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RESUMO

O estagio curricular obrigatorio € uma etapa imprescindivel para a formacao do
médico veterinario, proporcionando ao aluno a aplicagéo pratica dos conhecimentos
tedricos adquiridos ao longo da graduacdo. O presente trabalho tem por objetivo
descrever os locais de estagio, as atividades desenvolvidas e a casuistica
acompanhada durante o estagio realizado na area de clinica médica de felinos e
diagndstico por imagem de pequenos animais sob orientagédo da profa. Dra. Luciana
Laitano Dias de Castro. A primeira etapa ocorreu na clinica veterinaria Rom Home Cat
Clinic, no periodo de 04 de agosto a 05 de setembro de 2025, totalizando 200 horas,
sob a supervisdo da médica veterinaria especializada em felinos Marilia Cechin.
Durante este periodo, foi possivel acompanhar 36 pacientes felinos, sendo 20 (55,6%)
do sexo feminino e 16 (44,4%) do sexo masculino, com maior prevaléncia de afec¢des
digestérias e de 6rgdos anexos (n=4/23,5%), e afec¢cbes urinérias (n=4/23,5%). A
segunda etapa ocorreu na Pet Inner Sound Ultrassonografia Veterinaria, no periodo
de 15 de setembro a 24 de outubro, totalizando 229 horas, sob a supervisao da médica
veterinaria ultrassonografista Ana Paula da Cruz Mafalda. Durante o periodo, 160
animais foram acompanhados, com a maior casuistica de alteragdes na espécie felina
(n=134/83,75%), com o0 sistema urinario sendo o mais prevalente (n=258/42,36%),
seguido pelo sistema hepatobiliar (n=112/18,39%). Além disso, neste documento
consta a descricdo de dois casos clinicos acompanhados sendo cardiomiopatia
hipertrofica obstrutiva em uma felina e obstrucdo por ureterolitiase em uma felina. A
realizacdo do estagio curricular foi enriquecedora e permitiu a fusédo entre a pratica e
a teoria, além de contribuir significativamente para o crescimento profissional, pessoal
e para o desenvolvimento de habilidades técnicas, senso critico e raciocinio clinico. A
realizacdo das etapas em diferentes areas reforcou a importancia da atuacao
multidisciplinar na medicina veterinaria para auxiliar no diagnostico e na escolha
terapéutica dos casos.

Palavras-chave: imagem; cardiomegalia; litiase; felino.



ABSTRACT

The mandatory curricular internship is an essential stage in the education of veterinary
physicians, providing students with the opportunity to apply in practice the theoretical
knowledge acquired throughout their undergraduate studies. This report aims to
describe the internship locations, the activities performed, and the cases observed
during the internship carried out in the area of feline clinical medicine and small animal
imaging diagnosis, under the supervision of Professor Dr. Luciana Laitano Dias de
Castro. The first stage took place at Rom Home Cat Clinic, from August 4 to September
5, 2025, totaling 200 hours, under the supervision of Marilia Cechin, a veterinarian
specialized in feline medicine. During this period, 36 feline patients were monitored, of
which 20 (55.6%) were female and 16 (44.4%) were male, with a higher prevalence of
digestive system and accessory organ disorders (n=4; 23.5%), followed by
genitourinary disorders (n=4; 23.5%). The second stage took place at Pet Inner Sound
Veterinary Ultrasound, from September 15 to October 24, 2025, totaling 229 hours,
under the supervision of Ana Paula da Cruz Mafalda, a veterinary ultrasonographer.
During this period, 160 animals were evaluated, with felines representing the majority
of cases (n=134; 83.75%). The urinary system was the most frequently affected
(n=258; 42.36%), followed by the hepatobiliary system (n=112; 18.39%). In addition,
this document includes the description of two clinical cases followed during the
internship: one of obstructive hypertrophic cardiomyopathy in a female cat, and
another of ureterolithiasis obstruction in a female cat. The completion of the curricular
internship was an enriching experience that allowed the integration of theory and
practice, contributing significantly to professional and personal growth, as well as to
the development of technical skills, critical thinking, and clinical reasoning. Carrying
out the internship in different areas reinforced the importance of multidisciplinary
practice in veterinary medicine, essential for accurate diagnosis and appropriate
therapeutic decision making.

Keywords: imaging; cardiomegaly; lithiasis; feline.
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1 INTRODUCAO

A relagéo entre seres humanos e gatos iniciou ha milhares de anos, quando
os felinos se aproximaram das &reas de cultivo para controlar a populacéo de roedores
(International Cat Care, 2024). A convivéncia, iniciada por mutualismo, evoluiu ao
longo do tempo, consolidando os gatos como animais de companhia em lares de
diferentes regides do mundo (International Cat Care, 2024). Com o0 aumento da
populacao felina e a busca por atendimento especializado, a medicina de felinos tem
se destacado dentro da medicina veterinaria.

A escolha pela area de clinica médica de felinos foi motivada pela afinidade
com a especie e pelo interesse na compreensdo sobre seu comportamento e
particularidades clinicas e fisiologicas, além de experiéncias em estagios
extracurriculares na area ao longo do curso. A inclusdo da area de ultrassonografia
decorreu do interesse em compreender como exames de imagem complementam a
parte clinica, possibilitando correlacionar os sinais clinicos com os achados
ultrassonogréficos, auxiliando no diagndstico e na escolha terapéutica.

A primeira etapa do estagio ocorreu ha Rom Home Cat Clinic, clinica
veterinaria exclusiva para gatos em Porto Alegre, RS, de 4 de agosto a 5 de setembro
de 2025, totalizando 200 horas, sob a supervisdo da médica veterinaria especializada
em felinos Marilia Cechin. A escolha do local se baseou na exceléncia do atendimento
e cuidado com os felinos, oferecendo estrutura adequada, equipe capacitada e
praticas alinhadas ao manejo Cat Friendly. A segunda etapa ocorreu na Pet Inner
Sound Ultrassonografia Veterinaria, empresa especializada em ultrassonografia de
pequenos animais em Caxias do Sul, RS, de 15 de setembro a 24 de outubro de 2025,
totalizando 229 horas, sob a supervisdo da médica veterinaria ultrassonografista Ana
Paula da Cruz Mafalda. Este trabalho tem como objetivo descrever os locais de
estagio, as atividades desenvolvidas e a casuistica dos atendimentos acompanhados,
além de relatar dois casos clinicos acompanhados, um de cardiomiopatia hipertrofica

obstrutiva em uma felina e outro de obstrucéo por ureterolitiase em uma felina.
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2 ROM HOME CAT CLINIC

2.1 DESCRICAO DO LOCAL DO ESTAGIO

A clinica veterinaria Rom Home Cat Clinic € exclusiva para felinos, situada na
Avenida Teixeira Mendes, numero 1050, bairro Trés Figueiras, em Porto Alegre, Rio
Grande do Sul (Figura 1). O funcionamento ocorria em tempo integral, com
atendimento em horario comercial de segunda a sexta-feira, das 8:00 as 18:00, e aos
sdbados das 08:00 as 17:00. Apds esse periodo, assim como aos domingos e
feriados, a clinica funcionava em regime de plantdo. O horario de realizacdo das
atividades foi de segunda a sexta-feira, das 08:00 as 17:00. O corpo clinico era
composto por sete médicos veterinarios, duas estagiarias extracurriculares, duas
estagiarias curriculares e quatro auxiliares veterinarios. A equipe de apoio incluia uma
recepcionista e uma auxiliar de servicos gerais. Além disso, a clinica também contava
com profissionais terceirizados de diversas especialidades, que eram acionados

conforme necessidade.

Fonte: Sandara Emilly Colpo (2025).
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A clinica foi inaugurada em outubro de 2024 e oferecia consultas médicas,
incluindo atendimentos especializados, servico de urgéncia e emergéncia 24 horas
por dia, internacdo, exames de imagem, como ultrassonografias e radiografias, além
da realizac@o de procedimentos cirirgicos.

A clinica possuia uma ampla estrutura distribuida em dois pavimentos, além
de estacionamento préprio. No primeiro pavimento, localizava-se a entrada principal,
composta pela recepc¢éo (Figura 2A), onde os responsaveis pelos felinos realizavam
0 cadastro em um sistema de gestdo voltado para clinicas veterinarias. Anexa a
recepcao, encontrava-se a sala de espera, equipada com assentos individuais e
compartimentos com divisoérias para acomodacdo das caixas de transporte (Figura
2B), permitindo a separacdo entre 0s gatos e proporcionando um ambiente mais

confortavel e tranquilo durante a espera.

Figura 2 - Estrutura Interna da Rom Home Cat Clinic: (A) Recepcéo. B) Area de
espera.

5
25).

e | =
Fonte: Sandara Emilly Colpo (20

o

Esse pavimento também contava com um banheiro de uso exclusivo para
clientes, dois consultérios destinados a consultas gerais (Figuras 3A e 3B), um
consultério para atendimento comportamental (Figura 4A) e outro para consultas
especializadas e exames de imagem (Figura 4B), além da copa, sanitarios e areas de
descanso para os funcionarios. Todos os consultérios eram equipados com bancadas
para avaliacao dos pacientes, materiais hospitalares para coleta de exames e aferi¢céo
de parametros vitais, além de mesas com computador para acesso ao sistema,
possibilitando visualizar o cadastro e o registro das consultas.
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Figura 3 — Estrutura interna da Rom Home Cat Clinic: (A) Consultério 1. (B)
Consultério 2.

Figura 4 — Estrutura interna da Rom Home Cat Clinic: (A) Consultério
comportamental. (B) Consultorio especialidades.
= TN

g1

Fonte: Sandara Emilly Colpo (2025).

No segundo pavimento, localizava-se a area de internacdo (Figura 5A),
composta por 14 leitos, com uma mesa de aco inoxidavel destinada a procedimentos
como coletas de sangue, tricotomias, acessos venosos, limpeza de feridas e aferi¢cdo
de parametros clinicos. O ambiente também contava com armarios para
armazenamento de medicamentos, materiais hospitalares e equipamentos de
monitoramento, bem como uma mesa equipada com computador para acessar 0
sistema de gestdo, permitindo consultar o cadastro, o registro do prontuario e a
prescricdo dos pacientes. O setor contava ainda com recursos de suporte avancado,
como bombas de infusdo e sistema de oxigénio canalizado, fundamentais para a

terapia intensiva. Anexo a internacdo, havia o quarto dos plantonistas. No mesmo
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pavimento, encontrava-se o almoxarifado (Figura 5B), dois blocos cirargicos, sendo
um destinado a cirurgias assépticas e outro a cirurgias contaminadas, a sala de
paramentacédo e os leitos de recuperacdo. Nos consultérios e areas de internacéo, era
utilizado um difusor de feroménio sintético analogo ao feroménio facial felino, com o
objetivo de reduzir o estresse e promover maior bem-estar durante a permanéncia dos

felinos.

Figura 5 — Estrutura interna da Rom Home Cat Clinic: (A) Internacgé&o. (B)
Almoxarifado.

Fonte: Sandara Emilly Colpo (2025).

A clinica adotava o manejo Cat Friendly, um programa que reune orientagoes
para deixar a consulta mais tranquila para os gatos e seus tutores, adaptando o
atendimento as necessidades da espécie. Isso envolve cuidados com o ambiente e
uma forma de abordagem tranquila por parte da equipe. Estudos apontam que estas
praticas tem trazido resultados positivos, como gatos mais relaxados durante os
atendimentos e tutores mais confiantes, o que facilita o acompanhamento e melhora

o cuidado geral com os pacientes felinos (Rodrigues et al., 2023).

2.2 ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

Durante o periodo de estagio na clinica veterinaria Rom Home Cat Clinic, foi
possivel acompanhar as consultas médicas, a rotina de internagdo e alguns exames
de imagem como ultrassonografias e ecocardiografias. A Tabela 1 apresenta a
distribuicdo dos procedimentos acompanhados e/ou realizados, destacando a maior
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prevaléncia para administracdo de medicamentos (n=35/233), afericdo de pressao
arterial sistolica (n=30/233) e ultrassonografias abdominais (n=28/233).

Tabela 1 — Descricéo dos procedimentos acompanhados e/ou realizados durante o
periodo de estagio na Rom Home Cat Clinic.

Procedimentos/Exames Total (n) Total (%)
Administracdo de medicamento 35 15,0%
Afericdo de presséao arterial sistélica 30 12,9%
Ultrassonografia abdominal 28 12,0%
Afericao de glicemia 28 12,0%
Afericdo de parametros vitais 25 10,7%
Cis 18 7,7%
Vendclise 14 6,0%
Ecocardiograma 10 4,3%
Alimentacéo via sonda 9 3,9%
Sonda nasoesofagica 7 3,0%
Fluidoterapia subcutanea 5 2,1%
Sonda esofagica 4 1,7%
Aplicacdo de MPA* 4 1,7%
Imunizacao 4 1,7%
Limpeza de feridas 4 1,7%
Nebulizacéo 3 1,3%
Transfusao sanguinea 2 0,9%
Citologia aspirativa 1 0,4%
Teste de fluoresceina 1 0,4%
Eletrocardiograma 1 0,4%

Total 233 100,0%
*MPA: Medicacao pré-anestésica.

Fonte: Sandara Emilly Colpo (2025).

Nas consultas, a estagiaria ficou encarregada pela contencéo dos felinos para
o exame fisico e no auxilio da coleta de materiais biol6gicos, como amostras de
sangue e material para citologia aspirativa por agulha fina (CAAF), além da afericéo
de parametros vitais, incluindo temperatura corporal, pressao arterial sistolica (PAS),
glicemia, frequéncia cardiaca (FC) e frequéncia respiratoria (FR), podendo também
realiza-los sob supervisdo de um médico veterinario. Também pdde auxiliar na
contengédo dos felinos durante exames de ultrassonografia.

Na rotina de internacao, foi possivel, quando solicitado e sob superviséo,
realizar afericdo dos parametros vitais, administracdo de alguns medicamentos, assim

como o preparo e a administracdo de alimentacdes via sonda nasoesofagica e
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esofagica. Também colaborou na contencdo dos felinos para diferentes

procedimentos, como acessos venosos, coletas de sangue e limpezas de feridas.

