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RESUMO

O estagio curricular obrigatorio foi realizado na cidade de Gramado/RS na Clinica Veterinaria
Bicho Exético, com foco na area de clinica médica de pequenos animais. O estagio iniciou no
dia 5 de agosto de 2024 e teve término dia 8 de novembro do mesmo ano, totalizando as 420h
exigidas pela instituicdo de ensino, desempenhando 6h diarias de segunda a sexta-feira, sob
supervisdo do Médico Veterinario Renan Alves Stadler e sob orientacdo da Professora e
Doutora Antonella Souza Mattei. Este relatério apresenta o local de realizacdo do estagio, sua
estrutura, as atividades desenvolvidas e/ou acompanhadas, a casuistica clinica e o relato de dois
casos clinicos em caninos. A casuistica envolveu o acompanhamento e/ou a realizacdo de 484
procedimentos clinicos e exames complementares, sendo que a administracdo da medicacao
através da via subcutanea (n=75/15%) a mais realizada. Foram acompanhados 102 pacientes,
sendo a maioria caninos (n=80/78%) e fémeas (n= 42/52,5%). Em relagdo as racas, a maioria
dos caninos e felinos era sem racga definida. Foram acompanhadas 102 afecc¢des clinicas, sendo
que as relacionadas ao sistema digestorio (n=20) foram as mais frequentes. Foram descritos
também dois casos clinicos em caninos, sendo o primeiro referindo-se a um mastocitoma, em
uma fémea, da raca golden retriever, de sete anos e outro de dirofilariose em um macho, da raca
terrier brasileiro de 14 anos. Frente a isso, 0 estagio curricular foi um periodo crucial que
permitiu desempenhar funcGes, adquirir conhecimento e praticar técnicas, sendo uma etapa
importante para o crescimento profissional, ético e pessoal.

Palavras-chave: neoplasia; oncologia; parasita; verme do coragdo; canino.
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1 INTRODUCAO

O crescente cuidado com animais busca o aperfeicoamento e aprimoramento da area de
clinica médica de pequenos animais. Atualmente os animais ndo exercem somente companhia,
mas também refletem nos beneficios na qualidade de vida de seus tutores. Além de proporcionar
tratamentos adequados e diagndsticos precoces, médicos veterindrios desempenham um papel
importante na prevencao de doencas. Em suma, a medicina veterinaria garante a satde e bem-
estar dos animais e protege e melhora a satde dos humanos. Neste sentido, o estagio curricular
obrigatdrio é uma etapa da graduacdo em Medicina Veterindria importante para colocar em
pratica todos os conhecimentos adquiridos ao longo da graduacgdo, podendo aperfeicoa-los,
além de conhecer a rotina didria de uma clinica veterinaria, refletindo positivamente num
profissional capacitado, ético e responsavel.

Assim, o estagio foi realizado na area de clinica médica de pequenos animais, na Clinica
Veterinaria Bicho Exdético (CVBE), localizada na cidade de Gramado no Rio Grande do Sul,
sob a supervisdo do Médico Veterinario Renan Alves Stadler e sob a orientacéo da Professora
e Doutora Antonella Souza Mattei. O estagio teve inicio no dia 5 de agosto e término no dia 8
de novembro de 2024, totalizando as 420h exigidas pela instituicdo de ensino.

A escolha da area de clinica médica de pequenos animais se deu pela certeza e afinidade
da aluna por esses animais e por se tratar de uma area de grande importancia e extensdo dentro
da medicina veterinaria. A Clinica Veterinaria Bicho Exotico foi escolhida por se tratar de um
local com excelentes profissionais, que dentro deste periodo de estdgio se mostraram néo
somente médicos veterinarios, mas grandes seres humanos. Além disso, a clinica contava com
uma boa estrutura e vivéncia de ndo somente pequenos animais, mas de todas as espécies e
especialidades.

Sendo assim, este relatério tem como objetivo descrever o local de estagio, as atividades
realizadas, a casuistica acompanhada e relatar dois casos clinicos em caninos, sendo o primeiro

de mastocitoma cutaneo e o segundo de dirofilariose.
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2 DESCRICAO DO LOCAL DE ESTAGIO

O estagio curricular obrigatdrio foi realizado na area de clinica médica de pequenos
animais, na Clinica Veterinaria Bicho Exdético (CVBE), localizada na cidade de Gramado no
Rio Grande do Sul, sob supervisdo do Médico Veterinario Renan Alves Stadler e sob orientacéo
da professora e doutora Antonella Souza Mattei. O periodo de estagio iniciou no dia 5 de agosto
e terminou no dia 8 de novembro de 2024, totalizando 420 horas. A clinica veterinaria estava
localizada na rua das Fontes, niumero 745, no bairro Floresta, na cidade de Gramado, no estado
do Rio Grande do Sul (Figural).

Figura 1 - Fachada da Clinica Veterinaria Bicho Ex6tico na cidade de Gramado no Rio
Grande do Sul.

Fonte: Itainara Benetti (2024).

A CVBE contava com atendimento clinico e emergencial, sendo de segunda a sexta-
feira das 8h as 18:30, em horario comercial e aos finais de semana, feriados e demais horarios
em sistema de plantdo. A equipe era composta por dois médicos veterinarios de cdes e gatos,
sendo estes também responsaveis pelo atendimento de pets ndo convencionais, exéticos e
selvagens. Além destes, a clinica contava com uma recepcionista, dois auxiliares de limpeza,
dois de administragdo e financeiro e uma estagiaria curricular. Com agendamento prévio
também era possivel ter acesso a outros profissionais volantes nas areas de clinica cirurgica

geral, clinica médica de felinos, ortopedia, diagnostico por imagem (ultrassonografia e
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radiografia), medicina veterinaria integrativa (fisioterapia, acupuntura e ozonioterapia),
anestesiologia, oftalmologia, endocrinologia, cardiologia, odontologia e hematologia.

A infraestrutura do local era composta por um pavimento e seus anexos, composto por
uma recepc¢do e duas salas de espera que eram destinadas aos tutores e animais. Ao entrar na
recepcdo, 0s pacientes passavam pelo recepcionista que era responsavel por cadastrar 0s
animais e ap0s destinava o paciente e o tutor a sala de espera, sendo uma para cées (Figura 2
A) e outra para gatos (Figura 2 B). Logo em seguida, havia quatro consultérios, sendo um geral
para todas as espécies (Figura 3 A), um para felinos (Figura 3 B), um para atendimento de
especialidades (Figura 3 C) e outro para suporte diante de uma emergéncia (Figura 3 D). Todos
os consultérios eram capazes de suprir as necessidades para o atendimento clinico, como uma
mesa de procedimentos para exame fisico do paciente, uma mesa com computador e
impressora, pia, ar-condicionado ou estufas, armarios para armazenamento de medicages e
itens de enfermaria, como por exemplo: recipientes contendo gazes, algodado, alcool 70°,
clorexidina, agua oxigenada 10 volumes, luvas descartaveis e, tubos de coleta. Além disso,
havia balanca, cadeiras, lixeiras separadas para residuos contaminantes, perfurocortante e
comum. O consultério geral ainda contava com uma televisao utilizada para video otoscopia e

uma geladeira para armazenamento de vacinas e medicagoes.

Figura 2 - Infraestrutura da Clinica Veterinaria Bicho Exoético. A) Sala de espera para
cdes B) Sala de espera para gatos.

i | |

Fonte: Itainara Benetti (2024).

[
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Figura 3 - Infraestrutura da Clinica Veterinaria Bicho Exotico. A) Consultério geral. B)
Consultdrio de felinos. C) Consultorio de especialidades. D) Consultorio de emergéncia.

Fonte: Itainara Benetti (2024).

Ao lado dos consultérios, ficavam as salas de imagem, onde eram realizados exames
para pacientes internos e externos provindos de clinicas parceiras. Dispunha-se de uma sala de
radiografia (Figura 4 A), e outra para ultrassonografia (Figura 4 B), ambos executados e

interpretados pela médica veterinaria especializada.
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Figura 4 - Infraestrutura da Clinica Veterinaria Bicho Exotico. A) Sala de radiografia. B) Sala
de ultrassonografia.

Fonte: Itainara Benetti (2024).

O local ainda possuia um bloco cirdrgico, uma sala de esterilizacéo e internacdo, uma
cozinha, lavabos, banho e tosa e uma sala para o estoque de materiais.

Antes de entrar no bloco cirurgico o paciente passava por uma sala de pré-operatorio,
(Figura 5 A) onde realizava-se a tricotomia e 0 acesso venoso dos pacientes. A sala continha
uma mesa, maquina de tricotomia, pia, aquecedor, oito baias para os animais encaminhados a
procedimento e materiais de uso frequente como gaze, alcool, esparadrapo, cateter, entre outros.
O bloco cirurgico possuia uma area limpa e uma area suja. A area suja era constituida por um
centro de esterilizacdo que também disponibilizava pijamas cirdrgicos, sapatos adequados e
limpos (Figura 5 B). A é&rea limpa ficava no final do corredor e nele somente pessoas com
autorizacdo e roupa adequada poderiam entrar. No mesmo continha uma mesa cirurgica, foco,
aparelhos de anestesia inalatéria, monitores multiparamétricos, armarios, medicacdes,
traqueotubos de diversos tamanhos, laringoscépio, cilindro de oxigénio, caixa para descarte de
perfurocortantes, tubos de coleta de sangue, solucdes de fluidoterapia, cateteres, dispositivo
adaptador com conector para terapia intravenosa intermitente (PRN), fios de sutura,
instrumentos cirdrgicos, luvas cirdrgicas, toucas descartaveis, mascaras descartaveis, campos

cirurgicos, entre outros (Figura 5 C).
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Figura 5 - Infraestrutura da Clinica Veterinaria Bicho Exdtico. A) Sala de pré-operatorio. B)
Area Suja do bloco cirtrgico. C) Area limpa do bloco cirtrgico.

Fonte: Itainara Benetti (2024).

A clinica ndo dispunha de laboratério de andlises clinicas, sendo as coletas destinadas a
um laboratorio veterinario parceiro, onde os resultados eram entregues com rapidez para melhor
atender os pacientes.

