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RESUMO

O presente trabalho tem por objetivo relatar as atividades desenvolvidas durante o estagio
curricular obrigatorio em Medicina Veterinaria, realizado no Centro Veterinario Mundo
Animal, localizado na cidade de Porto Alegre, Rio Grande do Sul, nas &reas de clinica médica
e cirurgica de cdes e gatos. O estagio teve inicio em primeiro de agosto de 2019 e término no
dia 31 de outubro do mesmo ano, totalizando 520 horas. A superviséo foi realizada pela
Médica Veterinaria Tatiana Schuch e orientacdo realizada pelo Professor Dr. André Felipe
Streck. Neste periodo foi possivel acompanhar a rotina clinica, cirargica, de internag&o,
laboratdrio e imagem. No decorrer do estagio foram 209 atendimentos clinicos de cées e gatos
e 54 cirdrgicos de cdes e gatos. A maior prevaléncia foi das doengas tegumentares e
gastrointestinais/pancredticas. Para a elaboracdo deste trabalho, foram escolhidos dois casos
clinicos. O primeiro caso trata-se de linfoma medular, em um felino, SRD, 2,5 anos e 0
segundo trata-se do protozoario Tritrichomonas foetus, em um felino da raca Maine Coon, 3
meses de idade. O linfoma medular foi diagnosticado através do exame de mielografia, o
animal passou por um procedimento cirdrgico para a retirada do tumor seguida de protocolo
de quimioterapia. O parasitismo do Tritrichomonas foetus foi diagnosticado atraves do exame
parasitologico de fezes, a seguir foi constituido tratamento medicamentoso com antibiotico.
Conclui-se que o estagio curricular obrigatdrio foi um periodo indispensavel para preparacao
do aluno para o mercado de trabalho.

Palavras-chave: Clinica. Cirurgia. Cdo. Gato. Linfoma. Tritrichomonas foetus.
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1 INTRODUCAO

A érea de clinica e cirurgia de pequenos animais estd em expansdo, 0s animais sdo
como membros da familia, e como tais recebem todo o cuidado e dedicacdo. Devido a procura
desses servicos, tem se salientado a necessidade de especializacdo desses profissionais. Esta
profissdo é muito ampla, pois ha diversas oportunidades de carreira.

O periodo do estagio curricular torna-se indispensével para o aluno desenvolver todo
aprendizado obtido durante a graduacdo. O espaco escolhido a fim de concluir as 420 horas
exigidas na disciplina de estagio curricular foi o Centro Veterinario Mundo Animal, 0 mesmo
fica localizado na Rua Silva Jardim, numero 43, bairro Auxiliadora, cidade de Porto Alegre.
O estégio foi concluido em um total de 520 horas, no periodo de 01 de agosto a 31 de outubro
de 2019.

O local de escolha para a realizacdo deste estadgio foi definido por se tratar de um
hospital referéncia, com tima infraestrutura, rotina de atendimentos, diversos profissionais de
diferentes &reas. Durante o estagio curricular as atividades realizadas foram relacionadas com
a rotina das areas de clinica e cirurgia de pequenos animais, sendo possivel auxiliar em
consultas e procedimentos, nos setores como imagem, internagéo e laboratorio.

Os casos aqui citados foram escolhidos mediante sua importancia na clinica médica de
pequenos animais. O linfoma é uma neoplasia comumente observada em felinos, enquanto
que o parasitismo por Tritrichomonas foetus se torna mais incomum na rotina pela falta de um
diagnostico correto.

O presente trabalho tem como objetivo descrever o local de execucdo de estagio,
relatar as atividades desenvolvidas na rotina clinica, cirdrgica e de internacdo com suas

respectivas casuisticas, além de apresentar dois relatos de casos clinicos acompanhados.
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2 DESCRICAO DO LOCAL DO ESTAGIO

O Estégio curricular obrigatorio foi realizado no Centro Veterindrio Mundo Animal
(Figura 1), localizado na Rua Silva Jardim, numero 43, bairro Auxiliadora, na cidade de Porto
Alegre, RS. O mesmo foi realizado no periodo de 01 de agosto a 31 de outubro de 2019, com
carga horéria total de 520 horas, sendo supervisionada pela Médica Veterindria Tatiana
Schuch.

Figura 1- Fachada do Mundo Animal Centro Veterinario

Fonte: Luriane Turcarelli Galieti (2019).

O Mundo Animal Centro Veterinario foi fundado em 1992, prestando apenas servicos
particulares, tem atualmente o mais completo corpo clinico veterinario do Sul do pais. Conta
com uma equipe de aproximadamente 50 veterinarios distribuidos em diferentes
especialidades. Possui uma estrutura completa, com servi¢os 24 horas de clinica, cirurgia,
internacdo, imagem, laboratério e estética, sempre buscando o melhor para atender seus
pacientes.

O hospital possui dois andares de prédio, possuindo estacionamento proprio, o
primeiro € composto pela recepgdo, onde o tutor € direcionado a retirar uma senha para
atendimento e aguardar para a realizacdo do cadastro. A recepcdo é separada, existe um
cdmodo para 0s cdes e outro para os gatos, exibidas na Figura 2 (A e B). O centro conta com
cinco consultérios, um especifico para gatos, conforme exposto na Figura 2 (C e D). Ha
também um consultério separado para atendimento das especialidades. Os mesmos séo

equipados com mesa para atendimento clinico, armario com utensilios basicos, negatoscopio,
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escrivaninha com duas cadeiras para atender o proprietario, ar condicionado, pia para

higienizacdo das maos.

Figura 2- Instalacbes Mundo Animal Centro Veterinario. A) Recepcéo para cdes. B)
Recepcao para gatos. C) Consultorio de cées para atendimento clinico. D) Consultério de gato

para atendimento clinico.

Fonte: Luriane Turcarelli Galieti (2019).

Ainda no primeiro andar temos a sala de ultrassom e raio-x, conforme exposto na
Figura 3 (A e B), farmécia externa para compras de medicamentos e utensilios, coleta de
exames, exibidos na Figura 3 (C e D), lavabo social, cozinha para funcionarios e sala de

isolamento para animais com doengas infectocontagiosas.
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Figura 3 - A) Salta de ultrassom. B) Sala de raio x C) Farmécia externa D) Sala de coleta do

Mundo Animal Centro Veterinario

Fonte: Luriane Turcarelli Galieti (2019).

A sala de isolamento (Figura 4) era mais afastada, utilizada para animais com doencas
infectocontagiosas. Para adentrar esta sala e manipular os animais era preciso utilizar aventais
especiais e luvas. Na saida deveria ser feita a lavagem das méaos e sola do calgcado em

pedilavio. Ao lado, havia um banheiro juntamente com vestiario para os funcionarios.



14

Figura 4 - Sala de isolamento

Fonte: Luriane Turcarelli Galieti (2019).

No segundo andar temos o setor de internacdo e emergéncia, farmécia interna, bloco
cirurgico, laboratorio, lavanderia e uma sala de servicos com autoclave, onde sdo
esterelizadosos materiais necessarios e freezer para armazenamento dos corpos para
incineracdo. Na internacdo hd 19 leitos para cées e separadamente 16 leitos para gatos
(Figura 5A e 5B), onde cada leito possuia uma bomba de infuséo.

No centro se encontrava uma mesa para atendimento, coleta, acesso venoso, itens de
enfermaria, materiais e medicamentos necessarios. Ao lado havia uma pia para higienizacao
das maos e um suporte para higienizacdo dos animais. Em cada lateral havia uma mesa para
atendimentos de emergéncia. H4 uma escrivaninha com computador para acesso ao sistema e

ar condicionado.
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Figura 5 - Setor de internagéo A) Leitos de internacdo gatos B) Leitos de internagéo caes.

Fonte: Luriane Turcarelli Galieti (2019).

Ainda no setor da internacdo temos acesso ao bloco cirurgico (Figura 6), que possuia
duas salas cirurgicas padrdes, com mesa para realizacdo do procedimento com bomba de
infusdo, tapete termico, foco de luz, monitor multiparamétrico, aparelho de anestesia
inalatéria e negatoscopio Entre uma sala e outra havia um espaco para a antissepsia dos
cirurgides e auxiliares.

Fonte: Luriane Turcarelli Galieti(2019).

No corredor a direita da internacdo estava localizada a farmacia interna (Figura 7-B)
que fornece medicacGes e materiais para 0s pacientes internados, bloco cirdrgico e consultas,
sendo também responsavel pela esterilizacdo de materiais. Préximo da farméacia interna,



16

havia a cozinha, com geladeira para guardar medicacdes e exames, uma pequena mesa para
preparo dos alimentos dos pacientes internados e um armario com potes e talheres.

