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RESUMO

A realizacdo do estagio curricular obrigatério em duas &reas de atuacdo
complementares, como a Patologia Animal e a Clinica Médica, possibilita ao aluno de
Medicina Veterindria uma melhor compreensdo acerca das enfermidades que
acometem 0s animais e seus processos patoldgicos, por meio da participacdo ativa
Nos processos que envolvem a investigacao clinica, o diagndstico e o tratamento. Sob
orientacdo do Prof. Dr. Eduardo Conceicédo de Oliveira, este relatorio descreve o0s
locais de estagio, apresenta as atividades desenvolvidas e a casuistica acompanhada
em cada um. Ainda, aborda dois relatos casos acompanhados durante o estagio sobre
colangiocarcinoma e linfoma alimentar em um felino e hemangiossarcoma cutaneo
em um canino. A primeira etapa do estagio curricular foi realizada na Area de Patologia
Animal no Setor de Patologia Veterinaria da Universidade Federal do Rio Grande do
Sul (UFRGS), no periodo de 2 de marco de 2020 a 18 de marco de 2020, totalizando
104 horas. Nesse local, foi possivel acompanhar a realizacdo de exames de
necropsias em animais domésticos e silvestres, a técnica histologica, de coloracbes
de rotina e especiais, e a leitura de laminas de histologia e citologia. Ao todo, foram
acompanhados 111 anatomopatologicos e 75 necropsias. A segunda etapa, por sua
vez, foi realizada na Area de Clinica Médica de Pequenos Animais na Clinica
Veterinaria e Pet Shop Santa Lucia, no periodo de 25 de maio de 2020 a 24 de julho
de 2020, com um total de 344 horas. Foram acompanhados diversos atendimentos e
procedimentos da rotina clinica, através de consultas e internacdo. No total,
participou-se de 190 atendimentos e de 724 procedimentos clinicos em caninos e
felinos. O estégio curricular, por meio da perspectiva de profissional, permite ao aluno
0 aprimoramento técnico através da juncdo dos conhecimentos tedricos com a pratica
profissional. Ademais, a realizacdo do estagio em duas areas reforca a importancia
da multidisciplinaridade no contexto da saude animal, em prol do diagndstico e
tratamento corretos, bem como do conhecimento técnico.

Palavras-chave: Patologia animal. Clinica médica. Colangiocarcinoma. Linfoma.
Hemangiossarcoma.
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1 INTRODUCAO

A Medicina Veterinaria possui diversas areas de atuagdo. A Patologia Animal
€ a area responsavel pelo diagndstico de afec¢bes através de exame macroscopico e
microscopico dos tecidos de animais domeésticos e selvagens. Trata-se de uma
importante ferramenta na assisténcia a saude animal, fornecendo informacdes que
guiardo o tratamento clinico e o progndéstico. Além disso, possui inimeras aplicagfes
nos ambitos de pesquisa e vigilancia sanitaria. Enquanto isso, a Clinica Médica de
Pequenos Animais atua na prevencao, no diagnostico e tratamento das enfermidades
que afetam essas espécies, baseando-se, sobretudo, no historico e exame fisico.
Entretanto, exames complementares, tais como aqueles realizados por patologistas
veterindrios, frequentemente se fazem necessarios para a elucidacdo do diagndéstico
ou para a revisao de casos que apresentaram desfecho desfavoravel.

A realizacdo do estagio curricular obrigatorio nessas duas areas de atuacao
complementares possibilita ao aluno de Medicina Veterinaria uma melhor
compreensao acerca das enfermidades que acometem 0s animais e seus processos
patolégicos, por meio da participacdo ativa nos processos que envolvem a
investigacao clinica, o diagndstico e o tratamento.

Assim, a primeira etapa do estagio curricular foi realizada na Area de Patologia
Animal no Setor de Patologia Veterinaria da Universidade Federal do Rio Grande do
Sul (UFRGS), no periodo de 2 de mar¢o de 2020 a 18 de marco de 2020, totalizando
104 horas. A segunda etapa, por sua vez, foi realizada na Area de Clinica Médica de
Pequenos Animais na Clinica Veterinaria e Pet Shop Santa Ludcia, no periodo de 25
de maio de 2020 a 24 de julho de 2020, com um total de 344 horas.

O presente trabalho tem como objetivo descrever ambos os locais de estagio,
apresentar as atividades desenvolvidas e a casuistica acompanhada em cada um,
bem como relatar dois casos acompanhados, o primeiro sobre colangiocarcinoma e
linfoma alimentar em um felino, e o outro sobre hemangiossarcoma cutaneo em um

canino.
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2 DESCRICAO DO LOCAL DE ESTAGIO

2.1 SETOR DE PATOLOGIA VETERINARIA DA UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO
GRANDE DO SUL

O estégio curricular obrigatorio foi realizado no periodo de 2 de marco de 2020
a 18 de marco de 2020 no Setor de Patologia Veterinaria (SPV) (Figura 1) da
Universidade Federal do Rio Grande do Sul (UFRGS), localizado no Campus da
Faculdade de Veterinaria (FAVET), na Avenida Bento Goncalves, namero 9090,
prédio 42.505, Bairro Agronomia, na Cidade de Porto Alegre, Rio Grande do Sul (RS),

sob supervisédo da Professora Doutora Luciana Sonne, totalizando 104 horas.

Figura 1 — Fachada do Setor de Patologia Veterinaria da Universidade Federal do
Rio Grande do Sul
[) /‘\"'a Y {Fj&ﬁy"
A | LT

— ==

-

Fonte: Vanessa de Campos Pereira (2020).