A internacdo disponivel na clinica veterindria Bicho Exdtico contava com oito baias
separadas por espécies. A clinica contava com um sistema de internacdo pequeno, onde ndo
eram aceitas quantidades grandes de animais, visando melhor atender os pacientes e
proporcionar tratamento adequado, contando que somente um veterinario era responsavel pela
internacdo. Os demais animais com necessidade de internacdo e acompanhamento veterinario
24h eram destinados a uma clinica parceira, sendo assim, animais com doengas

infectocontagiosas eram encaminhados a clinicas parceiras com isolamento adequado.
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3 DESCRICAO DAS ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

Durante o periodo de estagio curricular obrigatério na CVBE, as atividades
desenvolvidas foram na area de clinica médica de pequenos animais, porém tendo a
possibilidade de acompanhar a rotina completa de consultas clinicas, exames de imagem, setor
de internagéo e eventuais emergéncias.

O estagiario juntamente com o Medico Veterinario, acompanhava todas as consultas
clinicas, quando solicitado, auxiliava nas pesagens e contencdes dos pacientes, na afericdo de
temperatura retal (TR), na ausculta da frequéncia cardiaca (FC) e respiratdria (FR), na avaliacdo
de turgor cutaneo, tempo de preenchimento capilar (TPC), pressdo arterial sistolica (PAS) e
coloracdo de mucosas. Além de auxiliar na coleta de sangue, preparacdo de imunizantes e outros
exames complementares, como testes rapidos e confeccao de laminas.

No setor de internacdo, a estagiaria era responsavel por monitorar os pacientes, aplicar
as medicacdes através das vias intravenosas (1V), subcutanea (SC) ou oral (VO), aferi¢do de
glicemia, limpeza de feridas, fluidoterapia, alimentacdo e sondagem uretral.

Em procedimentos cirdrgicos, a estagiaria podia auxiliar desde aplicacdo da medicacéo
pré-anestésica (MPA), tricotomia, vendclise, intubacdo orotraqueal, posicionamento do
paciente, antissepsia do local de incisdo utilizando &lcool 70% e clorexidina 2%.
Posteriormente, a estagiaria era responsavel por fazer a limpeza da ferida operatoria e realizar
0 curativo, realizar a limpeza da sala, lavar e embalar os materiais e direciona-los a autoclave
para esterilizacdo dos materiais.

No setor de diagndstico por imagem, a estagidria auxiliava no posicionamento,
contencdo e preparacdo das imagens. Posteriormente aos exames, a médica veterinaria
responsavel, repassava todas as imagens com o estagiario para lhe proporcionar melhor
entendimento e conhecimento.

Assim, foram realizados e/ou acompanhados 484 procedimentos ambulatoriais e
exames complementares contabilizados na tabela 1, sendo a maior predominancia da

administracdo de medicag&o através da via subcutanea (n=75/15%).
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Tabela 1 - Casuistica de procedimentos clinicos, e exames complementares acompanhados
e/ou realizados na Clinica Veterinaria Bicho Exdtico durante o periodo de agosto a novembro

de 2024.
Procedimentos e exames Caninos (n) Felinos (n) Total %
complementares
Administracdo de medicacdo via SC 42 33 75 15%
Administracdo de medicacéo via IV 42 30 72 15%
Venoclise 45 25 70 14%
Curativos/Limpeza de ferida 39 25 64 13%
Afericdo de parametros 38 25 63 13%
Administracdo de imunizantes 13 12 25 5%
Intubacdo orotraqueal 6 9 15 3%
Radiografia 11 3 14 3%
Ultrassonografia 6 6 12 2%
Administragdo de medicagéo via IM 6 5 11 2%
Teste rapido de FIV/FeLV 0 9 9 2%
Fluidoterapia via SC 0 8 8 2%
Afericdo de glicemia 3 4 7 1%
Administracdo de medicacdo via VO 4 2 6 1%
Retirada de pontos de sutura 4 1 5 1%
Eutanasia 5 0 5 1%
Otoscopia 4 0 4 1%
Drenagem de abscesso cutaneo 2 2 4 1%
Retirada de espinho de ourigo 4 0 4 1%
Citologia aspirativa 3 0 3 1%
Sondagem uretral 0 3 3 1%
Cistocentese 3 0 3 1%
Esfregaco de ponta de orelha 1 0 1 0%
Teste rapido de cinomose 1 0 1 0%
Total 282 202 484 | 100%

*SC: subcutanea

*|V:intravenosa

*IM:intramuscular

*VO: via oral

*FeLV: Leucemia viral felina.
*FIV: Imunodeficiéncia viral felina.
Fonte: Itainara Benetti (2024)
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Foram acompanhados 102 pacientes durante as consultas clinicas, sendo 80 caninos

(78%) e 22 felinos (22%), conforme descrito no grafico 1.

Gréfico 1 - Casuistica de clinica médica de pequenos animais acompanhados durante o
estagio curricular na CVBE, de acordo com a espécie.

Felinos
22%

Caninos
78%

Fonte: Itainara Benetti (2024).

Em relacdo ao sexo dos pacientes, conforme o grafico 2 para a espécie canina e felina, as
fémeas caninas tiveram maior percentual, sendo 52,5% (n=42), enquanto, os felinos machos

foram mais frequentes(n=18/82%).

Gréfico 2 - Casuistica de clinica médica de pequenos animais acompanhados durante o
estagio curricular na CVBE, de acordo com 0 sexo das espécies.
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Fonte: Itainara Benetti (2024).



21

A raca de cdes mais acompanhada durante o periodo de est&gio curricular, na CVBE, foi a
sem raca definida (SRD) n=35, conforme o gréfico 3.

Gréfico 3 - Casuistica de clinica médica de pequenos animais acompanhados durante o
estagio curricular na CVBE, de acordo com as ragas caninas.

40

35

30

25

20

15

10

Fonte: Itainara Benetti (2024).

Para os pacientes da espécie felina, os sem raca definida (SRD) também foram os mais

acompanhados durante a rotina clinica (n=19), seguido pela raca persa (n=3).
3.1 AFECCOES CLINICAS ACOMPANHADAS

A tabela 2 apresenta a casuistica acompanhada na rotina da clinica médica de acordo
com o grupo de afeccdes, sendo que o digestdrio (n=23) foi 0 mais frequente.

Tabela 2 - Grupo de afec¢Ges acompanhadas em cées e gatos durante o periodo de estagio
curricular na CVBE.

Continua)
Grupo de afeccOes diagnosticadas Canino (n) | Felino (n) N %
Digestorio 19 4 23 23%
Tegumentar 16 3 19 19%
Musculoesquelético 19 0 19 19%
Geniturinério 5 7 12 12%
Infectocontagioso 2 8 10 10%




22

(Concluséo)

Grupo de afeccOes diagnosticadas Canino (n) | Felino (n) N %
Respiratorio 10 0 10 10%
Oncoldgico 5 0 5 5%
Oftalmicas 3 0 3 3%
Cardiovascular 1 0 1 1%
Total 80 22 102 | 100%

Fonte: Itainara Benetti (2024).

3.1.1 AfeccBes do sistema musculoesquelético

Durante a rotina clinica, foram acompanhados 19 casos, apenas em caninos,
relacionados ao sistema musculoesquelético. Na tabela 3 pode-se observar as afeccOes
diagnosticadas deste sistema, sendo que a displasia coxofemoral foi a de maior incidéncia e
somente na espécie canina (n=5). A displasia coxofemoral € caracterizada pela ma formacéo
da juncdo acetabulo e fémur e tendo como consequéncia o desgaste das partes causado pelo
atrito. Além de ter origem hereditaria, estd associada ao ganho excessivo de peso e fatores
ambientais. Apesar de ser descrita em diversas racas, a maior casuistica abrange animais de
racas grandes (Magalhaes; Souza; Ribeiro, 2024). Os sinais clinicos primarios incluem
dificuldade em se levantar, claudicacdo e intolerancia ao exercicio. Porém com o avanco da
doencga pode-se notar outros sinais, como atrofia muscular e marcha cambaleante (Scardovelli,
etal., 2024).

Tabela 3 - Casuistica médica de pequenos animais relacionada ao sistema musculoesquelético
atendidas na CVBE.

Afecgdes Canino (n) | Felino (n) N %
Displasia Coxofemoral 5 0 5 26%
Luxacéo Patelar 3 0 3 16%
Fratura em radio e ulna 2 0 2 11%
Doenca degenerativa do disco intervertebral 2 0 2 11%
Trauma por mordedura 2 0 2 11%
Artrose 2 0 2 11%
Espondilose 2 0 2 11%
Trauma por atropelamento 1 0 1 5%
Total 19 0 19 100%

Fonte: Itainara Benetti (2024).
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3.1.2. AfecgOes tegumentares

Na tabela 4 é possivel a visualizacdo das afeccdes tegumentares (n=19) acompanhadas
durante o estagio curricular obrigatorio. Neste sentido, a malasseziose cutanea foi diagnosticada
apenas em caninos. A Malassezia sp. € um fungo muito conhecido na medicina veterinaria por
se tratar de um microrganismo natural da microbiota do animal, mas que em condic¢Oes
favoraveis pode ocasionar manifestacdes clinicas, se manifestando como um patdgeno
oportunista. Ambientes Umidos, animais com excesso de dobras na pele, como Pug e Bulldog
e com predisposi¢cdo genética sdo fatores importantes para o desenvolvimento desta levedura.
Esta afeccdo causa hiperpigmentacéo, lesdes e grau elevado de prurido no animal (Rodrigues
et al, 2022).

Tabela 4 - Casuistica médica de pequenos animais relacionada as afec¢fes tegumentares
atendida na CVBE.

Afeccoes Canino (n) Felino (n) N %
Otite bacteriana* 4 0 4 21%
Abscesso cutaneo 1 2 3 16%
Laceracdo cutanea 2 1 3 16%
Malasseziose cutanea 2 0 2 11%
Dermatite atopica 2 0 2 11%
Lipoma 1 0 1 5%
Deiscéncia de pontos de pele 1 0 1 5%
DAPE 1 0 1 5%
Nodulos cutaneo 1 0 1 5%
Dermatite trofoalérgica 1 0 1 5%
Total 16 3 19 100%

*Diagndstico presuntivo com base nos sinais clinicos.
DAPE: Dermatite alérgica a picadas de ectoparasitas.
Fonte: Itainara Benetti (2024).

