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RESUMO

O estéagio curricular foi realizado na Clinica Veterinaria lumi localizada na cidade de
Bento Goncgalves - RS sob a supervisdo da Médica Veterindria Débora Perozzo e
orientacdo do Prof. Dr. André Felipe Streck. O estagio foi realizado na area de clinica
médica de pequenos animais, entre o periodo de 04 de agosto a 15 de outubro,
totalizando 416 horas. Neste relatério sdo descritas atividades realizadas e
acompanhadas, infraestrutura do local de estagio e os relatos dos casos clinicos
acompanhados. No total, foram realizados 405 acompanhamentos de consultas,
procedimentos ambulatoriais e exames complementares. Durante este periodo, o
namero de atendimentos conforme a espécie foi de 102 caninos e 37 felinos, as
fémeas caninas representaram a maior quantidade, com 53. No estagio curricular
foram acompanhadas 80 afeccOes de doencas e as mais observadas foram do
sistema digestivo e anexos com percentual de 27,6% e as afecches
infectocontagiosas e parasitarias com 13,1%. O primeiro caso relata uma pancreatite
em um c&o macho, castrado, com 3 anos, da raca Chihuahua. O segundo caso relata
uma hemoparasitose em um cdo sem raca definida, com 5 anos de idade. O estégio
curricular obrigatério proporcionou importantes aprendizados e auxiliou no
aprimoramento profissional do estagiario.

Palavras-chave: estagio curricular; pancreatite; hemoparasitose; parasita; canino.



ABSTRACT

The curricular internship was carried out at lumi Veterinary Clinic, located in Bento
Goncgalves, RS, under the supervision of Veterinarian Débora Perozzo and the
guidance of Prof. Dr. André Felipe Streck. The internship took place in the area of small
animal clinical medicine, from August 4th to October 15th, totaling 416 hours. This
report describes the activities performed and observed, the infrastructure of the
internship site, and the clinical cases followed. In total, 405 consultations, outpatient
procedures, and complementary examinations were accompanied. During this period,
the number of cases by species included 102 dogs and 37 cats, with female dogs
representing the largest group 53. A total of 80 disease conditions were observed
during the internship, the most frequent being disorders of the digestive system and its
appendages 27,6%, followed by infectious-contagious and parasitic diseases 13,1%.
The first case report describes pancreatitis in a 3-year-old male, neutered Chihuahua,
and the second details hemoparasitosis in a 5-year-old mixed-breed dog. The
mandatory curricular internship provided significant learning experiences and
contributed to the intern’s professional development.

Keywords: curricular internship; pancreatitis; hemoparasitosis; parasite; canine.
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1 INTRODUCAO

A Medicina Veterinaria € uma area bastante ampla, que vai muito além dos
cuidados e tratamento com os animais. O profissional veterinario também atua em
setores importantes como a saude publica e controle de zoonoses, producéo e
inspecado de alimentos, desenvolvimento de pesquisas, preservacdo do meio
ambiente, conservacao da fauna silvestre e entre outros (CRMV-SE, 2025). A clinica
de pequenos animais tem apresentado um grande crescimento nos Ultimos anos com
novidades em medicamentos, nutricdo, planos de salde e infraestrutura voltada ao
bem estar dos animais de companhia (Habib; Becker, 2023).

O Brasil esta entre os trés paises com mais animais de estima¢cdo no mundo
(Melo, 2024). A distribuicéo destes animais no Brasil possui os caes em primeiro lugar
com a populacdo contendo 60 milhdes, logo em seguida as aves com 40 milhdes, em
terceiro lugar os gatos com 30 milhdes e por ultimo os peixes ornamentais com apenas
20 milhdes (Abinpet, 2024).

Alguns estudos realizados, mostraram que 0s cdes mantém as pessoas mais
ativas, elevam a autoestima, aumentam a socializacdo com as pessoas, ajudam na
reducdo do risco de ataques cardiacos e reducdo da presséo arterial, também fazem
com que os donos tenham mais contato com a natureza e liberam substancias no
NOSSO cérebro que nos causam a sensacao de bem estar (Habib; Becker, 2023).

O estégio curricular obrigatorio na medicina veterinéria tem como o objetivo de
proporcionar ao estudante que saia da graduagédo com muitos aprendizados, como 0s
tedricos e praticos durante a trajetoria da faculdade, conhecimentos, o contato com a
rotina profissional, habilidades, formacé&o ética e profissional, direcionar as escolhas
de &reas de especializacdo e também a preparacéo para o ingresso no mercado de
trabalho.

O estagio foi realizado na Clinica Veterinaria lumi, em Bento Gongalves. O
periodo do estagio foi do dia 04 de agosto de 2025 a 15 de outubro de 2025, sob a
supervisdo da médica veterinaria Débora Perozzo e orientacdo académica do Prof.
Dr. André Felipe Streck. O local de estagio contava com profissionais especializados
na area de pequenos animais, desde consultas, exames, procedimentos laboratoriais
e cirargicos. A escolha pelo local de estagio foi motivada pela qualidade adequada da
estrutura, com profissionais capacitados e uma rotina diversificada, o que proporciona

uma boa vivéncia pratica.
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O objetivo deste relatério foi descrever o local de estagio, relatar as casuisticas,
descrever as atividades realizadas durante este periodo e discutir dois casos clinicos
acompanhados durante o estagio curricular supervisionado. O primeiro caso relatado
refere-se a uma pancreatite em um canino macho da raca Chihuahua e o segundo

caso refere-se a uma hemoparasitose em um cao macho e SRD.
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2 DESCRICAO DO LOCAL DE ESTAGIO

O estéagio curricular obrigatoério foi desenvolvido na area de Clinica Médica de
Pequenos Animais, na Clinica Veterinaria lumi, situada na Rua Carlos Flores, n°® 321,
bairro S&o Bento, no municipio de Bento Gongalves — RS.

A Clinica Veterinaria lumi, inaugurada em maio de 2023, funcionava de
segunda a sexta-feira, das 8h as 12h e das 13h as 21h30. Aos sadbados e domingos,
o atendimento ocorria das 8h as 21h30. Durante o turno noturno, permanecia uma
médica veterinaria de plantdo, responsavel pelas consultas e pela internacdo dos
animais todos os dias da semana. Nos finais de semana, as veterinarias revezavam-
se com outras trés plantonistas que atuavam na clinica. Nesse periodo, o atendimento
ao publico externo era encerrado, priorizando os cuidados nos pacientes internados.

A equipe da Clinica Veterinaria lumi era composta por duas médicas
veterinarias, que atuavam tanto no atendimento clinico geral quanto em
especialidades como oncologia e cardiologia. Além delas, havia trés médicas
veterinarias responsaveis pelos plantdes noturnos. O estabelecimento também
contava com o apoio de profissionais terceirizados especializados em diversas areas,
incluindo: cirurgia, dermatologia, anestesiologia, oftalmologia, endocrinologia, animais
silvestres e exoticos, neurologia, diagndstico por imagem como ultrassom e radiologia,
odontologia, ortopedia, gastroenterologia e pneumologia.

A estrutura fisica da clinica compreendia um andar com recepcédo, duas areas
de internagdo, uma para cdes e outra para gatos, trés consultérios de atendimento,
bloco cirdrgico com sala de esterilizacdo, uma copa contendo cozinha e quarto para
descanso e dois banheiros.

Figura 1 — Fachada da Clinica Veterinaria lumi

Fonte: Bianca Ferrari Borille (2025).
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Na recepcdo ocorriam os agendamentos de consultas, exames de imagem e
laboratoriais, procedimentos cirargicos como castragdo, entre outros. Os
agendamentos eram feitos pelo telefone ou presencialmente. Além disso, também era
realizado o cadastro de novos pacientes para o plano de saude da Pet Love,
pagamento de consultas e a venda de produtos veterinarios. As consultas e exames
eram agendadas todos os dias, incluindo sabados e domingos, sempre por ordem de
chegada de cada paciente.

Produtos como brinquedos para caes e gatos, petiscos, sachés, roupa de
castracdo e comedouros ficavam expostos em prateleiras. Nos armarios
encontravam-se documentos e prontuarios dos pacientes que recebiam alta,
medicamentos e vermifugos que ficavam guardados sob a venda por receituario
médico veterinario. Também havia uma balanga no chdo em que era feita a pesagem

dos animais antes das consultas.

Figura 2 — Recepcéo da Clinica Veterinaria lumi

Fonte: Bianca Ferrari Borille (2025).

Anexo a recepcao, havia uma porta de correr para o corredor que acessava 0S
trés consultérios. Um era para gatos e animais silvestres e exoticos que eram
atendidos no mesmo consultorio e os outros dois para cées. Os consultérios eram
climatizados e possuiam uma mesa com computador onde era registrado os dados da
consulta e havia uma bancada de granito onde em cima continha todos materiais que
eram usados nas consultas para atender o paciente. Em cima dos balcdes ficavam os

equipamentos como o0 estetoscopio, gazes, esparadrapo, colirio de fluoresceina,
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termémetro, alcool 70%, desinfetante, agua oxigenada e luvas. Dentro dos balcées
continha alguns materiais como agulhas de coleta, garrote, focinheira, seringas, potes
para coleta de urina e fezes, otoscopio com lanterna, aparelho de medir presséo,
algumas amostras de medicamentos, sprays, pomadas e racdes. O consultério dos
gatos era um ambiente adequado, pensado para o seu bem estar e comportamento
desses pacientes para evitar 0 estresse e fazer com que o animal se sinta seguro
naquele local, e também garantindo a confianca do responsavel.

Os consultérios possuiam um frigobar onde eram armazenados as vacinas e
0os tubos de coletas de sangue, que eram obtidas no momento das consultas.
Posteriormente, um motofretista recolhia os tubos e os levava ao laboratorio
responsavel pela analise dos exames. O frigobar mantinha controle adequado de

temperatura, e as vacinas eram verificadas diariamente.

Figura 3 — Consultério de atendimento de gatos (A) e consultério de atendimento de caes
(B) da Clinica Veterinaria lumi

B |

Fonte: Bianca Ferrari Borille (2025).

Entrando no bloco cirdrgico havia duas salas. A sala de esterilizacdo possuia
um balcdo de granito contendo os materiais cirdrgicos que eram usados nos
procedimentos, uma autoclave de 12 litros e uma pia onde era feita a paramentacao
de quem iria fazer a cirurgia. Na sala de cirurgia que ficava ao lado, havia uma mesa
de inox na qual eram realizados cirurgias e procedimentos, uma bancada contendo
alguns medicamentos como: naloxona, propofol, dobutamina, dexametasona,
acepran, (Hemofol®) heparina sodica, (Dormire®) midazolam, diazepam, (Atropion®)
atropina, (Hyfren®) epinefrina, (Fenocris®) fenobarbital soédico, (Mytedom®)
metadona, (Meloxinew®) meloxicam e clorexidine 2%, esparadrapos, gazes, seringas

de 1, 3 e 10 mL, pomadas para feridas e sprays. Nas gavetas ficavam pacotes de
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gazes e panos cirurgicos fechados, fios de sutura cirtrgicos, tubos endotraqueais,
laringoscopio e mascara de oxigénio. Também na mesma, havia um cilindro de

oxigénio e equipamento de anestesia inalatoéria.

Figura 4 — Sala de cirurgia (A) e sala de esterilizacdo (B) da Clinica Veterinaria lumi

f—

Fonte: Bianca Ferrari Borille (2025).