O SPV atuava em pesquisa, ensino e extensio na Area de Patologia Animal,
realizando exames de necropsia, histopatoldgico, citopatologico, imuno-histoquimica
e Reacdo da Polimerase em Cadeia (PCR). Nele eram ministradas as aulas praticas
das disciplinas de Patologia Veterinaria Geral e Patologia Veterinaria Especial do
curso de graduacao da Faculdade de Veterinaria da UFRGS. Ademais, seus servicos
atendiam a demanda do Hospital de Clinicas Veterinarias (HCV) da UFRGS, além de
clinicas e hospitais veterinarios particulares, empresas agropecuarias e laboratdrios

de diagndstico veterinario privados do pais. O laboratério é referéncia em diagnostico
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no Brasil, tendo realizado cerca de 1500 necropsias e 6000 diagndsticos de citologia
e analise histopatoldgica no ano de 2019. Na pesquisa, 0 grupo possui destaque na
area de patologia publicando em média 60 artigos por ano. O horario de atendimento
para recebimento de amostras era de segunda a sexta-feira, das 8h00 as 17h30min.

A equipe era composta por 54 pessoas, sendo quatro professores, dois pos-
doutorandos, 13 doutorandos, nove mestrandos, quatro residentes, trés técnicos de
laboratério, sete estagiarios curriculares e 12 extra-curriculares.

O setor apresentava dois andares e era composto por uma recepcao de
amostras, salas de diagndéstico histopatolégico e de processamento de amostras
histoldgicas, laboratdrio de biologia molecular, laboratério de imuno-histoquimica,
laboratério de bacteriologia, salas de clivagem de 6rgaos e de necropsia, além de uma
camara fria para armazenamento de cadaveres. Além destas salas, 0 SPV-UFRGS
possuia sala de professores, sala de seminario, sala de alunos, setor de arquivo de
blocos de parafina e dois vestiarios.

A sala de diagndéstico histopatolégico (Figura 2) contava com dois
microscoépios trinoculares de multiobservacao, sendo um para cinco e outro para dez
observadores, e trés microscépios binoculares, seis computadores, dois arquivos de
laminas histologicas e uma estante com livros didaticos para consulta de professores

e alunos.

Figura 2 — Sala de diagndstico histopatolégico do SPV - UFRGS com microscopios
de multiobservacéo
S— =] J

s K

Fonte: Vanessa de Campos Pereira (2020).



14

Na sala de processamento de amostras para histologia (Figura 3) havia uma
capela de fluxo laminar, com uma bateria para coloracdo de hematoxilina e eosina,
uma bateria para coloracdo de pandtico rapido e outra para coloracdes especiais
sobre a bancada, reagentes para coloragdes especiais, trés estufas para laminas
histoldgicas, dois histotécnicos, uma central de inclusdo de amostras histolégicas,
uma placa de aguecimento da parafina, quatro micrétomos, dois banhos histolégicos

e uma placa de resfriamento de blocos de parafina.

Figura 3 — Sala de processamento de amostras histologicas do SPV - UFRGS
- _—

Fonte: Vanessa de Campos Pereira (2020).

O laboratoério de biologia molecular apresentava geladeiras e freezer para
armazenamento de amostras e reagentes, um sistema de ultrapurificacdo de agua,
uma centrifuga, um vortex, uma estufa, um termociclador, um pHmetro e também uma
balanca de precisédo. Neste local realizava-se, quando necessario, PCR como método
diagndstico complementar dos casos recebidos no setor.

O laboratério de imuno-histoquimica (Figura 4) era equipada com uma capela
de fluxo laminar, um microscépio binocular, um vortex, um agitador magnético, uma
estufa, uma balanca de precisdo, uma geladeira para armazenamento de reagentes,
uma camara de pressao e uma centrifuga, além de reagentes e anticorpos. Nesta sala
eram realizadas andlises imuno-histoquimicas especificas de agentes infecciosos,
como para o coronavirus felino e a Erysipelothrix spp., por exemplo, e de neoplasmas

com a utilizacao de anticorpos especificos.
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Figura 4 — ‘ Laboratorlo de imuno- hlstoqmmlca do SPV - UFRGS

Fonte: Vanessa de Campos Pereira (2020) )

No laboratério de bacteriologia havia autoclaves horizontal e vertical, duas
estufas, destilador, reagentes para meios de cultura, geladeira e freezer para
armazenamento de amostras e meios de cultura. O material processado era
proveniente das necropsias realizadas no SPV-UFRGS ou de casos encaminhados
para analise histoldgica.

A sala de clivagem possuia uma capela de fluxo laminar e estantes, nas quais
eram armazenados recipientes contendo fragmentos de tecidos fixados em formol
apos a coleta durante a necropsia ou de amostras de 6rgdos enviadas por médicos
veterinarios de outros locais.

A sala de necropsia (Figura 5) apresentava cinco mesas para a realizacéo da
técnica e uma para fotografia de amostras e 6rgaos durante a necropsia, além de um
armario com os utensilios necessarios, um guindaste fixo e uma pia para lavagem de
materiais. Adjacente a sala de necropsia, encontrava-se a camara fria, para

armazenamento de cadaveres para necropsia, experimentos ou descarte.
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Figura 5 — Sala de necropsia do Setor de Patologia Veterinaria da UFRGS

N —

Fonte: Vanessa de Campos Pereira (2020).

2.2 CLINICA VETERINARIA E PET SHOP SANTA LUCIA

Durante o periodo de 25 de maio de 2020 a 24 de julho de 2020, o estagio
curricular obrigatério foi realizado na Clinica Veterinaria e Pet Shop Santa Lucia
(Figura 6) sob supervisdo da Médica Veterinaria Danieli Valentim, totalizando 344
horas. A clinica localizava-se na Rua Jacob Luchesi, nimero 3230, no Bairro Santa
Lucia, na Cidade de Caxias do Sul (RS). Atuava como centro médico veterinario 24
horas, realizando atendimentos clinicos e cirdrgicos, além de urgéncia e emergéncia

em caes e gatos.

Figura 6 — Fachada da Clinica Veterinaria e Pet Shop Santa Lucia

Fonte: Clinica Veterinaria e Pet Shop Santa Lucia (2020).
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A equipe era composta por seis médicos veterinarios, sendo dois para
atendimento clinico e cirdrgico, um para atendimento clinico e internacdo, e trés
plantonistas, trés estagiarios curriculares e cinco extra-curriculares, uma auxiliar, duas
recepcionistas, quatro vendedoras, uma esteticista e uma auxiliar de limpeza.