3.1.3 Afeccles digestorias

As patologias do sistema digestorio anexas foram as mais acompanhadas, sendo que a
periodontite foi a mais frequente, sendo a maioria em caninos (Tabela 5). Dentre as
enfermidades da cavidade oral de animais de companhia, a doenca periodontal ¢ a mais

frequente. A falta de higienizacdo bucal e medidas profilaticas inadequadas promovem a
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formacdo de placas bacterianas, promovendo halitose, gengivite, sialorreia, destrui¢do 6ssea e
perda dentéria (Delicato, 2020).

Tabela 5 - Casuistica médica de pequenos animais relacionada ao sistema digestorio atendida

na CVBE.
AfeccOes Canino (n) | Felino (n) N %
Periodontite 9 1 10 43%
Gastrite! 3 1 4 17%
Endoparasitose 1 2 3 13%
Saculite anal 2 0 2 9%
Intoxicacdo por chocolate 1 0 1 4%
Corpo estranho gastrico? 1 0 1 4%
Intoxicacao por cumarinicos 1 0 1 5%
Gastroenterite alimentar? 1 0 1 4%
Total 19 4 23 100%

1 Diagnostico através de ultrassonografia abdominal.
Fonte: Itainara Benetti (2024).

3.1.4 AfeccBes geniturinérias

Na tabela 6 constam as afec¢des geniturinarias acompanhadas no periodo do estagio
curricular, sendo a doenca do trato urinario inferior dos felinos (DTUIF) a mais frequentes, com
33% (n=4). A obstrucdo uretral é uma consequéncia da DTUIF, devido a supersaturacdo
urinaria, consequente a baixa ingestao hidrica, que levam a formacéo de urolitos ou plugs. Além
disso, os gatos machos se tornam predispostos devido a conformacao anatdmica da uretra (Silva
et al., 2020). Os sinais clinicos mais observados sdo lambedura excessiva do pénis, se colocar
em posicao de miccdo diversas vezes ao dia por longo periodo, disdria e hematuria (Buffington
et al., 2014). O prognostico remete ao sucesso do tratamento, realizando a desobstrugéo,
correcdo dos efeitos sistémicos ocasionados pela uremia, corre¢cdo do manejo e prevencao de
recidivas (Schrier, 2018).

Tabela 6 - Casuistica médica de pequenos animais relacionada ao sistema geniturinario
atendida na CVBE.

(continua)
AfeccOes Canino (n) | Felino (n) N %
DTUIF 0 4 4 33%

Obstrucédo Uretral 0 3 3 25%
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(conclusdo)

Afecches Canino (n) | Felino (n) N %
Criptorquidismo 2 0 2 17%
Prolapso vaginal 1 0 1 8%
Litiase vesical 1 0 1 8%
Ruptura de vesicula urinaria 1 0 1 8%
Total 5 7 12 100%

!DTUIF: Doenca do trato inferior de felinos.

Fonte: Itainara Benetti (2024).

3.1.5 Afeccles infectocontagiosas

As patologias infectocontagiosas demonstram maior incidéncia nos felinos devido a

falta de vacinacdo, controle populacional de gatos de rua e animais semidomiciliados, como é

0 caso da FeLV. Essa e as demais patologias foram descritas na tabela 7. A leucemia viral

felina (FeLV) é causada por um agente viral, disseminando-se de um animal para outro por

meio de contato, sendo transmitida pela saliva, sangue, urina e via transplacentaria. A FeLV

causa nos animais imunossupressao, tornando-os suscetiveis a doencgas secundarias (Batista et

al., 2024). Além de doencas secundarias, a FeLV causa diferentes tumores em gatos, sendo

mais comum linfoma e leucemia (Hartmann, 2012).

Tabela 7 - Casuistica médica de pequenos animais relacionada ao sistema infectocontagioso

atendida na CVBE.

Afecgdes Canino (n) | Felino (n) N %

FeLV! 0 6 6 60%
Hemoparasitose* 1 0 1 10%
FIV? 0 1 1 10%
Esporotricose 0 1 1 10%
Cinomose* 1 0 1 10%
Total 2 8 10 100%

*Diagndstico presuntivo com base nos sinais clinicos.

IDiagnostico através de teste rapido.
FeLV: Leucemia viral felina.
Fonte: Itainara Benetti (2024).
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3.1.6 Afeccles do sistema respiratdrio

A tabela 8 apresenta as afeccdes do sistema respiratério, acompanhadas durante o
periodo do estagio curricular na CVBE. A afeccdo mais prevalente foi a traqueobronquite
infecciosa canina, com 65% (n=6) dos casos. Conhecida popularmente como tosse dos canis, a
tragueobronquite é uma doenca que acomete o trato respiratorio de cées, podendo ocorrer em
qualquer faixa etaria e sem predisposicdo sexual (Suzuki et al., 2008). O sinal clinico mais
observado ¢ a tosse, associada a dificuldade respiratoria e secre¢es naso-ocular (Suzuki et al.,
2008). Os exames complementares dardo resultados inespecificos, entretanto recomenda-se a
radiografia para observar grau de acometimento pulmonar (Jerico, 2014). O tratamento inclui
isolar o paciente de outros animais, corticosteroides, mucoliticos, broncodilatadores ou

antitussigenos e até podendo ser utilizado antibioticos (Moral, 2014).

Tabela 8 - Casuistica médica de pequenos animais relacionada ao sistema respiratorio
atendida na CVBE.

Afeccdes Canino (n) Felino (n) N %

Traqueobronquite infecciosa canina 6 0 6 65%
Bronquite alérgica 5 0 5 45%
Total 10 0 10 100%

Fonte: Itainara Benetti (2024).

3.1.7 AfeccBes oncoldgicas

Na tabela 9, é descrito o mastocitoma cutanea como a principal afec¢do oncoldgica,
sendo que os demais casos acompanhados ndo foram possiveis a determinacédo da etiologia da
tumoracdo. O mastocitoma é considerado a neoplasia maligna mais diagnosticada em cées. Sua
apresentacdo clinica pode ser variada, apresentando um tnico nodulo ou até multiplos nédulos
(Pereira et al., 2018). Normalmente ocorre em cées idosos, acometendo principalmente a pele
(Daleck et al., 2019). Os mastocitomas sao frequentemente diagnosticados pela citologia, sendo
que o tratamento mais efetivo é o cirargico, podendo ser associado a protocolos quimioterapicos
(London e Thamm, 2013).

Tabela 9 - Casuistica médica de pequenos animais relacionada a afec¢des oncologicas

atendida na CVBE.
(continua)

AfeccOes Canino (n) | Felino (n) N %

Mastocitoma cutaneo 1 0 1 20%
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(conclusdo)

Afecches Canino (n) | Felino (n) N %

Neoplasia de esofago* 1 0 1 20%
Metastase hepatica® 1 0 1 20%
Neoplasia mamaria* 1 0 1 20%
Neoplasia em vesicula urinaria* 1 0 1 20%
Total 5 0 5 100%

*Diagndstico presuntivo.

'Diagnostico baseada em ultrassonografia abdominal

Fonte: Itainara Benetti (2024).

3.1.8 Afeccles oftalmicas

Quanto as afec¢des oftdlmicas, ocorridas na espécie canina foi possivel acompanhar trés

casos descritos na tabela 10, entre eles o prolapso da glandula da terceira palpebra. Esse

acometimento ¢ também conhecido como ‘’olho de cereja’’, sendo o disturbio primario mais

comum da terceira palpebra em cées (Gelatt, 2003). O sinal clinico principal é a visualizagéo

de uma massa arredondada ao canto medial do olho, podendo apresentar também conjuntivite,

diminuicdo da producdo lacrimal e secrecdo ocular (Fossum, 2021). O diagndstico é baseado

na anamnese, nos sinais clinicos, na predisposicao a algumas racas, sendo os braquicefalicos 0s

mais acometidos (Peixoto, 2012). O tratamento € cirargico podendo encontrar diversas técnicas

de reposicionamento da glandula na literatura (Fossum, 2014).

Tabela 10 - Casuistica médica de pequenos animais relacionada a afec¢des oftalmicas
atendida na CVBE.

AfeccOes Canino (n) Felino (n) %
Conjuntivite bacteriana* 1 0 33%
Prolapso da glandula da 2 0 67%
terceira palpebra

Total 3 0 100%

Fonte: Itainara Benetti (2024).
*Diagnostico presuntivo
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3.1.9 Afeccdes cardiovasculares

Embora as patologias cardiacas sejam muito constantes na rotina de clinica médica de
pequenos animais, sendo a insuficiéncia cardiaca considerada uma das principais causas de
Obito em cées pela degeneracdo mixomatosa da valvula mitral (Pereira, 2014), durante o
periodo do estdgio curricular na CVBE, o sistema cardiovascular foi o0 menos observado,
totalizando apenas um atendimento de dirofilariose em um canino, sendo a doenga escolhida

para esse relatorio por se tratar de um acometimento raro na regido e pelo fator zoondtico.
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4 RELATOS DE CASO

4.1 MASTOCITOMA EM UM CANINO, FEMEA, ADULTO E DA RACA GOLDEN
RETRIEVER

4.1.1 Introducéo

Com o crescimento dos cuidados com os animais domésticos, as doencas cronicas
ganharam destaque na clinica médica, assim afirma-se que as neoplasias de pele e subcutaneo
sdo as mais diagnosticadas na clinica médica de cédes. Citam-se os papilomas como 0s mais
frequentes, seguido dos lipomas quando se fala em tumores benignos e 0s mastocitomas sdo 0s
mais frequentes tumores malignos observados em cdes com comportamento altamente invasivo
(Daleck, 2016).

Em um estudo de Castilhos (2022), observa-se que 0s mastocitomas em caes se
apresentam como um nédulo ou massa, variando de forma e tamanho, sendo visto mais
frequentemente em membros, tronco e regido genital. Como sintoma dessa patologia, muitas
vezes pode apresentar prurido e inflamacdo na area e em casos mais graves ulceracfes e
sangramentos.