O setor de internagdo de cdes possuia uma baia grande medindo 1,45 m de
altura e 1,61 m de largura para caes de grande porte e cinco baias para pequeno porte
medindo 1,34 m de altura e 1,57 m de largura. Havia um balcdo com um tanque onde
era feito a lavagem dos potes de comedouro e bebedouros, além de equipamentos
como focinheiras, alguns dos medicamentos como: Cerenia® (maropitant), Emedron®
(ondasetrona), metadona, dipirona, tramadol, Torbugesic® (butorfanol),
dexametasona, acetilcisteina, fenobarbital, diazepam e Ketamina Agener®
(cetamina), seringas, agulhas de acesso venoso, scalps, PRNs, equipos, cloreto de
sédio (NacCl), soro fisiolégico e ringer lactato (RL), cateteres, racdes e sachés para
internados, potes de comedouro e bebedouro, cobertas, tapete higiénico, gaze,
esparadrapo, bandagem, termémetro, maquina de tosa, alcool 70% e agua oxigenada
e tubos de coleta de sangue. Todos estes equipamentos ficavam guardados nas
gavetas e no balcédo. O setor ainda possuia trés suportes com bomba de infusdo para
os internados. No frigobar do canil, tinham alguns medicamentos como o propofol e
insulinas. No gatil as baias mediam 60 m de largura e 60 m de altura, havia 11 delas

e incluiam os mesmos equipamentos que o setor de internacdo de céaes.
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Fonte: Bianca Ferrari Borille (2025).
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3 ATIVIDADES DESENVOLVIDAS E ACOMPANHADAS

A carga horéria realizada pela estagiaria foi de oito horas diarias de segunda-
feira a sexta-feira das 8h da manha ao meio dia e no periodo da tarde das 14h as 18h.
As atividades realizadas e acompanhadas durante o estagio curricular supervisionado
em medicina veterinaria na Clinica Veterinaria lumi foram direcionadas a area de
clinica médica de pequenos animais.

A estagiaria acompanhava e auxiliava as médicas veterinarias tanto nas
consultas de clinicas gerais, quanto nas de especialistas, na afericdo dos parametros,
contencdo dos animais, pesagem, procedimentos laboratoriais como curativos e
limpeza, retirada de acesso venoso quando o paciente recebia alta médica, vacinacgéo,
microchipagem, realizacdo de exames de imagem como ultrassonografia, radiografia,
ecocardiograma, exames laboratoriais como coleta de sangue e material citolégico e
nas aplicacbes de medicamentos que eram prescritos pelas veterinarias.

Quando terminavam as consultas, a estagiaria era responsavel pela
organizacgdo e limpeza do ambiente, e, por fim, eram tiradas e discutidas as duvidas
gue surgiram durante a consulta.

No setor de internagfes, a estagiaria monitorava os pacientes e o prontuério
com os medicamentos prescritos pela médica veterinaria, reabastecia as seringas,
gazes, preparava o material para a fluidoterapia e a bomba de infusdo, cuidava da
alimentacdo e agua, higienizacdo dos pacientes e das baias, aplicava algumas
medicacdes via oral (VO), via subcutanea (SC) e via intravenosa (VI) sempre sob
orientacdo da supervisora, auxiliava na contencéo, tricotomia, acesso venoso e na

coleta de sangue.

3.1 CASUISTICAS
3.1.1 Procedimentos acompanhados e/ou realizados

No periodo de estagio curricular, do dia 4 de agosto até o dia 15 de outubro de
2025, foi possivel acompanhar 405 procedimentos ambulatoriais e exames
complementares, conforme contabilizado na Tabela 1. O procedimento mais realizado
foi a coleta de sangue, correspondendo a (n=65) e total 16,04% deles; em segundo a
aplicacdo de medicacdo IV com (n=53) e total 13,08%; e, por ultimo, a afericdo de
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parametros, com (n= 41) e total 10,12%. Todas as atividades realizadas e descritas

na tabela foram feitas durante as internacdes, consultas médicas e procedimentos

ambulatoriais.

Tabela 1 — Procedimentos acompanhados e/ou realizados durante o estagio curricular na
clinica veterinaria lumi

(continua)
Procedimentos/Exames Caninos (n) Felinos (n) Total (n) Total (%)
ICoIeta de sangue | 44 | 21 | 65 16,04%
Aplicacdo de medicacéo IV 30 23 53 13,08%
Afericdo de parametros 31 10 41 10,12%
Venoclise 24 15 39 9,62%
Ultrassonografia 24 11 35 8,64%
Vacinagéo 25 2 27 6,66%
Aplicacdo de medicagcédo SC* 17 6 23 5,67%
Aplicacdo de medicacédo VO* 16 6 22 5,43%
Ecocardiograma 10 3 13 3,20%
Microchipagem 5 6 11 2,71%
Radiografia 8 3 9 2,22%
Vermifugacéo 5 1 6 1,48%
Aplicacdo de medicagdo IM* 3 2 5 1,23%
Teste rapido de FIV/FeLV 0 4 4 0,98%
Teste rapido de giardia 4 0 4 0,98%
e 2 : 3 o074
Cistocentese guiada por US* 2 1 3 0,74%
Afericdo de glicemia 2 1 3 0,74%
Retirada de pontos 2 1 3 0,74%
Soro subcutaneo 1 2 3 0,74%
Alimentacao por sonda 1 1 2 0,49%
Sondagem nasoesofagica 1 1 2 0,49%
Sutura de pele 0 2 2 0,49%
Enema 2 0 2 0,49%
Endoscopia 1 1 2 0,49%
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(concluséo)

Procedimentos/Exames Caninos (n) Felinos (n) Total (n) Total (%)
Sondagem uretral 1 1 2 0,49%
Alimentacdo via sonda esofagica 1 1 2 0,49%
Exame de luxagéo de patela 2 0 2 0,49%
%t;)l;)ngijplratlva por agulha 1 0 1 0.24%
Citologia com fita adesiva 1 0 1 0,24%
Aplicacdo de cytopoint 1 0 1 0,24%
Abdominocentese por US 1 0 1 0,24%
Curativo 1 0 1 0,24%
Raspado de pele 1 0 1 0,24%
Cultura fangica 1 0 1 0,24%
Teste rapido de cinomose 1 0 1 0,24%
Teste rapido de parvovirose 1 0 1 0,24%
Desobstrucdo uretral 0 1 1 0,24%
Nebulizacdo 0 1 1 0,24%
Correcéo da deiscéncia de

pontos 1 1 0,24%
Microagulhamento 1 0 1 0,24%
Toracocentese 0 1 1 0,24%
ITotaI | 275 | 130 | 403 | 100,00%

*CAAF: citologia aspirativa por agulha fina.
*FelLV: virus da leucemia felina.

*FIV: virus da imunodeficiéncia felina.

*|M: intramuscular.

*|V: via intravenosa.

*SC: subcutanea.

*US: ultrassonografia.

*VO: via oral.

Fonte: Bianca Ferrari Borille (2025).

3.2 CASUISTICA CLINICA

A casuistica dos animais acompanhados durante o estagio curricular pode ser
visualizada no Grafico 1, separada conforme género e espécie. A espécie canina
representou a maior parte dos atendimentos, totalizando 102 pacientes, dos quais

48,0% (n=49) eram machos e 52,0% (n=53) fémeas. Ja a espécie felina correspondeu
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a um total de (n=37) animais, dos quais 48,6% (n=18) eram machos e 51,4% (n=19)

fémeas.

Gréfico 1 — Casuistica de animais acompanhados, conforme o género e espécie, durante o

estagio curricular na Clinica Veterinaria lumi
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Fonte: Bianca Ferrari Borille (2025).

Conforme o Gréfico 2, das racas de caninos mais acompanhadas durante o

estagio curricular na Clinica Veterinaria lumi, a raca SRD (sem raca definida) foi a

mais atendida, totalizando 41,2% (n=21) animais, seguida pelas racas Shih Tzu com

31,4% (n=16) caninos e Spitz Alem&o com 27,5% (n=14) caninos ao total.

Gréfico 2 — Racas dos caninos acompanhados durante o estégio curricular na Clinica

Veterinaria lumi
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Fonte: Bianca Ferrari Borille (2025).
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Em relacdo aos felinos, os SRD foram os mais atendidos durante o periodo de
estagio com total de 83,3% (n=20), seguido da raca Persa 8,3% (n=2), Himalaia 4,2%
(n=1) e Siamés 4,2% (n=1).

3.2.1 Casuistica de afeccdes

Nos grupos das afec¢des (Tabela 2), a com maior quantidade de casuistica foi
a afeccdo do sistema digestivo e 6rgdos anexos, que corresponderam ao percentual
de 26,5% com maior incidéncia nos caninos. De acordo com a espécie, a afeccdo
infectocontagiosa e parasitaria teve maior prevaléncia na espécie canina e as

geniturinérias na espécie felina.

Tabela 2 — Casuistica de grupos das afeccGes acompanhadas durante o estagio curricular
na Clinica Veterinaria lumi

Grupo de afeccdes Caninos (n) Felinos (n)  Total (n) Total (%)

| Digestivo e anexos | 16 | 5 | 21 | 26,9% |
Infectocontagiosas/Parasitarias 8 2 10 12,8%
Geniturinarias 3 7 10 12,8%
Tegumentar 9 0 9 11,5%
Musculoesqueléticas 7 1 8 10,2%
Cardiorrespiratérias 6 2 8 10,2%
Oncoldgicas 5 2 7 8,97%
Oftadlmicas 5 0 5 6,41%

| Total | 59 | 19 78 | 100% |

Fonte: Bianca Ferrari Borille (2025).

3.2.2 Afeccdes do sistema digestivo e 6rgaos anexos

Em relacdo as afeccdes do sistema digestivo e 6rgdos anexos, a gastroenterite,
conforme a (Tabela 3), foi a casuistica de maior quantidade em caninos, com 28,5%
durante o processo de estagio curricular.

A gastroenterite, segundo Jericd, Neto e Kogika (2023), pode ter diversas

causas, como toxinas, parasitas intestinais, alteracées ou intolerancia na dieta,
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reacoes das medicacdes, agentes infecciosos e distirbios metabdlicos. Os caninos
podem ter alguns sinais clinicos como tenesmo, aumento da frequéncia de
evacuacdo, hematoquezia, muco, vomitos, desconforto abdominal e diminuicdo do
apetite. O tratamento se baseia na reposicao de fluidoterapia, uso de antieméticos,
antibioticoterapia se houver sepse, suporte nutricional e inibidores de bomba de

protons.

Tabela 3 — Casuistica de afeccdes digestivas e 6rgdos anexos acompanhadas durante o
periodo de estégio curricular na Clinica Veterinéria lumi

Afeccdes Canino (n) Felino (n) Total (n) Total (%)
Gastroenterite? 6 0 6 28,5%
Hipersensibilidade alimentar 5 0 5 23,8%
Pancreatite2 3 1 4 19,4%
Colangitet 1 1 2 9,52%
Corpo estranho? 2 1 3 14,2%
Tricobezoar? 0 1 1 4,76%
Corpo estranho linear? 1 0 1 4,76%
Lama biliar2 1 0 1 4,76%
Intoxicacdo por medicamento humano 1 0 1 4,76%
Mucocele salivar 1 0 1 4,76%
Gengivite estomatite faringite 0 1 1 4,76%
Total | 16 5 21 100%

1diagnéstico presuntivo.
2diagnostico com base na ultrassonografia.
Fonte: Bianca Ferrari Borille (2025).