2.3 CASUISTICA

Durante a realizacéo do estagio foi possivel acompanhar 36 felinos, sendo 20
em atendimentos médicos (54%) e 16 animais internados (46%). Em relacdo a
distribuicdo etaria dos pacientes (Grafico 1), houve predominancia de felinos de um a
seis anos (n=12), seguidos por 11 a 16 anos (n=10) e 7 a 10 anos (n=6), sendo que,

55,6% (n=20) eram fémeas e 44,4% (n=16) eram machos.

Gréfico 1 — Distribuicdo etaria dos felinos acompanhados durante o periodo de
estagio na Rom Home Cat Clinic.
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Fonte: Sandara Emilly Colpo (2025.

Em relacdo as racas dos pacientes acompanhados durante o periodo de
estagio, os animais sem raca definida (SRD) predominaram, representando 77,8%
(n=28) dos atendimentos, seguidos pela raca Persa com 11,1% (n=4) e pela Exética
com 5,6% (n=2) (Grafico 2).

Gréfico 2 — Raca dos felinos acompanhados durante o periodo de estagio na Rom
Home Cat Clinic.
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Fonte: Sandara Emilly Colpo (2025).
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Durante o periodo de estagio, foram acompanhadas 20 consultas, contudo, a
Tabela 2 contempla apenas 17 pacientes, uma vez que as trés consultas restantes
corresponderam exclusivamente a procedimentos de imunizacdo, nos quais nao
foram observadas afec¢des clinicas. Assim, dos 17 pacientes acompanhados em
atendimentos médicos, a maior casuistica foi do sistema digestorio e 6rgaos anexos
(n=4/23,5%) e afeccbes geniturinarias (n=4/23,5%), seguido por afeccdes neoplasicas
(n=3/17,65%) (Tabela 2).

Tabela 2 — Casuistica clinica dos felinos acompanhados separados por afeccéo e
sexo durante o periodo de estagio na Rom Home Cat Clinic.

Afeccoes Macho(n) Fémea(n) Total(n) Total (%)
Digestorias e Orgéos Anexos 2 2 4 23,5%
Geniturinarias 4 0 4 23,5%
Neoplasicas 1 2 3 17,6%
Tegumentares 1 0 1 5,8%
Infectocontagiosas 1 0 1 5,8%
Musculoesqueléticas 0 1 1 5,8%
Parasitarias 0 1 1 5,8%
Respiratorias 0 1 1 5,8%
Oftalmicas 1 0 1 5,8%
Total 10 7 17 100%

Fonte: Sandara Emilly Colpo (2025).

Em relacdo ao sistema digestorio e 6rgdos anexos, a Enteropatia Inflamatéria
Crénica (EIC) foi a condicdo mais prevalente (Tabela 3). A EIC é caracterizada por
distarbios gastrointestinais persistentes por mais de trés semanas, incluindo vémito,
diarreia, alteracdo no apetite e perda de peso, geralmente associados ao
espessamento da mucosa intestinal (Ewald et al., 2021). Nos casos acompanhados,
0s sinais clinicos mais prevalentes entre os pacientes foram vomito e perda de peso
cronicos, com exame de ultrassonografia evidenciando espessamento em trato
gastrointestinal. A EIC pode ser classificada como responsiva a dieta, aos
antimicrobianos, aos imunossupressores ou nao responsiva (Moraes, 2023). Ambos

0s casos acompanhados foram classificados como responsiva a dieta gastrointestinal.

Tabela 3 — Casuistica de afecc¢des digestorias e 6rgdos anexos acompanhados
durante o periodo de estagio na Rom Home Cat Clinic.

Afeccoes Machos(n) Fémea(n) Total (n) Total(%)
Enteropatia Inflamatéria Cronicat 2 0 2 50%
Gastrite! 0 1 1 25%

Lipidose Hepatical 0 1 1 25%
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Total 2 2 4 100%

Diagnéstico presuntivo?!

Fonte: Sandara Emilly Colpo (2025).

Nas afeccdes do sistema geniturinério (Tabela 4) destaca-se a Doenca Renal
Croénica (DRC). A DRC é uma condicdo comum em felinos, caracterizada pela perda
progressiva da funcéo renal. Os sinais clinicos geralmente séo inespecificos e podem
incluir polidria, polidipsia, alteracdes gastrointestinais como nausea e vomitos, halito
com odor urémico, Ulceras na cavidade oral quando mais grave, desidratacéo e perda
de peso gradual (Mazutti et al., 2021). Nos casos acompanhados, 0s pacientes
apresentaram manifestacdes clinicas de polilria, polidipsia, vdmito e perda de peso,
e ao exame fisico, todos apresentaram hipertenséo arterial sistémica. De acordo com
exames complementares a doenca € classificada em quatro estagios progressivos,
gue auxiliam no diagndstico, progndéstico e definicdo do tratamento adequado (Iris,
2023). Dos pacientes acompanhados, 0os achados comuns dos exames laboratoriais
incluiam azotemia, proteinuria e densidade urinéria diminuida, enquanto os exames
de imagem revelaram reducao das dimensdes renais, contornos irregulares, aumento
da ecogenicidade cortical e perda da definicdo corticomedular. Era iniciado o
estadiamento da doenca, com prescricdo de medicacBes para controlar sinais
gastrointestinais, suplementacdo com acidos graxos e antioxidantes e antagonistas
do receptor de angiotensina Il (ARA 1l), como a telmisartana, além do

encaminhamento para um nefrologista.

Tabela 4 — Casuistica das afeccfes geniturinarias acompanhadas durante o periodo
de estagio na Rom Home Cat Clinic.

Afeccles Machos(n) Fémea(n) Total (n) Total(%)
Doenca Renal Cronicat 3 0 3 75%
Obstrucédo Uretralt 1 0 1 25%
Total 4 0 4 100

Diagnéstico presuntivo?!

Fonte: Sandara Emilly Colpo (2025).

Nas afeccOes neoplasicas observou-se um caso de fibrossarcoma nasal, um
mielolipoma esplénico e um de neoplasia mesenquimal (Tabela 5). O fibrossarcoma &
uma neoplasia maligna pertencente ao grupo dos sarcomas de tecidos moles
(Dobromylskyj, 2022). O mesmo autor relata que embora acometa com maior
frequéncia gatos adultos com idade superior a 10 anos, a infeccdo pelo Virus da

Leucemia Felina (FeLV) est4 associada ao desenvolvimento de fibrossarcomas em
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gatos jovens, possivelmente por recombinacdes virais semelhantes as do Virus do
Sarcoma Felino (FeSV), como observado na paciente deste relato. Os sinais clinicos
mais comuns de neoplasias nasais em felinos sdo espirro, estertor e secrecao
sanguinolenta (Lerner, 2019), todos apresentados pela paciente. A excisao cirargica
com amplas margens constitui a principal abordagem terapéutica, podendo ser
acompanhada de radioterapia, quimioterapia ou imunoterapia (Santos et al., 2016).
Entretanto, devido a gravidade do quadro clinico acompanhado, foi realizado

eutanasia.

Tabela 5 — Casuistica das afec¢des neoplasicas acompanhadas durante o periodo
de estagio na Rom Home Cat Clinic.

Afeccbes Machos(n) Fémea (n) Total (n) Total (%)
Fibrossarcoma nasal* 0 1 1 33,33
Mielolipoma esplénicot 0 1 1 33,33
Neoplasia mesenguimal? 1 0 1 33,33
Total 1 2 3 100

Diagnostico definitivo?
Diagnéstico sugestivo?

Fonte: Sandara Emilly Colpo (2025).

Em relacdo as afecgbes infectocontagiosas, musculoesqueléticas,
parasitarias, respiratorias, oftadlmicas e tegumentares foram acompanhadas apenas
um caso de cada. Na infectocontagiosa, houve um caso de leucemia viral felina
(FeLV), um retrovirus que acomete frequentemente os felinos, representando a maior
causa de morte entre as doencas infectocontagiosas dos felinos (Little, 2016). Ndo ha
um tratamento especifico, mas estudos sugerem que a terapia antirretroviral para
gatos assintoméaticos pode ser funcional (Sousa, 2025). No caso acompanhado, o
paciente iniciou terapia com antiviral e apresentou resposta positiva, com reducao da
carga viral, acompanhado por testes por PCR quantitativos.

No sistema musculoesquelético, foi registrado um caso de osteoartrite, forma
de Doenca Articular Degenerativa (DAD) comum em gatos adultos e idosos (Rivas,
2021), como observado neste caso. Trata-se de um processo cronico, caracterizado
por degeneracao progressiva da cartilagem, rigidez, diminuicdo da amplitude de
movimento e inflamacdo da membrana sinovial, cujo diagnéstico € por meio de
anamnese, exame fisico e achados radiograficos (Lamounier et al., 2023). Neste caso,
a paciente apresentava diminuicdo da locomocéo e agressividade ao manejo com a
responsavel, com dor lombossacral ao exame fisico e sem achados na radiografia.

Estudos indicam que a gabapentina € segura e eficaz no manejo da dor crénica,
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podendo ser usada isoladamente ou como parte de abordagem multimodal (Carara,
2021), assim, no caso acompanhado foi instituida terapia com gabapentina e
suplementacdo com condroitina e glucosamina.

Entre as afec¢Bes parasitarias, houve um caso de giardiase causada pelo
protozoario Giardia lamblia, a doenca ocorre por transmissao direta ou indireta, sendo
a via hidrica a de maior importancia (Beltrdo, 2022). A maioria dos gatos acometidos
sdo assintométicos, mas podem apresentar diarreia aguda ou crénica, ndusea e perda
de peso (Thompson, 2008). A paciente relatada apresentou episédios de vomito e o
exame ultrassonogréafico evidenciou espessamento intestinal. Como os cistos de
Giardia spp. sédo eliminados nas fezes de forma irregular e intermitente, um exame
Unico pode nao detectar a infeccao, tendo a recomendacao da coleta e analise de pelo
menos trés amostras de fezes em dias diferentes ao longo de uma semana (Dos
Anjos, 2013), como foi realizado no caso onde a paciente positivou para giardiase. A
paciente, assim como todos os felinos da residéncia foram submetidos a tratamento
com fembendazol, associado ao manejo ambiental.

No grupo das doencas respiratOrias, registrou-se um caso de complexo
respiratorio felino (CRF), enfermidade comum em gatos, que pode ser causada por
virus, bactérias ou pela associacdo de ambos (Silva, 2019). Os principais agentes
envolvidos sdo o Herpesvirus felino tipo 1 (FeHV-1), o Calicivirus felino (CVF), a
Chlamydophila felis e a Bordetella bronchiseptica (Orzia, 2021). Essas infec¢des,
podem causar espirros, ulceras na cavidade oral, corrimento nasal e ocular, dispneia,
conjuntivite e tosse (Matos, 2021). A paciente acompanhada apresentou sinais
clinicos oculares e nasais como lacrimejamento e espirros recorrentes, sendo
negativa para ulcera de cérnea através do teste de fluoresceina. O diagnostico foi
presuntivo, com base na anamnese, historico clinico, exame fisico e laboratoriais. A
terapéutica prescrita incluiu colirio lubrificante e simbidtico imunomodelador.

Nas afeccOes oftdlmicas, registrou-se um caso de entropio. O entrépio
adquirido pode surgir secundariamente a qualquer processo ocular que provogue
blefarospasmo ou alteracbes na posicao da palpebra (Fonseca, 2022). O entropio
primario é considerado raro em felinos (Laus, 1999). No caso acompanhado,
suspeita-se de um entrépio secundario, pois foi realizado teste de fluoresceina e
constatado uma Ulcera de cérnea. A maior parte dos casos de entropio requer

correcéo cirurgica definitiva (De Oliveira, 2022), conforme realizado no caso visto.
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No grupo das afeccbes tegumentares, foi registrado um caso sugestivo de
Ulcera indolente, que faz parte do Complexo de Granuloma Eosinofilico Felino
(CGEF). O CGEF é uma sindrome que engloba diferentes dermatopatias felinas,
divididas em trés formas principais, sendo elas o granuloma eosinofilico, a placa
eosinofilica e a Uulcera indolente ou eosinofilica (De Brito, 2017). O paciente
acompanhado ndo apresentava nenhuma manifestacédo clinica além de uma pequena
lesdo em labio superior. O diagnéstico foi sugestivo, baseado em anamnese, histérico
clinico, exame fisico e laboratoriais. O tratamento visa eliminar o agente causador e
controlar sinais secundarios, incluindo dieta de eliminacdo, glicocorticoides,
antibioticos, imunomoduladores e, em casos refratarios, exciséo cirurgica ou terapias
complementares (Rodrigues, 2016). Neste paciente, a prescri¢cao foi de terapia tépica

com triamcinolona e acompanhamento da leséo.
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3 PET SOUND DIAGNOSTICO POR IMAGEM

3.1 DESCRICAO DO LOCAL DE ESTAGIO

A Pet Inner Sound Ultrassonografia Veterinaria (Figura 6) é uma empresa
volante de ultrassonografia em pequenos animais, localizada em Caxias do Sul, Rio
Grande do Sul. Os atendimentos ocorriam em toda a Serra Gaucha, e eram realizados
de segunda a sexta-feira, das 8:00 as 18:00, e aos sabados, das 8:00 as 12:00. Fora
desses horarios, os exames eram realizados em caréater de plantdo. Algumas clinicas
contavam com dias e horarios fixos durante a semana, enquanto em outros locais o

agendamento ocorria conforme a demanda.

Figura 6 — Pet Inner Sound Ultrassonografia Veterinéria.
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Fonte: Pet Inner Sound (2025).

A equipe era composta por trés ultrassonografistas que eram organizados por
escala, além de um gestor operacional. A empresa oferecia servicos de
ultrassonografia de abddbmen total, ultrassonografia de térax (Vet Blue),
ultrassonografia cervical, ultrassonografia gestacional, além de exames
intervencionistas, como cistocentese, citologias aspirativas, biopsias guiadas e
drenagens cavitarias.