No lado esquerdo da internacdo, ao final do corredor ficava localizado o laboratério de
analises clinicas (Figura 7-A), constituido de diversos aparelhos, como; analisador
hematologico PocH-a100-Roche, analisador bioquimico Catalystone-ldexx (bioquimica seca),
homogeneizador, banho-maria, centrifuga, refratbmetro (leitura de PPT e densidade
urinaria/liquidos), geladeira (armazenamento de insumos bioquimicos e sangue), microscopio,
contador de células (para diferencial leucocitério), analisador de gases e eletrolitos

sanguineos.

Figura 7 - A) Laboratério de anlises clinicas B) Farmacia interna

Fonte: Luriane Turcarelli Galieti (2019).

Proximo ao laboratério se encontra a lavanderia, onde ficam armazenados os
cobertores, compressas, almofadas, utilizadas na rotina da internagdo. No corredor do
segundo andar fica localizado um quarto utilizado para descanso dos veterinarios e
funcionarios em geral, continha um beliche, alguns colchdes e armarios individuais para
guardar os pertences.

O Centro Veterinario Mundo Animal funciona durante 24 horas do dia, para
atendimento de urgéncia e emergéncia e para cuidados dos pacientes internados. O horéario
comercial de atendimento clinico e rea administrativa era de segunda a sexta-feiras 7 horas e
30 minutos as 20 horas, ap0ds, o hospital funcionava em regime de plantdo. As consultas de
rotinas e especialidades eram previamentes agendadas. O horario de visita para pacientes
internados era das 17 horas as 19 horas, sendo permitido apenas por 15 minutos. O portdo era
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fechado as 20 horas para garantir mais seguranca, onde entdo os clientes deveriam tocar o
interfone para serem atendidos.

O quadro funcional durante o periodo de estagio era dividido por turnos, durante o dia
havia cinco recepcionistas, quatro pessoas para limpeza diaria do hospital, dois funcionarios
para a farmacia externa, quatro pessoas para a farmécia interna, um gerente administrativo,
uma responsavel técnica, sete auxiliares veterinrios distribuidos em diferentes horérios
conforme escala, no atendimento fixo didrio havia oito veterinarios, sendo seis para a clinica e
dois para o setor de imagem, havia mais um veterinario na internagdo e outro no laboratorio.
No periodo da noite ficavam dois recepcionistas, dois veterinarios, um para a internacdo e
outro para o atendimento clinico e auxiliares de veterinaria conforme horario. No decorrer do
dia acontecia também os atendimento com as especialidades, tais como: endocrinologia,
dermatologia, ortopedia, neurologia, nutricdo, odontologia, fisioterapia, oncologia, nefrologia,

cardiologia, gastroenterologia, oftalmologia e comportamento animal.

3 ATIVIDADES DESENVOLVIDAS E CASUISTICAS

Durante o periodo de estagio supervisionado foi possivel acompanhar a rotina clinica,
cirdrgica, laboratorial, internacdo e imagem de pequenos animais. Todas as manhds a
estagidria acompanhava a passagem de plantdo que acontecia entre os veterinarios da

internacdo, havendo discussdo dos casos, resultados de exames e tratamento prescritos.

3.1 ROTINA CLINICA

O atendimento de cada paciente comecava pela recepcdo, onde eram anotados dados
do tutor e do animal, posteriormente o tutor aguardava o veterinario fazer o chamado, sendo
entdo encaminhao para o consultério adequado para a espécie.

Na rotina clinica a estagidria acompanhava as consultas, auxiliava na contengdo dos
animais, coleta de exames de sangue, curativos e aplicacdo de medicacdes. Ao iniciar o
atendimento o médico veterinario preenchia no computador, através de um sistema, a ficha de
anamnese com os dados do paciente, queixa principal, informacdes sobre dieta, consumo de
agua, controle de parasitos, imunizacdo e histérico medico anterior.

Ap0s a anamnese era realizado o exame fisico completo no animal, quando necessario,

era feita a solicitacdo de exames e prescricdo medicamentosa conforme enfermidade. Para a
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coleta de sangue eram utilizadas regides anatbmicas como; veia cefélica, veia jugular externa,
veia safena lateral e veia femoral. Os exames de imagem eram comumente solicitados. Neste
setor havia sempre um médico veterinario especializado disponivel durante o dia em dois
turnos (8 horas as 14 horas e das 14 horas as 20 horas), para o plantdo o servi¢co funcionava
em regime de sobreaviso.

O estagiario tinha a responsabilidade de realizar a contencdo dos animais para a
realizacdo do exames, auxiliar em pequenos procedimentos guiados por ultrassonografia e

posteriormente organizar a sala para o préximo paciente.

3.2 ROTINA CIRURGICA

Para a realizagdo do procedimento ciruirgico o paciente era previamente avaliado,
sendo solicitados exames pré-operatorios, apds, o tutor recebia todas as orientacdes
necessarias sobre o procedimento, tais como, jejum adequado, tipo de anestesia, riscos
cirargicos.

Neste setor era possibilitado ao estagiario auxiliar na preparacdo do paciente,
realizacdo de acessos venosos, aplicacdo de MPA e tricotomia. No bloco cirdrgico a estagiaria
realizava a assepsia, acompanhava as cirurgias e quando necessario auxiliava o médico
veterinario cirurgiao.

No pos-operatorio o paciente era encaminhado para a internacdo, onde recebia todos
os cuidados necessarios até 0 momento da alta. O estagiario deveria observar o paciente até
recuperacdo anestésica completa, realizar a afericdo dos paramétros constantemente, aplicar

as medicacdes estabelecidas e seguir as orientacGes passadas pelo médico veterinario.

3.3 ROTINA DE INTERNACAO

Quando havia necessidade de internagdo o tutor assinava um termo de autorizagéo.
Para os cuidados dos internados haviam sempre dois Médicos Veterinarios, 0s mesmos sendo
0s responsaveis de passar informacgBes aos tutores sobre o estado de saude do animal,
tratamento e progndstico. Este contato poderia ser feito pelo telefone ou no horério de visita.
Na chegada o animal recebia uma marcacdo no box para triagem, separada por cores que

indicavam a gravidade de cada caso. (Tabela 1)
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Tabela 1 - Protocolo de monitoragdo de pacientes internados do Mundo Animal Centro

Veterinario
Coloracéo Avaliacdo Parametros/afericao
Vermelho Critico Coleta a cada 02:00 horas
Laranja Grave Coleta 2x por turno
Amarelo Regular Coleta 1x por turno
Verde Bom Coleta 1x ao dia
Preto Terminal Coleta 1x por turno, ndo reanimavel

Fonte: Luriane Turcarelli Galieti (2019).

O controle dos animais era realizado através de planilhas que ficavam dentro de pastas
individuais, as quais continham dados do proprietario, nome do animal com cddigo de
identificacdo, espécie, raca, sexo, peso, idade, médico responsavel e suspeita clinica. No
corpo da planilha havia informacGes como nome do farmaco, vias de adminsitracdo, dose,
horarios e controle de parametros. Havia também um formulario para preencher com detalhes
de alimentacdo, ingestdo de 4gua, miccédo, defecacdo e hidratacéo.

Os pacientes recebiam as medicacdes em horarios padrdes, pela manha eram aplicado
as 9 horas, pela tarde as 15 horas, no vespertino as 17 horas e pela noite as 21 horas.

No setor, a estagiaria auxiliava na contencéo dos animais, aplicacdo de medicamentos
prescritos, coleta de material para exames complementares, limpeza de feridas, troca de
curativos, acessos venosos, troca de decubito, fornecimento de alimentacdo prescrita, limpeza
das baias e afericdo de parametros, como: frequéncia cardiaca, frequéncia respiratoria,
temperatura, coloracdo de mucosas, tempo de preeenchimento capilar, pressdo arterial
sistémica e glicose. Maiores detalhamentos dos procedimentos realizados durante o periodo

de estagio nos diversos setores descritos estdo listados na Tabela 2.

Tabela 2 - Demonstrativos de procedimentos ambulatoriais acompanhados na rotina clinica do

Mundo Animal Centro Veterinario no periodo de 01 de agosto a 31 de outubro de 2019.