O diagndstico sugestivo de mastocitoma ocorre através do exame citoldgico, que em
cerca de 92% dos casos se alcanca precisamente. O exame histopatolégico é o diagnostico
definitivo, podendo determinar o grau do tumor, além da conduta terapéutica mais eficaz, o
avanco e comportamento tumoral (Daleck; Nardi, 2016; Souza, 2016; Moura et al., 2019; Nardi
et al., 2022). Assim, existem duas classificacdes utilizadas pelos patologistas para determinar
o0 grau de malignidade tumoral através da imuno-histoquimica. O sistema de Patnaik classifica
0s mastocitomas em trés graus, sendo o grau I: tumores pequenos, nao ulcerados e circunscritos
na derme; o grau Il: apresentam-se maiores, podendo atingir derme e subcutaneo, enquanto, o
grau Ill: sdo grandes, ulcerados e ultrapassando subcutaneo (Lopes, 2014). Ja o sistema de
Kiupel (2011) o classifica em dois graus, sendo alto e baixo.

A conduta terapéutica determina-se atraves da classificacdo histopatoldgica, do
historico do paciente, da localizacéo e do estadiamento clinico (Souza, 2016). Dentre as op¢oes
existentes, a cirurgia é a mais comumente utilizada, associada a quimioterapia, radioterapia ou
eletroquimioterapia. E importante lembrar que no caso de exciséo cirtrgica, é recomendado de
3 a 5cm de margem em cada direcdo do tumor, a fim de evitar recidivas (Thamm, 2013).

Assim como a conduta terapéutica, o prognostico de mastocitoma varia de acordo com

0 estagio clinico, 0 comportamento da doenca e a resposta ao tratamento. Mastocitomas de grau
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| geralmente apresentam prognostico favoravel, tumores de grau Il possuem progndstico
reservado e tumores de grau Il sendo mais agressivos com alta taxa de metastase e recidivas
(Daleck, 2016).

Por fim, o presente estudo tem como objetivo descrever o caso de um canino, fémea, de
7 anos de idade, da raca golden retriever, com diagndstico sugestivo por citologia um

mastocitoma, descrevendo a conduta clinica e o tratamento proposto.
4.1.2 Relato de Caso

Em setembro de 2024 chegou para atendimento na Clinica Veterinaria Bicho Exotico,
em Gramado no Rio Grande do Sul, um paciente, canino, fémea, castrada, de 7 anos de idade,
da raca golden retriever, pesando 22kg.

Durante a consulta, a queixa principal da tutora era um aumento de volume no membro
pélvico direito com evolucgdo de 20 dias, além de cansaco, dificuldade de locomog&o e apoio do
membro afetado. Relatou também que o protocolo de imunizacdo estava desatualizado,
enguanto, o protocolo antiparasitario havia sido realizado. Além disso, ndo havia alteracdes
relacionadas a ingestao de alimentos e 4gua, miccao ou defecacéo.

No exame clinico, a paciente se encontrava calma e alerta, com parametros de
frequéncia cardiaca (100 bpm), frequéncia respiratoria (30mpm), mucosas normocoradas,
temperatura (37,9°C), TPC (2 segundos) e sem alteracdo durante a palpacdo dos linfonodos.
Durante a palpacdo do nodulo, a paciente demonstrou agitacdo e desconforto. Todavia,
constatou-se que se tratava de um nddulo de consisténcia mole, aderido, sem aumento de
temperatura ou coloracdo, medindo aproximadamente 6 cm por 4 cm, na regido dorsal da 42
falange do membro pélvico direito (Figura 6). Assim, realizou-se a citologia aspirativa por
agulha fina (CAAF) do nddulo (Anexo A), radiografia da articulacdo do metatarso e falanges
do membro acometido, nas projecBes medial-lateral e dorso-plantar (Anexo B) e coleta de
sangue para hemograma (Anexo C) e bioquimica sérica (alamina aminatransferase [ALT],

aspartato transaminase [AST], creatinafosfoquinase, creatinina e ureia) (Anexo D).
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Figura 6 - Nodulo de consisténcia mole, aderido, sem aumento de temperatura,
medindo aproximadamente 6 cm por 4 cm, na regido dorsal das falanges do membro pélvico
direito em uma cadela, da raga Golden Retriever.

Fonte: Itainara Benetti (2024).

Na andlise citopatoldgica, as alteraces foram compativeis com mastocitoma, enquanto
na radiografia foi observada uma neoformagéo dos tecidos moles na regido da 42 falange, sem
sinal de acometimento osteoarticular. No hemograma nao foram observadas alteracdes, porém
apresentou apenas uma leve hiperproteinemia.

Durante o periodo de aguardo dos resultados dos exames, foi prescrito tratamento
domiciliar com dipirona (25mg/kg, via oral, a cada 12h, durante 5dias). Ap0s os resultados dos
exames, a paciente foi encaminhada para atendimento especializado em oncologia. Assim,
através do historico do paciente, do diagndstico e dos sinais clinicos, foi sugerida a intervencéo
cirrgica associada a eletroquimioterapia com bleomicina, por se tratar de uma area com
pequena possibilidade de margem cirdrgica. Foi prescrito o tratamento domiciliar de
prednisolona (1mg/kg) a cada 12h (BID) por via oral, durante 7 dias previamente a cirurgia.
Também foram solicitados ultrassonografia abdominal e radiografia toracica para a pesquisa de
metastases.

Apds a consulta oncologica a tutora demonstrou ndo concordar com o procedimento e
até o final do periodo de estagio, a paciente ndo havia retornado para a realizacdo do

procedimento cirdrgico e os exames complementares.
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4.1.3 Discussao

O mastocitoma, também conhecido como tumor de células mastocitarias ou sarcoma
mastocitario, caracteriza-se pela proliferacdo exacerbada dos mastocitos, podendo ocorrer em
qualquer 6rgéo ou parte do corpo, sendo a pele o local mais diagnosticado (Souza et al., 2018).
Os mastocitos sdo células do sistema imune e possuem importante papel no processo de inducao
da inflamac&o aguda e da reparacéo tecidual. Seus granulos citoplasmaticos contém histamina,
heparina, fator eosinofilico quimiotatico e ativador plaquetario (Monteiro e Faisca, 2015). A
paciente do relato apresentava um nddulo cutaneo, sendo o local mais acometido, como
descreve a literatura.

Por se tratar da neoplasia cutanea mais diagnosticada em cées, 0 mastocitoma é descrito
em todas as faixas etarias, acometendo cdes com ou sem raca definida. Todavia, observam-se
mais comumente em cées de meia idade a idosos, tendo predisposi¢do a algumas ragas como
Boxer, Boston terrier, Bulldog francés, Labrador e Golden Retriever (Thamm e Vail, 2007),
Beagle, Schnauzer, Bull Terrier, Fox Terrier (Pereira et al., 2018), Daschund, Bulldog inglés e
Cocker Spaniel (Souza, 2016; Silva, 2020). Corroborando com a literatura consultada, a
paciente era da raca Golden Retriever com 7 anos de idade.

Em relacdo a predisposicao sexual, um estudo de Laufer-Amorim (2011), descreve que
as fémeas apresentavam mastocitomas menos agressivos, enquanto 0s machos, 0s mais
agressivos, reforcando o estudo de Kiupel et al. (2005) que cdes machos apresentavam menos
tempo de sobrevida. Porém, em um estudo de Souza (2018), observou-se uma ocorréncia
superior em fémeas, sugerindo uma influéncia hormonal. Entretanto, alguns autores atuais
relatam que nao existem estudos suficientes que comprovem a predisposicéo sexual (Ordakwski
et al., 2021). O relato descreve a presenca da neoplasia em uma cadela castrada, porém como
ndo foi realizado o procedimento cirdrgico ndo pode-se acompanhar o grau de invasividade
tumoral.

Conhecido como "o grande imitador”, o mastocitoma possui a capacidade de imitar
qualquer lesdo, podendo apresentar tnico ou multiplos nédulos (Pereira et al., 2018). A paciente
deste estudo apresentava um nodulo de consisténcia mole, aderido, sem aumento de temperatura
ou coloragdo no membro pélvico. Daleck (2016), cita que cerca de 50% dos mastocitomas
cutaneos estdo localizados em regido toracica, perineal, genital e inguinal, 40% em membros e
10% em regido de cabeca e pescogo, portanto a paciente faz parte da parcela de 40% dos animais
com acometimento em membro. Além disso, 0s mastocitomas se apresentam em tamanhos

diversos podendo variar de 1 a 30 cm de diametro (Goldschimidt e Hendrich, 2002). Devido a
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liberacdo de histamina, como ja dito antes, € comum que 0s animais apresentem prurido, eritema
e Ulceras no local da lesdo. Todavia, na sua forma subcuténea, semelhante a um lipoma, com
aspecto mole, quase nunca se observa Ulceras e eritema (Neves et al., 2012), assemelhando-se
ao paciente em questdo que apresentava nddulo mole, sem ulceracGes, medindo
aproximadamente 6 cm de comprimento por 4 cm de largura.

As alteracBes sistémicas observadas em pacientes com mastocitoma sdo variaveis,
podendo provocar sintomas como Ulceras gastricas, edema, émese, fezes amolecidas,
hemorragia e muito raramente choque e sincope (Pereira et al., 2018), sinais esses que nao
foram observados na paciente deste relato de caso. Essas alteracbes sd@o normalmente
decorrentes da liberagdo de histamina, onde cerca de 50% dos casos podem desencadear a
sindrome paraneoplasica (Prado, 2012; Souza, 2016; Daleck e Nardi, 2016).

O diagnostico sugestivo de mastocitoma pode ser realizado através do exame citologico
(Prado et al., 2012), sendo que cerca de 92-96% dos casos se alcangam diagnostico preciso com
essa técnica. Porém sendo indispensavel realizar a histopatologia para se obter diagnostico
definitivo (Nardi et al., 2022). O diagndstico realizado na paciente descrita foi apenas através
da anélise citopatoldgica, pois a remocao cirargica ndo pode ser realizada e ndo se obteve a
avaliacdo histopatoldgica.

Para determinar o estadiamento clinico é necessario palpacéo e avaliagdo de linfonodos,
ultrassonografia e radiografias para pesquisa de possiveis metastases (Souza, 2016). O
estadiamento é baseado no sistema estabelecido pela Organizacdo Mundial de Saude (OMS),
onde trés elementos séo avaliados (TNM), sendo "T" o tumor primario, definido pela extensdo
da neoplasia no sitio primario e pelo comprometimento das estruturas, o "N" s&o os linfonodos
regionais e 0 "M" as metastases a distancia (Daleck e Nardi, 2016). A paciente do relato realizou
apenas radiografia do membro afetado, porém a pesquisa de envolvimento sistémico ndo foi
realizada por restri¢do financeira do tutor.

