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RESUMO

O presente relato tem como objetivo descrever as atividades realizadas durante o
estagio curricular obrigatorio na area de clinica médica e cirurgica de pequenos
animais, sob orientacdes do Prof. Me. Gustavo Brambatti. O estagio foi realizado
primeiramente no Instituto Hospitalar Veterinario da Universidade de Caxias do Sul,
localizado na cidade de Caxias do Sul/RS, com supervisdo das Méd. Vet. Barbara
Gomes da Silva e Lais Rezzadori Flecke, durante o periodo de 05 de margo de 2025
a 18 de abril de 2025, totalizando 240 horas. O segundo local de estagio foi na Osteo
& Sintese Veterinéria, no periodo de 21 de abril de 2025 a 09 de junho de 2025, com
supervisao do Méd. Vet. Alejandro Chapochnicoff, totalizando 198 horas. No Instituto
Hospitalar Veterinario, onde foi acompanhado a rotina de clinica médica de pequenos
animais, a maior casuistica de afeccdes foram as oncoldgicas (18,42%), as principais
atividades acompanhadas ou realizadas foram a aplicacdo de medicamentos
(20,64%), seguida pela vendclise (18,76%). Na Osteo & Sintese Veterinaria, onde foi
acompanhado a rotina de clinica cirirgica de pequenos animais, foi possivel
acompanhar 41 procedimentos cirurgicos, sendo que os mais acompanhados dizem
respeito aos do sistema musculoesquelético (40,00%), as principais atividades
acompanhadas ou realizadas foram a aplicacdo de medicamentos (27,00%). Em
ambos os locais 0 atendimento da espécie canina foi maior quando comparado a
felina. Foram relatados dois casos, sendo um em clinica médica, referente a um
carcinoma de ceélulas escamosas em um felino, SRD, fémea, adulto e o outro em
clinica cirargica, referente a uma colecistectomia laparoscopica em um canino, Spitz
Alemdo, macho, adulto. Por fim, o estagio curricular foi fundamental para o
desenvolvimento do raciocinio clinico, unindo o conhecimento da clinica médica com
a cirurgia.

Palavras-chaves: clinica; cirurgia; carcinoma de células escamosas; colecistectomia
laparoscépica.



ABSTRACT

The present report aims to describe the activities carried out during the mandatory
curricular internship in the field of small animal medical and surgical clinic, under the
supervision of Prof. Me. Gustavo Brambatti. The internship was initially conducted at
the Veterinary Hospital Institute of the University of Caxias do Sul, located in the city
of Caxias do Sul/RS, under the supervision of veterinarians Barbara Gomes da Silva
and Lais Rezzadori Flecke, from March 5, 2025, to April 18, 2025, totaling 240 hours.
The second internship location was at Osteo & Sintese Veterinaria, from April 21, 2025,
to June 9, 2025, supervised by veterinarian Alejandro Chapochnicoff, totaling 198
hours. At the Veterinary Hospital Institute, where the small animal medical clinic routine
was followed, the most frequent conditions were oncological (18.42%). The main
activities observed or performed included the administration of medications (20.64%),
followed by intravenous catheter placement (18.76%). At Osteo & Sintese Veterinaria,
where the small animal surgical clinic routine was followed, 41 surgical procedures
were observed, most of which involved the musculoskeletal system (40.00%). The
main activities observed or performed included the administration of medications
(27.00%). In both locations, canine cases were more frequent than feline ones. Two
cases were highlighted: one in the medical clinic, involving a squamous cell carcinoma
in a female, adult, mixed-breed feline; and the other in the surgical clinic, involving a
laparoscopic cholecystectomy in an adult, male German Spitz dog. Finally, the
curricular internship was essential for the development of clinical reasoning, integrating
knowledge from both the medical and surgical fields.

Keywords: clinic; surgery; squamous cell carcinoma; laparoscopic cholecystectomy.
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1. INTRODUCAO

A capacitacdo profissional dos médicos veterinarios € fundamental para
oferecer um servico de qualidade a sociedade, promovendo o bem-estar animal e a
saude publica. Diante disso, o0 estagio curricular obrigatorio proporciona o
desenvolvimento do senso critico e ético em conjunto com equipes multidisciplinares,
permitindo a aplicacdo pratica dos conhecimentos tedricos adquiridos ao longo da
graduacéo. Assim, torna-se uma etapa de grande importancia para a formagéo dos
futuros médicos veterinarios.

A éarea de clinica cirdrgica sempre despertou grande interesse desde o inicio
da graduacdo, todavia, com o passar dos semestres e aprofundamento nos estudos,
ficou cada vez mais claro que esta area s6 existe mediante a um atendimento clinico
de qualidade, com isso o estagio curricular obrigatorio foi dividido em duas etapas,
gue totalizaram 438 horas. A primeira etapa foi realizada na Universidade de Caxias
do Sul (UCS), junto ao Instituto Hospitalar Veterinario (IHVET) que é referéncia em
atendimento veterinario de diversas espécies. Foi supervisionado pelas médicas
veterinarias Barbara Gomes da Silva e Lais Rezzadori Flecke e realizado no periodo
de 05 de marco a 18 de abril de 2025, totalizando 240 horas na area de clinica médica
de pequenos animais. Por fim, a segunda etapa foi também realizada na cidade de
Caxias do Sul/RS sob supervisao do médico veterinario Alejandro Chapochnicoff, que
prestava servico de atendimento volante, sendo referéncia na area de clinica cirdrgica
de tecidos moles e ortopedia de cées e gatos, realizado no periodo de 21 de abril a
09 de junho de 2025, totalizando 198 horas, na area de clinica cirdrgica de pequenos
animais e tendo como orientador o professor Me. Gustavo Brambatti.

O presente relatério possui como objetivo descrever os locais de estagios,
casuisticas e atividades realizadas, além de relatar dois casos acompanhados durante
o estagio. O primeiro caso descrito se refere a carcinoma de células escamosas em

felino, enquanto o segundo se refere a uma colecistectomia laparoscépica em canino.
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2. DESCRICAO DO LOCAL DE ESTAGIO

2.1. INSTITUTO HOSPITALAR VETERINARIO

A primeira etapa do estagio curricular ocorreu na cidade de Caxias do Sul, no
Instituto Hospitalar Veterinario (IHVET), localizado na Rua Francisco Getulio Vargas,
1130, bairro Petrépolis, no bloco 46 do campus sede da Universidade de Caxias do
Sul (Figura 1). O instituto possuia horario de funcionamento das 7h as 19h (mediante
agendamento), de segunda-feira a sdbado. Aos domingos, ndo havia atendimento ao
publico, sendo realizado apenas 0 monitoramento dos animais internados por trés
médicos-veterinarios e dois técnicos.

Figura 1 - Fachada do Instituto Hospitalar Veterinari

o (IHVET - UCS).

Fonte: Erda Lima Pellizzaro (2025

A equipe era composta por quarenta e seis profissionais, sendo quatro médicos
veterinarios responsaveis pela internagao, cinco clinicos gerais, trés plantonistas, trés
cirurgibes, trés anestesistas, um imaginologista, quatro aprimorandos. Além da equipe
de médicos veterinarios, o instituto contava com dois farmacéuticos, trés técnicos no

setor de internagdo, trés técnicos no bloco cirargico, dois técnicos de radiologia e cinco
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auxiliares. O instituto contava ainda com um setor administrativo e organizacional
onde atuavam um diretor administrativo, um diretor técnico, um coordenador
assistencial, um assistente técnico, cinco recepcionistas, um técnico de manutencao,
um almoxarife e funcionérios terceirizados encarregados pela higienizagcdo do
hospital.

O IHVET era dividido em quatro pavimentos, o prédio contava com salas de
espera, consultérios e internacdes separados por especies, tendo locais exclusivos
para o atendimento de doencas infectocontagiosas, internagcdo para animais
selvagens, laboratdrio de analises clinicas e parasitoldgicas, centro cirdrgico, farmacia
e setor de diagndstico por imagem. Além disso, o instituto contava com atendimento
especializado em endocrinologia, oftalmologia, urologia, nefrologia, cardiologia,
ortopedia, gastroenterologia, nutricdo, oncologia, fisioterapia, pneumologia,
odontologia e animais silvestres/exaticos.

O térreo contava com o setor de diagndstico por imagem, que possuia recepgao
propria e salas de espera para caninos e felinos, além de um consultério destinado
para atendimento de animais advindos do canil municipal (Figura 2). Este setor
contava com uma sala de tomografia computadorizada, uma para ultrassonografia e
uma para radiografia, além de uma sala para confec¢céo de laudos e um consultério

anexo para realizagéo de outros exames como ecocardiograma e eletrocardiograma.

Figura 2 - Consultorio para atendimento de animais advindos do canil municipal.

Fonte: Eduarda Lima Pellizzaro (2025).

Ainda no térreo ficava localizado o setor de isolamento, destinado para

atendimento e internacdo de animais diagnosticados com doencas
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infectocontagiosas, o qual contava com trés consultorios (Figura 3A) separados por
espécies, sendo que um se destinava para atendimento de cdes diagnosticados com
cinomose e outro para cdes diagnosticados com parvovirose, além de internagcfes
separadas, sendo uma para felinos e duas para caninos, com parvovirose e/ou

cinomose (Figura 3B) igualmente equipadas.

Figura 3 - Consultorio destinado a atendimento de cées diagnosticados com
parvovirose (A) e internacao para caes diagnosticados com parvovirose (B) do
IHVET - UCS

Fonte: Eduarda Lima Pellizzaro (2025).

No segundo andar ficava localizada a recepcéao principal do instituto, destinada
para cadastro e agendamento dos atendimentos, sala de espera para caes (Figura
4A) e gatos (Figura 4B), consultérios para atendimentos de caninos (Figura 4C) e
consultério para atendimento de especialidades, farmacia e sala de apoio para

veterinarios com copa anexa.

Figura 4 - Sala de espera para caes (A), sala de espera para gatos (B), consultério
para atendimento de caninos (C).

Fonte: Eduarda Lima Pellizzaro (2025).
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O setor de internacfes, se localizava no mesmo pavimento, este possuia
acesso restrito aos funcionarios e estagiarios, sendo dividida em internacdo para caes
| (Figura 5A), gatos (Figura 5B) e Unidade de Terapia Intensiva (UTI) (Figura 5C).
Durante o periodo de estégio, o IHVET estava passando por reformas para ampliacéo
do setor de internacfes de céaes.

Figura 5 -

Internacéo de caes (A), internacao de gatos (B) e UTI (C).

B 4 ,-\’ C

Fonte: Eduarda Lima Pellizzaro (2025).

As internacbes eram equipadas com equipamentos para afericdo dos
parametros clinicos, mesa para procedimentos ambulatoriais, climatizacdo e
tubulacdo de oxigénio, além de gaiolas de ferro ou fibra de vidro para internacéo dos
animais atendidos. J& a UTI dispunha dos mesmos materiais citados anteriormente,
além de outros equipamentos, como um carrinho de emergéncias que continha tubos
endotraqueais, laringoscopio, maquina de tricotomia, caixa de emergéncia, aparelho
de ultrassonografia para realizagdo de A-FAST (Abdominal Focused Assessment with
Sonography in Trauma) e T-FAST (Toracic Focused Assessment with Sonography in
Trauma).

O centro cirargico ficava localizado no terceiro andar, este contava com duas
salas para cirurgias limpas, uma para cirurgias contaminadas, farmacia interna, sala
de preparacado pré-anestésica, recuperacao de cées e gatos e sala de paramentacao
cirrgica. Era no terceiro andar também que se localizavam os consultérios para
atendimentos de felinos (Figura 6) e o setor administrativo.
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Figura 6 - Consultério para atendimento de felinos.

Fonte: Eduarda Lima Pellizzaro (2025).

Todos os consultorios dispunham da mesma estrutura para atendimento
clinico, contando com mesa para exame clinico, materiais para coleta de exames
laboratoriais, uma mesa, computador e impressora, 0s consultérios de felinos ainda
contavam com uma balanca prépria para pesagem dos animais.

Por fim, no quarto andar se localizava o setor de limpeza e esterilizacdo e 0s
laboratoérios de analises clinicas e parasitolégicas.

O IHVET também continha um convénio com a Secretaria Municipal do Meio
Ambiente (SEMMA) de Caxias do Sul. Para estes atendimentos, contava com setor
destinado para a realizacdo de procedimento de castracdo eletiva, o qual ficava
localizado junto ao campus sede, no bloco 47. O mesmo contava com uma recepgao
propria, duas salas de triagem, uma para caninos, uma para felinos (Figura 7A),
igualmente equipadas e uma sala de preparo pré-anestésico (Figura 7B). Também
encontrdvamos neste local um bloco cirargico e duas salas de recuperagéo cirurgica
(Figura 7C), sendo uma destinada a caninos e outra para felinos, também igualmente
equipadas.
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Figura 7 — Sala de triagem para felinos (A), sala de preparo pré-anestésico (B), sala
de recuperacéo cirargica (C).
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Fonte: Eduarda Lima Pellizzaro (2025).
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2.2. OSTEO & SINTESE VETERINARIA LTDA

Fundada em 2020, a Osteo & Sintese Veterinaria LTDA, prestava atendimento
cirargico de forma volante em clinicas veterinarias parceiras, na regido da Serra
Gaucha, tendo como polo de atendimento principal a cidade de Caxias do Sul, no
estado do Rio Grande do Sul. Possuindo como horario de atendimento de segunda a
sexta-feira das 08h as 18h, contando também com cirurgias de emergéncia em horario
de plantdo. A equipe era composta por um médico veterinario cirurgido, especializado
em cirurgia de tecidos moles, videocirurgia e ortopedia veterinaria, um estagiario
extracurricular e um estagiario curricular, além da equipe de apoio das clinicas
parceiras.

Os materiais e instrumentos utilizados nos procedimentos cirargicos eram em
sua maioria de posse do cirurgido, contando com materiais para cirurgias ortopédicas,
videocirurgia e cirurgia de tecidos moles. A paramentacao cirargica era realizada
utilizando &lcool em gel antisséptico Surgical Scrub Purell®, aventais cirurgicos e
luvas estéreis, além disso, a antissepsia da area cirlrgica era realizada de duas
formas, sendo uma com alcool 70% e clorexidina alcodlica 2% ou alcool 70% e
iodopovidona. Quanto aos campos cirdrgicos, eram utilizados dois materiais, TNT
100% polipropileno (SMS) e plasticos cirurgicos.

As caixas cirdrgicas eram divididas de acordo com o procedimento a ser
realizado, sendo entdo caixas de procedimentos gerais de tecidos moles (Figura 8) e
caixas ortopédicas (Figura 9) e instrumental utilizado nas videocirurgias. Além dos
materiais citados anteriormente, havia ainda um bisturi elétrico, utilizado tanto nas
cirurgias gerais abertas quanto nas ortopédicas e os afastadores Finochietto e Balfour,

utilizados respectivamente em toracotomias e laparotomias.
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Figura 8 - Instrumentos cirargicos* utilizados para cirurgia geral.

A) Cabo de bisturi;

B) Tesouras de Metzenbaum, Mayo e Standard;

C) Pingas hemostaticas Halstead mosquito retas e curvas;
D) Pingas hemostaticas Kelly e Crile retas e curvas;

E) Porta agulha;

F) Pingas anatdmicas simples e dente de rato;

G) Pin¢as Backaus;

H) Pincas Allis;

I) Afastadores de Farabeuf.

Fonte: Eduarda Lima Pellizzaro (2025)

As caixas ortopédicas eram separadas de acordo com o procedimento a ser
realizado, sendo uma caixa (Figura 9A) para realizacao de Tibial Plateau Leveling
Osteotomy (TPLO) e uma para corregao de fraturas (Figura 9B). Estas contavam com
fios para cerclagem, placas e implantes metalicos, pinos intramedulares e parafusos
utilizados para osteossinteses. Os materiais eram escolhidos previamente pensando
no tipo de fratura ou lesdo, porte e temperamento do animal. Além disso, o cirurgido
contava com uma serra 6ssea e um perfurador ésseo (Figura 9C).
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Figura 9 - Caixa cirargica para TPLO (A), caixa cirdrgica para correcao de fraturas
(B), serra e perfurador ésseo (C).
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Fonte: Eduarda Lima Pellizzaro (2025).

As videocirurgias eram realizadas em duas clinicas parceiras na cidade, que
contavam com material especifico para cada aparelho, sendo estes 6tica com fonte
de luz, pincas hemostaticas e de apreensdao, tesoura, insuflador de gas carbbnico e
pinca ultrassbnica para cauterizacdo e disseccdo de pequenos e meédios vasos e
tecidos.



3. ATIVIDADES DESENVOLVIDAS E CASUISTICA ACOMPANHADA
3.1. INSTITUTO HOSPITALAR VETERINARIO

As atividades desenvolvidas (Tabela 1) no IHVET foram relacionadas a area de
clinica médica de pequenos animais. A escala dos estagiarios era dividida em dias da
semana, ficando dois estagiarios por turno, nos setores de avaliacdes pré-anestésicas
do convénio com a prefeitura, internacdo de caninos e felinos, isolamento, consultas

com veterinarios especializados e com o clinico geral.

Tabela 1 - Procedimentos/exames acompanhados e/ou realizados durante o periodo
de estégio curricular no Instituto Hospitalar Veterinério.

Procedimentos/exames Canino (n) Felino (n) Total (n) %

Aplicacao de medicamentos 82 28 110 20,64%
Vendclise 46 54 100 18,76%
Coleta sanguinea 73 11 84 15,76%
Afericdo de parametros 49 16 65 12,20%
Avaliacao pré-anestésica 15 47 62 11,63%
Consulta 31 9 40 7,50%
Afericdo de glicemia 14 5 19 3,56%
Imunizacao 5 8 13 2,44%
Limpeza de ferida/curativo 4 - 4 0,75%
Fluidoterapia subcutanea - 4 4 0,75%
T-FAST! 3 1 4 0,75%
Citologia aspirativa 2 1 3 0,56%
Abdominocentese 3 - 3 0,56%
Teste de FIV?3 e FeLV3# - 3 3 0,56%
Teste de Cinomose? 2 - 2 0,38%
Eutanésia 1 1 2 0,38%
Ultrassonografia abdominal 2 - 2 0,38%
Prova de carga 1 1 2 0,38%
Teste de Parvovirose?® 1 - 1 0,19%
Nebulizacao 1 - 1 0,19%
Eletroquimioterapia - 1 1 0,19%
Retirada de pontos 1 - 1 0,19%
A-FAST® 1 - 1 0,19%
Sondagem nasogastrica 1 - 1 0,19%
Sondagem uretral 1 - 1 0,19%
Radiografia de térax 1 - 1 0,19%
Ecodopplercardiograma - 1 1 0,19%
Remocéo de miiase 1 - 1 0,19%
Teste de fluoresceina 1 - 1 0,19%
Total 342 191 533 100%

! Toracic Focused Assessment with Sonography in Trauma.