3.2.3 Afeccdes infecto contagiosas e parasitarias

Em relacdo as afecgBes das doengas infectocontagiosas e parasitarias, a
giardiase foi a enfermidade que mais acometeu os caninos durante o estagio curricular
na clinica veterinaria lumi (Tabela 4).

A giardiase é uma doenca zoondtica causada pelo protozoario Giardia spp. que
tem como hospedeiro cdes e humanos. A espécie que acomete os cdes é chamada
Giardia lamblia. A sua transmissao ocorre por meio da ingestao de dgua ou alimentos
contaminados com a forma cistica do protozoario. De modo direto também pode
ocorrer a transmissao, como nas areas que contém gatis e canis (Monteiro, 2017). O

diagnostico de giardia é feito através de exames de fezes e do exame
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coproparasitologico com esfregaco de amostras. O tratamento € feito com
fembendazol, metronidazol ou albendazol (Crivellenti; Borin-Crivellenti, 2023). Para o
controle desta enfermidade recomenda-se a limpeza do ambiente com amonia
guaternaria, o consumo de agua filtrada e a higienizacdo adequada dos alimentos
(Monteiro, 2017).

Tabela 4 — Casuistica de afeccdes infecto contagiosas e parasitarias acompanhadas
durante estagio curricular na Clinica Veterinaria lumi

Afeccdes Canino (n)  Felino (n) Total (n) Total (%)
‘Giardiat | 3 | 0 3 375%
FeLV 0 2 2 20,0%
Hemoparasitose? 2 0 2 25,0%
Isospora? 1 0 1 12,5%
Cinomose* 1 0 1 12,5%
Parvovirose! 1 0 1 12,5%
Total 8 2 10 100%

ldiagndstico com base no teste rapido.

2diagnostico com base no OPG.

3diagndstico com base no hemograma e exame de PCR.
Fonte: Bianca Ferrari Borille (2025).

3.2.4 Afecgdes Tegumentares

A afeccdo tegumentar acompanhada durante a rotina de estagio curricular de
maior casuistica foi a alopecia X juntamente com a otite externa nos caninos, conforme
se observa na Tabela 5.

A alopecia X acomete principalmente os caninos de racas nérdicas, como
Samoieda, Husky Siberiano, Spitz Alemao e Malamute do Alaska. E conhecida como
doenca do aprisionamento do foliculo piloso (Horta et al., 2021). Seu diagnostico se
baseia por meio de exame do teste de estimulagcdo com ACTH, por exclusao de
doencas enddcrinas e histopatologia (Hlinica, 2018). O tratamento pode ser feito com
microagulhamento, castracdo, alguns farmacos como a melatonina, trilostano e
deslorelina. O microagulhamento € um procedimento que estimula o aumento do fluxo
sanguineo nos foliculos pilosos e ativa a regeneracdo dérmica, desencadeando a
liberacdo de fatores de crescimento responsaveis por iniciar um novo ciclo capilar
(Carvalho, 2022).
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Tabela 5 — Casuistica de afec¢cdes dermatolégicas acompanhadas durante estagio curricular
na Clinica Veterinaria lumi

Afeccdes Canino (n) Felino (n) Total (n) Total (%)
‘Alopecia X3 3 0 3 333%
Otite externa! 3 0 3 33,3%
Otite com malasseziat 1 0 1 11,1%
Picada de insetot! 1 0 1 11,1%
Dermatite atdpica? 1 0 1 11,1%
ITotaI | 9 | 0 | 9 | 100% |

Ldiagnosticos com base no histérico, sinais clinicos e exame fisico.
2diagnostico por exclusao.

3diagndstico com base nos testes hormonais T4 e TSH.

Fonte: Bianca Ferrari Borille (2025).

3.2.5 Afecgbes do Trato Geniturinario

Dentre as doencas acompanhadas do sistema geniturinario, a doenca renal
cronica (Tabela 6) foi a mais frequente principalmente em felinos com uma idade ja
avancada, totalizando 30%.

A doenca renal cronica caracteriza-se por um dano funcional e ou estrutural do
rim, que pode ser parcial ou total, de um ou ambos 6érgdos. O comprometimento da
sua funcéo nem sempre é reflexo de alteracdes na estrutura. E uma enfermidade que
acomete mais os felinos idosos. Pode estar associada a fatores ambientais, genéticos
e individuais. As ragas mais acometidas sdo Himalaias, Persas, Maine Coon e
Ragdoll. O tratamento consiste principalmente em retardar a progressao da doenca e
melhorar os sinais clinicos, com dietas de baixo fosfato e proteinas, fluidoterapia,e
hidratacéo, uso de quelantes de fésforo, bloqueadores de canal de calcio, IECA e

terapia hormonal (Jeric; Neto; Kogika, 2023).

Tabela 6 — Casuistica de afeccdes genitourinarias acompanhadas durante estagio curricular
na Clinica Veterindria lumi

Afeccdes Canino (n) Felino (n) Total (n) Total (%)
'Doenga renal crénicat 2 ' 0 | 3 | 3 © 30%
Urolitiase vesicalt 3 2 0 2 20%
Piometra fechada? 23 2 0 2 20%
Insuficiéncia renal aguda* 1 1 2 20%
Obstrucao uretralt 23 0 1 1 10%
Total ' 5 | 5 10 100%




28

!Diagnoéstico com base em histdrico e exame clinico.
2Diagnostico com base em exames laboratoriais.

3Diagnostico com base em ultrassonografia abdominal.
*diagndstico presuntivo com base no historico e sinais clinicos.
Fonte: Bianca Ferrari Borille (2025).

3.2.6 Afecgdes musculoesqueléticas

Sobre as patologias do sistema musculoesquelético registradas durante o
periodo de estagio curricular, a luxacdo de patela representou o maior nimero de
casuisticas nos cées, com trés casos (Tabela 7).

A luxacdo de patela pode ser classificada como alteracdo traumatica ou
congénita, que afeta mais os cdes (Souza et al., 2009). As racas pequenas e
miniaturas de gatos e cdes sdo as mais acometidas. Os cdes manifestam luxacao
lateral, j& os gatos luxacdo medial. Pode ser classificada em quatro graus conforme a
gravidade, sendo o quarto grau o mais grave devido a presenca de deformacdes e
claudicacdo dos membros afetados (Khan, 2013). O tratamento geralmente é
cirdrgico, consistindo na correcdo da patela e no seu reposicionamento adequado
(Souza et al., 2009).

Tabela 7 — Casuistica de afec¢des musculoesqueléticas acompanhadas durante estagio
curricular na Clinica Veterinaria lumi

Afeccdes Canino (n) Felino (n) Total (n) Total (%)
ILuxagéo de patela | 3 | 0 | 3 | 37,5% |
Trauma agudo 2 1 3 37,5%
Lise 0ssea* 1 0 1 12,5%
Ruptura de ligamento cruzado cranial 1 0 1 12,5%
ITotaI | 7 | 1 | 8 | 100% |

*diagndstico presuntivo.
Fonte: Bianca Ferrari Borille (2025).

3.2.7 Afeccdes Cardiorrespiratérias
Conforme apresentado na Tabela 8, dentre as diversas doencgas

cardiorrespiratérias citadas, o colapso de traqueia destacou-se com maior frequéncia

(com total de 50%) acometendo os caninos de pequeno porte.
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O colapso de traqueia caracteriza-se como a reducao do limen da traqueia,
gue é resultante do enfraguecimento da redundancia da membrana traqueal dorsal ou
dos aneis cartilaginosos. Diversos estudos evidenciaram alteracdes ultraestruturais na
cartilagem de cées de raca toy acometidos por esta enfermidade, quando comparadas
as traqueias de animais sem alteracfes. O tratamento do colapso de traqueia se
baseia no uso de medicamentos como trazodona que é utilizado em pacientes
ansiosos e fenobarbital também pode ser administrado em situacdes de estresse. Em
casos graves é feito cirurgia com colocacado de stents na traqueia. Além de diminuicéo
de peso para cachorros obesos, uso de coleira peitoral e evitar super aguecimento
dos caes, como por exemplo deixar o cdo no carro em dias quentes (Nelson; Couto,

2023).

Tabela 8 — Casuistica de afeccdes cardiorrespiratérias acompanhadas durante estagio
curricular na Clinica Veterinéria lumi

Afeccdes Canino (n) Felino (n) Total (n) Total (%)
ICoIapso de traqueiaz | 4 | 0 | 4 | 50% |
Asmaz 0 1 1 12,5%
Colapso de laringe?! 1 0 1 12,5%
Insuficiéncia da valva mitral3 1 0 1 12,5%
Cardiomiopatia fenoétipo dilatada? 3 0 1 1 12,5%
ITotaI | 6 | 2 | 8 | 100% |

ldiagnéstico presuntivo com base no histérico e sinais clinicos.
2diagndstico com base no exame fisico e sinais clinicos.
3diagnostico com base no ecocardiograma.

Fonte: Bianca Ferrari Borille (2025).

3.2.8 Afeccdes oncoldgicas

As afeccdes oncoldgicas acompanhadas no estagio curricular foram o sarcoma
estromal hepético, carcinoma mamario, carcinoma vesical, mastocitoma intestinal,
carcinoma de células escamosas cutaneo, nédulos hepaticos e esplénicos e neoplasia
epitelial da glandula sebacea, conforme a Tabela 9. O carcinoma mamario foi relatado
em uma cadela da raca Shih Tzu com 12 anos de idade.

De acordo com Daleck e Nardi (2016), a neoplasia mamaria pode ser
influenciada por diversos fatores, incluindo alimentacdo, faixa etéria, hormonios,

excesso de peso, raca e a genética. As cadelas na faixa etaria de meia idade a idosas
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sdo as mais predispostas a terem esta neoplasia. O tratamento principal para esta

enfermidade é cirurgico.

Tabela 9 — Casuistica de afec¢des oncoldgicas acompanhadas durante estagio curricular na
Clinica Veterinaria lumi

Afeccdes Canino (n) Felino (n) Total (n) Total (%)
‘Carcinoma mamario? 2 | 1 ' 0 | 1 ' 14,2% |
Carcinoma de células escamosas cutaneo? 0 1 1 14,2%
Carcinoma estromal hepaticot! 1 0 1 14.2%
Carcinoma vesical* 1 0 1 14.2%
Mastocitoma intestinal* 0 1 1 14.2%
Nédulos hepéticos e esplénicos? 1 0 1 14,2%
Neoplasia epitelial da glandula sebacea* 1 0 1 14,2%
ITotaI | 5 | 2 | 7 | 100% |

todos diagnosticados por bidpsia.

2carcinoma adenoescamoso mamario grau lll.

3diagnostico com base nos sinais clinicos e ultrassonografia.
“diagndstico com base na CAAF.

Fonte: Bianca Ferrari Borille (2025).

3.2.9 Afeccdes oftalmoldgicas

Quanto as afeccdes do sistema oftalmoldgico, a casuistica de Ulcera de cérnea
foi a mais frequente nos caninos com 25% (Tabela 10). Segundo Crivellenti e Borin-
Crivellenti (2023), consiste em uma perda da camada epitelial da cérnea, expondo a
camada externa do estroma. Pode estar relacionada com traumas oculares, doencas
infecciosas, corpos estranhos, disturbios inflamatérios, doencas das palpebras ou dos
cilios e alteragbes na producdo ou qualidade da lagrima. Cées de racas
braquicefélicas sao os mais predispostos devido a conformacéo anatdmica dos olhos.
O diagndstico se baseia nos sinais clinicos e no teste com colirio de fluoresceina, em

alguns casos é feito cultura bacteriana da regido afetada.
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Tabela 10 — Casuistica de afeccdes oftalmoldgicas acompanhadas durante estagio
curricular na Clinica Veterinaria lumi

Afeccdes Canino (n) Felino (n) Total (n) Total (%)
‘Ulcera de comeat | 3 | 0 | 3 60%
Uveite 1 0 1 20%
Obstrucdo de ducto lacrimalt 1 0 1 20%
Total | 5 | 0 5 100%

1diagnéstico com base no colirio de fluoresceina.
2diagnoéstico com base no histérico e sinais clinicos.
3diagnostico presuntivo.

