hemoglobina. ... 82 2 > 5.5 g/dL 6.0 g/dL 39gdL 42 g/idL 5.3 g/idL
Hematderito.... . 189% 206 % 142% 14.7% 180%
Leucdcitos. 225 Rlasiaes 25.000 47.300 60.500 57.100 47.700
Plaquetas...... " weee 67000 mm3 106.000 mm3 161.000 mm3 380.000 mm3 369.000 mm3
lolanda Edna Céandido
Médica Veterinaria
CRMV 10.173
Esses resuliados devem ser inlerpretados somente pelo seu médico, pois 0 uso de medicamentos, alguns estados lisiologcos
assim como oulras patologias associadas, podem altarar essas resultados

Fonte: Hospital Veterinario Florianopolis
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ANEXO H — RESULTADO EXAME HEMATOLOGICO E BIOQUIMICO DO
CASO 2 ( DIA 17/04/24)

Metodo

CALCIO IONICO

: SORO SANGUINEO

TRODO ION

Valores de Referéncia

1,3 a1,5 smol/L

Assinado eletronicamente em 18/04/2024 1
VALERIANO DA SILVA - CRMV

13389

Fonte: Hospital Veterinario Floriandpolis

Data o hora de liberagio

Material biolégico: Soro

Resultado
Observagio

Data Resultado Anterior

Resultado Anterior

Data e hora de liberagho

Material biolégico: Soro

Resultado
Observacio

Data Resultado Anterior

Resultado Anterior

Data de recebimento da amostra

Data de recebimento da amostra

17/04/2024 10:15

170472024 10:55

775 UL
Repetido e confirmado
20/02/2023
ouL

Fosfatase Alcalina

17/04/2024 10:15

17/04/2024 10:55

417 UL
Repetido e confirmado
20/02/2023

S53UL

ALT /TGP

Método: Enzimatico/ automatizado

Valor de Referéncia

Caninos: 10- 88 U/L

Método: Enzimético

Valor de Referéncia:

20- 156 UL

Data o hora de liberagio

Material biolégico: Soro

Resultado

Data Resultado Anterior

Resultado Anterior

Data de recebimento da amostra

17/04/2024 10:15

17/04/2024 10:55

9 UL
20/02/2023

JuL

Gama GT

Método: Ensalo Enzimético

Valor de Referéncia

até 10 UL

Fonte: Hospital Veterinario Florianopolis
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Creatinina

Data e hora de coleta. .. 17/04/2024 10:15
Data e hora de liberagdo: 17/04/2024 1055
Material biolégico: Soro Método: Enzimatico

Valor de Referéncia
Resultado........... p——— e 1,30 mg/dL 0.50 a 1,40 mg/dL
Data Resultado Anterior . ’ 20/02/2023
Resultado Anterior. st - 1.09 mgidL

Uréia
Data de recebimento da amostra: 17/04/2024 10:15
Data e hora de liberacao 17/04/2024 10:55
Material biolégico: Soro Método: Enziméatico / automatizado
Valor de Referéncia:

S S 50 mg/dL 20 a 50 mg/dL
Data Resultado Anterior e 200022023
Resultado Anterior.. XX i 32 mgidL

Fonte: Hospital Veterinario Florianépolis

Proteinas Totais e Fragoes

Data de recebimento da amostra: 17/04/2024 10:15

Data e hora de liberacdo: 17/04/2024 10:56

Material bioiégico: Soro Método: Colorimétrico
Valor de Referéncia:

Proteinas Totais...........cccoooooeiceneee 6,9 g/dL 57a7,1g/dL

Albumina. 3,0 g/dL 26a36g/dL

Globulinas...........cccoooieiiiiininenes 3,9 g/dL 26a44gidl

RACED ANG.. ..o 038 06-17

Data Resultado Anterior_.___...._....___... 20/02/2023

ProeinasTotais......... ... ... ... G64gdL

Albumina___.. . 33gdL

(¢ T ... 3.1 gL

Releglo NG o oo i

Calcio

Data de recebimento da amostra: 17/04/2024 10:15

Data e hora de liberacdo: 17/04/2024 10:56

Material biolégico: Soro Método: Colorimétrico / automatizado
Valor de Referéncia:

ROBMAIO.. ..o connsnmissminspiissiimsssany 12,26 mg/dL 9.0a 11,3 mg/dL

Fosforo

Data de recebimento da amostra: 17/04/2024 10:15

Data e hora de liberac3o: 17/04/2024 10:56

Material biologico: Soro Método: Colorimétrico
Valor de Referéncia:

Resultado...........ccoooiimiiniiiiiicnaeee 5,20 mg/dL 26a52mg/dL

Fonte: Hospital Veterinario Floriandpolis




Hemograma
Data de recebimento da amostra 17/04/2024 10:15 Data o hora de liberagio 17/04/2024 11:05
Material biolégico: Sangue TotaVEDTA Método: Automatizado + Microscopia em todas as amostras
SERIE VERMELHA Valores Referenciais
Hemacias 8,66 milh./mm3 57-74 _t, —
Hemoglobina : 17,9 g/dL 140-180 4 ¢
Hematécrito 53,7 % 38,0-47,0 -+ {
veMm 62,01 1L 63,0-77.0 y 4
HCM 20,67 pg 21.0-26.0 : : |
CHCM 33,33 g/dL 31,0-350 e
ROW 144 % 140a170 + *
SERIE BRANCA % /mm3 % /mm3
Leucdcitos 20.700 6.000 - 16.000 - ‘
Mielécitos 0 0 0 0 . 1
Metamielocitos. 0 0 0 0 } 9 {
Bastonetes 0 0 0-1 0-300 b +
Segmentados. 70 14.490 55 - 80 3.300 - 12.800 : A
Linfécitos 28 5.796 13-40 780 - 6.400 4
Monécitos 2 414 1-6 100 - 960 o 4
Eosindfilos 0 0 1-9 100 - 1450 ~———
Baséfilos 0 0 0-1 0-300 I
Plaquetas §7.000 mm3 150.000 - 500.000 /mm3
Proteina Plasmatica Total (PPT) 7,0 mgjdL 6.0 2 8.0 mg/dL
Série plaquetina Trombocitopenia confirmada em ldmina
Resultados anteriores: 20/02/2023
Hemacias 7.46 milh /mm3
Hemoglobina 154 g/dL
Hematécrito 478%
Loucécitos 9.900
Plagquetas. 239.000 mm3
Bruna Franco Bueno
Médica Veterinaria
CRMV-SC 12996
Esses resultados devem ser nterpretados somente pelo seu médico, pors 0 uso de medicamentos, alguns estados fisiologicos,
ASSIM COMO oulras palologuns assocadas, podem allerar 6sses resultados

Fonte: Hospital Veterinario Floriandpolis



ANEXO | - RESULTADO EXAME DE URINALISE DO CASO 2 (DIA 17/04/24)

Urina - Urindlise completo

sinlomatologia do paciente, pode ser considerada “contaminacdo " da amostra, sem ler necessariamente,

significado clinico.

Data de recebimento da amostra: 17/04/2024 10:15

Data e hora de liberagio: 17/04/2024 11:07

Material bioldgico: Urina Método: Exame Fisico, Quimico e Andkse de Elementos do Sedimento Urinario
ANALISE FiSICA Valores de Referéncia
P SRR , 6.5 55a75
Densidade 1.005 1.020 a 1.040
Volume 3,0 30 - 60 mUL/Kg/dia
Tipo de coleta Cistocentese

Cor. Amarelo Claro Amarelo Claro
Aspecto. Limpido Limpido
Consisténcia._......... AT Fluida Fluida
ANALISE QUIMICA

Glicose....... > 4 Negativo Negativo
Corpos Cetdnicos Negativo Negativo
Bilirrubina Negativo Negativo
Urobilinogénio Negaﬂvo Negativo
Sangue Negativo Negativo
Proteina Positiva/Tragos Postivo/Tragos
Nitrito..... x RIRRRLE Nao Reagente Nao Reagente
SEDIMENTOSCOPIA

Células Epiteliais Varias Escamosas/Epiteliais Ocaswonars
Células de Transigdo Ocasionais Ocasionais
Células Caudais Raras Caudais Ocasionais
Leucdcitos <5 p/ campo < 5 por campo
Hemdcias. ... <5 p/ campo < 10 por campo
Bactérias Raras Ausentes
Cilindros Granulosos raros Ausentes
Cristais Ausentes Ausentes
Observaclo... A presenca de RARAS (+) Bacléras em urinas coletadas por Micgdo natural, se ndo estiver acompanhada de