No primeiro andar localizava-se a pet shop, a farmacia e o banho e tosa. Os
tutores que chegavam com seus animais para atendimento médico veterinario eram
direcionados para o andar superior apos realizacao de um cadastro.

No segundo andar havia uma recepc¢éo, com sala de espera e balanca para a
pesagem dos animais, dois consultérios para atendimento de caes (Figura 7), um
consultério para atendimento de gatos, um bloco cirdrgico, duas salas de internacgdes,
uma para caes e a outra para gatos, localizadas em lados opostos da clinica, além de

uma sala de estoque de medicamentos e materiais de enfermaria.

Figura 7 — Consultorio 1 destinado para atendimento de cdes da Clinica Veterinaria
e Pet Shop Santa Lucia

Fonte: Vanessa de Campos Pereira (2020).

Os consultérios para atendimentos clinicos eram equipados com uma mesa
de procedimentos, um refrigerador para armazenamento de vacinas, pia, € armarios
para armazenamento de medica¢des e demais materiais de consumo de enfermaria.
O consultério de felinos (Figura 8) também contava com uma balanca eletrénica. As
vacinas disponiveis na clinica eram: Biocan® M (para prevencéo e tratamento da

dermatofitose por Microsporum canis), BronchiGuard® (para prevencdo contra a
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Bordetella bronchiseptica), Nobivac® KC (contra a Parainfluenza e Bordetella
bronchiseptica), GiardiaVax® (para prevencédo contra a Giardia lamblia), Nobivac®
DHPPi+L (para prevencdo da cinomose, hepatite infecciosa, parvovirose,
Parainfluenza e leptospirose em cées), Nobivac® Puppy (para prevencéo da cinomose
e parvovirose canina), Nobivac® Feline 1-HCPCh (para prevencdo contra
rinotraqueite, calicivirose, panleucopenia e Chlamydia psittaci em felinos), Nobivac®
Feline 1-HCPCh+FeLV (para prevengdo contra 0S mesmos agentes infecciosos que
avacina quadrupla, com adicdo da leucemia felina), e Nobivac® Raiva (para prevencao

contra a raiva em caes e gatos).

Figura 8 — Consultério para atendimento de felinos da Clinica Veterinaria e Pet Shop
Santa Lucia

Ambiente protegido
com FELIWAY®

Fonte: Vanessa de Campos Pereira (2020).

O bloco cirurgico era dividido em trés ambientes. O primeiro era para preparo
pré-anestésico do paciente e para atendimentos de emergéncia, e possuia uma mesa
de procedimentos, além de um armario para armazenamento de medicacbes pré-
anestésicas e materiais de enfermaria necessarios. O segundo tratava-se de uma sala
para lavagem e esterilizagdo de material cirdrgico, contando com uma pia e uma
autoclave horizontal. Por fim, o terceiro correspondia a sala de cirurgia (Figura 9), a
qual apresentava pia para realizacao de antissepsia, uma mesa cirdrgica, um aparelho
monitor multiparamétrico, um aparelho de anestesia inalatoria, um cilindro de oxigénio

e um armario para armazenamento de medicagfes e materiais cirirgicos.
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Figura 9 — Bloco cirargico da Clinica Veterinaria e Pet Shop Santa Lucia

Fonte: Vanessa de Campos Pereira (2020).

As alas de internacao de caes e de gatos (Figura 10) dispunham de canis e
gatis, com capacidade para 11 e 7 animais, respectivamente, com mesa de
procedimentos, pia e balcGes para armazenamento de medicagdes e demais materiais

de enfermaria.

Figura 10 — Internagdes de caes (A) e gatos (B) da Clinica Veterinaria e Pet Shop
Santa Lucia
P

1/ S o a \
Fonte: Vanessa de Campos Pereira (2020).

O terceiro andar contava com um laboratorio de andlises clinicas,
apresentando um analisador hematolégico e outro bioquimico (Figura 11), um
refrigerador, e um freezer para armazenamento de cadaveres.
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Figura 11 — Equipamentos do laboratorio de analises clinicas da Clinica Veterinaria e
Pet Shop Santa Lucia

Fonte: Vanessa de Campos Pereira (2020).
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3 ATIVIDADES DESENVOLVIDAS E CASUISTICAS

3.1 SETOR DE PATOLOGIA VETERINARIA DA UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO
GRANDE DO SUL

Durante o periodo de estagio na Area de Patologia Animal foi possivel
acompanhar e realizar necropsias sob supervisdo dos professores e pés-graduandos,
conforme escala interna do Setor de Patologia Veterinaria da UFRGS. Trés vezes por
semana eram ministradas as aulas praticas de necropsia das disciplinas de Patologia
Veterinaria Geral e Patologia Veterinaria Especial para os alunos de graduacédo da
instituicdo, as quais também foram acompanhadas pelos estagiarios curriculares.
Adicionalmente, pbéde-se participar de duas saidas a campo nos municipios de
Glorinha e Viaméao, ambos localizados na Regido Metropolitana de Porto Alegre, onde
foram realizados a necropsia de um bovino e a captura de trés aves silvestres para
posterior necropsia, respectivamente.