Para a realizacdo dos exames, utilizava-se um aparelho de ultrassonografia
portatil Versana Active — GE Healthcare (Figura 7), que dispunha de dois transdutores,
sendo um microlinear (Figura 8A), com frequéncia de 7,5 a 10 MHz, e um
microconvexo (Figura 8B), com frequéncia de 3 a 5 MHz. Os exames eram conduzidos
nos modos B (Brightness), M (Motion) e Doppler (pulsado e colorido), conforme a

necessidade clinica.
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Figura 7 — Aparelho portatil de ultrassom Versana Active GE Healthcare.
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Fonte: Sandara Emilly Colpo (2025).

3.2 ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

Durante o periodo de estagio na Pet Inner Sound Ultrassonografia Veterinaria,
foi possivel acompanhar a realizacdo de todos os exames de ultrassonografia. A
estagiaria realizou a contencéo fisica e o posicionamento adequado dos pacientes
para a realizagdo dos exames, além de observar a confeccdo de laudos e realizar
algumas imagens sob supervisado. Foi possivel, também, conversar e discutir sobre os
casos acompanhados.

Antes do inicio do exame, realizava-se a tricotomia da regido a ser avaliada
com o auxilio de um tricotomo sem fio Propetz Pro 8 (Figura 9A), a fim de evitar
artefatos e garantir maior contato do transdutor com a pele. Em alguns felinos que
apresentavam incbmodo com o som do equipamento, a tricotomia era dispensada,

priorizando o bem-estar do paciente, sendo o alcool utilizado nesses casos para



26

auxiliar na conducao. Apés a tricotomia, aplicava-se o gel condutor (Figura 9B) sobre
a pele do paciente, com a funcéo de eliminar o ar entre o transdutor e a superficie
cutanea, possibilitando melhor propagacédo do feixe ultrassonico. Para exames

intervencionistas, realizava-se a assepsia da area de insercédo utilizando &lcool 70%.

Figura 9 - Tric6tomo sem fio (A). Gel condutor (B).

A B

Fonte: Sandara Emilly Colpo (2025).

Durante a realizacdo dos exames, utilizava-se uma calha de espuma para
contencdo dos pacientes. Esse recurso auxiliava na imobilizacdo, proporcionando
maior seguranca ao animal e ao profissional, além de favorecer o posicionamento
adequado para a realizacdo das imagens.

Para alguns procedimentos intervencionistas, como a cistocentese guiada por
ultrassom, utilizava-se um citoaspirador (Figura 10), utilizado para fixar a seringa e a
agulha, permitindo a realizacdo do procedimento com maior precisdo e seguranca,

facilitando a aspiragéo da urina sob visualizagdo ultrassonogréfica.
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Figura 10 — Citoaspirador.

Foe: Sandara Emilly Colpo (2025).

Para a realizacdo dos exames, era indispensavel a requisi¢éo preenchida pelo
meédico veterinario responsavel, contendo as informacdes sobre o paciente, como
nome, idade, espécie, raca, sexo e peso, além da suspeita clinica. Nos casos de
exames de controle, o laudo e imagens anteriores eram consultados antes, permitindo
comparar e acompanhar as alteracées no quadro clinico do paciente.

Para os exames de ultrassonografia abdominal, era recomendado um preparo
prévio do paciente, que consistia em jejum alimentar de aproximadamente 8 horas
para caninos e 4 horas para felinos, com excec¢éo de animais com comorbidades ou
diabetes, nos quais o jejum era contraindicado. A ingestédo hidrica era liberada.

Nos procedimentos citoldgicos envolvendo 6rgdos parenquimatosos e cistos,
recomendava-se a sedacdo do paciente, realizada pelo médico veterinario

responsavel pelo paciente ou um anestesista.

3.3 CASUISTICA

Durante o estagio curricular na Pet Inner Sound Ultrassonografia Veterinaria,
foi possivel acompanhar 160 pacientes, com a maior casuistica em pacientes felinos
(n=134/83,75%) do sexo feminino (n=70/52,24%), conforme apresentado no Gréfico
3.
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Grafico 3 — Casuistica das espécies acompanhadas durante o estagio na Pet Inner

Sound Ultrassonografia Veterinéria.
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Fonte: Sandara Emilly Colpo (2025).

Em relacdo a faixa etaria dos pacientes acompanhados durante o estagio

curricular obrigatorio na Pet Inner Sound Ultrassonografia Veterinaria, prevaleceram

0s animais de 2 a 6 anos (n=48/35,82%), em ambas as espécies, como observado no

Gréfico 4.

Grafico 4 — Faixa etaria dos pacientes acompanhados durante o estagio

na Pet Inner Sound Ultrassonografia Veterinaria.
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Fonte: Sandara Emilly Colpo (2025).
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Nos pacientes acompanhados, observou-se maior prevaléncia de felinos e
caninos sem raca definida (SRD) em comparacdo as demais racas, conforme

observado no Gréfico 5 e 6, respectivamente.

Gréfico 5— Raca dos felinos acompanhados durante o periodo de estagio na Pet
Inner Sound Ultrassonografia Veterinaria.
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Fonte: Sandara Emilly Colpo (2025).

Grafico 6 — Raca dos caninos acompanhados durante o estagio na Pet Inner Sound
Ultrasosnografia Veterinaria.
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Fonte: Sandara Emilly Colpo (2025).

A ultrassonografia abdominal € muito utilizada na medicina de pequenos
animais por sua relevancia no suporte ao diagnéstico e escolha terapéutica durante a
rotina clinica e cirdrgica, por se tratar de um exame nao invasivo que possibilita a

avaliacdo detalhada de todos os 6rgédos localizados na cavidade abdominal (Sales,
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2019). Em relacdo as modalidades de exames ultrassonograficos, houve maior
prevaléncia de ultrassonografia abdominal (n=152/85,9%), seguido por cistocentese
guiada por ultrassom (n=18/10,2%) (Tabela 6).

Tabela 6 — Casuistica das modalidades de exames ultrassonograficos
acompanhados durante o periodo de estagio na Pet Inner Sound Ultrassonografia

Veterinaria.

Exame Caninos Felinos Total(n) Total(%)
Ultrassonografia abdominal 24 128 152 85,9%
Cistocentese guiada por ultrassom 3 15 18 10,2%
Ultrassonografia de térax (Vet Blue) 0 3 3 1,7%

Ultrassonografia gestacional 1 1 2 1,1%

Citologia aspirativa guiada por

ultrassom 1 1 2 1,1%

Total 29 148 177 100%

Fonte: Sandara Emilly Colpo (2025).

Em relagdo a casuistica dos exames acompanhados, verificou-se maior
ocorréncia de alteracdes relacionadas ao sistema geniturinario (n=258/42,72%),
seguido pelo sistema hepatobiliar (n=112/18,54%) (Tabela 7). Considerando as
espécies, os felinos representaram a maioria dos achados (n=471/77,6%). Vale
destacar que, nos achados ultrassonograficos, um mesmo paciente poderia
apresentar mais de uma alteracdo no mesmo ou em diferentes sistemas, e poderia
realizar mais de um procedimento ultrassonografico, o que explica a diferenca entre o
namero total de alterac6es observadas e a quantidade de exames realizados.

Tabela 7 — Casuistica das alteracdes separadas por sistemas acompanhadas
durante o periodo de estagio na Pet Inner Sound Ultrassonografia Veterinaria.

Sistemas Caninos Felinos Total (n) Total (%)
Geniturinarias 26 195 258 42,72%
Hepatobiliares 29 82 112 18,54%
Gastrointestinais 25 82 107 17,72%
Pancreas e Adrenais 9 57 66 10,93%
Esplénicas 5 42 47 7,78%
QOutras 1 13 14 2,48%
Total 95 471 604 100%

Fonte: Sandara Emilly Colpo (2025).

Em relac&o ao sistema urinario (Tabela 8), as nefropatias foram as alteracdes
mais prevalentes. O exame ultrassonografico € um método de eleicdo, amplamente
utilizado para a deteccao de alteracdes renais, junto a avaliagédo clinica e aos exames

laboratoriais do paciente, por proporcionar uma boa visualizagdo quanto ao tamanho,
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aspecto, forma e arquitetura do 6rgao (Pinto, 2018). As nefropatias descritas na tabela
incluem as formas aguda e cronica, sendo esta Ultima a mais observada em ambas
as espécies. A doenca renal cronica é caracterizada pela perda de tecido renal
funcional, podendo ndo apresentar sinais clinicos em seus estagios iniciais (Almeida,
2022). No exame de imagem, podem ser observadas alteracbes como aumento da
ecogenicidade cortical, perda da definicdo corticomedular e areas de infarto e fibrose

cronicas (Almeida, 2022).

Tabela 8 — Alterac6es geniturinrias observadas nos exames ultrassonograficos
acompanhados durante o estagio na Pet Inner Sound Ultrassonografia Veterinaria.

Alteracdes urinarias Caninos Felinos Total (n) Total(%)
Nefropatia 8 75 83 32,17%
Cistite 8 16 24 9,30%
Areas de infarto renal 0 18 18 6,98%
Areas de fibrose renal 0 17 17 6,59%
Celularidade em bexiga urinéria 1 13 14 5,43%
Calculos / micro calculos renais 2 13 15 5,81%
Renomegalia 0 9 9 3,49%
CaI(_:qus / micro calculos / cristais em 4 8 12 4.65%
bexiga urinaria

Pielectasia 0 7 7 2,71%
Calculos / micro calculos ureterais 0 6 6 2,33%
Cisto renal 2 5 7 2,71%
Hidronefrose 0 3 3 1,16%
Pielonefrite 1 1 2 0,78%
Formacéao nodular / hiperplasica renal 0 1 1 0,39%
Cisto em bexiga urinéria 0 1 1 0,39%
Vasculite granulomatosa 0 1 1 0,39%
Total 26 195 258 100%

Fonte: Sandara Emilly Colpo (2025).

Nas alteracdes hepatobiliares observadas nos exames ultrassonograficos
(Tabela 9), a infiltracdo de tecido adiposo nos hepatécitos foi a mais frequente. Essa
alteracdo, também chamada de esteatose, caracteriza-se pelo acumulo de gordura
dentro dos hepatdécitos. A alteracdo ocorre quando a taxa de acumulo de triglicerideos
supera a capacidade de degradagdo metabodlica ou de liberacdo na forma de
lipoproteinas. Em felinos, existe ainda uma forma especifica chamada lipidose
hepatica, que geralmente acomete animais obesos e anoréxicos, podendo evoluir
para insuficiéncia hepatica (Silva, 2017). No exame ultrassonografico, é possivel
observar um aumento na ecogenicidade do figado, perda de definicdo da arquitetura

e reducéo da visualizacdo de ductos e vasos (Carvalho, 2016).
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Tabela 9 — Alteracdes hepatobiliares observadas nos exames ultrassonogréaficos
acompanhados durante o estdgio na Pet Inner Sound Ultrassonografia Veterinaria.

Alteracfes hepatobiliares Caninos Felinos Total (n) Total (%)
Infiltrac&o adiposa hepatica 5 27 32 28,57%
Lama biliar 8 9 17 15,18%
Hepatopatia 5 11 16 14,29%
Colangite 2 12 14 12,50%
Colecistite 2 10 12 10,71%
Forma}gz_io nodujqr / hiperplasica / 1 5 6 5.36%
neoplasica hepatica

Calculo / cristais biliares 3 3 6 5,36%
Hepatomegalia 0 4 4 3,57%
Colestase biliar 2 0 2 1,79%
Cisto hepatico 0 1 1 0,89%
Mucocele biliar 1 0 1 0,89%
Total 29 82 112 100,00%

Fonte: Sandara Emilly Colpo (2025).

No sistema gastrointestinal, as enteropatias foram as alteracdes mais

frequentemente observadas (Tabela 10). Dentre as enteropatias acompanhadas, as

cronicas foram as mais recorrentes em ambas as espécies. Caracterizadas como um

grupo de doencas que afetam o trato digestivo de forma prolongada, as enteropatias

cronicas tem fortes indicios de estarem relacionadas a interacdo entre antigenos

alimentares e a microbiota intestinal, ndo havendo uma definicdo correta para sua

etiologia (Etchegaray, 2022). No exame ultrassonografico, é possivel caracterizar a

inflamacé&o como focal ou difusa, além de determinar se ha espessamento da mucosa

e em qual segmento intestinal, bem como avaliar perda de estratificacao e reatividade

dos linfonodos regionais (Etchegaray, 2022), alteracdes que foram observadas nos

pacientes acometidos por enteropatias acompanhados durante o estagio.

Tabela 10 — Alteracdes gastrointestinais observadas nos exames ultrassonograficos
acompanhados durante o estagio na Pet Inner Sound Ultrassonografia Veterinaria.

Alteracdes gastrointestinais Caninos Felinos Total (n) Total (%)
Enteropatia 11 44 55 48,25%
Gastropatia 11 33 44 38,60%
Forme}gz_;lo infiltrativa / hlpe_rplas_lca/ 1 3 4 3.51%
neoplasica em segmento intestinal

Estrutura tgbula_r intraluminal em 1 1 5 1,75%
segmento intestinal

Corpo estranho intestinal 0 1 1 0,88%
Corpo estranho gastrico 1 0 1 0,88%
Total 25 82 107 100,00%

Fonte: Sandara Emilly Colpo (2025).
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Em relacdo as alteracdes relacionas ao pancreas e adrenais, as pancreatopatias
foram as mais prevalentes, seguidas pelas adrenopatias (Tabela 11). Dentre as
pancreatopatias, os exames ultrassonograficos sugeriram pancreatites, uma vez que
a classificacdo em aguda ou crdnica, assim como o diagnostico definitivo € por meio
de alteracbes histopatoldgicas permanentes (Mack, 2020; Garcia et al., 2018). Na
pancreatite aguda, o pancreas costuma apresentar-se aumentado, com contornos
irregulares e aspecto hipoecogénico. Ja4 na forma cronica, o 6rgdo pode estar de
tamanho normal ou reduzido, com ecogenicidade variavel, areas nodulares e dilatacédo

irregular dos ductos pancreaticos (Garcia et al., 2018).