Procedimentos Caninos  Felinos  Total %
Abdominocentese 1 0 1 0,18
ACEeSS0 VENOSo 25 16 41 7,36
Afericdo de glicemia 35 7 42 7,54
Afericdo de pressdo arterial com doppler 52 28 80 14,36

Afericdo de pressao ocular 8 2 10 1,80
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Procedimentos Caninos Felinos  Total %
Aplicacdo de microchip 4 0 4 0,72
Citologia aspirtiva por agulha fina 1 0 1 0,18
Citologia por imprint 0 1 1 0,18
Cistocentese guiada por ultrassom 12 4 16 2,87
Coleta de bolsa se sangue 2 0 2 0,36
Coleta de medula (PCR) 2 0 2 0,36
Coleta de suabe do conduto auditivo 11 2 13 2,33
Coleta de sangue 29 11 40 7,18
Desobstrugéo uretral com cateter 0 2 2 0,36
Ecocardiografia 48 8 56 10,23
Eletrocardiograma 7 1 8 1,44
Enema 3 0 3 0,54
Eutanésia 3 2 5 0,90
Fixacao de sonda uretral 8 2 10 1,80
Fluidoterapia subcutanea 8 9 17 3,05
Quimioterapia 4 2 6 1,08
Radiografia 32 12 44 7,9
Raspado de pele 1 0 1 0,18
Reanimacdo cardiorrespiratoria 5 2 7 1,26
Retirada de espinho de ourico 2 0 2 0,36
Sondagem nasogastrica 5 2 7 1,26
Sondagem eosfagica 0 1 1 0,18
Teste de ELISA- FIV/FeLV 0 5 5 0,90
Teste de fluoresceina 6 3 9 1,62
Toracocentese 5 1 6 1,08
Transfusdo de sanguinea 3 1 4 0,72
Ultrassonografia 42 30 72 12,93
Vacinagao 26 12 38 6,82
TOTAL 390 166 556 100

Fonte: Luriane Turcarelli Galieti (2019).

Foi possivel acompanhar alguns procedimentos com maior frequéncia, sendo estes; coleta de

sangue, exames de imagem com destaque para a ultrassonografia, a seguir de ecocardiografia

e radiografia e afericdo de pressao arterial com doppler.
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No periodo de estagio realizado no Mundo Animal Centro Veterinario foi possivel dar
assisténcia a 209 casos. A predominancia foi no atendimento de caninos, totalizando 155
(74%) em relacdo aos 54 felinos (26%) atendidos (Gréafico 1).

Gréfico 1 - Total de atendimentos clinicos acompanhados e distribui¢do dos casos conforme

espécie na rotina do Mundo Animal Centro Veterinario.

B Caninos M Felinos

Fonte: Luriane Turcarelli Galieti (2019).

A casuistica clinica foi separada por grupos de afeccdes, conforme a Tabela 3.
Observou-se a prevaléncia de doencas tegumentares (13,88%) e gastrointestinais/pancreéticas
(12,92%).

Tabela 3 - Demonstrativo das consultas acompanhadas durante o estagio curricular

supervisionado no Mundo Animal Centro Veterinario no periodo de 01 de agosto a 31 de

outubro de 2019.

Grupo de afeccbes Caninos  Felinos Total %
Afecces Infectocontagiosas

Virus da leucemia felina (FeL V) 0 12 12

Virus da imunodeficiéncia felina (FIV) 0 5 5

Peritonite infecciosa felina 0 2 2
Rinotraqueite viral felina* 0 2 2
Traqueobronquite infecciosa canina* 2 0 2

Parvovirose 2 0 2

25 11,96

Afecgdes Tegumentares

Otites externas 5 0 5
Dermatite alérgica a picada de pulga*
Atopia* 4 0 4

N
o
N
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Necrose tenséo 1 0 1
Piodermite superficial 3 0 3
Malasseziose 1 0 1
Carcinoma das células escamosas 0 1 1
Dermatofitose 1 1 2
Oto-hematoma 2 0 3
Leishmaniose 1 0 1
Dermatite 5 0 4
Foliculite 1 0 1
Sarna demodécica 1 0 1

29 13,88
Afeccdes Neoplasicas
Neoplasias mamarias 4 0 4
Mastocitoma 1 0 1
Linfoma 1 3 4
Hemangiossarcoma 1 0 1
Carcinoma 2 0 2
Sertolioma 1 0 1
Adenocarcinoma 1 0 1

14 6,70
Afecgdes Urinarias
Doenca renal crénica 2 0 2
Doenga renal aguda 1 1 2
Obstrugdes uretrais 0 2 2
Ruptura de ureter 0 1 1
Cistite 2 1 3
Doenga do trato urinario inferior em felinos 0 2 2
Célculo renal 2 1 3
Triade Felina 0 1 1

16 7,66
Afeccles Hepéticas
Insuficiéncia hepética 0 1 1
Shunt portossistémico 1 0 1

2 0,96
Afeccles Cardiologicas
Insuficiéncia cardiaca congestiva 4 0 4
Endocardiose 1 0 1

5 2,39
Afecgdes do Sitema Reprodutor
Hiperplasia prostatica 1 0 1
Piometra 3 0 3

4 191
Afec¢des Neurologicas
Epilepsia idiopatica 1 1 2
Trauma medular 2 1 3
Doenca do disco intervertebral (DDIV) 2 0 2
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Convulséo 3 1 4
Intermacéo 1 0 1
12 5,74
Afeccdes Enddcrinas e Metabdlicas
Diabetes mellitus 5 0 5
Hiperadrenocorticismo 4 0 4
Hipoadrenocorticismo 1 0 1
Hipotiroidismo 0 1 1
Caquexia 3 0 3
14 6,70
Afecgdes Gastrointestinais e Pancreaticas
Pancreatite 7 0 7
Gastroenterite 3 0 3
Corpo estranho gastrointestinal 3 1 5
Gastrite 3 1 3
Enterite* 2 1 3
Doenca inflamatdria intestinal 0 2 2
Giardiase 2 0 2
Doenca periodontal 1 0 1
Mucocele 1 0 1
27 12,92
Afeccles oftalmicas
Catarata 2 1 3
Ulcera de cornea 6 2 10
Cerato conjutivite seca 10 0 8
Entrépio 2 0 2
Glaucoma 0 1 1
Sequesto de cdrnea 0 1 1
25 11,96
Afecgdes Respiratdrias
Colapso de traquéia 2 0 2
Pneumonia 2 1 3
Bronquite 4 0 4
Metastase pulmonar 2 0 2
14 6,70
Afeccbes Musculoesqueléticas
Fratura de cabeca de fémur 2 0 2
Laceracdo 2 0 2
Luxacdo de patela 2 0 2
Fratura de olécrano 1 0 1
Displasia coxo femoral 1 0 1
Ruptura de ligamento cruzado 2 0 2
Algia Membro Pélvico 2 0 2
Algia em coluna 3 2 5
17 8,13

Afeccbes Toxicologicas
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Intoxicacdo medicamentosa 1 1 1
Intoxicacdo por carrapaticidas 1 0 1
Intoxicacdo por cumarinico 1 0 1
Intoxicagéo por teobromina 1 0 1
4 2,49
TOTAL 155 54 209 100

Fonte: Luriane Turcarelli Galieti (2019). *Diagndstico presuntivo de acordo com os sinais clinicos

Ao verificar a tabela descrita acima foi possivel observar que houve um total de 29
casos nas afeccOes tegumentares, destacando-se a prevaléncia de otite externa (5 casos) e
atopia (4 casos).

Segundo BIRCHARD; SHERDING, 1998, a otite externa € uma inflamacgdo das
estruturas de tecido mole do meato auditivo externo. Essa efecgdo constitui um dos problemas
mais comuns encontrados na clinica de pequenos animais, sua causa pode ser multifatorial,
desde parasitas, corpos estranhos até alergias (alimentar, atdpica e de contato). O diagnostico
deve ser feito através da identificacdo de fatores primarios, iniciando com a anamnese,
avaliacdo fisica exame otoscopico, citologia e cultura. O tratamento inicial é feito através do
controle da inflamacao, fatores perpertuadores e predisponentes .

A atopia em cdes tem origem genética, sendo mais sensiveis a antigenos presente no
ambiente. Devem ser considerados fatores como; fauna e flora e estilo de vida de cada regiéo.
Esta dermatite é a segunda mais comum em cdes, sendo que em primeiro lugar destaca-se a
dermatite alérgica a picada de pulga (ZANON, 2007). Em gatos, a atopia € menos frequente,
associada a hipersensiblidade, causada por picada de pulga, alimentos ou fatores ambientais
(DIESEL; DEBOER, 2010).

Nas afeccdes gastrointestinais/pancredticas houve um total de 27 casos, com a
prevaléncia de pancreatite (7 casos) e corpo estranho (5 casos).

A pancreatite pode ser classificada como aguda ou cronica. A aguda pode ser
reversivel, sendo diferenciada da cronica pela falta de inflamacéo cronica e fibrose. Os sinais
clinicos mais comuns observados sdo: vomito, dor abdominal e prostacdo. O diagndstico é
feito pela associacdo do exame clinico, laboratorial e de imagem, sendo o ultrassom o exame
de escolha para avaliagdo inicial. (JERICO; NETO; KOGIKA, 2015).

