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RESUMO

O estagio curricular obrigatério foi realizado na Area de Clinica Médica de Pequenos
Animais, durante o periodo de 4 de marc¢o a 7 de junho de 2024, totalizando 400 horas. A sua
execucdo foi desempenhada na Clinica Veterindria Saude Animal, localizada na Cidade de
Bento Gongalves, RS. Deteve supervisdo da Médica Veterinaria Gabriela Cousandier e
orientacdo do Prof. Eduardo Concei¢do de Oliveira. Seu objetivo foi descrever o local de
estagio, as atividades realizadas e acompanhadas, a casuistica clinica e relato de dois casos
clinicos. Um destes relatos expds informac6es acerca de prolapso uterino em felina, ao qual
efetuou-se correcdo cirargica de reposicionamento uterino e posterior ovario-histerectomia, e
outro sobre estomatite ulcerativa cronica em canino, preconizado o tratamento de exodontia
total e confirmacdo diagnostica com base histopatoldgica. A espécie canina demonstrou
prevaléncia nos atendimentos, mensurando 71% dos casos e o sistema mais acometido foi o
tegumentar, contabilizando 30,55%, tal qual obteve a dermatite atopica com predominio das
afecgdes, somando 22,72%. O estégio curricular obrigatorio nessa area, tem papel importante
na formacao académica do individuo, j& que com essas vivencias 0 estagiario pode ganhar um
grande aprendizado tanto tedrico como prético, alem do seu amadurecimento pessoal e
profissional.

Palavras-chave: clinica médica; canino; estomatite; felino; prolapso uterino.
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1. INTRODUCAO

O estdgio curricular obrigatério € um periodo de grande importancia para o
aprendizado académico, ele garante um enriquecimento das habilidades, proporciona
vivencias na rotina clinica e possibilita ao estudante observar e aplicar 0os conhecimentos
tedrico-praticos adquiridos durante a graduagdo. O aluno pode experienciar casos
diversificados, participar de discussdes com 0s medicos veterinarios experientes, e observar
condutas profissionais com tutores, clientes e pacientes.

O local de realizacdo do estagio foi a Clinica Veterinaria Saide Animal, possui a
estrutura necessaria para assisténcia médica aos animais e atendimento 24h, assegurando um
competente atendimento aos tutores e pacientes. Foi realizado entre o periodo de 4 de marco
de 2024 a 7 de junho de 2024, totalizando 400 horas. O estagio curricular obrigatério teve
supervisdo da Médica Veterinaria Gabriela Cousadier, e orientacdo do Professor Dr. Eduardo
Conceicao de Oliveira.

O relatorio de estagio curricular obrigatério teve como objetivo apresentar o local do
estagio, relatar as atividades desenvolvidas, auxiliadas e observadas, informar a casuistica
clinica e apresentar dois casos clinicos que foram acompanhados durante o estadiamento do

estagio.
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2. DESCRICAO DO LOCAL

A realizacdo do estagio foi feita na Clinica Veterinaria Satide Animal, localizada em
Bento Gongalves, Rua Olavo Bilac, nimero 1219, no Bairro Sdo Bento (Figura 1a). Teve
inicio no periodo de 4 de marco de 2024 ao dia 7 de junho de 2024, com carga horaria
semanal de 6 horas diarias, das 8h as 12h e das 13h as 16h finalizando 400 horas.

A clinica oferecia uma ampla gama de servicos, incluindo Clinica Médica Geral e
Dermatologia em horério comercial, bem como cirurgias e outras especialidades terceirizadas.
Exames complementares como radiografia digital, hemogramas e bioquimicos também eram
disponibilizados, além de servicos de vacinacgdo e internacfes. Operando 24 horas por dia, a
clinica oferecia emergéncia e plantdo veterinario fora do horario comercial.

Com uma estrutura de dois andares e estacionamento para clientes em frente ao
edificio, a clinica priorizava o conforto e a conveniéncia dos pacientes e seus donos (Figura
1a). Logo na entrada, os clientes eram recebidos em uma recepcdo com uma sala de espera,
onde eram cadastrados e pesados os animais, local esse que também era feito a venda de
alguns medicamentos e o controle financeiro dos servigos fornecidos pela clinica. Nesse

espaco também continha um lavabo que era de acesso livre aos clientes (Figura 1b).

Figura 1 — Apresentacdo da faixada (a), e recepcao (b) da Clinica Veterinaria Saude
Animal

e =k

Fonte: Raquel R. Grapilha (2024).

Havia na clinica dois consultérios distintos, um para administracdo de vacinas e
atendimento em clinica geral (Figura 2a), e outro para atendimentos em dermatologia (Figura
2b). Grande parte das consultas eram agendadas, e as emergenciais em pronto atendimento.
Normalmente as consultas com especialistas eram realizadas no consultério geral e dentre as
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especializacOes terceirizadas pela clinica incluiam-se cardiologia, nefrologia, endocrinologia,

ultrassonografia, neurologia, oncologia, entre outras.

Figura 2 — Apresentacdo das estruturas do consultério geral (a) e do consultorio
dermatoldgico (b) Clinica Veterinaria Satide Animal

Fonte: Raquel R. Grapilha (2024).

Além disso, a clinica também contava com uma sala de ambulatorio, areas dedicadas
para internacdo de gatos (Figura 3a) e cdes (Figura 3b) separadamente. Nas salas de
internacdo continham kits com materiais essenciais, frequentemente utilizados como por
exemplo o alcool 70°, 4gua oxigenada, seringas, cateteres de varios calibres, garrote, algodéo,

gazes e pingas.

Figura 3 — Estruturas da internacéo de gatos (a) e da internacdo de cées (b) da Clinica
Veterinaria Saude animal

Fonte: Raquel R. Grapilha (2024).

No corredor interno, havia uma farmacia (Figura 4a) bem abastecida e um estoque

(Figura 4b) para garantir a disponibilidade de medicamentos e suprimentos necessarios.
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Possuia principalmente medicacBes injetaveis usualmente utilizadas, seringas, solucdes,
equipos, ataduras, tapetes higiénicos, outras medicagdes recebidas de doagdes, aparelho de

tricotomia, tubos para coleta, entre outros.

Figura 4 — Apresentacdo das instalaces da farmécia (a) e sala de estoque de
medicamentos (b) da Clinica Veterinaria Satde Animal

Fonte: Raquel R. Grapilha (2024).

A clinica também possuia uma sala de esterilizacdo equipada com aparelhos
laboratoriais (Figura 5a), e uma sala de Radiografia (Figura 5b), que também era utilizada
para outros exames de imagem terceirizados. As instalagdes também incluiam uma sala de
isolamento, uma lavanderia e um canil externo com um patio adjacente (Figura 5c),
proporcionando um ambiente seguro e confortavel para os animais sob cuidados médicos.
Ademais, no andar superior, apresentava um escritério, um banheiro completo e uma sala de

cirurgia (Figura 5d).



Figura 5 - Sala esterilizacéo e aparelhos laboratoriais (a), Sala de radiografia (b), canil
externo e area externa (c) e Sala de cirurgia (d) da Clinica Veterinaria Satide Animal

—— | [

re— '

-

Fonte: Raquel R. Grapilha (2024).

15
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3. ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

As atividades que foram realizadas durante o periodo do estagio curricular na Clinica
Veterinaria Salde Animal tiveram enfoque na area de clinica médica de pequenos animais.
Portanto foi possivel que o estagiario vivenciasse a rotina das consultas, bem como auxiliasse
na contencdo, parametros e posteriormente debatesse com os veterindrios os casos do dia.
Também foi possivel auxiliar nos exames de imagem, coletas de material biologico,
procedimentos cirdrgicos, emergenciais e ambulatoriais.

Durante as consultas clinicas o estagiario acompanhava a anamnese, coleta de
informagdes com o tutor, histérico do paciente e exame fisico. Quando eram solicitados
exames também foi possivel assistir aos resultados e debaté-los com os veterinarios a respeito
da suspeita clinica, diagndstico e a terapéutica instituida aos pacientes.

Com os animais internados, acompanhava-se a evolucao, melhoras e pioras no quadro

clinico, planejamento para cada caso e informag@es trocadas entre a equipe de veterinarios, a
evolucdo terapéutica ou trocas nas terapias. Caso ocorresse alguma anormalidade no
monitoramento desses animais, com relacdo os cuidados na internacdo, o estagiario, que
também auxiliava na observacdo, podia relatar aos veterinarios qualquer anormalidade.
Era possivel aferir os pardmetros junto ao veterinario, e os registrar. Dentre eles incluia-se:
ingesta de alimento e agua, miccao e defecacdo, nivel de hidratagdo, coloracdo de mucosas,
tempo de preenchimento capilar, temperatura retal, nivel de glicose (a0 menos uma vez ao
dia), pressdo arterial sistélica, frequéncia respiratoria, frequéncia cardiaca, nivel de algia
perceptivel e estado comportamental. A periodicidade dos parametros clinicos era realizada
trés vezes ao dia. Na ficha de internacdo continha registro das principais informacdes do
paciente as suspeitas diagnosticas, medicamentos aplicados (dose, frequéncia e via de
aplicacdo), procedimentos que foram realizados ou prescritos e observacfes importantes.

Os gatos internados dispunham de internagdo separada dos cées sendo sempre
fornecidos aos felinos alimentos Umido, seco e agua, além disso também era disposto caixa de
areia, cobertas e tapete higiénico ademais aos caes era fornecido alimento Umido e seco, agua,
tapete higiénico e cobertas.

O estagiario também auxiliava no fornecimento de alimento e &4gua, bem como na
manutencdo da higiene tanto dos boxes em que 0s animais permaneciam, quanto dos proprios
animais, dos utensilios e equipamentos utilizados no dia. Também contribuia com o preparo
dos medicamentos a serem administrados, aspiracdo deles e sob supervisdo realizava-se a

aplicacéo.



17

Com relagdo as cirurgias, parte delas eram feitas pela veterinaria supervisora e outra
maior parte eram realizadas por veterinarios terceirizados. Os estagiarios eram convidados a
assistir as cirurgias e quando possivel auxiliavam caso fosse necessario. Os exames de
ultrassonografia eram feitos por veterinarios terceirizados e acompanhados para que se
obtivesse contencdo adequada. Todos os exames e cirurgias eram agendados previamente.

O atendimento em cardiologia era realizado por uma das veterinarias que trabalhava
também como clinica geral responsavel pelo turno de horario comercial. Consultas e exames
nessa area eram feitos, portanto os estagiarios podiam acompanhar e fazer a contencédo
durante o ecocardiograma. Ao visualizar esse exame se obtinham os seguintes aprendizados:
Posicionamento adequado do paciente para executar 0 exame e observacgdo das estruturas
cardiacas e suas funcdes.

A clinica realiza e terceiriza o servico de radiografia como prescricdo de outros
veterinarios e clinicas da regido e o estagiario era autorizado ou muitas vezes solicitado a
ajudar na sua realizacdo (figura 6). Quando o paciente era de atendimento da prépria clinica
podiamos enriquecer o aprendizado realizando o exame corretamente quanto as posicdes,
projecdes, manuseio do equipamento e analise da imagem antes do envio, além de
posteriormente estudar os laudos e a visualizagdo das imagens prontas. Quanto aos exames
dos pacientes oriundos de outras clinicas podia-se ganhar enriquecimento quanto ao
posicionamento do individuo e as diversas projecGes e conferir se a imagem estaria adequada
para que pudessem ser enviadas para os veterinarios laudistas (o laudo néo era estudado pelo

estagiario nesse caso).

Figura 6 - Fotografia na Clinica Veterinaria Saide Animal realizando radiografia simples
(a)ventro dorsal e (b) latero lateral.
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Com a veterindria supervisora grande parte das consultas possuia enfoque
dermatoldgico. Acompanhava-se as consultas, as analises evolutivas das lesdes e diagnostico
de doencas. Grande parte classificava-se como quadro alérgico e uma investigacao criteriosa
era feita. O estagiario auxiliava ao conter o animal, e assim proporcionava uma melhor coleta
dos materiais bioldgicos. Eram realizados exames como: citoldgico de pele, imprint de lesdes,
aspiracdo por agulha fina em tecidos tumorais, raspagem cutanea, swab auricular e
posteriormente o preparo da coloracdo das laminas. Muitas vezes o estagiario acompanhava
0s processos de coloragcdo das laminas e depois a visualizacdo da microscopia (panotico
rapido).