Bruna Franco Bueno
Médica Veterinaria
CRMV-SC 12996

Esses resultedos devem ser interprelados somente pelo seu medico, pors 0 uso de medicamentos, alguns estados fisiologicos,
ASSIM cOMO oulras patologias associadas, podem allerar esses resultados

Fonte: Hospital Veterinario Florianopolis



ANEXO J - RESULTADO EXAME PCR PARA DOENCAS INFECCIOSAS DO
CASO 2 (DIA 17/04/24)

64

RANGELIA VITALII (gqPCR)
Material...: SANGUE COM EDTA
Metodologia: REACAO EM CADEIA DA POLIMERASE - REAL TIME (PCR-RT)

Resultado.....cccvecccccccanne AMOSTRA NEGATIVA

INterpretagd0.ccecccssssseaass OS5 testes de gPCR (PCR REAL TIME) s3o exames de alta sensibilidade e
especificidade. O método consiste em amplificar e identificar uma seguéncia
especifica do genoma do patégeno, sendo capaz de determinar a presenca de
pequenas guantidades do material genético do patégeno analisado na amostra.

Resultado falso positivo pode ocorrer em animais recém vacinados contra o
patégeno examinado, caso a vacina contenha o segmento molecular pesquisado.

0 resultado refere-se exclusivamente 3 amostra enviada pelo solicitante, sendo
que amostras inadegquadas podem levar a resultados falso negativos. Havendo
persisténcia de sintomas clinicos indicativos da doenga pesquisada, em
resultados negativos, sugere-se coletas em diferentes datas para uma
amostragem mais segura.

EHRLICHIA RISTICII (gPCR)
Material...: SANGUE COM EDTA
Metodologia: REACAO EM CADEIA DA POLIMERASE - REAL TIME (PCR-RT)

Resultado....cccceecrencccecsa. AMOSTRA NEGATIVA

Interpretagdt...... csescssssss Os testes de gPCR (PCR REAL TIME) s3o exames de alta sensibilidade e
especificidade. O método consiste em amplificar e identificar uma seguéncia
especifica do genoma do patdgeno, sendo capaz de determinar a presenca de
pequenas quantidades do material genético do patégeno analisado na amostra.

Resultado falso positivo pode ocorrer em animais recém vacinados contra o
patdgeno examinado, caso a vacina contenha o segmento molecular pesquisado.

O resultado refere-se exclusivamente 3 amostra enviada pelo solicitante, sendo
gue amostras inadequadas podem levar a resultados falso negativos. Havendo
persisténcia de sintomas clinicos indicativos da doenga pesquisada, em
resultados negativos, sugere-se coletas em diferentes datas para uma
amostragem mais segura.

Assinado eletronicamente em 19/04/2024 22:34:45
HELENA GALLICCHIO DOMINGUES - CRMV-SC 5793

Fonte: Hospital Veterinario Florianopolis
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LEISHMANIA SPP (gPCR)
Material. SANGUE COM EDTA
Metodologia: REACAO EM CADEIA DA POLIMERASE - REAL TIME (PCR-RT)

Resultado....ccceeeeeecansca.. AMOSTRA NEGATIVA

.. Os testes de gPCR (PCR REAL TIME) s3o exames de alta sensibilidade e
especificidade. O método consiste amplificar e identificar uma seguéncia
especifica do genoma do patdgeno, sendo capaz de determinar a presenga de
pequenas quantidades do material genético do patdgeno analisado na amostra.

Interpretacgiao.

Resultado falso positivo pode ocorrer em animais recém vacinados contra o
patégeno examinado, caso a vacina contenha o segmento molecular pesquisado.

0 resultado refere-se exclusivamente a amostra enviada pelo solicitante, sendo
gue amostras inadequadas podem levar a resultados falso negativos. Havendo
persisténcia de sintomas clinicos indicativos da doenga pesquisada,
resultados negativos, sugere-se coletas em diferentes datas para uma
amostragem mais segura.

