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RESUMO

O estégio curricular obrigatério desempenha um papel crucial na formagdo académica do
médico veterinario, sendo uma etapa fundamental onde o estudante tem a oportunidade de
integrar o conhecimento teorico adquirido ao longo do curso com a pratica profissional. O
estagio curricular foi realizado no Instituto Hospitalar Veterinario (IHVET) entre 5 de agosto e
26 de outubro de 2024, sob a supervisdo da medica veterinaria e mestre Caroline Nesello e
orientacdo da professora e doutora Antonella de Souza Mattei, na area de clinica médica de
pequenos animais. O objetivo deste relatdrio foi descrever o local do estagio, a rotina clinica,
as atividades realizadas e acompanhadas e relatar dois casos clinicos. Durante o periodo, foram
acompanhados e/ou realizados 386 procedimentos ambulatoriais, sendo que a coleta de sangue
foi o procedimento mais frequente, representando 26,42% (n=102) do total. No decorrer do
estagio, 84 atendimentos clinicos foram acompanhados, com maior frequéncia para caninos
(63,1%, n=53). Destes, 54,7% eram do sexo masculino (n=29). Em relacdo as racas, 0s sem
raca definida (SRD) tiveram a maior prevaléncia, representando 64,1% (n=34), seguidos pela
raca Shih Tzu com 9,4% (n=5). Entre os felinos atendidos, todos eram sem raca definida (SRD),
totalizando 31 individuos. Quanto as principais afec¢des observadas, as de origem infecciosa e
parasitaria foram as mais frequentes, representando 21,6% (n=16), seguidas pelas afeccbes do
sistema digestdrio, com 20,3% (n=15), e as do sistema musculoesquelético e tegumentar, ambas
com 13,5% (n=10). Assim foram descritos dois casos clinicos em felinos, sendo o primeiro de
platinosomose associada a toxocariase e retroviroses e o segundo, de carcinoma de células
escamosas em uma palpebral, SRD. Com o término do estagio curricular foi concluir, que foi
de grande importancia na formacdo académica, acompanhando a pratica clinica da teoria
aprendida na graduacéo.

Palavras — chave: Platynosomum spp; felinos; caninos; carcinoma;
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1 INTRODUCAO

O estagio curricular obrigatorio desempenha um papel crucial na formacdo académica
do médico veterinario, sendo uma etapa fundamental onde o estudante tem a oportunidade de
integrar o conhecimento tedrico adquirido ao longo do curso com a prética profissional. Essa
fusdo entre teoria e prética é essencial para o desenvolvimento do raciocinio clinico,
aprimoramento das habilidades técnicas e fortalecimento do profissionalismo, todos elementos
indispensaveis para a exceléncia na carreira veterinaria.

Neste sentido, o estagio curricular foi realizado na area de clinica médica de pequenos
animais no Instituto Hospitalar Veterinario (IHVet), localizado na cidade de Caxias do Sul, no
estado do Rio Grande do Sul, durante o periodo de 05 de agosto a 26 de outubro de 2024,
totalizando uma carga horéaria de 432 horas. A supervisdo do estagio foi realizada pela médica
veterinaria e mestre Caroline Nesello, enquanto a orientacdo académica ficou a cargo da
professora e doutora Antonella Souza Mattei. A escolha pelo IHVet como local para a
realizacdo do estdgio, ocorreu devido a sua infraestrutura altamente avancada, que incluia
equipamentos de ultima geracdo e uma equipe profissional de exceléncia. Esses fatores faziam
do IHVet um centro de referéncia na medicina veterindria na regido da Serra Galcha,
proporcionando um ambiente ideal para a formacdo pratica e o desenvolvimento das
competéncias. Além disso, a escolha pela area de clinica médica de pequenos animais ocorreu
pelo fato da afinidade e o interesse pela area, que esta em constante crescimento.

O objetivo deste trabalho foi apresentar o relatério do estagio curricular obrigatério em
medicina veterinaria, uma exigéncia essencial para a conclusdo do curso e para a formacéao do
médico veterinario. No relatério, foram descritos detalhadamente o local de estagio, as
atividades realizadas ao longo do periodo, bem como a casuistica observada. Além disso, foram
relatados e analisados dois casos clinicos acompanhados em felinos e sem raca definida, sendo
um sobre platinosomose associada a toxocariase e retroviroses e outro sobre carcinoma de

células escamosas palpebral, com o objetivo de ilustrar o processo de aprendizado.



2 DESCRICAO DO LOCAL DO ESTAGIO

O Instituto Hospitalar Veterinario (IHVet), inaugurado em julho de 2022, local onde foi
realizado o estagio curricular obrigatdrio na area de clinica médica de pequenos animais, ficava
localizado na Universidade de Caxias do Sul (UCS), na rua Francisco Getualio Vargas, n° 1130,
bairro Petrépolis no Campus Sede e no Bloco 46 (Figura 1). O hospital prestava atendimento
clinico e cirargico de pequenos, grandes e animais selvagens da regido da Serra Gaucha.

O horério de atendimento no IHVet para pequenos animais era de segunda-feira a
sébado, das 08h as 19h, oferecendo servigos tanto na area clinica quanto na cirdrgica. A partir
das 19h, domingos e feriados, o hospital mantinha apenas o funcionamento interno, focado nos
cuidados dos animais internados. Além disso, médicos veterinarios terceirizados estavam
disponiveis para atender pacientes que necessitassem de servicos especializados, como
oncologia, oftalmologia, odontologia, neurologia, endocrinologia, cardiologia e ortopedia. As
consultas preferencialmente eram marcadas com agendamento prévio, exceto em casos de

emergéncia, os quais precisam de atendimento imediato.

Figura 1 - Fachada do Instituto Hospitalar Veterinario (IHVet)

Fonte: Victor Cesar Santos Lemos (2024).

No instituto hospitalar, havia quatro andares e ainda um estacionamento reservado a
alunos, professores, tutores de pacientes e também os profissionais do hospital. Havia também
vagas reservadas a pacientes que necessitassem de cuidados emergenciais, reduzindo o tempo

de espera dos mesmos.
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No primeiro pavimento, se encontrava a area para animais com doencas
infectocontagiosas (Figura 2), o local dispunha de salas de internacdo separadas por espécie,
cada uma para sua respectiva patologia, tais como, parvovirose, cinomose, panleucopenia e
rinotraqueite. Além disso, ainda possuia dois consultorios um para gatos e outro para caes
separadamente. Neste setor havia um protocolo de higienizagdo e paramentacdo com a
finalidade de evitar contaminagéo de demais locais do hospital.

Figura 2 - Setor destinado a pacientes com doengas infectocontagiosas do IHVet, sendo que a
esquerda encontrava-se o consultdrio e a direita as salas de interncéo

—— e A'zn ——

Fonte: Victor Cesar Santos Lemos (2024).

Também no primeiro pavimento, havia uma cozinha e um local para descanso dos
plantonistas. O setor de diagndstico por imagem encontrava-se neste andar, possuindo uma sala
de espera para 0s pacientes, também separados por espécie e uma recepgdo para agendamento
dos exames. O hospital contava com uma sala de radiografia (Figura 3A), uma sala de

ultrassonografia (Figura 3B) e outra de tomografia computadorizada (Figura 3C).
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Figura 3 - Sala de radiografia (A), sala de ultrassonografia (B), sala de tomografia
computadorizada (C) do IHVet

Fonte: Victor Cesar Santos Lemos (2024).

No segundo pavimento, localizava-se a recepcdo (Figura 4A), onde eram realizados 0s
agendamentos de consultas no IHVet. ApoOs a recepg¢do, encontrava-se uma sala de espera
exclusiva para cées (Figura 4B) e outra apenas para gatos (Figura 4C), visando evitar um
ambiente de estresse e proporcionar mais seguranga para tutores e pacientes.

Figura 4 - Recepcéo (A), sala de espera para caes (B), sala de espera para gatos (C) do IHVet

Fonte: Victor Cesar Santos Lemos (2024).
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Ainda no segundo andar, havia uma farmacia (Figura 5A), onde havia duas farmacéuticas
gue revezavam o turno e eram responsaveis pelo controle dos medicamentos, cuja retirada sé
era permitida por meio de requisicdo assinada pelo médico veterinario. Neste andar, também se
encontrava uma sala destinada aos veterinarios, equipada com computadores para o
acompanhamento dos horarios de consultas, além de cadastros e prontuéarios dos pacientes.
Havia ainda uma cozinha para uso dos mesmos. As consultas dos pacientes caninos eram
realizadas neste andar, para as quais estavam disponiveis quatro consultérios (Figura 5B), sendo
um deles destinado aos atendimentos com profissionais especialistas. As salas eram equipadas
com uma mesa de inox, computadores para anotagdes dos prontuarios, impressoras e outros

equipamentos necessarios para contencdo e coleta de exames.

Figura 5 - Farmécia (5A), consultorio de cdes (5B) do IHVet

Fonte: Victor Cesar Santos Lemos (2024).

Seguindo até o final do corredor, localizavam-se as &reas de internacdo: uma destinada
exclusivamente a gatos (Figura 6A), com capacidade para vinte pacientes, e outra para cdes
(Figura 6B), com capacidade para vinte e quatro pacientes. Ambas as areas eram equipadas com
0s materiais necessarios para a realizacdo de procedimentos, incluindo pontos com
disponibilidade de oxigénio, baias que eram regularmente limpas, e Kkits préprios para afericéo
de par@metros, como doppler, esfigmoman6metro e glicosimetro. Também possuiam armarios
para estoque de materiais e pias para limpeza e higiene. A unidade de tratamento intensivo
ficava ao lado das areas de internacdo, com capacidade para oito animais. Esta unidade era
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destinada a pacientes em estado critico ou que chegavam em situac@es de emergéncia, sendo
equipada com um carrinho e maleta de emergéncia contendo 0os medicamentos necessarios para

ressuscitacao cerebro-cardiorrespiratdria, além de um ultrassom.

Figura 6 - Sala de internacdo de gatos (A), sala de internacédo de cées (B) do IHVet

Fonte: Victor Cesar Santos Lemos (2024).

No terceiro pavimento, era onde se encontrava o bloco cirdrgico, com lugares
especificos, uma sala para paramentacao, trés salas cirargicas, além de uma sala pré-operatoria,
naqual eram realizadas as tricotomias do local a ser realizado a cirurgia e também administrado
medicacOes pré-anestésicas (MPA). No mesmo andar ainda havia uma sala de reunides e outra
sala da direcéo.

Ainda no terceiro andar, havia dois consultorios dedicados exclusivamente ao
atendimento de gatos (Figura 7). Esses consultorios eram equipados com mesas de aco
inoxidavel, computadores para registro de prontuarios e acesso ao cadastro dos pacientes, além
de balancas para a pesagem dos animais. Tanto os consultérios para gatos quanto para cachorros

contavam com ar-condicionado, garantindo maior conforto para os pacientes e seus tutores.
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Figura 7 - Consultorio de gatos IHVet

Fonte: Victor Cesar Santos Lemos (2024).

No quarto pavimento e ultimo, era onde encontrava-se o laboratério de patologia clinica
(Figura 8), e outro laboratério de parasitologia. Neste andar também existia uma sala de
esterilizacdo dos materiais utilizados no bloco cirurgico e outra sala para armazenamento de
uniformes utilizados.