Se houvesse trocas de curativos a serem feitos o estagiario ajudava ou, em alguns
momentos, podia realizar. Além disso era feita a contengdo ou em alguns momentos era
permitido realizar o procedimento, quando ocorriam coletas de sangue e vendclises. Foi
possivel participar da realizacdo de abdominocentese e toracocentese além de ajudar no
procedimento. Também era permitido manter cuidados posteriores aos procedimentos
ambulatoriais (figura 7) e em pds-operatorios (parametros e qualquer anormalidade que

pudesse ocorrer).

Figura 7 - Fotografia na Clinica Veterinaria Satide Animal realizando lavagem de vesicula
urinaria, com utilizacdo de solucao fisiologica, em felino sondado

Fonte: Raquel R.kGrapiIha (2024).
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3.1. PROCEDIMENTOS ACOMPANHADOS E/OU REALIZADOS

No periodo em que se realizou o estagio curricular na Clinica Veterinaria Salude
animal, foi possivel acompanhar e/ou realizar diversas atividades. Dentre elas pode-se listar
atividades realizadas em procedimentos ambulatoriais, nas internacbes e nas consultas
médicas, listadas na Tabela 1. A atividade de maior realizacdo foi a administracdo de
medicamentos, totalizando 16,53% dentre as atividades realizadas, seguida por afericdo de

pressdo arterial sistolica, correspondendo 13,27%.

Tabela 1 — Procedimentos acompanhados e/ou realizados durante o periodo de estagio
curricular obrigatério na Clinica Veterinaria Saide Animal

Procedimentos e exames Caninos Felinos Total %

Administracdo de medicamentos 55 26 81 16,53 %
Afericdo de PA sistolica 44 21 65 13,27 %
Afericéo glicémica 38 16 54 11,02 %
Coletas de sangue 27 19 46 9,39 %
Acesso venoso 27 15 42 8,57 %
Radiografia simples 23 10 33 6,73 %
Imunizagao 15 10 25 5,10 %
Ultrassonografia 15 8 23 4,69 %
Raspado cutaneo citologia de pele 17 1 18 3,67%
Ecocardiograma 15 0 15 3,38 %
Limpeza de ferimento/bandagem 7 7 14 2,86 %
Otoscopia eletrdnica 12 1 13 2,93 %
Coleta por swab em pavilhao auricular 10 1 11 2,24 %
Citologia aspirativa por agulha fina 8 0 8 1,63 %
Snap teste FIV e FeLV* 0 7 7 1,43 %
Cistocentese guiada por ultrassom 3 2 5 1,02 %
Lavagem de vesicula urinaria 1 4 5 1,02 %
Visualizagdo por dermatoscopia 4 0 4 0,82 %
Retirada de pontos 3 1 4 0,82 %
Teste de fluoresceina 3 1 4 0,90 %

(continua)
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(concluséo)

Eutanésia 2 1 3 0,61 %
Fluidoterapia subcutanea 0 3 3 0,61 %
Imprint de lesdo para citologia 3 0 3 0,68 %
Toracocentese 2 1 3 0,68 %
Teste de Schirmer 1 0 1 0,20 %

Total 335 155 490 100%
Fonte: Raquel R. Grapilha (2024)

*EIV: Virus da imunodeficiéncia felina

*FeLV: Virus da leucemia felina

Ja que em alguns momentos ndo ocorria atendimento clinico, para auxiliar a equipe
médica cirlrgica também foi possivel acompanhar e/ou auxiliar alguns procedimentos
cirargicos. Dentre esses procedimentos pode-se listar como a orquiectomia de quatro felinos,
quatro ovario-histerectomias sendo duas em cada espécie, biopsias cutaneas em trés caninos,
profilaxias e exodontias ortoddnticas sendo quatro na espécie canina e uma na espécie felina,
das duas cirurgias ortopédicas acompanhadas ambas foram na espécie canina sendo elas a
osteossintese com placa e a sutura fabelo tibial, cistotomia seguida de uretrostomia e

mastectomia bilateral.

3.2. CASUISTICA CLINICA

Durante o periodo em que se realizou o estagio curricular obrigatdrio na Clinica
Veterinaria Saude Animal, foram acompanhadas 107 consultas. Foi de maior incidéncia as da
espécie canina com um numero de 76 animais, que representou uma porcentagem de 71%.
Levando em consideracdo o género dessa amostra houve uma predominancia maior de fémeas
com 42 casos em relacdo a uma quantidade de 34 machos. Ja a espécie felina obteve-se um
ndmero de 31 casos, composto de 11 fémeas e 20 machos, totalizando 29% como pode ser

observado no Grafico 1.



21

Grafico 1- Representacdo da casuistica clinica durante a realizacdo do estagio curricular
obrigatorio na Clinica Veterinaria Saide Animal conforme sexo e espécie
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Fonte: Raquel R. Grapilha (2024)

Em relagdo as ragas caninas acompanhadas durante os atendimentos clinicos, os
animais sem raca definida (SRD) corresponderam a 30 animais, dentre as ragas propriamente
ditas a de maior prevaléncia foi Shih-tzu com 26 cdes (Gréafico 2). Na espécie felina também
houve uma prevaléncia dos animais SRD, totalizando 29 animais e somente duas racas, Persa

(2 animais) e Maine Coon (1 animal).

Gréfico 2 — Casuistica acompanhada conforme ragas caninas durante a realizagdo do estagio
curricular obrigatério na Clinica veterinaria Saide Animal
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Fonte: Raquel R. Grapilha (2024).
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Ao analisar a casuistica acompanhada durante o periodo do estagio obteve-se um total
de 144 afecgOes e estas foram segmentadas de acordo com o grupo de afeccfes. Dentre estes
segmentos obteve-se uma maior predominancia nas afec¢@es do sistema tegumentar e anexos
totalizando 30,55%, seguido do sistema digestorio e anexos com 13,19%, conforme

observado na Tabela 2.

Tabela 2- Casuistica de afeccGes acompanhadas, dentre os diferentes sistemas, durante o
estagio curricular na Clinica Veterinaria Saide Animal

Sistema/afeccéo Caninos Felinos Total %
Tegumentar e anexos 39 5 44 30,55
Digestorio e 6rgdos anexos 14 5 19 13,19
Neuroldgico 11 3 14 9,72
Oncoldgico 11 2 13 9,02
Geniturinario 5 7 12 8,33
Musculoesquelético 3 6 9 6,25
Infectocontagioso 0 8 8 5,55
Oftalmico 5 1 6 4,16
Respiratdrio 5 1 6 4,16
Reprodutor 3 3 6 4,16
Cardiovascular 4 0 4 2,77
Enddcrino 3 0 3 2,08
Total 103 41 144 100

Fonte: Raquel R. Grapilha (2024).

3.2.1. Afecgdes do sistema tegumentar e anexos

Dentre os sistemas avaliados no presente trabalho o sistema tegumentar foi o de maior
casuistica. Dentre as afeccOes desse sistema obtivemos a Dermatite atdpica como afeccao
mais rotineira, como observamos na tabela 3, a qual apresentou 22,72% dentre as afeccdes,
diagnosticada somente em cdes. A otite externa ocupou o segundo lugar, levando em
consideracdo a especie em que ela se apresentou, com 6 casos em cédes e 13% dos casos.
Normalmente os cdes com otite externa também apresentavam dermatite atopica, e alguns dos
animais com dermatite atopica em algum momento também relatavam a ocorréncia de otites

no decorrer das suas vidas.
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Tabela 3 - AfeccBes do sistema tegumentar e anexos acompanhadas durante o periodo de
estagio curricular na Clinica Veterinaria Saude Animal

Afeccao Caninos Felinos ambos %

Dermatite atopica*! 10 0 10 22,72
Otite externa *! 6 0 6 13,63
Laceracdo/lesdo cutanea 4 2 6 13,63
Piodermite secundaria® 5 0 5 11,36
Dermatite acral por lambedura*! 3 0 3 6,81
Miiase 2 1 3 6,81
Seborreia*! 2 0 2 4,54
Hipersensibilidade alimentar* 2 0 2 4,54
DAPE* 2 0 2 4,54
Sarna otodécica? 0 2 2 4,54
Dermatite Umida aguda*! 1 0 1 2,27
Ceratose de ponto de apoio* 1 0 1 2,27
Oto-hematoma* 1 0 1 2,27
Total 39 5 44 100

Fonte: Raquel R. Grapilha (2024)

DAPE- Dermatite alérgica a picadas de ectoparasitas

*Diagndstico presuntivo baseado em histdrico, sinais clinicos e exame fisico
!Diagnostico baseado em citologia de pele

2Diagndstico visual por otoscopia eletrdnica

A atopia canina € uma condicdo de hipersensibilidade em cdes, desencadeada por
antigenos inalados ou absorvidos pela pele, como pdlen, &caros e alérgenos alimentares.
Manifesta-se com sintomas como eritema e prurido cutaneo, que podem ser sazonais ou nao,
dependendo do alérgeno. Os cdes podem apresentar lesdes cutdneas secundarias devido ao
auto-trauma, incluindo alopecia, escoriacbes e hiperpigmentacdo. Complicacbes como
piodermite secundaria, dermatite por Malassezia sp. e otite externa sdo comuns. O tratamento
geralmente envolve banhos medicamentosos, terapia com medicamentos antialérgicos e, em
alguns casos, imunoterapia especifica. A gestdo eficaz da atopia canina requer uma
abordagem individualizada e colaborativa entre proprietarios de animais e veterinarios
(Hlinica; Patterson, 2018).

Para alivio da coceira durante o estadgio pode-se acompanhar alguns tratamentos
diferenciados. Dois farmacos novos no mercado foram utilizados em diferentes casos e

obtiveram excelentes resultados indicados como auxilio na reducdo dos sinais clinicos de
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dermatite atopica e sindromes pruriginosas. Apoquel (oclacitinib) para terapia inibidora da
Janus quinase (JAK) (Zoetis, 2016) e 0 CYTOPOINT® (lokivetmab) que é um anticorpo
monoclonal direcionado a uma importante citocina na estimulacéo do prurido alivio dos sinais
clinicos da dermatite atopica em cdes sem os efeitos colaterais dos sua decomposi¢cdo nao

depende da funcdo hepética ou renal do paciente (Zoetis, 2019).

3.2.2. Afeccdes do sistema digestorio e 6rgaos anexos

Dentre os registros ilustrados na Tabela 4, dispde-se as afeccdes gastrointestinais de
maior prevaléncia durante 0 acompanhamento na clinica. Podemos observar que se destaca
uma maior incidéncia de gastroenterite totalizando 5 casos correspondendo 26,31 %. Nesses
casos, pelas anamneses pode-se identificar um histérico comum de ingesta inadequada de
alimentos fora do padrdo estabelecido normalmente, como restos de alimentos,
principalmente carnes, alimentos com utilizacdo de temperos rotineiros aos humanos, frutas

em grandes quantidades, ou até a ma administracdo de medicamentos orais.

Tabela 4 - AfeccGes do sistema digestorio e anexos acompanhadas durante o periodo de
estagio curricular na Clinica Veterinaria Saude Animal

Afeccoes Caninos  Felinos Total %

Gastroenterite?, 2 5 0 5 26,31
Saculite anal 2 1 3 15,78
Pancreatite 2 0 2 10,52
Corpo estranho géastrico*, 1,2 2 0 2 10,52
DII* 1 0 2 2 10,52
Gengivite estomatite* 0 2 2 10,52
Fratura dentaria 2 0 2 10,52
Estomatite paradental ulcerativa cronica 3 1 0 1 5,26
Total 14 5 19 100

Fonte: Raquel R. Grapilha (2024).