Como forma complementar ao diagndstico, pode-se realizar a tomografia ou
ressonancia magnetica para planejamento cirargico, extensao da lesdo e o acometimento de
outros érgdos (Muller et al., 2017; Pereira et al., 2019), podendo também ser utilizados para
estabelecer o prognéstico do paciente (Thamm e Vail, 2007). Na paciente do relato foi realizada
apenas a radiografia do membro afetado, no qual ndo havia comprometimento ésseo.

Dentre as opgOes de tratamento para 0s mastocitomas, 0 mais utilizado é a excisao
cirurgica, podendo ser associada a quimioterapia, radioterapia ou eletroquimioterapia (Daleck,
2016). Nesse relato, o0 método escolhido pela oncologista foi a excisdo cirdrgica associada a

eletroquimioterapia, pois esta € recomendada em casos de mastocitomas de grau Il e il
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submetidos a ressec¢do cirdrgica incompleta (Otero et al., 2021). Por se tratar de uma area
limitada as margens de seguranca, além de ndo ter comprometimento 6sseo, a amputacao ndo
foi uma opcéo escolhida.

A técnica de eletroquimioterapia constitui-se na administracdo de farmacos
quimioterapicos e posteriormente a pulsos elétricos ao redor da lesdo, respeitando um intervalo
de 1-2 minutos entre a administracdo e a aplicagdo dos pulsos (Nardi, 2016). As drogas de
escolha devem possuir transporte limitado ou ausente pela membrana plasmatica e precisam
apresentar alta citotoxicidade no meio intracelular, como a bleomicina e cisplatina (Cemazar et
al., 2008; Cemazar et al., 2017; Otero et al., 2021). Na paciente do relato seria utilizada a
bleomicina. Considerada a primeira escolha, seu mecanismo de liberacdo na célula ainda é
desconhecido, porém a remissdo tumoral se da pela inducdo da clivagem de &cido
desoxirribonucleico (Spugnini et al., 2016).

Em casos graves, de grau elevado ou em recidivas de tumores, a quimioterapia € a
medida mais recomendada. Os medicamentos mais utilizados sdo vimblastina, associada a
prednisolona ou ainda associar ciclofosfamida em conjunto (Daleck e Nardi, 2016), e a
associacdo de vimblastina e lomustina como segunda escolha (Blackwood et al., 2012).
Estudos de London e Thamm (2013) e Horta (2016) avaliaram o uso de glicocorticoides
neoadjuvantes ao tratamento de mastocitoma, auxiliando na reducdo de edema e inflamacao,
reduzindo a taxa de proliferacdo celular e degranulacdo de mastocitos. A escolha do
oncologista, citado nesse relato, foi 0 uso de prednisolona (1mg/kg) a cada 12h (BID) por via
oral, durante 7 dias previamente ao procedimento cirdrgico. Aponta-se também a radioterapia,
como uma das alternativas quando néo é possivel fazer a retirada completa do tumor, quando
ha neoplasia recorrente e quando h& metastase em ganglios linfaticos regionais (Prado et al.,
2012). Esse tipo de tratamento ndo estava disponivel na regido de domicilio da paciente.

Pacientes com diagnostico de mastocitoma, devem fazer terapia de suporte, como por
exemplos farmacos bloqueadores dos efeitos decorrentes da liberagcdo de histamina (Daleck e
Nardi, 2016). Além da indicacdo de sucralfato para pacientes com evidéncia de Ulceras
gastrointestinais, sendo administrada com intervalo minimo de 2h de outros farmacos (Daleck,
2016). Como a paciente do relato ndo apresentava sinais gastrointestinais, esses farmacos nédo
foram prescritos.

Mastocitomas com caracteristicas ulcerativas, crescimento acelerado, com prurido e
metastase evidente possuem pior prognostico, enquanto tumores em tronco e membros que nao

possuem crescimento rapido, possuem prognostico favoravel (Saavedra, 2020). No caso do
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paciente desse estudo, por ser observado aumento consideravel em cerca de 20 dias e restri¢do
dos tutores, o prognostico foi de reservado a ruim.

4.1.4 Conclusao

Devido ao fato da tutora ndo ter dado continuidade ao tratamento, ndo foi possivel
observar a longo prazo se o tratamento preconizado seria efetivo, se haveria a necessidade de
alterar o protocolo ou ainda, se teria recidivas e/ou metéstases. Frente ao exposto, conclui-se
que as restricBes impostas pelos tutores, dificultou a realizacdo, conclusdo e sucesso clinico
deste caso.

4.2 DIROFILARIOSE EM UM CANINO, MACHO, IDOSO E DA RACA TERRIER
BRASILEIRO

4.2.1 Introducéo

Relatada pela primeira vez no Brasil em 1878, e popularmente conhecida como "doenca
do verme do coracao”, a dirofilariose afeta principalmente cdes, podendo acometer gatos e
outros mamiferos selvagens, principalmente em regides litoraneas com clima quente e umido.
Os vetores responsaveis pela transmissdo deste parasita sao mosquitos pertencentes a familia
Culicidae, transportando as larvas ao hospedeiro definitivo (Alho et al., 2014). Além de
acometer os animais, a dirofilariose é uma importante zoonose, tendo os humanos como
hospedeiro acidental, sendo caracterizada como emergente, por ser negligenciada. No Brasil,
ha poucos casos descritos em humanos, sendo a maior parte proveniente do sudoeste do Brasil
nas zonas do Rio de Janeiro, Sao Paulo e Florianopolis (Montoya-Alonso, 2012).

Casos em animais ja foram relatados desde 1992, nos estados de Santa Catarina, Rio
Grande do Sul, Parand, Sao Paulo, Rio de Janeiro, Bahia e Alagoas, Permambuco, Maranhdo,
Pard e Mato Grosso, sendo a maioria provenientes do Rio de Janeiro e Sdo Paulo (Bendas et
al., 2017). O diagnostico da doenca pode acontecer em areas onde ela ndo € tdo prevalente,
devido a muitos casos de transporte e viagens de animais, possibilitando a introducdo da doenca
em regides ndo afetadas (Beugnet et al., 2018).

Os sinais clinicos aparecem de acordo com a quantidade de parasitas presentes ou
quando possuem infestacdes repetidas, todavia, podendo demonstrar nenhuma sintomatologia,
sendo a morte subita o Unico sinal clinico. Quando demonstrado, o principal sinal clinico € a

tosse seca observada em estado de agitagdo e na pratica de exercicios fisicos, ocorrendo
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dificuldade respiratoria, fadiga e sincope. Conforme o avanco da doenca, 0 paciente apresenta
perda de peso e alteragdes respiratdrias (Messonier, 2019). Segundo Beugnet et al., (2018), a
doenca pode ainda ser classificada em 4 estagios de acordo com os sinais clinicos apresentados,
sendo que no estagio 1 ocorre fadiga, no estagio 2 o paciente apresenta tosse, intolerancia ao
exercicio e anemia, no estagio 3 pode apresentar taquicardia, dificuldade respiratoria em
repouso, tosse e insuficiéncia renal, e no estagio 4 conhecido como a sindrome da veia cava, 0
paciente apresenta hemoglobindria, anemia e choque.

O método de diagndstico para a dirofilariose utilizado na rotina clinica é a pesquisa do
parasita através de imunocromatografia através de kits comerciais, como 0 SNAP 4Dx Plus test
ou ainda, pela biologia molecular (reagédo em cadeia da polimerase — PCR). Exames de imagens
como radiografia toracica e ecocardiograma, além de hemograma e perfil bioquimico auxiliam
no diagnostico e gravidade da doenca (Bergnet et al., 2018).

O protocolo de tratamento da dirofilariose é baseado no histérico do paciente, na idade,
no porte, nos sinais clinicos apresentados, na carga parasitaria € na possibilidade de lesbes
pulmonares e cardiacas (Silveira, 2019). A American Heartworm Society recomenda que o
tratamento seja realizado em trés etapas: primeiro o tratamento adulticida, ap6s o
microfilaricida e por Gltimo, o profilatico. Quando o paciente estiver em estagio 4, o tratamento
devera ser cirargico (Barker, 2021). Algumas medidas de prevencao e controle sdo importantes
para evitar a dirofilariose, como animais provindos de areas endémicas devem realizar testes
anuais, além de fazer o uso de coleiras repelentes continuas (Pichard et al., 2021).

Por fim, este trabalho teve por objetivo relatar o caso de um paciente diagnosticado com
dirofilariose proveniente da cidade do Rio de Janeiro, destacando a importancia do diagnostico
e o tratamento correto para impedir a disseminacgéo da doenca na regido da serra do Rio Grande
do Sul.

4.2.2 Relato de Caso

Chegou para atendimento na Clinica Veterinaria Bicho Exético, localizada em Gramado
no Rio Grande do Sul, um canino, macho, da raca Terrier Brasileiro, mais conhecido como Fox
paulistinha, castrado, com 14 anos de idade, pesando 10kg. Os tutores relataram que ha algumas
semanas, 0 paciente apresentava tosse ap0s agitacao.

Durante a anamnese, eles informaram que haviam se mudado para Gramado ha
aproximadamente 1 ano, vindos do Rio de Janeiro. Além do paciente em questdo, os tutores

relataram que antes de mudarem de estado, possuiam um outro cdo que havia sido diagnosticado
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com dirofilariose, vindo a 6bito. Por se tratar de um animal senil, os tutores relataram ainda
que realizavam com frequéncia check up de rotina, porém em outra clinica veterinéria. O
paciente possuia os protocolos de imunizacao e vermifugacdo atualizados, e sem alteracGes
relacionadas a ingestdo de alimentos e 4gua, mic¢éo ou defecacéo.

Durante o exame fisico foi realizada a aferi¢cdo de parametros vitais, sendo observada a
frequéncia cardiaca em 136 bpm, com presenca de sopro em vélvula mitral e tricispide com
grau leve, frequéncia respiratdria em 32 mpm, mucosas normocoradas, TPC em 2 segundos,
temperatura retal de 38,2°C, desidratacdo em 6% e sem demonstrar desconforto a palpacéo
abdominal.