Figura 8 - Laboratorio de patologia clinica do IHVet

Fonte: Victor Cesar Santos Lemos (2024).
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O Instituto Hospitalar Veterinario (IHVet) de pequenos animais, contava com uma
equipe composta por 18 veterinarios distribuidos em diversas areas, como internacao, clinica
médica, e cirurgia, anestesiologia e imaginologia. Também havia trés médicos veterinarios
participantes do Programa de Aprimoramento Profissional em Medicina Veterinéria, sendo
cada um nas areas de clinica médica, clinica cirargica e anestesiologia. Além disso, fazia parte
da equipe: seis recepcionistas, 12 técnicos de laboratério e radiologia, e oito auxiliares
veterinarios. Possuia ainda oito estagiarios curriculares e quatro estagiarios extracurriculares.
A equipe administrativa era formada por dois assistentes administrativos, um coordenador
técnico, uma coordenadora assistencial e uma diretora administrativa. Complementando a
equipe, havia também cinco veterinarios volantes que prestam apoio conforme necessario.

Em anexo ao IHVet havia o bloco 56, onde instituto hospitalar veterindrio mantinha
uma parceria com a Prefeitura Municipal de Caxias do Sul, permitindo a realizacdo de
procedimentos cirlrgicos de orquiectomia e ovariohisterectomia eletivas em animais cujos
tutores possuiam baixa renda, contribuindo para o controle populacional de forma mais
eficiente. A selecdo e o encaminhamento dos animais eram realizados pela secretaria Municipal

do Meio Ambiente (SEMMA), sendo que as castracdes ocorriam de segunda a sexta-feira.



16

3 ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

Durante o estagio curricular obrigatério, o estagiario foi designado para realizar uma
variedade de atividades de rotina, incluindo o acompanhamento de médicos veterinarios
durante as consultas, no setor de internagdes, na unidade de tratamento intensivo (UTI) de cées
e gatos e durante a execucdo do projeto de controle populacional, sempre sob a superviséo e
orientacdo de um médico veterinario. O papel do estagiario nas consultas incluia, buscar o
paciente e o tutor na sala de espera e realizar a pesagem, e quando necessario, auxiliar na
contencdo dos animais, realizar exame clinicos, e participar da anamnese.

Além disso, o estagiario tinha possibilidade de realizar coletas de sangue, acessos
venosos e aplicar medicamentos. Era comum o acompanhamento de consultas destinadas a
imunizacdo de pacientes, onde eram realizados exames clinicos e a anamnese, para, assim,
iniciar o protocolo vacinal, com o animal em estado saudavel. Havia possibilidade de
acompanhar exames como ultrassonografia ou radiografia, auxiliando na contencdo do
paciente, quando houvesse disponibilidade.

No setor da internagdo, os estagiarios tinham a incumbéncia de auxiliar os veterinarios
na afericdo de parametros vitais, como coloracdo das mucosas, frequéncia cardiaca e
respiratdria e afericdo de pressdo arterial de todos os animais, pelo menos uma vez por turno.
Para animais em estado critico, poderia ser necessario aferir os parametros mais de uma vez. O
estagiario também auxiliava na coleta de sangue, vendclise, limpeza das baias, alimentacéao e
aplicacdo de medicamentos nos pacientes.

No projeto de controle populacional de cées e gatos em parceria com a prefeitura havia
uma escala em que cada dia da semana era designado um estagiario para auxiliar no projeto.
Nessa funcgdo, era possivel acompanhar ou realizar exames clinicos, vendclise, aplicar os
medicamentos pré-anestésicos, fazer a tricotomia, ou até observar a realizacdo de orquiectomias
ou ovariohisterectomias. Na seguinte tabela 1 pode ser analisado os procedimentos realizados
e/ou acompanhados durante o periodo de estagio, sendo que a coleta de sangue (102/26,42%)
foi a mais frequente.

Tabela 1 - Procedimentos ambulatoriais e exames de imagem acompanhados e/ou
realizados em cées e gatos durante o estagio

(Continua)
Procedimentos Caninos Felinos Total %
Coleta de sangue 59 43 102 26,42%
Vendclise 41 31 72 18,65%

Curativos 25 15 40 10,36%
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(Concluséo)

Procedimentos Caninos Felinos Total %
Afericdo de glicemia 22 15 37 9,59%
Fluidoterapia subcutanea 20 15 35 9,07%
Microchipagem 10 12 22 5,70%
Imunizacéo 8 10 18 4,66%
Ultrassonografia 9 3 12 3,11%
Ecocardiograma 6 2 8 2,07%
Retirada de pontos 6 2 8 2,07%
Nebulizacdo 5 2 7 1,81%
Radiografia 5 0 5 1,30%
Citologia aspirativa 3 1 4 1,04%
Sondagem Uretral 3 0 3 0,78%
RCCP 3 0 3 0,78%
Tranfusdo sanguinea 0 2 2 0,52%
Toracocentese 2 0 2 0,52%
Teste rapido para parvovirose 1 0 1 0,26%
Teste rapido para cinomose 1 0 1 0,26%
Eletrocardiograma 1 0 1 0,26%
Abdominocentese 0 1 1 0,26%
Citologia por imprint 0 1 1 0,26%
Teste FIV - FeLV 0 1 1 0,26%
Total 230 156 386 100%

*FIV: Imunodeficiéncia viral felina

*FeLV: Leucemia viral felina

*RCCP: Ressuscitagdo Cérebro-cardiopulmonar

Fonte: Dados de estagio (2024).

3.1 CASUISTICA ACOMPANHADA DURANTE O PERIODO DE ESTAGIO NO IHVET

Durante o estagio curricular, pode-se acompanhar um total de 84 animais durante as

consultas médicas. Os caninos foram o que representaram maior numero de atendimentos

63,1% (n=53), e do género masculino 54,7% (n=29), demonstrado no gréafico 1.
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Gréfico 1 -Casuistica acompanhada durante o estagio de acordo com sexo e espécie
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Fonte: Dados do estagio (2024).

Em relacdo as racas, os sem raca definida (SRD) tiveram o maior nimero 64,1% (n=34),
seguido pelaraca shih-tzu com 9,4% (n=5), de acordo com o que mostra o grafico 2. Em relacdo
aos felinos atendidos, todos eram (SRD) (n=31). Além disso, a maioria dos pacientes eram
castrados 69% (n=57).

Gréfico 2 - Casuistica acompanhada durante o estagio de acordo com as ragas caninas

RACAS CANINAS ACOMPANHADAS

40
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35
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10
5 4 4
5 . 2 1 1 1 1
SRD Shih-tzu Daschund Spitz Yorkshire  Cocker Collie Boxer Maltes
alemao spaniel

Fonte: Dados do estagio (2024).

Os atendimentos realizados durante o periodo de estagio na clinica médica (n=84),
foram divididos em consultas preventivas como, protocolo vacinal (n=18), consulta pré

cirdrgica para orquiectomia (n=4), o restante foi dividido de acordo com as afeccfes e a espécie
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do paciente atendido (n=62). Sendo que um paciente pode ter o diagndstico de mais de uma
afeccdo. Durante o periodo de estagio curricular foram observadas 73 afeccdes, sendo que as
digestorias apresentaram maior nimero com 34,2% (n=25), seguidos pelas tegumentares com

17,8% (n=13) e musculoesqueléticas com 13,7% (n=10), conforme demonstrado na tabela 2.

Tabela 2- Casuistica de acordo com o grupo de afec¢des, acompanhados durante o estagio

curricular
Grupo de afec¢des Caninos Felinos Total %

Digestorio 20 5 25 34,2%
Tegumento 8 5 13 17,8%
Musculoesquelético 7 3 10 13,7%
Oncoldgicas 6 2 8 11,0%
Infecciosas e parasitarias 0 4 4 5,5%
Neurol6gico 2 2 4 5,5%
Urinario 1 2 3 41%
Enddcrino 3 0 3 4,1%
Respiratorio 2 0 2 2,7%
Oftélmico 1 0 1 1,4%

Total 50 23 73 100%

Fonte: Dados do estagio (2024).

Dentre as afec¢des do sistema digestorio, a que se apresentou em maior quantidade foi
a doenca periodontal, com 53,3% (n=8). A placa bacteriana é o principal responsavel pelo
aparecimento da doenca periodontal, cées e gatos adultos, na maior parte, ja possuem alguma
condicdo da doenca. As principais manifestacbes observadas, € o mau halito, salivacdo
excessiva, inflamacéo e o retraimento da gengiva, podendo ocorrer sangramentos, esses sendo

observadas tardiamente pelo tutor (Santos et al., 2012).
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Tabela 3 - AfeccBes do sistema digestorio acompanhadas durante o estagio no IHVet

Casuistica do sistema digestdrio Caninos Felinos Total %
Denca periodontal 8 0 8 32%
Toxocariase 4 1 5 20%
Cistoisosporiase 4 0 4 16%
Gastrite ulcerativa* 1 1 2 8%
Gastroenterite 2 0 2 8%
Platinosomose 0 1 1 4%
Gastroenterite alimentar * 1 0 1 4%
Corpo estranho gastrico 0 1 1 4%
Fecaloma 0 1 1 4%
Total 20 5 25 100%

*Diagnostico clinico presuntivo.
Fonte: Dados do estagio (2024).

No grupo das afeccBes tegumentares, a miiase se mostrou com a maior frequéncia na
rotina com 40% (n=4), conforme é possivel observar na tabela 4. Nesta patologia, a observacao
dos parasitas é suficiente para diagnosticar o acometimento pelas larvas (Batista, 2021). Elas
possuem maior frequéncia em locais onde as temperaturas sejam mais elevadas, e tenham um
ambiente favoravel a sua reproducgdo. Estas costumam ser atraidas por locais com dejetos dos
animais, além de feridas. A retirada manualmente é o principal método para o tratamento, sendo
necessario a sedacao do paciente, além disso, medicamentos podem ser administrados com o

objetivo de causar a morte dos parasitas (Cardozo e Ramadinha, 2007)

Tabela 4 - Afeccbes tegumentares acompanhados durante o estagio no IHVet

Casuistica do tegumento Caninos Felinos Total %

Miiase 3 1 4 30,8%
Trauma por mordedura 2 0 2 15,4%
Esporotricose 0 1 1 7,7%
Dermatofitose 0 1 1 7,7%
Otohematoma 1 0 1 7,7%
Furunculose bacteriana* 0 1 1 7,7%
Calcinose cutéenea 1 0 1 7,7%
Cisto folicular 1 0 1 7,7%
Otite crbnica 0 1 1 7,7%

Total 8 5 13 100%

*Sthapylococcus aureus
Fonte: Dados de estagio (2024).
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As afec¢Bes musculoesqueléticas representaram um total de 10 casos durante o periodo
do estégio curricular, de acordo com a tabela 5. Assim, a luxacédo patelar foi diagnosticada em
um canino da raca spitz alemao. Esta patologia pode ser diagnosticada pelo exame fisico quando
bem realizado, sendo observado o paciente em movimento e quando em decubito, estendendo,
flexionando e rotacionando o membro afetado e também o membro sem alteracfes a fim de
comparagdo. O tratamento varia de cirdrgico a conservador, de acordo com o grau de

comprometimento (Piermattei, 2009; Fossum, 2014).

Tabela 5 - Afec¢cbes musculoesgueléticas acompanhadas durante o estagio no IHVet

Casuistica do sistema musculoesquelético Caninos Felinos Total %
Trauma por atropelamento 3 1 4 40%
Fratura de digito 1 0 10%
Fratura toracolombar 0 1 1 10%
Fratura tibia e fibula 1 0 1 10%
Luxacdo patelar 1 0 1 10%
Trauma por queda 1 1 2 20%

Total 7 3 10 100%

Fonte: Dados do estagio (2024).