DIl Doenga inflamatdria intestinal

*Diagndstico presuntivo com base em anamnese, historico e exame fisico
1 Diagnostico por ultrassonografia abdominal

2 Diagndstico por radiografia simples

3 Diagndstico com base em biopsia, histopatoldgico

A gastroenterite € um termo amplamente conhecido e é usado para descrever uma
sindrome marcada por vomitos e/ou diarreias subitas causadas por inflamacdo da mucosa

gastrointestinal (Lawrence, Lidbury, 2015). Quando diagnosticadas elas podem ser de origem
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viral, bacteriana e parasitaria se oriundas de processos infecciosos (Braga et. al., 2014). Elas
também podem ser ocasionadas em decorréncia alimentar, toxicoldgica ou farmacoldgica
(Silva M., 2019). O diagnostico é baseado em uma apresentacao clinica consistente e exclusdo
de outras causas potenciais. Dessa maneira ndo hd como comprovar se a inflamacdo esta
presente, mas sim presumi-la (Lawrence; Lidbury, 2015).

Além de vomito e diarreia (podendo ser sanguinolenta) podem apresentar apatia,
anorexia, dores abdominais e desidratacdo. O animal com esse quadro deve receber terapia
com prioridade, evitando maiores complicacGes clinicas, principalmente no caso de animais
jovens. (Braga et. al., 2014) Os sinais clinicos apresentados podem estar relacionados a
alteracbes primitivas ou ser secundarios a doencas de outros 6rgdos, que seriam doencas

enddcrinas, pancreatite, doenca renal aguda ou hepatite aguda (Silva M., 2019)

3.2.3. Afeccdes do sistema neuroldgico

Podemos analisar a seguir, na Tabela 5, que elucida informacgfes das afeccbes do
sistema neuromuscular e obtém-se os seguintes resultados, a doenca do disco intervertebral é
a afeccdo de maior incidéncia acompanhada do estagio curricular e demonstrou uma

incidéncia de 38% dos casos dentre as afec¢cbes acompanhadas.

Tabela 5 - Afeccdes do sistema neuromuscular acompanhadas durante o periodo de estagio
curricular na Clinica Veterinaria Saude Animal

Afeccao Caninos Felinos  Total %
Doenca do disco intervertebral *, 2 6 0 6 42,85
Disfuncao cognitiva* 2 0 2 14,28
Trauma cranio encefalico? 0 2 2 14,28
Epilepsia* 2 0 2 14,28
Sindrome vestibular periférica*! 1 0 1 7,14
Hiperestesia felina* 0 1 1 7,14
Total 11 3 14 100%

Fonte: Raquel R. Grapilha (2024)

*Diagndstico presuntivo

1 Diangndstico baseado em exame clinico e anamnese

2 Diangndstico baseado em exame clinico, anamnese e radiografia simples

Das doengas de distarbio espinhal a doenca do disco intervertebral (DDIV) é a afec¢édo
mais comum em cdes domésticos. A raca que se pode observar com maiores problemas e

predisposi¢cdes a manifestar a doenca € a Dachshund e vem apresentando um risco relativo de
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DDIV 12 vezes maior do que as outras ragas. Estima-se que 19-24% dos Dachshunds
apresentem sinais clinicos relacionados a DDIV durante sua vida (Packer et. al.,2015).

Outras racas também tém predisposicdo seguidas pelos Dachshund sdo elas Pequinés,
Beagle e Cocker Spaniel. A hérnia do DIV é rara antes dos 2 anos de idade e tem maior
aparecimento entre 3 e 7 anos de idade em pacientes condrodistréficos e geralmente se
desenvolve entre 6 e 8 anos em pacientes ndo condrodistroficos. Em cdes mais velhos
supostamente apresentam maior incidéncia (Brisson, 2010)

A radiografia é feita nas posicOes lateral e ventrodorsal e a evidéncia radiografica de
mineralizacdo do DIV apoia a degeneracdo, mas ndo a hérnia de disco. A calcificacdo do
espaco afetado do DIV é raramente observada no momento do diagnéstico. O padrdo para o
diagnostico de extrusdo de DIV em cdes é a mielografia e a ressonancia magnética €

considerada o melhor método (Brisson, 2010)

3.2.4. Afeccoes oncologicas

Dentre as afec¢Ges tumorais obtivemos uma maior incidéncia do tumor benigno
chamado lipoma, como podemos ver na tabela 6. Eles totalizaram um nimero de 53% dentre
os casos. Alguns deles diagnosticados de maneira sugestiva através de citologia por agulha

fina (podendo ser aspirativa ou ndo aspirativa) ou atraves de biopsia.

Tabela 6 - Afeccdes oncoldgicas acompanhadas durante o periodo de estagio curricular na
Clinica Veterinaria Satide Animal

Afeccdes Caninos Felinos Total %
Lipomat 7 0 7 53,84
Linfomat 0 2 2 15,38
Neoplasia pulmonar* 2 0 2 15,38
Neoplasia mamaria* 1 0 1 7,69
Mastocitomat 1 0 1 7,69
Total 3 2 13 100%

Fonte: Raquel R. Grapilha (2024)
*Diagndstico presuntivo baseado em anamnese, sinais clinicos e exames complementares sugestivos.
1 diagnostico baseado em CAF(citologia por agulha fina) e/ou biopsia.

Em termos de saude populacional, os lipomas sdao mais comuns em cées do que em
gatos, e parecem afetar principalmente as cadelas que passaram por castragdo e estdo em

idade avancada (Viliotti et. al., 2017). Os lipomas séo principalmente tumores benignos que
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surgem no geralmente sem sintomas evidentes. A medida que crescem, podem causar
problemas devido a compressdo de tecidos proximos. Lipomas em &reas cavidades podem
passar despercebidos por um tempo, mas quando detectados, tendem a ser grandes (Calazans
et. al., 2017). O lipoma é considerado uma neoplasia mesenquimal comum benigna originada
dos adipdcitos ou de células gordurosas subcutdneas e ocasionalmente dérmicos massas
Unicas ou multiplas de crescimento lento, sendo, nesta situacdo, a eleicdo de terapéutica
cirdrgica por meio de excisdo tumoral como alternativa vidvel sem a necessidade de
associacdo com um tratamento quimioterapico (Viliotti et. al., 2017).

E importante salientar que, embora os lipomas apresentem aparéncia macroscopica
caracteristica, neoformagfes subcutaneas, regulares e macias, € mandatéria a realizacdo da
diferenciacdo de processos malignos, ja que neoplasias com comportamento e prognostico

totalmente diferentes podem ter apresentacdo semelhante (Calazans et. al., 2017).

3.2.5. Afeccoes do sistema geniturinario

Dentre as afecgdes geniturinarias ilustradas na Tabela 7 a de maior ocorréncia foi a
obstrugdo uretral, totalizando uma porcentagem de 41% dos casos. Dentre os casos de
cistolitiase em cdo, um deles também ocasionou uma obstrucdo, que se obteve resolucao
cirurgica. Diferentemente dos casos de felinos acompanhados, estes tiveram outra escolha de

tratamento.

Tabela 7 - Afeccdes do sistema genitourinario acompanhadas durante o periodo de estagio
curricular na Clinica Veterinaria Saide Animal

Afeccdes Caninos felinos Total %
DTUIF obstrutiva * 0 5 5 41,66
Doenca renal cronica * * 2 2 4 33,33
Urolitiase * 1 2 0 2 16,66
Obstrucdo uretral * 1 0 1 8,33
Total 5 7 12 100

Fonte: Raquel R. Grapilha (2024)

DTUIF: Doenga do trato urinario inferior felino

*Diagndstico presuntivo baseado em anamnese, sinais clinicos e exames complementares sugestivos.
!Diagndstico baseado em ultrassonografia

A obstrucdo uretral € uma afeccdo emergencial comumente diagnosticada dentro de 10

a 22% dos felinos com doenca do trato urinario inferior. A origem da obstrucdo pode ser de
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causa mecanica (mais frequentemente a ocorréncia de oclusdo da uretra por urélitos e pela
formacgéo de tampdes), anatbmica (defeitos na formacgdo da uretra ou pénis), ou funcional
(intenso  processo inflamatorio) (Sampaio et. al, 2020). A uropatia obstrutiva é mais
comum em machos em decorréncia da anatomia da uretra masculina que se apresenta mais
longa e com menor didmetro em comparacdo com a das fémeas (Little, 2016).

Os sinais clinicos que podem ser apresentados sdo disUria, hematlria, tentativas
frequentes micgdo, vocalizacdo na caixa de areia e lambedura do pénis ou do prepucio, além
de apresentarem sinais mais graves como letargia, anorexia, fraqueza e vémito. O diagnostico
pode ser considerado simples ja que é feito palpando-se a vesicula urinéria (com delicadeza, a
fim de evitar laceracdes ou rupturas) e ela se apresentara firme e grande com sinais dolorosos
ao animal. (Little, 2016).

3.2.6. Afeccdes do sistema musculoesquelético

Na Tabela 8, disposta abaixo, podemos visualizar diferentes afec¢bes de origem
musculoesquelética e dentre elas a de maior incidéncia foi a fratura de sinfise puabica e

segundo os dados totalizou 33,33% dos casos.

Tabela 8 - AfeccBes do sistema musculoesquelético acompanhadas durante o periodo de
estagio curricular na Clinica Veterinaria Saide Animal

Afeccdes Caninos  Felinos Total %

Fratura de sinfise pubica? 0 3 3 33,33
Fratura falangeana 0 2 2 22,22
Fratura radioulnar 2 1 1 2 22,22
Ruptura ligamento cruzado cranial * 2 1 0 1 11,11
Fratura de costelas? 1 0 1 11,11
Total 3 6 9 100

Fonte: Raquel R. Grapilha (2024)
1 Diagnostico por exame fisico
2 Diagndstico por radiografia simples

Em um estudo relatado por Chitolina et. al. (2019) aponta um grande problema na
clinica médica e cirdrgica de pequenos animais, as fraturas. Nesse estudo contabilizou uma
maior incidéncia nas fraturas de ocorréncia traumética indicando 80% dos casos dentre todas
as fraturas apendiculares que tiveram resolucdo cirurgica. Nos pequenos animais, as fraturas

de pelve contabilizam de 20% a 30% do total de atendimentos, ndo existindo predisposi¢ao



29

para raca, idade ou sexo (Brienza et al., 2013). As causas mais comuns de fratura de pelve séo
os atropelamentos, lesdes por arma de fogo ou como consequéncia de doengas metabdlicas e
neoplasicas (Brienza et al., 2013). As fraturas também podem ser originarias de quedas ou
brigas com outros animais (Toni et. al, 2016). Em felinos as fraturas costumam ocorrer com
maior incidéncia em machos, com idade inferior a 2 anos (Chitolina et. al., 2019).

O osso ilio é o mais rotineiramente afetado dentre as sinfises de pelve, sendo que em
sua anatomia a regido do corpo do 0sso é mais frequentemente acometida e essa afeccdo pode
causar estreitamento do canal pélvico. Injarias concomitantes as fraturas de pelve podem
ocorrer como em 0sso adjacentes, torax, abdome e do trato urinario (Toni et. al, 2016).

O diagnostico das fraturas de pelve é feito pelo exame clinico, seguido da avaliacdo
radiografica. No minimo duas projecdes radiograficas perpendiculares devem ser feitas e a
radiografia contrastada pode ser feito caso suspeite de lesbes em tecidos moles adjacentes
como ruptura de vesicula urinaria e/ou uretra, assim como de hérnias diafragmaéticas (Toni et.
al, 2016).