2 Virus da Imunodeficiéncia Felina.
8 Snap teste (ELISA).
4Virus da Leucemia Felina.



26

5 Abdominal Focused Assessment with Sonography in Trauma.
Fonte: Eduarda Lima Pellizzaro (2025).

Nas avaliacfes pré-anestésicas do convénio com a prefeitura de Caxias do Sul,
eram realizados exames clinicos dos pacientes previamente cadastrados para o
procedimento, nessa avaliagdo era feita a ausculta cardiorrespiratoria, avaliacdo da
hidratacdo, coloracdo das mucosas, avaliacdo da arcada dentaria (estimar a idade),
palpacdo abdominal em fémeas e palpacéo dos testiculos nos machos. Assim que
fossem considerados aptos para o procedimento anestésico, era realizada a aplicacéao
da medicacao pré-anestésica (MPA) e posteriormente 0 acesso venoso periférico.

Na internacdo e isolamento de caninos e felinos, eram realizadas e/ou
acompanhadas atividade como afericdo dos parametros vitais (frequéncia cardiaca
[FC], frequéncia respiratéria [FR], temperatura retal [TR], pressao arterial sistolica
[PAS], glicemia, tempo de preenchimento capilar [TPC] e avaliagdo de mucosas). Os
parametros eram verificados uma vez por turno, sendo que, em casos de pacientes
em estado grave, as afericdbes eram realizadas a cada 30min. Outras atividades
desenvolvidas incluiam: coleta de exames laboratoriais, alimentacdo dos pacientes,
troca e limpeza de curativos, insercdo de acessos venosos periféricos, contencéo
fisica, calculo e preparo da fluidoterapia, sondagem vesical, sondagem nasogastrica,
abdominocentese e realizacdo de exames de imagem, como A-FAST e T-FAST.

Ja nas consultas era possivel auxiliar durante o exame fisico/clinico, contencao
do paciente e coleta de exames laboratoriais. Todos os procedimentos acima
descritos foram realizados ou acompanhados de um médico veterinério responsavel

pela internacao.

3.1.1. Casuistica

Ao longo do periodo de estagio, foi possivel acompanhar 129 atendimentos
(Figura 10), sendo 69 (53,50%) em felinos e 60 (46,50%) em caninos. Quanto as racas
felinas, nenhum dos animais atendidos possuia raca definida. Entre os caninos (Figura

11) predominavam os sem raca definida (SRD), seguidos por Shih Tzu e Poodle.
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Figura 10 - Relacdo entre caninos e felinos acompanhados durante o periodo de
estagio curricular obrigatério no IHVET- UCS.

Espécies

= Felinos = Caninos

Fonte: Eduarda Lima Pellizzaro (2025).

Figura 11 - Racga dos caninos acompanhados durante o periodo de estagio
curricular obrigatério no IHVET — UCS.
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Fonte: Eduarda Lima Pellizzaro (2025).

Em relacdo a casuistica acompanhada em clinica médica (Tabela 2), as
afeccbes oncoldgicas, musculoesqueléticas e tegumentares e 6rgdos anexos foram

as mais proeminentes, com 18,42% (n=7) dos casos cada uma. A casuistica quanto
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as espécies, demonstrou uma prevaléncia maior de caninos, representando 78,95%

(n=30) dos casos.

Tabela 2: Casuistica de afec¢cdes acompanhadas durante o estagio curricular no

IHVET-UCS.

Afeccdes Canino (n) Felino (n) Total (n) %
Oncolégicas 4 3 7 18,42%
Musculoesqueléticas 6 1 7 18,42%
Tegumentares e 0rgdos anexos 6 1 7 18,42%
Digestdrias e 6rgaos anexos 4 - 4 10,53%
Infecciosas 2 2 4 10,53%
Geniturinarias 3 1 4 10,53%
Enddécrinas 2 - 2 5,26%
Cardiorrespiratorias 2 - 2 5,26%
Oftalmolégicas 1 - 1 2,63%
Total 30 8 38 100%

Fonte: Eduarda Lima Pellizzaro (2025).
Com o0 avanco das tecnologias aplicadas a medicina veterinaria e 0 aumento

da longevidade dos animais de companhia, tém se tornado mais frequentes os
diagnoésticos de doencas relacionadas ao envelhecimento, como as neoplasias.
Sendo os tumores de pele os mais frequentes, seguido pelas neoplasias de tecidos
moles. As idades mais acometidas variam entre os 6 e 12 anos de vida dos animais,
ja em relacdo a predilecdo de racas de cdes mais acometidas incluem Boxer, Float
Coated Retriever, Schnauzer Gigante, Cocker Spaniel Inglés, Rottweiler, Setter Inglés,
Bernese Mountain Dog, Dobermann, Labrador e Pastor- Alemao, ja em felinos as mais
citadas s@o os Siameses e o Pelo Curto Americano (Dalleck; De Nardi, 2016; Jerico;
Neto; Kogika, 2023; Little, 2017).

Tabela 3: Afec¢Bes oncoldgicas acompanhadas durante o estagio curricular no

IHVET-UCS.

Afeccdes Canino (n) Felino (n) Total (n) %
Adenocarcinomal - 1 1 14,29%
Carcinoma de células escamosas? - 1 1 14,29%
Linfomal 1 - 1 14,29%
Mastocitoma? 1 - 1 14,29%
Neoplasia gastrica3* 1 - 1 14,29%
Neoplasia pulmonar?> - 1 1 14,29%
Tumor Venéreo Transmissivelt 1 - 1 14,29%
Total 4 3 7 100%

1 Diagnostico baseado em citologia.

2 Diagnostico baseado em histopatologia.

3 Diagndstico presuntivo.

4 Diagnostico baseado em ultrassonografia abdominal.
5 Diagnostico baseado em radiografia simples.

Fonte: Eduarda Lima Pellizzaro (2025).
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Com relacéo as afeccbes do sistema musculoesquelético, a doenca articular
degenerativa (DAD) e a fratura de pelve foram as com maior ocorréncia, sendo que
assim como as neoplasias, a DAD, também conhecida como osteoartrose, esta
relacionada com a idade, e consiste na degeneracao progressiva da cartilagem, que
pode ser causada por trauma ou microtraumas, sendo os sinais clinicos a presenca
de rigidez ao levantar, crepitacéo e claudicacao por dor. A mesma € mais relatada em
cées do que em gatos, sendo que quando acomete os felinos vem apds um episodio
de trauma (Anderson et al., 2020; Crivellenti; Borin-Crivellenti, 2023; Graves et al.,
2023).

As fraturas de pelve representam cerca de 30% dos atendimentos na rotina
clinica, sendo a incidéncia mais comum em gatos comparado a cédes. A fratura pode
estar relacionada com traumas automobilisticos, quedas, acidentes por arma de fogo
ou entdo interagdo ndo amistosa com outras espécies. O tratamento para tal patologia
pode ser cirdrgico ou conservador, dependendo de cada caso (Bouabdallah et al.,
2020; Flores et al.,, 2023). Em ambos os casos acompanhados, o tratamento de
eleicao foi o cirdrgico, a literatura traz que o tratamento cirdrgico, usualmente possui
cicatrizacdo e recuperacdo mais rapida quando comparado ao tratamento

conservador (Flores et al., 2023).

Tabela 4: Afec¢Bes do sistema musculoesquelético acompanhadas durante o
estagio curricular no IHVET-UCS.

Afeccdes Canino (n) Felino (n) Total (n) %
Doenca articular degenerativa®23 3 1 4 57,14%
Fratura de pelvel? 2 - 2 28,57%
Fratura de radio e ulna'? 1 - 1 14,29%
Total 6 1 7 100%

! Diagnostico baseado na anamnese e exame clinico.
2 Diagnostico baseado em radiografia simples.

3 Diagnostico presuntivo.

Fonte: Eduarda Lima Pellizzaro (2025).

A dermatite atépica foi a patologia mais acompanhada no que diz respeito as
afeccdes tegumentares e se caracteriza por uma doenca alérgica, com inicios dos
sinais clinicos por volta dos 3 anos de idade, estes incluem prurido, eritema, crostas,
hiperqueratose, pregueamento cutaneo em casos cronicos, hipotricose ou alopecia,
foliculite bacteriana e/ou malasseziose secundarias. O diagndstico é realizado através
do exame clinico e de exclusdo a outras dermatopatias (De Campos; Da Silva;
Moraes-Filho, 2021; Crivellenti; Borin-Crivellenti, 2023).
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Tabela 5: Afeccdes do sistema tegumentar e 6rgaos anexos acompanhadas durante
0 estagio curricular no IHVET-UCS.

Afeccdes Canino (n)  Felino (n) Total (n) %

Dermatite Atopical? 3 - 3 42,86%
DAPE™? - 1 1 14,29%
Dermatofitosel2 1 - 1 14,29%
Lipomal? 1 - 1 14,29%
Miiase 1 - 1 14,29%
Total 6 1 7 100%

* Doencga alérgica a picada de ectoparasita.

! Diagnostico baseado na anamnese e exame clinico.
2 Diagn0stico presuntivo.

3 Diagnostico baseado em citologia.

Fonte: Eduarda Lima Pellizzaro (2025).

As patologias do sistema digestorio sdo variaveis, todavia, a mais
acompanhada foi a gastrite, que pode ser classificada como aguda ou cronica,
hemorragica ou viral. Se define como uma inflamac&o da mucosa gastrica, podendo
ser estendida até a submucosa, em casos mais graves pode levar a ulceracédo da
mesma, 0s agentes causadores podem incluir alimentacdo inadequada, corpo
estranho, substancias quimicas irritantes, plantas e agentes virais. Esta se caracteriza
como gastrite crbnica quando possui periodo de duracdo de mais de 1-2 semanas. Os
sinais clinicos das gastrites incluem vémitos (alimento, bile e ocasionalmente sangue),
hematoquezia, disfagia e algia abdominal intensa (Crivellenti; Borin-Crivellenti, 2023;
JericO; Neto; Kogika, 2023).

Tabela 6: Afeccdes do sistema digestério e 6rgdos anexos acompanhadas durante o
estagio curricular no IHVET-UCS.

Afeccbes Canino (n) Felino (n)  Total (n) %

Gastrite®? 3 - 3 75,00%
Doenca periodontal grave?! 1 - 1 25,00%
Total 4 - 4 100%

! Diagnostico baseado na anamnese e exame clinico.
2 Diagnostico baseado em ultrassonografia abdominal.
Fonte: Eduarda Lima Pellizzaro (2025).

O virus da leucemia felina (FeLV, do inglés feline leukemia virus) foi descrito
pela primeira vez em 1964 e ocorre no mundo inteiro. Durante muitos anos acreditou-
se que o virus era causador de pelo menos um terco de todas as mortes por cancer
em felinos, hoje em dia, com novos estudos e avangos nas tecnologias, essas
suposi¢cdes estdo sendo reconsideradas. Os sinais clinicos sdo variaveis e podem
incluir, rinite, linfadenomegalia, conjuntivite, febre, em decorréncia de infec¢cbes

secundarias, além disso, o0 paciente acometido pode apresentar desordens
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mieloproliferativas, anemia, leucemia e linfoma, sendo o de mediastino o mais comum
nesta patologia. O diagndstico pode ser realizado através do teste rapido, todavia, o
mesmo pode se apresentar falso negativo em 10% dos casos, por isso, o teste de
eleicao é através da deteccao do acido nucleico viral pelo teste da Reacdo em Cadeia
da Polimerase (PCR) (Alves; Menolli, 2021; Greene, 2015; Little, 2017).

Tabela 7: AfeccBes infecciosas acompanhadas durante o estégio curricular no

IHVET-UCS.
Afeccbes Canino (n) Felino (n) Total (n) %
FelLV*12 - 2 2 50,00%
Cinomose!2 1 - 1 25,00%
Parvovirose!? 1 - 1 25,00%
Total 2 2 4 100%

* Virus da Leucemia Felina.

1 Diagnéstico baseado na anamnese e exame clinico.
2 Diagnostico baseado em teste rapido (ELISA).
Fonte: Eduarda Lima Pellizzaro (2025).

No atendimento clinico de pacientes acometidos por afec¢cdes do sistema
reprodutor, algumas informa¢gfes sdo fundamentais para uma conduta clinica
assertiva, sendo estas, raca, idade, sexo, se € fértil ou castrado e no caso das fémeas,
a data do ultimo cio. Outros dados como queixa atual, historico familiar, histérico
cirdrgico, ginecologico e obstétrico também se fazem indispensaveis para um

direcionamento diagnéstico preciso (Feitosa, 2020; Jericd; Neto; Kogika, 2023).

Tabela 8: Afeccdes do sistema geniturinario acompanhadas durante o estagio
curricular no IHVET-UCS.

Afeccbes Canino (n) Felino (n) Total (n) %
Cistite bacterianal34 1 - 1 25,00%
Incontinéncia 1 - 1 25,00%
urinarial->6

Piometra fechadal2 1 - 1 25,00%
Prolapso uterino! - 1 1 25,00%
Total 3 1 4 100%

1 Diagnostico baseado na anamnese e exame clinico.

2 Diagndstico baseado em ultrassonografia abdominal.

3 Diagndstico baseado em exame laboratorial de sangue.
4 Diagndstico baseado em cultura bacteriana de urina.

5 Diagnostico baseado em exame qualitativo de urina.

6 Diagndstico presuntivo.

Fonte: Eduarda Lima Pellizzaro (2025).

Com relacéo as patologias do sistema enddcrino, foi possivel acompanhar dois

casos de hipercortisolismo em caes, onde um dos diagndsticos foi baseado no exame
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clinico e no teste de supressédo a dexametasona (2 dosagens) por imunoensaio de
fluorescéncia, enquanto o outro ndo foi possivel fechar o diagndstico, sendo realizado
apenas o diagnostico presuntivo através da anamnese e exame clinico. O
hipercortisolismo, ou conhecido também como Sindrome de Cushing, é caracterizado
por atividade crbnica excessiva de glicocorticoides. Sendo uma endocrinopatia rara
em felinos e mais comumente diagnosticada em caninos. Em céaes, possui duas
classificagcdes, horménio adrenocorticotrofico (ACTH) dependente (Hipercortisolismo
hipofise-dependente) e ACTH-independente (Hipercortisolismo adrenal dependente).
Os principais sinais clinicos incluem, polidria, polidipsia, polifagia, abdémen pendular,
alopecia e telangiectasia (Arias et al., 2021; JericO; Neto; Kogika, 2023).

O diagnéstico deve ser feito através de um conjunto de fatores, que incluem a
anamnese, exame clinico e exames laboratoriais, todavia, os testes hormonais sdo
fundamentais para o fechamento do diagnostico. Para confirmacdo do
hipercortisolismo endégeno, deve-se realizar o teste de estimulacdo com ACTH e o
teste de supressdo com dose baixa de dexametasona, estes ndo permitem fazer a
diferenciagao entre o hipercortisolismo ACTH-dependente de hipercortisolismo ACTH-
independente (Arias et al., 2021; Jericd; Neto; Kogika, 2023).

Nas afeccdes cardiorrespiratorias, foi possivel acompanhar um quadro de
sopro cardiaco em cdo e um quadro de sindrome do cdo braquiocefélico. Esta
sindrome se caracteriza por um complexo de anormalidades congénitas das vias
respiratérias anteriores e incluem estenose dos orificios nasais, prolongamento do
palato mole e hipoplasia tragueal, estas alteracdes podem ocorrer de forma
combinada ou isoladamente. Normalmente acomete animais de face curta, dentre as
racas acometidas, temos gatos da raca Himalaio e Persa, dentre os cédes, os Pugs,
Shih Tzu, Boxer Lhasa Apso, Cavalier King Charles Spaniel, Pequinés, Buldogue
Inglés, Buldogue Francés, Boston Terrier e Maltés, sdo as ragcas mais relatadas com
tal patologia (JericO; Neto; Kogika, 2023).

A ausculta cardiaca minuciosa se faz fundamental na rotina clinica, uma vez
gue a partir dela € possivel identificar algumas alteracdes cardiacas, como o sopro. O
sopro sistélico, pode ser classificado de acordo com o nivel de intensidade, possuindo
classificacdo de | a VI, tendo seu ponto de intensidade maxima na base esquerda do
coracao. A deteccao de um sopro cardiaco requer uma avaliacao cardiologica atraves

de exames complementares como ecodopplercardiograma, eletrocardiograma e
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radiografia toracica, sendo o primeiro o padrao-ouro para identificacdo da causa base
(Pugliese, 2021).

Por fim, nas patologias oftalmicas, foi possivel acompanhar um caso de Ulcera
de cérnea em canino, diagnosticado através do teste de fluoresceina. Esta patologia
compreende no rompimento do epitélio e exposicdo do estroma ocular, dentre os
fatores predisponentes estdo as doencas imunomediadas, trauma, infeccéo
bacteriana ou fungica. Sua classificacao ira variar de acordo com a profundidade da
lesdo, os sinais clinicos incluem hiperemia conjuntival, edema de cérnea,
blefaroespasmos, lacrimejamento e miose. O diagndstico é realizado através do

teste de fluoresceina (Marcon; Sapin, 2021).

3.2. OSTEO & SINTESE VETERINARIA LTDA

As atividades desenvolvidas na Osteo & Sintese Veterindria LTDA foram
relacionadas a area de clinica cirargica de pequenos animais. O cirurgido contava com
um auxiliar veterinario fixo, além de contar com colaboradores nas clinicas parceiras.