Durante as necropsias eram coletados e fixados em formol 10% fragmentos
de todos os 6rgédos. A partir disso seguia-se a técnica histologica, a qual também foi
acompanhada pelo estagiario. Assim, apos a fixacdo, sucedia-se a clivagem dos
materiais, realizada pela dupla de pés-graduandos responsavel pela necropsia
daquele caso. A clivagem consistia em cortar os fragmentos de tecidos em por¢des
menores, a serem acondicionadas em cassetes histolégicos. Apds, esses cassetes
eram colocados em recipientes contendo formol 10% para processamento no fim do
mesmo dia ou no dia seguinte, caso neste ultimo houvesse necessidade de um tempo
maior de fixagdo do tecido. Entdo, os cassetes eram transferidos para o histotécnico,
aparelho responsavel pelo processamento de tecidos através da substituicdo de agua
por parafina, conferindo firmeza ao corte desses tecidos. Em seguida, efetuava-se a
inclusédo dos tecidos em blocos de parafina através da maquina inclusora de 6rgaos.
Logo apds, esses blocos eram desbastados e cortados em fitas por meio do
micrétomo; estas, por sua vez, eram colocadas em banho histolégico para esticar os
cortes, com posterior conservagdo em temperatura ambiente para ficarem aderidas
as laminas e apds secagem em estufa. Por fim, procedia-se a coloracéo desejada e a
montagem das laminas. As coloracfes realizadas durante o periodo de estagio

incluiram a coloracéo de rotina de Hematoxilina e Eosina (HE) para histopatolégico e
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panotico rapido para citologia, e coloracdes especiais, como Tricromico de Masson,
Ziehl-Neelsen, Grocott e Acido Periddico de Schiff (PAS).

A coleta de material para exame citopatolégico era efetuada pelos residentes
do SPV-UFRGS conforme a demanda dos residentes e clinicos do HCV-UFRGS. Os
estagiarios curriculares assistiam e auxiliavam a coleta. Como métodos de coleta
empregavam-se impressao tecidual ou imprint, raspado e puncdo aspirativa por
agulha fina.

A leitura de laminas de histologia e citologia, provenientes de amostras das
necropsias e dos anatomopatologicos, era realizada diariamente pelos professores e
pos-graduandos. Os microscopios trinoculares possibilitavam a observacao
simultdnea por cinco e dez pessoas, facilitando também a discusséo dos casos e o
aprendizado de alunos de pd6s-graduacdao, residentes e estagiarios.

No decorrer do periodo de estagio no SPV-UFRGS, foram realizados 111
exames anatomopatoldgicos, dos quais 61 corresponderam a biépsias (55%) e 50 a

citologias (45%), conforme demonstrado no Grafico 1.

Grafico 1 — Distribuicdo dos anatomopatologicos realizados no SPV-UFRGS durante
0 periodo de estagio

Anatomopatolégicos realizados no SPV-UFRGS

4 Bi6psia u Citologia

Fonte: Vanessa de Campos Pereira (2020).

De acordo com os dados apresentados no Gréafico 2, nos casos de
anatomopatologicos foi possivel constatar uma notavel prevaléncia na espécie canina,
totalizando 86 caes (77%), em comparacao as demais espécies, nas quais em felinos
foram 12 casos (11%), sete em suinos (6%), quatro em bovinos (4%) e dois em

equinos (2%).
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Grafico 2 — Distribuicdo por espécie dos anatomopatoldgicos realizados no SPV-
UFRGS durante o periodo de estagio

Espécies apresentadas nos anatomopatoldgicos

11% 6% 4%

2%

HBovinos ®ECaninos uEquinos HFelinos ®Suinos

Fonte: Vanessa de Campos Pereira (2020).

Em relacdo a etiologia dos diagnosticos realizados em anatomopatolégicos
(Grafico 3), houve um predominio significativo de neoplasias (57%), quando
comparada as demais etiologias apresentadas. Em segundo lugar, 17% dos casos
foram representados por afeccées inflamatorias, seguido por 8% de proliferativas. E
importante esclarecer que o numero total de diagnésticos ndo equivale ao total de
anatomopatologicos realizados, visto que em alguns casos houve mais de um

diagndstico por laudo.

Grafico 3 — Distribuicdo da classificacdo das etiologias diagnosticadas nos
anatomopatoldgicos realizados no SPV-UFRGS durante o periodo de estagio

Grupo de etiologias diagnosticadas em anatomopatoldgicos

Neoplasias o BT
Inflamatérias .| 17%
Proliferativas ... 8%
Inconclusivos | 7%
Degenerativas | 4%
Amostras ndo diagnésticas | 3%
Intoxicacdo | 1%
Infecciosas | 1%
Efusdes || 1%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

Fonte: Vanessa de Campos Pereira (2020).
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A Tabela 1 refere-se as afeccfes neoplasicas diagnosticadas no SPV-UFRGS
ao longo do periodo de estagio. Nota-se que a espécie canina representou o maior
namero de casos (78) em relacdo as demais espécies domésticas. Dentre as
neoplasias diagnosticadas, o mastocitoma (19,23%) e a neoplasia de glandula

mamaria (17,95%) foram as mais prevalentes.

Tabela 1 — Afec¢Bes neoplasicas diagnosticadas nas espécies domeésticas em
anatomopatoldgicos realizados no SPV-UFRGS durante o periodo de estagio

Afeccles neopldsicas Bovino Canino Equino Felino Total %
Mastocitoma 0 13 0 2 15 19,23%
Neop!a§|a de glandula 0 14 0 0 14 17.95%
mamaria
Lipoma 0 9 0 1 10 12,82%
Carcinoma de células 0 3 1 1 5 6.41%
escamosas
Adenoma sebaceo 0 4 0 0 4 5,13%
Neoplq5|a de glandula 0 3 0 0 3 3.85%
hepatoide
Sarcoma 0 3 0 0 3 3,85%
Leiomioma 0 2 0 0 2 2,56%
Melanoma 0 2 0 0 2 2,56%
Osteossarcoma 0 2 0 0 2 2,56%
Fibrossarcoma 0 0 0 2 2 2,56%
Acanto_ma infundibular 0 1 0 0 1 1.28%
queratinizante
Carcinoma cortical de 0 1 0 0 1 1.28%
adrenal
Carc}:moma de glandula 0 1 0 0 1 1.28%
sebacea
Carcinoma de tireoide 0 1 0 0 1 1,28%
Fibroma odontogénico 0 1 0 0 1 1,28%
Hemangioma cutaneo 0 1 0 0 1 1,28%
Hemangiossarcoma 0 1 0 0 1 1,28%
Histiocitoma 0 1 0 0 1 1,28%
Leucemia mieldide 0 1 0 0 1 1,28%
Linfoma linfoblastico 0 1 0 0 1 1,28%
Meningioma 0 1 0 0 1 1,28%
Mielolipoma 0 1 0 0 1 1,28%
Plasmocitoma 0 1 0 0 1 1,28%
Seminoma 0 1 0 0 1 1,28%
Sertolioma 0 1 0 0 1 1,28%
Mixoma odontogénico 1 0 0 0 1 1,28%
Total 1 70 1 6 78 100%