MYCOPLASMA HAEMOCANIS (gPCR)
Material...: SANGUE COM EDTA
Metodologia: REACAO EM CADEIA DA POLIMERASE - REAL TIME (PCR-RT)

Resultado.....ccccecceccnccass. AMOSTRA NEGATIVA

InterpretaCdo...ccecces s+sssss. Os testes de gPCR (PCR REAL TIME) sd3o exames de alta sensibilidade e
especificidade. O método consiste em amplificar e identificar uma segquéncia
especifica do genoma do patdgeno, sendo capaz de determinar a presenga de
pequenas quantidades do material genético do patégeno analisado na amostra.

Resultado falso positivo pode ocorrer em animais recém vacinados contra o
patégeno examinado, caso a vacina contenha o segmento molecular pesquisado.

0 resultado refere-se exclusivamente a3 amostra enviada pelo solicitante, sendo
que amostras inadequadas podem levar a resultados falso negativos. Havendo
persisténcia de sintomas clinicos indicativos da doenga pesquisada,
resultados negativos, sugere-se coletas em diferentes datas para uma
amostragem mais segura.

BARTONELLA SPP (gPCR)
Material...: SANGUE COM EDTA
Metodologia: REACAO EM CADEIA DA POLIMERASE - REAL TIME (PCR-RT)

Resultado....ccccencncas ssss.. AMOSTRA NEGATIVA

Interpretagdt..ccsceccecscsssss OS5 testes de gPCR (PCR REAL TIME) s3o exames de alta sensibilidade e
especificidade. O método consiste em amplificar e identificar uma seguéncia
especifica do genoma do patégeno, sendo capaz de determinar a presenca de
pequenas quantidades do material genético do patégeno analisado na amostra.

Resultado falso positivo pode ocorrer em animais recém vacinados contra o
patégeno examinado, caso a vacina contenha o segmento molecular pesquisado.

O resultado refere-se exclusivamente 3 amostra enviada pelo solicitante, sendo
que amostras inadequadas podem levar a resultados falso negativos. Havendo
persisténcia de sintomas clinicos indicativos da doenga pesquisada, em
resultados negativos, sugere-se coletas em diferentes datas para uma
amostragem mais segura.
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ANAPLASMA SPP (qPCR)
Material...: SANGUE COM EDTA
Metodologia: REACAO EM CADEIA DA POLIMERASE - REAL TIME (PCR-RT)

Resultado....cevvcensnasnnasas AMOSTRA NEGATIVA

Interpretagdt..cccesssencssesss O85 testes de qPCR (PCR REAL TIME) sdo exames de alta sensibilidade e
especificidade. O método consiste em amplificar e identificar uma sequéncia
especifica do genoma do patégeno, sendo capaz de determinar a presenga de
pequenas quantidades do material genético do patégeno analisado na amostra.

Resultado falso positivo pode ocorrer em animais recém vacinados contra o
patégeno examinado, caso a vacina contenha o segmento molecular pesquisado.

O resultado refere-se exclusivamente a amostra enviada pelo solicitante, sendo
que amostras inadequadas podem levar a resultados falso negativos. Havendo
persisténcia de sintomas clinicos indicativos da doenga pesquisada, em
resultados negativos, sugere-se coletas em diferentes datas para uma
amostragem mais segura.

BABESIA SPP (qPCR)
Material...: SANGUE COM EDTA
Metodologia: REACAO EM CADEIA DA POLIMERASE - REAL TIME (PCR-RT)

Resultado...ccceesessascceasss AMOSTRA NEGATIVA

Interpretagdt..ceveesssccassses OS testes de qPCR (PCR REAL TIME) sdo exames de alta sensibilidade e
especificidade. O método consiste em amplificar e identificar uma sequéncia
especifica do genoma do patégeno, sendo capaz de determinar a presenga de
pequenas quantidades do material genético do patégeno analisado na amostra.

Resultado falso positivo pode ocorrer em animais recém vacinados contra o
patégeno examinado, caso a vacina contenha o segmento molecular pesquisado.

0 resultado refere-se exclusivamente 4 amostra enviada pelo solicitante, sendo
que amostras inadequadas podem levar a resultados falso negativos. Havendo
persisténcia de sintomas clinicos indicativos da doenga pesquisada, em
resultados negativos, sugere-se coletas em diferentes datas para uma
amostragem mais segura.