3.2.7. Afecgdes infectocontagiosas

Na tabela a seguir, Tabela 9, podemos observar uma grande incidéncia da doenca
infectocontagiosa chamada FeLV. Ela apresentou 75% dos casos dentre as afecgdes
infectocontagiosas e foi diagnosticada através de Snap teste IDEXX. O virus da leucemia
felina (FeLV) é mundialmente distribuido. Uma explicacdo breve desse virus pode-se dizer
gue o virus € contagioso e dissemina-se por contato proximo entre gatos que eliminam o virus
e gatos suscetiveis. A transmissdo do FeLV ocorre principalmente pela saliva, onde a
concentracdo do virus é mais alta do que no sangue. A infeccdo evolui através da replicacdo
do virus em numerosos tecidos, incluindo a medula 6ssea, glandulas salivares e epitélio
respiratorio. A capacidade do virus de se tornar parte do proprio DNA do hospedeiro € de
importancia decisiva para a persisténcia vitalicia do virus apds infeccdo da medula Ossea.
Uma vez infectado o reservatério de células-tronco hematolégicas e imunes, a eliminagédo
efetiva do virus torna-se impossivel (Greene, 2015).

Para o diagnostico da infecgdo pelo FeLV, prefere-se habitualmente o uso de métodos
diretos de deteccdo do virus como por exemplo os testes ELISA, sendo este amplamente
utilizado, mas quando for necessaria mais preciséo é indicado o PCR (Moraillon et. al., 2013).
Segundo resultados clinicos dos testes do estudo relatado por Jackson et. al. (1996) o teste

ELISA é sensivel para a doenga.
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Tabela 9 - AfeccBes infectocontagiosas acompanhadas durante o periodo de estagio curricular
na Clinica Veterinaria Saude Animal

Afeccoes Felinos Porcentagem
FeL V! 6 75%
PIF* 1 12%
FIV? 1 12%
Total 8 100%

Fonte: Raquel R. Grapilha (2024).
FIV- Virus da imunodeficiéncia felina
FeLV- Virus da leucemia felina

PIF — Peritonite infecciosa felina

*Diagnostico presuntivo baseado em anamnese, sinais clinicos e exames complementares sugestivos.
!Diagnostico por Snap teste ldexx

3.2.8. Afecgdes oftadlmicas

Dentre as afeccdes oftalmicas, na Tabela 10, podemos observar que as afeccbes de
maior incidéncia foram ceratoconjuntivite seca e catarata ambas com 40% de casos como

pode ser observado a seguir.

Tabela 10 - Afeccbes oftdlmicas acompanhadas durante o periodo de estagio curricular na
Clinica Veterinaria Satide Animal

Afeccdes Caninos Felinos Total %

Catarata * 2 0 2 33,33
Ceratoconjuntivite seca* ! 1 1 2 33,33
Glaucoma* * 1 0 1 16,66
Ulcera de cornea * 1 0 1 16,66
Total 5 1 6 100%

Fonte: Raquel R. Grapilha (2024)
*Diagndstico presuntivo baseado em anamnese, sinais clinicos e exames complementares sugestivos.

1 Testes oftalmicos

O termo catarata refere-se a opacidade da lente, ela se da em consequéncia do
desarranjo estrutural das fibras lenticulares, que acarreta a perda parcial ou total de sua
transparéncia. Sua manifestacdo pode ser uni ou bilateral. (Santos, Alessi; 2024). As cataratas
relacionadas a idade podem ocorrer em qualquer espécie doméstica e costumam afetar

animais com 8 anos ou mais. Elas geralmente sdo precedidas por uma esclerose nuclear
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intensa e podem comecar no nucleo ou no cortex da lente. A opacidade progride lentamente,
ao longo de meses ou anos, levando a perda da acuidade visual (Silva, 2017).

Os farmacos topicos, sistémicos ou intraoculares para reduzir ou prevenir a catarata
mostraram resultados ineficazes até o presente momento. O Unico tratamento efetivo €, entéo,
o cirurgico, mediante a remoc&o lenticular (Silva, 2017).

A ceratoconjuntivite seca (CCS) é uma doenca ocular comum em cdes, caracterizada
pela producdo insuficiente da parte aquosa do filme lacrimal, resultando em ressecamento,
inflamacéo da conjuntiva e cérnea, dor ocular e visdo reduzida. Racas como Buldogue Inglés,
West Highland White Terriers, Pug, Yorkshires, Cockers, Schnauzers, Poodle e Shih-Tzu sé&o
especialmente predispostas devido a fatores genéticos (Silva A., 2017).

O teste da lagrima de Schirmer (TLS) é usado para diagnosticar distdrbios lacrimais
em animais. Valores abaixo de 10 mm/min indicam problemas, como a CCS.
Imunossupressores sdo usados para estimular a producdo de lagrimas em cdes com CCS e
outras doengas oculares inflamatorias, aliviando os sintomas e melhorando o conforto ocular
(Silva A., 2017).

3.2.9. AfeccBes do sistema respiratorio

Na Tabela 11 estdo dispostas as doencas cardiorrespiratdrias acompanhadas e a sua
casuistica. Sendo de maior ocorréncia, como podemos observar, a traqueobronquite infecciosa

canina representando 50% dos casos apresentados como podemos ver na tabela a seguir.

Tabela 11 - Afeccbes do sistema respiratorio acompanhadas durante o periodo de estagio

curricular na Clinica Veterinaria Salde animal.

Afeccoes Caninos Felinos Total %

Traqueobronquite infecciosa canina * 3 0 3 50,0
Sindrome respiratéria obstrutiva do trato . . 16,6
respiratdrio superior (braquicefalicos) ¢, 2

Pneumonia ?, 2 1 0 1 16,6
Traqueomalacia !, 2 1 0 1 16,6
Total 5 1 6 100

Fonte: Raquel R. Grapilha (2024)

*Diagndstico presuntivo baseado em anamnese, sinais clinicos e exames complementares sugestivos.
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A tragueobronquite infecciosa canina (TIC) afeta os cdes a nivel mundial. E uma
enfermidade aguda altamente contagiosa que se localiza nas vias respiratorias, podendo ter causa
oriunda de um ou mais agentes infecciosos, podendo ser causada por virus e/ou bactérias. O
principal agente infeccioso € a Bordetella bronchiseptica, uma bactéria gram negativa com alta
afinidade pelo epitélio respiratério (Zamora, 2023).

E importante a realizacdo de uma anamnese metddica e exame fisico detalhado. Os
sinais clinicos comuns séo tosse paroxistica, rouca e seca ou moderadamente produtiva, a qual
é comparada a um de grasnar de ganso a qual pode ser facilmente provocada pela palpacéo da
laringe e essa tosse pode via acompanhada de forcar de vomito. Também podemos encontrar
corrimento nasal e ocular juntamente com espirros. Quando acompanhado de infeccdes
secundarias também podemos observar depressdo, anorexia, aumento dos linfonodos
mandibulares, dispneia e febre e quando a doenca se agrava pode evoluir causar pneumonias
ou broncopneumonias. (Moral et. al, 2014).

A terapia utilizada ndo é especifica j& que ndo conhecimento a cerca disso, portanto
uma terapia de suporte incluindo o uso de antibidticos, corticosteroides, monoliticos,
broncodilatadores ou antitissicos para diminuir a severidade dos sinais clinicos sdo mais

comumente instituidos. (Moral et. al, 2014)

3.2.10. Afecgdes do sistema reprodutor
As afeccBes do sistema reprodutor tiveram uma casuistica total em 6 animais. A

distocia foi a de maior ocorréncia e ela apresentou 33,33% dos casos como podemos ver na
tabela 12 a sequir.

Tabela 12 - Afec¢bes do sistema reprodutor e anexos acompanhadas durante o periodo de

estagio curricular na Clinica Veterinaria Saude Animal.

Afeccdes Caninos Felinos Total %

Distociat 0 2 2 33,33
Eclampsia? 1 0 1 16,66
Mastite 1 0 1 16,66
Pseudociese exacerbadat! 1 0 1 16,66
Prolapso uterino? 0 1 1 16,66
Total 3 3 6 100%

Fonte: Raquel R. Grapilha (2024)
1 Diagnostico baseado em historico, anamnese e exame fisico
2 Diagndstico presuntivo baseado em exame fisico, anamnese e exames laboratoriais
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S&o pouco frequentes as complicagdes apresentadas durante a gestacéo e o parto, mas
quando acontecem, podem interferir no risco a vida da fémea e dos filhotes. Distocia pode ser
dita como uma inabilidade materna em expelir os fetos pelo canal do parto sem assisténcia.
(Vinhas, 2011). Pode envolver uma falha em iniciar o parto, quando ha apenas um filhote ou
natimortos, ou falha na progressao do parto (Muller, 2022).

E mais frequente nas cadelas do que nas gatas e pode atingir alta incidéncia em
algumas racas, sendo mais comum nos animais de alta linhagem, quando comparado aos sem
raca. O entendimento e visualizacdo precoces dos sinais de distocia sdo extremamente
importantes para que se intervinha imediatamente e é essencial para a manutengdo da vida da
fémea e da sobrevida dos neonatos (Vinhas, 2011).

Quando realizado intervencdo manual e tratamento médico € somente efetivo em 30%
dos casos, sendo necessario o tratamento cirurgico, no qual € executado a cesariana, quando
ha viabilidade fetal, ou a ovéario-histerectomia (OHE) terapéutica, quando h& natimortos ou
comprometimento uterino (Muller, 2022).

3.2.11. Afecces do sistema cardiovascular

Dentre as afeccBes do sistema cardiovascular foi possivel acompanhar um total de 4
casos, diagnosticados principalmente através de ecocardiografia, exames fisicos e anamnese.
Dentre os casos observados a afeccdo com maior aparicédo, totalizando 75%, foi a degeneracéo

mixomatosa da valvula mitral como observa-se na tabela 13.

Tabela 13 - Afecgdes do sistema cardiovascular acompanhadas durante o periodo de estagio
curricular na Clinica Veterinaria Sadde animal

Afeccdes Caninos %
Degeneracdo mixomatosa da valvula mitral 3 75
Cardiomiopatia dilatada 1 25
Total 4 100

Fonte: Raquel R. Grapilha (2024).

Calcula-se que a doenca mixomatosa da valvula mitral é a doenca mais comum

encontrada em caninos a nivel global e 10% dos cdes que chegam em consultas para
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atendimento primario apresentam doencas cardiacas, dessas cardiopatias 75% é compativel
com DMVM (Keene et al., 2019).

A e doenca mixomatosa da valvula mitral (DMVM) é definida pela insuficiéncia dessa
valvula, comprometendo o volume sistélico, causando sobrecarga de volume ao lado esquerdo
e eventualmente ativando os mecanismos compensatorios. Muitas vezes tem como achado
clinico o sopro cardiaco sistélico (Lopez et. al., 2015).

A grande maioria dos cdes com insuficiéncia mitral (IM) grave e insuficiéncia cardiaca
congestiva (ICC) secundaria a DMVM recebem apenas terapia médica com diuréticos,
inibidores da ECA, blogueadores dos receptores de aldosterona e inotrépicos positivos
(OYAMA et. al. 2020).

3.2.12. Afeccdes do sistema enddcrino

Dentre as afec¢bes endocrinas acompanhadas durante o estagio podemos dizer que
diabetes mellitus obteve uma incidéncia de 3 casos registrados unicamente em caes, sendo um
desses apresentados manifestando cetoacidose diabética.