Tabela 11 — Alteracdes em pancreas e adrenais observadas nos exames
ultrassonogréaficos acompanhados durante o estagio na Pet Inner Sound
Ultrassonografia Veterinaria.

Alteracdes em pancreas e adrenais Caninos Felinos Total(n) Total(%)
Pancreatopatia 2 44 46 69,70%
Adrenopatias 7 6 13 19,70%
Formagép nodular / hiperplasia 0 5 5 758%

pancreatica

Infiltrac&o adiposa pancreatica 0 1 1 1,52%

Cistos pancreaticos 0 1 1 1,52%

Total 9 57 66 100,00%

Fonte: Sandara Emilly Colpo (2025).

Nas alteracdes esplénicas (Tabela 12), observou-se que as hiperplasias
linfoides esplénicas foram os casos mais frequentes do sistema, acometendo
exclusivamente os felinos. De etiologia desconhecida, a hiperplasia linfoide esplénica
€ uma alteracdo benigna e ndo neoplasica, caracterizada pela proliferacdo de
linfécitos no bago (Sprohnle-Barrera et al., 2022). No exame ultrassonografico, a
manifestacdo mais comum da afeccdo é a esplenomegalia, que pode ou nado estar
presente (Siqueira, 2022).

Tabela 12 — Alteracdes esplénicas observadas nos exames ultrassonograficos
acompanhados durante o estagio na Pet Inner Sound Ultrassonografia Veterinaria.

Alteracdes esplénicas Caninos  Felinos Total (n) Total (%)
Hiperplasia linfoide esplénica 0 22 22 46,81%
Esplenomegalia 1 15 16 34,04%
Mielolipoma 1 5 6 12,77%
Forma}gao noduIAar./ hiperplasia / 3 0 3 6.38%
neoplasica esplénica

Total 5 42 47 100%

Fonte: Sandara Emilly Colpo (2025).
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Demais alteragcdes ultrassonograficas, acompanhadas em diferentes
sistemas, estao descritas na Tabela 13. Destes casos, a efusao peritoneal foi a mais
prevalente. A efusé@o peritoneal € caracterizada pelo acumulo de liquido na cavidade
abdominal, que pode ser por causas cardiacas, hepaticas, inflamatorias, traumaticas
ou neoplasicas. No exame ultrassonografico, podemos observar areas anecoicas

preenchendo os espacos entre os orgaos (Oliveira, 2023).

Tabela 13 — Alterac¢des ultrassonograficos acompanhados durante o estagio na Pet
Inner Sound Ultrassonografia Veterinaria.

Outros Caninos Felinos Total (n) Total (%)
Efuséo peritoneal 1 6 7 50,00%
Neoplasia mediastinal 0 2 2 14,29%
Hiperplasia em linfonodo gastrico 0 2 2 14,29%
Hiperplasia reacional em linfonodo

hepatico 0 1 1 7,14%
Pneumonia Umida crbénica 0 1 1 7,14%
Trombo intraluminal em artéria aorta

caudal 0 1 1 7,14%
Total 1 13 14 100,00%

Fonte: Sandara Emilly Colpo (2025).
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4 RELATOS DE CASOS

4.1 CARDIOMIOPATIA HIPERTROFICA OBSTRUTIVA EM UMA FELINA

4.1.2 Introducgéo

A cardiomiopatia hipertrofica (CMH) é o fendétipo mais comum dentre as
cardiomiopatias que acometem os felinos. A enfermidade é caracterizada pela
hipertrofia concéntrica do ventriculo esquerdo (VE), consequentemente levando a
diminuicdo da diastole e remodelamento cardiaco (Ribeiro et al., 2024; Sousa et al.,
2025). Sua etiologia ainda é incerta, e alguns estudos sugerem uma mutacao genética
na proteina C ligadora de miosina, com maior predisposicdo em racas como Ragdoll
e Maine Coon (Little, 2016). Em relacéo a faixa etéaria, felinos de 5 a 7 anos séo os
mais acometidos (Andolini, 2020).

As consequéncias mais comumente encontradas da CMH incluem disfungéo
diastolica, obstrucdo dindamica da vida de saida do ventriculo esquerdo, isquemia
miocardica, arritmia, insuficiéncia cardiaca congestiva (ICC) e tromboembolismo
aortico (TEA). A apresentacao clinica é inespecifica e pode variar. Os felinos podem
ser sintomaticos ou assintomaticos, entretanto os sinais clinicos podem ficar mais
evidentes em momentos estressantes (Matteucci, 2011).

O diagnéstico da CMH é complexo, devido ao fato de que a doenca pode ser
priméria ou secundaria, exigindo a exclusdo das causas secundarias (Belo, 2022).
Dentre os métodos de diagndéstico estdo a anamnese, o exame fisico e exames
complementares como hemograma e bioquimico, radiologia, ecocardiografia e
eletrocardiografia, sendo este Ultimo o padrédo ouro para confirmar a doenca (Pereira,
2017). A escolha da terapéutica pode basear-se no estadiamento da doenca e inclui
o0 uso de antiplaguetarios, antitromboticos, diuréticos, inibidores de enzima conversora
de angiotensina, betabloqueadores e suplementacéo de acidos graxos (Cergueira et
al., 2018).

O objetivo deste relato € apresentar um caso de cardiomiopatia hipertréfica
obstrutiva em um felino, enfatizando aspectos referentes a manifestacdes clinicas,

diagnéstico e tratamento de uma paciente felina cardiopata.
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4.1.3 Relato de caso

No dia 09 de agosto de 2025, chegou para atendimento na clinica veterinéria
Rom Home Cat Clinic uma felina, fémea, castrada, sem raca definida, de 4 anos de
idade, com queixa de dispneia e inapeténcia. Na anamnese, a tutora relatou que a
paciente nunca havia apresentado sinais respiratérios ou outras alteracdes clinicas
previamente. Informou ainda que a felina era negativa para FIV (virus da
imunodeficiéncia felina) e FeLV (virus da leucemia felina) e que havia recebido
esquema vacinal apenas quando filhote. Convivia com outros gatos no mesmo
domicilio, os quais ndo apresentavam sinais clinicos. No exame fisico, a paciente
encontrava-se em estado de alerta, com taquipneia e ausculta cardiaca abafada, sem
mais alteragcbes no momento da avaliacdo. Diante do quadro, a conduta inicial foi a
administracdo de butorfanol (0,2 mg/kg) e terbutalina (0,01 mg/kg), seguido de
internacdo para estabilizacdo do quadro e realizacdo de exames complementares
visando o diagndstico.

No mesmo dia em que a paciente foi internada, foram realizados exames
complementares de sangue, incluindo hemograma completo, analise bioquimica e
teste por reacdo em cadeia da polimerase (PCR) para Bartonella spp. e Mycoplasma
spp. Além disso, a paciente foi submetida a exames de imagem, sendo o
ecocardiograma e a radiografia de térax. No hemograma, ndo foram observadas
alteracbes significativas além de discreta eritrocitose e hiperproteinemia,
possivelmente associadas a um quadro de desidratacdo subclinica. Na andlise
bioquimica, verificou-se elevacdo dos valores de ureia e creatinina, caracterizando
azotemia. Os testes de PCR para Bartonella spp. e Mycoplasma spp. apresentaram
resultado negativo, descartando causas infecciosas secundarias de cardiomiopatia.

O ecocardiograma evidenciou hipertrofia ventricular esquerda significativa,
associada a movimento sistolico anterior da valva mitral (SAM) e obstru¢do dindmica
da via de saida do ventriculo esquerdo (LVOTO), achados compativeis com
cardiomiopatia hipertrofica obstrutiva (CMH-O). Na radiografia toracica, foi observado
cardiomegalia e opacificacdo alveolar difusa nos lobos caudais, alteracbes
compativeis com cardiopatia e edema pulmonar, caracterizando um quadro de
insuficiéncia cardiaca congestiva (ICC).

A paciente ficou internada durante trés dias, periodo em que foi instituida
terapia de suporte, composta por fluidoterapia com Ringer Lactato (6 mL/h, 1 mL/kg,
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via intravenosa [IV], durante 3 dias), furosemida (1 mg/kg), via IV, duas vezes ao dia
(BID), por 3 dias, clopidrogrel (3,5 mg/kg), via oral (VO), uma vez ao dia (SID), durante
3 dias, butorfanol (0,2 mg/kg), via subcutanea (SC), trés vezes ao dia (TID), durante 3
dias, ondansetrona (1 mg/kg), IV, TID, durante 3 dias, maropitant (0,1 mg/kg), 1V, SID,
durante 3 dias. Devido a inapeténcia, optou-se a colocacao de sonda nasoesofagica,
garantindo um suporte nutricional adequado durante a internacao da paciente. Devido
taquicardia e discreta hipertensdo, o animal foi avaliado por um cardiologista
veterindrio, que prescreveu atenolol (6,25 mg/gato) VO, SID, até novas
recomendacdes.

No dia 11 de agosto de 2025, a paciente foi submetida a exame
ultrassonogréfico de abdémen total e coleta de urina por cistocentese guiada para
urindlise. Ambos os exames ndo apontaram alteracdes que justificassem o quadro
clinico apresentado, reforcando a interpretacdo de que a azotemia observada na
analise bioguimica possuia origem pré-renal.

A paciente apresentou evolucdo clinica favoravel, ndo apresentando mais
episodios de dispneia, com ausculta cardiaca limpa e retomando a alimentagdo de
forma esponténea. Demais parametros estavam dentro da normalidade. Diante da
estabilizacdo do quadro, foi liberada para alta hospitalar no dia 12 de agosto de 2025.
Antes da saida, foram repetidos 0 hemograma e a dosagem sérica de creatinina. O
hemograma manteve as mesmas alteracfes observadas anteriormente, enquanto a
creatinina apresentou reducéo dos valores, reforcando a melhora do estado clinico.
Para continuidade do tratamento em domicilio, foi prescrito furosemida (1 mg/kg), VO,
SID, até novas recomendacgles, clopidogrel (3,5 mg/kg), VO, SID, até novas
recomendacdes, atenolol (3,125 mg/gato), VO, SID, até novas recomendacdes e
suplementacao com acidos graxos 6mega-3 (100 mg/kg), VO, SID, uso continuo.

Em 18 de agosto de 2025, seis dias apos a alta médica, a paciente retornou
a clinica veterinaria em carater de urgéncia, apresentando apatia, anorexia e perda
ponderal significativa, sendo novamente internada. No exame fisico, foi possivel
observar bradicardia, sem outras alteracbes. Foram repetidos o0s exames
laboratoriais, incluindo hemograma e  bioquimico, que evidenciaram
hemoconcentracao e creatinina elevada, além de exame ultrassonografico de controle
do trato gastrointestinal devido anorexia da paciente, que sugeriu um quadro de
enteropatia inflamatoria, sem relacdo direta com o diagnostico. Durante a nova

internacéo, foi instituida terapia de suporte composta por fluidoterapia com Ringer
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Lactato (8,4 mL/h-1,5 mL/kg), IV, durante 4 dias, administracdo de maropitant (0,1
mg/kg), IV, SID, durante 4 dias e ondansetrona (1 mg/kg), IV, TID, durante 4 dias,
além de clopidogrel (3,5 mg/kg), VO, SID, durante 4 dias, furosemida (1 mg/kg), VO,
SID, durante 4 dias, prednisolona (1 mg/kg), VO, SID, durante 4 dias suplementacéo
com acidos graxos 6mega-3 (100 mg/kg), VO, SID, uso continuo e, em caso de
pressdo arterial sistélica acima de 130 mmHg, atenolol (3,125 mg/kg), VO, SID. A
prednisolona foi prescrita pois a paciente havia apresentado espessamento intestinal
no exame de ultrassom, porém sem alteragfes clinicas. Novamente, optou-se pela
colocacao da sonda nasoesofagica para suporte nutricional.

Durante a internacado, a paciente apresentou bradicardia e alguns picos de
hipotensdo. No dia 19 de agosto de 2025, um dia apds a ultima internagdo, apresentou
um episodio de hematémese, seguido de parada cardiorrespiratoria, evoluindo para o

obito.

4.1.4 Discussao

A cardiomiopatia hipertréfica (CMH) é o fendtipo mais prevalente das
cardiomiopatias em felinos (Silva, 2018), sendo a condi¢cdo observada neste caso.
Apesar de ser uma doenga mais comumente diagnosticada em animais mais velhos,
existem relatos de CMH em felinos a partir de 3 meses de idade (Ramos e Barbosa,
2023). A felina do presente relato tinha 4 anos. O aumento da parede ventricular
esquerda leva a uma disfuncédo diastélica e consequente aumento da pressao de
enchimento ventricular esquerdo, podendo resultar em insuficiéncia cardiaca
congestiva (Gil-Ortuiio et al. 2020), complicacao descrita neste relato. De acordo com
Gil-Ortufio et al. (2020) e Funtes et al. (2020), apesar de algumas ragas apresentarem
maior risco, como Ragdoll e Maine Coon, a maioria dos gatos com CMH ndo possuem
raca, como observado neste caso envolvendo uma felina sem raga definida.

Segundo Belo (2022), as manifestacdes clinicas podem variar de acordo com
0 estagio da doenca, sendo que sinais como taquipneia e dispneia normalmente séo
encontrados em pacientes com complicagcfes secundéarias a CMH, como insuficiéncia
cardiaca congestiva e edema pulmonar, alteracdes que sdo compativeis com o quadro
clinico da felina relatada.

O diagnostico da CMH é realizado através da anamnese, exame fisico e

exames complementares, tais como laboratoriais e de imagem, como hemograma,
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analise bioquimica, urinalise, radiografia, ultrassonografia e ecocardiografia,
respectivamente, destacando-se o ecocardiograma como exame padrdo ouro para o
diagnostico da doenca (Freitas, 2021). Todos esses métodos de diagndstico foram
realizados no caso relatado para confirmacao diagnostica. Em relacdo ao resultado
encontrado no principal exame para diagnosticar a CMH, foram descritos o
espessamento da parede ventricular esquerda, o movimento sistolico anterior da valva
mitral (SAM) e obstrucdo dindmica da via de saida do ventriculo esquerdo (LVOTO),
que, de acordo com Fuentes (2020), séo as alteracfes esperadas em casos de CMH-
0.