Em relacdo as doencas oncoldgicas acompanhadas durante o periodo de estagio
curricular, estas representaram um total de oito casos, como pode ser visto na tabela 6. Assim
as neoplasias mamarias foram diagnosticadas apenas em duas cadelas. Como principal medida
preventiva de ocorréncias destas neoplasias, estd a castracdo, que diminui o efeito dos
horménios liberados pelo aparelho reprodutor da fémea, além de prevenir também doencas que
afetam o Utero, como por exemplo a piometra, além de diminuir a quantidade de animais
errantes (Cunha et al., 2022).

Tabela 6 - Afec¢Bes oncoldgicas acompanhadas durante o estagio no IHVet

Casuistica de doengas oncoldgicas Caninos Felinos Total %
Carcinoma de células escamosas™ 1 2 3 37,5%
Neoplasia mamaria* 2 0 2 25,0%
Neoplasia em digito* 1 0 1 12,5%
Lipoma 1 0 1 12,5%
Neoplasia de glandula anal* 1 0 1 12,5%

Total 6 2 8 100%

*Diagndstico clinico presuntivo.
Fonte: Dados do estagio (2024).
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Conforme a tabela 7, apresentam 4 casos de afecc¢des infecciosas, sendo diagnosticados
apenas em felinos. A leucemia viral felina (FeLV), foi diagnosticada em um gato, SRD sem
manifestacdes clinicas. Os animais sem sinais sdo 0s principais transmissores da doenca,
eliminando o virus por meio da saliva e assim, transmitindo para outro através do contato direto
ou indireto. Outras vias de transmissdo sdo descritas, como através da placenta e pela
amamentacao. Outro modo de transmisséo seria através da transfusdo sanguinea (Alves et al.,
2015)

Tabela 7 - Afec¢des infecciosas acompanhadas durante o estagio no IHVet

Afeccdes Infecciosas Caninos Felinos Total %
Tétano* 0 1 1 25%
PIF* 0 1 1 25%
FIV 0 1 1 25%
FeLV 0 1 1 25%
Total 0 4 4 100%

PIF- Peritonite infecciosa felina .

FIV- Virus da imunodeficiéncia felina.
FeLV- Virus da imunodeficiéncia felina
*Diagndstico clinico presuntivo.

Fonte: Dados do estagio (2024).

Dentre as afeccdes do sistema neuroldgico, foram acompanhadas um total de 4 casos. A
doenca do disco intervertebral representou 50% (n=2). Segundo Ramalho et al., (2015), os
sinais clinicos relatados pelo tutor e observados no exame fisico na hora da consulta médica,
permite um diagndstico presuntivo da doenca do disco intervertebral, os exames de imagem,
como por exemplo a radiografia contrastada, conseguem diagnosticar de forma definitiva a

doenca.

Tabela 8 - AfeccBes do sistema neurol6gico acompanhadas durante o estagio no IHVet

Casuistica do sistema neurolégico Caninos Felinos Total %
Doenca do disco intervertebral 2 0 2 50%
Avulséo do plexo braquial 0 1 1 25%
Trauma medular 0 1 1 25%
Total 2 2 4 100%

Fonte: Dados do estéagio (2024).

Dentre a casuistica do sistema urinario, foram acompanhados um total de trés casos,
sendo a doenca renal cronica em felinos (n=2) e litiase urinaria em um canino. A doenga renal

cronica é uma afeccdo irreversivel que ocorre em cdes e gatos sendo que, os sinais clinicos
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variam de acordo com a evolucdo da doenca, primeiramente o paciente pode estar desidratado,
prostrado e conforme a doenga este progredindo ocorre anorexia, halito com odor de ureia e
Ulceras orais e durante o exame fisico, os rins estardo com tamanho diminuido (Calhau et al.,
2024).

Nas afec¢des do sistema enddcrino, foram acompanhados apenas trés casos, todos na
espécie canina, sendo diagnosticado a sindrome de Cushing (n=2) e diabetes mellitus (n=1).
Segundo Benedito (2017), o diagnoéstico da sindrome de Cushing é realizado com base nas
manifestacdes clinicas da doenca em conjunto com exame hematoldgico e testes diagnosticos
complementares, que agem estimulando a producéo de glicocorticoide a partir da administracao
via exdgena do horménio adrenocorticotrofico, ou ainda outro teste que parte do principio de
administrar um corticosteroide, ambos com intuito de mensurar a quantidade de cortisol. A
ultrassonografia permite uma avaliacdo das glandulas adrenais, hepéticas e outros achados
compativeis com a enfermidade.

Em relacéo as afeccdes respiratdrias, foi possivel acompanhar dois casos em caninos,
sendo diagnosticado a pneumonia bacteriana (n=1) e colapso de traqueia (n=1). Animais de
idade avancada e de pequeno porte, se mostram mais propensas a desenvolver o colapso de
traqueia. Assim as primeiras manifestacGes clinicas relatadas pelos tutores sdo de tosse
improdutiva de forma persistente, principalmente quando em momentos de excitacdo, o que
leva ao longo da enfermidade a dispneia e a diminuicdo da atividade fisica normal do paciente.
O tratamento varia de acordo com o quadro do paciente, crises agudas, o tratamento devera ser
realizado de carater emergencial. Ja em quadros cronicos, a terapéutica se baseia em uma
adequacdo do ambiente em conjunto com medicamentos que facilitardo a respiracdo do
paciente. A cirurgia é indicada apenas quando o paciente ndo apresenta resposta ao tratamento
convencional (Jerico et al., 2015).

Dentre as afec¢bes oculares, houve apenas um caso de uveite em canino. Varios sdo 0s
fatores que podem levar ao aparecimento da uveite, tais como, traumaticos, infecciosos e
parasitarios e também neoplasicos. O tratamento da uveite busca amenizar as manifestacfes
clinicas e reduzir a atividade inflamatoria local, podendo ser utilizados medicamentos com a¢éo
anti-inflamatoria, corticoides, em conjunto com a terapia adequada para a causa primaria da
alteracdo (Gellat, 2013).
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4 RELATOS DE CASOS CLINICOS

4.1 PLATINOSOMOSE ASSOCIADO A TOXOCARIASE E RETROVIROSES EM UM
FELINO, MACHO E SEM RACA DEFINIDA

4.1.1 Introducéo
A platinosomose é causada pelo parasita trematédeo Platynossomum spp., pertencente

a familia Dricocoeliidae. Ele atinge maturidade no figado e trato biliar de felinos, causando
danos hepaticos, podendo acometer ainda o péancreas, intestino delgado e pulmdes. A
manifestacdo da enfermidade varia em sinais clinicos, podendo ser leve a grave (Braga, 2016).

O gato é seu hospedeiro definitivo, envolvendo ainda trés hospedeiros intermediarios:
moluscos, isdpodes e lagartixas ou sapos. Estes ultimos acabam sendo predados pelo felino,
ocorrendo, assim, o desenvolvimento da doenca e a perpetuacéo do seu ciclo por meio das fezes
do animal (Rodrigues et al., 2019).

Grande parte dos animais infectados ndo apresentardo sinais clinicos, mas, quando
presentes, estdo diretamente relacionados com o local onde o parasita se aloja (figado e canais
biliares), e varia de acordo com o tamanho e a quantidade dos parasitos (Sampaio et al., 2006).
Dentre as manifestaces que poderao ser vistas, estdo o aumento do figado deixando o abdome
distendido. O animal também podera apresentar quadros de émese e fezes pastosas com a
presenca de muco (Soldan e Marques, 2011).

De acordo com Soldan e Marques (2011), o diagnédstico da doenca podera ser feito
através do exame clinico, com ajuda de exames complementares, sendo eles: hemograma
completo, perfil bioquimico, a ultrassonografia abdominal. Contudo, 0 método utilizado para
confirmar a presenca dos parasitas € o exame parasitologico de fezes, onde podera ser visto 0s
ovos operculados.

O tratamento consiste na utilizacdo de praziquantel um anti-helmintico eficaz no
combate a cestddeos e trematddeos, além de tratamento de sintomatico e de suporte na presenca
de obstrucdo do trato biliar, podendo ser realizado corregdes cirurgicas (Braga, 2016). Para
prevenir a contaminacdo do animal é recomendado limitar o acesso a rua ou até mesmo se
esterilize o animal, ja que animais que tenham sido castrados tem o costume de permanecer
mais tempo em repouso na residéncia (Soldan e Marques, 2011).

Um dos parasitos com maior importancia que acometem o intestino de cées e gatos com
acesso a rua é Toxocara spp. Estes s@o eliminados ao ambiente pelas fezes. Além disso pode

ser transmitida a humanos, principalmente criangas que entrem em contato com o solo com a
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presenca de ovos do parasita, desenvolvendo a zoonose larva migrans visceral (Jericd et al.,
2015).

Ja, a FIV e FeLV também acometem animais com acesso a rua, e transmitidas
principalmente por meio da saliva e arranhdes. Elas comprometem a defesa imune do animal
infectado, deixando o suscetivel a outras enfermidades, como por exemplo as parasitoses,
tornando mais dificil o tratamento e consequentemente o prognostico. As manifestacGes
clinicas variam, prostracdo e diminuicdo do peso corporal, além de poder desencadear
enfermidades adjacentes como o linfoma (Sangeroti, 2008; Alves et al., 2015)

O relato a seguir tem como objetivo descrever um caso de platinosomose associado a
toxocariase e retroviroses em um gato errante destacando e a importancia dos exames

complementares para o diagnostico e tratamento corretos.

4.1.2 Relato de caso

No dia 20 de agosto de 2024, chegou ao IHVet um felino macho, sem raca definida,
pesando 3,75 kg, resgatado pelo 6rgdo competente da Prefeitura de Caxias do Sul. O animal foi
encontrado em uma chacara, apresentando uma lesdo na regido do pescog¢o (Figura 9), com
aproximadamente 10 x 5cm de extensdo, supostamente causada por um ataque de cées.
Inicialmente, o felino foi atendido em outra clinica veterinaria, onde foi realizado o
desbridamento da ferida e o inicio do tratamento. Apds essa intervencdo, a prefeitura assumiu
0 caso e encaminhou o animal ao IHVet para a realizacdo de exames complementares e
internacdo.

No atendimento inicial, foi feita a coleta de sangue para avaliagdo de hemograma,
bioguimica sérica (albumina, alanina aminotransferase [ALT]) e teste FIV/FeLV. Durante o
exame fisico, o paciente ndo apresentava alterac6es na ausculta e frequéncia cardiorrespiratoria,
possuia apenas mucosas hipocoradas e o0s demais parametros fisiologicos dentro da

normalidade para a espécie.
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Figura 9 - Lesdo ulcerada medindo aproximadamente 10 x 5 cm na regiéo lateral direita do
pescoco em felino macho, sem raca definida e adulto atendido no IHVet

Fonte: Médico veterinario responsavel (2024)

O resultado do primeiro exame de sangue (Anexo A) chegou no mesmo dia, no
hemograma foi observada apenas trombocitopenia, enquanto que no perfil bioquimico a
creatinina apresentou uma pequena diminuigédo (0,69 mg/dL). O resultado para FIV e FeLV foi
de reagente para as duas retroviroses.