A deficiéncia relativa ou total do hormdnio da insulina causada pela Diabetes mellitus
acarreta uma anomalia na utilizacdo de glicose pelos tecidos, culminando em glicogenodlise e
gliconeogénese no figado. A hiperglicemia decorrente da doenca resulta posteriormente em
glicosuria que por consequéncia dificulta a reabsorcdo de agua pelo néfron desencadeando
polidria e polidipsia, sintomas comuns da doenca. A baixa utilizacdo da glicose leva ao
quadro de lip6lise, metabolizando os acidos graxos para formar energia. O animal perde peso
por causa da ativacdo das vias catabolicas e tudo isso associado a auséncia de insulina
ocasiona em estimulo a polifagia (Fontes et. al, 2023)

A cetoacidose se caracteriza por alteracbes metabdlicas exacerbadas como
hiperglicemia, desidratacdo por acidose metabolica e perda de eletrélitos. Ha uma liberacédo
de 4cidos graxos livres na circulacdo a partir do tecido adiposo e oxidacdo descontrolada de
acidos graxos hepéaticos em cetodcidos (Duarte et. al, 2012). Ocorre uma elevada
concentracdo de glicemia, também observamos a presenca de substancias conhecidas como
corpos cetdnicos na urina e concentragdes reduzidas de bicarbonato no sangue. Ela pode gerar
complicagdes neuroldgicas em decorréncia de edema craniano, insuficiéncia renal aguda,
pancreatite, anemia e até o Obito do animal, mas o diagnostico correto e o tratamento

intensivo adequado podem ser eficazes (Santoro, 2012).
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4. RELATOS DE CASOS CLINICOS
4.1. PROLAPSO UTERINO EM PACIENTE FELINO — RELATO DE CASO

4.1.1. Introducédo

O prolapso uterino ou também chamado de everséo uterina pode ser classificado como
uma eversdo e protrusdo de um segmento do Utero através da cérvix uterina em direcdo a
vagina da fémea. Normalmente ocorrido durante ou proximo do trabalho de parto e estd
associado ao estiramento que ocorre nesse momento (Fossum, 2021). Além disso é necessario
gue a cérvix esteja aberta e esse € mais um motivo pelo qual ocorra essa afeccdo
imediatamente ap6s o parto (Little, 2016). Os fatores responsaveis podem ser dificuldade de
paricdo, falta de exercicio durante a prenhez, flacidez dos ligamentos uterinos apds multiplas
gestacdes, segundo estagio do parto prolongado, separacdo incompleta da placenta ou produto
relativamente grande (Jerico et. al., 2023).

E de ocorréncia pouco frequente em gatos e quando ocorre geralmente se apresenta
em um intervalo de 48 horas pos-parto (Ozyurtlu, Kaya, 2005). Em relacéo ao ligamento largo
e pediculo ovariano, mais especificamente a sua anatomia nas espécies canina e felina -
guanto a forma, disposicdo e fixacao - esse prolapso ndo deveria ocorrer. Por mais que seja
raro, ja foi evidenciado inimeras vezes e, contrariando relatos internacionais, € mais frequente
em cadelas do que em gatas, podendo ser parcial ou total (Jerico et. al., 2023).

Quando iniciamos o exame fisico através da avaliacdo digital da vagina ou observacao
visual podemos diagnosticar o prolapso uterino evertido através da vulva. Com relacdo aos
sinais clinicos o animal pode se manter estavel ou estar em choque hemorragico, isso pode
significar um possivel rompimento nos vasos ovarianos ou uterinos. Outros sinais que
podemos observar comumente é o desconforto abdominal, tenesmo, postura anormal, dor,
protuberancia em regido perineal, lambedura e disuria (Fossum, 2021). Nesse tecido
prolapsado também podemos observar frequentemente edema, ulceracdes e necrose (Little,
2016).

Ao fazer o tratamento cirirgico tem-se o objetivo de reposicionar o Utero e prevenir
infeccOes. As opcdes terapéuticas incluem reducdo manual, redugdo manual com OHE
imediata, redugédo durante celiotomia, e amputacdo da massa. A OHE deve ser realizada se o
tecido estiver necratico ou irredutivel, ou se romperam os vasos do ligamento largo (Fossum,
2021).
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Esse relato tem como objetivo descrever um caso de protusdo uterina observada em
um paciente felino sem raca definida que foi submetido a correcdo cirirgica. O presente
trabalho visa apresentar os aspectos clinicos, diagndstico, terapia, correcdo cirargica e

evolucéo do quadro acompanhado durante o estagio.

4.1.2. Relato de caso

Chegou para atendimento emergencial, na Clinica Veterinaria Sadde Animal, um
felino, fémea, sem raca definida com 11 meses de idade e pesando 3,7 kg. Durante o
atendimento imediato, anamnese e exame clinico, p&de-se registrar os seguintes fatos, a
paciente ja havia passado por trabalho de parto (segundo a tutora, as 4 horas da manhd) e
obteve o nascimento de 4 filhotes, segundo ela seria o Unico parto da paciente. Cerca de 8
horas depois do parto, a tutora encontrou a paciente em decubito lateral com hemorragia no
local da protusdo, oriunda do 6rgéo exposto (pouco extravasamento sanguineo). Relatou ndo
saber se era Utero ou reto que estava exposto e que desde entdo o animal encontrava-se mais
apatico, portanto, dirigiu-se a clinica veterinaria assim que foi possivel.

Ao realizar o exame fisico pode-se constatar presenca de tecido uterino prolapsado e
ao analisar percebeu-se que a por¢do protuida pela vulva era de um dos cornos uterinos, sendo
entdo indicado ao animal internacéo e correcao cirdrgica levando em consideracdo o estado do
paciente. Foi explicado ao tutor todas as informacdes referentes a importancia da internacéao e
a correc¢do cirargica imediata.

Ao obter autorizacdo foi realizada a internacdo da paciente junto aos seus filhotes. Na
internacdo seus parametros indicaram pressdo arterial sistélica de 140 mmHg, glicose de 135
mg/dL, ndo urinava nem defecava, a frequéncia cardiaca se apresentou em 250 bpm e a
frequéncia respiratéria de 32 rpm, as mucosas estavam hipocoradas, a temperatura retal
manteve-se & 38,6°C e ela ndo se alimentava.

Por ser uma paciente de tamanho pequeno e exposi¢do uterina prolapsada de tamanho
acentuado com impossibilidade de correcdo manual obtiveram a decisdo de submeté-la a
laparotomia para reducdo manual do prolapso seguido de ovario-histerectomia.

No mesmo dia em que ela foi internada, dia 23 de abril de 2024 foi realizada a coleta
de sangue para 0 hemograma e bioquimico (tabela 2). Em seu resultado, o leucograma indicou
leucocitose por neutrofilia e monocitose. J& o eritrograma demonstrou um nudmero
desfavoravel de hematdcritos e hemoglobinas e eritrocito abaixo dos valores de referéncia

indicativo de anemia e reticuldcitos acima do valor indicando resposta a esse déficit.
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Tabela 14 - Parametros hematoldgicos e bioquimicos de uma felina com 11 meses de idade
com prolapso uterino

LEUCOGRAMA Valor de referéncia Resultados
Monacito 0,05-0,67 1,25 K/uL
Neutrofilo 2,30 - 10,29 11,93 K/uL
Leucocitos 2,87 - 17,02 17061 K/uL
LYM 0.92-6.88 3,96 K/uL
EOS 0.17-1.57 0,43 K/uL
BASO 0.01-0.26 0,03 K/uL
PLQ 151 - 600 310 K/uL
VPM 11.4-21.6 14,5 fL
PCT 0.17 - 0.86 0,45 %
ERITROGRAMA Valor de referéncia Resultados
Reticuldcitos 3,0-50,0 194,2 K/uL
HGB 9,8-16,2 5,2 g/dL
Eritrocito 6,4 —-12,20 4,27m/ul
Hematdcrito 30,3-52,3 18,7%
RDW 15-27 14,6%
MCHC 28,1 -35,8 27,7 g/dL
MCV 35.9-53.1 43,8 fL
MCH 11.8-17.3 12,2 pg
BIOQUIMICO Valor de referéncia Resultados
Creatinina 08-24 0,7 mg/dL
TP 57-89 5,5 mg/dL
ALT 12 -130 <10 U/L
GLU 74 - 159 125 mg/dL
BUN 16 - 36 20 mg/dL
ALB 2.2-4.0 2,5 g/dL
GLOB 28-5.1 3,0 g/dL
ALKP 14 -111 37 U/L

Fonte: IDEXX — Equipamentos ProCyte One e Catalyst One (2024).

Ao ser analisado os resultados dos exames sanguineos a cirurgia foi discutida mais
atentamente pois sofreria possiveis riscos ao paciente, ja que esta estava com anemia, e assim
entdo foi pensado em uma transfusdo se sangue e fluidoterapia de suporte.

A terapia analgésica que se intitulou foi de metadona (0,2 mg/kg) a cada 12h por via
subcutanea e dipirona (12,5 mg/kg) a cada 12h pela via subcutdnea. A terapia com anti-
inflamatdrio que se utilizou foi de meloxicam (0,1 mg/kg) a cada 24h por via subcutanea. A
antibioticoterapia intitulada foi com ampicilina (22 mg/kg) a cada 8h, pela via intramuscular e
fluido de manutencdo intravenoso com ringer lactato 11 mg/kg/h.

Antes de submeter a cirurgia a felina ndo urinou nem defecou e foi mantida a jejum
pré-operatorio. Sua frequéncia respiratoria era de 32 rpm e frequéncia cardiaca de 250 bpm.
Possuia um grau de algia perceptivel aos veterinarios e ao aferir a temperatura retal ndo foi

possivel tal realizacdo por conta do incomodo que ela sentia na regido. A glicose estava em
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147 mg/ld, as mucosas estavam normocoradas e ela se mantinha normo-hidratada (turgor
cutdneo e tempo de preenchimento capilar normalizado). A pressdo arterial sistolica
apresentou-se em media a 140 mmHg e foi realizada com utilizacdo do manguito de n.°2. A
felina estava alerta com comportamento normal e os filhotes de bem-estar adequado e sendo
amamentados pela mée.

Como a procura por bolsas de sangue e a transfuséo sendo dificultosa foi optado por
submeter o paciente ao procedimento cirdrgico mesmo com os resultados dos exames nédo
satisfatorios. Conversa franca com os tutores aconteceu e eles autorizaram a realizacdo da
cirurgia mesmo sabendo dos riscos cirdrgicos.

Ao prepara-la para cirurgia foi introduzido a medicacdo pré-anestésica, pela via
intramuscular, dexmedetomidina (5 mg/kg) e metadona (0,2 mg/kg). Assim que ela
demonstrou estado mental de tranquilizacdo foi dirigido o paciente ao bloco cirurgico.
Realizaram a vendclise e foi administrado propofol, assim portanto, a paciente foi entubada e
devidamente posicionada na mesa cirdrgica. A indugdo anestésica foi feita com propofol (2
mg/kg) e lidocaina no local da incisdo (2 mg/kg) e manutencao foi realizada com isoflurano
ao efeito.

Com o local de incisdo, na regido abdominal, devidamente tricotomizada, foi entdo
realizada a assepsia com alcool 70% e clorexidina (Figura 8a). Antes de iniciar a cirurgia
foram postos todos os eletrodos no animal para acompanhamento dos parametros.

O cirurgido dispds sobre o animal o campo cirdrgico plastico e compressas cirurgicas
logo ao redor do local a ser feita a incisdo cirdrgica. A incisao cirargica da camada de pele
realizada p6s umbilical, dois centimetros abaixo do umbigo, na linha média ventral, foi com
lamina de bisturi, a abertura de aproximadamente 4 centimetros de extensdo. Logo em seguida
foi divulsionado o tecido subcutaneo até a possivel visualiza¢do da linha alba e assim entdo
foi posicionado pincas Allis para levantamento da parede abdominal e realizada pequena
incisdo ao longo desta linha. Apés verificar que ndo possuiam aderéncias na camada interna
da musculatura e peritonio, foi possivel fazer uma abertura mais ampla utilizando tesoura
romba e, portanto, teve-se acesso completo a cavidade interna abdominal.

Através da palpacdo houve a identificagdo do Gtero que foi exteriorizado e nesse
momento também foi possivel visualizar a presenca de um feto. A porcdo direita do corno
uterino estava totalmente evertida em direcdo a vagina, inclusive os ovarios (Figura 8b)
seguido de reposicionamento intra-abdominal da protuséo uterina, feito de maneira cuidadosa
(Figura 9).