O tratamento da doenca pode ser realizado baseado no estadiamento da
doenca, que consiste 4 estdgios, sendo dividido em A: felinos com predisposicao
genética; B: subdividido em B1 quando felinos assintomaticos e leve aumento atrial
ou B2 quando felinos assintomaticos e moderado aumento atrial; C: felinos
apresentando complicaces como ICC ou TEA; e D: felinos apresentando ICC
refrataria (Fuentes, 2020). No caso relatado, a paciente se enquadra no estagio C,
pois estava em insuficiéncia cardiaca congestiva. A terapia pode incluir o uso de
diuréticos, sendo a furosemida a primeira escolha em pacientes com insuficiéncia
cardiaca congestiva (ICC) para reduzir o edema pulmonar (Gordon e Coté, 2015),
farmaco escolhido com 0 mesmo objetivo neste relato.

Devido ao risco do desenvolvimento de tromboembolismo adrtico (TEA) em
felinos com cardiomiopatia hipertrofica (CMH), € recomendado o uso de clopidrogrel
afim de prevenir essa complicacdo, como realizado neste caso (Rishniw, 2024). Em
pacientes dispneicos, como a felina relatada, é indicado a tranquilizag&o para melhora
do quadro respiratério (Emidio, 2023). Entre os farmacos de escolha para este objetivo
estdo o butorfanol, utilizado no caso com a mesma finalidade. O uso de 6mega-3 EPA
DHA pode ser benéfico em felinos cardiopatas devido a suas propriedades
antiarritmicas e capacidade de aumentar a energia do metabolismo do miocéardio
(Emidio, 2023), sendo um dos componentes do tratamento multimodal eleito para a
paciente relatada. Betabloqueadores como atenolol sdo utilizados em felinos com a
finalidade de diminuir a pressao arterial sistélica pela reducéo da frequéncia cardiaca
(Soares, 2010). O atenolol foi escolhido para desempenhar essa funcéo, ja que a
paciente apresentava taquicardia e picos de hipertensdo. Em quadros de inapeténcia,

onde o paciente ndo se alimenta voluntariamente, é indicado suporte nutricional
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enteral, tendo a indicacdo de sonda nasoesofagica quando o suporte nutricional nao
tiver a necessidade de ultrapassar uma semana (Ferreira, 2017).

Em relag@o ao progndstico, felinos que apresentam complicacées como por
exemplo a insuficiéncia cardiaca congestiva, vista neste relato, possuem um
prognoéstico desfavoravel e podem ter morte subita (Freeman et al., 2017), sendo

observado neste relato.

4.1.5 Conclusao

O presente relato evidencia a complexidade clinica da cardiomiopatia
hipertréfica em felinos, destacando a importancia de uma abordagem diagndstica
minuciosa, baseada em exames complementares, sobretudo o ecocardiograma, que
€ o0 padrdo-ouro para a confirmacdo da doenca. O caso apresentado, de uma felina
sem raca definida e jovem adulta, reforca que a CMH ndo esta restrita a animais
idosos ou de racas predispostas, o que torna essencial a consideracdo dessa
enfermidade no diagnéstico diferencial de alteracBes respiratorias e cardiacas em
gatos. Apesar do tratamento, o prognéstico para a CMH, especialmente quando ha
complicacBes como ICC ou TEA, é considerado desfavoravel. A paciente apresentou
piora do quadro e veio a 6bito, evidenciando a gravidade da enfermidade e seus
desfechos fatais.

4.2. OBSTRUCAO POR URETEROLITIASE EM UMA FELINA

4.2.1 Introducgéo

A obstrucédo ureteral é uma afeccdo relativamente comum na clinica de
felinos, caracterizada pela restricdo do fluxo normal de urina, podendo evoluir para um
quadro potencialmente fatal (Favareto et al., 2022). A principal causa de obstrucao
ureteral em gatos € a ureterolitiase, sendo o oxalato de célcio o tipo de calculo mais
frequentemente identificado (Paz et al., 2021). A etiologia dessa condic¢do € incerta e
envolve fatores multifatoriais, incluindo aspectos ambientais, nutricionais e genéticos
(Pimenta, 2014). Em relag&o a epidemiologia, os machos sdo os mais acometidos,
engquanto as fémeas sdo afetadas de forma menos comum (Bortolato et al., 2016).
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A hidronefrose é uma complicacéo frequente da obstrucao ureteral, definida
pela dilatacdo da pelve e dos calices renais, associada a inflamacéo intersticial pela
interrupc@o do fluxo urinario (Fusetti et al., 2016). Os sinais clinicos da obstrucdo
ureteral sdo inespecificos e podem incluir anorexia, inapeténcia, perda de peso,
vomito, dor abdominal e hematudria (Vargas, 2014). O diagndstico deve ter uma
abordagem ampla, incluindo andlises de hemograma, perfil bioquimico sérico,
urindlise, urocultura, afericdo da pressao arterial, ultrassonografia abdominal e exame
radiografico (Almeida, 2018).

Os meétodos de tratamento disponiveis para a obstrucdo ureteral em felinos
variam conforme a causa, a gravidade do quadro e o estado clinico do paciente,
podendo incluir tratamento médico conservador, colocacdo de stents ureterais ou o
uso de dispositivo de bypass ureteral subcutaneo (SUB), considerados atualmente as
principais alternativas terapéuticas (Lamb et al., 2017). Assim, O presente relato tem
por objetivo elucidar um caso de obstrucdo por ureterolitiase em uma felina,

destacando os exames diagndsticos e as diferentes abordagens terapéuticas.

4.2.2 Relato de Caso

No dia 09 de agosto de 2025, foi atendida no hospital veterinario exclusivo
para felinos Gatices uma felina, fémea, sem raca definida, castrada, com dez anos de
idade, apresentando historico de episodios recorrentes de cistite, sendo o mais
recente ocorrido aproximadamente um més antes da consulta. O motivo da consulta
foi uma segunda opinido em relacdo aos casos seguidos de cistite. No exame fisico,
a paciente ndo apresentou nenhuma alteracdo. Durante a consulta a responsavel
apresentou resultados de exames realizados em outro momento durante
acompanhamento anterior em outro local, incluindo uma ultrassonografia abdominal
prévia que evidenciava aumento de ecogenicidade pontual na regido do trigono
vesical, além de um hemograma sem alteracfes relevantes.

Considerando o histérico de recidivas de cistite, foram solicitados exames
laboratoriais complementares, como urinalise e urocultura, além da afericdo da
pressao arterial sistémica (PAS). A urindlise evidenciou diminuicdo da densidade
urinaria e pequena quantidade de proteina, sem presenca de bactérias no exame de
sedimentacao, o que foi confirmado pela cultura e antibiograma negativos. Entre os

dias 20 e 25 de agosto de 2025, a paciente foi submetida a afericdo da presséo arterial
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sistélica, que resultou em 200 mmHg (valor de referéncia: 100 a 120 mmHg). Mesmo
apos duas medicOes adicionais em momentos distintos, com a paciente tranquila e
colaborativa, os valores permaneceram elevados. Diante disso, foi confirmado o
diagnostico de hipertenséo arterial sistémica (HAS). Neste mesmo periodo, foram
solicitados outros exames complementares. O hemograma néo apresentou alteracdes
relevantes, enquanto a bioquimica sérica mostrou elevacéo de creatinina (2,60 mg/dL;
valor de referéncia: 0,5 a 1,6 mg/dL) e ureia (74 mg/dL; valor de referéncia: 10,0 a
60,0 mg/dL). Com o objetivo de descartar hipertireoidismo como causa primaria da
hipertenséo, foi solicitado o T4 total, cujo resultado permaneceu dentro dos valores de
referéncia.

Como parte da investigacdo, também foi realizado o exame de
ecocardiografia, que demonstrou remodelamento cardiaco secundario a hipertensao,
sem indicios de cardiomiopatia primaria. Com base nesses achados suspeitou-se de
HAS associada a doenca renal crbnica, entdo foi instituido tratamento anti-
hipertensivo com anlodipino (1,25 mg/gato), SID, até novas recomendacfes e
telmisartana (1,5 mg/gato), SID, até novas recomendacdes, ambos manipulados em
farmacia veterinaria. Recomendou-se 0 monitoramento frequente da PAS e retorno
para reavaliacdo apés 20 dias de tratamento.

No retorno em 17 de setembro de 2025, a paciente apresentou PAS de 140
mmHg (valor de referéncia: 100 a 120 mmHg), demonstrando boa resposta ao
tratamento instituido. Inicialmente, ndo havia suspeita de ureterolitiase, pois a
paciente era assintomatica, e os achados dos exames foram interpretados em relacao
a hipertensdo associada a doenga renal cronica. No entanto, na mesma data, foi
realizada uma nova ultrassonografia abdominal completa, devido a auséncia das
adrenais no exame anterior. Este novo exame revelou uma obstrucdo no ureter
esquerdo por célculo (Figura 11A), com discreta hidronefrose e dilatacdo da pelve
renal esquerda (Figura 11B), além de altera¢cfes que indicam nefropatia crénica, como
diminuicdo da definigdo corticomedular devido a ecogenicidade em zonas cortical e

medular.
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Fonte: Pet Inner Sound Diagnéstico por Imagem (2025).

Diante do achado, confirmou-se o diagnéstico de obstrucao por ureterolitiase.
Assim, no dia 18 de setembro de 2025 a paciente foi admitida em internacéo para
tratamento clinico conservador, que constituiu em fluidoterapia de alta taxa com
Ringer Lactato (18 mL/h), IV, por 5 dias, furosemida (2 mg/kg), IV, BID, por 5 dias,
prazosina (0,25 mg/gato), VO, BID, durante 5 dias, amitriptilina (2,5 mg/gato), VO, SID,
durante 5 dias, e ampicilina com sulbactam (30 mg/kg), IV, TID, durante 5 dias, a fim
de estimular a eliminacédo espontanea do calculo.

No dia 22 de setembro, ap6s alguns dias de tratamento conservador, sem
evidéncias de progresséao positiva nos exames de imagem (ultrassonografia), decidiu-
se pela intervencao cirdrgica. No dia 23 de setembro foi realizada uma ureterolitotomia
unilateral esquerda (microcirurgia). O procedimento transcorreu sem intercorréncias
anestésicas ou cirargicas, e o calculo foi removido com sucesso (Figura 12). No exame
ultrassonogréfico, o rim direito apresentava dimensdes e ecogenicidade normais,
indicando funcdo compensatoria preservada, o que favorecia o prognostico. O urdlito
nao possuia tamanho minimo exigido pelo laboratério, ndo sendo possivel sua andlise
para determinar o tipo.

Figura 12 — Urdlito removido do ureter.

J ‘

Fonte: Gatices Hospital Veterinario.
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No pos-operatorio, a paciente foi mantida em internacdo, recebendo
antibioticoterapia, sendo a de escolha a ampicilina associada a sulbactam (30 mg/kg),
por via IV, TID, durante dois dias, corticoterapia com prednisolona (11 mg/kg), VO,
SID, durante dois dias e analgesia com metadona (0,2 mg/kg), IV, BID, durante dois
dias e dipirona (25 mg/kg), IV, SID, durante dois dias, além de outras medicacdes de
suporte, como ondansetrona (0,5 mg/kg), IV, TID, por 2 dias, maropitant (1mg/kg), 1V,
SID, por 2 dias, omeprazol (1mg/kg), VO, BID, por dois dias, e vitaminas do complexo
B (0,5 mg/gato), IV, SID, por 2 dias, bem como as medica¢fes anti-hipertensivas de
uso continuo que a paciente ja estava recebendo anteriormente, sendo essas a
telmisartana (1,5 mg/gato) e o anlodipino (1,25 mg/gato), ambas VO, SID.

Durante a reavaliacao clinica, que ocorreu no dia 25 de setembro, a felina
apresentava-se alerta, ativa e com apetite preservado, sem sinais de dor ou
desconforto. A ferida cirargica apresentava boa cicatrizacdo, sem presenca de
secrecdes ou inflamacdo. Apdos, nesta mesma data, a felina recebeu alta médica da
internacdo, com a prescricdo de amoxicilina associada a clavulanato de potassio (12,5
mg/kg), VO, BID, por 3 dias, prednisolona (1mg/kg), VO, SID, até novas
recomendacdes e dipirona (25 mg/kg), VO, SID, por 5 dias. Antes da alta da paciente,
foi realizado o perfil bioquimico sérico, no qual se observou uma diminuicdo da
creatinina (1,23 mg/dL), mantendo-se dentro dos valores de referéncia (valor de
referéncia: 0,5 a 1,6 mg/dL). A paciente também foi submetida a ultrassonografia
abdominal, que mostrou dilatacdo pélvica ainda presente, porém menor em relacao
ao exame anterior (de 0,92 cm para 0,70 cm). O ureter manteve-se dilatado, sem
evidéncia de areas de estenose. Na revisdo do dia 04 de outubro, a paciente se
encontrava disposta, com apetite normal, defecando e urinando normalmente. Além
da retirada dos pontos, foi repetido o perfil bioquimico sérico e a creatinina
permaneceu dentro dos valores de referéncia.

No dia 24 de outubro, a paciente retornou para nova avaliagdo. Ndo haviam
alteracdes no exame fisico, e a responsavel relatou que a felina se encontrava bem e
ativa em casa, com o0 apetite normal, defecando e urinando. O exame
ultrassonografico foi repetido, onde foi possivel observar a pelve moderadamente
dilatada, porém menor em relacédo aos exames anteriores, com a mensuracao de 0,53
cm (de 0,70 cm para 0,53 cm), sem evidéncias de estenose ou presenca de célculo
no ureter. Na nova prescricdo, foi iniciado o desmame da corticoterapia com

prednisolona (0,5 mg/kg), VO, SID, durante 4 dias, seguido da administragéo a cada
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48 horas por 3 dias e, posteriormente, suspensao do tratamento. A médica veterinaria
manteve o uso continuo de telmisartana (1,5 mg/kg) e anlodipino (1,25 mg/gato),
ambos VO, uma vez ao dia.