O paciente iniciou o protocolo de tratamento e durante o periodo internado recebeu,
ampicilina por via intravenosa (IV) (22 mg/kg), trés vezes ao dia (TID), durante 4 dias,
cloridrato de tramadol por via subcutanea (SC) (1,5 mg/kg) duas vezes ao dia (BID), por 2 dias
e meloxicam (0,05 mg/kg, SC) uma vez ao dia (SID) por 5 dias. Além disso, foi administrada
gabapentina via oral (VO) (6 mg/kg) BID, e a ferida era limpa com solucéo fisiol6gica duas
vezes ao dia, seguida da aplicacdo de uma solucdo oleosa de acidos graxos essenciais e
triglicerideos de cadeia média (Dersani® 6leo), ambos sendo de utilizagdo continua enquanto
estava internado. O protocolo também incluiu a administra¢do de nitempiran (VO, SID, durante
2 dias), como método antiparasitario ja que era um animal resgatado e iria ficar internado com
outros pacientes. ApoOs os dois primeiros dias de internagdo o cloridrato de tramadol foi
substituido pela metadona (0,2 mg/kg, SC, TID, durante 24 dias) para controle da dor.

Ap0s quatro dias de internagdo foi coletada a secrecdo da ferida através de swab estéril
e encaminhada para cultura bacteriologica e antibiograma. Durante oito dias de internacéo, o
paciente diminuiu a ingestdo do alimento e estava prostado, assim uma nova coleta coleta de

sangue foi feita para a realizacdo de hemograma e bioquimica sérica (Anexo B). Foi observada
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uma anemia normocitica e normocrémica, com presenca de materrubricitos e policromasia,
leucocitose por neutrofilia com desvio a esquerda, eosinopenia, além de presenca de neutréfilos
toxicos, basofilia e granulacdo. Na bioquimica sérica foi observada uma diminuicdo na
creatinina. Assim foi adicionada ampicilina, o sulbactam (22 mg/kg) IV TID, durante 17 dias,
associada a enrofloxacina (5 mg/kg), 1V, SID, por 24 dias. Além disso, foram adicionados
complexo vitaminico e mineral (Metacell®) via oral BID e mirtazapina (Mirtz)(2mg/kg, VO,
SID, a cada 48h), além do que ja estava prescrito anteriormente, a metadona e gabapentina. O
paciente apresentou melhora no apetite nos dias seguintes, comendo saché e racéo.

O resultado da cultura bacterioldgica e antibiograma da lesdo cutanea (Anexo C) foi
enviada apos sete dias, no qual a bactéria isolada foi a Enterobacter cloacae, com presenca da
enzima ESBL (Beta-Lactamase de espectro ampliado) e sensibilidade apenas a levofloxacino e
norfofloxacino. Como o paciente estava respondendo ao tratamento instituido e com notavel
evolucéo da lesdo foi decidido manter o protocolo.

Novamente foi coletado sangue para realizacdo de hemograma, pesquisa de reticulocitos
e bioquimica sérica (Anexo D), 15 dias ap0s a internacdo, para controle, no qual foi possivel
observar que o animal ainda possuia uma anemia porém agora normocitica e hipocrémica, com
anisocitose, e moderada regeneracdo, além de leucocitose por neutrofilia. Em razdo disso, no
dia seguinte foi realizado a transfusdo sanguinea de sangue total, sendo realizado previamente
o teste de compatibilidade sanguinea. O procedimento ocorreu sem intercorréncias.

O paciente estava estavel e ap6s 23 dias de internacdo apresentou fezes pastosas,
contendo parasitas. Foi solicitada a coleta de trés amostras de fezes para realizacdo do exame
coproparasitolégico e uma nova coleta de sangue para realizacdo de hemograma e bioguimica
sérica (Anexo E), para controle, apds nove dias da transfusdo. Foi observada a permanéncia da
anemia, sendo macrocitica e hipocrdmica com presenca de macrocitose, hipocromia e
policromasia e trombocitopenia. Apesar de ndo apresentar alteracdo nos leucdcitos totais, havia
presenca de eosinofilia, basofilia e linfocitos reativos. O resultado do exame
coproparasitologico (Anexo F) de fezes identificou ovos (Figura 10) dos organismos

Platynosomum spp. e Toxocara spp.
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Figura 10 - Ovos operculados do parasita Platynossomum spp, presentes nas fezes de
um felino, macho, sem raca definida atendino no IHVet

Fonte: Laboratério veterinario mellislab (2024)

Assim, foi adicionado a prescricdo hospitalar, praziquantel, pamoato de pirantel e
febantel (Vermivet Plus®) (2,5 comprimidos, VO, SID, durante 3 dias). Apos dois dias deste
tratamento, foi realizada uma nova coleta de sangue (Anexo G), no qual foi possivel observar
que o paciente ndo apresentava mais anemia e nem alteracdes nos eosindfilos, basofilos e
linfdcitos, porém havia um aumento significativo na alanina amino transferase (ALT).

Assim foi solicitado o exame ultrassonografico abdominal (Anexo H) do paciente,
sendo observadas as seguintes impressdes diagndsticas: figado apresentava alteracGes
compativeis com colangite associada a colecistite, podendo considerar possibilidade de
colangite cronica (parasitaria). Os segmentos intestinais apresentaram alteracbes compativeis
com processo inflamatorio, ndo descartando a possibilidade de enterite cronica felina
(hipersensibilidade alimentar, doenga inflamatéria intestinal ou neoplasia infiltrativa (linfoma
linfocitico). Além disso, havia presenca de esteatite focal adjacente ao ileo, sugerindo processo
inflamatdrio ativo. A papila duodenal estava espessada, sugerindo processo inflamatério. O
lobo pancredtico esquerdo apresentava alteracOes sugestivas de pancreatopatia crénica ou
fibroadiposa. O baco apresentava alteragcdes sugestivas de hiperplasia benigna, podendo ser
considerada como uma hiperplasia linfoide. Os rins apresentaram alteragdes compativeis com
nefropatia cronica, além de areas de fibrose. Havia também aumento difuso da ecogenicidade
dos tecidos gordurosos, sendo compativel com hipoproteinemia ou processo inflamatério

(peritonite).
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Ap6s 9 dias do resultado do exame coproparasitologico, foi solicitada nova coleta de
fezes para reavaliacdo, no qual ndo havia mais ovos dos parasitas Platynosomum spp e
Toxocara spp. Apos a realizacdo do tratamento para as parasitoses, 0 animal permaneceu
internado para tratamento da leséo cuténea, sendo utilizado como tratamento apenas topico com

limpeza da ferida e curativo, mostrando uma boa evolucédo até o0 momento.

4.1.3 Discussao

O instinto de caca com intuito de alimentar a ninhada faz com que a fémea tenha maiores
chances de consumirem o hospedeiro intermediario parasitado pelo Platynosomum sp. e/ou
Toxocara sp. e assim desenvolver as doengas. Além disso, animais que tenham acesso a area
externa da moradia ou aqueles errantes, que nao possuam protocolo antiparasitario adequado, e
gue tenham acesso a regifes de matas, possuem uma maior probabilidade de contrair parasitoses
como a platinosomose e toxocariase (Vieira, 2021; Greene, 2012). Contrariando o que foi
citado, o paciente relatado acima era um macho, em contrapartida era um animal errante, sem
historico e sendo resgatado em uma area rural onde possivelmente foi o local onde ocorreu a
contaminacdo das parasitoses, além de provavelmente ndo possuir protocolo vacinal, ja que era
portador de retroviroses.

Geralmente a platinosomose é assintomatica, e esta relacionada com a quantidade de
parasitas, quando em bastante nimero tendem a mostrar manifestac@es clinicas (Foley, 1994).
Normalmente os primeiros sinais observados sdo: auséncia de apetite associada a anorexia,
ictericia, émese, e com menos frequéncia, a diarreia (Braga, 2016). J&, os sinais clinicos
observados na toxocariase em gatos, sdo desconforto abdominal a palpacéo, émese, fezes com
muco e por vezes, sanguinolentas (Schmidt e Cezar, 2016). O paciente descrito apresentava
episddios de inapeténcia e apatia, intercalados com ingestdo normal de alimentos. A presenca
de fezes pastosas foi importante para que fosse realizado o exame parasitoldgico e identificados
0s parasitas.

A avaliagdo do hemograma e leucograma pode ser utilizada como método
complementar, sugerindo infecgdo por parasitas, como a platinosomose e toxocariase. E
possivel observar eosinofilia, que pode estar relacionado com a quantidade de parasitas (Foley,
1994; Sarmento et al., 2021). Em relacdo a platinosomose, um aumento na ALT também é
esperado, ja a fosfatase alcalina (FA) costuma estar dentro dos parametros fisioldgicos (Fossum
e Willard, 2005). Nos exames hematoldgicos feitos no paciente citado, foi possivel observar

um aumento significativo nos eosinofilos, e no ultimo exame a ALT se mostrou com um
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aumento consideravel, ja FA se mostrou dentro dos valores de referéncia em todos exames
realizados, concordando com a literatura.

Segundo Braga (2016), na platinosomose, pode ser observada uma anemia em conjunto
com aumentos dos leucocitos e neutrdfilos. De acordo com Sarmento et al (2021) a toxocariase
pode ocasionar anemia, pela perda de sangue durante a alimentagdo do parasita e reducdo de
ferro no organismo. Além disso, animais infectados pela FeLV podem apresentar anemia
regenerativa ou nao (Gongalves et al., 2021). O animal descrito no relato de caso apresentou
um quadro de anemia, podendo estar relacionado as parasitoses, porém € importante destacar
que, 0 paciente apresentava uma infeccéo bacteriana cutanea diagnosticada por meio de cultura,
assim possivelmente refletindo também no resultado do hemograma. Além disso, poderia estar
relacionada a FeLV.

O exame parasitologico de fezes é o método definitivo para o diagndstico para
toxocariase e platinosomose, onde poderao ser vistos 0s ovos do parasita. Pode auxiliar também,
quando ndo ha obstrucdo dos ductos biliares pelas larvas do Platynosomum sp. (Soldan e
Marques, 2011; Schmidt e Cezar, 2016). O exame ultrassonografico se mostra importante como
exame complementar no diagnostico da platinosomose podendo ser observada uma inflamacao
e dilatacdo da vesicula biliar, dos ductos biliares podendo ser cronica, do parénquima hepatico
e obstrucdo biliar, em alguns casos podera ser visto os trematddeos na vesicula biliar. (Newell
et al., 2001; Salomdo et al., 2005; Braga, 2016). Enquanto que na toxocariase afeta o intestino,
local onde o parasita se encontra (Sarmento et al., 2021). No paciente relatado o diagnoéstico foi
realizado através da analise das fezes, também foi solicitado ultrassonografia no qual foi
possivel observar achados compativeis com o que os autores descreveram, além de mostrar
alteracOes no intestino que podem estar relacionado a toxocariase.

A infeccdo pela FeLV, pode ocorrer a multiplicacdo do virus em 6rgaos como baco,
tecido do sistema linfatico intestinal e ganglios (Alves et al., 2015). O paciente relatado era
FeLV positivo, e possuia as alteracdes descritas na literatura, porém como estava em tratamento
para outras enfermidades, ndo foi submetido a outros exames complementares para pesquisar a
presenca de enfermidades concomitantes.

O praziquantel € o principal medicamento usado no tratamento para platinosomose, a
administracao dele pode ser feita tanto via oral quanto subcutanea, a primeira deve ser utilizada
uma vez ao dia por 3 dias, ja pela via subcutanea podera ser utilizada de 3 a 5 dias (Ferreira e
Almeida 2003). Enquanto que, o pamoato de pirantel é utilizado para o tratamento da
toxocariase (Schmidt e Cezar, 2016). O felino relatado acima utilizou a associacdo dos dois

antiparasitarios citados na literatura, por via oral uma vez ao dia durante 3 dias. O tratamento
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instituido se mostrou eficaz para ambos parasitas, j& que no segundo exame ndo foi possivel
detecta-los, ndo excluindo a necessidade da repeti¢cdo do exame para confirmacdo. Além disso,
ha o alerta para a presenca do Toxocara sp., pois este é causador da zoonose larva migrans
visceral, destacando a importancia do exame parasitolégico e o destino correto das fezes dos
animais (Jericé et al., 2015).