Fonte: Vanessa de Campos Pereira (2020).
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Tendo em vista que as neoplasias mamarias corresponderam ao maior

namero de casos em caes, a Tabela 2 aborda de forma mais detalhada essa afeccéao,

apresentando a classificacao histologica diagnosticada e seu respectivo nimero de

casos. O carcinoma mamario foi o mais observado (35,71%) e corresponde a casos

de citologia que ndo puderam ser classificados de forma mais especifica, tendo

recebido, assim, uma classificacdo geral. Dentre as classificacbes especificas

diagnosticadas, o carcinoma em tumor misto foi o de maior ocorréncia (21,43%).

Tabela 2 — Classificacdo das neoplasias mamarias diagnosticadas na espécie
canina em anatomopatoldgicos realizados no SPV-UFRGS durante o periodo de

estagio
Diagnoéstico Total %

Carcinoma mamario 5 35,71%
Carcinoma em tumor misto 3 21,43%
Carcinoma complexo 2 14,29%
Carcinoma micropapilar 1 7,14%
Carcinoma mioepitelial 1 7,14%
Carcinoma tubular 1 7,14%
Carcinoma tubulopapilar 1 7,14%
Total 14 100%

Fonte: Vanessa de Campos Pereira (2020).

Das afeccfes inflamatérias (Tabela 3), a bronquiolite necrética correspondeu

a enfermidade mais diagnosticada nos exames anatomopatolégicos (17,39%). Ainda,

as espécies canina e suina foram as mais prevalentes, apresentando 0 mesmo

namero de casos (9).

Tabela 3 - Afec¢Bes inflamatérias diagnosticadas nas espécies domésticas em
anatomopatoldgicos realizados no SPV-UFRGS durante o periodo de estagio

Afeccdes inflamatdrias Bovino Canino Equino Felino Suino Total %

Bronquiolite necrotica 0
Pneumonia intersticial 0
Dermatite ulcerativa 0
Inflamacéo 0

piogranulomatosa

Complexo granuloma
eosinofilico

0

0
1
2

0

0
0
0

0

0
1
0

4

3
0
0

(continua)
4 17,39%
3 13,04%
2 8,70%
2 8,70%
1 4,35%
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(concluséo)

Afeccgdes inflamatdrias

Bovino Canino Equino Felino Suino Total %

Dermatite

: 0 1 0 0 0 1  4,35%
piogranulomatosa
Dermatite superficial 0 1 0 0 0 1 4,35%
Esofagite neutrofilica 0 0 1 0 0 1 4,35%
l.Geng'V'te y 0 1 0 0 0 1 435%
infoplasmocitica
Hepatite 0 0 0 0 1 1 4,35%
Inflamacéo cronica-ativa 0 0 0 1 0 1 4,35%
Inflamacgéo supurativa 0 1 0 0 0 1 4,35%
Linfadenite caseosa 1 0 0 0 0 1 4,35%
Linfadenite 0 0 0 0 1 1 4.35%
granulomatosa
Paniculite cronica-ativa 0 1 0 0 0 1 4,35%
Rinite supurativa 0 1 0 0 0 1  4,35%
Total 1 9 1 3 9 23  100%

Fonte: Vanessa de Campos Pereira (2020).

Nas afeccdes proliferativas (Tabela 4), por sua vez, a espécie canina

novamente predominou o nimero de casos (10). Com excecéo dos felinos, as demais

espécies domésticas ndo apresentaram nenhum caso diagnosticado com essa

etiologia nos anatomopatolégicos. Cistos foliculares representaram o principal

diagnéstico (36,36%).

Tabela 4 - Afeccbes proliferativas diagnosticadas nas espécies domésticas em
anatomopatoldgicos realizados no SPV-UFRGS durante o periodo de estagio

Afeccdes proliferativas Canino Felino Total %
Cisto folicular 3 1 4 36,36%
Hiperplasia gengival 2 0 2 18,18%
Lesdo cistica 2 0 2 18,18%
Cisto apdcrino 1 0 1 9,09%
Fibroplasia reativa 1 0 1 9,09%
Hiperplasia lobular de glandula mamaéria 1 0 1 9,09%
Total 10 1 11 100%

Fonte: Vanessa de Campos Pereira (2020).

As afeccdes degenerativas diagnosticadas foram a degeneracdo testicular

(40%) e o glaucoma (40%), ambos na espécie canina, e a cirrose hepatica (20%),

observada na espécie bovina.
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As demais afec¢des apresentaram nimero de casos muito inferior as citadas
acima em anatomopatologicos. Os casos de intoxicacdo foram representados pela
aflatoxicose em dois suinos. As efusdes diagnosticadas foram carcinomatosa em um
canino e linfomatosa em um felino. Por fim, a afec¢cédo infecciosa observada foi
esporotricose em um felino.

Além dos anatomopatolégicos, ao longo do periodo de estagio no SPV-
UFRGS foram realizadas 75 necropsias em animais domésticos e silvestres. O Grafico
4 demonstra a distribuicdo desses exames de acordo com a espécie. As espécies
canina e felina apresentaram prevaléncia semelhante, com 21 (28%) e 20 (27%)
animais, respectivamente. Na sequéncia, espécies silvestres representaram 20% do
total de necropsias, com 15 animais, e suinos 16%, com 12 animais. As demais
espécies tiveram nimeros menos expressivos, sendo trés bovinos (4%), dois equinos

(3%), um caprino (1%) e um ovino (1%).