Por sua vez, os corpos estranhos podem atingir cées e gatos de qualquer idade, embora
seja mais frequente em animais jovens, pelo seus habitos alimentares. Dentre 0s objetos mais
comumente observados estdo 0ssos, agulhas, barbantes, brinquedos, pedras. O corpo estranho

no trato gastrointestinal pode acarretar na obstrugéo parcial ou total do tubo digestivo. De
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modo geral o animal se recupera bem, mas isso vai depender de um diagnéstico precoce e
agilidade nas medidas terapéuticas (ANDRARE; PEREIRA; SOARES, 2009).

Gréfico 2 - Percentual de casos clinicos divididos por sistemas acompanhados durante o

estagio curricular no Mundo Animal Centro Veterinario.

Fonte: Luriane Turcarelli Galieti (2019).
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A casuistica cirargica foi separada por grupos de afeccbes, conforme a Tabela 4.

Observou-se a prevaléncia de doencas reprodutivas (55,56%) e digestorias (18,52%).

Tabela 4 - Demonstrativo dos procedimentos cirirgicos acompanhados durante o estagio

curricular supervisionado no Mundo Animal Centro Veterinario no periodo de 31 de outubro

Grupo de cirurgias

Caninos Felinos Total %

Digestorio
Profilaxia dentaria 1 7
Endoscopia 1 3
10 18,52
Musculoesquelético
Amputacdo membro pélvico 0 1
Hérnia Inguinal 0 2

3 5,56
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Neurologia
Hemilaminectomia 2 0 2

2 3,70
Reprodutor
Mastectomia 5 0 5
Orquiectomia 10 5 15
OSH 9 1 10

30 55,56
Tegumentar
Dermorrafia 2 0 2
Otohematoma 1 0 1
Nodulectomia 4 0 4

7 12,96
Urinario
Cistotomia 2 0 2

2 3,70
TOTAL 46 8 54 100

Fonte: Luriane Turcarelli Galieti (2019).

Conforme exposto na tabela acima, foi possivel observar que nas afeccGes
reprodutivas houve um total de 30 casos, destacando-se a prevaléncia de orquiectomia (15
casos) e ovario-histerectomia (10 casos).

Os principais componentes do trato genital masculino sdo os testiculos, pénis e
prostata A orquiectomia trata-se da remocao cirtrgica dos testiculos. (FOSSUM, 2015). E
indicada para reduzir a superpopulacdo de animais, diminuir a marcacdo de territorio,
neoplasias, criptorquidismo, entre outros. E um procedimento muito utilizado na rotina em
clinicas veterinarias , pois trata-se de um procedimento simples, funcional e seguro que
normalmente ndo causa danos ao paciente (BOOTHE, 2008).

O trato reprodutivo da fémea inclui ovarios, oviduto, Utero, vagina, vulva e glandulas
mamarias. A ovario-histerectomia trata-se da remocdo cirdrgica dos ovarios e do Utero
(FOSSUM, 2015). E um dos procedimentos cirlrgicos mais realizados na Medicina
Veterinaria, sendo indicada para controle reprodutivo, neoplasias infeccdes uterinas, entre
outros. Tem uma importante relacdo com a diminuicdo de neoplasias mamarias quando

realizado o procedimento antes do primeiro cio. (GALERA, 2005).
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Nas afec¢des digestdrias houve um total de 10 casos, com a prevaléncia de profilaxia
dentéria (7 casos) e endoscopia (3 casos). Os célculos dentérios, também conhecido como
tartaro, tratam-se do acumulo de placas dentarias. Na grande maioria dos animais ndo €
possivel realizar a escovacao dos dentes, deste modo, facilitando o acimulo dessas placas e
formacdo de tartaros. O principal sintoma que o animal manifesta ¢ o mau halito. O
tratamento bésico consiste na remocao dos célculos dentarios e polimento. A prevencgdo é a
melhor forma de evitar afeccGes dentarias, podem ser utilizados brinquedos, racdes de
tamanho especifico, 0ssos que auxiliam na limpeza diaria, mas a melhor opgéo € a escovacgédo
diéria dos dentes (ALBUQUERQUE, CARLOS, SANTQOS, 2012).

A endoscopia é um procedimento minimamente invasivo e ndo traumatico, suas
complicacbes estdo restritas a utilizacio de anestesia geral. E indicado principalmente no
diagnostico de doencas infiltrativas e erosivas. Em alguns casos é utilizada como método
terapéutico. Os sinais clinicos que indicam a realizacdo desse exame estdo regurgitacéo,
disfagia, mimica de vomito (SANTOS, 2012).

Gréfico 3 - Percentual dos procedimentos cirurgicos divididos por sistemas acompanhados

durante o estagio curricular no Mundo Animal Centro Veterinario.

56%
M Disgestorias B Musculoesqueléticas
H Neurologicas Reprodutivas
B Tegumentares M Urinarias

Fonte: Luriane Turcarelli Galieti (2019).



28

4 RELATO DE CASOS CLINICOS

4.1 CASO CLINICO 1 — LINFOMA MEDULAR EM UM FELINO, SEM PADRAO
RACIAL DEFINIDO

4.1.1 Introducéo

O cancer ainda persiste como a maior causa de mortes em pequenos animais, sendo
caracterizado como uma doenga genética, que pode também ser desencadeada por agentes
fisicos, biologicos e quimicos, incluindo fatores ambientais como o tabagismo, poluicdo do ar,
agua e solo (JERICO; KOGIKA; NETO, 2015).

O linfoma, também conhecido como linfossarcoma ou linfoma maligno é uma
neoplasia comumente observada em gatos, com origem do tecido linfoide, podendo acometer
qualquer orgdo ou tecido, sendo caracterizado pela proliferacdo de linfocitos malignos
(BACK, 2013; CRIVELLENTI, 2011). Este tipo de neoplasia é uma excessdo quando
falamos em denominacdo do tipo celular, ja que sufixo oma é descrito como benigno
(JERICO; KOGIKA; NETO, 2015).

As neoplasias como os linfomas que acometem os animais domésticos, recebem o
nome de linfoma ndo-Hodgkin, sendo semelhantes aos dos seres humanos pela sua
epidemiologia, comportamento biolégico, morfologia celular e fenotipagem (DALECK;
NARDI, 2016). Este tumor pertence ao sistema hematopoiético, sendo mais comum sua
proliferacdo em felinos do que em caninos (MORRIS; DOBSON, 2007). Os animais adultos e
idosos, havendo predisposicdo da raca siamesa sdo 0s mais afetados, porém ha relatos da sua
ocorréncia em animais mais jovens, sendo ligado ao virus da leucemia felina (FeLV)
(ARAUJO, 2009; CRYSTAL, 2004).

O linfoma recebe uma classificacdo quanto a extensdo da doenca, sendo estas:
mediastinal (linfadenopatia mediastinal anterior, possivelmente acompanhada por efusdo
pleural), alimentar (tumores gastrointestinais, podendo desenvolver formas hepética, esplénica
e renal), multicéntrico (tumores com envolvimento de linfonodos, figado e bago), cutaneo
(lesbes cutaneas Unicas ou multiplas) e extranodal (linfomas locais ndo incluidos em outros
grupos de classificacdo anatdmica) (BACK, 2013; BIRCHARD, 1998; DOBSON, 2007
MORRIS, 2007; BIRCHARD; SHERDING, 1998). Também pode ser classificado quanto a
sua histopatologia: linfoma de alto grau (linfoblastico), sendo caracterizado pela sua
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agressividade e linfoma de baixo grau (linfocitico), sendo associado com um curso indolente
(BACK, 2013; CRYSTAL, 2011).

O linfoma do sistema nervoso central (SNC) é considerado incomum, classificado
como extranodal, pode ser intracraniano ou espinhal, sendo mais comum na sua forma
espinhal (BUENO et al., 2015; MOORE; OGILVIE, 2001). Os sinais clinicos podem aparecer
de forma aguda, sdo apresentados com irritabilidade, convulsdes, nistagmo, paresia, ataxia,
entre outros (HAYES, 2006).

O diagnostico deste tumor comega por uma avaliacdo do paciente através de uma boa
anamnese, exame fisico e neurolégico completo, deve ser solicitado hemograma para
possiveis alteracfes sanguineas, ja que 50% dos gatos com esta enfermidade apresentam
anemia nao regenerativa, perfis bioguimicos para avaliar funcdo dos Orgaos, a andlise de
liquido cerebrospinal (LCE) também pode ser indicada, embora possa apresentar-se normal.
Para o diagnostico presuntivo realizam-se exames como radiografias de coluna, mielografia,
tomografia computadorizada e ressonancia magnética. Entretanto, o exame histoldgico ainda
é necessario para obtencdo do diagnostico definitivo (BUENO et al., 2015; FELISBERTO,
2013; JUNIOR et al., 2013, MOORE; OGILVIE, 2001).