Pelo histérico descrito pelos tutores e pelo exame clinico, a principal suspeita foi de
dirofilariose. Todavia, se fazia importante descartar alteracdes cardioldgicas. Solicitou-se entdo
hemograma completo (Anexo E), bioquimica sérica (Anexo F) (ALT, AST, fosfatase alcalina,
albumina, fosforo e creatinina), radiografia de térax (Anexo G), ecocardiograma (Anexo H) e
biologia molecular para pesquisa de D. immitis (Anexo I).

No hemograma foram observadas policitemia, trombocitose com agregados
plaquetarios, hiperproteinemia e presenca de lipemia. Na bioguimica sérica foram observadas
aumento de ALT, fosfatase alcalina e uremia.

Na radiografia de torax realizada nas projecGes ventrodorsal e latero-lateral direita e
esquerda, mostrou silhueta cardiaca com formato de "D" invertido e aumento de camaras
direitas e ventriculo esquerdo; limen traqueal com estreitamento em por¢édo cérvico-toracica e
broncopatia/broncopneumopatia moderada. No ecocardiograma presenciou-se uma estrutura
longilinea, hiperecogénica e com aspecto de trilho de trem, no interior do tronco pulmonar e do
ramo direito da artéria pulmonar, sendo compativel com a forma adulta de Dirofilaria immitis.
Além disso, apresentou insuficiéncia de mitral e tricuspide em grau leve.

De acordo com os achados, o protocolo de tratamento instituido foi o seguinte:
Endogard® (associacdo de 150 mg de Febantel, 144 mg de Pirantel , 50mg de Praziquantel e
0,06 mg de Ivermectina), por via oral, em trés doses, sendo administrado no dia da consulta, 30
e 60 dias ap6s, Doxiciclina (7,5 mg/kg), via oral, duas vezes ao dia (BID) durante 28 dias,
Prednisolona (0,5 mg/kg), via oral, uma vez ao dia (SID) durante 5 dias. Ap6s 60 dias deste
tratamento, devera ser administrada Moxidectina (Pro Heart®) (0,5mg/kg), por via subcuténea,
em dose Unica semestralmente. Foi recomendado a utilizacdo de coleira repelente e a revisao
do paciente apds 60 dias e em caso de novas manifestacdes clinicas foi recomendado o retorno
a clinica. O protocolo de tratamento devera ter continuidade pelos proximos 6 meses, tendo

acompanhamento com o médico veterinario cardiologista mensalmente.
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Apos 11 dias da primeira consulta, os resultados do exame de pesquisa de D. immitis
através da técnica de PCR Qualitativo, confirmou a suspeita.
Até o término do estagio, o paciente havia completado 24 dias de tratamento e

apresentava-se estavel.

4.2.3 Discussao

A dirofilariose é uma enfermidade parasitaria provocada pelo verme Dirofilaria immitis,
que é transmitido por mosquitos infectados dos géneros Aedes, Anopheles e Culex. Embora
afete principalmente os cées, outros mamiferos, como gatos e seres humanos, também podem
ser infectados (Genchi et al., 2011; AHS, 2020). Os vermes nematoides sdo descritos como
compridos, delgados, brancos ou acinzentados. As fémeas desses parasitas podem chegar a 30
cm, enquanto os machos apenas metade desse tamanho (Taylor, 2017). A fémea do mosquito
ao realizar o repasto sanguineo em um hospedeiro infectado, ingere as microfilarias (larvas de
primeiro estagio), vindas da corrente sanguinea do animal. O mosquito passa a ser 0 hospedeiro
intermediario e dentro dele, as microfilarias irdo se desenvolver, passando de L2 a L3 nos trés
dias seguintes. Ap6s a muda, as larvas se deslocam para o aparelho bucal do mosquito e
previamente, ao picar um cao suscetivel, 0 mosquito se alimenta e inocula as larvas de terceiro
estadgio. Quando as L3 chegam ao organismo do hospedeiro migram para o subcutaneo e
muscular mudando para L4 e posteriormente para L5, se deslocando dos vasos venosos para as
artérias pulmonares no coracao (Alho et al., 2014). No paciente relatado foram observadas
estruturas compativeis com a forma adulta de D. immitis no tronco pulmonar e ramo direito da
artéria pulmonar durante o ecocardiograma levando a suspeita da parasitose.

A Dirofilariose ¢ encontrada no mundo inteiro, sendo endémica nas zonas de clima
tropical, subtropical e temperado (Almosny, 2002), sendo mais frequente em cidades litoraneas
de clima quente, necessitando de uma populacdo de hospedeiros, um reservatério da doenca,
uma populacao de vetores, clima de 17° a 27°C e umidade (Mattos, 2008). O paciente do relato
morava no Rio de Janeiro, estado considerado de maior prevaléncia da doenca (Vieira, 2019).
Nos cées, 0s sinais clinicos estdo associados a carga parasitaria presente e duragéo da infeccéo,
sendo possivel observar sinais com mais prevaléncia em quadros cronicos. A mudanca de
comportamento, a perda de peso, 0 cansaco ao realizar exercicios e tosse Sd0 0s sinais mais
comuns encontrados em pacientes com a doenca (Meireles; Serrdo, 2014). Assemelhando-se
com o paciente deste relato que apresentava tosse persistente e cansacgo, principalmente ao

agitar-se ou realizar exercicios.
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A American Heartworm Society (AHS) (2020) classificou as manifestagdes clinicas de
acordo com a carga parasitaria e o nivel de atividade fisica do paciente, sendo: a leve, quando
o0 animal apresenta somente tosse ou € assintomatico, sendo diagnosticado em exames de rotina.
A manifestacdo moderada ocorre quando ha tosse, intolerancia ao exercicio e presenca de sons
anormais na ausculta pulmonar. A manifestagdo severa quando além de tosse e intolerancia ao
exercicio, observa-se dispneia, ausculta pulmonar e cardiaca fora dos parametros,
hepatomegalia, sincope, ascite e morte. E manifestacdo de sindrome da veia cava, quando ha
aparecimento subito de letargia e fraqueza, acompanhado de hemoglobinemia e
hemoglobindria. O paciente do relato foi considerado um caso de leve a moderado, de acordo
com os sinais clinicos apresentados.

Assim como no caso relatado, Dantas (2024) baseia-se no histérico do paciente, se
esteve em areas endémicas ou se ja havia tratado dirofilariose, nos sinais clinicos e nos exames
complementares para obter o diagnostico de dirofilariose. Sem duvida, os exames realizados no
paciente descrito foram importantes para estabelecer o diagnéstico mais rapido possivel, por se
tratar de um animal senil e com alterac6es cardiacas presentes.

Cicarino (2009) e Salgueiro (2016) descrevem que as alteraces mais comuns
encontradas em pacientes com dirofilariose sdo anemia regenerativa, leucocitose com
neutrofilia, eosinofilia, basofilia e trombocitopenia associados a tromboembolia. Ja
Niwetpathomwat et al. (2007) relataram eosinofilia nos animais em que foi verificada a
presenca das microfilarias na circulagao. Entretanto Sevimli et al. (2007) descreveram que
eosinofilia pode ndo ser observada nos animais. E ainda, a anemia observada nos pacientes é
um indicativo da fase grave da doenca. No paciente do relato foi observada uma trombocitose
com agregados plaquetarios que poderia ser justificada pela presenca do parasita nos vasos,
causando danos endotelial e formacdo de trombos. Na bioquimica sérica do paciente em questdo
foram observadas aumento de ALT, fosfatase alcalina e ureia, corroborando com o estudo de
Niwetpathomwat et al. (2007) onde eles relataram aumento na concentragfes de ureia,
creatinina e fosfatase alcalina nos animais, podendo essa estar relacionada a lesdo hepatica e
lesdao dos ductos biliares, sendo ja relatada seu aumento nos casos de dirofilariose. Os exames
de imagem auxiliam no diagnéstico da dirofilariose, podendo ser solicitado a radiografia
torécica avaliando as alteragbes cardiopulmonar secundarias a dirofilariose (AHS, 2014).
Entretanto, é atraves do ecocardiograma que se pode observar uma quantidade discreta de larvas
adultas de D. immitis em artéria pulmonar, além de avaliar a anatomia do 6rgédo e os impactos

da doenca (Alho et al., 2012). Na radiografia do paciente relatado foi possivel observar
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alteracbes cardiopulmonares, enquanto que através do ecocardiograma foi visualizada uma
estrutura compativel com a larva do parasita.

Segundo a AHS (2017), os testes para a pesquisa de dirofilariose devem ser realizados
anualmente para aqueles pacientes em gque vivem em areas endémicas. Atraves desses testes €
possivel a deteccdo de microfilarias ou do parasita adulto. O paciente relatado ndo havia
realizado o teste quando residia no Rio de Janeiro.

O teste de Knott ¢ um dos mais utilizados para deteccdo e identificacdo de microfilarias,
porém € necessario que sejam diferenciadas, visto que as microfilarias sdo morfologicamente
semelhantes a outras de espécies diferentes (AHS, 2017). Outro teste muito utilizado na rotina
clinica séo os testes rapidos (imunoenzimaticos ou imunocromatogréficos) para detecgio de
fémeas adultas de D. immitis. Os testes que existem no Brasil sdo: Snap 4DX plus® e
Dirofilariose Ag Teste kit® (AHS, 2018). O teste da Gota espessa, consiste em adicionar uma
gota de sangue entre lamina e laminula e visualizar as microfilarias em microscépio éptico,
porém sendo considerado um teste menos sensivel, podendo apresentar resultados falsos
negativos (ESCCAP, 2019). Neste relato, a Reacdo em Cadeia da Polimerase (PCR) apresentou
aplicabilidade para diagndstico da dirofilariose, apesar do seu alto custo e tempo de
processamento demorado.