O estagiario era responsavel por auxiliar na contencdo dos animais para
realizacdo de alguns procedimentos como aplicacdo de MPA, vendclise, teste de
gaveta e de compressao tibial que eram realizados a fim de averiguar rompimento de
ligamento. Além disso, apds a inducdo anestésica e intubacdo, o estagiario era
responsavel por posicionar o animal na mesa de acordo com o procedimento que seria
realizado, além de efetuar a tricotomia ampla e antissepsia da regido cirdrgica e apés
a cirurgia era de responsabilidade do estagiario executar a limpeza dos pontos
cirirgicos e confeccéo do curativo. Ademais, durante algumas cirurgias era possivel
assumir o papel de auxiliar, contribuindo na hemostasia, sintese, dermorrafia,
posicionamento de materiais ortopédicos, entre outros procedimentos.

Quanto aos pacientes que passariam por procedimento cirdrgico, eram
solicitados exames pré-operatorios, como hemograma, proteinas totais, bioquimicos
(FA, albumina, ureia, creatinina e ALT), tempo de coagulacéo, para animais idosos
e/ou com patologias cardiacas pré-existentes, eram solicitados também
ecodopplercardiograma e eletrocardiograma. Outros exames poderiam ser solicitados
de acordo com o procedimento que seria realizado, tais como, tomografia

computadorizada, radiografia simples e/ou contrastada e ultrassonografia.
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Os animais eram recebidos pelo cirurgido e pelo anestesista, onde era
explicado aos tutores e sanadas as duvidas a respeito do procedimento e anestesia
ao qual o paciente seria submetido. Em caso de pacientes que estavam internados,
era solicitado a presenca dos tutores na clinica para tal conversa.

ApOs o procedimento cirargico era avaliado a necessidade de manter o animal
internado ou se poderia ser liberado no mesmo dia, além disso, era explicado a equipe
técnica da clinica a respeito dos cuidados do pds-operatério, receita de medicagbes
qgue seriam administradas em casa, data para retirada dos pontos e retorno para
reavaliacdo, todas essas informacgdes posteriormente eram repassadas ao tutor. O
paciente entdo era encaminhado para internacdo para permanecer sob cuidados da
equipe técnica até o momento da alta médica.

Durante o periodo do estagio curricular, foi possivel acompanhar e/ou realizar
263 procedimentos, tendo como casuistica de prevaléncia a aplicacdo de

medicamentos, seguido por intubacao orotraqueal (Tabela 9).

Tabela 9: Procedimentos acompanhados e/ou realizados durante o estagio curricular
na Osteo & Sintese Veterinaria LTDA.

Procedimentos Canino (n) Felino (n)  Total (n) %
Aplicacdo de medicamentos 67 4 71 27,00%
Intubag&o orotraqueal 29 2 31 11,79%
Antissepsia cirargica 29 2 31 11,79%
Curativos 29 2 31 11,79%
Venoclise 26 2 28 10,65%
Tricotomia cirdrgica 26 2 28 10,65%
Bloqueio regional 25 - 25 9,51%
Sondagem uretral 5 - 5 1,90%
Teste de compressao tibial 5 - 5 1,90%
Teste de gaveta 5 - 5 1,90%
Sondagem toracica 2 - 2 0,76%
Sondagem esofagica - 1 1 0,38%
Total 248 15 263 100%

Fonte: Eduarda Lima Pellizzaro (2025).

3.2.1. Casuistica

Ao longo da segunda etapa do estagio curricular, foi possivel acompanhar 42
procedimentos cirdrgicos (Figura 12), sendo 37 (88,10%) em caninos e 5 (11,90%) em

felinos, alguns animais passaram por mais de um procedimento cirargico. Em relacéo
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as racas caninas (Figura 13), a mais prevalente foram os SRD (30,00%), seguido
pelos Spitz Aleméo (16,67%). Dentre os felinos, nenhum possuia raca definida.

Figura 12 - Relacao entre caninos e felinos acompanhados durante o periodo de
estagio curricular obrigatério na Osteo & Sintese Veterinaria LTDA.

Espécies

= Caninos = Felinos

Fonte: Eduarda Lima Pellizzaro (2025).

Figura 13 - Rac¢a dos caninos acompanhados durante o periodo de estagio curricular
obrigatério na Osteo & Sintese Veterinaria LTDA.
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Fonte: Eduarda Lima Pellizzaro (2025).
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Com relacdo a casuistica acompanhada na clinica cirargica (Tabela 10), as
afeccdes musculoesqueléticas foram as mais prevalentes, com 39,03% (n=16) dos
casos, seguida pelas afec¢des do sistema geniturinério e glandulas mamarias, com
24,39% (n=10) dos casos. A casuistica quanto as espécies, demonstrou uma

prevaléncia maior de caninos com queixas em todos 0s sistemas.

Tabela 10: Casuistica de afecc¢fes cirargicas acompanhadas durante o estagio
curricular na Osteo & Sintese Veterinaria LTDA.

Afeccdes Canino (n) Felino (n) Total (n) %
Musculoesqueléticos 13 3 16 39,02%
Geniturinarias e glandulas mamarias 9 1 10 24,39%
Respiratorio 9 - 9 19,51%
Digestoério e 6rgados anexos 6 1 7 17,07%
Total 37 5 42 100%

Fonte: Eduarda Lima Pellizzaro (2025).

No que diz respeito as cirurgias do sistema musculoesquelético (Tabela 11), a
cirurgia de osteotomia de nivelamento do platé tibial € considerada o “padrdo ouro”
para o tratamento da ruptura do ligamento cruzado cranial. Seu objetivo é estabilizar
a articulacdo do joelho por meio da diminuicdo da inclinacdo do platé tibial e do
impulso tibial cranial. O diagndstico dessa patologia € clinico, realizado por meio do
teste de compressao tibial e do teste de gaveta, além do histérico e exame clinico,
sendo que a radiografia ndo € utilizada como método diagndstico, mas sim para o

planejamento cirargico (De Almeida et al., 2016).

Tabela 11: Procedimentos cirdrgicos do sistema musculoesquelético acompanhadas
durante o estagio curricular na Osteo & Sintese Veterinaria LTDA.

Procedimento Canino (n) Felino (n) Total (n) %
TPLO:! 6 - 6 37,50%
Remocado de material de osteossintese 3 - 3 18,75%
Mandibulectomia rostral 2 - 2 12,50%
Artrodese pancérpica 1 - 1 6,25%
Correcdo de Fenda Palatina pela

técnica de Von Langenbeck - 1 1 6,25%
Osteossintese da sinfise mandibular - 1 1 6,25%
Osteossintese de fémur - 1 1 6,25%
Osteossintese da fibula distal 1 - 1 6,25%
Total 13 3 16 100%

1Tibial Plateau Leveling Osteotomy.
Fonte: Eduarda Lima Pellizzaro (2025).

Na casuistica de procedimentos do sistema geniturinario (Tabela 12), a

ovariohisterectomia foi o procedimento mais acompanhado, sendo a cirurgia eletiva
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mais comum na medicina veterinaria, com a técnica aberta ainda sendo a mais
empregada na rotina. No entanto, a videolaparoscopia vem ganhando espaco, pois
esta associada a menor dor no pés-operatorio. Com isso, 0s tutores tém se mostrado
mais conscientes e vém optando por técnicas minimamente invasivas (Brlickner;
Dorfelt, 2023; De Souza et al., 2014).

Tabela 12: Procedimentos cirdrgicos do sistema geniturinario e glandulas mamarias
acompanhadas durante o estagio curricular na Osteo & Sintese Veterinaria LTDA.

Procedimento Canino (n) Felino (n) Total (n) %
OVH! laparoscopica? 2 - 2 20,00%
OVHlaberta?3 2 - 2 20,00%
Cistoscopia para biépsia vesical 1 - 1 10,00%
Mastectomia parcial unilateral 1 - 1 10,00%
Postoplastia 1 - 1 10,00%
Orqguiectomia eletiva - 1 1 10,00%
Uretrostomia 1 - 1 10,00%
Total 9 1 10 100%

1 Ovariohisterectomia.

2 Procedimento eletivo.

3 Procedimento terapéutico.

Fonte: Eduarda Lima Pellizzaro (2025).

Quanto aos procedimentos do sistema respiratorio (Tabela 13), a passagem de
dreno toracico foi 0 mais acompanhado, sendo que o sistema respiratorio é dividido
entre superior e inferior, sendo que o superior compde a cavidade nasal, nasofaringe,
laringe e traqueia cervical, enquanto o inferior compde traqueia toracica, bréonquios,
bronquiolos, alvéolos e pulmdes. Em relacdo as cirurgias do sistema respiratorio
superior, normalmente estao relacionadas a obstrucdes das vias aéreas superiores e
as causas mais comuns incluem sindrome dos braquicefélicos, paralisia de laringe e
colapso de traqueia cervical. JA as patologias do sistema respiratorio inferior
compreendem ruptura do ducto toracico, presenca de liquidos toracicos causados por

trauma, neoplasias secundarias e tor¢céo de lobo pulmonar (Fossum, 2021).

Tabela 13: Procedimentos cirirgicos do sistema respiratorio acompanhados durante
0 estagio curricular na Osteo & Sintese Veterinaria LTDA.

(Continua)

Procedimento Canino (n) Felino (n) Total (n) %

Passagem de dreno toracico 2 - 2 22,22%
Estafilectomia 1 - 1 11,11%
Herniorrafia diafragmatica 1 - 1 11,11%
Lateralizacéo de aritenoide 1 - 1 11,11%
Ligadura do ducto toracico 1 - 1 11,11%
Rinoplastia 1 - 1 11,11%
Stent Laringeo 1 - 1 11,11%
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(Conclusao)

Procedimento Canino (n) Felino (n) Total (n) %
Traqueostomia temporaria 1 - 1 11,11%
Total 9 - 9 100%

Fonte: Eduarda Lima Pellizzaro (2025).

Por fim, a colecistectomia aberta com biopsia hepatica foi o procedimento mais

acompanhado do sistema digestério e 6rgdos anexos (Tabela 14). Atualmente, o
‘padrao-ouro” para a remocgdo da vesicula biliar é a colecistectomia por
videolaparoscopia, sendo este o primeiro procedimento guiado por video a se difundir
na medicina humana. Em animais de companhia, embora o procedimento também
seja bem-sucedido, apresenta menor casuistica quando comparado com a técnica
aberta. A técnica aberta apresenta uma maior supressao imunolégica, maior formacao
de aderéncias intra-abdominais e, consequentemente, maior reagdo inflamatoria

quando comparada a técnica por videolaparoscopia (Brun, 2014; Fossum, 2021).

Tabela 14: Procedimentos cirdrgicos do sistema digestério e 6rgdos anexos

acompanhados durante o estagio curricular na Osteo & Sintese Veterinaria LTDA.

Procedimento Canino (n) Felino (n) Total (n) %
Colecistectomia aberta com biépsia hepatica 3 - 3 42,86%
Colecistectomia laparoscopica com bidpsia 1 - 1 14,29%
hepatica

Esofagostomia - 1 1 14,29%
Esplenectomia 1 - 1 14,29%
Lobectomia hepética parcial 1 - 1 14,29%
Total 6 1 7 100%

Fonte: Eduarda Lima Pellizzaro (2025).
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4. RELATOS DE CASO
4.1. CARCINOMA DE CELULAS ESCAMOSAS EM FELINO

4.1.1. Introducao

Em conjunto com as evolucdes tecnoldgicas, evoluiram também os métodos
de diagndéstico dentro da medicina veterinaria. Consequentemente, a expectativa de
vida dos animais de companhia aumentou e, com isso, eles comecaram a ser
diagnosticados com patologias relacionadas ao envelhecimento, sendo o cancer a
principal doenca causadora de 6bitos em cées e gatos idosos (Jerico; Neto; Kogika,
2023). Nos felinos, o carcinoma de células escamosas representa aproximadamente
70% dos tumores malignos da cavidade oral e entre 10 a 15% dos tumores cutaneos,
acometendo, em geral, animais com idade média entre 10 a 12 anos (Diop et al., 2024;
Little, 2017; MacKenzie; Turek, 2016).

Por ser o maior 6rgdo do corpo, a pele é mais exposta a incidéncia dos raios
ultravioletas. A melanina atua como uma barreira cutdnea em caes e gatos,
protegendo a pele desses raios. Por isso, a maior incidéncia de carcinoma de células
escamosas (CCE) em felinos ocorre em areas despigmentadas e com pouca pelagem.
Aproximadamente 80% a 90% dos casos acometem o plano nasal, 50% a pina da
orelha e cerca de 20% as palpebras, especialmente em felinos brancos ou com pouca
pigmentacdo nessas regioes (Baesa et al., 2024; Little, 2017).

Atualmente o tratamento usual para CCE é a eletroquimioterapia, este pode ser
utilizado como tratamento Unico ou coadjuvante. Possui como finalidade potencializar
o efeito da bleomicina, quimioterapico mais utilizado em felinos portadores da
patologia, uma vez que a cisplatina possui efeito nefrotoxico (Da Costa, 2017; Dalleck;
De Nardi, 2016).

O presente trabalho possui como objetivo relatar o caso clinico de uma felina
advinda de resgate, com lesdes ulcerocrostosas em plano nasal e pina de orelha,
submetida a conchectomia unilateral e eletroquimioterapia como tratamento para

carcinoma de células escamosas.
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4.1.2. Relato de Caso

Foi atendido no Instituto Hospitalar Veterinario, um felino, sem raca definida
(SRD), fémea, castrada, idosa, pesando 2.63Kg, advinda de resgate através da
secretaria do meio ambiente de Caxias do Sul/RS. No exame clinico foi possivel
observar mucosas levemente hipocoradas, desidratagcdo de 5%, linfonodos
submandibulares reativos, ausculta cardiopulmonar sem alteragbes, doenca
periodontal moderada e a presenca de lesdo em plano nasal (Figura 14A) com
pequena destruicdo O0ssea e com caracteristicas de "nariz de palhaco”, também
apresentava lesdo crostosa em pina de orelha direita (Figura 14B). Em fungcédo dos
achados, a suspeita clinica inicial era de carcinoma de células escamosas, com
diagnéstico diferencial de esporotricose. Sendo assim, foi solicitado internacdo do
paciente para tratamento de suporte, além de exame de ultrassonografia abdominal,
hemograma, proteinas plasméticas totais (PPT), bioquimicos (alanina
aminotransferase [ALT], creatinina, fosfatase alcalina [FA], proteinas totais e fracdes
e ureia) para avaliacdo renal e hepdtica, citologia nasal e snap teste de virus da

Imunodeficiéncia Felina (FIV) e virus da Leucemia Felina (FeLV).

Figura 14 - Lesé@o em plano nasal (A) e lesdo em pina de orelha direita (B).
A

PV
Fonte: Eduarda Lima Pellizzaro (2025).

Apés internacao e coleta de exames complementares, foi também realizada a
vendclise periférica para administracao de fluidoterapia intravenosa (IV) em taxa de
desidratacéo (50mL/Kg/h). Foram prescritas e aplicadas, dipirona (25mg/Kg), 1V, uma
vez ao dia (SID), meloxicam (0,05mg/Kg), via subcutanea (SC), SID, nitenpiram
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(11mg/Kg), via oral (VO) em dose Unica (DU), antiparasitario a base de pamoato de
pirantel e praziquantel, VO, DU, amoxicilina (25mg/Kg), duas vezes ao dia (BID), VO
e gabapentina (5mg/Kg), BID, VO. A avaliacdo de parametros clinicos era realizada
ao menos uma vez ao dia, sendo estes frequéncia cardiaca (FC), frequéncia
respiratoria (FR), temperatura retal (TR) e pressao arterial sistolica (PAS).

Ao analisar o exame hematoldgico (Anexo A), foi possivel observar uma cruz
de macrocitose, hipocromia e policromasia, além de leucocitose por neutrofilia e
eosinofilia, trombocitose e hiperproteinemia, o teste rapido de FIV e FeLV (método de
teste rapido de ELISA), teve resultado negativo para ambas as patologias. No perfil
bioquimico, houve um aumento consideravel de FA e de ureia, aumento em PPT e da
globulina.

Na ultrassonografia abdominal (Anexo B) foram observados achados
compativeis com neoplasia hepatica, pancreatopatia, processo inflamataorio/infiltrativo
neoplasico nas alcas intestinais e os linfonodos jejunais e colicos compativeis com
linfonodo reacional/inflamatorio. No trato urinario, foi constatado nefropatia em ambos
0S rins.

Mediante os achados, o antibidtico foi trocado para amoxicilina com clavulanato
(15mg/Kg), BID, VO. No segundo dia de internacdo, a paciente apresentou nausea,
sendo acrescentado, ondansetrona (0,5mg/Kg), BID, 1V, além disso foi acrescentado
também suplemento alimentar (Hep Plus®), SID, VO. Passados cinco dias de
internacéo, foram suspendidos o meloxicam e a dipirona.

No sétimo dia de internacado foi retirada a fluidoterapia, mantendo o acesso
venoso para administracdo das medicacdes. Os parametros clinicos se mantiveram
estaveis até o oitavo dia de internacédo, apresentando um quadro de febre (39.3°C) no
periodo da noite do oitavo dia, sendo acrescentado dipirona (25mg/Kg), DU, 1V, apés
iISSO ndo apresentou mais temperatura elevada, todavia, apresentou disfagia,
aceitando alimentacdo facilitada na seringa. Mediante isso, foi acrescentado a
prescricao mirtazapina (1 comprimido/animal), a cada 48 horas, VO. Passados alguns
dias de internacéo, a paciente apresentou émese e novos episodios de nauseas, por
conta disso, foram acrescentados a prescri¢gdo, citrato de maropitant (1mg/Kg), SID,
IV e omeprazol (1Img/Kg), BID, IV, além de prednisolona (5mg/Kg), SID, VO a fim de
reduzir o processo inflamatério observado no exame de ultrassonografia abdominal e

leucograma.
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Como resultado do exame citopatologico (Anexo C) observou-se diagndstico
compativel com inflamacdo mista, ndo sendo possivel chegar a um diagndéstico
preciso, sendo recomendada a realizacdo de bidpsia do plano nasal, de pina e
procedimento de conchectomia direita e solicitados exames pré-operatorios, como
hemograma, plaquetograma, PPT, ALT, creatinina, FA, proteinas totais e fracoes,
ureia e ecodopplercardiograma.