O tratamento mais apropriado depende da localizacdo e extensdo do tumor, com
avaliacdo de estagio e possivel metastases. Geralmente este se enquadra na remocdo cirurgica
por se tratar de um tumor localizado. ApGs, poderd ser associado a protocolos de
quimioterapia (NELSON; COUTO, 2015; TOME, 2010).

4.1.2 Relato de caso

Foi atendido no Mundo Animal Centro Veterinario, na cidade de Porto Alegre, RS no
dia 23/07/2019, um felino, macho, ndo castrado, sem raca definida, com aproximadamente 2
anos de idade, pesando 4,6 kg. O animal chegou ao hospital para atendimento de plantdo,
durante a anamnese a proprietaria relatou que o gato era FeLV positivo (ja havia sido testado
em outra clinica através do teste rapido de ELISA) e que teria tropecado no animal ao
encontra-lo sem caminhar. No exame fisico os parametros estavam dentro da normalidade,
apresentava paraplegia e algia na regido torécica da coluna. Optou-se entdo pela internacéo
para controle de analgesia com metadona (0,2 mg/kg, SC, SID) e dipirona (25 mg/kg, 1V,
SID), sendo colocado em fluidoterapia com solucdo Ringer lactato (I, 300ml/24hs).
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No dia seguinte, passou pela avaliagdo da especialista em doencas neuroldgicas, que
ao realizar o exame fisico constatou que o animal ainda estava com dor (impossibilitando um
exame neuroldgico completo), apresentando paraplegia, os reflexos espinhais estavam
presentes, ndo respondendo ao reflexo do paniculo (regido lombo-sacra até T2). Em seguida
realizou-se exames laboratoriais e de imagem. No leucograma foram observadas alteragfes
como leucopenia e neutropenia e o perfil bioquimico encontrava-se normal. No dia
24/07/2019 foi realizado raio-x de torax e foi possivel observar campos pulmonares de padrao
broncointersticial difuso e broncoalveolar em lobos médios mais evidente no lado esquerdo,
quadro compativel com uma possivel broncopneumonia.

A especialista suspeitou de linfoma ou trauma medular, na regido de T3-L3 solicitando
uma tomografia computadorizada (realizada no dia 26/07/2019) da regido lombar. No exame
evidenciou-se que os padrbes de estruturas vertebrais, espacos intervertebrais e estruturas
adjacentes estavam dentro dos padrdes de normalidade. O animal seguiu internado, onde
foram acrescentadas medicagdes como: dexametasona (0,5mg/kg, 1V, SID), cloridrato de
ondansetrona (0,22mg/kg, IV, SID), citrato de maropitant (1mg/kg, 1V, SID), omeprazol
(Img/kg, 1V, BID) amoxicilina+clavulanato de potéssio (16mg/kg, SC, SID). Posteriormente
foram realizados outros exames complementares, tais como; ultrassonografia abdominal,
analise de liquido cefalorraquidiano e mielografia (Figura 8), onde, neste ultimo foi
constatado atenuacdo e desvio dorsal da por¢éo ventral da coluna de contraste em T3.

Figura 8 — Mielografia de felino macho de 2 anos de idade

Fonte: Imagem cedida por Rita Elaine Streda Ribeiro (2019)



31

No terceiro dia de internacdo foram incluidas na rotina as seguintes medicaces:
gabapentina (5mg/kg, VO, SID), sorbitol+laurilsulfato de sédio (0,7g/animal, VR, SID),
simeticona (75 mg/animal, VO, SID) e lactulose (0,5 ml/kg, VO, SID). A alimentacdo passou
a ser forcada ja que o animal ndo apresentada nenhum tipo de interesse alimentar.

Ap0s oito dias de internacdo foram repetidos os exames laboratoriais (realizados no
dia 31/07/2019) para acompanhamento e avaliacdo pré-operatoria. No eritrograma o animal
apresentava anemia normocitica normocrémica. No leucograma foram observadas leucopenia,
neutropenia, linfopenia e PPT abaixo dos valores da referéncia. Foi entdo solicitado contagem
de reticuldcitos que obteve resposta normal para animais ndo anémicos, ou seja, 0 grau de
resposta da medula dssea estava normal na producéo dos reticulécitos. No dia 02 de agosto o
animal foi submetido ao procedimento cirdrgico de hemilaminectomia (Figura 9) para a
retirada da massa extramedular e passagem de sonda esofagica. Na MPA optou-se por utilizar
metadona (0,2 mg/kg, IM), dexdomitor (4 mg/kg, IM) e cetamina (3 mg/kg, IM). Na inducéo
foram utilizados cetamina (1 mg/kg, 1V) e propofol (2 mg/kg, IV). Apds, foi realizada a
intubacdo orotraqueal, utilizado como manutencdo anestésica isoflurano ao efeito. No
transoperatdrio utilizou-se infusdo de fentanil para melhor analgesia na dose de 7,5 mcg/kg/,
V.

Figura 9 - Procedimento de hemilaminectomia de felino macho de 2 anos de idade. A) Massa

extramedular-B) Auséncia da massa

Fonte: Imagem cedida por Luciana Zang (2019).

Ainda durante o procedimento foi realizado a citologia da massa (Figura 10) onde
observou-se presenca de células linféides, confirmando entdo a suspeita do linfoma. Apos, foi

encaminhado uma amostra de fragmento para o exame histopatologico que resultou em
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linfoma difuso de grandes células, alto grau. O paciente passou para a consulta com a
oncologista no mesmo dia da cirurgia, a qual indicou quimioterapia protocolo COP
(ciclofosfamida, vincristina e prednisona), dando inicio a prednisolona (2mg/kg, SID,
continuo). No pds-operatorio o animal continuou com as medicaces descritas acima,

passando a receber alimentacdo pela sonda esofagica (racdo Umida 30ml+10 ml de &gua).

Figura 10 - L&minas histologicas da massa extramedular de felino macho de 2 anos de idade.

A) Mitose B) Linfécitos médios a grande

Fonte: Laboratdrio de andlises clinicas do Mundo Animal Centro Veterinario (2019).

O animal recebeu alta no dia 05/08/2019 e pode prosseguir para a sua residéncia com a
sonda esofagica e com as seguintes medica¢des: leucogen (80 mg/kg, VO, BID), prednisolona
(3 mg/kg, VO, BID), cloridrato de ranitidina (2 mg/kg, VO, BID), amoxicilina+clavulanato de
potéssio (15 mg/kg, VO, BID), cloridrato de ondansetrona (4 mg/kg, VO, BID), mirtazapina
(15 mg/kg, VO, SID). Apo6s 5 dias da alta refez os exames laboratoriais onde no leucograma
havia apenas neutrofilia, e no raio-x de térax padrédo intersticial moderado. Neste mesmo dia
iniciou a primeira sessdo de quimioterapia utilizando o farmaco vincristina (0,75 mg, 1V, cada
7 dias). Seguiu com sessbes de quimioterapia nos dias 17/08/2019 e 24/08/2019, completando
21 dias, onde respondeu bem ao tratamento, retornando parcialmente com os movimentos dos
membros posteriores.

Apbs dois dias da ultima sessdo de quimioterapia refez os exames de sangue que
evidenciaram linfopenia e 0 raio-x de térax que havia discreta opacificacdo de campos
pulmonares, que em comparagdo aos exames anteriores havia evoluido positivamente. Ap0s
avaliacdo geral do paciente, optou-se pela retirada da sonda esofagica, voltando a ter apetite,
se alimentando espontaneamente.

No dia 02/09/2019 voltou para atendimento clinico e na anamnese a proprietaria

relatou que ele estava abatido, ndo se alimentava mais, apresentando émese ap0s administrar
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as medicagdes. No exame fisico constatou-se que o animal estava com dispneia e entdo optou-
se novamente pela internagdo, onde foram feitos exames laboratoriais que seguiam com as
mesmas alteracOes descritas anteriormente (linfopenia) e raio-x do cranio que evidenciou
dilatacdo aérea da faringe (oro e naso) e aumento da densidade em topografia sublingual,
suspeitando que existia aumento de linfonodos da regido sublingual. Posteriormente ao
exame, 0 animal apresentou um agravamento no quadro, recebeu sedagdo e intubacdo
orotraqueal, sendo mantido no oxigénio, logo ap6s vindo Obito devido uma parada

cardiorrespiratoria.