Fonte: Bianca Ferrari Borille (2025).

3.2.10 Afeccdes do sistema endoécrino

As afeccdes enddcrinas acompanhadas em caes foram um caso de
cetoacidose diabética em um canino SRD e um caso de hipotireoidismo em uma
canina da raca Golden Retriever.

A cetoacidose diabética é um quadro de descompensacao da diabetes mellitus
em que, por falta absoluta ou relativa de insulina, as células deixam de acessar a
glicose e passam a usar os acidos graxos livres como um combustivel, estes sdo
convertidos em cetoacidos devido os niveis altos de glucagon. O acumulo de
cetoacidos e de glicose na corrente sanguinea provoca alteracdes metabdlicas
(Buishand, 2025). A maioria dos casos de hipotireoidismo nos cdes esta ligada na
destruicdo da glandula tireoide, caracterizando-se de hipotireoidismo primario. A
tireoide linfocitica e a atrofia idiopatica sdo causas primarias de hipotireoidismo em
cées adultos. As fémeas castradas sao mais predispostas do que as nao castradas e
incluem racas como Doberman, Golden Retriever, Cocker Spaniel, Dachshund,

Schnauzer miniatura, Pinscher e Setter Irlandes (Khan, 2013).

3.2.11 AfeccBes neuroldgicas

Na casuistica de afecc¢éo neurolédgica foi possivel acompanhar o caso de um
cdo de grande porte com epilepsia, j& diagnosticada como idiopética.

As crises de epilepsia sdo denominadas como sinais clinicos, ja a epilepsia &
classificada como uma doenca (Junior et al., 2013). A epilepsia pode ser classificada
como sintomética, criptogénica e idiopatica (Lima et al., 2023). O diagnostico é

realizado a partir do exame neuroldgico, dos sinais clinicos apresentados, histérico
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clinico, exame fisico, coleta de liquido cefalorraquidiano, urindlise e realizacdo de
hemograma. Os exames de imagem incluem ressonancia magnética, radiografia e
tomografia (Lima et al., 2023). O uso do medicamento diazepam néao é recomendado

como terapia de manutencao para controle de epilepsia em caes (Junior et al., 2013).
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4 RELATOS DE CASO

4.1 RELATO DE CASO DE PANCREATITE EM UM CAO DA RACA CHIHUAHUA

4.1.1 Introducéao

O péancreas possui duas funcdes principais: a exocrina, responsavel pela
producao das enzimas digestivas, e a enddcrina, que se responsabiliza pela producdo
de hormodnios como insulina e glucagon (Lemos; Navolar; Bracarense, 2021).
Anatomicamente, o0 pancreas localiza-se na porcdo cranial do abdbmen,
apresentando o lobo esquerdo entre o cdlon transverso e a curvatura maior do
estbmago, enquanto o lobo direito se encontra adjacente ao duodeno proximal
(Nelson; Couto, 2023).

A pancreatite € uma inflamacé&o do pancreas que causa dor e edema, podendo
também comprometer o intestino delgado, figado e o estémago, o que explica grande
parte dos sinais clinicos observados nesta enfermidade (Moreira; Gundim; Medeiros-
Ronchi, 2017). Esta inflamacé&o pode ser classificada de duas formas: como crénica e
aguda. Na forma cronica, a sua inflamacdo é considerada de forma progressiva e
continua do pancreas, que se caracterizam por causar danos na estrutura da anatomia
do pancreas, que levam ao um comprometimento de forma irreversivel das funcoes
endocrinas e exdcrinas do 6rgao acometido (Xenoulis et al., 2010). Na sua forma
aguda se torna reversivel, mas sem causar danos na fungcdo e na anatomia do
pancreas, pode haver necrose acinar, inflamacao com neutrofilos, necrose de gordura
peripancreatica e edema (Nelson; Couto, 2023).

Dentre os principais fatores predisponentes de uma pancreatite destacam-se
doencas como diabetes mellitus, hipotireoidismo, obesidade, hiperadrenocorticismo e
hiperlipidemia. Medicamentos a base de sulfas, furosemida, brometo de potéassio,
azatioprina e L-asparaginase e a ingestéo de alimentos gordurosos também pode ser
fatores de risco para a doenca (Jerico; Neto; Kogika, 2023).

As racas predominantes a terem esta enfermidade crénica sdo Cocker Spaniel
Inglés, Cavalier King Charles Spaniel, Collie e Boxer. Na aguda acomete os cées da
raca Yorkshire terrier, Terriers e Schnauzer Miniatura (Ettinger; Feldman; C6té, 2022).
A doenca prioritariamente ocorre em animais de meia idade a idosos e castrados
(Sousa, 2021).
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De acordo com Nelson e Couto (2023), as afeccBes pancreaticas podem
manifestar-se por meio de alguns sinais clinicos compativeis com o abdémen agudo,
incluindo voémitos, dor abdominal, anorexia, desidratacdo, prostracdo e em alguns
casos apresentam a “posicao de prece”. Na forma cronica apresentam dor epigastrica
e sinais gastrointestinais, alguns casos tendem a apresentar vomitos, hematoquezia
e anorexia.

O diagnostico se baseia por meio dos sinais clinicos, historico do animal,
exames laboratoriais como hemograma e perfil bioquimico, que podem aparecer
alteracdes como a leucocitose, anemia e trombocitopenia, teste de imunorreatividade
da lipase pancreatica especifica canina, exames de imagem de radiografia abdominal
e ultrassom, este sendo o exame de melhor escolha para o caso (Crivellenti; Borin-
Crivellenti, 2023). O diagnéstico definitivo de pancreatite é o histopatologico, que é
feito a partir da bidpsia pancreatica. Os diagnosticos diferenciais incluem hepatite
cronica, intolerancia alimentar ou doenca inflamatoria intestinal (Nelson; Couto, 2023).

A conduta terapéutica da pancreatite, segundo Nelson e Couto (2023), é
realizada a partir da fluidoterapia via intravenosa do paciente, analgesia para a dor,
antieméticos e suporte nutricional. Os anti-inflamatoérios ndo devem ser usados em
casos de uma pancreatite, pois causam Ulceras. Os antieméticos para controlar
nauseas e vomitos sdo mais adequados ao uso de metoclopramida e maropitant. A
dieta deve ser de preferéncia com menos gordura para nao sobrecarregar o pancreas.
Também pode ser utilizado um protetor de bomba de prétons como o omeprazol.

O prognostico da pancreatite pode ser bastante varidvel e nem sempre é
possivel prever como a doenca ird evoluir. Em casos menos graves e sem
complicacdes, as chances de recuperacao sao boas, especialmente quando se evita
o0 consumo de alimentos gordurosos. JA quando a doenca é grave, 0S caninos
apresentam crises recorrentes ou estdo associados a outros problemas de saude, o
seu prognéstico vai ser reservado (Xenoulis et al., 2010).

O objetivo deste relato de caso foi descrever um caso de pancreatite em um
canino apresentando trés anos de idade, macho, castrado, da raca Chihuahua durante
0 periodo de estagio curricular na Clinica Veterinaria lumi na cidade de Bento

Goncalves.



35

4.1.2 Relato de caso

Foi atendido no dia 28 de agosto de 2025, um canino, macho, castrado, com 3
anos de idade, da raca Chihuahua, pesando 4.300 kg, na Clinica Veterinaria lumi em
Bento Goncalves, Rio Grande do Sul. A queixa do responsavel era que o animal
estava com a respiracdo ofegante, com dor abdominal, prostrado e seletivo para
comer, o responsavel também relatou que o céo soltava gases e que ndo apresentava
sinais como vomito e diarreia.

No exame fisico durante a palpacdo, o animal sentia dor e desconforto
abdominal, as mucosas estavam normocoradas, o tempo de preenchimento capilar
(TPC) era 2 segundos, com temperatura retal (38,9°C), glicemia (118), algia
abdominal (90), estado mental alerta e sem alteracéo na palpacédo de linfonodos. A
meédica veterinaria solicitou que o paciente ficasse internado para aplicar medicacdes
para a dor abdominal e o desconforto que estava sentindo e para realizar alguns
exames de triagem como exame de sangue bioquimico e de imagem como ultrassom.

No exame de imagem pode-se evidenciar o estbmago com sugestivo de
processo inflamatorio, figado com alteracdes de hepatopatia aguda, pancreatite e

paredes espessadas no duodeno (Figuras 6 e 7).

Figura 6 — Ultrassonografia abdominal demostrando estdmago (A) com processo
inflamat6rio (seta), figado (B) com hepatopatia aguda (seta) e pancreas (C) (seta).

Fonte: Kelly Brandelli (2025).
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Figura 7 — Ultrassonografia abdominal demonstrando o duodeno (seta) com paredes
espessadas

28/Ago/2025 19:47:20
Powex w12

Fonte: Kelly Brandelli (2025).

O paciente foi internado pela médica veterinaria plantonista e foi realizada a
coleta de sangue, colocado 0 acesso venoso e administrados 0s seguintes
medicamentos: citrato de maropitant na dose de 1 mg/kg, omeprazol 0,5 mg/kg, ornitil
1 mL/kg e cloridrato de metoclopramida 0,3 mg/kg por via IV e por via SC os farmacos
dipirona 25 mg/kg e tramadol 2 mg/kg.

Na manha seguinte, 0o hemograma demonstrou uma discreta neutrofilia (12.354
céls./mm3). Quanto ao perfil bioquimico houve o aumento da fosfatase alcalina 173
(U/L), triglicerideos com 268 mg/dL e colesterol total com 196 mg/dL e a enzima gama
GT com 1 UI/L. O exame de amilase estava com o valor um pouco acima com 780
(U/L). Com isto, foram prescritas mais duas medicacdes, a ondansetrona 0,5 mg/kg
IV pela manha e metadona 0,2 mg/kg SC.

No periodo da tarde, o responsavel consultou com a médica veterinaria
especializada em gastroenterologia para conversar sobre o ocorrido do paciente.
Durante a consulta, a médica veterinaria gastroenterologista explanou a respeito dos
sinais clinicos apresentados e diagnéstico de uma provavel pancreatite secundaria a
uma duodenite. Apds, o responsavel relatou que o animal ndo gostava muito da racao
e que oferecia ao animal. Assim, administrava petiscos e pedacos de carne bovina
cozida.

Foram instituidos dois tipos diferentes de dietas adequadas com alimentacéo
natural para o paciente. A primeira dieta continha os ingredientes: 94 g de arroz

integral cozido com 122 g de filé mignon suino cozido. A segunda dieta continha 151
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g de batata doce cozida com 122 g de filé mignon suino. Além da alimentacao, foi
prescrito anti-inflamatério prednisolona 0,5 mg/kg por VO (SID) por 5 dias e um inibidor
de bomba de protons como o omeprazol 0,5 mg/kg por 1V (SID) por 5 dias também.
As duas dietas deveriam ser administradas por 8 semanas.