O eritrograma, leucograma e bioquimicos (Anexo D) foram repetidos ap0s oito
dias de internagdo, nos quais foram observadas heméacias normociticas e
normocrémicas, presenca de Rouleaux, reducéo de leucocitose (ainda com neutrofilia
e eosinofilia). Na analise bioquimica foi possivel observar uma reducéo significativa
em fosfatase alcalina e ureia. J& no ecocardiograma (Anexo E) foram identificados
achados compativeis com insuficiéncia discreta de valva mitral, hipertrofia concéntrica
do ventriculo esquerdo, intermediaria probabilidade para hipertensdo pulmonar (tipo
) e alteracdes compativeis com Cardiomiopatia Fenétipo Hipertrofica Felina.

Com base nos achados nos exames de imagem (ultrassom e ecocardiograma),
foi optado por ndo submeter a paciente ao procedimento de biépsia hepatica para
identificacdo da neoplasia. Essa deciséo foi tomada por conta da extenséo das lesdes
observadas no ultrassom abdominal e da dificuldade de realizar a eventual excisdo
das neoformacdes.

Aos quatorze dias de internagédo, a paciente foi submetida ao procedimento
cirrgico de conchectomia unilateral direita (Figura 15), biopsia de plano nasal e de
pina auricular direita. No pds-operatério, foram acrescentados a prescricdo, dipirona
(25mg/Kg), SID, IV, metadona (0,2mg/Kg), TID, SC e limpeza dos pontos cirargicos,
SID, além de alimentacao facilitada, caso a paciente ndo se alimenta-se de forma
espontanea.

A biopsia do plano nasal foi realizada com uma incisao eliptica de pele,
englobando tecido saudavel e lesionado. Com posterior dermorrafia utilizando de
padrao interrompido simples com fio de sutura polidioxanona 3-0. Para conchectomia,
foi realizada uma inciséo de pele e subcutaneo ao redor da pina direita, proxima da
base auricular e seccéo da cartilagem com tesoura de Mayo, sendo entéo realizada a
dermorrafia com fio nylon 3-0, em padréao Sultan, sem incorporar a cartilagem auricular

a sutura.
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Figura 15 - Conchectomia unilateral direita.

Fonte: Eduarda Lima Pellizzaro (2025).

Como resultado da analise anatomopatoldgico (Anexo F) concluiu-se tratar de
um carcinoma de células escamosas cutaneo em pina auricular direita e queratose
actinica acentuada com carcinoma de células escamosas in situ em plano nasal, sem
a presenca de estruturas fungicas. Mediante tais achados, foi possivel confirmar a
suspeita clinica inicial de carcinoma de células escamosas, descartando entdo
esporotricose felina. A partir disso, a paciente passou por consulta com profissional
especializado em oncologia, o qual orientou pelo tratamento com eletroquimioterapia.

A eletroquimioterapia (Figura 16) foi realizada utilizando bleomicina
(15mg/mm32), DU, IV. No pés-procedimento, foi acrescentado a prescricao
prednisolona (20mg/Kg), SID, VO, dipirona (25mg/Kg), SID, SC, cefovecina sddica
(8mg/Kg), DU, SC e metadona (0,2mg/Kg), TID, SC.

Figura 16 — Neoplasia antes do procedimento (A), procedimento de
eltroquimioterapia (B), pés-procedimento imediato (C).




44

Decorrido uma semana que o procedimento fora realizado, a paciente em
guestao ndo apresentou alteracdes em parametros vitais, permanecendo com apetite
e com iSso a paciente teve alta médica. Por se tratar de um animal advindo de resgate
da Secretaria Municipal do Meio Ambiente, a mesma foi encaminhada para o Canil
Municipal e seguira com acompanhamento oncolégico, a fim de verificar a
necessidade de novas sessodes de eletroquimioterapia. Na receita médica de alta, foi
prescrito gabapentina (5mg/Kg), BID, VO em uso continuo.

Aos 43 dias de alta médica, a paciente passou por nova avaliacdo com a
meédica veterinaria especializada em oncologia para averiguar a necessidade de uma
nova sessao de eletroquimioterapia. A partir da avaliacao fisica (Figura 17), a mesma
nao viu necessidade de uma nova sessao, com isso, foi orientado a prosseguir com o
tratamento prescrito anteriormente com gabapentina e retornar para atendimento

clinico no surgimento de novas alteracoes.

Figura 17 - Aspecto da regido nasal apos 43 dias da eletroguimioterapia.

Fonte: Eduarda Lima Pellizzaro (2025).

4.1.3. Discussao

As neoplasias epiteliais malignas possuem alta incidéncia diagnostica no Brasil,
devido as condi¢cbes climéaticas e a exposicdo excessiva aos raios ultravioletas
(Oliveira; Barreto; Mendes; Bentubo, 2023). A gueratose actinica consiste em uma
proliferacéo pré-maligna de queratinocitos epidérmicos em felinos e caninos expostos
excessivamente a radiacdo solar, causando alteracdes permanentes no DNA, que

podem evoluir para carcinoma de células escamosas. Este, por sua vez, além de estar
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associado a exposicao crénica a radiacao solar, pode ter como fatores predisponentes
as queimaduras, doencas inflamatérias crbnicas como otites externas e IUpus
eritematoso discoide, infeccao por papilomavirus oncogénicos e lesbées prévias nao
malignas, como os cistos foliculares (Dalleck; De Nardi, 2016; Reinehr; Bakos, 2019).

A literatura ndo aponta predilecéo por racas ou sexos em felinos, entretanto, as
idades mais acometidas variam entre nove e quatorze anos (Little, 2017; Santos;
Alessi, 2023). A paciente em questao apresentava lesdo no plano nasal, regido onde
possuia pelagem branca, e também na pina da orelha direita, além de ter idade
estimada em dez anos. Os sinais clinicos variam de acordo com a regido acometida,
mas, geralmente, incluem lesdes ulceradas, crostosas, destruicado tecidual e, quando
afetam o plano nasal, podem ocorrer episddios de espirros e epistaxe (Santos; Alessi,
2023).

A esporotricose € um dos diagnésticos diferenciais do carcinoma de células
escamosas (CCE), devido a semelhanca das lesBes e a localizacdo em que se
manifestam. Trata-se de uma doenca fangica cutanea, cujo agente etioldgico pertence
ao género Sporothrix spp., sendo o S. brasiliensis o0 mais comum em felinos. Por se
tratar de uma zoonose, possui grande importancia, principalmente em razdo dos
surtos epidémicos relatados (Hlinica, 2018; Santos; Alessi, 2023).

A principal forma de contagio em felinos ocorre por meio de arranhaduras e
mordeduras. Nessa espécie, a doenca pode se manifestar nas formas cutanea,
cutaneo-linfatica e disseminada, sendo esta Ultima a mais comum. Os sinais clinicos,
de acordo com Santos e Alessi (2023), incluem placas, nédulos, nédulos ulcerados e
lesBes ulcerocrostosas, que se desenvolvem principalmente na regido cefalica, nos
pavilhdes auriculares, na regiao cervical, nos membros, nas patas, na cauda e no
perineo.

O tratamento, de acordo com a clinica do paciente, é frequentemente
empregado na medicina veterinaria. A paciente em questéo foi submetida ao uso de
dipirona, que atua como analgésico e antitérmico. Neste caso, foi utilizada com ambos
0s objetivos: alivio da dor causada pelas lesdes ulceradas e controle de um episédio
de hipertermia. Além disso, para o tratamento das lesdes, foi administrado meloxicam,
um anti-inflamatério ndo esteroidal com acéo analgésica, e amoxicilina, um antibiético
de amplo espectro (Viana, 2019). A gabapentina, um gabapentinoide com efeito
anticonvulsivante, tem sido amplamente utilizada nos ultimos anos no tratamento de

dores crbnicas neuropaticas (Magdanelo; Rodriguez, 2023). Por se tratar de uma
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paciente felina idosa, a gabapentina foi empregada com o objetivo de aliviar dores
articulares, considerando que a doenca articular degenerativa € comum em caes e
gatos, e estima-se que cerca de 90% dos felinos com idade superior a 12 anos
apresentem esse tipo de alteracdo (Kerwin, 2010; KuKanich, 2012; Mencalha, 2025).

A andlise laboratorial de sangue nao é utilizada como método de diagndstico
do carcinoma, mas sim como um meio de avaliacdo do funcionamento sistémico do
organismo (Thrall; Weiser; Allison et al., 2024). Por tratar-se de um felino resgatado,
sem histdrico clinico conhecido, essa analise torna-se fundamental para o diagndstico
complementar de outras patologias, como doencas renais, hepaticas ou anemias,
além de auxiliar na definicdo do protocolo terapéutico.

Na primeira andlise, foram identificadas alteracdes no eritrograma, como
macrocitose, que indica aumento do tamanho das hemacias; hipocromia, que
demonstra leve perda da coloracdo normal das células; e policromasia, que revela a
presenca de hemacias com coloragdes diferentes. Esses achados indicam um quadro
leve de anemia regenerativa, embora este possa estar mascarado devido a
desidratacdo. Essa condicdo pode ser observada pela hemoconcentracdo dos
componentes sanguineos e pelo aumento das proteinas plasmaticas totais (Rodrigues
et al., 2020; Silva, 2017; Thrall, 2023).

Dessa forma, recomenda-se repetir 0os exames laboratoriais apds a
estabilizacdo com fluidoterapia, a fim de confirmar a presenga de anemia. A anemia
regenerativa pode ser confirmada por meio da avaliacdo dos reticul6citos. No caso
relatado, esse exame néao foi realizado. A anemia regenerativa caracteriza-se pelo
aumento de células policromatofilicas no esfregaco sanguineo, reflexo da tentativa da
medula éssea de compensar a anemia por meio da producdo exacerbada de
eritrocitos e da liberacdo precoce de suas formas imaturas (Rodrigues et al., 2020;
Silva, 2017; Thrall, 2023).

Além das alteragBes no eritrograma, foi evidenciado um quadro de leucocitose,
caracterizado por neutrofilia, eosinofilia e monocitose, achados que podem indicar um
processo inflamatorio. Esse processo pode estar relacionado a inflamacgéo presente
nas lesdes na pina da orelha e, principalmente, na lesdo ulcerada localizada no plano
nasal. Além disso, a leucocitose também pode ser observada em situagbes de
estresse, 0 que era compativel com o estado da paciente em questéo (Thrall; Weiser;
Allison et al., 2024; Silva, 2017). Outra alteracao indicativa de inflamacdo foi a

trombocitose. Embora em felinos seja comum a presenca de agregados plaquetarios,
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gque podem elevar artificialmente a contagem de plaquetas, o aumento real de
plaguetas pode indicar um processo inflamatorio ou, alternativamente, estar
relacionado a desidratacdo. Felinos diagnosticados com carcinoma de células
escamosas podem apresentar leucocitose com neutrofilia e eosinofilia. Segundo Da
Costa (2017), isso ocorre devido a liberacdo de mediadores quimicos, como citocinas
e fatores de crescimento, que estimulam a proliferacdo e a diferenciacdo de
precursores neutrofilicos.

Ja na analise bioquimica, a fosfatase alcalina foi a enzima com maior alteracéo,
apesar de na rotina clinica ser empregada como uma enzima hepéatica, ela ndo é
especifica deste 6rgao, sendo encontrada também em outros tecidos como intestinos,
0ssos e rins. O aumento sérico desta enzima de acordo com JericO; Neto; Kogika,
2023 ocorre em quadros de colestase intra ou extra-hepatica, inflamacao das vias
biliares e doencas infiltrativas do figado (p. ex., neoplasia metastatica). Em felinos
domésticos, este aumento expressivo esta diretamente relacionado a um quadro de
lipidose hepética, uma vez que por possuir tempo curto de meia-vida, sua atividade
elevada no soro representa doenca hepatobiliar grave e recente. Além disso, a lipidose
hepatica pode se apresentar de duas formas, sendo uma forma primaria, onde o
paciente ndo apresenta nenhuma doenca concomitante e a forma secundaria, onde
uma patologia pré-existente esta prejudicando o funcionamento hepatico (Gomes;
Azevedo; Braz, 2022; Jeric6; Neto; Kogika, 2023).

Por fim, a literatura traz que o aumento da ureia pode estar relacionado com
injaria renal, todavia, para considerar que o aumento possui relacdo com lesao renal,
a creatinina precisa estar acima dos valores de referéncia. No relato em questéo, a
paciente ndo possuia aumento em creatinina, apenas em ureia. Um dos fatores que
leva a0 aumento dessa enzima isoladamente € a desidratacdo, podendo estar
relacionada também a quadros de anorexia (Thrall, 2014). Conforme ja relatado
acima, a felina apresentava 5% de desidratag&o e anorexia.

As neoplasias hepaticas primarias em gatos sao raras, todavia, quando
ocorrem, acomete felinos com idade aproximada a 12 anos. Aqueles com origem
epitelial e mesenquimal como os carcinomas e sarcomas, respectivamente, sdo as
neoplasias consideradas primarias. Os sinais clinicos sao inespecificos, estando mais
relacionados com tumores malignos, os sinais incluem anorexia, émese, inapeténcia,

perda de peso, dentre outros (Dalleck; De Nardi, 2016).
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O diagnostico de neoplasias hepaticas inicia com a andalise hematolégica e
bioquimica, onde pode ser evidenciado anemia, leucocitose e trombocitose,
alteracdes estas que a paciente em questdo também apresentava. O aumento da
fosfatase alcalina normalmente esta associado a tumores hepéticos primarios
(Dalleck; De Nardi, 2016). O exame de ultrassonografia se tornou indispensavel na
rotina de clinica médica de pequenos animais para diagnéstico e avaliacao
morfolégica e funcional de diversos 6rgdos, mediante isso, a avaliacdo abdominal
permite localizar a massa e caracterizar se a neoplasia € macica, difusa ou nodular.
O diagndstico definitivo é realizado através da citologia aspirativa por agulha fina
(CAAF) ou pela biépsia hepatica guiada por ultrassom, sendo que respectivamente
estas técnicas possuem 60 e 90% confirmacédo diagnéstica (Carvalho, 2014; Dalleck;
De Nardi, 2016). No laudo do ultrassom, as alteracfes encontradas foram sugestivas
de neoplasia hepética, além disso, os achados em exame de sangue também
sugerem tal condicdo, todavia, a paciente ndo foi submetida a CAAF ou bidpsia
hepética, ndo sendo possivel fechar tal diagnéstico.

A nefropatia € comum na clinica de felinos geriatras, uma vez que com a
domesticacdo e mudanca dos habitos alimentares, a ingestao hidrica diminuiu com o
passar dos anos. Os sinais clinicos incluem pele com aspecto seco, sem brilho,
anorexia, halito urémico devido a alta concentracdo de ureia, fadiga, letargia entre
outros. O diagnéstico laboratorial mais indicado € através da mensuracdo de
dimetilarginina simétrica (SDMA) sérica, todavia, na rotina clinica a bioquimica sérica
da creatinina e ureia sédo avaliadas rotineiramente, porém, estas so sofrem alteracdes
guando ha comprometimento de cerca de 60% do parénquima renal, enquanto o
SDMA pode ser verificado quando ha perda de 25 a 40% dos parénquimas. O
tamanho, forma e contorno dos rins pode ser evidenciado no exame de ultrassom
abdominal, porém a avaliagdo deve sempre estar relacionada com a clinica do
paciente. No relato em questdo, foram evidenciadas alteragcbes compativeis com
nefropatia bilateral, porém os exames laboratoriais ndo indicavam ainda uma doenga
renal, sendo indicado nesse caso a realizacdo do exame de SDMA que na ocasiao
nao foi realizado (Jericd; Neto; Kogika, 2023; Little, 2017). Outras alteracdes foram
evidenciadas em exame ultrassonografico abdominal, todavia, nenhum deles
apresentou relevancia para a clinica da paciente.

O diagnostico de carcinoma de células escamosas, inicialmente é realizado

através da clinica médica, na visualizacao das les@es e através de citologia aspirativa
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por agulha fina, porém esta, muitas vezes nao possui resultados satisfatorios, uma
vez que pode indicar areas com inflamacdo e infeccdo secundaria, as formas
diagnosticas mais precisas, sdo as biopsias, que podem ser feitas por punch,
excisional ou incisional (Da Costa, 2017; Diop et al., 2024; Little, 2017). Assim como
na paciente, a CAAF veio indicando uma inflamacdo mista, e o diagndstico foi
concluido através da bidpsia incisional do plano nasal que indicou queratose actinica
acentuada com carcinoma de células escamosas in situ e bidpsia excisional da pina
auricular que indicou carcinoma de células escamosas cutaneo com margens livres.
Outro diagndstico diferencial do CCEs seria a esporotricose felina, todavia, a mesma
foi descartada pois ndo havia a presenca de fungos na analise histopatoldgica.

ApOs o diagndstico deve ser realizado o estadiamento e consequentemente o
plano de tratamento. O estadiamento € efetuado de acordo com a tabela da
Organizacédo Mundial da Saude (OMS), levando em consideracao o tamanho do tumor
(T), afeccao de linfonodos regionais (N) e se ha a presenca de metastases a distancia
(M), resultando no método TNM (Da Costa, 2017; Dalleck; De Nardi, 2016). Todavia,
no relato descrito ndo foram retirados ou puncionados os linfonodos submandibulares
e nem identificado metastases a distancia, mesmo havendo nddulos hepéticos, os
mesmos Nao se caracterizam como metastases causadas pelo carcinoma, uma vez
gue estas ndo ocorrem usualmente, sendo que por conta de seu carater invasivo e
destrutivo, esperam-se metastases proximas a lesao inicial e também aos linfonodos
proximos a lesdo, enquanto que metastases a distancia, como em pulmdes ou outros
linfonodos ndo sdo comuns (Da Costa, 2017; Dalleck; De Nardi, 2016).