Foi recomendado o retorno da paciente em seis meses para a realizagéo de
novos exames, incluindo hemograma, perfil bioquimico, mensuracao de T4, exame de

urina e avaliacao ultrassonografica.

4.2.3 Discussao

A ureterolitiase € uma afeccéo de grande relevancia na clinica de felinos, uma
vez que o0s gatos apresentam predisposicao a obstrucéo ureteral devido ao pequeno
didmetro do limen dos ureteres (Marcon, 2025). A prevaléncia maior de obstrucao
ureteral se da em gatos com meia idade a idosos (Pezzuti et al., 2022), como foi
observado neste caso, onde a paciente relatada tinha 10 anos de idade.

No caso relatado, a felina era assintomética, e o calculo ureteral foi um achado
incidental. De acordo com Chae (2022) e Pereira (2019), a sintomatologia depende
do grau de obstrucdo, podendo os felinos permanecerem assintomaticos ou
apresentar sinais clinicos inespecificos, como inapeténcia, émese, perda de peso e
letargia. Ainda conforme Pereira (2022), as ureterolitiases unilaterais, como
observado no presente relato, s&o mais comuns do que as bilaterais, que ocorrem
com menor frequéncia.

Em relacdo ao diagndstico, este pode ser obtido através da radiografia ou
ultrassonografia, sendo a pielografia anterégrada considerada o padréo ouro para
obstrucdes ureterais (Lamb et al, 2018). No caso relatado, de acordo com a auséncia
de sinais clinicos e da suspeita de ureterolitiase, o diagndstico foi possivel através do
exame de ultrassonografia. De acordo com Shipov e Segev (2013), a obstrucao
ureteral pode ser um achado incidental, como observado no caso.

Inicialmente, optou-se pelo tratamento clinico conservador, recomendado por
Vargas (2014) em felinos com minimo ou nenhum comprometimento renal, como
observado nos exames ultrassonograficos da paciente, oferecendo a possibilidade de
resolucdo completa. A fluidoterapia associada com farmacos como prazosina,
furosemida e amitriptilina sdo usados para aumentar a diurese e relaxar a musculatura
lisa ureteral, com o objetivo da expulsé&o do urdlito (Pereira, 2023). A prazosina é um
bloqueador alfa-1 que promove o relaxamento da musculatura lisa da uretra,

reduzindo o tonus uretral e facilitando a passagem da urina e a expulsédo de pequenos
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cristais ou plugs. No entanto, embora exista este efeito fisioldgico, estudos em felinos
mostram que o0 uso da prazosina nao resulta em melhora significativa na eliminacéo
de obstrucdes e nem reduz a taxa de recidiva. Dessa forma, apresenta beneficio
limitado na pratica (Hanson et al., 2021).

A evolucdo da paciente com o tratamento conservador nao foi favoravel,
sendo indicada a intervencao cirargica, realizada utilizando técnicas de microcirurgia
com auxilio de microscopio cirurgico, permitindo visualizacao detalhada e fechamento
preciso da mucosa, conforme recomendado por Kyles (2005) e Hardie (2004).

Apesar do Bypass Subcutaneo Ureteral (SUB) e do Cateter Ureteral serem as
técnicas recomendadas como primeira escolha para obstrucdes ureterais em felinos,
a ureterolitotomia pode ser considerada para a remocao de calculos quando estes séo
anicos nas vias urinarias superiores (Almeida, 2018), sendo a escolha para o caso
relatado.

Segundo Roquero (2025), sdo encontradas bactérias patogénicas em quase
40% dos urdlitos renais, sendo que cirurgias que envolvem calculos dispersam
biofilmes bacterianos. Estudos sugerem que até 32% dos gatos com obstrucdes
ureterais podem apresentar infeccdes do trato wurinario, sendo indicada a
antibioticoterapia (Clarke, 2018), prescrita para a paciente deste relato.

De acordo com Saeed (2021), a hidronefrose, caracterizada pela dilatagcéo da
pelve e célices renais devido a oclusao total ou parcial intraluminal, é frequentemente
uma consequéncia causada por calculos ureterais.

No presente relato, a paciente apresentou hipertensdo arterial sistémica,
possivelmente secundéaria a doenca renal cronica, uma vez que o hipertireoidismo foi
descartado por meio de exames laboratoriais e a ultrassonografia evidenciou
alteracdes compativeis com cronicidade renal. Segundo Evangelista (2023), a
hipertenséo sistémica em gatos frequentemente é associada a doenca renal cronica,
sendo menos comumente a forma primaria e o hiperaldosteronismo. A reducdo da
capacidade dos rins em eliminar sédio e agua, junto a ativacdo inadequada do
sistema-renina-angiotensina-aldosterona, favorece o aumento da pressao arterial. O
anlodipino, por mostrar eficacia em gatos com HAS secundéaria a DRC, vem sendo o
farmaco de primeira escolha para o tratamento, podendo ser utilizado isoladamente
ou em combinacdo, como a telmisartana, especialmente quando ha proteinaria
(Lacroix, 2021).
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A analise mineralogica do urolito é de extrema importancia para o manejo
terapéutico, visando a prevencdo de recidivas (Molinaro et al., 2024). No presente
caso, a andlise ndo pode ser realizada, pois o célculo ndo atingia o tamanho minimo

exigido pelo laboratdrio.
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4.2.4 Conclusao

O presente relato demonstra a importancia do diagnostico precoce e da
abordagem multimodal no manejo de obstrugdes ureterais em felinos, mesmo em
pacientes assintomaticos. A obstrugdo por ureterolitiase unilateral foi identificada
como achado incidental durante investigacdo de hipertensdo arterial sistémica
secundaria a doenca renal crbnica em uma felina de 10 anos, reforcando a
necessidade de avaliacao ultrassonografica completa em pacientes de meia idade
com alteracbes em parametros renais.

Embora o tratamento conservador inicial ndo tenha sido solucionado o caso,
a intervencao cirdrgica por ureterolitotomia com técnica de microcirurgia mostrou-se
eficaz, resultando em normalizacdo dos valores de creatinina e redugao progressiva
da dilatacéo pélvica renal. O manejo concomitante da hipertensdo com anlodipino e
telmisartana foi fundamental para o controle da presséo arterial e da funcéo renal.

A impossibilidade de analise mineralégica do célculo limita as estratégias
preventivas, enfatizando a necessidade de técnicas de analises de urdlitos de

pequenas dimensodes.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

A realizacao do estagio curricular obrigatério é imprescindivel para a formacao
do médico veterinério, permitindo a aplicacdo pratica dos conhecimentos tedricos
adquiridos ao longo da graduacédo. A vivéncia na rotina clinica e no diagndéstico por
imagem proporcionou uma Vvisdo ampla sobre a importancia da abordagem
multidisciplinar no diagnéstico e tratamento das enfermidades, reforcando a
necessidade de atualizac&do constante e aprendizado continuo para atuar de forma
ética e eficiente na profissdo. As experiéncias ao longo deste periodo também
fortaleceram o0 interesse na area de clinica médica de felinos.
Além do desenvolvimento de habilidades técnicas, o estagio possibilitou aprimorar a
comunicacdo com responsaveis e colegas, enquanto a troca de conhecimento com
profissionais experientes contribuiu para o amadurecimento pessoal e profissional.

O acompanhamento dos casos clinicos permitiu compreender melhor a
importancia do diagnostico precoce e do acompanhamento atento em felinos. O
primeiro caso, de cardiomiopatia hipertrofica, mostrou a complexidade das doencas
cardiacas felinas, reforcando a necessidade de exames especificos, como o
ecocardiograma, e a atencao a sinais discretos que podem indicar problemas graves
mesmo em animais jovens. O segundo caso, de obstrucdo por ureterolitiase,
evidenciou como a ultrassonografia pode ser essencial para identificar alteracdes
mesmo em animais assintomaticos e como a combinacao de tratamento cirdrgico e
manejo clinico pode trazer bons resultados.

Em ambos os estagios, observou-se que entre os atendimentos em felinos,
0s sistemas urinario e gastrointestinal, incluindo o sistema hepatobiliar, foram os mais
acometidos. Esses achados reforcam a prevaléncia de patologias relacionadas a
esses sistemas na clinica de felinos, mostrando a importancia do diagnostico precoce

e do manejo adequado dessas afeccdes na rotina veterinaria.
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ANEXO A — LAUDO DO ECOCARDIOGRAMA DE FELINA, FEMEA, SEM RACA
DEFINIDA, 4 ANOS DE IDADE.

ESTUDO DOPPLER
Valva mitral
Onda EA (fusionadas): 76,17 cm/s
Relacdo E/A: 1,0 TRIV: 42,00 ms
Presenca de refluxo sistdlico turbulento moderado no interior do atrio esquerdo.
Velocidade do refluxo: 234,51 cm/s Gradiente: 22,00 mmHg
Valva trictspide
Fluxo laminar.
Valva pulmonar
Velocidade: 176,64 cm/s Gradiente: 12,48 mmHg
Valva adrtica
Velocidade: 384,24 cm/s Gradiente: 59,05 mmHg
Presenca de fluxo sistélico turbulento e padrdo de fluxo da via de saida do ventriculo esquerdo com pico
tardio (formato de adaga).
Doppler tecidual
Relagdo e’/a’: Relagdo E/e’:

Fluxo auricular: < 25 cm/s

OBSERVACOES

Frequéncia cardiaca 254 bpm. Ritmo cardiaco regular. Paciente com esforco respiratério durante o exame.
Presenca de inimeras linhas B difusas no parénquima pulmonar;

Fungdo diastdlica ndo avaliada devido a alta frequéncia cardiaca do paciente (ondas E e A fusionadas);
Fungdo sistdlica do ventriculo esquerdo e direito preservada em repouso;

Espessura miocérdica corte longitudinal bidimensional aumentadas do septo interventricular segmento
basal antero-septal — 0,85 cm (maior mensuragdo) e da parede livre do ventriculo esquerdo - 0,98 cm;

Aumento moderado do atrio esquerdo com insuficiéncia valvar mitral moderada. Movimento sistélico
anterior da valva mitral (MAS) e padrdo de fluxo na via de saida do ventriculo esquerdo e transadrtico
sugestivos de obstrugdo dindmica da via de saida;

Fungdo atrial esquerda reduzida e auséncia de contraste espontaneo ou trombos intracardiacos.

CONCLUSOES

Hipertrofia concéntrica do septo interventricular e parede livre do ventriculo esquerdo —sugestivo de
cardiomiopatia de fenétipo hipertréfico simétrico obstrutivo com evidéncias de repercussao
hemodinamica;

Recomenda-se acompanhamento ecocardiografico a critério médico veterinario.
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ANEXO B — L LAUDO DO ECOCARDIOGRAMA DE FELINA, FEMEA, SEM RACA
DEFINIDA, 4 ANOS DE IDADE.

ESTUDO DOPPLER
Valva mitral
Onda EA (fusionadas): 76,17 cm/s
Relagdo E/A: 1,0 TRIV: 42,00 ms
Presenca de refluxo sistélico turbulento moderado no interior do atrio esquerdo.
Velocidade do refluxo: 234,51 cm/s Gradiente: 22,00 mmHg
Valva tricuspide
Fluxo laminar.
Valva pulmonar
Velocidade: 176,64 cm/s Gradiente: 12,48 mmHg
Valva adrtica
Velocidade: 384,24 cm/s Gradiente: 59,05 mmHg
Presenca de fluxo sistélico turbulento e padrdo de fluxo da via de saida do ventriculo esquerdo com pico
tardio (formato de adaga).
Doppler tecidual
Relagdo e’/a’: Relagdo E/e’:

Fluxo auricular: < 25 cm/s

OBSERVACOES

Frequéncia cardiaca 254 bpm. Ritmo cardiaco regular. Paciente com esforgo respiratério durante o exame.
Presenca de iniUmeras linhas B difusas no parénquima pulmonar;

Fungdo diastodlica ndo avaliada devido a alta frequéncia cardiaca do paciente (ondas E e A fusionadas);
Fungdo sistdlica do ventriculo esquerdo e direito preservada em repouso;

Espessura miocdrdica corte longitudinal bidimensional aumentadas do septo interventricular segmento
basal antero-septal — 0,85 cm (maior mensuragdo) e da parede livre do ventriculo esquerdo - 0,98 cm;

Aumento moderado do atrio esquerdo com insuficiéncia valvar mitral moderada. Movimento sistdlico
anterior da valva mitral (MAS) e padrdo de fluxo na via de saida do ventriculo esquerdo e transadrtico
sugestivos de obstruc¢do dindmica da via de saida;

Fungdo atrial esquerda reduzida e auséncia de contraste espontdaneo ou trombos intracardiacos.

CONCLUSOES

Hipertrofia concéntrica do septo interventricular e parede livre do ventriculo esquerdo —sugestivo de
cardiomiopatia de fendtipo hipertréfico simétrico obstrutivo com evidéncias de repercussdo
hemodinamica;

Recomenda-se acompanhamento ecocardiogréfico a critério médico veterinario.




ANEXO C — L LAUDO DO HEMOGRAMA DE FELINA, FEMEA, SEM RACA

DEFINIDA, 4 ANOS DE IDADE.
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HEMOGRAMA
Material...: SANGUE COM E.D.T.A.