Atualmente um dos grandes problemas enfrentados tanto na medicina humana como
veterinaria, sdo as bactérias multirresistentes aos antimicrobianos, causada principalmente pelo
uso desnecessario e sem o devido controle desses medicamentos, fazendo com que elas evoluam
rapidamente e se tornem resistentes (Scaldaferri, 2020). No paciente descrito houve o
isolamento de uma bactéria multirresistente cutanea de origem entérica, porém ndo havia
histérico de utilizacdo de antibacterianos, portanto ndo foi possivel sugerir a utilizacdo
indiscriminada desses medicamentos. Mesmo sendo resistente ao antibacteriano escolhido
previamente ao antibiograma, o paciente estava apresentando uma boa resposta ao tratamento.

Para a prevencdo e controle de parasitoses como a platinosomose e a toxocariase, é
recomendada a realizacdo periodica de exames parasitolégicos de fezes e a administracdo de
vermifugos, visando a eliminacéo dos parasitas. Além disso, € importante restringir o acesso
dos animais a rua e manter o controle dos hospedeiros intermediarios (Foley, 1994; Berenguer
et al., 2021). No caso do paciente descrito, como foi resgatado pela prefeitura, ap6s a alta
hospitalar ser4 encaminhado para o processo de adog¢do e assim, as medidas de prevencdo em

relacdo as parasitoses e as retroviroses deverdo ser recomendadas.

4.1.4 Conclusao

O paciente relatado ndo veio a atendimento hospitalar pela suspeita da parasitose, e sim
pela lesdo cutanea que possuia. A alteracdo observada nas fezes, foi importante para realizar o
diagnostico preciso. Além disso, pois ele possuia outras doencas concomitantes, uma delas

zoonose e as retroviroses que interferem no prognastico e piora do quadro.

4.2 CARCINOMA DE CELULAS ESCAMOSAS PALPEBRAL EM FELINO SEM RACA
DEFINIDA E ADULTO — RELATO DE CASO

4.2.1 Introducéo

A neoplasia maligna de pele com maior casuistica em felinos, é o carcinoma de células
escamosas (CCE). A exposicao a luz solar é citada como principal causador desta neoplasia
CCE (Rosolem et al., 2012). N&o possui um alto risco de fazer metastase, porém em casos onde
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ocorre, 0os primeiros locais afetados serdo os ganglios linfaticos e pulmdo. As principais
alteracbes observadas nos animais sdo apari¢do de nodulo ou lesdo, que ndo evoluem para
cicatrizacao (Goldschimidt, 2002; Kraegel, 2004).

As regides acometidas com maior frequéncia séo nariz, labios, além da regido palpebral
e pinas que sejam despigmentadas e com pouco pelo (Rosolem et al., 2012; Corréa et al., 2017).
A regido lesionada costuma se apresentar em forma de placa ou fungiforme, progredindo em
Ulceras, podendo ainda ter perda de pelos, manchas vermelhas e crostas (Gross, 2007). Os
métodos para diagnosticar o CCE, incluem a citologia e biopsia incisional, sendo que este o
mais utilizado para confirmar a doenga, com ela ainda € possivel a classificacdo da neoplasia.
A citologia por vezes ndo apresenta material adequado para diagndstico, sendo necessaria a
avaliacdo histopatoldgica. Pode ainda ser utilizado exames de imagem para pesquisar a
presenca de metastases (Murphy, 2013; Lima, 2022).

Como métodos de tratamento além da ressecc¢do cirdrgica, existe a op¢ao de crioterapia,
a eletroquimioterapia associada a intervencdo cirdrgica vem se mostrando eficiente nesse tipo
de neoplasia, quando localizadas. Ainda ha a radioterapia, indicada quando estd em estagio
inicial, podendo ser utilizado também a crioterapia em tumores onde ndo ha invasdo. (Rosolem
et al., 2012; Corréa et al., 2017), entretanto a utilizagdo de quimioterapia via intravenosa se
mostra pouco eficaz no CCE (Kraegel, 2004).

A melhor conduta a ser seguida devera ser avaliada de acordo com a localidade da
neoplasia, se ha metastases, se 0 paciente se encontra bem, também levando em consideracéo
o poder financeiro do tutor. O tratamento por meio da retirada cirdrgica da lesdo e margens, se
apresenta como a alternativa mais eficaz quando o acometimento € inicial, sendo acompanhada
de métodos adicionais como por exemplo a radioterapia (Murphy, 2013). Animais que tenham
o diagnostico precoce, com lesdes menores e com devido tratamento, com menores chances de
ocorrerem metastases, possuem um bom progndstico (Corréa et al., 2017).

O presente relato tem como objetivo, descrever um caso de carcinoma de células
escamosas palpebral, em um felino, fémea, castrada, sem raca definida, atendida no IHVet da

Universidade de Caxias do Sul, sendo uma apresentagdo clinica da neoplasia pouco comum.

4.2.2 Relato de caso

No dia 16/09/2024, foi atendido pelo médico veterinario clinico, no Instituto Hospitalar
Veterinario — IHVet da UCS, um felino, fémea, sem racga definida (SRD), castrada, de pelagem

preta e branca, que residia em casa com acesso ao patio, com aproximadamente 11 anos, e
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pesando 2,9 kg, ndo testado para FIV/FeLV. Na anamnese, o tutor relatou que notou aumento
de volume em regido palpebral inferior esquerda h& aproximadamente 3 meses, juntamente com
secrecdo e sangramento. No inicio dos sinais clinicos o paciente foi atendido em outra clinica,
sendo prescritas medicacOes orais, as quais foram dificeis de administrar, além de limpeza com
solucgdo fisiologica, porém ndo notou melhora. No momento da consulta estava sem medicacdes
h& aproximadamente 2 meses. Também foi relatado que a paciente estava ativa, se alimentando
adequadamente, urinando e defecando com aspectos dentro da normalidade, nunca havia ficado
doente e tinha convivio com dois cées.

No exame clinico o paciente apresentou, mucosas orais réseas, ausculta
cardiorrespiratoria dentro dos parametros fisiolégicos normais, temperatura retal (TR) 38 Graus
Celsius (°C), linfonodos nédo reativos, estava hidratada e na palpacdo abdominal notou-se
presenca de gas nas alcas intestinais e leve algia. Foi possivel notar aumento de volume na
palpebra inferior de olho esquerdo, com aproximadamente 2 cm, com aspecto nodular, aderido,
irregular e bastante vascularizado (Figura 11), apresentava dor ao manipular. Além disso ao
redor deste olho a pelagem era branca. Foi administrado no momento da consulta, dipirona
sodica (25mg/kg, SC, dose unica [DU]), prednisolona (1mg/kg, VO, DU) e instilado colirio
anestésico de cloridrato de proximetacaina (1 gota via ocular, DU). Foi realizada a coleta de
sangue para analise de hemograma e bioquimico.

Figura 11 - Nédulo com aspecto aderido e vascularizado, em regido de palpebra inferior
esquerda de felino sem raca definida, de 11 anos atendido no IHVet

Fonte: Médico veterinario responsavel (2024).

Ao final da consulta foi prescrito, prednisolona (1mg/kg, VO, SID, durante 10 dias) e
dipirona (25mg/kg, VO, SID, durante 5 dias), ambos iniciando no dia seguinte e também uso
de colirio para lubrificacdo (1 gota, via ocular, BID, até novas recomendacdes). E foi indicado
ao tutor que o animal retornasse dentre 7 a 10 dias, para avaliagdo da leséo, e para coleta de

exame citoldgico, ja que o médico veterinario suspeitava de carcinoma de células escamosas.
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No dia seguinte chegou o resultado exame de sangue (Anexo J), o qual apresentava
apenas uma leve trombocitopenia com agregados plaquetarios e leve hiperproteinemia, ja no
bioquimico apresentou somente uma leve uremia. O tutor ndo autorizou a realizagdo do teste
para FIV/FelLV.

O tutor retornou com o paciente para avaliagdo somente 18 dias apds a primeira
consulta. O mesmo relatou que notou melhora parcial e reducdo da secrecdo sanguinolenta.
Continuava ativa e se alimentando adequadamente, urinando e defecando normalmente. No
exame clinico realizado no dia, a ausculta cardiorrespiratoria e demais parametros fisioldgicos
se encontravam dentro da normalidade. O nddulo ndo apresentou melhora ap6s o tratamento
prescrito (Figura 12). Assim foi realizado coleta da palpebra inferior esquerda para exame
citoldgico, pelos métodos de citologia aspirativa por agulha fina (CAAF) e imprint. Apds, 0
animal foi liberado para retornar para domicilio e deveria aguardar resultado do exame e para
definir a conduta a ser seguida. Foi prescrito retornar a administracdo de prednisolona
(Img/kg,VO, SID, durante 7 dias) e continuar a utilizac&o do colirio lubrificante (via ocular,
BID, até novas recomendacGes), além de administracdo de uma pomada oftdlmica composta

por ciprofloxacina e dexametasona (BID, via tépica, durante 10 dias).

Figura 12 - Nédulo com aspecto aderido e vascularizado em regido de palpebra inferior
esquerda apds 18 dias de tratamento durante o retorno médico de um felino sem raca definida
e com 11 anos atendido no IHVet

Fonte: Victor Cesar Santos Lemos (2024).
O resultado do exame citopatolégico (Anexo K) chegou 4 dias ap0s a coleta, no qual o

diagnostico foi de: neoplasia epitelial maligna compativel com carcinoma de células escamosas.
O tutor foi informado sobre o diagnostico e indicado retorno para realizagéo da ecocardiograma

e posteriormente o procedimento cirdrgico de enucleacdo do olho acometido. O tutor informou
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que teria interesse em apenas fazer a resseccdo da pélpebra, sendo aconselhado pela médica
veterinaria responsavel pelo caso, que nessas condigdes, seria necessario realizar outros
métodos de tratamento concomitantemente com a cirurgia, como por exemplo a
eletroquimioterapia a fim de diminuir os riscos de reincidéncia. Apos isso, o tutor nao retornou

para o tratamento.

4.2.3 Discussao

Dentre os fatores de risco para o aparecimento do carcinoma de células escamosas em
felinos, podemos citar: animais que possuem pele e pelos de cores claras, areas sem a presenca
de pelo e também aqueles que tenham acesso a area externa e demasiada exposicéo aos raios
solares. Assim, a radiacdo age sobre 0s genes e causando uma imunossupresséao, afetando assim
também as células apresentadoras de antigenos encontradas na pele. (Murphy 2000; Viccini
2019). O paciente relatado acima, ao redor da area lesionada possuia pelagem na cor branca, e
auséncia de pigmentacdo no local da lesdo, o que corrobora com o que foi encontrado na
literatura. Além disso, durante a anamnese foi relatado que o animal tinha acesso a area externa
da casa, onde provavelmente ficou exposto a raios solares, podendo ter relagdo com a neoplasia
a qual foi acometida.

O carcinoma de células escamosas acomete principalmente animais de idade avancada,
porém animais novos podem desenvolver a neoplasia. O tempo de evolucédo da lesdo costuma
se apresentar por um tempo relativamente grande, com a queixa de que a mesma ndo apresenta
melhora (Ferreira et al., 2006). O felino relatado, tinha idade aproximada a 11 anos, possuia
historico de tratamento sem sucesso e com tempo de evolucao de trés meses.