A eletroquimioterapia possui como finalidade potencializar o efeito da
quimioterapia através de impulsos elétricos curtos, com alta voltagem. Sua vantagem
inclui a baixa ocorréncia de efeitos adversos por conta da baixa dose de
quimioterapicos utilizados e a acdo dos mesmos ser local. E amplamente utilizada
como tratamento Unico ou coadjuvante para tumores diversos. Os quimioterapicos
utilizados para essa técnica incluem a cisplatina e bleomicina, todavia, a cisplatina ndo
pode ser utilizada pela via endovenosa e possui contraindicacdes para uso em felinos,
por conta da nefrotoxicidade, por isso a bleomicina é mais empregadas nesses casos
(Da Costa, 2017; Dalleck; De Nardi, 2016). Na paciente em questdo fora utilizado
bleomicina, na dose de 15mg/mmz2, a mesma passou por nova avalicdo oncologica
apos 43 dias do procedimento, onde foi observado significativa melhora do quadro,

sem a necessidade de novas sessdes de eletroquimioterapia.
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4.1.4. Conclusao

O carcinoma de células escamosas apresenta alta incidéncia na clinica médica
de felinos com pelagem branca ou areas despigmentadas. Diante disso, o diagnostico
precoce torna-se essencial para a instituicao rapida do tratamento, com o objetivo de
reduzir os danos causados pela patologia e aumentar a sobrevida do paciente. Além
disso, o diagndstico € fundamental para diferenciar essa condicdo de outras
patologias com potencial zoonético, como a esporotricose.

A eletroquimioterapia mostrou-se eficaz no caso relatado, ndo sendo
necessaria a realizacdo de novas sessdes de quimioterapia. Na auséncia de

metéstases, 0 progndstico desse tipo de carcinoma é considerado favoravel.

4.2. COLECISTECTOMIA LAPAROSCOPICA EM CANINO

4.2.1. Introducgéo

Atualmente, o “padrdo-ouro” para a remocdo da vesicula biliar é a
colecistectomia laparoscopica, sendo este o primeiro procedimento guiado por video
a se difundir na medicina humana. Em animais de companhia, embora o procedimento
também seja bem-sucedido, apresenta menor casuistica. Essa técnica resulta em
menor supressdo imunoldgica, menor formacdo de aderéncias intra-abdominais e,
consequentemente, menor reacdo inflamatéria quando comparada a técnica aberta
(Brun, 2014; Fossum, 2021).

A vesicula biliar esta localizada entre o lobo quadrado do figado, medialmente,
e o0 lobo medial direito, lateralmente. Possui formato de péra e, em cées de porte
médio, pode armazenar até 15 mL de bile. A bile € armazenada nesse 0rgao por meio
da drenagem dos ductos hepaticos até o ducto biliar (Brun, 2014; Fossum, 2021).

A etiologia da mucocele biliar é desconhecida. Atualmente, essa condicdo é
considerada uma das principais causas de doenca biliar extra-hepatica em caes,
sendo caracterizada por hiperplasia do epitélio e aumento da producdo de muco. O
acumulo excessivo de muco pode levar a necrose isquémica, ruptura da vesicula e
peritonite biliar (Jericd; Neto; Kogika, 2023). Além disso, essa patologia € mais

frequentemente diagnosticada em céaes a partir dos 9 anos de idade. As principais
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racas predispostas incluem Shetland Sheepdog, Cocker Spaniel e Schnauzer
miniatura (Parkanzky et al., 2019).

Cerca de 25% dos animais com mucocele ndo apresentam sinais clinicos. Nos
casos em que h& manifestacfes, estas sao inespecificas e podem incluir anorexia,
polidipsia, polidria, ictericia, algia abdominal intensa e, nos casos de ruptura da
vesicula biliar, distensdo abdominal detectavel ao exame clinico (JericO; Neto; Kogika,
2023).

O diagnéstico é estabelecido principalmente por meio da ultrassonografia
abdominal. No entanto, exames laboratoriais de sangue podem revelar alteracées no
leucograma e nas enzimas hepaticas, especialmente aumento da fosfatase alcalina e
da gama-glutamiltransferase (Jerico; Neto; Kogika, 2023; Parkanzky et al., 2019).

O presente trabalho possui como obijetivo relatar o caso clinico de um canino,
da raca Spitz Alemao, macho, com 8 anos de idade com histérico prévio de mucocele

total, submetido ao procedimento de colecistectomia laparoscoépica.

4.2.2. Relato de caso

Em uma clinica particular situada na cidade de Caxias do Sul/RS, foi atendido
um cao da raca Spitz Alemé&o, macho, com 8 anos de idade e 4,3 kg, para consulta
pré-operatoria visando a realizacdo de uma colecistectomia laparoscopica, devido a
achados ultrassonograficos compativeis com mucocele. O diagnostico foi
estabelecido por meio de exames complementares e acompanhamento prévio com
profissionais especializados em endocrinologia e gastroenterologia.

Durante a anamnese, 0s tutores relataram que, ha cerca de um ano, vinham
realizando acompanhamento especializado para o tratamento da mucocele, porém,
sem resultados satisfatorios. Aléem disso, na semana anterior, 0 paciente esteve
internado devido a episédios intensos de vomito.

Como o paciente havia sido encaminhado ap6s acompanhamento com outros
profissionais, o mesmo ja havia passado por exames de imagem, ultrassonografia
abdominal (Anexo G) e ecodopplercardiograma (Anexo H), tendo como resultado:
Ultrassonografia abdominal - observou-se replecdo moderada da vesicula biliar com
conteudo anecogénico e acentuada quantidade de conteldo ecogénico amorfo em
suspensao, compativel com lama biliar, sugestivo de mucocele total.

Ecodopplercardiograma — valvopatia mixomatosa mitral, com hipertrofia concéntrica
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discreta de parede livre de ventriculo esquerdo, insuficiéncia discreta de mitral,
espessamento de tricuspide, com valores limitrofes para aumento de atrio direito,
insuficiéncia discreta de tricuspide e disfuncao diastélica discreta.

Também foram solicitados novos exames laboratoriais de sangue (Anexo 1)
sendo solicitado hemograma, plaguetograma, proteinas totais, albumina, ALT,
colesterol total, creatinina, FA, gama-glutamiltransferase (GGT), glicose, triglicerideos,
ureia, tempo de tromboplastina parcial ativada (TTPa) e tempo de protrombina (TP).
Nos exames, observaram-se alteracdes no leucograma, evidenciando leucocitose por
neutrofilia, além de discreta trombocitopenia com presenca de agregados
plaquetérios. A analise bioquimica e os exames de coagulacdo ndo apresentaram
alteracdes relevantes.

Diante dos resultados, o cirurgido, em comum acordo com o anestesiologista,
considerou o paciente apto para o procedimento cirargico. As orientacdes pré-
operatorias foram repassadas aos tutores, incluindo jejum de 8 horas para alimentos
sélidos e de 6 horas para liquidos. No dia da cirurgia, apds conversa com o0s tutores,
o animal foi encaminhado ao bloco cirdrgico, onde o anestesista realizou o exame
fisico, ndo sendo observadas alteracoes.

Como medicacdo pré-anestésica (MPA), foram utilizados metadona (0,3
mg/kg), via intramuscular (IM), e citrato de maropitant (1 mg/kg), via subcutanea (SC).
Apo6s 15 minutos da MPA, realizou-se a tricotomia do membro toracico direito para
acesso venoso na veia cefalica. Para inducdo anestésica, utilizaram-se propofol (1,2
mg/kg), cetamina (1 mg/kg) e midazolam (0,3 mg/kg), todos por via intravenosa. Apés
a inducdo, realizou-se a intubacédo orotraqueal com traqueotubo n°® 3,5, conectado a
um sistema de ventilacdo semiaberto. A manutencdo anestésica foi feita com
isoflurano em dose-efeito.

Com o paciente devidamente anestesiado, posicionou-se 0 animal em decubito
dorsal para a realizacdo da tricotomia cirdrgica, bloqueio do plano transverso do
abddémen e antissepsia. A tricotomia foi realizada em todo o abdémen, desde o final
das costelas até o saco escrotal. Em seguida, realizou-se a passagem de sonda
uretral n® 4, com o objetivo de esvaziar a vesicula urinaria e proporcionar melhor
visualizacdo das estruturas. A antissepsia cirurgica foi realizada com é&lcool 70% e
clorexidina alcoolica a 2%. O bloqueio do plano transverso do abdémen (Figura 18)

foi realizado com bupivacaina 0,25% (2 mg/kg), sem vasoconstritor, guiado por
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ultrassom. Por fim, uma nova antissepsia foi realizada, utilizando os mesmos produtos

anteriormente descritos.

Figura 18 - Blogueio do plano transverso do abdémen por ultrassom.

Fonte: Eduarda Lima PeIIizzro (2025).

Durante o transoperatdrio, o paciente permaneceu em fluidoterapia com Ringer
Lactato, na taxa de 5 mL/kg/h. Além da manutencdo anestésica com isoflurano, foi
realizada infus&o continua de cetamina (10 pg/kg/min) e remifentanil (5 pg/kg/h).

Para o procedimento, foram utilizados trés portais (Figura 19), sendo dois de
11 mm e um de 6 mm. Um dos acessos de 11 mm foi destinado a inser¢céo da otica
com angulacdo de 30°, enquanto os outros dois foram utilizados para a introducéo das
pingas de trabalho. Os trocartes foram fixados com fio de nylon 2-0, utilizando-se
sutura em bolsa de tabaco, com o objetivo de evitar extravasamento de CO,. Apds a
fixacdo do primeiro trocarte, posicionado proximo a regido cranial ao pénis, foi
realizado o pneumoperitdbnio com gas carbénico medicinal (CO,) a 8 mmHg. Os dois

portais adicionais foram posicionados em formato de arco.
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Figura 19 - Posicionamento e fixacdo dos

Fonte: Eduarda Lima Pellizzaro (2025).

Apés a abertura e fixacdo dos portais, localizou-se a vesicula biliar e realizou-
se o pingamento do fundo, que, juntamente com o lobo direito do figado, foi elevado
com o objetivo de facilitar a exposicdo do pediculo. Com o pediculo exposto,
procedeu-se ao pingamento do colo vesicular, aplicando-se leve tracdo para baixo e
para a direita, a fim de possibilitar a dissec¢cdo do pediculo, facilitando, assim, a
identificacdo da artéria e do ducto cisticos para posterior isolamento.

Com a via biliar principal devidamente identificada, deu-se seguimento a
colocacao de cinco clips de titanio LT300 (Figura 20A), sendo trés posicionados
distalmente ao ducto cistico e dois proximalmente a este e a artéria cistica. Em
seguida, realizou-se a seccdo de ambas as estruturas entre as clipagens. O
descolamento da vesicula biliar foi realizado com o auxilio de uma compressa de gaze
estéril (Figura 20B). Posteriormente, a vesicula foi acondicionada em um invélucro
estéril confeccionado com luva cirargica, para que pudesse ser retirada com

seguranca pelo portal epigastrico.



55

Figura 20 - Colocacéao dos clips de titanio para ligadura do ducto cistico, artéria
cistica e dissecacao das mesmas (A), descolamento da vesicula utilizando
compressa de gaze (B).

Fonte: Eduarda ia Pellizzaro 2025. |

Apos a retirada da vesicula biliar da cavidade abdominal (Figura 21), procedeu-
se a inspecao da regido onde ela se encontrava, com o objetivo de verificar a presenca
de possiveis focos de sangramento. Um fragmento hepatico foi coletado com o auxilio
de uma pinga, para posterior envio a analise histopatoldégica, juntamente com a
vesicula biliar. Também foi realizada a coleta de liquido biliar para cultura

bacteriolégica.

Fonte: Edua{fda Lima eIIizzaro(Z). '
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Os portais foram removidos, e a sintese da musculatura foi realizada com fio
absorvivel de polidioxanona 3-0, utilizando-se o padrdo de sutura Sultan. Na pele,
empregou-se fio de nylon 4-0, com pontos simples interrompidos. O curativo de
protecdo das suturas foi confeccionado com filme transparente e compressa de gaze
(Figura 22).

o [, TN ;
Fonte: Eduarda Lima Pellizzaro (2025).

No transoperatério foi administrado ampicilina (20 mg/kg), IV. Ja no pés-
operatoério, foram administrados dipirona (25 mg/kg), SC; amoxicilina (0,1 mg/kg), SC
e dexametasona (0,25 mg/kg), IV.

Como resultado da analise anatomopatolégica (Anexo J), observou-se no
figado uma degeneracado hepatocelular acentuada por acumulo de glicogénio e fibrose
hepética leve. A vesicula biliar apresentou hiperplasia cistica mucinosa biliar e
colecistite linfoplasmocitica crénica acentuada. Ja a cultura com antibiograma (Anexo
K) resultou negativa para o desenvolvimento de bactérias.

Como recomendacao para monitoramento e controle da dor pos-operatoria, foi
orientada a permanéncia do paciente internado por pelo menos 24 horas. Apés esse
periodo, o paciente ndo apresentou alteragdes, sendo entdo liberado com alta médica.
Na receita de medicacdes a serem administradas em casa, foram prescritos: dipirona
gotas (25mg/kg), VO, BID, durante 3 dias, prednisolona (0,5mg/kg), VO, SID, durante
3 dias e amoxicilina + clavulanato de potassio (20mg/kg), VO, BID, durante 10 dias.

Além disso, foi recomendado o uso de roupa cirurgica, limpeza dos pontos cirlrgicos
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duas vezes ao dia com solucéo fisiologica, e o acompanhamento com profissionais

especializados em endocrinologia e gastroenterologia para adequacao da dieta.
Decorridos 10 dias ap6s o procedimento cirlrgico, o paciente retornou para a

retirada dos pontos e revisdo pés-cirirgica. Como ndo houve complicagdes no pos-

operatorio, recebeu alta médica.

4.2.3. Discussao

Na medicina humana, a colecistectomia por laparoscopia é considerada o
“padrao-ouro” quando comparada a técnica aberta. Na medicina veterinaria, essa
abordagem vem ganhando espaco, uma vez que resulta em menor resposta
inflamatoria, imunossupressao e formacao de aderéncias abdominais. Além disso, o
tempo de recuperacao pés-operatéria e as lesdes cirdrgicas sédo significativamente
menores. Por esses motivos, optou-se por seguir com a técnica laparoscopica em vez
da abordagem aberta (Brun, 2014; Coradini et al., 2020; Fossum, 2021).

A hiperplasia cistica mucinosa biliar, também conhecida como hipertrofia
mucinosa cistica, € uma condicdo frequentemente subdiagnosticada na medicina
veterinaria por meio de ultrassonografia, sendo, muitas vezes, um achado acidental
durante a necropsia ou quando a vesicula biliar é enviada para analise apos a
colecistectomia. Essa patologia é caracterizada pela presenca de areas cisticas nas
glandulas mucosas da camada mucosa da vesicula biliar. Tais alteracdes costumam
ser identificadas em cées diagnosticados com mucocele biliar. O diagnéstico definitivo
€ obtido por histopatologia, sendo possivel observar espacos cisticos de tamanhos
variados, com grande quantidade de muco, que distorcem a mucosa glandular
(Bergman, 1985; Zachary, 2018).

No exame ultrassonografico abdominal, as imagens de hiperplasia da vesicula
biliar sdo semelhantes as observadas em casos de mucocele em estagio inicial,
podendo-se notar espessamento da parede. No entanto, embora raro, esses achados
também podem estar associados a processos neoplasicos (Gaillot et al., 2017,
Hittmair; Vielgrader; Loupal, 2001).

A colecistite € uma inflamacao crénica da vesicula biliar que, apesar de pouco
relatada, acomete com maior frequéncia animais idosos, sem predilecéo por sexo ou
ragca. Pode estar associada a infecgbes ascendentes do intestino delgado,
disseminagdo hematogénica decorrente de infec¢des sistémicas, ou ainda a presenca
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de colelitiase (Costa; Ferreira; Guimaraes, 2018; Gomez-Pinilla; Camello; Pozo, 2007,
Kahn et al., 2013).

Quanto a técnica cirargica, a principal diferenca entre o procedimento descrito
na literatura e o realizado neste caso estd no numero de trocartes utilizados. A
literatura recomenda o uso de quatro portais; no entanto, no procedimento relatado,
foram utilizados apenas trés. O quarto portal geralmente € empregado para manter a
vesicula suspensa proxima ao processo xifoide, a fim de facilitar a manipulacdo. No
caso em questdo, a vesicula foi elevada por meio do portal localizado no lado
esquerdo. Além disso, a literatura indica o uso de presséo de CO, entre 10 a 15 mmHg
para o pneumoperiténio (Brun, 2014). Entretanto, o cirurgido optou por utilizar uma
pressdo menor, com o0 objetivo de reduzir a pressdo intra-abdominal e,

consequentemente, minimizar o comprometimento da perfusdo sanguinea.

4.2.4. Concluséao

A colecistectomia por laparoscopia € o procedimento de eleicdo para remocao
da vesicula biliar, uma vez que reduz o processo inflamatério, imunossupressao e
formacao de aderéncias abdominais. Além disso, € de suma importancia o envio da
vesicula para histopatologia, a fim de elucidar o diagndstico e identificar mais casos
de hiperplasia cistica mucinosa biliar, uma vez que os relatos na medicina veterinaria

S30 escassos.
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5. CONSIDERACOES FINAIS

A escolha dos casos relatados foi de grande valia, uma vez que, no caso do
carcinoma de células escamosas, foi possivel aprofundar os conhecimentos em um
quadro com diagnéstico diferencial, comum na rotina do atendimento clinico de
felinos. E dessa forma, compreender melhor os achados laboratoriais de um paciente
resgatado, sem historico clinico prévio, além de acompanhar a evolucado dos exames
ao longo da internagao.

Ja no caso da colecistectomia laparoscopica, foi especialmente enriquecedor
acompanhar o procedimento, considerando que, na regido, ndo ha outro profissional
gue o realize. Essa experiéncia permitiu entender com mais profundidade a técnica
cirirgica e a importancia da realizacdo do diagnostico histopatolégico, sobretudo
diante da raridade dos relatos de hiperplasia cistica mucinosa biliar na medicina
veterinaria.