O tratamento da dirofilariose deve ser dividido em 3 etapas: o tratamento adulticida,
tratamento microfilaricida e tratamento preventivo (Larsson, 2015). O tratamento adulticida
descrito na literatura atual, € feito com melarsomina na dose de 2,5 mg/kg, 1 vez ao dia, durante
2 dias seguidos, por via intramuscular, além da reducéo de exercicio fisico (Jerico et al., 2019).
Para o paciente deste relato ndo foi utilizado a melarsomina, devido seu alto custo e dificil
acesso por se tratar de uma medicacdo ndo disponivel no Brasil. Assim, o tratamento
microfilaricida baseia-se na administragao das lactonas macrociclicas (ivermectina,
milbemicina, moxidectina ou selamectina), com intervalos de 30 dias (Dantas, 2024), sendo
este realizado no paciente descrito atraves da associacdo de Febantel, Pirantel, Praziquantel e
Ivermectina. Pode ser acrescentado também o uso de corticoides para reduzir a inflamacao
causada pela presenca do verme no organismo do animal (Cunha, 2019) e a doxiciclina, devida
a presenca da bactéria Wolbachia sp. que é transmitida durante a fase de reproducédo do parasita

(Kosek, 2005; Dantas, 2024), assim como foi utilizado no paciente em questao.

O tratamento preventivo pode ser realizado com a moxidectina injetavel (ProHeart 6®),
além de fazer o controle dos mosquitos através de coleiras repelentes, mosquiteiros e evitar

areas propicias a presenga do vetor (Cunha, 2019), assim como no paciente descrito, onde foi
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recomendado a utilizag&o do ProHeart® a cada 6 meses. A profilaxia se faz importante visando
ndo somente 0s animais, mas também os humanos, pois esta € uma zoonose emergente. Como
as parasitoses interferem desfavoravelmente na sanidade dos animais (Barros et al., 2018), se
faz de grande importancia o uso de coleiras repelentes, exames de monitoramento da presenca
do parasita, principalmente de animais que vivem em areas endémicas e que j& foram portadores
da doenga (AHS, 2018).

4.2.4 Conclusao

A ocorréncia da doenga numa cidade de acometimento raro se deu pelo fato da mudanca
de estado dos tutores, vindos do Rio de Janeiro. A realizacdo dos exames foi crucial para
identificar o parasita, além da anamnese detalhada realizada pelo médico veterinario
responsavel. O sucesso do tratamento e progndstico se deu pelo rapido diagndéstico e pelo
empenho dos tutores, contudo os métodos de prevencao descritos devem ser realizados com o

intuito de evitar a reinfeccao e controle zoonotico.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

O estagio curricular obrigatério foi de grande importancia na formacdo do médico
veterinario, enriquecendo e somando experiéncias com o que foi aprendido ao longo desses
anos de graduaco. E fato a importancia e disponibilidade dos médicos veterinarios e de colegas
na troca de experiéncia, na discussdo dos casos e nos ensinamentos proporcionados.

A Clinica Veterinaria Bicho Exotico ofereceu uma excelente infraestrutura, equipe
ampla com diversas especialidades, onde foi possivel ndo somente acompanhar como
desempenhar funcdes juntamente com o supervisor, resultando ndo somente no crescimento
profissional, mas pessoal e ético, além de superacdes.

Diante da casuistica, 102 animais foram acompanhados, sendo a maioria caninos, fémea
e sem raca definida. As afecdes do sistema digestdrio foram as mais frequentes diagnosticadas
durante o periodo de estagio.

Em relacdo aos casos descritos, foi possivel vivenciar uma neoplasia de carater maligno,
reconhecida como uma das mais frequentes observadas dentro da rotina clinica e um outro caso
de baixa frequéncia na nossa regido. O primeiro caso sobre 0 mastocitoma cutaneo ndo obteve
tratamento adequado, devido a conduta dos tutores em ndo seguir o protocolo determinado. Em
relagdo ao segundo caso clinico sobre dirofilariose, a anamnese e a solicitacdo dos exames
complementares corretos foram essenciais para a confirmacao da parasitose. O paciente ainda
estd em tratamento, se mantendo estavel, com reducdo dos sinais clinicos e melhora na

qualidade de vida.
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ANEXO A - HEMOGRAMA - CASO 1

HEMOGRAMA + PLAQ. + P.P.T.
Material...: Sangue total com EDTA

(COMPLETO)
Vlr Ref. Absoluto

Metodologia: Contagem por automag¢do e microscopia Optica especializada
Equipamento: BC2800VET Mindray Caxias do Sul

ERITROGRAMA

Britrécitos. .ccvsvnceinsnceis
Hemoglobina.......eevveannanas
HematoCrito..ccoveenvensnnnnas

S R )

C.H.C.Mitieeroenaonoonannnnnas

Observacées série vermelha....

LEUCOGRAMA

Leucécitos totais........... oo
MielécitoS..cccoeccvocncercnns
Metamiel6CitoS....covvvunnnnnn
Bastonetes......ccc00v00cnnnns
SegmentadoS....cccccccecnccces
EosinSfilos..ccccorcenncccenas

Bas6filos........ cesesscssesas

Mon6citos.cccoevcccecscccncnns

Observag¢oes série branca......

PLAQUETOGRAMA

Contagem:...ccocecesvsncescsns

Avaliagdo plaquetdria.........

PROTEINA PLASMATICA TOTAL

Observacées plasma:...........

7,49 milhdes/ul
16,8 g/dl

54 %

72,1 fL

31,11 g/dl
14,00 %

Morfologia celular normal.

16.900 /ul

0,00 & 0,00 /ul
0,00 & 0,00 /ul
0,00 & 0,00 /ul
64,00 % 10816,00 /pl
4,00 & 676,00 /ul
0,00 & 0,00 /ul
3,00 ¢ 507,00 /ul
29,00 % 4901,00 /ul
0,00 & 0,00 /pl

Morfologia celular normal.

263 mil/uL

Morfologia plaquetaria normal.

8,20 g/dl

Sem alteracao.
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Vlr Ref. Relativo

5,5 A 8,5 milhdes/ul
12,0 A 18,0 g/dl

37,0 a 55,0 %

60 A 77 fL

30 A 36 g/dl

< 16 %

6.000 a 17.000 /ul
0ao0 /ul

0 a0 /ul

0 a 300 /ul

3.000 a 11.500 /ul
100 a 1.250 /ul

0 a 100 /ul

150 a 1.350 /ul
1.000 a 4.800 /ul
0ao0 /ul

200 a 500 mil/ul

5,5 A 8,0 g/dl
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ANEXO B - BIOQUIMICA SERICA - CASO 1

ALT - Alanina aminotransferase
Material...: Soro
Metodologia: Enzimdtico em quimica seca
Equipamento: Wiener CM 200 - Canela

ROBULLAD oo vorarasiaaaeeeies aseaw 128500 UL/ L

AST - Aspartato aminotranferase
Material...: Soro
Metodologia: Enzimdtico em quimica seca
Equipamento: Wiener CM 200 - Canela

ROSULERAD . 00000050000 000800000 53,007 UL/ L

CPK - Creatinafosfoquinase
Material...: Soro
Metodologia: Cinético UV
Equipamento: Wiener CM 200 - Canela

ResuItado; i iiavessnnasssas 287,00 BLIL

CREATININA
Material...: Soro
Metodologia: Cinético em quimica seca
Equipamento: Wiener CM 200 - Canela

Resultado..:edsidiveadaaeas 1,20 mgfdL
UREIA
Material...: Soro

Metodologia: Enzimdtico em quimica seca
Equipamento: Wiener CM 200 - Canela

Resultado.....ceeeeeeeeneeees. 47,00 mg/dL

Valores de Referéncia

7,0 a 80 UI/L

Valores de Referéncia

10,0 a 80,0 UI/L

Valores de Referéncia

25 a 470 UI/L

Valores de Referéncia

0,5 a 1,4 mg/dl

Valores de Referéncia

10,0 a 60,0 mg/dl



ANEXO C - LAUDO RADIOGRAFICO - CASO 1

Relatério Radiografico

Requisicao

M.Pélvico: Metatarsos e falanges
DPI/ML MPD
Nédulo de tecidos moles, citologia para mastocitoma.

Achados Radiograficos

¢ Tecidos moles apresentando aumento de volume arredondado em regido medial dorsal da regido plantar do
MP.

e Articulacdes em estudo congruentes.

* Nao se observam sinais de descontinuidades.

¢ Sem evidéncias de proliferagdes/lises 6sseas.

¢ Demais estruturas dsseas em estudo encontram-se dentro dos padroes de normalidade radiografica.

Impressoes Diagndsticas

Estudo radiografico indicativo de neoformacgao/granuloma dos tecidos moles plantares supracitados, sem sinais
de acometimento 6steoarticular.

Observacgdes

Exame realizado sem contencdo quimica. Imagens ilustrativas anexadas ao corpo do laudo, sem fins
diagnosticos. O valor preditivo desse exame depende da analise em conjunto entre os dados clinicos e demais
exames do paciente.
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ANEXO D - LAUDO CITOLOGICO - CASO 1

CITOPATOLOGICO - 1 sitio de coleta
Material...: Laminas ndo coradas em porta-laminas
Metodologia: Coloragdo de Giemsa e microscopia Optica
MATERIAL.....e0000sseseesessss Uma ldmina ndo corada.
METODO DE COLETA

Nédo informado.

DESCRIGAO DA LESAO............ Aumento de volume rapido em regido dorsal do MPD, nédulo aderido.

ANALISE MICROSCOPICA

Foi recebida, corada e analisada uma lamina, a qual apresentou moderada celularidade. A populagdo é composta
por células redondas, dispostas isoladas. O citoplasma é mediano, discretamente basofilico e repleto de
grdnulos metacromiticos. Esses granulos, por vezes encobrem o nicleos, dificultado sua avaliagdo. Quando
passiveis de observacdo, sdo centrais, apresentando cromatina frouxa e maioria de nucléolos inconspicuos. H&
discreta anisocitose e anisocariose. H& moderada quantidade de neutréfilos, eosinéfilos, células mesoteliais
interpretadas como fibroblastos. O fundo de lamina contém material eosinofilico e poucas hemdcias.

INTERPRETACAO

A analise sugere mastocitoma (ver comentarios).

COMENTARIOS

0 mastocitoma é uma neoplasia comum do cdo, responsdvel por aproximadamente 21% dos tumores de pele. Ocorre
principalmente em animais adultos e idosos, com uma média de aproximadamente 9 anos, no entanto, pode ser
observada em cdes de qualquer idade. O exame histopatolégico é recomendado a fim de diferenciar entre as
formas cuténea e subcutdnea e para graduagdo histopatolégica (CIAN, F.; MONTI, P., 2019).