A neoplasia em questdo quando acomete a regido palpebral, geralmente vem
acompanhada de uma inflamacdo deste local e também da conjuntiva. Na lesdo podera ser
observada, vermelhiddo da regido com presenca de Ulcera ou crosta (Viccini, 2019). No
paciente relatado foi possivel notar a presenca das caracteristicas descritas pela literatura, na
qual o paciente, apresentava area avermelhada e bastante vascularizada na regido onde se
encontrava o nddulo, indicando uma inflamac&o, além de presenca de secrecdo purulenta o que
poderia indicar uma infecgdo secundaria.

O diagndstico do carcinoma de células escamosas pode ser feito por 2 tipos de exames
principalmente, a primeira delas a citologia aspirativa por agulha fina (CAAF) ou por imprint,
e também a avaliagdo por bidpsia incisional, onde é possivel classificar a neoplasia (Corréa et

al., 2017). No relato descrito, 0 método utilizado para diagnosticar, foi a citologia. Antes de
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realizar a coleta foi prescrito o tratamento com antiinflamatdrios esteroidais, analgésico, e
colirio lubrificante. Foram coletadas amostras tanto aspirativas como por imprint, onde foi
possivel obter o diagnostico de neoplasia maligna compativel com o tumor relatado. Além disso
0 tutor ndo permitiu a realizacdo do procedimento cirurgico, impedindo a confirmacdo e
classificacdo tumoral.

Além disso, o paciente do relato apresentou altera¢Ges relacionadas a trombocitopenia,
hiperproteinemia e uremia. Assim, a reducdo no numero de plaquetas em animais com
neoplasias, pode ocorrer por varios fatores, dentre eles, uma menor producao, destruicdo ou
sequestro das mesmas, além das retroviroses que mais comumente acometem os felinos, como
a imunodeficiéncia viral felina (FIV) e leucemia viral felina (FeLV), ainda deve ser levado em
conta uma reducao causada pelo stress na hora da coleta, gerando agregacao plaquetaria (Jerico
et al., 2015; Gil, 2023). O paciente do relato ndo era testado para FIV/FeLV. Valores elevados
de proteina plasmatica total e hematocrito podem ser indicativos de desidratacdo, uma vez que
seu aumento ocorre devido a perda de liquidos, resultando na concentracdo dessas proteinas no
sangue, enquanto que o aumento da ureia estd comumente relacionado a doenca renal crénica,
porém em conjunto com a creatinina e sinais clinicos, como, a perda de peso, halitose,
estomatite e diarreia (Ferreira, 2006; Ambrosio, 2020). O animal relatado ndo apresentava
alteracdo na concentracao de creatinina e ndo havia manifestacoes clinicas a qual se suspeitasse
desta enfermidade concomitante.

A resseccdo cirdrgica é o principal método de tratamento na maioria dos casos, levando
em consideracdo o tamanho e local acometido, se feita com margens de seguranca adequadas o
progndstico é favoravel (Lima, 2022). O ponto negativo da resseccdo da lesdao em regido da
palpebra afetada, € a perda da fungdo palpebral, ja que ela geralmente é retirada por inteiro a
fim de realizar o procedimento com boas margens (Murphy, 2013). No relato descrito, 0 médico
veterinario responsavel pelo atendimento do felino indicou como conduta terapéutica, a
enucleacdo, levando em consideracdo o tamanho e local do nédulo, o retirando com margens
seguras.

Outros métodos descritos na literatura que podem ser utilizados sdo a crioterapia, que
utiliza o congelamento das células cancerigenas, levando a morte celular. Ela pode ser
empregada em estagios iniciais do carcinoma de células escamosas ou quando a cirurgia ndo é
recomendada. Uma das desvantagens dessa técnica € a dificuldade em delimitar corretamente
as margens (Murphy, 2013; North e Banks, 2009). Outro método utilizado nesse tipo de
neoplasia € a radioterapia, também indicada para lesdes iniciais e ndo invasivas. No entanto, o

ponto negativo mais significativo dessa abordagem € o elevado custo e a oferta limitada. Ainda
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temos como alternativa a eletroquimioterapia, onde é utilizado farmacos em conjunto com
estimulos elétricos, possuindo uma resposta boa no tratamento desta (Lima, 2022). No paciente
relatado, o tutor informou que néo teria interesse em realizar a enucleacdo e somente teria
interesse na resseccdo da palpebra, a medica veterinaria informou que nesse caso seria
necessario realizar outro método como os citados na literatura em conjunto, como a
eletroquimioterapia a fim de diminuir a chance de reincidéncia.

Em casos de CCE ndo é comum a evolugdo para metastase, porém quando ha, acontece
qguando a doenca estd em estado avancado. A radiografia para visualizacdo dos pulmdes e
ultrassonografia do abddémen permitem uma avaliacdo mais detalhada a fim de pesquisar
metastases precocemente, além de uma avaliagcdo dos ganglios linfaticos da regido, por ser um
dos locais descritos na literatura onde ocorrem metastases em casos dessa neoplasia. (Correa,
2017; Viccini, 2019; Fernandes, 2022). O felino relatado, ndo foram indicados a realizacdo de
exames de imagem.

Com o diagnoéstico precoce e adequado, e casos onde a cirurgia seja possivel o
prognostico do paciente tende a ser favoravel, uma vez que metastases sdo raras. No entanto, o
prognostico pode variar conforme o grau de invaséo e a localizacao da lesdo. Em casos onde se
suspeite de metastases, € fundamental realizar exames complementares para confirmar ou
descartar a disseminacdo (Corréa 2017; Gayer 2006). Além disso, 0 comprometimento do tutor
é essencial para garantir a realizagdo dos exames e a adesdo ao tratamento recomendado, 0 que
contribui significativamente para o sucesso terapéutico e a recuperacao do paciente.

A melhor forma de prevencdo, é reduzir a exposicao solar dos animais que tenham
predisposicdo a esta neoplasia, como os animais de pelagem branca e curta (Ferreira et al.,
2006). O animal relatado possuia pelagem branca na area afetada, necessitando um cuidado

com exposicao aos raios ultravioletas, para evitar o aparecimento em outros locais.

4.2.4 Conclusao

O diagnostico correto foi essencial para determinar o tratamento adequado, porém nao
houve sucesso, pois, o tutor ndo retornou. No caso descrito, a relacéo entre a pelagem branca e
a exposicdo ao sol reforca a importancia da prevencdo e do monitoramento em animais

predispostos.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

O estagio curricular obrigatério se mostrou fundamental, permitindo a unido da teoria
aprendida durante a graduacdo, com a pratica acompanhada com os médicos veterinarios do
IHVet da UCS. Nele foi possivel observar o raciocinio clinico em atendimentos, a discussao de
casos entre a equipe, com a finalidade de planejar uma melhor conduta terapéutica ao paciente,
ao qual permitiu ter o aprendizado de mais de um ponto de vista.

Em relacdo a casuistica acompanhada durante o periodo de estagio curricular no IHVet,
os caninos foram os mais prevalentes, o grupo de afeccdo do sistema digestorio foi o mais
acompanhado com a doencga periodontal sendo observado em maior nimero. Dentre 0s
procedimentos ambulatoriais acompanhados e/ou realizados a coleta de sangue foi a que se
mostrou em maior quantidade. A participacdo no projeto de controle populacional foi de suma
importancia, pois contribuiu na pratica da avaliacdo clinica dos pacientes.

Em relagdo ao primeiro relato de caso, a importancia do tratamento adequado ficou
evidente, destacando o papel crucial dos exames complementares, como o hemograma,
coproparasitologico de fezes e exames de imagem, tanto no diagndstico inicial quanto no
acompanhamento durante o periodo de internacdo. Esses exames permitiram uma avaliacdo
completa do estado de saude do paciente, possibilitando ajustes terapéuticos e garantindo uma
abordagem mais precisa e eficiente.

Sobre o segundo relato, a percepcdo dos sinais clinicos apresentados pelo paciente,
juntamente com a realizacdo da citologia, foi fundamental para um diagndstico mais preciso e
eficiente, ao qual permite escolher a melhor linha de tratamento. No entanto, € importante
destacar o papel do tutor no processo de tratamento, pois 0 empenho e a responsabilidade com
0s cuidados propostos sdo determinantes para a recuperacdo do animal. A falta de adesé&o ou
comprometimento pode comprometer o progndstico, reforcando a necessidade de

conscientizacdo sobre a importancia de seguir as orienta¢fes veterinarias.
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Valores de referéncia

5 — 10,5 milhdesiul
8 — 15 gidL
24 — 45 %
39— 551L
31 — 35 gidL
=< 16 %

ANEXOS
ANEXO A -RESULTADO DO HEMOGRAMA, BIOQUIMICO E TESTE FIV -FeLLV
HEMOGRAMA
Equipamento: Mindray BCZ800Vet Método: Impedancia e conferéncia por andlise do esfregage sanguineo em microscopia optica.
ERITROGRAMA Resultado
ErtroCtOs. e 595 mihdesiul
Hemoglobina. .. ... ... 9.2 gfdL
Hematocrto. ... 27 %
L 4538 L
CHCM . 34,07 gfdL
ROV L 146 %
Metarrubricitos. .. ... 0 %

Observacies: -

LEUCOGRAMA Resultado
%o Absoluto (ful)

Leucdcitos totais (ful)............... 15.500
Mielocitos_ ... ... 0 0
Metamielocitos. ... ... 0 0
Bastonetes ... ... ... 0 0
Meutrofilos segmentados. ... 82 12710
Linfocitos. ... . .. 15 2.325
Mondcitos. . 3 465
Eosindfilos. ... .. ... 0 0
Basofilos. ... ... 0 0
Outros 0 0

Observacies: -

PLAQUETAS - contagem
Resultado. ... . 80 milfuL

Observactes: Presenga de agregados plagquetarios (+).

PPT - refratometria
Resultado. ... . ¥ grdL

BIOQUIMICA

Equipamento: Mindray BS120®

Exame Resultado Métodao
Alburmnimae ..o 2,6 gi/dL Colorimétrico
ALT il AF UL Cimética
Creatinina. .............._....... 0,69 mgidL Cimético
Fosfatase Alcalina..._..._._.. 24 un Cimética
Urgia. ... ... 58,6 mgfdL Enzimasco UV
RESULTADO

FIV - Virus da Imunodeficiéncia Felima. ... e cvececeeceaes

FelLV - Virus da Leucemia Feliman ... rreccieariceeccssnsnassccscnana s nnanenns

0 — 3 7100 leucocitos

Valores de referéncia

5.000 — 19.000 /uL
a
a
00— 300
2.500 — 12 500
1.500 — 7.000
0 — 850
100 — 1.500
Raros
0

Valores de referéncia
200 — 500 milfuL

Valores de referéncia
6,0 — 8,0 g/dL

Valores de referéncia
2.1 — 3,3 g/dL
0—83 L
0,8 — 1.8 mgfdL
0 —93 L
10 — 60 mg/dL

REAGENTE

REAGENTE
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ANEXO B - RESULTADO DO HEMOGRAMA E BIOQUIMICO DO DIA 27/08

Valores de referéncia

5 — 10,5 milhdesiul
8- 15 og/dL
24— 45%
39-551L
31 — 35 gfdL
<16 %
0 -3 /100 leucdcitos

Valores de referéncia

5.000 — 19.000 fuL
0
0
0— 300
2.500 - 12500
1500 — 7.000
0-850
100 - 1.500
Raros

HEMOGRAMA

Equipamento: Mindray BC2800Vet Método: Impedancia e conferéncia por andlise do esfregage sanguineo em microscopia optica.