4.1.3 Discussao

A presenca de linfoma em gatos jovens esta ligado diretamente pela infec¢do do virus
da leucemia felina (FeLV), geralmente se manifestando aos dois anos de idade. A forma
mediastinal e alimentar sdo as mais comuns em felinos, tornando incomum a forma
extranodal e multicéntrica (NELSON; COUTO, 2015). Nas décadas de 1970 e 1980 com o
surgimento da vacina contra este virus, houve uma diminuicdo do nUmero de casos
relacionados com a FeLV, caindo de 70% para 25% (LITTLE, 2015; SOUZA, 2018). O
animal em questdo se enquadra na descricdo acima quanto sua relacdo com o virus e idade,
porém, 0 mesmo apresenta o linfoma na forma extranodal.

Os sinais clinicos se manifestam de diversas formas, ja que dependem do local e
extensdo da lesdo. Geralmente é possivel observar sinais de fraqueza (paresia do neuronio
motor superior), hipermetria, hiperalgesia, ataxia e déficits nos nervos cranianos (TOME,
2010). No presente relato foi possivel observar no animal alguns destes sinais clinicos, tais
como; hiperalgesia, fraqueza e paraplegia.

A apresentacdo clinica e anamnese podem propor um diagnostico de linfoma, mas se
torna indispensavel a realizacdo de outros exames complementares. O diagnostico de linfoma
do sistema nervoso consiste em exames como; andlise de liquorcefalorraquidiano, tomografia
computadorizada e/ou mielografia, biopsia excisional (quando ndo forem observados
linfécitos neoplasicos no LCR), raio-x e ultrassonografia para varredura de metastases,
hemograma e perfil bioquimico (ARAUJO, 2009; SLATTER, 1998.)

A andlise de LCR ¢ realizada para avaliar e diagnosticar afec¢cbes do SNC. Com este
exame é possivel observar alterages nas raizes nervosas, medula espinhal, tronco cerebral e

cérebro. No caso do linfoma pode haver presenca de linfécitos reativos, células neoplésicas e
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aumento de proteina (albumina) (GODOY, LUCAS, SACCO, 2008; SLATTER, 1998).
Geralmente a revelacdo de células neoplésicas aparece somente em tumores intradurais
(BACK, 2013). Na analise do LCR feito no animal deste relato foi possivel somente observar
um aumento da proteina, ndo se tornando util para o diagnostico, pois se trata de um tumor
extranodal.

A avaliacdo citologica é realizada para a contagem e avaliacdo dos tipos celulares,
cujos resultados refletem na causa de inflamacdo e informacgbes etiologicas. Pode ser
realizado em massas superficiais ou mais profundas e em alguns casos distinguir neoplasias
benignas de malignas. E realizada com frequéncia devida sua rapidez na obtencdo do
resultado (BIRCHARD, SHERDING, 1998). Durante a realizagdo da bidpsia do animal em
questdo, foi feita a lamina através de um imprinting do fragmento da massa, onde foi possivel
observar presenca de células linfoides.

O exame de hemograma pdde revelar uma anemia normocitica normocrémica néao
regenerativa e no bioquimico as alteracbes muitas vezes aparecerem conforme &rgdos
acometidos, ndo sendo especificos para o diagnostico. (TOME, 2010) O animal em questo
realizou contagem de reticulécitos onde ndo foi observado sinais de regeneracdo, as outras
alteragcBes de hemograma foram relacionadas com o virus da FeLV, j& a baixa de PPT pela
inapeténcia.

Os exames radiograficos auxiliam na identificacdo de massas, efusdo e acometimento
pulmonar (MOORE; OGILVIE, 2001). Neste caso a radiografia evidenciou uma
broncopneumonia, caracterizada pela imunodeficiéncia provocada pelo virus da leucemia
felina.

A tomografia computadorizada emprega uma técnica de raios-x para obtencdo de
imagem em diferentes planos anatémicos, sendo permitido visualizar ossos e cartilagens,
tecidos menos densos como parénquima encefalico. Na medula espinhal é mais comum
visualizacdo de doenca do disco intervertebral, estruturas Gsseas da coluna vertebral,
espondilite/espondilose, fraturas e neoplasias (FEITOSA, 2016). Neste caso o exame foi
realizado, porém ndo foi possivel visualizar a lesdo, sendo necessario o exame de mileografia.

A mielografia trata-se de uma técnica radiografica contrastada, que tem por objetivo
avaliar a medula espinhal, sendo possivel visualizar desvios que possam identificar eventuais
lesbes. Deve ser administrado no espaco subaracnoide um meio de contraste ndo ibnico,
através de puncéo cervical (cisterna magna) ou lombar (entre a 5 e 62 vértebras lombares)
(JERICO; KOGIKA; NETO, 2015). No animal citado, 0o exame foi realizado através de

puncdo lombar, onde foi possivel localizar a lesdo em vértebra T3 (Anexo 1).
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O exame ultrassonografico é realizado para identificar a localizacdo das lesdes e guiar
citologias e bidpsias. No linfoma podem ser encontradas diversas alteragdes, porém, estas ndo
podem ser consideradas patognomdnicas desta doenga. O figado pode apresentar nddulos
hipoecogénicos, o baco, alteracdes difusas, lesbes em alvo ou nodulos e linfonodos com
infiltrados neoplasicos aumentados (LLBRES; DIAZ, 2004; NYMAN et al, 2005). No
resultado do exame ultrassonogréafico ndo houve nenhuma alterag&o.

Segundo Mariani 2011, para obtencdo do diagndstico definitivo € muito importante
que se faca uma avaliacao histologica (Anexo 2), através de uma amostra de fragmento, sendo
necessaria muitas vezes a realizagdo da hemilaminectomia, como foi realizado neste relato de
caso.

O hemograma completo deve ser solicitado antes do inicio da quimioterapia e uma
semana apds, para uma avaliacdo completa do paciente, se os neutrdfilos segmentados se
encontrarem abaixo do valor da referéncia, a quimioterapia deve ser adiada até nova avaliacdo
(LITTLE, 2015; CRYSTAL, 2004; SCHMIDT, 2011). O protocolo de quimioterapia
escolhido para o tratamento de linfoma espinhal é o COP (ciclofosfamida, vincristina,
prednisona), geralmente realizada a inducdo em um periodo de quatro semanas, seguido de
manutengédo a cada trés, perdurando um total de 12 meses. (MOORE; OGILVIE, 2001). O
felino descrito neste relato iniciou a quimioterapia com protocolo COP oito dias apés a
bidpsia, onde realizou 3 sessdes (completando 21 dias), realizando exames de hemograma
para acompanhamento que evidenciavam neutrofilia, indicando que o animal poderia receber
0 quimioterapico.

O critério utilizado para definir o estadiamento é dividido conforme evolucdo do
paciente (CRYSTAL, 2004; SCHMDT, 2011). O estdgio um € caracterizado pelo
envolvimento de apenas um linfonodo ou 6rgéo linfoide. No estagio dois ha envolvimento de
varios linfonodos de uma area. No estagio trés ocorre um aumento generalizado de
linfonodos. No estagio quatro ocorre acometimento de figado e/ou bago. No estagio cinco ha
manifestacdo sanguinea, envolvimento de medula 0ssea ou outros 6rgédos hematopoiéticos. Os
estagios podem ser ainda divididos em: (a) sem sintomas clinicos e (b) com sintomas clinicos
(JERICO; KOGIKA; NETO, 2015). No relato, o animal em questdo foi classificado no
estagio V (alto grau), pois apresentava tumor com total envolvimento da medula éssea.

Sé&o diversos os fatores que influenciam em um prognaostico positivo, tais como; grau
de estadiamento do linfoma, resposta ao tratamento, auséncia da infeccdo do virus da FeLV
(VAIL, 2010). Geralmente gatos com linfoma espinhal possuem um prognostico reservado

(MARIANI, 2011). O animal deste relato respondeu bem ao tratamento com quimioterapicos,
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porém algum tempo depois, apresentou um agravamento respiratorio que resultou em uma

parada cardiorrespiratoria, levando-o a o6bito.

4.2 CASO CLINICO 2- TRITRICHOMONAS FOETUS EM FELINO DA RACA MAINE
COON

4.2.1 Introducéo

A palavra parasita é de origem grega, que significa um ser vivo que se alimenta de
outro organismo (hospedeiro) para se manter vivo, ou seja, apenas um dos organismos
envolvidos € beneficiado (MONTEIRO, 2016).