39

Figura 8 — Imagens do procedimento de correcdo de prolapso uterino de felina: (a)
afeccdo visualizada externamente (b) afeccao de visualizacdo interna a cavidade
abdominal

P

Fonte: Raquel R. Grapilha

Figura 9 — Momento da realizacdo do reposicionamento uterino e reversdo do Utero
prolapsado em ordem cronoldgica a e b respectivamente

Foi exteriorizada toda porcédo uterina (Figura 10a) e iniciado o procedimento de OHE.
Realizou-se a técnica das trés pingas e o coto uterino e ovariano foram ligados com ponto
transfixante utilizando PDX (polidiaxanona) de calibre 4-0 e omentalizacdo de coto uterino
com ligadura transfixante utilizando fio PDX de calibre 4-0. O fechamento da cavidade foi
feita em trés planos de sutura: musculatura fechada com ponto continuo, fio PDX com calibre
4-0; subcutaneo fechado com ponto zig-zag, em fio PDX com calibre 4-0 ;e pele suturada em

ponto ultan com fio de Nylon cirargico de calibre 4-0 (Figura 10b).
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Figura 10 — (a) Imagem do procedimento de correcdo de prolapso uterino: utero ja
reposicionado com visualizacdo de feto no corno uterino esquerdo (a) e apos a finalizagdo do
procedimento com visualizacdo externa da vulva (b)
. 3 XFR -~

e 2

Fonte: Raquel R. Grapilha (2024)

No pos-cirargico do paciente foram utilizados dipirona (25 mg/kg) e meloxican 2%
(0,1mg/kg) ambos pela via intramuscular. Ela aparentou estado comportamental satisfatorio
ao acordar e demonstrou apetite assim que foi possivel ofertar alimento. N&o apresentou
quedas bruscas na sua temperatura corporal ao pés-cirirgico, mas para evitar hipotermia
sempre a mantivemos com cobertas e bolsas de dgua quente para sua estabilidade térmica.

Durante sua estadia, no dia 24 de abril de 2024, foi mantido as medicaces antes
utilizadas, porém com 0s seguintes acréscimos: invicto até 11,4 kg pois foi encontrado pulgas
na paciente e vitamina B12 (0,5 ml/animal) pela via intramuscular.

Recebeu alta com algumas recomendac6es pds cirdrgicas, de como manter uma recém
parida bem alimentada (racGes super premium filhotes da Premier® foi recomendada) e com
as devidas medicacfes. Uso de Flamavet® (0,055 mg/kg) pela via oral, de uso veterinario,
administrado a cada 24h pelo decorrer de 3 dias. Agemoxi CL® (13,5 mg/kg) pela via oral, de
uso veterinario, administrado a cada 12h por um periodo de 10 dias.

Também foi recomendado a retirada dos pontos em 10 dias, que fosse feita a limpeza
da ferida/pontos uma vez ao dia com solugéo fisiologica e a repeticdo do hemograma apoés 3
dias para conferir seu estado clinico. O resultado deste apresentou uma melhora no
hematocrito, porém ainda abaixo dos valores de referéncia e o leucograma indicou

normalidade nas células dos mondcitos, leucdcitos e neutréfilos (Tabela 15).
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Tabela 15 - Parametros hematoldgicos e bioquimicos de uma felina com 11 meses de idade
acometida por prolapso uterino comparagéo entre resultados
LEUCOGRAMA Valor de referéncia  Resultado 23/04  Resultado 29/04

Mondcito 0,05-0,67 1,25 K/uL 2,8 K/uL
Neutroéfilo 2,30 -10,29 11,93 K/uL 8,28 K/uL
Leucocitos 2,87 - 17,02 17061 K/uL 12,88 K/uL
LYM 0.92 - 6.88 3,96 K/uL 3,58 K/uL
EOS 0.17 - 1.57 0,43 K/uL 0,64 K/uL
BASO 0.01-0.26 0,03 K/uL 0,02 K/uL
PLQ 151 - 600 310 K/uL 938 K/uL
VPM 11.4-21.6 14,5 fL 14,2 fL
PCT 0.17 - 0.86 0,45 % 1,33 %
ERITROGRAMA  Valor de referéncia Resultados 23/04 Resultado 29/04
Reticuldcitos 3,0-50,0 194,2 K/uL 82,1 K/uL
HGB 9,8 -16,2 5,2 g/dL 7,5 g/dL
Eritrocito 6,4 —-12,20 4.27m/ul 5,01 m/uL
Hematocrito 30,3-52,3 18,7% 23,8 %
RDW 15-27 14,6% 23,8%
MCHC 28,1 -35,8 27,7 g/dL 31,6 g/dL
MCV 35.9-53.1 43,8 fL 47,5 fL
MCH 11.8-17.3 12,2 pg 15,0 pg

Fonte: IDEXX — Equipamentos ProCyte One e Catalyst One (2024).

Ao retornar para a clinica, 11 dias ap0s a cirurgia, para ser feita a retirada de pontos a
felina ndo demonstrava anormalidades em seu estado de saude e a cicatriz cirurgica estava

fechada adequadamente. Foi indicado hemograma e bioquimico, porém néo realizado.

4.1.3. Discussao

O prolapso uterino no gato é raro e geralmente ocorre durante ou logo apds o parto
podendo se manifestar em gatas jovens de 10 meses a 6 anos de idade (Ozyurtlu, Kaya, 2005).
Podemos visualizar a sua ocorréncia ap0s a primeira gestacdo ou em uma gata com multiplos
partos normais anteriores e para que se obtenha um diagndstico este pode ser feito a partir da
inspecdo do Utero prolapsado (Johnston et. al., 2001). No caso clinico apresentado acreditasse
que este era o primeiro parto normal da fémea, pode-se concretar os fatos segundo relatos da
tutora juntamente com a evidéncia de que ela era uma gata jovem, ademais a isso, foi possivel
diagnosticar o prolapso uterino a partir da inspecdo visual e exame fisico do paciente.

O prolapso uterino ocorre normalmente em decorréncia de partos prolongados
(Fossum, 2021). Ele pode ser completo, presenca de um ou ambos 0s cornos uterinos mais
corpo do utero evertidos através da vulva, ou parcial, onde um corno ou 0 corpo uterino esta

evertido no limen vaginal (Mostachio et. al, 2008). Ao observarmos a felina do presente
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relato pdde-se identificar um dos cornos uterinos prolapsados juntamente com o corpo
uterino, se mantendo evertido pela vulva, sendo entdo identificado como um prolapso
completo e este fato pode ter ocorrido em consequéncia dos diversos filhotes paridos e que
este parto tenha sido longo.

Varios métodos de tratamento sdo descritos na literatura sdo eles reducdo manual
através de palpacdo abdominal ou laparotomia, seguida ou ndo de ovério-histerectomia, e
excisdo do tecido evertido com ligadura dos vasos uterinos e ovariano. Nos casos em que 0S
tratamentos instituidos falharem ou nos casos em que envolvam complicacfes locais, como
hemorragia, infeccdo e necrose a resseccao cirurgica € preconizada (Mostachio et. al, 2008).
Quando encontramos dificuldades ao realizar o reposicionamento manual uterino, € preciso
realizar um reposicionamento intra-abdominal do Utero através de uma laparotomia mediana
seguida de uma ovario-histerectomia (Moraillon et. al., 2013). Assim entdo apds concluido
que ndo haveria a possibilidade de uma reposi¢cdo manual na paciente deste relato, ja que o
tecido prolapsado indicava sinais de necrose e de infeccdo, foi entdo, de escolha dos
veterinarios que fosse feita a laparotomia para visualizacdo interna do animal e reposicao do
utero seguido de OHE.

Nos prolapsos os fetos podem ficar retidos dentro do Utero, exigindo meticuloso
exame obstétrico e tratamento planejado. Tentativas de reducdo manual por via vaginal, como
preconizado para grandes animais, sdo desaconselhadas. Além de que alcas intestinais ou a
vesicula urinaria podem se interiorizar no Utero prolapsado (Jerico et. al., 2023). A felina do
presente relato foi constatada apds a laparotomia de que possuia um feto retido em um dos
cornos uterinos, contrério a este que foi prolapsado, portanto a escolha cirtrgica foi adequada.

As técnicas conservativas, como redu¢do manual do Gtero, associada a aplicacdo de
suturas na vulva ou histeropexia, se mostraram ineficazes, uma vez que houve reincidéncia do
prolapso uterino (Souza, 2020). Os tecidos uterinos prolapsados apresentam risco de
maceracgdo e infeccdo ja que este esta exposto e pela contaminacdo (Nelson, Couto, 2015). A
gata deve ser estabilizada com liquidos intravenosos antes de o prolapso ser tratado e se 0
tecido prolapsado obter necroses € necessario antibioticoterapia (Little, 2016). Assim entdo
foram indicadas para o caso em questdo tratamento terapéutico suporte com fluidoterapia e
antibioticoterapia ja que tinha sinais de necrose e desvitalizacdo tecidual e a cirurgia
posteriormente pois abordagens mais conservativas poderiam pdr em risco a saude da
paciente reforcando que se obtinha evidéncias de que o tecido uterino estivesse desvitalizado.

A anemia regenerativa € um tipo de anemia que surge em resposta a perda de sangue

ou destruicdo dos eritrocitos, ou durante a recuperacdo da funcdo da medula Ossea. Nesta
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condicdo, hd um aumento das células policromatofilicas no esfregaco sanguineo e uma maior
concentragdo de reticulocitos. O termo “anemia regenerativa” indica que a medula 6ssea esta
tentando compensar a anemia, aumentando a producdo de eritrocitos e liberando formas
imaturas. As causas de hemorragia aguda incluem traumatismos, lesdes hemorragicas, como
tumores ou Ulceras extensas, e distdrbios hemostaticos e a cronica inclui lesdes hemorragicas,
principalmente no trato gastrintestinal, parasitas gastrintestinais e ectoparasitas. Em geral, na
hemorragia aguda a morfologia dos eritrécitos € normal (Thrall et. al,2014).

Portanto, como a paciente manifestou diminuicdo nos eritrocitos, hemoglobina e
hematdcrito, podemos classificar como um quadro de anemia. J& que esta era normocitica e
hipocromica essas células ndo maturadas completamente poderiam estar sendo liberadas
como resposta & anemia juntamente com os reticuldcitos que se mantinham em valores
elevados como meio de compensar a anemia portanto imagina-se que a anemia que se
apresentou na paciente era regenerativa, ademais a isso foi encontrado ectoparasitas nesse
paciente e este seria uma das possiveis causas da anemia, outra seria a afeccdo em si que
guando prolapsada estaria com sangue extravasando do local. Ademais depois de alguns dias
apos a cirurgia ocorreu um aumento nas células, os hematocritos hemoglobinas e eritrocitos
indicando uma possivel melhora no quadro anémico.

Com relagéo a terapéutica utilizada, Deroy et. al. (2015) relata um caso de prolapso
uterino completo, cujo fez utilizacdo de fluidoterapia intravenosa, antibiético como a
amoxicilina e analgésico narcotico, assim como no presente relato também foi administrado
farmacos das mesmas classes farmacol6gicas. Ja Andrade (2017) e Vianna (2019) relatam
que a utilizacdo de todos os farmacos listados no presente trabalho ndo tem grandes
problemas para uma gata lactante exceto propofol que deve ser utilizado com cautela e o

dexmedetomidina que ndo tem avaliacdes utilizadas em lactantes.

4.1.4.Concluséo

A ovariosalpingohisterectomia logo ap6s a eversao foi importante, pois com ela pode-
se abolir as recidivas. Com a laparotomia obtivemos visdo total da cavidade, certeza de todos
0s danos que a eversao pdde causar na paciente, avaliar 0s vasos e as lesdes uterinas, alem da
observacao do feto encontrado, ao qual foram muito importantes para a saude da felina do

relato de caso.
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4.2. ESTOMATITE PARADENTAL ULCERATIVA CRONICA — RELATO

4.2.1. Introducédo

A estomatite paradental ulcerativa crénica (CUPS) tem maior prevaléncia em cdes de
pequeno porte, com predilecdo as racas de coloracdo branca como as racas Maltés e Cavalier
King Charles Spaniels. No entanto, esta condi¢do pode ocorrer em qualquer raca de cées. As
fémeas possuem maior propenséo e atingindo caninos com mais idade (Niemiec, 2010).

Por definicdo é uma doenca ulcerativa com reacdo imunomediada dos tecidos orais,
principalmente da mucosa bucal (Niemiec, 2010).