OBSERVACAO

0 resultado do exame citopatolégico deve ser interpretado por médico veterindrio e correlacionado aos sinais
clinicos e demais testes diagnésticos. Os termos "compativel com", "sugestivo de", "suspeito para", demandam
investigagdo adicional visando diminuir possiveis resultados falso-positivos ou falso-negativos.



ANEXO E - HEMOGRAMA - CASO 2

HEMOGRAMA + PLAQ. + P.P.T.
Material...: Sangue total com EDTA

(COMPLETO)
Vlr Ref. Absoluto

Metodologia: Contagem por automacdo e microscopia Optica especializada
Equipamento: BC2800VET Mindray Caxias do Sul

ERITROGRAMA

Eritrécitos

Hemoglobina

Hemato6crito

Observacées série vermelha....

LEUCOGRAMA

Leucécitos totais..........un
MieléCitoS..ccececcuocnsnancns
Metamiel6citoS.....cvvnvnnnann
Bastonetes.........ccc0c0caane
SegmentadoS......ccciieinenannn
EoSin6filoS..ccccccccccccccane

Observacoes série branca......

PLAQUETOGRAMA

Avaliacdo plagquetdria.........

PROTEINA PLASMATICA TOTAL

8,07 milhoes/ul
19,1 g/dl

60 %

74,35 fL

31,83 g/dl
13,10 %

Morfologia celular normal.

13.100 /pl

0,00 % 0,00 /ul
0,00 % 0,00 /ul
0,00 % 0,00 /ul
73,00 % 9563,00 /pl
13,00 % 1703,00 /ul
0,00 % 0,00 /ul
7,00 % 917,00 /pl
7,00 % 917,00 /ul
0,00 % 0,00 /ul

Morfologia celular normal.

536 mil/uL

Morfologia plaquetdria normal.Agregados plaquetdrios (++)

9,00 g/dl

Lipemia (+)

Vlr Ref. Relativo

5,7 A 7,4 milhdes/ul
14,0 A 18,0 g/dl
38,0 a 47,0 %

63 A 77 fL

31 A 35 g/dl

< 16 %

6.000 a 16.000 /ul
0ao0 /pl

0ao0 /ul

0 a 100 /ul

2.800 a 12.000 /ul
50.0 a 1.200 /ul

0 a 100 /ul

500 a 800 /ul
1.100 a 6.400 /ul
0ao0 /ul

200 a 500 mil/pl

6,0 A 8,0 g/dl
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ANEXO F - BIOQUIMICA SERICA - CASO 2

ALBUMINA

Material...: Soro
Metodologia: Enzimdtico em quimica seca
Equipamento: Wiener CM 200 - Canela

Valores de Referéncia

ResultadO..ccececcaccces secease 3,50 g/dL 2,3 a 4,0 g/dL

ALT - Alanina aminotransferase

Material...: Soro
Metodologia: Enzimdtico em quimica seca
Equipamento: Wiener CM 200 - Canela

Valores de Referéncia

ReBULtadO s oisis aiers siieiarileniaisislive 131,00 UI/L 7,0 a 80 UI/L

ObServagoes.. cscecasscsscsecns Resultado repetido e confirmado em mesma amostra.
AST - Aspartato aminotranferase

Material...: Soro

Metodologia: Enzimdtico em quimica seca

Equipamento: Wiener CM 200 - Canela

Valores de Referéncia

Resultado...... R R R «ss.s 81,00 UI/L 10,0 a 80,0 UI/L

CREATININA
Material...: Soro Valores de Referéncia
Metodologia: Cinético em quimica seca
Equipamento: Wiener CM 200 - Canela

REBULLADO ¢-:0 1000 o 4:sr0i0iae s T ) 0,90 mg/dL 0,5 a 1,4 mg/dl

FOSFATASE ALCALINA
Material...: Soro
Metodologia: Enzimdtico em quimica seca
Equipamento: Wiener CM 200 - Canela

Valores de Referéncia

RBBULEATO « 00 0100000 en 0000000000 766,00 UI/L 20,0 a 150,0 UI/L

ObBErVAGAO. ccoessssssnscsasnse Resultado repetido e confirmado em mesma amostra.

FOSFORO
Material...: Soro
Metodologia: Enzimdtico em quimica seca
Equipamento: Wiener CM 200 - Canela

Valores de Referéncia

Resultadoiissisisiivdvsieieaieiie 2,20 mg/dL 2,2 a 7,9 mg/dl

UREIA
Material...: Soro Valores de Referéncia

Metodologia: Enzimdatico em quimica seca
Equipamento: Wiener CM 200 - Canela

RABUIEADOL o o0 aeisaensasenasasen 97,00 mg/dL 10,0 a 60,0 mg/dl

Ob8ervaGaO0..cscscscscsccssccnse Resultado repetido e confirmado em mesma amostra.
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ANEXO G - LAUDO RADIOGRAFICO - CASO 2

RELATORIO RADIOGRAFICO:

REGIAO: TORAX

PROJEGOES: VENTRO-DORSAL, LATERO-LATERAL DIREITA E ESQUERDA
DESCRIGAO:

# Silhueta cardiaca com formato de D invertido e aumento de camaras direitas e ventriculo esquerdo;
# Lumen traqueal com estreitamento em porgao cérvico-toracica; trajeto traqueal preservado;

# Campos pulmonares apresentando padrao intersticial nao estruturado e bronquial leve;

# Calibre dos principais vasos pulmonares preservados;

#Mediastino dentro da normalidade radiografica;

# Cruras e cupula diafragmaticas preservadas;

# Integridade das costelas, esternébras e coluna toracica;

IMPRESSAO DIAGNOSTICA:

-- Traqueomalacea.

-- Cardiomegalia/doenca cardiaca direita e esquerda sugere-se ecodopplercardiograma.

-- Broncopatia, broncopneumopatia moderada.

-- Nao foram visibilizados n6dulos metastaticos maiores de 3mm nas projegoes visibilizadas sugere-se tomografia
computadorizada ou ressonancia magnética para pesquisa de nédulos menores que 3mm.

-- Demais estruturas sem alteragoes dignas de nota.

*Exame realizado sem contengao quimica.

Os achados radiograficos devem ser relacionados com os achados clinicos, laboratoriais e demais exames
complementares para melhor conclusao diagnostica.




LAUDO H - LAUDO ECOCARDIOGRAMA - CASO 2

Regurgitacdo: ausente

OBSERVACOES
Paciente agitado durante a realizagdo do exame.
Recomenda-se controle ecocardiografico em 6 meses ou quando o médico veterinario julgar

necessario.

*0 valor preditivo de qualquer exame de diagnodstico por imagem depende da andlise conjunta
dos dados clinicos e dos demais exames do paciente.

IMPRESSAO DIAGNOSTICA

Presenca de estrutura longinea, hiperecogénica e com aspecto de trilho de trem, no
interior do tronco pulmonar e do ramo direito da artéria pulmonar. Tal estrutura é
compativel com a apresentacdo ecocardiografica da forma adulta de Dirofilaria
immitis.

Valva Mitral espessada, compativel com degeneragdo. Insuficiéncia Mitral de grau leve.
Valva Tricuspide espessada, compativel com degeneragao. Insuficiéncia Tricispide de
grau leve.

Padrao de relaxamento miocérdico anormal (onda E <onda Ae onda E'<onda A’),
sugerindo disfungdo diastdlica inicial.

Camaras cardiacas com dimensdes dentro da normalidade.

Probabilidade baixa de hipertensao pulmonar.

LAUDO ECOCARDIOGRAFICO

Frequéncia cardiaca: 131 bpm Ritmo: Regular
AVALIACAO DO VENTRICULO ESQUERDO

Ventriculo esquerdo em diastole: Cavidade VE em sistole: 1,34 ¢cm - normal
Septo: 0,75 cm - normal VE normalizado para o peso: 1,32 - normal
Cavidade: 2,35 cm - normal Fracdo de eje¢do: 76,5 % - normal

Parede: 0,59 ¢cm - normal Fragdo de encurtamento: 43 % - normal
AVALIACAO ESTRUTURAL

Atrio esquerdo: 2,19 cm - normal Aorta: 1,55 cm - normal

Relagdo &trio esquerdo/aorta: 1,41 - normal

Ventriculo direito: Normal Parede: normal Cavidade: normal
Atrio direito: Normal

TAPSE: 1,60 cm - normal

Valvas atrio-ventriculares: Mitral: espessada Tricuspide: espessada
Valvas sigméideas: Adrtica: normal Pulmonar: normal
Pericardio: normal

Outros achados:

Relagdo artéria pulmonar/aorta: 1,0 - normal

[ndice de distensibilidade da artéria pulmonar: 23% - diminuida
Presenca de estrutura longinea, hiperecogénica e com aspecto de trilho
de trem, no interior do tronco pulmonar e do ramo direito da artéria
pulmonar.

AL DOPPLER
Fluxo mitral (laminar):
E: S51cm/s; A: 83 cm/s; E/A: 0,61 TRIV: 40 E/TRIV: 1,3 - normal
Doppler tecidual:
E: 99cm/s;A: 13 cm/s;
Regurgitacdo: presente (leve)

Fluxo tricaspide (laminar):
Regurgitacdo: presente — 95,94 cm/s - 3,6 mmHg

Fluxo aértico (laminar): 76,63 cm/s — 2,3 mmHg
Regurgitacdo: ausente

Fluxo pulmonar (laminar): 75,95 cm/s - 2,3 mmHg
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ANEXO I - LAUDO PCR - CASO 2

Dirofilaria immitis - RT PCR Qualitativo
Material...: Sangue total com EDTA

Material recebido:............

dirofiliaria immitis:.........

INTERPRETAGAO. . cccesocacncanns

NOTA 2.cccecacscesasncancassan

Sangue total

Positivo

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

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

0 resultado refere-se exclusivamente a amostra enviada pelo solicitante, sendo
que amostras inadequadas podem levar a resultados falso negativos. Havendo
persisténcia de sintomas clinicos indicativos da doeng¢a pesquisada,

em resultados negativos, sugere-se coletas em diferentes datas para uma
amostragem mais segura.

Este exame foi realizado em laboratério de apoio, o laudo original encontra-se
disponivel no laboratério Mellislab.