O estagio curricular obrigatério tem grande importancia na formacédo dos
futuros meédicos veterinarios. Durante esse periodo, foi possivel acompanhar
profissionais de diversas areas da medicina veterinaria. A escolha dos locais de
estagio permitiu observar diferentes raciocinios clinicos, condutas variadas e
aprofundar ainda mais o interesse pelas areas de clinica médica e cirurgia de

pequenos animais.
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ANEXO A - HEMOGRAMA,

N° 0S: 192477
Animal:
Proprietario.
Requisitante:
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BIOQUIMICOS E TESTE DE FIV E FELV - RELATO 1

INSTITUTO
HOSPITALAR
VETERINARIO

COMPLEXO DE SAUDE ANIMAL UCS

Data: 11/03/2025

EspécieFelina Raga Srd Felino
Telefone: Sexo Fémea
/dade1a Om 0d

Enderego;  Rua Francisco Getulio Vargas Nro: 1130 Petrépolis - Caxias do Sul

HEMOGRAMA + PLAQ. + P.P.T. (COMPLETO)

Material...: Sangue total com EDTA

Vlr Ref. Absoluto V1r Ref. Relativo

Metodologia: Contagem por automagdo e microscopia Optica especializada
BEquipamento: BC2800VET Mindray/Cella Vision One IHVET UCS

ERITROGRAMA

Eritrécitos.......... vessesnas 6 milhdes/pl 5,0 A 10,0 milhdes/pl
Hemoglobina.......... cesesenes 10 g/dl 8,0 A 15,0 g/dl
HematSerito....ovuuss cesenene . 34 % 24,0 a 45,0 %
NaCaliiiias s Ee e R ) 56,67 fL 39 A 55 fL
CoRiCeMisssscnssssnsessssnscss 29,41 g/dl 30 A 36 g/dl
RiDWecoesoossnnssnssosssnesee 17,00 % < 18,0%

Observagdes série vermelha.... Macrocitose (+); Hipocromia (+); Policromasia (+).

LEUCOGRAMA

Leucécitos totais............. 27,400 /pl 5.500 a 19.500 /pl
Miel6citos....... e ssseves 0,00 % 0,00 /pl 0ao0 /pl
MetamielScitos. ..ovvuus eessses 0,00 % 0,00 /pl 0ao0 /pl
BaBtonetes....ccovvesvncsseass 0,00 % 0,00 /pl 0 a 300 /pl
Segmentados......vvvsssennssss 60,00 % 16440,00 /pl 2.500 a 12.000 /pl
EoBinbLilos.ceieiinnrraenasass 29,00 % 7946,00 /pl 100 a 1.500 /pl
BABSELLON oo snnnanvamsnoens (O00% 0,00 /pl 0 a 100 /pl
HOBBOLEOR. i ennsosnnoasenanosss 35008 822,00 /pl 50 a 850 /pl
LANLBALEOR oo i vinmaissnnsonns 8,00 % 2192,00 /pl 1.500 a 7.000 /pl
DUCRRES oo aisiiminivateivimimeiaminis 0,00 % 0,00 /pl 0ao0/pl

ObservagSes série branca...... Morfologia celular normal.

PLAQUETOGRAMA
Contagem:.....oovsvsss sessssnns 858 mil/pL 200 a 680 mil/pl
Avaliagdo plaquetdria......... Morfologia plaquetdria normal; Amostra com presenca de extensos agregados

plaquetdrios, identificados a microscopia. A presenga de agregados ndo permite
uma contagem precisa do valor total de plaquetas do paciente. Sugere-se
conferéncia do valor obtido em nova coleta sanguinea.

PROTEENA PLASMATICA TOTAL

P.P.T. DOBAGOM: .eovvvrrasnnnns 9,00 g/dl 6,0 A 8,0 g/dl

Observagdes plasma:........... Sem alteragdo.

Assinado eletronicamente por:
MELISSA BOSSARDI - CRMV-RS 11519



INSTITUTO
HOSPITALAR
VETERI 10

COMPLEXO DE SAUDE ANIMAL UCS

N°® 0S: 192477 Data: 11/03/2025

Animal: EspécieFelina RagaStd Felino
Proprietano: Teletone: Sero-Fémea
Regquisiante: /dade1a Om Od

Clinica. \hvet Ucs Endereg Rua Francisco Getulio Vargas Nro: 1130 Petrépolis - Caxias do Sul
FIV + FELV SNAP
Material...: Sangue com EDTA/Soro
Metodologia: ELISA (teste répido)
bote/Vetot viivsnninivasssiauie GY320 - 26/07/2025

FIV- Virus da Imunodeficiéncia Felina

RESULTADO FIV.........0000000.. N3O reagente

INTERPRETAGAO. . ..vvvvevevnnnns Auséncia de anticorpos para Virus da Imunodeficiéncia Felina na amostra
recebida.

FELV - Virus da Leucemia Felina

RESULTADO FELV................ N3O reagente

INTERPRETAGAO.....o0vvvennnnnns Auséncia de antigenos para Virus da Leucemia felina na amostra recebida.
COMENTARIOS

Um resultado positivo para FeLV sem sinal clinico, pode significar viremia transitéria e é indicado re-teste
em 4 meses.

Um resultado negativo para FelLV pode significar auséncia de antigeno (doenga) ou infecgdo recente. E
indicado re-teste em 30 dias, mantendo animal isolado de outros.

Um resultado negativo para FeLV mas positivo no PCR, indica infec¢do regressiva e o paciente é
portador assintomatico.

Um resultado negativo para FelLV em paciente com anemia arregenerativa: é indicado realizagdo de
diagnéstico molecular (PCR) em medula dssea.

0 exame FiV/FelLV é indicado sempre antes de introduzir um novo gato, antes da vacinagdo anual e sempre
que o animal for doar sangue.

Assinado eletronicamente por:
MELISSA BOSSARDI - CRMV-RS 11519



N° 0S: 192477
Animal: "
Proprietano: |
Requistante: |
Clinica: \hvet Ucs
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INSTITUTO
HOSPIT.
VETERI

COMPLEXO DE SAUDE ANIMAL UCS

Data: 11/03/2025
EspécieFelina RagaSrd Felino
Telefone: SeroFémea
/dade1a Om 0d

Enderego:  Rua Francisco Getulio Vargas Nro: 1130 Petrépolis - Caxias do Sul

ALT - Alanina aminotransferase
Material,..: Soro
Metodologia: Cinético
Equipamento: BS 120 - Mindray IHVET UCS

ReSULEAMO i vvv anvvwvwvvmamsivi 8,00 UI/L

CREATININA
Material,,.: Soro
Metodologia: Cinético
Equipamento: BS 120 - Mindray IHVET UCS

RESULTADD. ..onvcemomsmnninnsnss 1,00 mg/dL

FOSFATASE ALCALINA
Material...: Soro
Metodologia: Colorimétrico enzimético
Equipamento: BS 120 - Mindray IHVET UCS

ROSULERO0 ivvimnsviasvvrasiam 1846,00 UI/L

Observagdo........

PROTEINAS TOTAIS E mcﬁns
Material...: Soro
Metodologia: Colorimétrico
Equipamento: BS 120 - Mindray IHVET UCS

PROTEINAS TOTAIS.............. 9,3 g/dl
1 2,8 g/dl
GLOMUCTINAS . coiorananuiniinias 6,5 g/dl

Relagdo Albumina:Globulina.... 0,43

UREIA
Material...: Soro
Metodologia: Enzimitico UV
Equipamento: BS 120 - Mindray IHVET UCS

RESULLNAO: wiissiva s sisinmnivivainalin 104,00 mg/dL

Valores de Referéncia

0 a 85 U/L

Valores de Referéncia

0,5 a 1,6 mg/dl

Valores de Referéncia

21 a 197 U/L

Resultado repetido e confirmado em mesma amostra.

Valores de Referéncia

5,7a7,9 g/dL
2,5 24,0 g/dL
2,7 a 5,0 g/dL

Valores de Referéncia

10,0 a 60,0 mg/dl

Assinado eletronicamente por:
MELISSA BOSSARDI - CRMV-RS 11519



69

ANEXO B - ULTRASSONOGRAFIA ABDOMINAL - RELATO 1

—~
N I N RANNIE
[[COLLY MANFRO
TEDICA VETERIN RIA

Paciente Tutor: |

Espécie: Felino Raga: SRD

Sexo: Feminino Idade: 9 anos

Suspeita/sinais clinicos: Neoplasia Médico veterindrio:

INSTITUTO HOSPITALAR VETERINARIO | COMPLEXO DE SAUDE ANIMAL UCS

LAUDO ULTRASSONOGRAFICO DE EXAME ABDOMINAL

Vesicula Urindria: Repleta. Paredes lisas e normoespessas. Contetido anecogénico homogéneo.

Rim esquerdo: Em topografia habitual, medindo de comprimento 3,80cm em seu maior eixo. Tamanho normal, forma
e arquitetura interna preservadas, contornos lisos. Rela¢do cortical/medular mantida, jungdo corticomedular
completamente indefinida. Parénquima cortical hiperecogénica e medular normoecogénicos. Sem evidéncia de
dilatagio ou urolitiases em pelve renal. Compativel com nefropatia. Recomenda-se correlacionar com funcio renal.
Rim direito: Em topografia habitual, medindo de comprimento 3,79cm em seu maior eixo. Tamanho normal, forma e
arquitetura interna preservadas, contornos lisos. Relagdo cortical/medular mantida, jungio corticomedular indefinida.
Parénquima cortical hiperecogénica e medular normoecogénicos. Sem evidéncia de dilatagio ou urolitiases em pelve

renal.

Adrenais: Nio caracterizadas.

Bago: Com dimensoes normais, bordos afilados, contornos lisos. Parénquima normoecogénico homogéneo com textura
normal.

Figado: Dimensoes aumentadas, bordos afilados, contornos lisos. Parénquima ecogénico heterogéneo com textura
normal. Ndo foram visualizadas alteragoes vasculares. Em lobo lateral esquerdo presenga de formagdo nodular de
bordos mal delimitados, heterogéneo com cavitagdes ecogénicas medindo 3,67cm X 4,43cm de didametro de

vascularizagio positiva ao estimulo color Doppler. Compativel com neoplasia hepdtica. Necessdrio bidpsia.

Vesicula biliar: Repleta, paredes lisas e normoespessas. Contetido anecogénico com quantidade minima de lama biliar
em sedimentacao.

Pancreas: Avaliado em lobo esquerdo, com espessura aumentado, medindo aproximadamente 0,86cm. Contornos

LY M
o v

regulares e parénquima normoecogénico heterogéneo de ecotextura normal. Compativel com pancreatopatia. =8
/ /Y
f”;,; R v
Cavgren't
Exames de imagem devem ser correlacionados com a clinica do paciente e demais exames complementares. Barreiras fisicas como poniveis pelaonda ul Onic:

e/ou gds impossibilitam total ou parcialmente a visualizag@o das estruturas, muitas vezes nio p do a correta avaliagio ou mesmo a ndo visualizagio de muitos tecidos.



Estomago: Paredes normoespessas, mensuradas com 0,20cm em fundo gastrico. Estratificacdo mural bem definida e
demais regides preservadas, camadas normoecogénicas. Peristaltismo presente.

Algas intestinais: Segmentos delgados de paredes espessas medindo 0,35cm em duodeno 0,34cm em jejuno e 0,37cm
em fileo, estratifica¢do de camadas mal definida com evidéncia de camada muscular. Peristaltismo progressivo.

Compativel com processo inflamatoério / infiltrativo neopldsico. Necessdrio bidpsia para diagnéstico.

Utero e Ovdrios: Nio caracterizados.

Linfonodos: Jejunais e célico aumentados e hipoecogénico. Compativel com linfonodo reacional / inflamatdrio.

M.V. Nicolly Manfro Ferreira
CRMV/RS 19963

t\\tco\)\/ Vompro &

Caxias do Sul, 13 de margo de 2025

Exames de imagem devem ser correlacionados com a clinica do paciente e demais exames complementares. Barreiras fisicas como estruturas intransponiveis pela onda ultrassonica
e/ou gds impossibilitam total ou parcialmente a visualizacdo das estruturas, muitas vezes ndo permitindo a correta avaliacio ou mesmo a ndo visualizacio de muitos tecidos.
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's de imagem devem ser correlacionados com a clinica do paciente e demais exames complementares. Barreiras fisicas como estruturas intransponiveis pela onda ultrassonica e/ou
possibilitam total ou parcialmente a visualiza¢@o das estruturas, muitas vezes nio permitindo a correta avaliagio ou mesmo a ndo visualizacio de muitos tecidos
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ANEXO C - EXAME CITOPATOLOGICO - RELATO 1

"
‘g‘ [ www.labcpm.com.br @ atendimento@ labcpm.com
® (54) 3223.2959 ® (54)99934.5992
CI v @ Rua Pinheiro Machado, 1466, Centro, Caxias do Sul/RS

CNES 2239450 II“IIIIIIII'I ||I

Espécie: Felino Raga: SRD Data Entrada:  12/03/2025
Nome: Liberado em:  17/03/2025
Sexo: F Idade: 9 Anos Data Impressdo:  17/03/2025
Procedéncia: IHVET UCS - Caxias do Sul Requisitante: |

Local de Entrega:  IHVET [
N° do Exame: 25-01345-VCP

Exame Citopatoligico

* Histdrico clinico: felina resgatada, sem histérico, apresenta lesdo ulcerada em plano nasal, com aumento de volume em
plano nasal, com aumento de volume e lesdo em pina direita com crostas.

* Suspeita clinica: CCE? Esporo? Criptococose”?

* Topografia: plano nasal
* Niimero de ldminas: 4

* Avaliagdo da amostra: adequada, representativa

* Microscopia: citologia com adequadas celularidade e viabilidade composta por neutréfilos, eosindfilos e macréfagos
entremeados por bactérias cocoides ¢ ocasionais estruturas leveduriformes com um halo claro periférico medindo 2-4
micrémetros além de ocasionais queratinicitos displdsicos e material amorfo azulado em fundo de limina.

DIAGNOSTICO:
COMPATIVEL COM INFLAMACAO MISTA.

Nota: niio foram vistas células neopldsicas nas liminas remetidas para andlise. Os aspectos citolégicos iniciais favorecem
causa fingica. No entanto, sabe-se que esporos fiingicos ambientais podem ser observados em lesdes ulceradas e ndo ser
fidedigno da verdadeira natureza da lesio cabendo estreita correlagiio clinica, cultura bacteriana e fingica e, a critério
clinico, prosseguimento na investigagio diagnéstica com bidpsia incisional seguida por avaliagio histolégica para
obtengiio do diagnéstico definitivo,

RsBRee

Exame conferido e liberado eletronicamente Rafael Bioado Rosa
CRMV-RS 16736
Este laudo ¢ um ato médico que resulta na pretagi l6gica, pelo p g as mf goes clinicas e Em caso de davida diagndstica, esta deve
ser esclarecida pelo médico, podendo resultar em revisio ou complemento do lausdo emitido. antes da adogio de medidas terapluticas.

Responsivel Técnico - Dr. Matheus Viezzer Bianchi, CRMV-RS 19347 Pégina 1 de |
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ANEXO D - HEMOGRAMA E BIOQUIMICO - RELATO 1

N° OS: 193392
Animal:
Proprietdno:
Reguisitante:

Clinica. hvet Ucs

INSTITUTO
HOSPﬁlkfR
VETERINARIO

COMPLEXO DE SAUDE ANIMAL UCS

Data: 19/03/2025

EspéoeFelina Raga'Srd Felino
Telefone: Sexo Fémea
/dade1a Om 0d

£nderego: Rua Francisco Getulio Vargas Nro: 1130 Petrépalis - Caxias do Sul

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

(COMPLETO)
Vlr Ref.

Metodologia: Contagem por automagdo € microscopia f6ptica especializada
Equipamento: BC2800VET Mindray/Cella Vision One IHVET UCS

ERITROGRAMA

Eritrécitos
Hemoglobina
Hematécrito
V.C.Mevoano
C.H.C.M....
R.D.W......

Observagdes

LEUCOGRAMA

série vermelha....

Leucdcitos totaiS.....covveunn

Mieldcitos.

MetamieldcitoS.....cciueiannnn

6,46 milhdes/pl

5,0 A 10,0 milhdes/pl

10,3 g/dl 8,0 A 15,0 g/dl
31 % 24,0 a 45,0 %
47,99 fL 39 A 55 fL
33,23 g/dl 30 A 36 g/dl
16,00 % < 18,0%

Rouleaux (++)

23.800 /pl 5.500 a 19.500 /pl
0,00 % 0,00 /pl 0a0 /pl

0,00 % 0,00 /pl 0a0 /pl

0,00 % 0,00 /pl 0 a 300 /pl

90,00 % 21420,00 /pl 2.500 a 12.000 /pl
5,00 % 1190,00 /pl 100 a 1.500 /pl
0,00 % 0,00 /pl 0 a 100 /pl

3,00 % 714,00 /pl 50 a 850 /pl

2,00 % 476,00 /pl 1.500 a 7.000 /pl
0,00 % 0,00 /pl 0ao0 /pl

Observagdes série branca......

PLAQUETOGRAMA

PROTEINA PLASMATICA TOTAL

P.P.T. Dosagem: ....ccoccesese

Morfologia celular normal.

200 mil/pL 200 a 680 mil/pl

Amostra com presenca de extensos agregados plaquetarios, identificados a
microscopia. A presenga de agregados ndo permite uma contagem precisa do valor
total de plaquetas do paciente. Sugere-se conferéncia do valor obtido em nova
coleta sanguinea.

8,80 g/dl 6,0 A 8,0 g/dl
Sem alteracdo.