Gréfico 4 — Distribuicdo por espécie das necropsias realizadas no SPV-UFRGS
durante o periodo de estagio

Espécies apresentadas nas necropsias

16% 4%

28%
20%

1%
3%

1%

27%

HBovinos ®Caninos uCaprinos ®Equinos
M Felinos ®Ovinos H®Silvestres ® Suinos

Fonte: Vanessa de Campos Pereira (2020).

Apenas 40 dos 75 exames de necropsias acompanhados tiveram seu
diagnaostico concluido devido ao fechamento do laboratério no periodo da pandemia.
Ainda, desses casos, oito foram determinados como inconclusivos. A seguir,

descreve-se as afecc¢Oes observadas em cada espécie. Ressalta-se que o namero
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total de diagndsticos ndo corresponde ao numero de animais necropsiados, uma vez
gue em alguns casos houve mais de um diagndéstico por animal.

As tabelas 5, 6, 7 e 8 apresentam as afeccOes diagnosticadas por meio do
exame de necropsia em caninos, felinos, silvestres e suinos, respectivamente. Nas
trés primeiras espécies houve uma distribuicdo relativamente homogénea no nimero
de casos em cada afeccdo. Por outro lado, em suinos, seis dos nove animais
necropsiados representaram casos de toxoplasmose (66,67%). Dentre os animais

silvestres, o bugio-ruivo (Alouatta guariba) foi a espécie mais prevalente.

Tabela 5 — Afeccdes diagnosticadas na espécie canina em necropsias realizadas no
SPV-UFRGS durante o periodo de estagio

Diagnostico Total %

Edema pulmonar 2 20%
Carcinoma de células escamosas 1 10%
Cinomose canina 1 10%
Colapso de tragueia 1 10%
Diabetes mellitus 1 10%
Gastrite necro-hemorragica 1 10%
Glomerulonefrite 1 10%
Hemangiossarcoma 1 10%
Pleurite 1 10%
Total 10 100%

Fonte: Vanessa de Campos Pereira (2020).

Tabela 6 — Afec¢cBes diagnosticadas na espécie felina em necropsias realizadas no
SPV-UFRGS durante o periodo de estagio

Diagnostico Total %
Broncopneumonia supurativa 1 11,11%
Cardiomiopatia dilatada 1 11,11%
Cardiomiopatia hipertréfica 1 11,11%
Colangiocarcinoma 1 11,11%
Esofagite ulcerativa 1 11,11%
Linfoma alimentar 1 11,11%
Peritonite 1 11,11%
Pneumonia piogranulomatosa 1 11,11%
Traumatismo 1 11,11%
Total 9 100%

Fonte: Vanessa de Campos Pereira (2020).
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Tabela 7 — Afeccdes diagnosticadas em animais silvestres em necropsias realizadas
no SPV-UFRGS durante o periodo de estégio

Diagnostico Espécie Total %
Botulismo Marreco (Amazonetta brasiliensis) 1 14,29%
Escherichia coli Veado-mateiro (Mazama 1 14,29%

americana)
Esofagite bacteriana Bugio-ruivo (Alouatta guariba) 1 14,29%
Perfuracao esofagica Bugio-ruivo (Alouatta guariba) 1 14,29%
Pneumonia por aspiracao Bugio-ruivo (Alouatta guariba) 1 14,29%
Toxoplasmose Marreco (Amazonetta brasiliensis) 1 14,29%
Traumatismo Bugio-ruivo (Alouatta guariba) 1 14,29%
Total 7 100%

Fonte: Vanessa de Campos Pereira (2020).

Tabela 8 — Afec¢cBes diagnosticadas na espécie suina em necropsias realizadas no
SPV-UFRGS durante o periodo de estagio

Diagnostico Total %
Toxoplasmose 6 66,67%
Colite neutrofilica 1 11,11%
Enterocolite 1 11,11%
Defeito do septo interventricular 1 11,11%
Total 9 100%

Fonte: Vanessa de Campos Pereira (2020).

Na espécie bovina, as enfermidades diagnosticadas foram balanopostite
obstrutiva, cistite necrotizante e peritonite, todas em um mesmo animal, e Ulcera de
abomaso. Ja em equinos, fraturas mdltiplas e salmonelose foram as afeccdes
observadas. O ovino necropsiado apresentou diagnéstico inconclusivo, enquanto o

caprino nao teve diagndstico concluido até o fechamento deste relatorio.

3.2 CLINICA VETERINARIA E PET SHOP SANTA LUCIA

Ao longo do periodo de estagio na Area de Clinica Médica de Pequenos
Animais foram acompanhados diversos atendimentos e procedimentos da rotina
clinica. Trés dias da semana eram dedicados exclusivamente ao acompanhamento
de consultas, enquanto nos outros dois dias acompanhava-se a internagao.

Em relacdo as consultas, cabia ao estagiario localizar o arquivo de prontuarios
dos pacientes e pesa-los assim que chegassem para atendimento, além de separar
as fichas de anamnese ou revisdo a serem preenchidas e preparar o consultério para

receber o paciente. No transcorrer do atendimento, além de acompanhar a anamnese,
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auxiliava-se na contencdo do animal, no exame fisico, no preparo e aplicacdo de
vacinas e medicacfes, e na coleta de amostras bioldgicas para realizacdo de exames
laboratoriais, bem como no preenchimento de requisicbes para exames
complementares em geral. Em sua maioria, os atendimentos acompanhados foram
em clinica médica geral, contudo, também foi possivel acompanhar as consultas
realizadas por médicos veterinarios especializados nas areas de cardiologia,
neurologia e oftalmologia em casos especificos. Adicionalmente, péde-se assistir a
realizacdo de exames de imagem, tais como radiografia e ultrassonografia, nos
pacientes da clinica, por médico veterinario terceirizado especialista nesta area,
auxiliando-se também, nesse momento, na contencéo do animal.