O paciente ganhou alta no dia 01 de setembro, com visitas diarias a clinica para
terminar o tratamento com a prednisolona VO e o omeprazol IV por uma semana.
Apos finalizar todas as medicacdes, o0 responsavel comentou que o seu animal estava

melhor, sem dor e comendo a alimentacao natural que foi passada durante a consulta.

4.1.3 Discussao

A pancreatite como é conhecida na literatura pode ser considerada de forma
cronica ou aguda (Jericd; Neto; Kogika, 2023). No caso relatado o paciente
apresentava uma pancreatite aguda secundaria a uma duodenite. Segundo Ettinger,
Feldman e C6té (2022), a pancreatite aguda é uma afeccdo pancreatica que causa
uma inflamacao que é reversivel. Do ponto de vista histoldgico, ela se caracteriza pela
presenca de areas de necrose, acumulo de neutrdéfilos e edema. Esta condicdo pode
manifestar-se apenas no pancreas ou evoluir para um quadro mais grave, levando a
faléncia de orgaos e sindrome inflamatoria sistémica.

Alguns dos principais fatores predisponentes que podem levar o cédo a ter
pancreatite incluem a alimentacé&o incorreta com alto teor de gordura por muito tempo
(JericO; Neto; Kogika, 2023). No presente caso, 0 responsavel relatou oferecer
diariamente petiscos e alguns pedacos de carne bovina, uma dieta considerada
gordurosa, o que pode ter contribuido para o surgimento deste processo inflamatorio
pancreatico. Como cita Lazarov (2020) os cdes idosos, meia-idade, com dieta
desequilibrada e excesso de peso, racas puras como Yorkshire, Schnauzer Terrier,
Boxers e entre outros sdo os mais predisponentes a desenvolverem esta enfermidade.
No paciente apresentado tinha 3 anos de idade e era da raga Chihuahua considerado
uma raga pura.

Os sinais clinicos presentes na pancreatite de forma aguda séo dor abdominal,
vomito, diarreia, anorexia, desidratacdo, febre, depressao, posi¢ao de prece devido a
dor (Sousa, 2021). No caso relatado o canino apresentava prostragao, dor abdominal
e respiracao ofegante devido ao desconforto abdominal.

O diagnéstico pode ser feito através do histérico clinico, anamnese, exames
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laboratoriais bioquimicos, exame de lipase e amilase, exames de imagem como a
ultrassonografia (Crivellenti; Borin-Crivellenti, 2023). No caso do paciente foi realizado
0 exame laboratorial bioquimico que apresentou o aumento da enzima fosfatase
alcalina (FA). Essa enzima aumenta devido a obstrucéo total ou parcial do ducto biliar
comum, que € uma consequéncia do processo inflamatério que acomete os tecidos
adjacentes ao ducto biliar e pancreas (Thrall et al., 2024). A hipertrigliceridemia no
exame de sangue estava acima do limite e a hipercolesterolemia estava um pouco
alterada. Estudos dizem que os altos niveis de triglicerideos nos cdes podem ser
devido a um problema no metabolismo das gorduras ja existentes que contribuem
para o desenvolvimento da pancreatite. Esse aumento de hipertrigliceridemia pode
ser secundério a outras doencas como hiperadrenocorticismo, diabetes mellitus ou
hipotireoidismo, j4 a priméria pode ser devido a algumas racas como Schnauzer
miniatura (Xenoulis et al., 2010). O aumento destas alteracbes podem ser devido ao
petisco e a carne com gordura que o responsavel oferecia ao cao.

Os testes enziméticos, de acordo com o autor Thrall et al. (2024), utilizados
para medir a atividade sérica da lipase servem para avaliar as enzimas provenientes
dos tecidos e do pancreas. O aumento da lipase sérica ndo € um indicador especifico
de alteragdes pancreaticas. O que causa 0 aumento desta enzima podem ser alguns
fatores como: corticoides como dexametasona, doencas hepaticas, neoplasias e
azotemia pos-renal, pré-renal e renal. Os testes utilizados para avaliar a atividade
sérica da amilase, identificam a enzima que é originada de diversos tecidos além do
pancreas. O aumento dos niveis séricos ndo representa um indicativo de dano
pancreatico. As elevacdes de trés a cinco vezes acima do limite de referéncia URL no
exame, podem ser consideradas como indicativas de possivel pancreatite e sinalizam
a necessidade de exames complementares como avaliacao por imagem, bidpsia ou
mensuracao de cPLI. Diversas sao as condicbes capazes de aumentar a atividade
sérica da lipase em cées, mesmo na auséncia da doenga pancreatica, também podem
ocasionar elevacéo desta enzima.

No caso do cao relatado, a amilase apresentou com 780 U/L esta dentro do
valor de referéncia conforme o exame apresentado (Anexo F) e a lipase 65 ug/L. A
sensibilidade do exame de lipase varia entre 60 e 75%, na amilase a especificidade
varia entre 77% e sensibilidade 63 e 78% (Kaneko; Harvey; Bruss, 2008).

Ja a enzima Gama GT no exame estava com 1 UI/L o valor esta dentro da

referéncia, sem complicacdo pois o0 que causa 0 seu aumento € em casos de lesdo
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hepéatica aguda. No pancreas € encontrada em menor quantidade. Sua principal
ocorréncia € no figado (Thrall et al., 2024).

O exame de ultrassonografia é amplamente indicado como a principal
ferramenta de diagndéstico inicial em casos suspeitos de pancreatite (Jericd; Neto;
Kogika, 2023). O exame de ultrassom do paciente apresentou estdbmago com
processo inflamatério como gastrite. O 6rgdo figado apresentava alteracbes
sugestivas de hepatopatia aguda, com diferenciais para toxemia e congestao, como a
meédica veterinaria ja suspeitava no inicio da hepatopatia como um diagndstico
diferencial. Conforme prescrito por Nelson e Couto (2023), o figado, como é proximo
ao pancreas, a sua inflamacao faz com que se estenda para 0s outros 6rgaos ao seu
redor. No caso do paciente, as dimensfes do pancreas estavam aumentadas, mas
com contornos regulares e 0 parénquima normoecogénico e discretamente
heterogéneo, sugestivos de processo inflamatério (pancreatite). Quando agudo, as
alteracbes do pancreas ficam espessas e hipoecoicas, com 0s contornos irregulares
e definidos, com gordura hiperecogénica e o duodeno apresenta-se corrugado
(Lobato; Junior; Martins, 2022). No duodeno as paredes se apresentavam espessadas
sugerindo uma enteropatia. Segundo Jericd, Neto e Kogika (2023), os outros 6rgaos
proximos do pancreas também podem apresentar alteracdes, como o duodeno e vias
biliares. Durante a pancreatite, ocorre a liberacdo de enzimas digestivas e outras
substancias pelo pancreas na cavidade abdominal, o que provoca um processo
inflamatorio localizado (Aydinlik; Gokce, 2025).

O protocolo terapéutico da pancreatite se baseia na analgesia, fluidoterapia se
necessario, antieméticos, antibioticos se houver alguma infeccéo e dieta adequada.
No paciente, foi prescrito inicialmente tramadol e dipirona por via SC para alivio do
desconforto abdominal e algia. Outras medicacdes para alivio da dor que podem ser
utilizadas, como a morfina por via SC ou IM e buprenorfina por via SC (Crivellenti;
Borin-Crivellenti, 2023).

Atualmente, recomenda-se 0 uso dos antieméticos ondansetrona e maropitant,
medicamentos que agem blogueando os receptores da neurocinina-1 (NK1). Dessa
forma, impedem que a substancia P se ligue ao centro do vémito, ajudando a controlar
0s episodios de émese (Sousa, 2021). No canino relatado, foi utilizado maropitant e
cloridrato de metoclopramida por via IV. Para diminuir a acidez gastrica pode ser
recomendado omeprazol, famotidina, ranitidina ou cimetidina, devem ser usados para

caso houver sangramentos no trato gastrointestinal (JericO; Neto; Kogika, 2023). O
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paciente recebeu a medicacdo omeprazol por via IV. Foi utilizado também ornitil para
ajudar no metabolismo hepéatico. Os antibidticos s6 sdo utilizados em caso de algo
infeccioso, pode-se utilizar enrofloxacina, cefalexina ou ampicilina (Crivellenti; Borin-
Crivellenti, 2023). A fluidoterapia pode ser feita com soro fisioloégico a 0,9% ou Ringer
Lactato para casos que houverem vomitos e diarreias e fazer a reposi¢éo dos liquidos
perdidos (Xenoulis et al., 2010). No caso do paciente nado foi preciso realizar
fluidoterapia, pois ndo apresentou vomitos e diarreia.

Foi prescrito também a prednisolona VO ao paciente, para ajudar na
desinflamacao. Segundo Bjgrnkjaer-Nielsen e Bjgrnvad (2021), alguns estudos dizem
gue os corticoides podem melhorar a clinica do paciente, melhorar no aumento da
sobrevida e na diminuicdo do tempo de hospitalizacdo do paciente.

A dieta nutricional deve ocorrer de uma maneira correta, utilizando apenas os
alimentos com quantidades reduzidas de gordura que sao utilizadas em casos iniciais
de uma pancreatite. A gordura na dieta faz com que induza e agrave a situacao,
sobrecarregando o pancreas (Cridge; Parker; Kathrani, 2024). Em casos de
pancreatite € recomendado oferecer alimentos ricos em carboidratos, como batata,
macarrao ou arroz, ja que as gorduras e as proteinas estimulam mais intensamente a
secrecdo pancreatica (Chan, 2006). O animal recebeu uma prescricdo adequada de
alimentacdo natural com filé mignon suino, arroz integral, batata doce e inglesa,
recomendado por 8 semanas. A racdo também deve incluir na dieta, foi relatado
durante a consulta que o animal ndo comia muito a ragédo, entdo a veterinaria
recomendou restringir os petiscos gordurosos e a carne de gado pois estava fazendo
mal ao paciente e optou por incluir na dieta também uma racdo com baixo teor de
gordura e oferecer ao animal aos poucos até se adaptar.

O prognéstico do paciente foi considerado bom, pois percebeu-se a melhora
com as aplicacdes do corticoide e 0 omeprazol e ele voltou a comer corretamente. Em
casos graves o prognostico da pancreatite € considerado reservado, jA em casos leves

pode ser considerada boa (Steiner, 2025).

4.1.4 Conclusao

O presente relato possibilitou compreender de forma préatica a importancia do

diagndstico e manejo clinico da pancreatite aguda em caes, uma doenca que ainda
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representa um desafio para a medicina veterinaria devido a sua evolucéo e aos sinais
clinicos que apresentam.

O relato descrito demonstra como a alimentacéo inadequada, especialmente
rica em gorduras, pode ser um dos fatores para o desenvolvimento da pancreatite
aguda, reforcando a orientar os responsaveis sobre os habitos alimentares saudaveis
e preventivos. Os exames laboratoriais e de imagem, como a ultrassonografia,
mostraram ser essenciais para a confirmacéao diagndstica.

Portanto, conclui-se que o prognéstico do paciente foi considerado bom, uma
vez que apresentou melhora significativa apés o tratamento instituido, especialmente
com o uso do corticoide e do omeprazol, além da introducdo da alimentacdo
adequada. O diagndstico precoce e 0 manejo terapéutico correto sdo fundamentais

para a recuperacao e a manutencdo da qualidade de vida do paciente.