ERITROGRAMA Resultado
Ertrocitos. ..., 393  milhdes/ul
Hemoglobina. .. ... 6,6 g/dL
Hematocrito. ... ... 20 %
MM 5089 fL
CHCM. . 33,00 gfdL
RDW . 149 %
Metarrubricitos. ... 4 %
Observacdes: Presenga de policromasia (+).

LEUCOGRAMA Resultado

] Absoluto (fuL)

Leucocitos totais (/jul)....................... 27.600
Mielocitos ... 0 0
Metamieldcitos. ... 0 0
Bastonetes. ... ... 9 2.484
Meutrofilos segmentados... ... 83 22908
Linfocitos_ ... ... ... a8 2.208
Monocitos. ... U] 0
Eosinofilos. ... 0 0
Basofilos.. ... ... 0 0
OUTOS . 0 0

Observacdes: Presenga de neutrdfilos toxicos: basofilia e granulagdo (+).

PLAQUETAS - contagem
Resultado.................................. 200 milfuL

Observacoes: -

PPT - refratometria
Resultado..................................... 6,6 gidL

BIOQUIMICA

Equipamento: Mindray BS120°

Exame Resultado Métodao
Alburmina. . ..o 2,33 gidL Colorimétrico
AT il 52 uwiL Cinética
Creatinina. .................... 0,56 mg/dL Cinética
Fosfatase Alcalina..._..._._.. 19 i Cinética
Globulinas ... .._...._... 3,86 g/dL Cakculo
Proteinas Totais.........._.._. 6,19 gidL Colorimétrico

Uréia. ... .. 54,1 mgidL Enzimasco UV

0

Valores de referéncia
200 — 500 milfuL

WValores de referéncia
6,0-8,00/dL

Valores de referéncia
2,1— 3.3 g/dL

0 —82 L
0.8 — 1.8 mgrdL
0—93 UL

2,6 — 5,1 g/dL
5,4 — 7.8 g/dL
10 — 60 mg/dL
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ANEXO C - RESULTADO DA CULTURA E ANTIBIOGRAMA ENTREGUES NO
DIA 30/08

CULTURA BACTERIANA (AERGBIOS)
Material...: SECRECAO DE FERIDA
Metodologia: Cultivo em meio especifico, fenotipagem e bloquimismo

Resultado........oovvviiinanns Houve Crescimento Bacteriano

ANTIBIOGRAMA Valores de Referéncia

BACTERIA ISOLADA

Enterobacter cloacae

FENOTIPOS DE RESISTENCIA/PATOGENICIDADE:

BRBL. . .oiiiiiiiiiiiniiiiainnss Positivo Negativo

Comentdrios sobre o microrganismo identificado

As bactérias ESEL - Beta lactamase de espectro ampliado, reportam resisténcia a todas as cefalosporinas
{primeira até quinta geragio), penicilinas (amoxicilina, ampicilina) e monobactidmicos (aztreonam).

Entercbacter spp. apresenta resisténcia intrinseca a: Ampicilina, amoxicilina/ac. Clavulinico, cefalosporinas
1* geracdo, cefoxitina

RESULTADO ANTIBIOGRAMA

Ampi-Sulbactam. .........oo.ees Intermedidrio
Ciprofloxacing...oovievnnnnnas Resiztente
Cleranfenicol...oviviniinnanas Resistente
Doxicicling..vvvavnniniiananas Resistente
Enrofloxacing.cceiiarsnnnnnnsns Resistente
Florfenicol......oooiiiiiianns Resistente
Gentamicing...ocvviviiiiananas Resistente
Imipenem. v i e rnnsnnnnannnns Regiztente
Levofloxacina..ceureveanannans Zensivel
Marbofloxacing....ovvviiannnns Intermediario
) 0 L Intermedidrio
Moxifloxacino..vsivisisananas Resistente
Norfloxacing. .vvesreisarannans Zensivel
Sulfa + Trimetoprima.......... Resistente

Tobramicing.....ovvvvvnnnnanss Resistente
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ANEXO D - RESULTADO DO HEMOGRAMA, RETICULOCITOS E BIOQUIMICO
DO DIA 03/09

HEMOGRAMA

Equipamento: Mindray BC22800Wer Método: Impedincia e conferéncia por andlise do esfregaco sanguineo em microscopia optica.

ERITROGRAMA Resultado Valores de referéncia
Eritrécitos. ... 3,14 milhdes/ul 5 — 10,5 milhdesiul
Hemeoglobina. ... ... 5.2 g/dL 8 — 15 grdL
Hematocrto. ... .. 17 % 24 — 45 %
WM e 5414 L 39—-55fL
CHCM ... 30,59 gidL 31— 35 g/dL
RO e 21 % =16 %
Metarrubricitos. .. ... ... 0 % 0 — 3 7100 leucocitos

Observacoes: -

LEUCOGRAMA Resultado Valores de referéncia
g Absoluto (/L)

Leucdcitos totais by 24.400 5.000 — 19.000 /uL
Mieldcitos. .. ... ... 0 0 0
Metamielocitos_ ... 0 0 0
Bastonetes. ... .. ... 1 244 0— 300
Meutrofilos segmentados . ... 64 15616 2.500 —12 500
Linfocitos_ . ... 31 7564 1.500 — 7.000
Monocitos. ... ... 3 732 0— 850
Eosinafilos. ... ... 1 244 100 — 1.500
Basofilos. ... .. 0 0] Raros
OUTOS .. 0 0 0

Observacies: -

PLAQUETAS - contagem Walores de referéncia
Resultado. ... ... 86 milfuL 200 — 500 milfuL

Observacoes: Extensos agregados plaguetarios.

PPT — refratometria Valores de referéncia
Resultado. .. ... . 7.2 gidL 6,0 — 8,0 g/dL

BIOQUIMICA

Equipamento: Mindray B5120°

Exame Resultado Método Valores de referéncia
Albumina......coo e i, 2.4 g/dL Colorimétrico 2,1-3,3 g/dL
ALT i e 55 UL Cinético 0—-83 U/
Creatinina..........o..o.eeveeee. 1 mg/dL  Cinético 0.8 — 1,8 mg/dL
Fosfatase Alcalina............ 19 UL Cinético 0-93 U/L
Globulinas...................... 4,5 g/dL Calculo 2,6-51g/dL
Proteinas Totais............... 6.9 g/dL Colorimétrica 5.4 —7,8 g/dL

[0 (=] = T 53 mg/dL Enzimatico UV 10 — 60 mg/dL
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ANEXO D - RESULTADO DO HEMOGRAMA, RETICULOCITOS E BIOQUIMICO
DO DIA 03/09

RETICULOCITOS

Método: Esfregaco corado por azul de metileno e analisado em microscopia optica.

Resultado
Contagem relativa................cc..... 21 %
Referéncias (contagem relativa %)
Normal <05%
Regenerativa leve 05-2%
Regenerativa moderada 3-4%
Regenerativa acentuada =5%
Fonte: Hendrix, 2006

Resultado
Contagem absoluta.............cc........ 138160 /uL
Referéncias (contagem absoluta /L)
Normal = 50.000/uL
N&o regenerativa < 50.000/uL

Regeneracdo moderada 60.000 — 200.000/uL

Regeneracdo acentuada Ate 500.000/uL
Fonte: Hendrix, 2006



ANEXO E - RESULTADO DO HEMOGRAMA DO DIA 12/09
HEMOGRAMA

Equipamento: Mindray BC2200Vet Método: Impedancia e conferéncia por andlise do esfregaco sanguineo em microscopia dptica.

ERITROGRAMA Resultado Valores de referéncia
Eritrocitos. ... ... 446  mihdes/pl 5 — 10,5 milhGes/pl
Hemoglobina..._.............._._ ... 8 gfdL 8-15 g/dL
Hematocrito. ... ... 27 % 24— 45%
NMOM . 6054 fL 39-551L
CHOM L 2963 gidL 31 -35gfdL
RO 266 % =16 %
Metarrubricitos. ... 1 % 0 - 3 /100 leucdcitos

Observagdes: Presenga de macrocitose (++); hipocromia (+); policromasia (+).

LEUCOGRAMA Resultado Valores de referéncia
% Absoluto (/L)

Leucocitos totais (fjul)................... 18.000 5.000 — 19.000 /uL
Mielocitos. .. 0 0 0
Metamielocitos. ... ... 0 0 0
Bastonetes. ... 0 0 0—300
Meutrdfilos segmentados. ... .. 48  8.640 2.500 — 12.500
Linfocitos_ ... ... ... 35 6.300 1.500 — 7.000
Mondcitos. ... 3 540 0-—850
Eosinofilos. ... 13 2.340 100 — 1.500
Basofilos. ... ... 1 180 Raros
OUTOS . 0 0 0

Observacdes: Presenga de linfocitos reativos (5%).

PLAQUETAS - contagem Valores de referéncia
Resultado..................................... 120 milfuL 200 — 500 milfuL

Observacdes: Presenga de agregados plaguetarios (+++).

PPT - refratometria Valores de referéncia
Resultado. ... ... ... 7.8 gidL 6,0—8,00/dL

48
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ANEXO F - RESULTADO DO EXAME PARASITOLOGICO DE FEZES DO DIA

EPF - Completo

Material...: Feges

16/09

Metodologia: Quatro técnicas padronizadas Nellislabt

Exame Figico das Pezes

Exane microscopico das fezes

BUEBRS oo
CISTO8 B O0CISTOS: ...,
TROPOZOTTOR: v,
OVOS LEVES: . vvvvvvvnn,
OV0S DENSOS E LARVAS:...

[(EE RN

[(EE RN

[(EE RN

[(EE RN

[(EE RN

Orgenisnols) identificado(s):

Pastosa

Sen forma

Augente

Augente

Negativo
Negativo
Negativo
Negativo

Dositivo

Platynosomum spp. - Até 3 ovoe p/e.g.a.
Toxacara spp. - Até 1 ovo p/e.g.a.

Valores de Referéncia

Negativo
Negativo
Negativo
Negativo

Negativo
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ANEXO G - RESULTADO DO HEMOGRAMA E BIOQUIMICO DO DIA 18/09

Equipamento: Mindray BC2Z200Vet Método: Impedancia e conferéncia por andlise do esfregaco sanguineo em microscopia optica.

ERITROGRAMA

Entrocitos. ...
Hemoglobina... ... ... . ...
Hematocrto. ... ...

Ohservacies: -

LEUCOGRAMA

Leucdcitos totais (ful)........._.
Mielocitos.. ... ...
Metamielocitos. ... ..
Bastonetes. ...
Meutrdfilos segmentados.......
Linfocitos_ ... ...

Observacoes: -

PLAQUETAS - contagem

Resultado..........................

Observacies: Macroplaguetas (+)

PPT - refratometria

Resultado........................

Exame

Albumina. ... ... ...
Creatinina...._....._...._.....
Fosfatase Alcalina. ... ...