EHRLICHIA SPP (QPCR)
Material...: SANGUE COM EDTA
Metodologia: RIACAO EM CADEIA DA POLIMERASE - REAL TIME (PCR-RT)

Resultado...cceeeeecscnecacsss AMOSTRA NEGATIVA

. Os testes de qPCR (PCR REAL TIME) sio exames de alta sensibilidade e
especificidade. O método consiste em amplificar e identificar uma sequéncia
especifica do genoma do patégeno, sendo capaz de determinar a presencga de
pequenas quantidades do material genético do patégeno analisado na amostra.

Interpretagio

Resultado falso positivo pode ocorrer em animais recém vacinados contra o
patégeno examinado, caso a vacina contenha o segmento molecular pesquisado.

0 resultado refere-se exclusivamente & amostra enviada pelo solicitante, sendo
que amostras inadequadas podem levar a resultados falso negativos. Havendo
persisténcia de sintomas clinicos indicativos da doenga pesquisada, em
resultados negativos, sugere-se coletas em diferentes datas para uma
amostragem mais segura.
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ANEXO K — LAUDO ULTRASSONGRAFICO DO CASO 2 (DIA 17/04/24)

Laudo ultrassonogrifico abdominal

Bexiga em replecdo adequada, contetido anecogénico e homogéneo, paredes medindo
aproximadamente 0,10cm.

Rim em topografia habitual, normoecogénicos bordos regulares, medindo aproximadamente
5,.54cm (RE) e 5.98cm (RD) com arquitetura interna mantida e boa defini¢io
corticomedular.

Bac¢o aumentado, parénquima normoecogénico ¢ homogénco.

Figado em topografia habitual, bordos regulares, parénquima normoecogénico ¢ homogénco.
VB em replecio adequada, contetido anecogénico e homogéneo, paredes sem alteragdes
Estémago contendo pequena quantidade de contetido e gas, paredes, medindo aproximadamente
0.37cm.

Algas intestinais contendo moderada quantidade de contetdo e gas, paredes sem alteragdes.
Adrenais nio caracterizadas.

Sem alteragdes pancredticas no momento do exame.

Presenca de grande reatividade em linfonodos abdominais (neoplasia?infec¢do?).

Observacio: A interposi¢io de barreiras fisicas como tecido ésseo, tecido adiposo e
conteido gasoso podem interferir na formagio de imagens ultrassonogrificas. As
alteracoes e medias descritas acima devem ser interpretadas em conjunto com sinais
clinicos, exame fisico ¢ demais exames complementares que o médico veterinirio
solicitante considerar necessirio.

N

Mateus Rychescki
CRMV/ SC 3626

Equipamento utilizado no exame: GE VERSANA ACTIVE, realizado em decubito dorsal
“Leve o laudo a0 seu médico veterindnio, para que ele possa adotar a conduta adequada com relagio ao seu per”
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ANEXO L - RESULTADO EXAME HEMATOLOGICO E BIOQUIMICO DO CASO 2

(DIA 18/04/24)

Data e hora de liberagio 18/04/2024 11:50

Material bioldgico: Soro

ALT /TGP
Data de recebimento da amostra 18/04/2024 10:55
Data e hora de liberacso 18/04/2024 11:50
Material biolégico: Soro Método: Enzimatico/ automatizado
Valor de Referéncia:
EROBURAG0 .. c.coosvocomsvinsssaniisosssasseioisss 64 UL Caninos: 10 - 88 U/L
Data Resultado Anterior 17/04/2024 20/02/2023
Resultado Anterior 775 UL ouL
Fosfatase Alcalina
Data de recebimento da amostra 18/04/2024 10:55

Método: Enziméatico
Valor de Referéncia:

Resultado...........ccccueiiinninicnnniies 321 UL 20-156 UL
Data Resultado Anterior 17/04/2024 20/02/2023
Resultado Anterior 417 UL 53uUL
Creatinina

Data e hora de coleta 18/04/2024 10:55
Data e hora de liberagdo: 18/04/2024 11.50
Material bioldgico: Soro Método: Enzimatico