Na internacdo, ao estagiario era permitido, sob supervisdo da médica
veterindria responsavel, realizar e auxiliar a afericao e monitoramento dos parametros
vitais a cada turno, tais como temperatura retal, frequéncias cardiaca e respiratoria,
coloracdo de mucosas, tempo de preenchimento capilar e pressao arterial. Realizava-
se também a administracdo de medicacdes, a preparacdo do material para
fluidoterapia, acessos venosos, a alimentacdo dos animais, a higiene das gaiolas, o
preenchimento das fichas de internacdo, além da preparacdo de receituarios para
pacientes que recebiam alta hospitalar.

Durante o periodo de estagio na Clinica Veterinaria e Pet Shop Santa Lucia
foi possivel acompanhar 190 atendimentos. Desses, 19 ndo apresentaram diagnéstico
por tratar-se de uma avaliacdo de rotina, avaliagdo pré-cirirgica ou, ainda, pela
inespecificidade dos sinais clinicos somada a auséncia de alteracbes em exames
complementares, tendo recebido apenas tratamento sintomatico. Em relacdo as
espécies, ao todo foram 143 caninos (75%) e 47 felinos (25%), conforme encontra-se
exposto no Gréfico 5.
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Grafico 5 — Distribuicdo por espécie dos atendimentos acompanhados na Clinica

Veterinaria e Pet Shop Santa Llcia durante o periodo de estagio

Espécies da rotina clinica

m Caninos mFelinos

Fonte: Vanessa de Campos Pereira (2020).

Em relacdo aos procedimentos clinicos acompanhados, a aplicacdo de

medicacfes foi realizada com maior frequéncia (37,15%), seguida pela vacinacao
(12,57%), vendoclise (8,43%), coleta de sangue (6,77%) e fluidoterapia (6,08%). Esses

e demais dados acerca dos procedimentos estéo dispostos na Tabela 9.

Tabela 9 — Lista de procedimentos acompanhados na rotina clinica da Clinica

Veterinaria e Pet Shop Santa Lucia durante o periodo de estagio

(continua)
Procedimento Canino Felino Total %
Aplicacdo de medicagdes 192 77 269 37,15%
Vacinacao 75 16 91 12,57%
Vendclise 41 20 61 8,43%
Coleta de sangue 34 15 49 6,77%
Fluidoterapia 29 15 44 6,08%
Limpeza de feridas 22 5 27 3,73%
Afericdo da glicemia 12 9 21 2,90%
Nebulizag&o 8 11 19 2,62%
Afericdo da presséo arterial 17 0 17 2,35%
Sedacao 9 7 16 2,21%
Teste FIV/FeLV 0 15 15 2,07%
Ultrassonografia 9 5 14 1,93%
Retirada de pontos 11 1 12 1,66%
Eutanasia 7 2 9 1,24%
Radiografia 8 1 9 1,24%
Teste fluoresceina 6 1 7 0,97%
Abdominocentese 4 2 6 0,83%
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(concluséo)

Procedimento Canino Felino Total %
Sondagem uretral 5 1 6 0,83%
Biopsia 4 1 5 0,69%
Reanimacao cardiorrespiratoria 2 3 5 0,69%
Ecocardiografia 4 0 4 0,55%
Teste parvovirose canina 4 0 4 0,55%
Sondagem esofagica 1 2 3 0,41%
Citologia por agulha fina 1 1 2 0,28%
Cc_)letq Qe pelo para exame 1 1 5 0,28%
micolégico
Raspado de pele 1 1 2 0,28%
Transfusdo sanguinea 0 2 2 0,28%
Cistocentese 0 1 1 0,14%
Teste cinomose canina 1 0 1 0,14%
Teste de Schirmer 1 0 1 0,14%
Total 509 215 724 100%

Fonte: Vanessa de Campos Pereira (2020).

O gréafico 6 aponta os grupos das afec¢cdes acompanhadas conforme o

sistema organico envolvido ou a etiologia e a distribuicdo de cada um. Ao todo foram

acompanhadas 181 afeccBes, nimero que nédo reflete o nimero de animais atendidos,

uma vez que alguns pacientes receberam mais de um diagndéstico. As afeccbes

digestérias, tegumentares e genitourinarias foram os grupos com maior incidéncia,

representando 21%, 13% e 12%, respectivamente, do total de casos.
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Grafico 6 — Distribuicdo por grupo de afeccdes e etiologias dos atendimentos
acompanhados na rotina clinica da Clinica Veterinaria e Pet Shop Santa Lucia
durante o periodo de estagio

Grupo de sistemas e etiologias das afeccdes acompanhadas
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Fonte: Vanessa de Campos Pereira (2020).

As afeccdes digestorias acompanhadas estdo listadas na Tabela 10. A
gastroenterite foi a enfermidade com maior nimero de casos (13), representando
34,21% do total. Na sequéncia, gastrite e pancreatite também foram as mais
prevalentes, com 15,79% e 13,16%, respectivamente.

Tabela 10 — Afeccdes digestdrias acompanhadas na rotina clinica da Clinica
Veterinaria e Pet Shop Santa Llcia durante o periodo de estagio

Afeccdes digestoérias Canino Felino Total %
Gastroenterite 12 1 13 34,21%
Gastrite 5 1 6 15,79%
Pancreatite* 5 0 5 13,16%
Corpo estranho 2 1 3 7,89%
fleo paralitico 3 0 3 7,89%
Gengivoestomatite 0 2 2 5,26%
Prolapso retal 2 0 2 5,26%
Colelitiase* 1 0 1 2,63%
Persisténcia da denticdo decidua 1 0 1 2,63%
Sialoadenite piogranulomatosa 0 1 1 2,63%
Torgdo gastrica 1 0 1 2,63%
Total 32 6 38 100%

Fonte: Vanessa de Campos Pereira (2020).
*Diagnadstico presuntivo.
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Das afeccdes tegumentares (Tabela 11), a dermatite alérgica a picada de
pulga, a dermatite Umida, a laceracdo de pele e o trauma ocorreram na mesma
proporcéo, totalizando trés casos em cada uma (13,04%). Trauma refere-se a casos
de lesBes no tegumento causadas por fatores mecanicos, como por arranhaduras ou

contato com objetos pungentes.