4.2 HEMOPARASITOSE EM UM CANINO SEM RAGCA DEFINIDA - RELATO DE
CASO

4.2.1 Introducéo

Segundo Brum e Carvalho (2022), as hemoparasitoses sdo doencas causadas
por microrganismos transmitidos por vetores que vivem dentro das células
sanguineas, afetando as plaquetas, globulos brancos e vermelhos. Os principais
parasitas que mais acometem os cdes sdo a Rangelia vitalli, Anaplasma platys,
Mycoplasma haemocanis, Erlichia canis, Babesia spp. e Hepazoon canis (Ferraz et
al., 2022).

A babesiose é causada por um parasita do género Babesia, da ordem
Piroplasmida e pertence ao filo Apicomplexa. A babesia que é transmitida no cao, no
Brasil a espécie Babesia canis vogeli, sendo o carrapato Rhipicephalus sanguineus o
principal vetor biolégico (Cota et al., 2018). Esse parasita se encontra em areas do
nordeste e sudeste do Brasil, geralmente em regides urbanas. Acomete
principalmente caes com idade de 3 a 6 meses e jovens (Jericd; Neto; Kogika, 2023).
Sua forma de transmissdo pode ser transestadial, transovariana ou intraestadial
(Monteiro, 2017). Na babesiose, o ciclo biol6gico do parasita vai ser denominado de

heteroxeno, ja que ele precisa de mais que um hospedeiro para completar seu ciclo.
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Os cées funcionam como hospedeiros intermediarios, onde se desenvolve a fase
assexuada do protozoario, caracterizada pela producédo de merozoitos. Os carrapatos
atuam como hospedeiros definitivos, sendo neles que ocorre a fase sexuada do ciclo
do parasita, com a formacé&o de esporozoitos (Toigo et al., 2021).

Os hemoparasitas causadores da doenca se multiplicam dentro das hemacias,
levando a destruicdo dessas células e, consequentemente, a anemia hemolitica
extravascular ou intravascular. A rapida destruicdo das hemacias provoca hipoxia
tecidual, e, em casos agudos, pode ocorrer coagulacao intravascular disseminada. A
estimulacdo dos macrofagos esta associada ao aparecimento de esplenomegalia,
hepatomegalia e febre (Nelson; Couto, 2023). Os sinais clinicos de um canino
infectado com Babesia sdo anorexia, anemia, palidez da mucosa, letargia, apatia e
febre. Também se observa a presenca de esplenomegalia, linfadenopatia e
hepatomegalia. Podem apresentar trés tipos de manifestacdes clinicas como a
hiperaguda, subclinica e inaparente (Jerico; Neto; Kogika, 2023).

A Rangelia vitalli conhecida como rangeliose, “nambi-uvu, febre amarela dos
cdes ou peste de sangue, acomete os canideos silvestres e cdes. Seu hospedeiro
definitivo é o carrapato Amblyomma aureolatum, sua transmissdo ocorre de forma
transestadial ou transovariana (Loretti; Barros, 2004). O ciclo biolégico dos carrapatos
gue transmitem a rangeliose, conforme relata Monteiro (2017), € conhecido como
trioxeno, ou seja, possui trés hospedeiros para fazer sua rota completa. As larvas, ao
eclodirem, fixam-se em um hospedeiro e realizam uma alimentacdo sanguinea por
aproximadamente 2 a 7 dias, até ficarem completamente ingurgitadas. Apds se
desprenderem, transformam-se em ninfas e buscam novamente um hospedeiro para
um novo repasto de 5 a 10 dias. Em seguida, retornam ao ambiente, onde sofrem a
muda para a fase adulta. Os machos e fémeas parasitam o hospedeiro por um periodo
gue varia de 6 a 30 dias, durante o qual ocorre o acasalamento e a alimentagéo. As
fémeas ingurgitadas entdo caem ao solo para realizar a postura continua de cerca de
dois a trés mil ovos. A eclosdo das novas larvas ocorre entre 20 e 60 dias, de acordo
com as condi¢cdes ambientais de umidade e de temperatura.

O parasita causa hemolise extravascular. Realiza sua reproducédo no interior
das hemacias e apresenta uma fase de desenvolvimento fora delas, durante a qual se
multiplica dentro de vacuolos formados no citoplasma das células endoteliais dos
capilares sanguineos (Loretti; Barros, 2004). Os sintomas da rangeliose sdo mais

agudos comparados aos da babesiose. Os caninos podem manifestar mucosas
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palidas ou ictéricas, perda de apetite, apatia, linfadenomegalia generalizada,
petéquias nas mucosas e sangramentos nos olhos, narinas e pontas de orelha
(Monteiro, 2017).

O diagnostico dessas doencas é feito a partir de achados no exame de sangue,
sinais clinicos e exames complementares como o teste soroldgico, analise molecular
e esfregaco sanguineo onde é feito pesquisa com laminas (Bittencourt et al., 2022).

A conduta terapéutica para animais infectados por esses parasitas é feita com
diproprionato de imidocarb (Taylor; Coop; Wall, 2022). O controle para estas
enfermidades € principalmente fazendo a limpeza do ambiente, utilizando coleiras
repelentes e fazendo a examinagdo do pelo dos animais para ver se tem esses
parasitas (Toigo et al., 2021).

Diante disso, 0 presente relato tem como objetivo descrever um caso de
hemoparasitose em um cdo, macho com 6 anos de idade, castrado, infectado com
Rangelia vitalii e Babesia spp. macho e atendido na clinica veterinaria lumi durante o

periodo de estagio curricular obrigatorio.

4.2.2 Relato de caso

Um canino, macho, SRD (sem raca definida), com 5 anos de idade, castrado,
pesando 14,9 kg, foi atendido na Clinica Veterinaria lumi no dia 07 de setembro de
2025. A responsavel relatou que o animal perdeu o apetite nos ultimos dias e perdeu
peso. Também havia relatado que o animal brigou com outro céo e se feriu na coxa,
resultando em internacéo.

Ao exame clinico observou-se que haviam derrames oculares em ambos 0s
olhos, as mucosas estavam normocoradas, temperatura corporal foi de 39,2°C, a
presséo arterial estava 160 mmHg, na palpacéo abdominal sentia um leve desconforto
com algia abdominal e havia uma presenca de um pequeno nédulo na regido abaixo
da mandibula direita, considerado mével. Com base em todas as informacgbes e
achados, a suspeita inicial foi de hemoparasitose. Assim, foi solicitada coleta de
sangue e a internacdo do animal na clinica para observacdo e aplicacbes de
medicagdes por via IV.

O paciente foi internado no mesmo dia, o sangue foi coletado e foram
administrados dipirona na dose de 25mg/kg por 1V, doxiciclina na dose de 10mg/kg

por VO e prednisolona na dose de 0,5mg/kg por VO. Os exames solicitados pela
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veterinaria foram hemograma, exames de TTP, TTPA e pesquisa de hemoparasitose,
pois era a suspeita principal.

No dia 08 de setembro de 2025 foi incluida metadona na dose de 0,2mg/mg
SC. No exame clinico a temperatura estava 38,9°C, pressao arterial 130 mmHg,
frequéncia cardiaca 118 BPM, estado mental alerta, havia se alimentado e ingerido
agua.

No mesmo, foi realizado o exame de ultrassom na regido abdominal,
observando alteracdes no bago, com dimensdes abauladas e aumentadas com micro
nédulos hipoecoicos difusos, sugestivos de hematopoese extramedular com
diferencial para infiltracdo neoplasica. No estémago foi observado sinal sugestivo de
hiperplasia linfoide, gastrite e infiltracdo neoplasica. O figado apresentava aumento de
tamanho sugerindo hepatopatia, toxemia ou congestdo passiva. Também havia
linfonodomegalia jejunal devido processo inflamatério com diferencial a neoplasia e
presenca de liquido livre em porcdo caudal a bexiga. O resultado do hemograma
realizado no dia anterior evidenciou uma anemia normocitica normocrémica
regenerativa, sem alteracdes no leucograma, plaquetas e funcao renal.

Na manha do dia 9 de setembro de 2025, o canino apresentou um episédio de
vomito e foi prescrito citrato de maropitant na dose de 1mg/kg IV. Além disso, foram
prescritos outros medicamentos para o paciente, incluindo ondansetrona na dose de
0,5mg/kg IV, omeprazol na dose de 0,5mg/kg IV, atropina na dose de 0,025mL SC e
dipropionato de imidocarb na dose de 5 mg/kg SC.

No dia 11 de setembro de 2025 foi realizado mais uma coleta de sangue. O
eritrograma apresentou anemia normocitica normocrémica leve com presenca de
anisocitose, a proteina plasmatica aumentada indica desidratacdo ou um processo
inflamatorio que estd escondendo a anemia. No leucograma foram vistos agregados
plaquetéarios. O TTP foi de 8,0 segundos e a TTPA foi de 17,0 segundos.

Pela tarde do dia 11 de setembro, foi realizado novamente ultrassom no
paciente. Nas impressdes diagnésticas apareceram baco com alteracbes menos
significativas que o exame anterior, sugerindo hematopoiese extramedular e figado
com aumento de tamanho sugerindo hepatopatia, toxemia ou congestao passiva.

O paciente recebeu alta no dia seguinte do dia 12 de setembro, pois estava
melhorando, ndo apresentou mais vomitos, o olho ndo estava mais avermelhado,

estava se alimentando e bebendo agua normalmente, mas viria na clinica novamente
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daqui 15 dias para repetir o tratamento com atropina e dipropionato de imidocarb via
SC.

No dia 15 de setembro, o resultado do exame de PCR qualitativo de
hemoparasitas foi liberado, resultando em negativo para os parasitas de Leishmania
infantum (chagasi), Hepatozoon spp., Ehrlichia spp., Anaplasma spp., Dirofilaria
immitis. O exame deu positivo para os parasitas Rangelia vitalii com valor de Ct (cycle
threshold) 32,51 e Babesia spp. no valor de 34,51.

O paciente retornou no dia 24 de setembro a clinica veterinaria lumi para a
segunda aplicacdo do medicamento dipropionato de imidocarb na dose de 5 mg/kg
via SC juntamente com atropina na dose de 0,025 mg/kg também por via SC. A tutora

relatou que o paciente estava estavel e ndo apresentou mais sinais clinicos.

4.2.3 Discussao

As hemoparasitoses sdo enfermidades infecciosas causadas por parasitas
como os carrapatos, que sdo frequentes nas clinicas veterinarias, acometendo
principalmente os cdes. Esses carrapatos sdo vetores de alguns parasitos como a
Erlichia spp., Babesia spp. e Anaplasma spp. (Ferraz et al., 2022). Nesse relato o
paciente testou positivo para dois parasitas: Babesia spp. e a Rangelia vitalli.

A rangeliose é bastante frequente na América do Sul, principalmente nas
regibes sudeste e sul do Brasil, além do Uruguai e Argentina que também se
destacam. As areas proximas a matos sdo um dos reservatorios destes carrapatos
(Silva et al., 2018). Ja a babesiose, € frequente em areas residenciais e urbanas e em
clima subtropicais e tropicais (Jericé; Neto; Kogika, 2023). Alguns fatores que podem
ter influenciado o paciente a ter se contaminado com a rangeliose, foi por ter vindo de
uma Organizacdo Nao-Governamental (ONG), por ter proximidade com muitos cées
juntos, areas com vegetacgéao ao redor, clima umido e residir na regido Sul do Brasil.