Equipamento: SYSMEX XN 1000V

BritrScitosviiivniivissesvieees 11,41 milhdes/ulL
Hemoglobina...ieeevennennnnnan 15,3 g/dL
HematScrito.coeceocccecvcccasnse 46
ViCeMecoeeosossrsoncooosssnsvnss 40,32 fL
HeCeMevoooooonososonosscsscnnns 13,41 pg
CHiCMiceveerooacoosanoncnnns 33,26 g/dL
RDWeoeeoooenssonsosoassoasns 22,40 %

Proteina plasmitica total..... 86,00 g/L

Eritrécitos nucleados

ERDCOETNON o000 000050 w0 w0080
MieloCitoB.ceoocesivnnsanin 0,00 % 0,00 /uL
Metamiel6CitoS...ccevveeeanns 0,00 & 0,00 /uL
Bastonetes... 0,00 /uL
Segmentados. . 8140,00 /uL
Eosinéfilos.. 0,00 /uL
BASOL11OB cosscosonsrsesssse 0,00 /uL
MonSclitosiivevisnsisvieasesis 770,00 /uL
Linfécitos tipicos.......... 19,00 % 2090,00 /uL
Linfécitos atipicoS......... 0,00 & 0,00 /uL
OUELOB. (%) e.0 0000000000000 0,00 % 0,00 /uL
Avaliagdo plaquetdria......... AMOSTRA COM FIBRINA/AGREGAGAO PLAQUETARIA,
IMPEDINDO A CONTAGEM ADEQUADA DAS PLAQUETAS.
Parasitas sanguineos.......... NAO FORAM OBSERVADOS

ALBUMINA (ALB)
Material...: SORO OU PLASMA (HEPARINA)
Metodologia: COLORIMETRICO
Equipamento: VITROS XT 3400

ROBULLRAO o 0o sav v vsoanesonves 40,00 g/L

C . Vlir Ref. Absoluto
Metodologia: AUTOMAGCAO (IMPEDANCIA E CITOMETRIA DE FLUXO) E MICROSCOPIA OPTICA

Vlr Ref. Relativo

5,0 a 10,0 milhdées/uL
8,0 A 15,0 g/dL

24 A 45%

39 A 55 fL

12,5 A 17,5 pg

30 A 36 g/dL

17 A 22 &

60 A 80 g/L
/100 leucécitos

5.000 A 19.500 /uL
0/uL

0/uL

0 A 300/uL

2500 A 12500/uL
100 A 1500/uL

0 A 100/uL

0 A 850/uL

1500 A 7000/uL
0/uL

0/uL

Assinado eletronicamente por: em 09/08/2025 21:55:42
ISABELLE LIMA RODRIGUES - CRMV-RS 20526

Valores de Referéncia

32 a 43 g/L




ANEXO D — LAUDO DO PERFIL BIOQUIMICO SERICO E DO PCR PARA
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BARTONELLA DE FELINA, FEMEA, SEM RACA DEFINIDA, 4 ANOS DE IDADE.

FOSFATASE ALCALINA (FA)

Material...: SORO OU PLASMA (HEPARINA)

Metodologia: CINETICO
Equipamento: VITROS XT 3400

ResultadO.ccccccccccccccccccsns

40,00 U/L 0,0 a 93,0 U.I./L

ALANINA AMINOTRANSFERASE (ALT/TGP)

Material...: SORO OU PLASMA (E.D.T.A. OU HEPARINA)

Metodologia: CINETICO
Equipamento: VITROS XT 3400

Resultado..ccccccccccccccccces

CREATININA

Material...: SORO OU PLASMA (E.D.T.A. OU HEPARINA)

Metodologia: CINETICO
Equipamento: VITROS XT 3400

ROBEILRAD ¢ o 0 56010050 4 00 610 p 00 0010 2,50 mg/dL 0,8 al1,8 mg/dL
UREIA
Material...: SORO OU PLASMA (E.D.T.A. OU HEPARINA) Valores de Referéncia

Metodologia: COLORIMETRICO
Equipamento: VITROS XT 3400

ResultadO.ccccccccscccccccccsns

43,00 U/L 0,0 a 83 U/L

59,00 mg/dL 32,0 a 54,0 mg/dL

Assinado eletronicamente por: em 09/08/2025 20:35:59
ISABELLE LIMA RODRIGUES - CRMV-RS 20526

Bartonella sp. RealTime PCR (Qualitativo)

CONTROLE DO ENSAIO....cce0ceus

NEGATIVO

. POSITIVO: deteccao (amplificagao) de DNA de Bartonella sp. na amostra
analisada.

Ct: n® de ciclos necessédrios (pode variar até 40) para evidenciar a
amplificagdo em uma reagao Real Time PCR. Pode ter aplicacdo semiquantitativa,
com valor de magnitude inversamente proporcional a concentragdo inicial do
alvo na amostra analisada (quanto menor o Ct, maior a carga do alvo).
Atencgdo: O valor de Ct ndo substitui a andlise quantitativa por gPCR. Valores
de Ct somente sdo validos para comparagao a partir de mesmo ensaio gPCR, kits
e equipamentos utilizados.

. NEGATIVO: ndo houve detecgdo (amplificagdo) de DNA de Bartonella sp. na
amostra analisada.

Importante: casos negativos com persisténcia da suspeita clinica devem ser
novamente avaliados a partir de amostragem representativa da patogenia do
microrganismo investigado, correlacionada com o quadro clinico apresentado no
momento da coleta. Certifique-se de avaliar os diagnésticos diferenciais
aplicdveis ao caso clinico e a eventual necessidade de exames complementares.

. Controle positivo e controle negativo da reagdo: Validos/Conformes
. Controle interno DNA (Extracao/Amplificagdo): Valido/Conforme
. Controle de verificagdo ambiental: Valido/Conforme

Valores de Referéncia

Valores de Referéncia

Valores de Referéncia




ANEXO E — LAUDO DO PCR PARA MYCOPLASMA DE FELINA, FEMEA, SEM
RACA DEFINIDA, 4 ANOS DE IDADE.
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Mycoplasma sp. RealTime PCR (Qualitativo)

RESULTADO  c:siss s visiavassssimeve
THIERPRERPACKOL o oo joiniainiaaimininiaioie
CONTROLE DO ENSAIO....eoeeesns

NEGATIVO

. POSITIVO: detecgdo (amplificagdo) de DNA de Mycoplasma sp. na amostra
analisada.

Ct: n® de ciclos necessarios (pode variar até 40) para evidenciar a
amplificagcdo em uma reagao Real Time PCR. Pode ter aplicagdo semiquantitativa,
com valor de magnitude inversamente proporcional a concentragdo inicial do
alvo na amostra analisada (quanto menor o Ct, maior a carga do alvo).
Atengdo: O valor de Ct ndo substitui a andlise quantitativa por gPCR. Valores
de Ct somente sdo validos para comparagao a partir de mesmo ensaio gPCR, kits
e equipamentos utilizados.

. NEGATIVO: ndo houve detecgao (amplificacdo) de DNA de Mycoplasma sp. na
amostra analisada.

Importante: casos negativos com persisténcia da suspeita clinica devem ser
novamente avaliados a partir de amostragem representativa da patogenia do
microrganismo investigado, correlacionada com o quadro clinico apresentado no
momento da coleta. Certifique-se de avaliar os diagnésticos diferenciais
aplicdveis ao caso clinico e a eventual necessidade de exames complementares.

. Controle positivo e controle negativo da reagao: Validos/Conformes
. Controle interno DNA (Extragao/Amplificagao): Valido/Conforme
. Controle de verificagdo ambiental: Valido/Conforme

Assinado eletronicamente por: em 12/08/2025 00:05:29
LUIZA DE CAMPOS MENETRIER - CRMV-RS 23189
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ANEXO F — LAUDO DO EXAME ULTRASSONOGRAFICO DE FELINA, FEMEA,
SEM RACA DEFINIDA, 4 ANOS DE IDADE.

Ultrassonografia Abdominal Total
Relatério ultrassonografico:

Vesicula urindria: moderadamente repleta por conteido anecogénico e moderados pontos hiperecogénicos em
suspensao (sedimento/cristais), com paredes normoespessas (0,08 cm) e mucosa regular.

Algas Intestinais: de distribuicdo topografica habitual, preenchidas por contetdo pastoso/gasoso, espessamento de
paredes de intestino delgado e ceco (duodeno: 0,24 cm, jejuno: 0,21 - 0,25 cm, ileo: 0,34 cm, ceco: 0,25 cm, célon:
0,11 c¢cm) com estratificacdo parietal mantida, porém com proeminéncia de camada mucosa (enteropatia
inflamatéria/infiltrativa/neoplasica). Motilidade progressiva preservada.

Rins: em topografia habitual, simétricos, dimensdes preservadas, rim esquerdo, medindo cerca de 3,80 x 2,98 x 2,36
cm e rim direito medindo cerca de 3,84 x 2,76 x 2,33 cm (comprimento x altura x largura), contornos regulares,
ecogenicidade de cortical aumentada e ecotextura mantida, relagdo corticomedular e definicdo corticomedular
preservadas (infiltragdo gordurosa/nefropatia). Ndo ha evidéncias de dilatagdo de pelve e/ou litiases.

Glandulas Adrenais: em topografia habitual, apresentando formato mantido, dimensdes preservadas, adrenal
esquerda medindo 0,88 x 0,38 x 0,42 cm e adrenal direita medindo 1,24 x 0,45 x 0,42 cm (comprimento x margem
cranial x margem caudal), contornos regulares, ecotextura homogénea e ecogenicidade mantida.

Bago: com dimensdes reduzidas, margens afiladas, ecotextura homogénea e ecogenicidade mantida
(hipovolemia/desidratagdo/involugdo senil). Vasos esplénicos preservados.

Pancreas: dimensdes aumentadas em corpo e lobo direito (lobo esquerdo: 0,52 cm, corpo: 0,96 cm, lobo direito: 0,85
cm), contornos regulares, ecotextura homogénea e ecogenicidade preservada (pancreatopatia/processo inflamatério
transitorio). Ducto pancredtico preservado (0,06 cm). Mesentério e gordura adjacente com ecogenicidade preservada.

Estdmago: moderamente distendido por contetdo gasoso, com paredes normoespessas (0,21 cm) e estratificagdo
parietal preservada.

Figado: dimensdes preservadas, contornos regulares, ecogenicidade difusamente aumentada e ecotextura
homogénea (infiltrado gorduroso/hepatopatia crénica/esteroidal). Arquitetura vascular preservada.

Vesicula biliar: moderadamente distendida por contetido anecogénico homogéneo, com paredes finas e regulares
(0,05 cm). Ndo existem evidéncias de alteragdes em vias biliares intra ou extra hepaticas.

Sem evidéncia de liquido livre.
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ANEXO G - LAUDO DA URINALISE DE FELINA, FEMEA, SEM RACA DEFINIDA, 4
ANOS DE IDADE.

EXAME QUALITATIVO DE URINA (EQU)/URINALISE
Material...: URINA Valores de Referéncia
Metodologia: Automagdo e microscopia dptica
Equipamento: CLINITEK Status®+ Siemens

EXAME FISICO
VOLUME. i e saavaeasiniesa 10 mL
[o] o R P S P R S P AMARELO AMARELO A AMBAR
RERBCHO o.r arersinwin:wisiniioese eTajerrEs, LiMPIDO LIMPIDO
CONSTBTRNCIR o oin o sapsnsanen ... FLUIDA FLUIDA
DENSIDADE: o o c:oioavseisanossaeosne 1,034 1,025 - 1,060
OBSERVAGOES . ¢ ccicsosscossscins . IsostendGria: 1,008 - 1,012

Hipostentria: 1,001 - 1,007
EXAME M1
GLICOSE...vcevseennssnsssaesss NEGATIVO mg/dL NEGATIVO
BILIRRUBINA....evovvennnnonnns NEGATIVO NEGATIVO
CETOMA oo 50 swinnarssiswaawessmedio NEGATIVO NEGATIVO

SANGUE OCULTO 2+ NEGATIVO

55 -7,5
BROTBIND o oo sisvmeinsisioreses 0,00 mg/dL 0 - 30 mg/dL
UROBILINOGENIO. . vvvuvavvannnns NORMAL
OBSEVACGES .................... LIMIAR DE REABSORCRO RENAL DE GLICOSE: Caes: 180-200 mg/dL; Gatos: 270-290
mg/dL (diabéticos podem ter um limiar menor de 200 mg/dL); Cavalos: 160-180
mg/dL

A glicose urindria normal em animais est& geralmente abaixo do nivel de
sensibilidade das técnicas de tira reagente (<100 mg/dL = NEGATIVO).

EXAME DO SEDIMENTO

Cél. epiteliais/campo (400x).. TRANSIGAO (<1)

Leucécitos/campo (400X)....... 1 < 10
Eritrécitos/campo (400x) 5 < 10
Espermatozéides........... .+ AUSENTES

MUCO..ceeveencssencanannns . 1+

Bactérias..cccovescocsnens .. AUSENTES AUSENTES

Cilindros/campo (100%X)........ AUSENTES
Cristais.cccccescoccccccscccne AUSENTES
Outros ElementoS.....ceeeeenens GOTICULAS DE GORDURA




ANEXO H - LAUDO DO HEMOGRAMA DE FELINA, FEMEA, SEM RACA

DEFINIDA, 4 ANOS DE IDADE.
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HEMOGRAMA
Material...

: SANGUE COM E.D.T.A.

Vlr Ref. Absoluto Vlr Ref. Relativo

Metodologia: AUTOMAGAO (IMPEDANCIA E CITOMETRIA DE FLUXO) E MICROSCOPIA OPTICA

Equipamento: SYSMEX XN 1000V

Eritrécitos....... cesesssenene
Hemoglobina.......cevvuevunnnn
Hematécrito
V.C.M..
H.c.m..

C.H.C.M

Proteina plasmitica total.....

Eritrécitos nucleados.........

LEUCOCTIOR oo /000000000 0mu0ensy
MielécitoS..ceeeeccceccnancne
Metamiel6citos........cnuuun
Bastonetes.....cccececcacnee
SegmentadoS....ceeeeecccnsese
Bosin6filoB.cceccccccencrses
BasOfiloB.ccececsscccocscnes
MON6CitoB.ccccccioccascscccs
Linfécitos tipicosS..........
Linfécitos atipicos.........

OUEXOS (*)eevuuunnonnonnannn

Contagem plaquetdria......... .

Avaliagdo plaquetdria.........

Parasitas sanguineos..........