HEMOGRAMA
Resultado
........... 5,72 milhfes/pl
........... 10,7 g/dL
___________ 33 %
........... 5769 L
........... 32,42 gidL
___________ 26 %
.......... 0 %
Resultado
%% Absoluto (/L)
............ 10.300
0 0
........... 0 0
1 103
........... 67 65.901
............ 17 1751
............ 1 103
........... 14 1.442
........... 0 0
___________ 0 0
____________ 200 milfuL
............ 8.2 g/dL
BIOQUIMICA
Equipamento: Mindray BS120°
Resultado Método
2,7 gidL Colorimétrico
682 uwrL Cinético
0,85 mg/dL Cinético
33 wiL Cimnético
2 L Cinética
5 gfdL Célculo
7.7 gidL Colorimétrico

52,8 mg/dL Enzimasco UV

Valores de referéncia

5 — 10,5 milhdesipul
8 — 15 g/dL
24 — 45 %
39 -551L
31— 35 gfdL
=16 %
0 — 3 f100 leucdcitos

Yalores de referéncia

5.000 — 19.000 /uL
Q
0
0 — 300
2.500 - 12 500
1.500 — 7.000
0 — 850
100 —1.500
Raros
0

Yalores de referéncia
200 — 300 milfuL

Valores de referéncia
6,0- 8,0 g/dL

Valores de referéncia
2.1—3,3 g/dL
0—-83 WL
0,8 — 1.8 mgidL
0—93 WL
00— 8 LWL
2,6 —5,1 g/dL
5,4 — 7,8 g/dL
10 — 60 mgfdL



51

ANEXO H - RESULTADO DO EXAME ULTRASSONOGRAFICO REALIZADO NO
DIA 19/09

Figado: de contornos definidos, com margens regulares e abauladas, dimensdes aumentadas, ecotextura grosseira
e ecogenicidade aumentada. Arquitetura vascular portal e intra-hepéatica preservadas quanto ao calibre e trajeto dos
vasos. Vesicula biliar com distensdo dentro dos limites da normalidade apresentando conteddo anecoggnico
homogéneo, paredes espessadas mensurando 0,15cm (VR = vesicula biliar de felinos: até 0,10cm), regulares e
ecogénicas. Ductos biliares em evidenciacdo, mensurando em torno de 0,37cm proximo a vesicula biliar (VR até
0,40 cm).

Papila duodenal espessadas, mensurando em torno 0,43cm x 1,03 cm, ecogenicidade mantida e ecotextura
homogénea.

Cavidade gdsirica: parede com espessura dentro da normalidade, medindo: 0,22cm em regifo de corpo gistrico,

com padrdo de camadas mantido, contraida.

Alcas intestinais: de distribuicio habitual, parede com espessura aumentada em segmentos de intestino delgado
e segmento colico ascendente e no limite superior em segmento colico descendente (duodeno: 0,4%2cm; segmentos
jejunais: 0,31cm - 0,34cm - 0,34cm; ileo: 032cm; colon ascendente: 0,18cm; descendente: 0,17cm), com
evidenciacao da camada muscular em ileo, evidenciacao da camada submucosa em segmentos jejunais e
evidenciacao da dama mucosa em segmento duodenal, ecogenicidade preservada e pernistaltismo evolutivo e dentro

dos limites da normalidade. Aumento da ecogenicidade dos tecidos gordurosos adjacentes ao ileo.

Pancreas: visibilizado porgio do lobo esquerdo, com contornos regulares, dimensdes preservadas, mensurando em

torno de 0.63cm, homogéneo e com ecogenicidade aumentada.

Bacgo: de contornos definidos, bordos finos, dimensdes aumentadas mensurando em torno de 1,2cm de espessura,
parénquima heterogéneo as custas da presenca de incontiveis e diminutas formacoes hipoecogénicas dispersas
pelo parénguima (padrao rendilhado) e ecogenicidade do parénguima aumentada mantida.

Rim Esquerdo: em topografia habitual, dimensdes preservadas, mensurando: 4,3cm em eixo longitudinal, com
relacdo corticomedular preservada e diminuicao da definicao corticomedular devido ao aumento da ecogenicidade
da medular, parénquima heterogéneo devido a presenca de estriagdoes hiperecogénicas paralelas entre si,
localizadas na regiao cranial da cortical, cortical hiperecogénica, pelve renal preservada

Rim Direito: em topografia habitual, dimensdes preservadas, mensurando: 4,4cm em eixo longitudinal, com relacio
corticomedular preservada e diminuicao da definicao corticomedular devido ao aumento da ecogenicidade da
medular, parénquima heterogéneo devido a presenca de estriacoes hiperecogénicas paralelas entre si, localizadas
na regiao cranial da cortical, cortical hiperecogénica, pelve renal preservada

Adrenais: em topografia habitual, apresentando margens regulares, ecogenicidade mantida, definigio
corticomedular preservada e dimensges normais, com cerca de 1,1cm x 0,.42cm x 0.41cm a esquerda e 0,7%cm x
0.38cm x 044cm a direita (comprimento x espessura pdlo cranial x espessura do pdlo caudal) - VR em plano
longitudinal até 4 kg- até 0,39 cm de altura; de 4 a 8 kg: at€ 0,48 cm de altura, segundo Perez Lopes et.al 2020).

Bexiga urindria: de distensio moderada, paredes finas, mucosa regular e conteddo anecogénico.

Mao foram evidenciados linfonodos reativos intracavitarios ou liguido livre abdominal.

Aumento difuso da ecogenicidade da gordura abdominal.

Mada digno de nota em relacdo aos demais érgaos abdominais.

= Impressao diagndstica:

- Figado com alteragdes compativeis com colangite associada a colecistite, considerar possibilidade de colangite
cronica (parasitaria), papila duodenal espessa, sugerindo processo inflamatdrio.

- Segmentos intestinais com alteracdes compativeis com processo inflamatdrio, ndo descartando a possibilidade de
enterite cronica felina (hipersensibilidade alimentar / doenga inflamatdria intestinal / neoplasia infiltrativa (linfoma
linfocitico). Presenca de esteatite focal adiacente ao ileo, sugerindo processo inflamatario ativo.

- Lobo pancreatico esguerdo com alteragdes sugestivas de pancreatopatia crénica / fibroadiposa.

- Baco com alteragdes sugestivas de hiperplasia benigna, considerar hiperplasia linfoide.

- Rins com alteragdes compativeis com nefropatia cronica, presenca de dreas de fibrose emm ambos os rins.
Recomenda-se correlacdo com exames laboratoriais para avaliacdo da funcionalidade renal.

- O aumento difuso da ecogenicidade dos tecidos gordurosos & compativel com hipoproteinemia / processo

inflammatério (peritonite).
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ANEXO | - RESULTADO DO EXAME PARASITOLOGICO DE FEZES ENTREGUE
NO DIA 25/09

EPF - Completo

Material...: Fezeg Valores de Referéncia
Metodologia: Quatro técnicas padronizadas Mellislab?

Exame Fisico das Fezes

Coloragdo:. v vvuiiiinnnninans Marrom
Consisténcia:.....ovvviiiinnns Pastosa
FOIMAt0: v vi i inaans Sem forma
Sangue:.... ... Augente
Muco:....o Ausente

AMEBAS. .. ivieuusiiinnssissnnns Negativo Negativo
CISTOS E OOCISTOS: . uevevvrnnss Negativo Negativo
TROPOZOITOS: .. oviviiiiniiinnns Negativo Negative
OVOS LEVES:..uuvsvinnnsnennnns Negative Negativo
OVOS DENSOS E LARVAS:......... Negative Negativo

Outros achados:

Imido fecal (+)
Leveduras (++4)
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ANEXO J - RESULTADO DO HEMOGRAMA E BIOQUIMICO ENTREGUE NO
DIA 17/09
HEMOGRAMA

Equipamenteo: Mindray BC2Z200Vet Métode: Impediancia e conferéncia por andlise do esfregago sanguineo em microscopia optica.

ERITROGRAMA Resultado Valores de referéncia
Entrocitos. .. 7.5 milhdes/ul 5— 10,5 milhdes/ul
Hemoglobina............................. 133 gidL 8- 15g/dL
Hematdorito. .. ... 38 % 24— 45%

MCM. .. 50,67 L 39-551L
CHCM. .. . 35,00 g/dL 31-35g/dL
RDW .. 16,7 % =16 %
Metarrubricitos....._._ ... 0 % 0 — 3 /100 leucocitos
Observacies: -
LEUCOGRAMA Resultado Valores de referéncia
% Absoluto (/L)
Leucdcitos totais (ful). ... 10.900 5.000 — 19.000 /uL
Mieldcitos_ ... ... 0 0 0
Metamieldcitos. ... 0 0 0
Bastonetes. ... ... 0 1] 0 — 300
MNeutrdfilos segmentados. ... 60 6.540 2.500 —12.500
Linfocitos. ... 33 3.597 1.500 — 7.000
Monocitos. ... 2 218 0 — 850
Eosingfilos. ... ... .. ... 5 545 100—-1.500
Basdfilos...........oo 0 0 Raros
Outros. ... ... 0 1] 0
Observacies: -
PLAQUETAS - contagem Valores de referéncia
Resultado. ... 197 milipL 200 — 500 milful
Observagoes: Agregados plaguetarios(+).
PPT - refratometria Valores de referéncia
Resultado. ... ... ... .. ... 8,3 gidL 6,0 —8,0g/dL
Ohservacies: -
BIOQUIMICA
Equipamento: Mindray BS120°
Exame Resultado Método Valores de referéncia
Albumina... ... 2.7 gidL Colorimétrico 21-3.3 gidL
ALT e 19 u Cinético 0-83 UL
Creatinina....................... 0,87 mgidL  cinético 0,8-1,8 mgidL
Fosfatase Alcalina............ A4 UL Cindtico 0-93 UL
Globulinas...................... 46 gL Cikculo 2,6-51g/dL
Proteinas Totais.........._.___ 7.3 gidL Colerimétrico 54-78g/dL
Uréia. ... 61.7 magrdL Enzimatico UV 10 — 60 mg/dL

Observacies: -

Ha material disponivel para inclusdo de exames complementares, dentro do prazo de trinta dias.
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ANEXO K - RESULTADO DO EXAME CITOLOGICO ENTREGUE NO DIA 08/10
Exame Citopatolégico

* Historico clinico: nodulo de aproximadamente 2 cm em palpebra inferior de olho esquerdo, aderido, vascularizado,
levemente ulcerado, evolugdo + 3 meses, baixa resposta a terapia. Felina com pelagem branca e preta em lesdes em pinas
(branca) também.

* Suspeifa clinica: nio informado
* Topografia: pilpebra inferior esquerdo
* Niimero de liminas: 5

* Avaliagdo da amosira: adequada, representativa

* Microscopia: citologia com adequadas celularidade e viabilidade composta por células epiteliais dispostas de maneira
individual e formando grupos coesos. Estas exibem assincronia de maturacio, variam de redondas a poligonais a
fusiformes, citoplasma azul de tons variaveis ocasionalmente apresentando wacuolizacdo perinuclear (diferenciacdo
escamosa), nicleo redondo a oval, cromatina grosseira, nucléolos evidentes por vezes duplos/multiplos. Acentuadas
anisocariose, anisocitose e anisonucledlise. Células binucleadas e trinucleadas além de macrocariose e pleomorfismo
nuclear sdo visualizadas. Figuras de mitose sio comuns. Em fundo de limina ha grande quantidade de cornedcitos e
material amorfo azulado compativel com querafina.

DIAGNOSTICO:
NEOPLASIA EPITELIAL MALIGNA COMPATIVEL COM CARCINOMA DE CELULAS ESCAMOSAS.

Nofa: a visualizacdo de populagdo de células epiteliais escamosas exibindo inimeros critérios de malignidade, associados
aos aspectos clinicos e epidemiologicos descritos sdo compativeis com carcinoma de células escamosas palpebral felino,
cabendo estreita correlagdo clinica e bidpsia incisional/excisional para diagnostico definifivo.