No caso relatado o paciente apresentou derrame ocular, perda de apetite,
emagrecimento, dor abdominal e vomito, os sinais sdo semelhantes as duas
hemoparasitoses. Segundo Nelson e Couto (2023), os animais contaminados com
babesiose podem apresentar febre, anemia, taquicardia, mucosas palidas, anorexia,
fragueza, também pode apresentar esplenomegalia, petéquias e ictericia. Em casos
cronicos apresentam anorexia e perda de peso, ja em casos agudos pode haver

coagulacdo intravascular disseminada (Nelson; Couto, 2023). Na rangeliose os
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caninos tendem a ter sinais clinicos de sangramento nas margens e pontas de orelhas,
narinas, olhos e boca, este € um dos sinais clinicos mais conhecidos em um cao com
esta enfermidade (Monteiro, 2017).

O diagnéstico da babesiose e da rangeliose pode ser realizado por meio da
avaliacdo do historico e dos sinais clinicos do animal, associados a exames
laboratoriais como sorologia, PCR, esfregaco sanguineo e analises histoldgicas
(Thrall et al., 2024; Fredo et al., 2017). No exame de hemograma, conforme Vieira et
al. (2016), animais com hemoparasitoses podem apresentar alteracdes nos resultados
como: trombocitopenia, disfungdo plaquetéria, presenca de anemia macrocitica
hipocrdbmica que sdo secundérias a distirbios hemoliticos extravasculares e
intravasculares e a diminuicdo da agregacédo plaquetéria. Nos casos de infecgdo por
babesiose podem aparecer algumas alteragbes no hemograma como a
hiperbilirrubinemia, hemoglobinuria e bilirrubindria e proteindria (Nelson; Couto, 2023).
O resultado do VCM pode estar aumentado ou normal (Loretti; Barros, 2004).

No hemograma do paciente relatado observou-se uma diminui¢do nos valores
de eritrocitos, hematodcrito e hemoglobina indicando um quadro de anemia. O VCM
apresentou elevado, sugerindo uma anemia regenerativa e as plaquetas estavam
diminuidas com 96 K/pL caracterizando uma trombocitopenia. O VPM estava com
valor de 15,8 fL e 0 PDW com 22,7 fL, encontravam-se elevados. O valor do HCM
com 23,6. No segundo hemograma realizado mostrou a presenca de anisocitose
devido a hemoparasitose. Essas alteracdes hematologicas sugeriram um caso
infeccioso. Segundo Loretti e Barros (2004), no exame de hemograma destes
hemoparasitas podem apresentar algumas alteracdes como a policromasia que o
paciente apresentou no resultado do hemograma. Esta alteracdo é devido as
hemacias jovens que estdo na circulagdo, onde fazem a lise dos eritrocitos na acéo
direta do sistema fagocitico e no parasito (Thrall et al., 2024). No exame de TTP de
protrombina o resultado deu 8,0 segundos e na TTPA foi 17,0 segundos, no caso
estavam dentro do valor de referéncia sem suspeita de CID (Loretti; Barros, 2004).

De acordo com Jericd, Neto e Kogika (2023), a hematopoiese pode estar
interligada a diversos fatores de crescimento como trombopoetina, eritropoetina e 0s
fatores estimulantes de granuldcitos e mondcitos. A esplenomegalia e hepatomegalia
sdo alteragcbes observadas nos animais com processos de hematopoiese
extramedular ou disfungcdes medulares, que ocorrem em algumas situacées como:

anemia aplasica, leucemias, mielofibrose, metastases, agentes infecciosos e
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citopenias imunomediadas. O aumento destes Orgdos provoca uma resposta
compensatoria a faléncia da destruicdo das células sanguineas ou da medula 6ssea.
Além disso, os linfonodos também podem estar aumentados devido as doencas do
sistema linfoide e os agentes infecciosos (Jericd; Neto; Kogika, 2023). A hiperplasia
linfoide ocorre em cées idosos, é considerada uma lesédo bastante frequente nesta
idade e podem ter massas e nodulos (Lobato; Junior; Martins, 2002). No paciente foi
realizado o exame de ultrassom que apareceram 0s sugestivos de hematopoiese,
linfonodomegalia jejunal, hepatomegalia e hiperplasia linféide, como citam na
literatura.

Os exames moleculares como o PCR sé&o considerados altamente especificos
e sensiveis comparados aos soros soroldgicos. A PCR aplicada ao DNA extraido de
amostras de sangue permite a deteccdo de Babesia. A espécie do parasita pode ser
identificada pelo sequenciamento do DNA ou por ensaios de PCR especificos
(Greene, 2015). Estudos relatam que a Rangelia vitalli € encontrada apenas na
circulacdo periférica por meio do exame de esfregaco de sangue, pois a sua
parasitemia em todos os casos € sempre muito baixa (Labruna et al., 2011). No
paciente foi feito o exame de PCR qualitativo com sangue EDTA que se observou a
presenca dos dois parasitas.

O tratamento para estes hemoparasitas € realizado com o medicamento
dipropionato de imidocarb, que € aplicado por via SC ou IM, que este tem por sua
funcao direta no parasita, causando alteracdo na sua morfologia (Thrall et al., 2024).
A antibioticoterapia também é utilizada nesses casos, sendo recomendado o uso de
doxiciclina por via oral (Crivellenti; Borin-Crivellenti, 2023). O uso de atropina é
recomendado antes da aplicacdo do imidocarb, reduzindo os os efeitos colinérgicos
como salivagao, corrimento nasal ou vomito (Ahmed et al., 2021). Podem ser usados
glicocorticoides como a prednisona que € utilizada para auxiliar no controle dos efeitos
gue sdo causados pela anemia hemolitica (Loretti; Barros, 2004). Neste paciente se
utilizou as mesmas medica¢cbes como citado na literatura, era aplicado atropina antes
do dipropionato de imidocarb para reduzir os efeitos colinérgicos e feito o uso da
doxiciclina. Além destes medicamentos, foi utilizado antieméticos para aliviar os
sintomas de nauseas e vomitos e analgésicos para alivio da dor como a metadona e
a dipirona.

Para realizar o controle destes hemoparasitas deve-se fazer a higiene do

ambiente mantendo limpo, areas com vegetacgao baixas, aplicacdo de acaricidas em
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tetos, paredes e pisos, isolar os cées, fazer o uso de produtos sistémicos local de 30
a 45 dias ou realizar banhos carrapaticidas nos caes a cada 2 ou 3 vezes com 14 dias
de espacamento (Monteiro, 2017). O progndstico destes hemoparasitas depende dos
sinais clinicos apresentados, da localizacdo onde vive e do resultado da sorologia. No
caso deste paciente o progndstico foi considerado bom, pois respondeu bem aos

medicamentos prescritos.

4.2.4 Conclusao

O presente relato de caso vai além da confirmacao diagnéstica, apresentando
um alerta clinico sobre a coinfeccdo por Rangelia vitalii e Babesia spp. no cenario da
medicina veterinaria no Sul do Brasil. A melhora rapida do paciente, um céo vindo de
uma ONG, mostra como € essencial fazer o diagndstico certo como os exames de
PCR e hemograma, especialmente quando os sinais clinicos séo similares.

Este caso reforca que tratar hemoparasitoses exige atencdo nao sé aos
medicamentos, mas também a uma visdo completa do animal e do ambiente, incluindo
fatores de risco como o historico e o local onde ele vive. A recuperacao do paciente
em questao prova o valor do cuidado dedicado e os avangos dos tratamentos e

diagnosticos das doencas na medicina veterinaria.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

O relatorio de estagio curricular € de extrema importancia para o aluno
desenvolver as suas habilidades e competéncias no dia a dia de uma clinica
veterinaria, acompanhando a rotina do médico veterinario e aprendendo na prética
tudo o que foi visto na teoria durante a graduacao.

O estagio obrigatorio na Clinica Veterinaria lumi foi fundamental para a
formacao pratica, sendo escolhido devido a sua infraestrutura adequada e a presenca
de profissionais especializados em clinica médica de pequenos animais. Durante o
periodo de estagio, foi possivel acompanhar consultas, procedimentos laboratoriais e
exames complementares, o que permitiu compreender a dindmica de atendimento
clinico. A andlise dos casos clinicos evidenciou a importancia da anamnese detalhada,
do exame fisico e clinico, assim como de exames laboratoriais e de imagem, que séo
essenciais para o diagndstico preciso e a definicdo do tratamento mais adequado para
cada paciente.

Portanto, o estagio curricular foi um periodo de grandes aprendizados,
proporcionando aquisicdo de conhecimentos tedricos e praticos, desenvolvimento de
habilidades clinicas e vivéncia das rotinas diarias de atendimento. Esses momentos
proporcionaram aprendizado pratico e a troca de ideias com profissionais
especializados, permitindo enfrentar desafios com dedicacdo e atencdo, sempre
priorizando o bem-estar dos animais e mantendo conduta ética no relacionamento

com os tutores.
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ANEXO A - EXAME DE HEMOGRAMA RELATO DE CASO 1

HEMOGRAMA

Material: Sangue total

Método: Microhematécrito, Refratometria, Impedancia e Microscopia éptica
Volume da amostra: Adequado.

Observagdo da amostra: Plasma moderadamente lipémico.

ERITROGRAMA CANINO

HemaeiaEi g, wi cmssi g vl 6,8 milh/mm3 5,5 a 8,5 milhdes/mm3
HemogLobina s vewwn wus swi 16,0 g/dL 12,0 a 18,0 g/dL
HemMaboErIECimue o s susis susis 48 % 37 a 55 %

VdCaMang v wais segisn guE ok 70,6 £l 60 a 77 f1

B/GuMirin v sus smdos v selt 23;5 joled 19 - 23 pg

G CLMy sam e svas ans 98 33,3 % 32 a 36 %

Proteinas PlasméAticas...: T2 g/dL 5,4 a 7,7 g/dL

Observagdo Série Vermelha:
Normal

LEAEOCIEOS, vars somuomn onrs sob 14.200 /mm3 6.000 - 17.000/mm3
Mielaedbos s wsiiy 555 o9t 0 0 0ao
Metamiel6Citos.ce e v ant 0 0 0ao
BASEONSEE, v s sio6 sl 0 0 0 a 300
Segmentadosi. ci cuseis s we 87 12.354 3.000 a 11.500
BASOE1108 . swn swnran ows sl 0 0 0al
EoSinofi ot awies v el 0 0 100 a 1.250
Linféciteos Tipicos: sus sul 1L 1.562 1.000 a 4.800
Linfécitos Atipilcos. .. .3 0 0 0ado
MONGEIEOS s wiin wsais s 5ol 2 284 150 a 1.350
Metarrubricitos. « s sen con apt 0 0 0 al%

Observagdo Série Branca:
Normal

Observagdes:
Presenca de agregados plaquetdrios (++).
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ANEXO B - EXAME BIOQUIMICO RELATO DE CASO 1

CREATININA

Método: Cinético
Amostra: Soro

Valor de referéncia
REsULEEA0. wee wpie s s s o8 10,060 gHAL 0,50 a 1,50 mg/dL

Observagdo: Soro moderadamente hemolisado e lipémico

Liberado em: 29/08/2025 &s 12:03
FOSFATASE ALCALINA

Método: Cinético
Amostra: Soro

Valor de referéncia
RESUIEAAG. ssie o swn wans o8 1173 UTYL, 10 a 156 UI/L

Observagdo:Soro moderadamente hemolisado e lipémico

Liberado em: 29/08/2025 as 12:03

GAMA GT

Método: Cinético
Material: Soro

Valor de referéncia
Besultado, s sk vab sures v 1 UIAD 0 a 10 UI/L

Observacgdo:Soro moderadamente hemolisado e lipémico

Liberado em: 29/08/2025 as 12:03

v .
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ANEXO C - EXAME BIOQUIMICO DE RELATO DE CASO 1
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GLICOSE