CREATININA
Material...:
Metodologia: CINETICO
Equipamento: VITROS XT 3400

Resultado..cccosecccescossnnscs

SORO OU PLASMA (E.D.T.A. OU HEPARINA)

11,64 milhdes/uL 5,0 a 10,0 milhdes/uL

15,4 g/dL 8,0 A 15,0 g/dL
45 % 24 A 45%

38,66 fL 39 A 55 fL
13,23 pg 12,5 A 17,5 pg
34,22 g/dL 30 A 36 g/dL
23,20 % 17 A 22 %
102,00 g/L 60 A 80 g/L
1,00 /100 leucécitos
7.800 /uL 5.000 A 19.500 /uL
0,00 % 0,00 /uL 0/uL

0,00 % 0,00 /uL 0/uL

0,00 & 0,00 /uL 0 A 300/uL
60,00 % 4680,00 /uL 2500 A 12500/uL
6,00 % 468,00 /uL 100 A 1500/uL
0,00 % 0,00 /uL 0 A 100/uL

6,00 % 468,00 /uL 0 A 850/uL
28,00 % 2184,00 /uL 1500 A 7000/uL
0,00 % 0,00 /uL 0/ulL

0,00 % 0,00 /uL 0/uL

200 x103/uL
AMOSTRA COM AGREGACAO PLAQUETARIA - CONTAGEM SUBESTIMADA

200 a 630 x103/uL

NAO FORAM OBSERVADOS

Assinado eletronicamente por: em 12/08/2025 17:03:59
ANA PAULA BORENSTEIN - CRMV-RS 17225

Valores de Referéncia

0,8 al,8 mg/dL




62

ANEXO | - LAUDO DO PERFIL BIOQUIMICO SERICO DE FELINA, FEMEA, SEM
RACA DEFINIDA, 4 ANOS DE IDADE.

POTASSIO
Material...: SORO OU PLASMA (HEPARINA) Valores de Referéncia
Metodologia: POTENCIOMETRIA/ ELETRODO SELETIVO

Equipamento: VITROS XT 3400

ROBULERAD: iiv i v imimaa s dueiasisas 3,70 mmol/L

ALANINA AMINOTRANSFERASE (ALT/TGP)
Material...: SORO OU PLASMA (E.D.T.A. OU HEPARINA) Valores de Referéncia
Metodologia: CINETICO
Equipamento: VITROS XT 3400

4,0 a 4,5 mmol/L

Resultado

..................... 47,00 U/L 0,0 a 83 U/L
CREATININA
Material...: SORO OU PLASMA (E.D.T.A. OU HEPARINA) Valores de Referéncia
Metodologia: CINETICO
Equipamento: VITROS XT 3400
ROSUALRAO G o5 slole wiaals oidis oesis sua 2,20 mg/dL

0,8 a 1,8 mg/dL

Assinado eletronicamente por: em 18/08/2025 18:45:38
ANA PAULA BORENSTEIN - CRMV-RS 17225




ANEXO K - LAUDO DO EXAME ULTRASSONOGRAFICO DE FELINA, FEMEA,
SEM RACA DEFINIDA, 4 ANOS DE IDADE.
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Relatério ultrassonografico de acompanhamento ao exame realizado em 01/08/2025:

Algas Intestinais: de distribuicdo topogréfica habitual, preenchidas por contetdo pastoso/gasoso, espessamento de
paredes de intestino delgado e grosso (duodeno: 0,23 ¢m, jejuno: 0,22 - 0,24 c¢m, ileo: 0,32 ¢cm, célon: 0,12 ~0,17 cm)
com estratificagdo parietal mantida, porém com proeminéncia de camada mucosa (enteropatia inflamatéria/
infiltrativa/neoplasica). Presenca de contetdo fecal hiperecogénico em intestino grosso, ndo formador de sombra
acustica posterior, compativel com fezes pastosas. Motilidade progressiva preservada.

Péncreas: dimensdes discretamente aumentadas em lobo esquerdo (lobo esquerdo: 0,69 ¢cm, corpo: 0,49 cm, lobo
direito: 0,55 cm), contornos irregulares, ecotextura homogénea e ecogenicidade mantida. Ducto pancreatico
preservado (0,08 cm). Mesentério e gordura adjacente com ecogenicidade aumentada.

Estdbmago: vazio, com paredes normoespessas, porém em limite superior (0,26 c¢cm) e estratificagdo parietal
preservada.




ANEXO L — LAUDO DO EXAME ULTRASSONOGRAFICO DE FELINA, FEMEA,

SEM RACA DEFINIDA, 10 ANOS DE IDADE.
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Figado: de contornas definidos, com margens regulares e afiladas, dimensées preservadas, ecotextura homogénea
e ecogenicidade mantida. Arguitetura vascular portal e intra-hepdtica preservadas guanto ao calibre e trajeto dos
vasos, Vesicula biliar com distensdo dentro dos limites da normalidade apresentando conteddo anecogénice
homogéneo, paredes no limite superior mensurando 0,10 cm, regulares e ecogénicas. Nao ha evidéncias sonograficas
de alteracGes em vias biliares extra ou intra-hepaticas.

Cavidade gastrica: parede com espessura dentro da normalidade, medinda: 0,24 cm em regido de corpo géstrico,

com padrao de camadas mantido, acentuadamente distendida por conteddo alimentar.

Alcas intestinais: de distribuicio habitual, parede com espessura dentra da normalidade (dusdeno: 025 em;
segrmentos jejunais: 0,20 cm - 0,21 cm - 0,23 cm; leo: ndo caracterizado; cdlon descendente: 0,11 om), padrio de

camadas preservado, ecogenicidade preservada e peristaltismo evolutive e dentro dos limites da normalidade.

Pancreas: visualizado porgie do lobo esquerdo, com contornas regulares, dimensdes preservadas, mensurando em

torno de 0,58 cm, hemogéneo e com ecogenicidade preservada.

Bago: de contomos definidos, bordos finos, dimenstes preservadas, parénguima homogénes e ecogenicidade

mantida.

Rim Esquerdo: em topoprafia habitual, dimensdes reduzidas, mensurando: 2,96 cm em eixo longitudinal, com
relacio carticomedular preservada, diminuicio da definicdo corticomedular devido ao aumento da ecogenicidade
da medular, parénguima homogéneo, pelve renal moderadamente dilatada mensurando 0,53 cm.

Rim Direito: em topografia habitual, dimensdes no limite superior, mensurando: 4.30 cm em eixo longitudinal, com
relagdo corticomedular preservada, diminuicdo da definicdo corticomedular devido ao aumento da ecogenicidade

da medular, parénguima homogéneo, pelve renal preservada.

Adrenais: nio caracterizadas,

Bexiga urinaria: de distensio moderada, paredes no limite superior mensurando em torno de 0,17 em em regido

cranioventral, mucosa regular e conteddo anecogénico.
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ANEXO M — LAUDO DO EXAME ULTRASSONOGRAFICO DE FELINA, FEMEA,
SEM RACA DEFINIDA, 10 ANOS DE IDADE.

Figado: de contornos definidos, com margens regulares e afiladas, dimensdes preservadas, ecotextura homogénea
e ecogenicidade mantida. Arquitetura vascular com calibre e trajeto preservados. Vesicula biliar com distensao dentro
dos limites da normalidade por conteddo anecogénico homogéneo, paredes finas, regulares e ecogénicas. Nao ha

evidéncias sonograficas de alteracdes em vias biliares extra ou intra-hepaticas.

Cavidade gastrica: parede com espessura dentro da normalidade, medindo: 0,24 c¢m, com padrio de camadas

mantido, moderadamente distendida por conteddo alimentar.

Alcas intestinais: de distribuicido habitual, parede com espessura dentro da normalidade (duodeno: 0,20 em;
segmentos jejunais: 0,17 cm - 0,20 cm - 0,19 cm - 0,22 cm; ileo: 0,24 cm; cdlon ascendente: 0,12 cm, descendente:
0,08 cm), padrao de camadas preservado, ecogenicidade preservada e peristaltismo evolutivo e dentro dos limites da

normalidade.

Pancreas: visibilizado porcio do lobo esquerdo, com contornos regulares, dimensies preservadas, mensurando em

torno de 0,55 cm, homogéneo e com ecogenicidade preservada.

Bago: de contornos definidos, bordos finos, dimensées preservadas, parénquima homogéneo e ecogenicidade

mantida.

Rim Esquerdo: em topografia habitual, dimensdes reduzidas, mensurando: 2,68 cm em eixo longitudinal, com
relacdo corticomedular preservada, diminuicio da definicdo corticomedular devido ao aumento da ecogenicidade
da medular, parénquima homogéneo, aumento da ecogenicidade da cortical, pelve renal severamente dilatada,
mensurando em torno de 0,92 cm (exame anterior 0,28 cm), volume médio 0,30 cm. Ureter esquerdo dilatado,
mensurando em torno de 0,20 cm as custas da presenca de estrutura hiperecogénica formadora de sombreamento

aclstico posterior, intraluminal, localizada em terco médio, mensurando em torno de 0,21 em.
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ANEXO N — LAUDO DO EXAME ULTRASSONOGRAFICO DE FELINA, FEMEA,
SEM RACA DEFINIDA, 10 ANOS DE IDADE.

Rim Direito: em topografia habitual, dimensdes preservadas, mensurando: 4,07 cm em eixo longitudinal, relagao
corticomedular preservada, diminuicdo da definicido corticomedular devido ao aumento da ecogenicidade da
medular, parénquima homogéneo, aumento da ecogenicidade da cortical. retracao da capsula em regido ventral,

pelve renal preservada.

Adrenais: em topografia habitual, apresentando margens regulares, ecogenicidade mantida, definicao
corticomedular preservada e dimensdes normais (esquerda: 0,78 cm x 0,25 cm x 0,28 cm; direita: nao caracterizada
- comprimento x espessura polo cranial x espessura do poloe caudal) - VR em plano longitudinal até 4 kg: até 0,39 cm

de altura; de 4 a 8 kg: até 0,48 cm de altura, segundo Perez Lopes et.al 2020)

Bexiga urindria: de distensio acentuada, paredes finas, mucosa regular e contetido anecogénico.
Nao foram evidenciados linfonodos reativos intracavitarios ou liquido livre abdominal.

MNada digno de nota em relacido aos demais orgaos abdominais.

+ |mpressao diagnostica:

- Rins com alteracbes compativeis com nefropatia cronica, rim esquerdo com dimensoes reduzidas apresentando
hidronefrose por processo obstrutive ureteral pela presenca de caleulo intraluminal, localizado no tergo médio do
ureter esquerdo, sem evidéncias de progressdo positiva, aumento do volume e da dilatacao pélvica em relacao ao exame

anterior, rim direito com alteracoes compativeis com nefropatia cronica.
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ANEXO O - LAUDO DO EXAME ULTRASSONOGRAFICO DE FELINA, FEMEA,
SEM RACA DEFINIDA, 10 ANOS DE IDADE.

Figado: de contornos definidos, com margens regulares e afiladas, dimensdes preservadas, ecotextura homogénea
e ecogenicidade mantida. Arquitetura vascular com calibre e trajeto preservados. Vesicula biliar com distensao dentro
dos limites da normalidade por contelido anecogénico homogéneo, paredes finas, regulares e ecogénicas. Nao ha

evidéncias sonograficas de alteracdes em vias biliares extra ou intra-hepaticas.

Cavidade gastrica: parede com espessura dentro da normalidade, medindo: 0,24 c¢m, com padrio de camadas

mantido, moderadamente distendida por contetido alimentar.

Alcas intestinais: de distribuicio habitual, parede com espessura dentro da normalidade (duodeno: 0,20 em:
segmentos jejunais: 0,17 cm - 0,20 em - 0,19 cm - 0,22 cm; ileo: 0,24 cm; colon ascendente: 0,12 cm, descendente:
0,08 cm), padrao de camadas preservado, ecogenicidade preservada e peristaltismo evolutivo e dentro dos limites da

normalidade.

Pancreas: visibilizado porcio do lobo esquerdo, com conternos regulares, dimensdes preservadas, mensurando em

torno de 0,55 cm, homogéneo e com ecogenicidade preservada.

Bago: de contornos definidos, bordos finos, dimensdes preservadas, parénguima homogéneo e ecogenicidade

mantida.

Rim Esquerdo: em topografia habitual, dimensdes reduzidas, mensurando: 2,68 cm em eixo longitudinal, com
relagdo corticomedular preservada, diminuicdo da definicdo corticomedular devido ao aumento da ecogenicidade
da medular, parénquima homogéneo, aumento da ecogenicidade da cortical, pelve renal severamente dilatada,
mensurando em torno de 0,92 cm (exame anterior 0,28 cm), volume médio 0,30 cm. Ureter esquerdo dilatado,
mensurando em torno de 0,20 cm as custas da presenca de estrutura hiperecogénica formadora de sombreamento

acustico posterior, intraluminal, localizada em terco médio, mensurando em torno de 0,21 cm.
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SEM RACA DEFINIDA, 10 ANOS DE IDADE.
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Rim Direito: em topografia habitual, dimensbes preservadas, mensurando: 4,07 cm em eixo longitudinal, relacio
corticomedular preservada, diminuicdo da definicio corticomedular devido ao aumento da ecogenicidade da
medular, parénguima homogéneo, aumento da ecogenicidade da cortical. retragdo da capsula em regiao ventral,

pelve renal preservada.

Adrenais: em topografia habitual, apresentando margens regulares, ecogenicidade mantida, definicio
corticomedular preservada e dimensdes normais (esquerda: 0,78 om x 0,25 cm x 0,28 cm; direita: nao caracterizada
- comprimento x espessura polo cranial x espessura do pélo caudal) - VR em plano longitudinal até 4 kg: até 0,39 cm

de altura; de 4 a 8 kg: até 0,48 cm de altura, segundo Perez Lopes et.al 2020)

Bexiga urindria: de distensdo acentuada, paredes finas, mucosa regular e contetido anecogénico.
MNao foram evidenciados linfonodos reativos intracavitarios ou liquido livre abdominal.

MNada digno de nota em relagao aos demais 6rgaos abdominais.

* |mpressao diagnostica:

- Rins com alteragoes compativeis com nefropatia cronica, rim esquerdo com dimensoes reduzidas apresentando
hidronefrose por processo obstrutivo ureteral pela presenca de calculo intraluminal, localizado no terco médio do
ureter esquerdo, sem evidéncias de progressdo positiva, aumento do volume e da dilatacao pélvica em relagio ao exame

anterior, rim direito com alteragées compativeis com nefropatia cronica.