Tritrichomonas foetus é o parasito causador da tricomoniase, pertencente ao filo
Parabasalia, classe Trichomonadea, familia Trichomonadidae e género Tritrichomonas.
Trata-se de um protozoario unicelular flagelado com movimentacdo progressiva que possui
formato de pera e mede aproximadamente 10 a 25 um de comprimento e 3 a 15 um de
largura, contendo apenas um nucleo e quatro flagelos (COOP; TAYLOR; WALL, 2017;
NORSWORTHY et al; 2009).

H& poucos relatos sobre os mecanismos patogénicos do T. foetus, sabe-se que este
protozoario faz colonizacdo em porcdes do intestino grosso em felinos e se reproduz por
fissdo binaria, ou seja, ndo forma cistos, sendo pouco resistentes ao ambiente. Os fatores de
risco estdo associados a idade, superpopulacdo de animais e algumas racas exéticas
(DUARTE, 2015).

Os sinais clinicos sdo caracterizados pela diarreia cronica e recorrente, podendo
evidenciar presenca de muco ou sangue (ALMEIDA; BASTOS; BRENER, 2019). O parasita
T. foetus foi caracterizado como agente primério de diarreias no intestino grosso em gatos no
ano de 2003. Foi descrito pela primeira vez em um gato na América do Sul em 1992 por Da
Cunha e Muniz (LEVY et al; 2003). Normalmente quando acomete gatos mais jovens ha
presenca de sinais clinicos, enquanto que em animais mais velhos apresenta infeccdo
subclinica (GOOKIN; LEVY, 2015).

A transmissdo ocorre geralmente em locais com elevado nimero de animais, sendo
mais comum em confinamento, como em gatis. A principal fonte de contaminacdo se da pela

partilha da caixa de areia (eliminacdo do protozoario das fezes) e por lambedura mutua, onde



37

0 parasita das fezes do gato infectado faz aderéncia nas suas patas, contaminando o outro
animal (JACINTO, 2016).

A tricomonose felina geralmente é diagnosticada somente quando a diarreia nao
responde as terapias aplicadas na rotina clinica, sendo comumente confundido com infec¢éo
por Giardia duodenalis. Ha alguns métodos mais utilizados para se obter o diagnostico, sendo
estes; esfregaco de fezes com observacdo direta no microscépio, cultivo, PCR (DUARTE,
2015).

O tratamento de escolha atualmente para o Tritrichomonas foetus é o farmaco
ronidazol, porém efeitos colaterais neuroldgicos tém sido observados uma semana apds o
inicio da administracdo, chegando até quatro semanas apds a suspensdo (NELSON; COUTO,
2010). Por isso, torna-se importante restringir seu uso somente em pacientes confirmados para
o T. foetus (LITTLE, 2015). Sem o tratamento apropriado, a diarreia pode cessar sozinha em
meses ou anos, porém, o animal pode permanecer portador (ALMEIDA; BASTOS;
BRENER, 2019). Os fatores de insucesso no tratamento incluem reinfeccdo, coinfeccdo por
Giardia duodenalis ou Cryptosporidium felis (LITTLE, 2015).

4.2.2 Relato de Caso

Foi atendido no Mundo Animal Centro Veterinario, na cidade de Porto Alegre, RS no
dia 20/08/2019, um felino, fémea, ndo castrada, da raga Maine Coon, com aproximadamente 3
meses, pesando 1,8 kg. O animal chegou para atendimento clinico com agendamento prévio.
Na anamnese a proprietaria relatou ter adquirido o animal em um gatil e que ha trés dias
percebeu presenca de sangue nas fezes na caixa de areia.

No exame fisico o animal apresentava FC e FR dentro na normalidade, mucosas
normocoradas, temperatura retal de 38,3°C, TPC 1 segundo, ndo apresentando dor abdominal
na palpacdo. O meédico veterinario suspeitou de enterite, entdo optou por realizar alguns
exames, tais como; ecografia abdominal, hemograma e sorologia para FIV e FeL V.

A proprietaria optou por realizar os exames no dia seguinte, entéo o felino foi liberado
para casa com uma aplicagéo do antitibiotico sulfadoxina+trimetoprima (15 mg/kg, SC, SID)
e receita de simbidtico (2 g/animal VO, SID, por 3 dias até retorno).

Apos a realizacdo dos exames, constatou-se que houveram alteragdes no leucograma
como; leucocitose com desvio a esquerda regenerativo, neutrofilia e eosinofilia. No ultrassom

abdominal (Figura 11) constatou-se que nas alcas intestinais havia espessamento do colon
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descendente, sugerindo presenca de fezes pastosas. O resultado do teste para FIV e FeLV foi

negativo.

Figura 11 — Exame ultrassonografico abdominal total de felino fémea de 3 meses de idade.

1.3

COL DESCEND

Fonte: Imagem cedida por Roberta Gomes Duranti (2019).

No dia seguinte, sem apresentar melhora, a proprietéria retornou para conversar sobre
os resultados dos exames, onde o médico veterinario suspeitou de tricomoniase, solicitando
um exame parasitoldgico de fezes. O resultado do exame de fezes confirmou a presenca de

Tritrichomonas foetus (Figura 12).

Figura 12 — Trofozoito de T. Foetus observado em microscopio Optico de felino fémea de 3
meses de idade.

Fonte: Laboratério de andlises clinicas do Mundo Animal Centro Veterinario (2019).
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O animal foi novamente liberado para casa com receita do antibiotico metronidazol
(25mg/kg, VO, BID) por 14 dias e continuacao da prescri¢do anterior com simbiético. Apos 5
dias de tratamento, o animal voltou sem apresentar melhora completa nos sinais clinicos,
entdo optou-se pela troca do antibidtico metronidazol por ranidazol (30 mg/kg, VO, SID) por

14 dias onde permaneceu em tratamento apresentando melhora no quadro de diarreia.

4.2.3 Discussao

O Tritrichomonas foetus € um protozoario flagelado caracterizado por causar
complicacdes no sistema reprodutivo dos bovinos, entretanto, recentemente foi considerado o
principal agente etioldgico de diarreias cronicas em gatos domésticos (OLIVEIRA, 2013).
N&o existem diferencas morfolégicas no T. foetus que infecta a espécie bovina da felina,
porém, andlises de sequenciamento genético indicaram ndo se tratar da mesma espécie,
havendo necessidade de reconhecer o gendtipo felino e genétipo bovino (SARMENTO;
AMORIM; BASTOS, 2017).

Em gatos o T. foetus parasita preferencialmente o intestino grosso, causando diarreia
crénica. Os animais mais atingidos sdo jovens com menos de um ano de idade por serem
animais imunocomprometidos e de racas exoéticas. Os sinais clinicos mais comuns observados
em gatos com esta infeccdo sdo; fezes pastosas a semiliquidas, hematoquezia flatuléncia,
tenesmo, aumento na frequéncia das defecacOes, inflamacdo do anus, dor a manipulagéo,
perda de peso e em casos mais graves incontinéncia fecal (SARMENTO; AMORIM,;
BASTOS, 2017; LEAL et al; 2017). Neste relato, o animal tinha apenas trés meses de idade,
pertencia a raca Maine Coon e apresentou somente fezes pastosas associada a hematoquezia,
no restante se manteve estavel, inclusive sem apresentar perda de peso.

A transmissdo ocorre via oro-fecal, por contato direto com animais infectados, sendo
necessario que os gatos positivos sejam isolados durante o tratamento. A tricomonose nédo é
considerada uma zoonose, entretanto existem relatos de infeccdo em pessoas
imunodeprimidas, ndo sendo relacionada sua transmissdo de gatos para pessoas. Ainda assim,
deve-se manipular fezes infectadas de trofozoitos com precaucdo (CORREIA, 2017, LITTLE,
2015). No caso acima, o0 animal estava alojado em um gatil até a aquisicéo, sendo relacionado
sua contaminacéo pelo confinamento dos animais.

Esta infeccdo pode ser diagnosticada de diferentes formas, entre elas; o exame direto
de fezes (esfregago) onde pode-se observar a movimentagéo dos trofozoitos em fezes diluidas
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com solucgdo fisioldgica, logo sendo examinados em uma lamina submetida a microscopia.
(Anexo 3). Devem ser coletadas fezes frescas, livres de contaminacédo e fora da refrigeracéo,
pois os trofozoitos ndo sobrevivem a baixas temperaturas. S80 necessarios cuidados para
utilizar este método diagndstico, ja que os trofozoitos de T. foetus (alta motilidade, momentos
irregulares e axiais) sdo similares de ao Giardia spp. (movimentos de pétalas caindo)
(CARRASCO et al; 2016). E um teste de baixa sensibilidade ja que pode ser baixo nimero
de trofozoitos presentes na amostra e pela sua eliminacdo intermitente. Essa sensibilidade
pode ser aumentada em fezes com presenca de muco (CORREIA, 2017).