Valor de Referéncia
Resultado 0,69 mg/dL 0.50 a 1.40 mg/dL
Data Resultado Anterior 17/04/2024 20/002/2023
Resultado Anterior 1,30 mg/dL 1.09 mg/dL
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Hemograma
Data de recebimento da amostra: 18/04/2024 1055 Data e hora de libera¢do: 18/04/2024 11:51
Material biologico: Sangue TotalEDTA Método: Automatizado + Microscopia em todas as amostras
SERIE VERMELHA Valores Referenciais
Hemacias ... 5,54 milh./mm3 57-74 ! -
Hemog 11,8 g/dL 140- 180 —
¥ dcrito 350 % 38.0-470 4 }
63,18 fL 630-77.0 S }
HCM 21,30 pg 21,0-26,0 hS ! |
CHCM 33,71 g/dL 310-350 e
RIDMWE e i 138 % 1402170 o}
SERIE BRANCA % /mm3 % imm3
P T R RO 10.800 6.000 - 16.000 L
Metamielocitos......... . 0 0 0 0 } - }
L et 0 0 0-1 0-300 A 4
1 ]
Segmentados..........ocoooe 78 8.424 55-80 3.300 - 12.800 —t
UINfOCIHOS. ... eeeeee 17 1.836 13-40 780 - 6.400 to }
[T S Ea—— 540 1-8 100 - 960 -
[ 0 1-9 100 - 1450 — |}
Basdlon - e s 0 0 0-1 0-300 ——
Plaquetas...___._____ 64.000 mm3 150.000 - 500.000 /mm3
Proteina Plasmatica Total (PPT)___.. 48 mg/dL 6,0a80mgdL
Série ia Trom penia confirmada em lBmina.
Contagem manual de plaquetas.
Resultados anteriores: 17/04/2024 20/02/2023
Hemacias. . . ... 866mih/mm3 7.46 milh_/mm3
Hemogiobina ... ... 179¢g/dL 154 gidL
Hematoerito........... .. ... 537% 478 %
Bruna Franco Bueno
Médica Veterinaria
CRMV-SC 12996
Esses resuitados devem ser interpretados somente pelo seu medico, poss 0 uso de medicamentos, alguns estados fisiologicos,
assim como outras patologias associadas, podem allerar esses resultados
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ANEXO M — RESULTADO DO EXAME HISTOPATOLOGICO DO CASO 2
(DIA 20/04/24)

HISTORICO

Hiporexia e letargia, seguido de PU/PD. Linfonodomegalia generalizada. Hemoparasitos e leish negativos
em PCR. Hipercalcemia. Durante entubagao visto nédulos orais/feito coleta também.

DESCRICAO MACROSCOPICA

Material: Linfonodo. Um fragmento medindo 08 x 0,2 x 0,2 cm, irregular, macio, heterogéneo,
esbranquicado e pardo. Ao corte sem alteragdo macroscopica.

Fragmento de boca. Um fragmento medindo 08 x 08 x 0,3 cm, irregular, macio, heterogéneo,
esbranquicado e pardo. Ao corte mesma macroscopia. Material totaimente representado e submetido a
processamento histolégico.

Designagao dos cassetes: A) Linfonodo (4 frag.); B) Fragmento de boca (4 frag.). (N° de blocos/cassetes:
2; N° de fragmentos: 8).

DESCRICAO MICROSCOPICA

Fragmento de linfonodo caracterizado por populagdo monomorfica, difusa e homogénea de linfocitos
pequenos, nicleo de 1,0 a 1,5 hemacias, nao clivado, com cromatina dispersa uniformemente, nucléolo
inconspicuo e indistinto. Citoplasma escasso. Figuras de mitoses de 23 em 2,37 mm? Anaplasia e
pleomorfismo leves. Associado observou-se corpusculos linfoglandulares e células com restos apoptéticos
leves e multifocais. Proliferacao atingia toda a amostra (biépsia incisional).

Fragmento de boca caracterizado por infitrado de neutréfilos, linfocitos e macréfagos moderado a
acentuado, eosindfilos discretos. Associados a debris celulares e fibrina, com leve necrose. Agregados
bacterianos discretos.

DIAGNOSTICO

Linfonodo. Caracteristicas histolégicas favorecem linfoma linfocitico; linfoma de pequenas
células difuso; baixo grau.
Fragmento de boca. Estomatite supurativa, ulcerativa e bacteriana.

NOTA

Para classificagao imunofenotipica (determinagao da origem celular de linfocitos B ou T) recomenda-se exames de
imuno histoquimica.
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