Método: Colorimétrico TES

Material: soro

RSO, wme e wawe s e 208

Observagao:
Liberado em: 29/08/2025 as 12:03

ALT

Método: Cinético

Material: Soro
ResulEad0s s v wos g o0 AT

Observagédo:
Soro moderadamente hemolisado

Liberado em: 29/08/2025 as 12:03
UREIA

Método: Cinético UV

Material: Soro
REGOECEAG e viory some comnansy i 830

Observacgédo:Soro moderadamente

29/08/2025 as 12:03

Liberado em:

101 mg/dL

Soro moderadamente hemolisado e lipémico

UI/L

e lipémico

mg/dL

hemolisado e lipémico

UNIDADE CAXIAS DO SUL

Q R Tronca, 2929
Bals ) Branco - 95010-100
Caxlas do Sul/RS Brasil

k (54) 992656335

m contatoavetis.com.br

Valor de Referéncia
65 a 118 mg/dL

Valor de Referéncia
< 102 UI/L

Valor de referéncia
10 a 60 mg/dL
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ANEXO D - EXAME BIOQUIMICO RELATO DE CASO 1
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COLESTEROL TOTAL

Método: Colorimétrico
Amostra: Soro

Valor de referéncia
ReSULEAAO. e wiein eraus cionsiave o3 ‘396! MG/ AL 135 a 270 mg/dL

Observagéo:

Liberado em: 29/08/2025 as 16:51
TRIGLICERIDEOS

Método: Colorimétrico
Material: Soro

Valor de referéncia
Resultado......cocevee...: 268 mg/dL 32 a 138 mg/dL

Observagédo:

Liberado em: 29/08/2025 as 16:51

Gislaine’ K. Neitzke MARINAKERP!
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ANEXO E - EXAME DE LIPASE RELATO DE CASO 1

LIPASE IMUNORREATIVA CANINA

RESULTADO . o s ss aoianins b 64,4 mcg/L

MATERIAL UTILIZADO : Sangue
METODO: Imunoensaio de fluorescéncia quantitativo

Interpretagdo dos resultados:

- < ou = a 200 mcg/L- Concentragdo normal.

Sugere-se investigar doengas intestinais, renais ou hepéaticas.
- 201 a 399 mcg/L- Concentragdo elevada. Pode ou ndo ter pancreatite.
- > ou = 400 mcg/L- Concentragdo condizente com pancreatite.

Especi
Sensibi

Liberado Tecnicamente: 1139 em 04/09/2025

Responsavel Técnica - Dra. Marcela Ribeiro Gasparini- CRMV MG 11538 X s ’

Waleska de Melo Ferreira Dantas
CRMV - MG -5317

A interpretagao dos exames laboratoriais devera ser realizada pelo médico veterinario solicitante, mediante os sinais clinicos do paciente.
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ANEXO F - EXAME DE AMILASE RELATO DE CASO 1

Valores de referéncia
RESULTADO. . ... vvuu.ont 780,00 U/L Canino : 300 a 2000 U/L
MATERIAL UTILIZADO : Sangue Felino : 500 a 1800 U/L

METODO : Bicromatico Rate

REFERENCIAS: 1 - Kaneko, JJ et al. Clinical Biochemistry of domestic animals. New York: Academic. 6ed,

2008, 869p. 2 - Cornell University - Animal Health Diagnostic Center. 240 Farrier Road,
Ithaca, New York, 2016.

Liberado Tecnicamente: 1139 em 03/09/2025

Responsével Técnica - Dra. Marcela Ribeiro Gasparini- CRMV MG 11538 N S

Waleska de Melo Ferreira Dantas
CRMV - MG - 5317

A interpretagdo dos exames laboratoriais devera ser realizada pelo médico veterinario solicitante, mediante os sinais clinicos do paciente.




ANEXO G - EXAME DE ERITROGRAMA RELATO DE CASO 2
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Exame

Resultados

Intervalo de referéncia BAIXO

NORMAL ALTO

ProCyte One (7 de Setembro de 2025 20:18)

Eritrocito
HCT
HGB
MCV
MCH
MCHC
RDW
%RETIC
RETIC
Leucocitos
%NEU
%LYM
%MONO
%EOS
%BASO
NEU
LYM
MONO
EOS
BASO
PLQ
VPM
PDW
PCT

Tamanho

4,86 M/pL
29,9 %
10,7 g/dL
61,5 fL
21,9 pg
35,7 g/dL
13,7 %
0,6 %
27,2 KluL
6,00 K/uL
60,9 %
20,8 %
16,3 %
2,0%
0,0 %
3,65 K/uL
1,25 K/uL
0,98 K/pL
0,12 K/uL
0,00 K/uL
96 K/uL
15,8 fL
227fL
0,15 %

5.65 - 8.87 BAIXO
37.3-61.7 BAIXO
13.1-20.5 BAIXO
61.6-73.5 BAIXO
21.2-259
32.0-37.9
13.6-21.7

10.0-110.0
5.05-16.76

2.95-11.64
1.05-5.10

0.16 - 1.12

0.06 - 1.23

0.00 - 0.10

148 - 484 BAIXO
8.7-13.2 ALTO
9.1-19.4 ALTO
0.14 - 0.46

Seq eritrdcito

® Eritrocito mRETICS mPLQ

® | eucocitos

1. Anemia sem reticulocitose - Provavel anemia ndo-regenerativa; considerar

Complexidade

anemia pré-regenerativa.
2. Normal PCT - Massa de plaquetas provavelmente adequada.

Eritrécito Frag

Impresso: 7 de Setembro de 2025 20:18

g

"

 Tamanho

Seq leucdcitos

Complexidade

NEU ®LYM ® MONO ® EOS = BASO

Pagina 1 de 1
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ANEXO H - EXAME DE PCR PARA HEMOPARASITOSE RELATO DE CASO 2

Rangelia vitalii
Real Time PCR Qualitativo

Material utilizado: SANGUE TOTAL EM EDTA.
Informes clinicos: AUSENCIA DE INFORMES NA REQUISICAO DE EXAMES.

RESULTADO: .. DETECTADO
Cycle threshold (Ct): 32,51

Método: Probe-based gPCR (PCR em Tempo Real com Sonda TagMan)

Interpretagdo dos resultados:

DETECTADO: deteccdo (amplificacdo) de DNA de Rangelia vitalii na amostra analisada.
Ct: n° de ciclos necessarios (pode variar até 40) para evidenciar a amplificacdo em reagdo 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).
Atencdo: O valor de Ct ndo substitui a andlise quantitativa por gPCR. Valores de Ct somente sdo
validos para comparagdo a partir de mesmo ensaio gPCR, kits e equipamentos utilizados.

NAO DETECTADO: ndo houve deteccdo (amplificacdo) de DNA de Rangelia vitalii 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. Caso haja duvida quanto & amostra ideal,
o teste admite pool de até 3 amostras na mesma reagdo. Certifique-se de avaliar os diagnésticos
diferenciais aplicéveis ao caso clinico e a eventual necessidade de exames complementares.

Comentarios técnicos:
O protozodrio Rangelia vitalli j& foi descrito em vérias regides do Brasil e de alguns outros paises da
América Latina com quadro de distirbio hemolitico extravascular em cdes infectados.
A apresentacgdo morfoldgica é muito similar a alguns outros piroplasmas (Babesia canis vogeli) e também
pode lembrar a forma amastigota de Leishmania infantum.
Recomedamos investigacdo abrangente através do Painel Hemoparasitas Canino Completo (céd.905).

CONTROLES DE VALIDAGCAO DE ENSAIO:

Controle positivo e controle negativo da reaGdO: ....eeieeeeeeeesesansceasannscannnnns Validos/Conformes
Controle interno DNA (Extragdo Automatizada/AmplificaGdo): ....ieeeeeeeeeerennenennnnns Véalido/Conforme
Controle de VETIEICaACan AMDICNERLTY vivviwe oo sumrampemimme: s G S oS e ol S vie eme s soniem Ry Valido/Conforme

Liberado Tecnicamente: 1682 em 16/09/2025

f / E TNA
/4&39‘c14 6;2;31ﬂ
Marcela Ribeiro Gasparini
CRMV MG 11538

Responsével Técnica - Dra. Marcela Ribeiro Gasparini- CRMV MG 11538

A interpretagdo dos exames laboratoriais devera ser realizada pelo médico veterinario solicitante, mediante os sinais clinicos do paciente.
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Babesia spp.
Real Time PCR Qualitativo

Material utilizado: SANGUE TOTAL EM EDTA.
Informes clinicos: AUSENCIA DE INFORMES NA REQUISICAO DE EXAMES.

RESULTADO: .. DETECTADO
Cycle threshold (Ct): 34,51

Método: Probe-based gPCR (PCR em Tempo Real com Sonda TagMan)

Interpretagdo dos resultados:

DETECTADO: deteccdo (amplificacdo) de DNA de Babesia spp. na amostra analisada.
Ct: n° de ciclos necessarios (pode variar até 40) para evidenciar a amplificacdo em reagdo Real
Time PCR. Pode ter aplicacdo semiquantitativa, com valor de magnitude inversamente proporcional
a concentracgdo inicial do alvo na amostra analisada (quanto menor o Ct, maior a carga do alvo).
Atencdo: O valor de Ct ndo substitui a andlise quantitativa por gPCR. Valores de Ct somente sdo
validos para comparagdo a partir de mesmo ensaio gPCR, kits e equipamentos utilizados.

NAO DETECTADO: ndo houve deteccdo (amplificacdo) de DNA de Babesia spp. 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. Caso haja duvida quanto & amostra ideal,
o teste admite pool de até 3 amostras na mesma reagdo. Certifique-se de avaliar os diagnésticos
diferenciais aplicéaveis ao caso clinico e a eventual necessidade de exames complementares.

Comentarios técnicos:
A parasitemia (patégeno circulante no sangue) ocorre entre 4-21 dias pés-infeccdo. Em infecgdes crénicas,
a detecgdo do DNA do patdgeno nem sempre é possivel. Nessas situagdes, sugere-se realizar a investigacao
sorolégica complementar para detecgdo de anticorpos anti-Babesia.
A espécie de Babesia mais comumente implicada em quadros infecciosos em cdes é Babesia canis vogeli. Caso
queira identificar a espécie de Babesia relacionada, solicite o Painel Babesiose Canina (c6d.1131).
Recomendamos o Painel Hemoparasitas Canino Completo (c6d.905) para investigacao de outras hemoparasitoses,
diagnéstico diferencial e verificacdo para coinfec¢des (comuns entre hemoparasitas).

CONTROLES DE VALIDAGAO DE ENSAIO:

Controle positivo & controle NEgatitio da FEACHOS cwicw we svisrsmsmmin e simiwimisviers/ v os oo ey sy Véalidos/Conformes
Controle interno DNA (Extracdo Automatizada/Amplificagdo): .....ceieieieeeeeieeennnnnnaas Valido/Conforme
Conitrole de verificacfo ambiental s wsvsim we suiasvasine o6 SeiEmTrnise e VATSTERTSISTR SaweEe V&lido/Conforme

Liberado Tecnicamente: 1682 em 16/09/2025

/ / / 7 V]"\
NMarcela Kéaye
Marcela Ribeiro Gasparini
CRMV MG 11538

Responsavel Técnica - Dra. Marcela Ribeiro Gasparini- CRMV MG 11538

A interpretagdo dos exames laboratoriais devera ser realizada pelo médico veterinario solicitante, mediante os sinais clinicos do paciente.