Assinado eletronicamente por:
MELISSA BOSSARDI - CRMV-RS 11519
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INSTITUTO
HOSPITALAR
VETERINARIO

COMPLEXO DE SAUDE ANIMAL UCS

Data: 19/03/2025

Animal: ! EspéoieFelina RagaSrd Felino
Proprietano: | Telefone: Sexo Fémea
Regquisitante: | fdade1a Om 0d
Clindca. \hvet Ucs derey Rua F: Getulio Vargas Nro: 1130 Petrépolis - Caxias do Sul

ALT - Alanina aminotransferase

Material...: Soro Valores de Referéncia

Metodologia: Cinético

Equipamento: BS 120 - Mindray IHVET UCS

Resultado. . visississmseaiaesives 16400 UTIL 0 a 85 U/L
CREATININA

Material...: Soro Valores de Referéncia

Metodologia: Cinético

Equipamento: BS 120 - Mindray IHVET UCS

Resultado.uiviiviidseimssiseies 1,10 mg/dL 0,5 a 1,6 mg/dl
FOSFATASE ALCALINA

Material...: Soro Valores de Referéncia

Metodologia: Colorimétrico enzimético

Equipamento: BS 120 - Mindray IHVET UCS

RESULLMUO o vainsrimvnavawimarsnaiss 642,00 UI/L 21 a 197 U/L

OBSOrVBCEO. v T e Resultado repetido e confirmado em mesma amostra.

PROTEINAS TOTAIS E mcb:s
Material...: Soro
Metodologia: Colorimétrico
Equipamento: BS 120 - Mindray IHVET UCS

PROTEINAS TOTAIS.............. 8,7 g/dl
ALBUMINA. .. vvveninenienennns 2,3 g/dl
GLOBULINAS. .. vevevennanannnn 6,4 g/dl

Relagdo Albumina:Globulina.... 0,36

UREIA
Material...: Soro
Metodologia: Enzimdtico UV
Equipamento: BS 120 - Mindray IHVET UCS

Resultado........ SR AL 77,00 mg/dL

Valores de Referéncia

5,7 a7,9 g/dL
2,5 a 4,0 g/dL
2,7 a 5,0 g/dL

Valores de Referéncia

10,0 a 60,0 mg/dl

Assinado eletronicamente por:
MELISSA BOSSARDI - CRMV-RS 11519



ANEXO E - ECOCARDIOGRAMA - RELATO 1

og/go Eduardo Luckmann

\t/) Cardiologia Veterindaria

Nome: Peso: 2,63 kg

Espécie: Felina Tutor: L
Racga: SRD Médico Veterinario: |

Sexo: Fémea Clinica / Hospital: IHVET UCS
Idade: - Data: 20/03/2025

Laudo Ecodopplercardiografico

Condigao do paciente durante o exame: Momentos de inquietude, sob contengao.

Frequéncia cardiaca: 188 bpm Ritmo cardiaco: Regular

Bidimensional
Valvas atrioventriculares:
Mitral: irregular. O estudo doppler colorido evidenciou insuficiéncia discreta.

Tricuspide: irregular. O estudo doppler colorido evidenciou fluxo normal.

Valvas semilunares:

Adrtica: aspecto e movimentagao normais. O estudo doppler colorido evidenciou fluxo normal.

Pulmonar: irregular. O estudo doppler colorido evidenciou turbilhonamento em seu interior.

Auricula esquerda: sem anormalidades aparentes
Contratilidade segmentar: normocinesia de todos os segmentos
Pericardio: espessado e irregular (reatividade?)

Atrio direito: normal

Ventriculo direito: normal

Modo M
Ventriculo esquerdo (Teicholz):
Septo interventricular em diastole: 0,46 cm (aumento)
Parede livre em diastole: 0,50 cm (aumento)

Cavidade do Ventriculo esquerdo:

Diametro diastélico: 1,06 cm (reduzido)
Diametro sistélico: 0,64 cm (normal)

Fragcao de ejegcao: 75% (Ref.: > 60%)

Fragao de encurtamento: 39% (Ref.: 40 - 62%)

(54) 99136-9292 Ecodopplercardiograma
eduardocardiologiaveteria@gmail.com Eletrocardiograma

Holter 24 horas
Pressao arterial
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o2% Eduardo Luckmann
\Qj) Cardiologia Veterindria

Doppler Espectral
Velocidade fluxo pulmonar: 70,04 cm/s Gradiente: 1,96 mmHg
Velocidade fluxo aértico: 53,48 cm/s Gradiente: 1,14 mmHg
Velocidade onda E mitral: 48,25 cm/s
Velocidade onda A mitral: 65,97 cm/s
E/A: 0,73 (normal padrao restritivo déficit de relaxamento)
Tempo de relaxamento isovolumétrico - TRIV: s (Ref.: 0,034 -0,052 s)
Relagao E/TRIV: 0,84 (Ref.: < 2,2)

Doppler Tecidual
Anulo lateral:
Velocidade onda S’: 6,36 cm/s
Velocidade onda E’: 7,57 cm/s
Velocidade onda A’: 6,36 cm/s
Comentarios

Houve alternancia na fungao diastélica, variando de acordo com o padréo respiratério do paciente, onde foi
observado momentos de normalidade e disfungao tipo | (alteragoes respiratorias?).

Conclusao
Insuficiéncia discreta de valva mitral.
Hipertrofia concéntrica do ventriculo esquerdo.
Intermediaria probabilidade para hipertensao pulmonar (tipo Ill).
Funcgao sistolica preservada.
Alteragdes compativeis com Cardiomiopatia Fenétipo Hipertrofica Felina.

Sugere-se controle em 6 meses ou antes com a presenga de sinais cardiopulmonares.
Os achados ecodopplercardiograficos devem ser correlacionados com o histodrico, clinica e demais exames complementares.

2

A (\ X,ufd@ :‘1\) (,‘.’\A"vng'nv\

Eduardo Luckmann
Médico Veterinario Especializado em
Cardiologia Veterinaria

CRMV-RS: 19496

(54) 99136-9292 Ecodopplercardiograma Holter 24 horas
eduardocardiologiaveteria@gmail.com Eletrocardiograma Pressao arterial



Or. Eduardo Luckmann

AP93.33% MIOT)

Or, Eduardo Luckmann
20-03-2025 09.08:19
3.33% MI0.36

Or, Eduardo Luckmann
20-03-2025 09:04.39
AP92.33% MI0.20

Q% Eduardo Luckmann

O

Pe2s

Felino Cantiaco

20250320-090310-TACT pe2s
PIDA Felio Cartiaco

Sa (medial) 6.36 eV
MV E Septal Vel 7.57 cm/s|
MV E/E' Septal

Aa (medial)

MV Ea/Aa(medial)

20250320-090310-7ACT Pa-2
PIDA Felna Cardiaco

| VmixAR 5348 cmvs
PGmax. AR 1.14 mmHg

e

20250320-090310-7ACT
PIOA

20250320-090310-7TACT
PI0A

Euards Lisckmann

APO3IIN MIO6D

Euardo Luckmann 20280320-090310-TACT
s 09:02:08 PI0A
. 032

kﬁib—; i

! |

Pe2s

Felino Cardiaco

Vmax PV 70.04 cm/s
PGmax PV 1.96 mmHg

Po2s
Felino Cardiaco

vSs 0.68 cm
LVIDs 0.64 cm
LVPWs 0.72¢m
ESV(Teich)  0.61ml
ESV Index(Teich) 3.21
SV(Teich) 1.80ml
EF(Teich) 7464 %
“SiTeIchY Ly
indice LVIDs 338
LVPWsIndex 379
1VSE Index 355
s 39.36 W
HR 188(1) bpm
Co(Teich) 0.339 /min

Po-2e

Felino Cardisco

MVEVel 48.25cm/s
MVEPG 0.93 mmHg
MVAVel 6597cm/s
MVAPG 1.74 mmHg
MVE/A 073
IVRT 00585
ETRIV- 084
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ANEXO F - EXAME ANATOMOPATOLOGICO - RELATO 1

R
‘go ()] www.labcpm.com.br @ atendimento @labcpm.com
® (54) 3223.2959 ® (54) 9 9934.5992
CI v @ Rua Pinheiro Machado, 1466, Centro, Caxias do Sul/RS

CNES 2239450 |III|| |l|| || |I| |“| III

Espécie: Felino Raga: SRD Data Entrada:  26/03/2025
Nome: ra Liberado em: 01/04/2025
Sexo: | Idade: 10 Anos

Procedéncia: IHVET UCS - Caxias do Sul
Local de Entrega:  Email
N° do Exame: 25-01641-VAP

Exame Anatomopatologico

Informagaes Clinicas: 1-Lesio em pavilhio auricular direito, paciente resgatada, sem histérico anterior. HD: CCE?
Esporotricose?
2-Lesdo em plano nasal com pequena destruigio éssea e "nariz de palhago". Paciente resgatada sem
histérico anterior. HD: CCE? Esporotricose?

Diagndstico Histopatolégico:

PLANO NASAL: QUERATOSE ACTINICA ACENTUADA COM CARCINOMA DE CELULAS ESCAMOSAS IN
SITU

Figuras mitéticas em 10 campos de maior to (2.37 mm?): 5 figuras de mitose
Invasao linfovascular: nio identificada
Margem profunda: exigua (células neopldsicas a menos de 2 mm de distincia da margem)

Descrigao microscopica (pele hirsuta plano nasal): fragmento exibindo superficie predominantemente ulcerada em
associagdo a intensa hemorragia, deposigio de fibrina e infiltrado de neutréfilos degenerados, com dreas remanescentes da
epiderme exibindo proliferagio neopldsica de células epiteliais bem delimitada e restrita 2 epiderme pela membrana basal.
As células se arranjam em placa na epiderme com rara queratiniza¢do. As células sdo poligonais, com citoplasma amplo,
eosinofilico e bem delimitado, niicleos redondos a ovais, com aumento da rela¢do niicleo-citoplasma, cromatina finamente
granular e nucléolos tnicos proeminentes. Hd acentuadas anisocitose e anisocariose, com 5 figuras de mitose em dez
campos de maior aumento (40x), ocasionalmente atipicas, além de cariomegalia leve. Em derme superficial e profunda,
hé ainda marcada elastose e moderado infiltrado inflamatério de linfécitos, plasmdcitos e masticitos.

Exame histoquimico de dcido periédico de Schiff (PAS) alcian blue: negativo para estruturas flingicas
PINA AURICULAR: CARCINOMA DE CELULAS ESCAMOSAS CUTANEO

Subtipo histolégico: convencional (queratinizante)

Nivel de diferenciacdo: bem diferenciado (mais de 50% de queratinizacio)
Nivel de invasdo: derme superficial e profunda

Lesaes actinicas: presentes

Desmoplasia: presente

Inflamacao peritumoral / intratumoral: acentuada

Invasao perineural: nao identificada

Figuras mitéticas em 10 campos de maior aumento (2.37 mm?): 17 figuras de mitose
Invasao linfovascular: nao identificada
Margem profunda: livre (células neopldsicas a pelo menos 5 mm de distincia da margem)

Descri¢ao microscépica (pele hirsuta - orelha pina auricular): observa-se proliferacdo neopldsica de células epiteliais
moderadamente delimitada, porém infiltrativa estendendo-se de derme superficial a profunda de forma contigua a
epiderme. As células se arranjam em trabéculas e ninhos com frequente queratinizacio ao centro (pérolas de queratina),
sendo suportadas por moderado estroma fibrovascular. As células sdo poligonais, com citoplasma amplo, eosinofilico e
bem delimitado, niicleos redondos a ovais, com cromatina vesicular e nucléolos miiltiplos proeminentes. Ha acentuadas

16 1 1 A< inf

pelo I as oes clinicas e . is. Em caso de divida diagndstica, esta deve
cida pelo médico, podendo resultar em revisio ou complemento do laudo emitido, antes da adogio de medidas terapéuticas.

Este laudo é um ato médico que resulta na

ser escla

Responsdvel Técnico - Dr. Matheus Viezzer Bianchi, CRMV-RS 19347 Pdgina | de 2
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Espécie:  Felino SRD Data Entrada:  26/03/2025
Nome: Liberado em: 01/04/2025

Sexo: F Idade: 10 Anos

Procedéncia: IHVET UCS - Caxias do Sul o

Local de Entrega: ~ Email

N°®do Exame: 25-01641-VAP

anisocitose e anisocariose, com elevado indice mitético, frequentes figuras mitéticas atipicas, além de cariomegalia e
anisonucledlise marcadas. Entremeando as células neopldsicas, hd intensa desmoplasia, acentuado infiltrado inflamatério
de linfécitos e plasmdcitos e dreas multifocais de condromalacia. A superficie exibe extensas dreas de ulceragido
associadas a deposigio de fibrina, hemorragia e infiltrado de neutréfilos degenerados.

Nota: Carcinomas de células escamosas cutineos sio neoplasias tipicamente infiltrativas com riscos de recidivas locais e
relagdio com exposi¢io cronica a radiagdo ultravioleta em dreas despigmentadas e glabras. A classifica¢io da neoplasia em
tipos histolégicos e grau de diferenciagdo em animais domésticos, todavia, ainda ndo tem relagdo com prognéstico ou
comportamento tumoral. Metdstases regionais a linfonodos podem ocorrer, porém metdstases distantes sdo incomuns.

Nota 2: Estudos recentes tém apontado a invasio perineural por células neoplésicas de carcinoma de células escamosas
como possivel fator preditivo de recorréncia local e fator prognéstico negativo em gatos.

Referéncias:

Goldschmidt et al. 2021. Epithelial Tumors of the Skin (Vol. 1). In: Kiupel, M. Surgical Pathology of Tumors of
Domestic Animals.

Dos Santos et al. 2024. Perineural invasion as a predictor of local recurrence in cats with squamous cell carcinoma treated
with electrochemotherapy.

Exame Macroscopico:

Nédulo (plano nasal): fragmento de tecido acastanhado, irregular e de consisténcia firme, medindo 0,7 x 0,6 x 0,5 cm.
Ao corte, tem aspecto sélido e € sem delimitagdo evidente. Todo o material foi submetido ao exame histolégico.

Orelha - pina auricular: fragmento de pina auricular revestido por pele hirsuta pigmentada a ndo pigmentada, medindo
5,9 x 5,3 x 1.4 cm. Nota-se espessamento recoberto por crostas em bordo auricular de consisténcia firme e coloragao
acastanhado, medindo 29 x 34 x 0,5 cm. Ao corte, é acastanhado entremeado por dreas brancas, tem aspecto
multilobulado e é bem delimitado. Fragmentos representativos da lesdo, bem como margens en face do bordo inferior da
lesdo, foram submetidos ao exame histopatolégico.

Legenda: 1/3: Plano nasal (3 F); 2/3: Lesdo pina com drea ulcerada (4 F); 3/3: Mgs "en face” pina (azul) (3 F);

o L

Exame conferido e liberado eletronicamente Dr. Matheus Viezzer Bianchi

CRMV-RS 19347

Este laudo ¢ um ato médico que resulta na pretag ! pelo patol lacionada s inf ghes clinicas e lab Em caso de divida diagnéstica, esta deve

Responsdvel Técnico - Dr. Matheus Viezzer Bianchi, CRMV-RS 19347

ser esclarecida pelo médico, podendo resultar em revisio ou complemento do laudo emitido, antes da adogiio de medidas terapéuticas.

Pdgina 2 de 2



ANEXO G - ULTRASSONOGRAFIA ABDOMINAL - RELATO 2
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PATRICIA DRIGUE
Paciente: Data 19/04/2025
Espécie Can na
Raga: Sptz Aendio
Sexa Micho
Idade: 7 anos

80

EXAME ULTRASSONOGRAF CO

Bexiga dtamente dstend da por conteudo anecogénicg apresentando dscreta quantidade de conteiudo ecogénico em suspensdo
(cé J ari dade/cristd (ria), paredes nor moespessas e margens i nternas lisas;

Rins si métricos, de for mato nantido e locdizados emtopografia habitud (RE 301cme RD 315cm no seu @xo longtud nd). Anmbos
apresentando defiri¢do e rd agdo carticomedu ar preservadas, contornos regd ares, snd da medd ar, dscretas mnerdizagdes e mrecessos
pévicos e parénqu malevemente het er ogéneo comecotext ura grosseira (sugesti vo de nefropati a croni ca/senilidade). Nao ha evi dénd as de
dilatagdo de pe ve e/ou liti ases;

Q andd as adrenais de for matos habituais, contornos regu ares, parénqui ma habitud e d mensdes preservadas, adrend esquerda med ndo
1,09c mde conpri mento x Q 39cm de pd o cauda x Q 32c mde polocrand, ea adrend drdta med ndo 1, 51c mde conpri mento x 0, 44c m
de pd ocauda x Q43c mde pdocran d;

Bago comd nmensdes acent uadament e au mentadas, contornos regu ares, nargens arredondadas e parénqu ma dscretamente heterogéneo
comecotextura noderadamente grossera(sugestivo de processo irfl amat i ofi rf ecd osofi rfiltrati vo neog asi co);

Estdmago com dscreto conteudo gasosq apresentando paredes nor nmoespessas (Q44cn), camada nucosa com dscreto aumento de
ecogeni d dade ema gumas porgdes, estratificagdo parietd preservada e peristdtis no presente (sugestivo de processoirfl amat éri o orénico);

Figado apresentando d nmensdes acentuada mente aumentadas, contornos regd ares, ecotextura grossera e parénqu ma honogéneo com
discreto aunmento de ecogeriddade (sugestivo de esteatose/hepatopatia esterd dd/vacudar). Arquitetuwra vascd ar intra hepdtica de
aspecto anatdnico quanto aotrajeto e cdibre dos vasos;

Vesicd a kiliar emrep ecdo noderada comconteddo anecogénico apresentando acentuada quantidade de contetdo ecogénico amorfoem
suspensdo (lama kiliar) e parede nor moespessa (Q 08c n). Presenga de dscreta quanti dade de conteldo anecogénico ( muco) entrelama e
parede emtoda a extensdo (sugestivo de nmucocd etotd);

Pancreas emtopografia de lobo dreto apresentando contornos levemente dscretamente irregul aes, d mensdes li mtrdfes (1, 02c m de
espessura) e parénqu ma homogéneo dscretanmente h poecogéni co (sugestivo de ede ma/ processoi rfl amat &ri 0 agudoi nd g ente);

Algas intestinas apresentando paredes nor noespessas (duodeno Q43cm jguno G 35cm cd on ascendente G 16c me cd on descendente
0,14cn), camada nucosa dscretamente heterogénea e camada muscu ar dscretamente espessada emintestino dd gado, estratificacao
parietd preservada e peristdtismo presente (sugestivo de processoirfl amat i o ardnico). Neo foramobservados s nas Utrassonografi cos
de obstrugdo dotrato gastrd ntestind no mo mento da redizag3o do exame;