O diagnostico ainda pode ser realizado meio de cultivo com amostra fecal através de
testes comerciais que ndo favorecem crescimento de outros parasitas como Giardia spp. ou
Pentatrichomonas hominis, associando resultados positivos com infeccdo por T. foetus e
deteccdo direta por PCR (exame realizado através de suabe retal) que é indicado quando néo
hd confirmacdo da infeccdo na microscopia e cultura fecal, considerado o exame mais
sensivel (DIEZ, 2015). Ainda podem ser utilizados exames laboratoriais para identificar
distdrbios que poderiam causar diarreias cronicas (BIRCHARD; SHERDING, 1998). O felino
relatado apresentou alteracdes como leucocitose, que neste caso deve ser considerada reativa
ja que estava respondendo a algum processo inflamatério, neutrofilia com desvio a esquerda
regenerativo, o que indicou uma boa resposta do hospedeiro e eosinofilia compativeis com
quadro de parasitismo apresentado. No animal em questdo, foi realizado o exame direto de
fezes, sendo possivel visualizar os trofozoitos e confirmar o diagnostico de Tritrichomonas
foetus.

Em busca do tratamento eficaz e seguro para o T. foetus podem ser utilizados farmacos
usados para tratar protozodrios intestinais, tais como; metronidazol e tinidazol (KATHER,
2007). Atualmente o farmaco de eleicdo para esta infeccdo é o ranidazol, na dose de 30mg/kg
SID por 14 dias, sendo rapidamente absorvido pelo intestino. Alguns efeitos neurotoxicos
(ataxia, tremores) podem ser observados em altas doses. Ap6s a administracdo do
medicamento, geralmente os gatos apresentam melhora na consisténcia das fezes (BASTOS;
ALMEIDA; BRENER, 2019).

A diarreia pode cessar sem tratamento, porém os gatos podem permanecer portadores.
O insucesso do tratamento pode estar relacionado a reinfeccdo, coinfec¢do por Giardia spp.
ou Cryptosporidium felis (LITTLE, 2015). No felino descrito neste relato foi utilizado
primeiramente o farmaco em associagdo com simbidtico, entretanto, sem apresentar cura
completa dos sinais clinicos. Em seguida foi utilizado ranidazol apresentando melhora na

consulta de revisao.
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Destaca-se que para prevenir esta infecgdo é necessario manter higienizado o ambiente
em que vivem (principalmente gatis), fazer a desinfeccdo da caixa de areia, fomites, entre
outros. Deve-se evitar a superpopulacdo de animais, pois 0s mesmos ficam mais susceptiveis
a infecOes causadas por estresse e baixa imunidade (ALMEIDA et al; 2018).

O progndstico se torna positivo para os gatos que concluirem todo tratamento, com
remissdo dos sinais clinicos, mas ndo se pode descartar a possibilidade de recidivas em caso
de eventos estressantes (NELSON; COUTO, 2010). Neste caso, o felino em questdo
apresentou melhora no quadro de diarreia cronica apds a receber o tratamento com o

antibidtico adequado.
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5 CONCLUSAO

O relatorio de estagio curricular obrigatério em medicina veterinaria permitiu
descrever com detalhes a experiencia durante o periodo de estagio. Essa vivencia nos permitiu
transmitir os conhecimentos teoricos adquiridos ao longo da graduacgdo, sendo fundamental
para garantir a formacdo de um médico veterinario.

Nos casos clinicos aqui relatados destaca-se a importancia de uma diagndstico precose
em casos de linfossarcoma e a utilizagdo de exames complementares para um diagnostico
correto em infec¢des por Tritrichomonas foetus.

O linfoma é a neoplasia felina que mais acomete gatos, pode ocorrer em animais de
qualquer idade, tendo ligacdo com o virus da leucemia felina (FeLV). O diagnoéstico clinico e
uma boa anamnese podem sugerir linfoma, contudo, para o diagnéstico definitivo deve-se
realizar uma citologia e exame histopatoldgio. Outros exames complementares devem ser
realizados para estabelecimento do estadiamento clinico. A terapia estabelecida para este tipo
de afeccdo é a retirada da massa tumoral através da bidpsia excisional e protocolo de
quimioterapia.

O parasitismo por Tritrichomonas foetus atinge gatos de qualquer idade. Este
protozoario faz colonizacdo do intestino grosso, causando como principal sinal clinico
diarreia cronica, sua transmissdo ocorre pelo contato direto dos animais com 0 protozoario.
Para obtencdo do diagndéstico é recomendado exames complementares, tais como, esfregago
de fezes, cultivo e PCR. A terapia adequada nesses casos € a utilizacdo do farmaco ranidazol.

A participacdo nas areas de clinica médica e cirurgica de pequenos animais foi
fundamental proporcionar um grande aprendizado, possibilitando o crescimento pessoal e
profissional. Adicionalmente, foi possivel adquirir confianca na rotina clinica e melhor

associar os conhecimentos tedricos com a rotina clinica e cirdrgica.
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ANEXO 1: LAUDO DE MIELOGRAFIA DE PACIENTE DO CASO CLINICO
NUMERO 1, EVIDENCIANDO O LOCAL DA LESAO MEDULAR

DESCRICAO RADIOGRAFICA

REGIAO: MIELOGRAFIA (puncio lombar)

Radiografias em projecdes laterolateral (decubito lateral esquerdo e obliquos),
dorsoventral e ventrodorsal demonstram:

¢ Leve atenuagiio da coluna de contraste em L1 (mais evidente) até T12;
*  Atenuagio e desvio dorsal da porgio ventral da coluna de contraste em T3;
¢ Desvio lateral da esquerda para direrta da coluna de contraste em T3;

¢ Presenca de tubo traqueal;
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ANEXO 2: LAUDO DO EXAME HISTOPATOLOGICO DE PACIENTE DO CASO
CLINICO NUMERO 1, EVIDENCIANDO PRESENCA DE CELULAS LINFOIDES.

Home........: EUORO
Proprietaris: E65T74%-DIEGO
Espécie. . ...: FELINA
Veterindrio.:

Entrada.....:

Destino.....:

Requisigle. . 139816

CHRGAS Bews. .. ..... Macho
RAaga......: SRD
Idade.......:
Convénie. ...5-HOSPITAL VETERINARIO MUNDC ANIMAL

Impresso....d8/08/2019 01:08

Pag.: 1/1

ouffos exames.

HISTORICO. . .o ovvevssessd

SUSPEITA CLINICA.......:

MACROSCOPIA............:

MICROSCOPIA............:

DIAGHOSTICO MORFOLOGICO:

o envio & requisicio dos exames sdo de responsabiidade do soficitante. A interpretagdo dos
resultados deve ser realizada pelo Médico Veterindrio e depende da histdrice, sinais e resultados de

HISTOPATOLOGICO/ BIOPSIA ATE 2 SITIOS

Material: 10% buffered formalin fixed tissues

Colatado em: 02/08/201% 20:18 Método: Mistopathology

ndo informado.

ndo informada.

dois fragmentos de 0,5 e 0,3om, branco-amarelados, homogéneos e
brilhantes.

fragmentos, tecido adiposo e Osseo mineralizado entremeado por
proliferacdo neoplasica infiltrativa de linfécitos grandes dispostos
manto densc e altamente celular. Os linfocitos sac grandes, com
duas a guatro hemacias didmetro, citoplasma escasso, pouco
delimitade e eosinefilico. ©s mnucleos sdc redondos, centrais e
grandes, com cromatina grumcsa e nucléolos conspicuos,
centrais e basofilicos. O pleomorfismo celular
acentuado. A contagem mitdtica & 15.

unicos,
e nuclear & moderado a

FRAGMENTO, LINFOMA DIFUSO DE GRANDES CELULAS (ALTO GRAU) .

: linfoma difuso de grandes celulas & uma necplasia maligna.

Recomenda-se a realizagidco de imuno-histoguimica para imunofendtipo

para auxilic aoc tratamento e determinagiao do prognostico.
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ANEXO 3: LAUDO DO EXAME PARASITOLOGICO DE FEZES DE PACIENTE DO
CASO CLINICO NUMERO 2, EVIDENCIANDO A PRESENCA DO PROTOZOARIO

Exame N™ 2170119 Data: 2210819
Paciente: Donatella Espécie: Felina
Raca: Maine Coon |dade: 3 meses Sexo: F
Tutor: Camila Nonemacher Cadigo do Cliente:
Veterinario: Bruno Visentini CRMV-RS: 11755

Exame parasitologico de fezes - direto

Metodologia: visualizag3o em microscopia optica — dirsto

Material: Fezes — lavado retal
Resultado: Foram observados cistos de Tritrichomonas foetus.