A maioria dos animais com estomatite apresenta sinais clinicos como: saliva viscosa,
halitose grave e anorexia por consequéncia da excessiva dor na cavidade oral. Para que
possamos fazer um exame fisico detalhado e completo € normalmente necessario que o
animal esteja sob anestesia. O diagndstico da estomatite se da com base nas evidéncias
macroscopicas, porém € necessario investigar uma causa subjacente. A biopsia é indicada
para que se obtenha maiores informacdes acerca da afecgéo (Nelson; Couto 2015).

A terapia é baseada no controle sintomatico e especifica quando ja temos uma causa
subjacente. Também preconizamos a limpeza completa dos dentes e terapia antibacteriana
agressiva — antibidticos sistémicos eficazes tanto para microrganismos aerobios e anaerdbios,
limpeza com a utilizagcdo de enxaguantes bucais como a clorexidina. Em alguns animais a
extracdo dentaria pode ajudar (Nelson; Couto 2015).

Esse relato tem como objetivo descrever um caso de estomatite paradental ulcerativa
crénica observada em um paciente canino, macho e sem raca definida que foi submetido a
exodontia cirdrgica total. O presente trabalho visa apresentar os aspectos clinicos,

diagnostico, terapia, correcdo cirdrgica e evolugdo do quadro acompanhado durante o estagio.

4.2.2. Relato de caso

Foi atendido na Clinica Veterinaria Saude Animal um canino, macho, com
aproximadamente 10 anos e 6 meses de idade, sem raca definida e que pesava 8 kg. Ao fazer

a anamnese o tutor relatou que o animal ja estava com perca de apetite a duas semanas e no
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exame clinico ele apresentava sialorreia, desidratacdo, muito mau hélito e apatia. Ao
averiguar a cavidade oral pode-se observar que o canino estava com diversas e grandes
Ulceras na gengiva e mucosa oral, com coloracdo hiperémica da mucosa oral e tudo isso
indicava uma gengivite e periodontite graves (Figuras 11 e 12). Outros parametros clinicos

néo apresentavam alteragdes.

Figura 11 — Cavidade oral de canino apresentando Ulceras necrosantes na gengiva e mucosa
oral, gengivite e periodontite na face lateral direita

{

Fonte: Raquel R. Grapilha (2024).

Figura 12 — Cavidade oral de canino apresentando Ulceras na gengiva e mucosa, gengivite e
periodontite na face lateral esquerda

>

Fonte: Raquel R. Grapilha (2024).

Pelo estado clinico do paciente foi solicitado a sua internacéo para que fosse possivel
fazer um controle adequado com analgesia, iniciar a antibioticoterapia e a fluidoterapia.

Assim que o internamos fizemos uma sedacdo com dexmedetomidina (15 mg/kg) pela
via intramuscular e assim foi possivel avaliagdo minuciosa dessa cavidade, descartando
miiase e qualquer outra complicacdo oral nesses ferimentos. Também pode-se fazer uma
limpeza oral utilizando gazes e borrifadas de Periovet Spray ®.
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O protocolo medicamentoso foi de antibioticoterapia com Clindamicina 15 mg/kg a
cada 12h pela via intravenosa. Metadona (0,2 mg/kg) pela via subcutanea a cada 8h e dipirona
(25 mg/kg) pela via subcuténea a cada 8h para analgesia. O anti-inflamatério utilizado foi o
Meloxicam (0,05 mg/kg) pela via subcutanea a cada 24h. E para melhorar o aspecto da
cavidade oral foi introduzido antisséptico bucal Periovet Spray® passado trés vezes ao dia e
pomada omcilon que ajuda na revitalizagdo do tecido e alivio de dor passada duas vezes ao
dia diretamente nas lesdes. Até que ele se manteve internado (pelo decorrer de 3 dias) se
manteve as medicacgdes.

Foi requisitado ao tutor a autorizacdo para realizacdo de exames hematoldgicos e
bioquimicos. Obtiveram as seguintes anormalidades monocitose e leucocitose por neutrofilia,
gue podemos observar na seguinte tabela (tabela 16) com anormalidades observados na

tabela.

Tabela 16 - Parametros hematoldgicos e bioquimicos de um canino, SRD com estomatite

ulcerativa

LEUCOGRAMA Valor de referéncia Resultados
Mondcito 0.16-1.12 2.51 K/uL
Neutrofilo 2.95-11.64 16.25 K/uL
Leucocitos 5.05-16.76 20,29 K/uL
EOS 0.06 - 1.23 0,30 K/uL
BASO 0.00-0.10 0,00 K/uL
PLQ 148 - 484 433 K/uL
VPM 8.7-13.2 8,8 fL
PCT 0.14 - 0.46 0,38 %
ERITROGRAMA Valor de referéncia Resultados
Reticuldcitos 10.0 - 110.0 68,1 K/uL
HGB 13.1-205 13,9 g/dL
Eritrocito 5.65 - 8.87 6,38 M/uL
Hematdcrito 37.3-61.7 39,0 %
MCHC 32.0-37.9 35,6 g/dL
MCV 61.6 - 73.5 61,1 fL
BIOQUIMICO Valor de referéncia Resultados
Creatinina 05-18 0,6 mg/dL
TP 52-8.2 6,3 g/dL
ALT 10- 125 10- 125
GLU 70 - 143 75 mg/dL
BUN 7-27 12 mg/dL
ALB 2.2-39 2.2-39
GLOB 25-45 25-45
ALKP 23-212 23-212

Fonte: IDEXX — Equipamentos ProCyte One e Catalyst One (2024).
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No decorrer da internagdo, com a administracdo dos medicamentos, o cdo demonstrou
apetite e depois dos trés dias em que ele esteve internado a sua alimentacdo foi se
regularizando. No inicio comia poucas quantidades e somente alimento imido e no segundo
ja dia apresentou melhoras. Possuia desconforto e dor quando manipuldvamos a cavidade, se
manteve apético e a maior parte do tempo deitado. No decorrer do terceiro dia de internagdo
ele apresentou melhoras significativas quanto a dor, alimentacdo, desidratacdo e apatia,
portanto foi optado por liberd-lo com alta médica com os devidos cuidados e marcado data da
cirurgia odontologica de exodontia.

A terapia medicamentosa que foi receitada teve as seguintes medicacdes: Oralguard®
(18,7 mg/kg), medicamento de apresentacdo comercial, administrado por via oral, a cada 12h
pelo decorrer de 7 dias; meloxicam (0,12 mg/kg), administrado a cada 24h, durante 3 dias;
Cronidor® (2,5 mg/kg), medicamento de apresentacdo comercial, administrado a cada 12h
durante 5 dias; uso topico de Periovet®, medicamento de apresentacdo comercial, spray duas
vezes ao dia durante 7 dias, aplicacdo de 2 borrifadas e higienizagdo com gaze com
delicadeza, mais pomada, de apresentacdo comercial, Omcilon®-A Orabase, de uso humano,
aplicado nas lesdes duas vezes ao dia até cicatrizacao.

Antes do procedimento cirurgico foi recomendado ao paciente que fosse feito uma
avaliacdo por meio de ecocardiograma ja que ele possuia arritmia em alguns momentos. Os
resultados (Anexo B) obtiveram os seguintes resultados: fracdo de encurtamento e ejecdo
diminuidas, ndo descartando disfuncéo sistélica prévia; Disfuncdo diastélica de grau I; E
insuficiéncia discreta da valva mitral com valvulopatia mixomatosa da valvula mitral, sem
repercussao hemodinamica.

Por conta dessas alteragdes cardiacas antes de submeté-lo a cirurgia foi receitado ao
paciente a administracdo de Vetmedim® (0,15 mg/kg), medicamento de apresentacdo
comercial, pela via oral a cada 12h a partir do dia 18/04 e até novas recomendacdes esse
medicamento foi administrado. Ele ainda fazia limpeza oral com Periovet®, medicamento de
apresentacdo comercial, duas vezes ao dia além de ser acrescentado 0s seguintes
medicamentos ja que este estava internado na clinica: clindamicina (10 mg/kg) intravenoso e
administrado a cada 12h (a partir do dia 16/04 foi administrado por 9 dias); dipirona (25
mg/kg) pela via subcutanea e administrado a cada 8h (a partir do dia 16/04 foi administrado
por 9 dias); meloxicam 2% (0,05 mg/kg) pela via subcutanea e administrado a cada 24h (a

partir do dia 16 foi administrado por 3 dias).
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Depois de passado uma semana o paciente foi a procedimento cirirgico e escolha
terapéutica definida pelo médico ortodontista, o qual faria o procedimento, foi de exodontia
total.

Ap0s coleta de biopsia para analise histopatologica (Anexo A) obteve-se resultados
compativeis com lesdo ulcerativa em mucosa oral com processo inflamatorio misto crénico
(supurativo e linfoplasmocitario) em processo de resolucdo, com diagnostico de estomatite
paradental ulcerativa crénica (CUPS) ou estomatite de contato favorecida devida aos aspectos
clinicos relatados e localizacdo das lesGes.

No pos-operatorio 0 paciente teve uma recuperacdo estdvel, com excecdo de
hipotermia a qual foi resolvida com aquecimento (ar-condicionado, bolsas de agua quente e
cobertas). Assim que ele acordou se alimentou de sache e se manteve bem.

Depois da cirurgia que ocorreu no dia 22/04 as medicacdes acrescentadas foram
dexametasona (0,15 mg/kg) pela via subcutanea a cada 24h (foi administrado por 3 dias) e
tramadol (3 mg/kg) a cada 8h pela via subcutanea (foi administrado a partir do dia 23/04 por 2
dias) para alivio de dores.

Como o paciente se manteve varios dias internado na clinica do dia 16/04 até o dia
06/05, pois o0 seu tutor estava impossibilitado de buscé-lo, pode-se avaliar a sua evolugéo
clinica conforme os dias foram passando principalmente ap6s a exodontia que foi realizada no
dia 06/05. Demonstrou desconforto oral em alguns momentos, porém com o passar dos dias
foi melhorando cada vez mais até ndo sentir mais dor, nesse dia suspendemos medicacdes
para dores. A cavidade oral foi perdendo a hipercoloracdo decorrente da doenca e da cirurgia
e comegou a apresentar aspecto normal, bem como as lesGes foram se extinguindo. O paciente

ja se alimentava corretamente e mantinha comportamento normal.

4.2.3. Discussao

As apresentagdes dos sinais clinicos normalmente demonstram dor intensa na cavidade
oral, halitose fétida, anorexia parcial ou completa podendo ser resultante de uma alimentagéo
seletiva (Gorrel, 2008; Niemiec, 2010). Assim entdo podemos comparar com o caso relatado
ja que este apresentava perda de apetite, halitose, algia e perca de apetite. Ademais a isso foi
descartado a ocorréncia de miiase, ou qualquer outra classificacdo de ferimento que o tutor
suspeitava, avaliando minuciosamente a cavidade. Ao analisar melhor foi possivel visualizar

gue todos os sinais eram consequéncia das lesdes decorrentes da saide bucal do animal.
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Mdltiplas lesdes foram apresentadas no paciente canino em questdo e elas
correspondiam com diversas literaturas obtendo as mesmas caracteristicas. A doenca é
caracterizada por lesbes ulcerativas difusas da mucosa oral e labial que podem tornar-se
necroticas. As lesdes aparecem juntas as maiores superficies da coroa dentaria, apresentam
Ulceras de contato ou Ulceras de “Kissing lesions” (Boutoille; Hennet, 2011). Embora seja
mais comum em gatos, também ocorre em cées, a afec¢do é considerada como uma resposta
inadequada a antigenos estimulados pela placa bacteriana presente nas superficies do dente
(Gorrel, 2008). Assim como observamos no paciente pode-se constatar que essas placas
dentarias provavelmente sdo decorrentes de restos alimentares que normalmente se
acumulavam nos dentes.