Prdstata emtopografia habitud e de contarnos definidos, for meto preservado parénqui ma de ecogeniddade e ecotextura nantidas,
d nensdes preservadas med ndo 1, 04c mde conpri mentox Q 74cm de dtua x Q 77c mde | argurg;

Testicu os ausentes — pad ente arqu ectonzado;
Li rfonodos abdoninais preservados e ausénci a de ef usdo peritoned;

Nada nais dgno de nota

“0exame dtrassonografico é umexame conp ementar. Od agnastico deve ser redizado pd o méd co veterinari oresponsavd, corrd ad onando os achados
utrassonograficos coma dirica do pad ente e denai s exa mes conpl enentares”. Apard ho uilizada Sansung HWO EVQ /) -
. Wabasyin

Med ca Veteri ndria

Patrid a Slva Rodri gues

CRMV-RS 17967

Resi dénd a em DO agndsti co por | mage m— UFRGS

Utrassonografia Veterindria | Vd edo Cai e Vd e dos Snos — RS
Fone: (51) 998924232



Paciente:
Espécie Canina
Raga: Sptz Aenidio
Sexa Mcho
Idade: 7 anos

Tutor: Data 19/04/2025
M V.:
Qinc

“Oexame dtrassonografico é umexame conpl enmentar. Od agndstico deve ser redizado pd o méd co veterindri oresponsavd, corrd ad onando os achados
u trassonograficos coma dirica do pad ente e de mai s exa mes conpl ementares”. Apard ho utilizada Sansung HWO0 EVQ

r) (7
tafiia P W adbagyan
Med ca Veterindria
Patrid a Slva Rodri gues
CRMV- RS 17967
Resi dénd a em D agndsti co por | mage m— UFRGS

Utrassonografia Veterindria | Vd edo Cal e Vd e dos Snos — RS
Fone (51) 998924232
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Paciente:
Espécie Canina
Raga: Sptz Aenidio
Sexa Mcho
Idade: 7 anos

Tutor:
MV.:
Qinc

Data 19/04/2025
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ANEXO H — ECODOPPLERCARDIOGRAMA - RELATO 2

Cardiomedvet

CARDIOLOGIA VETERINARIA
Dr. Tiago Zim

CREMV/ES 13536

(51)82383153
cardiomedvet@gmail.com (54)91214442

Espécie: Canina Raga: Spitz Alemdo Data: 02-05-2025
Sexo: M Idade: 8 anos Peso: 4.6Kg
| Tutor: | Contato: -
[ Clinica !
Indicacdo: exame pré-anestésico
ECODOPPLERCARDIOGRAMA

Condi¢ao do paciente durante o exame: em repouso, sob conteng3o.
Ritmo: regularmente irregular / FC: 67bpm

Valvas

Mitral: degenerada e discretamente prolapsada. O estudo Doppler e 0 mapeamento de fluxo em cores
demonstraram insuficiéncia discreta.

Tricuspide: espessada e com a movimentagao normal de suas cuspides. O mapeamento de fluxo em cores
demonstrou insuficiéncia discreta.

Adrtica: normal / competente,

Pulmonar: normal / competente.

Septos: normais / integros.
Pericardio: normal.
Contracdo segmentar: normocinesia de todos os segmentos analisados.

Comentdrios (medidas e imogens em anexo)

DIVEd normalizado: 1.34 (normal) / DIVEs: 0.70 (normal)

Em um dos cortes, a imagem demonstrou um atrio direito com aspecto mais arredondado, com tamanho
de sua camara limitrofe para aumento (sobrecarga respiratdria associada?).

Segundo as diretrizes do ACVIM 2020 (J Vet Intern Med. 2020; 34: 549-573.), ndo ha critérios suficientes
que indiquem hipertensao pulmonar. Ha parametros que sugerem alteracao respiratoria associada.

Concluséo

Valvopatia mixomatosa mitral, com hipertrofia concéntrica discreta de parede livre de ventriculo
esquerdo. Insuficiéncia discreta de mitral.

Espessamento de tricispide, com valores limitrofes para aumento de dtrio direito. Insuficiéncia discreta
de tricuspide.

Fungdo sistélica preservada.

Disfungdo diastolica discreta (alteragdo respiratoria?).

Indica-se reavaliagdo em 6 meses ou antes com sinais cardiopulmonares.
TIAGO ZIM DA SILVA
Médico Veterinario Responsavel
CRMV-RS 12536



N , i, CAN, SPITZ AL, BA, 4. 6KG

Id Pacienia |

Dala 0X0SZ0LS
MODo M DOPPLER 20
Shvd D.7cm Veloc. EVM 049mfs D.Raiz Ao
DIVEd 21cm  Veloc AVM 0.78m's D, AE
PPVEd 05cm EAVM 0.64 AE/AD
Sivs 09em FE 0.07m's Ao/AE
DIVEs 1.1cm EFE 6.65
PPVEs 10em T.Des. WM T3ms
VDF{Teich) 14m TRV 5T ms
WSF(Teich) 3mi Wmndo RN 2.3 m's
FE{Teich) B2% maxPG RM 2174 mmHg
Delta D 48% WA Vmax 0.83m's
SV Teich) 12mi VAPGmMax  344mmHg
Tempo B3Ams  Vmdx VP 1.03m's
FC GTBPM maxPG VP 4 21 mmHg
DC{Teich) 0.79 Vmin
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1.1cm

1.5cm
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ANEXO | - HEMOGRAMA, BIOQUIMICOS E TEMPO DE COAGULACAO -

RELATO 2
S0 |
%{3 mellislab

LABORATORIO VETERINARIO

N° OS: 197884
Animal: F£spécieCanina
Froprietarno. Telefone.
Reguisitamnte.:
Clinea.

Data: 30/04/2025
Raga Spitz Alemao
Sexo-Macho
/dade-8a Om 0d

87

HEMOGRAMA +

PLAQ. + P.P.T. (COMPLETO)

Material...: Sangue total com EDTA V1r Ref. Absoluto
Metodologia: Contagem por automag¢do e microscopia 6ptica especializada
Equipamento: BC2800VET Mindray
ERITROGRAMA
BEACE ST ON e oo 0 0 0:min 00 00 0 0 05 0imie 7,7 milhdes/pl
RIOG LOD LU -0 o 0:0)5: 588 0 0:n 10 008 8700 15,8 g/dl
HematScrito...cceeeeeccnccncans 49 %
63,64 fL
32,24 g/dl
15,50 %

Observagdes série vermelha....

LEUCOGRAMA
Leucécitos totais......cceeuunn
Mielécitos

MetamielSCitoS..coveeennncannn
Bastonetes.......ccccectcnannn
Segmentados. .
Bo8inSfiloB.cccecccccccccccces
Baséfilos

Observag¢des série branca......

PLAQUETOGRAMA

Avaliagdo plagquetdrid@.........

PROTEINA PLASMATICA TOTAL

Morfologia celular normal.

27.600 /pl

0,00 % 0,00 /pl
0,00 % 0,00 /pl
0,00 % 0,00 /pl
77,00 % 21252,00 /pl
4,00 % 1104,00 /pl
0,00 % 0,00 /pl
0,00 % 0,00 /pl
19,00 % 5244,00 /pl
0,00 % 0,00 /pl

Morfologia celular normal.

149 mil/pL

Vlr Ref. Relativo

5,7 A 7,4 milhdes/pl
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 /pl
0ao0 /pl

0ao0 /pl

0 a 100 /pl

2.800 a 12.000 /pl
50.0 a 1.200 /pl

0 a 100 /pl

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

200 a 500 mil/pl

Morfologia plaquetaria normal.Agregados plaquetarios (+)

7,20 g/dl

Sem alteragdo.

Assinado eletronicamente por:

6,0 A 8,0 g/dl

em 30/04/2025 13:24:07

MELISSA BOSSARDI - CRMV-RS 11519

Os resultados referem-se apenas a amostra recebida & nas

A

acima.
ao do cliente e do laboratdrio Mellistab.

Unidade Matriz
Caxias do Sul - RS

Mariano Mazzochi, 1154 - Cruzeiro
(54) 3021-6344 / (54) 9.9936-7738

ao deste s6é com

Laudo online:
acesse com
seu codigo

Participante Controllab desde 2016

Control@

www.mellislab.com.br

n /mellislab
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mellislab

LABORATORIO VETERINARIO
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N° 0S: 197884 Data: 30/04/2025
Animal: . E£spéec/eCanina Raga Spitz Alemao
Proprietarno: Telefone: SexoMacho
Reguisitante: . 1 /dade-8a Om 0d
Clinvca:'
ALBUMINA
Material...: Soro Valores de Referéncia
Metodologia: Enzimdtico em quimica seca
Equipamento: Vitros 250 - Ortho
ReSULEAdO: o iovvavisie o s voas 3,60 g/dL 2,3 a4,0 g/dL
ALT - Alanina aminotransferase
Material...: Soro Valores de Referéncia
Metodologia: Enzimdtico em quimica seca
Equipamento: Vitros 250 - Ortho
Resultado::vauvisssansanniimes 26,00 UI/L 7,0 a 80 UI/L
COLESTEROL TOTAL
Material...: Soro Valores de Referéncia
Metodologia: Enzimdtico em quimica seca
Equipamento: Vitros 250 - Ortho
RESULTADOD: o sioncnibeinnin e sogmeisis 151,00 mg/dL 116,0 a 300,0 mg/dl
CREATININA
Material...: Soro Valores de Referéncia
Metodologia: Cinético em quimica seca
Equipamento: Vitros 250 - Ortho
ReSULEAO. o wvvvaemsecseses 1,00 mg/dL 0,5 a 1,4 mg/dL
FOSFATASE ALCALINA
Material...: Soro Valores de Referéncia
Metodologia: Enzimdtico em quimica seca
Equipamento: Vitros 250 - Ortho
Resultado.iciwcvsvaamianivva 129,00 UI/L 20 a 150 UI/L
GGT - Gama glutamiltransferase
Material...: Soro Valores de Referéncia
Metodologia: Enzimdtico em quimica seca
Equipamento: Vitros 250 - Ortho
Resultadosiasimwavsianmivsa 12,00 UI/L 5 a 25 U/L
Os resultados referem-se apenas a amostra recebida e i nas acima.
P ¢éo deste s6é com do cliente e do laboratério Mellisiab.
Unidade Matriz Participante Controllab desde 2016 Laudo online: www.mellislab.com.br
Caxias do Sul - RS : acesse com n Jmellislab
Mariano Mazzochi, 1154 - Cruzeiro cqntrd@ seu codigo

(54) 3021-6344 / (54) 9.9936-7738
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LABORATORIO VETERINARIO

Data: 30/04/2025

Animal: EspécieCanina RagaSpitz Alemao
Proprietaro: Telefone: SexoMacho
Regquisitante: /dade:8a Om 0d
Climica.
GLICOSE
Material...: Plasma (Fluoreto) Valores de Referéncia

Metodologia: Enzimdtico em quimica seca
Equipamento: Vitros 250 - Ortho

Resultado. .vevivamesimaieass 85,00 mg/dL

TRIGLICERIDEOS
Material...: Soro
Metodologia: Enzimdtico em quimica seca
Equipamento: Vitros 250 - Ortho

Resultado:: v 110,00 mg/dL

UREIA
Material...: Soro
Metodologia: Enzimdtico em quimica seca
Equipamento: Vitros 250 - Ortho

RESUL PN <5 w5 mmmmmincsi s 47,00 mg/dL

67 a 147 mg/dl

Valores de Referéncia

15 a 150 mg/dl

Valores de Referéncia

10,0 a 60,0 mg/dl

Assinado eletronicamente por: em 30/04/2025 13:24:07
MELISSA BOSSARDI - CRMV-RS 11519



R0
%G mellislab

LABORATORIO VETERINARIO

N° 0S: 197884

Animal: E£spécieCanina
Proprietarno. Telefone:
Reguisitante:
Climica:

Data: 30/04/2025
Raga Spitz Alemao
SexoMacho

/dade-8a Om 0d

90

TTPa - TEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL ATIVADA
Material...: Sangue total em citrato de sédio
Metodologia: Turbidimetria

RESULTADD . o: 0100000050100 0100 050505010 14,9 seg

TP - Tempo de protrombina

Material...: Sangue total em citrato de sédio
Metodologia: Turbidimetria

Valores de Referéncia

11,9 a 18,3 seg

Valores de Referéncia

RESULTARD:. o/ sioz0 e imimiommsssarnimacuminins 6,3 seg 4,5 a 9,6 seg
Assinado eletronicamente por: em 30/04/2025 14:09:25
MELISSA BOSSARDI - CRMV-RS 11519
Os resultados referem-se apenas a amostra recebida e i nas acima.
deste s6é i com do cliente e do laboratério Mellislab.

Unidade Matriz Participante Controllab desde 2016 Laudo online: www.mellislab.com.br
Caxias do Sul - RS acesse com n /mellislab
Mariano Mazzochi, 1154 - Cruzeiro Control@ seu codigo

(54) 3021-6344 / (54) 9.9936-7738




91

ANEXO J - EXAME ANATOMOPATOLOGICO - RELATO 2

R
‘go ] www.labcpm.com.br atendimento @labcpm.com
® (54) 3223.2959 (54) 9 9934.5992
CI v @ Rua Pinheiro Machado, 1466, Centro, Caxias do Sul/RS

CNES 2239450 I“II"II III" |I |II“I

Espécie: Canino Raca: Spitz Alemao Data Entrada: 07/05/2025
Nome: Liberado em: 16/05/2025
Sexo: Idade: 8 Anos Data Impressao:  16/05/2025
Procedénc

Local de Entrega:  Email

Exame Anatomopatolégico

Informacées Clinicas: Colecistectomia por videoscopia e biopsia hepatica.
Diagndstico Histopatologico:

FIGADO: DEGENERACAO HEPATOCELULAR ACENTUADA POR GLICOGENIO E FIBROSE HEPATICA LEVE

Descrigdo microscopica (figado): observa-se intensa balonizagao de hepatdcitos caracterizada por células com citoplasma
amplo e finamente granular. Ha ainda leve proliferacdo de tecido conjuntivo portal.

Exame histoquimico de Picro-sirius: evidenciagao de leve fibrose portal, por vezes formando pontes interlobulares.
Exame histoquimico de Pearls: evidenciagio de discreta quantidade de pigmento de ferro multifocal.

VESICULA BILIAR: HIPERPLASIA CISTICA MUCINOSA BILIAR E COLECISTITE LINFOPLASMOCITICA
CRONICA ACENTUADA

Descrigdo microscépica (vesicula biliar): observa-se moderada hiperplasia de mucosa com aspecto cistico preenchida por
material amorfo anfofilico (muco) entremeada por miiltiplas concre¢ées de material refringente acastanhado (bile -
colélitos) na superficie. Hia ainda marcado infiltrado inflamatério de linfécitos e plasmdécitos em lamina prépria de
mucosa, por vezes formando agregados linfoides.

Nota: As alteragbes degenerativas observadas no figado sdo indicativas de causa metabélica, podendo estar associadas a
administragdo prolongada de glicocorticoides, hiperadrenocorticismo, diabetes mellitus ou doengas de actmulo por
glicogénio, cabendo devida correlagio clinica para definigdo da causa.

Exame Macroscopico:

Vesicula biliar: Vesicula biliar previamente incisada, medindo 4,2 x 1,9 x 0,6 cm. Estd recoberta por serosa esverdeada e
lisa. A abertura, vé-se mucosa esverdeada e lisa. A parede é esverdeada e mede 0,2 cm de espessura médxima. O limen
biliar exibe contetido seroso (lama biliar). Fragmentos representativos foram submetidos ao exame histolégico.

Figado (punch): dois fragmentos diminutos de tecido hepitico de cor acastanhado medindo 0,9 x 0,6 x 0,4 cm em
conjunto. O material foi totalmente submetido ao exame histolégico.

Legenda: 1/2: vesicula biliar (3 F); 2/2: figado (2 F);

iezzer Bianchi
CRMV-RS 19347

Exame conferido e liberado eletronicamente

Este laudo € um ato médico que resulta na intery morfolégica, pelo patologi laci da s informagdes clinicas ¢ laboratoriais. Em caso de divida diagnéstica, esta deve
ser esclarecida pelo médico, podendo resultar em revisio ou complemento do laudo emitido, antes da adogido de medidas terapéuticas.

Responsdvel Téenico - Dr. Matheus Viezzer Bianchi, CRMV-RS 19347 Pdgina 1 de 1



ANEXO K — CULTURA COM ANTIBIOGRAMA - RELATO 2

Laboratéario Caxias do Sul/RS - Tel : (54) 3223-5362

ry licro s‘ et Unidade Matriz: Rua Bento Gongalves, 2125 - Centro >.\~k‘

Y & A3 Registro CRF - RS n° 10455 LC‘ ]
Responsavel Técnico: Dra. Lorelay Ferreira - CRF-RS n° 8493
m|c ro'db Responsavel Técnico: Dr. Ivan de Paula Janior - CRMV- 17064 Laboratérios

a0 orate ~~nsultar nossos Laboratérios no site WWW.MICROLABCAXIAS.COM.BR
Nome........:CANINO J ldade.......:8 Ano(s)
Especie.....:Canina SeX0: s Macho
Raca...... .2 SPITZ ALEMAO Propri etéario:
Médico......:F Requi si ¢ao. . : 05301823
Conveénio....: 1 Impressao. . . :

Pag. -

A deste esta cor a verificagao de sua autenticidade com o laudo original ou através da internet no endereco: microlabcaxias.com br

CULTURA COM ANTIBIOGRAMA - VETERINARIO

Material : SWAB Col etado em: 06/05/2025 14:25 Método: |sol amento em meio de cul tura especl fico
Val ores de Referéncia

RESULTADO:

Nao houve desenvol vimento de bactérias

ANTI BI OTI COS:

Liberado Eletronicamente em: 08/05/2025 13:59 por DR. |VAN DE PAULA
Este exame possul assinatura eletronica avancada: 86d385389e47901bc0f10f67a10604d8cf27c5b958fc08600a270a2ffd15557d
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