Anderson et. al. (2017) retrata um estudo com vinte cdes ao qual todos apresentam
uma ou mais erosdes ou ulceras no tecido da mucosa bucal oposta aos dentes com placa. Esse
estudo resulta que os sinais clinicos mais comuns apresentados eram doenga periodontal,
Ulceras na mucosa oral e dor oral. No mesmo trabalho, a avaliacdo do epitélio da mucosa
resultou em alguns dos seguintes achados: neovascularizagdo na submucosa subepitelial
inflamada em area de ulceracdo, inflamacdo supurativa, ulceracdo epitelial e necrose,
hiperqueratose, tecido de granulacdo e neovascularizagédo, inflamacdo perivascular, infiltrado
supurativo e hiperplasia da “rete ridge”. Estes dados indicam similaridade com o caso
apresentado nesse trabalho, as erosdes e Ulceras na mucosa bucal eram opostas aos dentes
com placa bacteriana. Além das similaridades histologicas.

A placa bacteriana muitas vezes se torna um desafio de se controlar e esse controle
precoce € uma prioridade. Presume-se que a alteracdo de classe bacteriana de gram-positivo
para gram-negativo (juntamente aos associados antigenos inflamatorios) da cavidade oral e
das placas bacterianas poderiam resultar em uma reacdo de hipersensibilidade (Niemiec,
2010). Mesmo com pouco acimulo de placa bacteriana, nesses animais, pode-se desencadear
uma resposta inflamatdria (Boutoille, Hennet,2011). Os pacientes muitas vezes terdo uma
resposta parcial a terapia com antibi6ticos ou esteroides, além de uma recuperacdo transitoria
(semanas a meses) ap6s uma profilaxia dentaria completa. No entanto, as modalidades
conservadoras geralmente tém recaida iminente e completa (Niemiec, 2010). Portanto, ja que
0 paciente do relato poderia ter essa reacdo de hipersensibilidade juntamente com a
dificuldade do tutor em manter o tratamento, a opc¢ao de exodontia eliminaria a possibilidade
de aparecimento de placas bacterianas na cavidade oral um motivo pelo qual foi instituido

esse tratamento.
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Muitas vezes é importante fazer triagens hematoldgicas e bioquimicas para excluir
doencas sistémicas, como os disturbios enddcrinos ou renais, que podem predispor ao
desenvolvimento de inflamacdo gengival grave na presenca de placa. Exame oral detalhado e
meticuloso com radiografias podem ser necessarias para identificar possivel razdo para a
intensa resposta inflamatéria, como restos de raizes retidas, periodontite, outra doenca
(Gorrel, 2008). Alem de histopatologia para apoiar o diagnéstico clinico (Niemiec, 2010).

Quando submetido a sedacdo e até mesmo quando posto a anestesia geral para
Cirurgia ortodental foi possivel analisar todos os dentes minuciosamente, fazer radiografias e
estudar as estruturas dentarias, concluindo de fato que os maiores problemas eram decorrentes
da doenca periodontal e o acimulo de placa. Foram realizados exames de hemograma e
bioquimicos ao qual apresentaram leucocitose por neutrofilia, podendo ser decorrentes do
quadro do paciente assim como Niemiec (2010) afirma que a leve neutrofilia pode ser
registrada.

A terapia médica geralmente ndo é gratificante, mas pode ser adicionado ao rigoroso
controle de placa. Uma combinacdo de antibidtico e anti-inflamatério sdo normalmente
utilizados. As opcbes de antibioticos sdo amoxicilina com clavulanato, metronidazol,
clindamicina ou tetraciclinas. Dentre os medicamentos anti-inflamatorios os glicocorticoides
como a prednisona, sdo os mais eficazes (Niemiec, 2010). Antes do tutor aceitar a cirurgia e
da ortodentista fazer o procedimento, fizemos esse controle medicamentoso, alguns desses
medicamentos foram utilizados como antibiotico a clindamicina, e anti-inflamatorio foi usado
glicocorticoide dexametasona apés a cirurgia.

A melhor combinacdo para o controle da placa é uma jungdo de cuidados domiciliares
rigorosos como as limpezas dentarias regulares (escovacdo dentaria e enxaguantes com
clorexidina) e extracBes bucais completas. Um ponto importante a considerar é que na maioria
dos casos, apenas uma recuperacdo parcial ird ocorrer mesmo com o0s cuidados domiciliares
mais rigorosos. Quando as extra¢fes bucais completas sdo realizadas, ndo é incomum que 0s
clientes relatem grandes melhoras no paciente (Niemiec, 2010). Com base nessas evidéncias

que foi instituido a exodontia completa.
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4.2.4. Conclusao

O manejo médico da estomatite ulcerativa cronica em caninos é bastante longo e
dificultoso, muitas vezes sem resolucéo certeira e ocorrendo recaidas e recidivas geralmente.
Portanto, para ter um controle da placa bacteriana que por consequéncia ativa 0S mecanismos
da doenca foi uma excelente escolha terapéutica para o animal do relato em se fazer exodontia
total, principalmente pelo fato de ndo se ter controle de como aconteceria a conduta
terapéutica apos a alta do paciente e como seriam as administracfes e cuidados posteriores do

animal em sua residéncia.
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5. CONSIDERACOES FINAIS

Desde o inicio da graduacdo a participacdo académica nos possibilita uma gama de
conhecimentos para que o aluno possa se tornar um profissional qualificado. Ao fazer estagios
extracurriculares, participar de cursos, grupos de estudo, tudo que nos encaminha para o semestre
final ja possibilitam uma pequena abertura para as vivencias e para a nossa formacdo como
futuros formandos. O estéagio curricular obrigatdrio garantiu um fechamento desses aprendizados,
possibilitando uma vivencia muito mais proveitosa e de fundamental importancia para o futuro
profissional.

Concluir 400 horas de estdgio curricular na clinica Veterinaria Saide Animal foi muito
importante e proporcionou diversos conhecimentos acerca dos casos acompanhados, garantindo
vivencias praticas de grande enriquecimento. Além disso ter a oportunidade de conhecer
profissionais excelentes, que servem diariamente como fonte de inspiracéo e contribuem para o
incentivo a busca de novos conhecimentos e estudos é muito gratificante.

Neste periodo de estagio curricular, as casuisticas mais observadas foram as tegumentares,
a sua maioria de caninos com dermatite atdpica onde os sinais clinicos mais evidenciados eram
prurido, eritema, lesGes cutaneas, alopecia, escoriacbes e hiperpigmentacdo, além de
apresentarem complicacgdes secundarias como piodermite, dermatite por Malassezia sp. e otite
externa.

Através do trabalho escrito, dos relatos de casos e a realizacdo do estagio curricular na
area de clinica médica de pequenos animais pode-se adquirir diversos conhecimentos acerca
dos caninos e felinos e das diversas areas dentro desse eixo. Trouxe desenvolvimento de
raciocinio quanto a patologia, tratamento do paciente, controle da dor, diagnosticos e o0 uso de
recursos complementares adequados para cada caso. Garantiu certeza para 0 prosseguimento
futuro nessa profissdo e foi possivel concluir que nem sempre é possivel realizar todos 0s
exames, todas as terapias, e chegar ao diagnostico final. Contudo isso demonstra as

dificuldades e desafios que podemos encontrar na rotina médica veterinaria.
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ANEXO A — LAUDO HISTOPATOLOGICO DE DIAGNOSTICO DE ESTOMATITE

PARADENTAL ULCERATIVA CRONICA EM CANINO

(cups).

Diagnostico Histopatelagico:

Exame Macroscdpico:

cm em conjunto. Todo o material foi submetido ao exame histologico.

Legenda: 1/1: Mucosa oral incisional (8 F);

Exame Anatomopatelégico

Informacées Clinicas: Paciente apresentava tlceras de contato em mucosa oral generalizadas. Leses rosadas, ndo
delinatadas. Gengivite, retracdo gengival, mucosite. HD: estomatite paradental inespecifica canina

ESTOMATITE PARADENTAL ULCERATIVA CRONICA EM RESOLUGAO

Descrigdo microscopica (mucosa oral): observam-se areas muliifocais de ulceragio da mucosa assoctadas i hemorragia,
deposicio de fibrina e infiltrado inflamatério de neutréfilos degenerados, com dreas adjacentes exibindo marcada
reepitelizacdo da mucosa caracterizada por acantose marcada com projecdes plexiformes da mmicosa em direcdo a
submucosa (rete pegs), moderada hiperqueratose paragqueratorica, além de moderada neovascularizacdo e leve a moderado
mfiltrado inflamatorio de linfocitos e plasmécitos multifocal disposto de forma perivascular a liquenoide.

Nota: Os achados histologicos s3o compativeis com lesdo ulcerativa em mucosa oral com processo inflamatorio misto

crénico (supurativo e linfoplasmocitirio) em processo de resolucio, com diagnéstico de estomatite paradental ulcerativa
cronica (CUPS) ou estomatite de contato favorecida devida aes aspectos clinicos relatados e localizagdo das lesdes.

Mucosa oral (gengiva): Cinco fragmentos irregulares de mucosa pigmentada a ndo pigmentada, medindo 2,1 x 08x 0.3

Fonte: Laboratorio de patologia veterinaria — CPV (2024)

ANEXO B - LAUDO ECOCARDIOGRAFIA EM CAOQ, SRD, CPUS

Avaliacdo do ventriculo esquerdo:

Septo (diastole): 0,62 (normal)
Didmetro (diastole): 2,87 (normal)
Parede livre (diastole): 0,48 (normal)

Fracdo de ejecdo: 58,43 % (70 a 77%)

Fragdo de encurtamento: 29 % (30 a 50%)
Didmetro normalizado diastole: 1,56(1,35a 1,73)
Didmetro normalizado sistole: 1,05 (0,79 a 1,14)

Avaliacdo estrutural:

Atrio esquerdo: 22,03 mm Aorta:14,50 mm

Relagdo PA/AO: 0,66 (normal)
TAPSE: 12,41 mm (normal)
Pericardio: sem evidéncia de efusdo pericardica.

Laudo Ecocardiografico

Septo (sistole): 0,76 (normal)
Didmetro(sistole): 2,02 (normal)
Parede livre (sistole):
0,89(normal)

SSPE: 4,05 (até 5,5 mm)

Movimento: irregular

Relacdo atrio esquerdo/aorta: 1,52 (normal) Ref.1,6

Atrio direito: dimensées normais (anélise subjetiva)
Ventriculo direito: dimensdes normais (analise subjetiva)
Distensibilidade do ramo direito da A. pulmonar 38 % (>30%)

Fonte: MV. Jéssica Rubini Farias (2024).



Valvas atrioventriculares:

Valva mitral: apresenta aspecto degenerado com espessamento e perda de coaptacdo
de suas cuspides. O estudo doppler e mapeamento de fluxo em cores demonstram
insuficiéncia discreta.

Valva trictispide: apresenta aspecto normalizado. O estudo doppler e mapeamento
de fluxo em cores estdo normalizados.

Valvas semilunares:
Valva pulmonar: apresenta aspecto normalizado. O estudo doppler e mapeamento de
fluxo em cores estdo normalizados.

Valva adrtica: apresenta aspecto normalizado. O estudo doppler e mapeamento de
fluxo em cores estdo normalizados.

Estudo Doppler:

Fluxo Mitral:

Onda E: 0,63 m/s Onda A: 0,64 m/s

Relacdo E/A: 0,99 TRIV: 63 m/s

E/TRIV: 1

Fluxo Adrtico: Velocidade: 0,98 m/s - Gradiente: 3,87 mmHg
Fluxo Pulmonar: Velocidade: 0,83 m/s - Gradiente: 2,79 mmHg

Doppler tecidual: relacio e'fa'=  <1<2

Comentdrios: Paciente tranquilo, sob contensdo fisica. Apresentou alteracdo de ritmo cardiaco, sugere-se a
critério do médico veterindrio responsdvel a realizagiio de eletrocardiogramay/holter.

Fonte: M.V. Jéssica Rubini Farias (2024).
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Fonte: M.V. Jéssica Rubini Farias (2024).
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Fonte: Médica Veterindria Jéssica Rubini Farias (2024)