Tabela 11 — Afec¢Bes tegumentares acompanhadas na rotina clinica da Clinica
Veterinaria e Pet Shop Santa Ldcia durante o periodo de estagio

Afeccdes tegumentares Canino Felino Total %
Dermatlte_alfrglca a picada de 3 0 3 13.04%
ectoparasita
Dermatite Umida 3 0 3 13,04%
Laceracéo de pele 2 1 3 13,04%
Trauma 1 2 3 13,04%
Deiscéncia de pontos 2 0 2 8,70%
Dermatite alérgica* 2 0 2 8,70%
Dermatite pruriginosa 2 0 2 8,70%
Prurido psicogénico** 1 1 2 8,70%
Abscesso 1 0 1 4,35%
Espinho de ourico 1 0 1 4,35%
Intertrigo 1 0 1 4,35%
Total 19 4 23 100%

Fonte: Vanessa de Campos Pereira (2020).
*Diagnéstico presuntivo.
**Diagndstico terapéutico.
Na Tabela 12, acerca das enfermidades que envolveram o trato genitourinario,
€ possivel perceber que a doenca renal cronica foi a de maior ocorréncia,

correspondendo a 36,36% do total.

Tabela 12 — Afeccdes genitourinarias acompanhadas na rotina clinica da Clinica
Veterinaria e Pet Shop Santa Lucia durante o periodo de estagio

(continua)
Afeccbes genitourinarias Canino Felino Total %
Doenca renal cronica 7 1 8 36,36%
Urolitiase 3 0 3 13,64%
Cistite 2 0 2 9,09%
Insuficiéncia renal aguda 1 1 2 9,09%
Plug uretral 0 2 2 9,09%
Cistite intersticial felina 0 1 1 4,55%
Incontinéncia urinaria 1 0 1 4,55%
Pielonefrite 1 0 1 4,55%
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(concluséo)

Afeccbes genitourinarias Canino Felino Total %
Piometra 1 0 1 4,55%
Pseudociese 1 0 1 4,55%
Total 17 5 22 100%

Fonte: Vanessa de Campos Pereira (2020).

As doencgas infectocontagiosas representaram o quarto grupo com maior
prevaléncia durante o estagio na Area de Clinica Médica. Ao contrario do que foi
constatado nos demais grupos de afeccdes, a espécie felina apresentou o maior
namero de casos (15). Assim sendo, 0s principais diagnosticos foram: Virus da
Leucemia Felina (38,89%), Virus da Imunodeficiéncia Felina (16,67%) e rinotraqueite

felina (11,11%). A Tabela 13 aborda essas e as demais doencas do grupo.

Tabela 13 — Afecc¢Bes infectocontagiosas acompanhadas na rotina clinica da Clinica
Veterinaria e Pet Shop Santa Llcia durante o periodo de estagio

Afeccdes infectocontagiosas Canino Felino Total %

Virus da Leucemia Felina (FeLV) 0 7 7 38,89%
Virus da Imunodeficiéncia Felina (FIV) 0 3 3 16,67%
Rinotraqueite felina* 0 2 2 11,11%
Dermatofitose 0 1 1 5,56%
Escabiose** 1 0 1 5,56%
Micoplasmose 0 1 1 5,56%
Parvovirose 1 0 1 5,56%
Peritonite infecciosa felina* 0 1 1 5,56%
Rangeliose 1 0 1 5,56%
Total 3 15 18 100%

Fonte: Vanessa de Campos Pereira (2020).
*Diagnéstico presuntivo.
**Diagnostico terapéutico.

Em relacdo as afeccBes musculoesqueléticas (Tabela 14), houve um
predominio de fraturas, sobretudo em membros pélvicos, das quais 21,43%
corresponderam a fraturas de pelve, 21,43% de tibia e 14,29% de fémur. As fraturas
em vértebra (14,29%) referem-se a um caso envolvendo as vértebras caudais e outro
as vertebras lombares em dois caninos. Enfatiza-se que alguns animais tiveram
fraturas em mais de um local; desse modo, o numero total de casos em caninos para

essas afecgbes ndo corresponde ao niumero de pacientes.
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Tabela 14 — Afeccdes musculoesqueléticas acompanhadas na rotina clinica da
Clinica Veterinaria e Pet Shop Santa Lucia durante o periodo de estagio

Afeccdes musculoesqueléticas Canino Felino Total %
Fratura de pelve 3 0 3 21,43%
Fratura de tibia 2 1 3 21,43%
Fratura de fémur 2 0 2 14,29%
Fratura em vértebra 2 0 2 14,29%
Displasia coxofemoral 1 0 1 7,14%
Fratura de fibula 1 0 1 7,14%
Luxacéo de falange 1 0 1 7,14%
Luxacao de patela 1 0 1 7,14%
Total 13 1 14 100%

Fonte: Vanessa de Campos Pereira (2020).

As Tabelas 15, 16 e 17 expdem as afecc¢des neuroldgicas, cardiovasculares
e oftalmolégicas acompanhadas. E possivel observar que, desses grupos, as
principais enfermidades foram a doenca do disco intervertebral (38,46%), a
insuficiéncia cardiaca congestiva (66,67%) e a Ulcera de coOrnea (44,44%),

respectivamente.

Tabela 15 — Afeccdes neuroldgicas acompanhadas na rotina clinica da Clinica
Veterinaria e Pet Shop Santa Lucia durante o periodo de estagio

Afeccdes neuroldgicas Canino Felino Total %
Doenca do disco intervertebral* 5 0 5 38,46%
Sindrome vestibular 4 0 4 30,77%
Sindrome da disfuncao cognitiva* 2 0 2 15,38%
Encefalopatia* 1 0 1 7,69%
Sindrome de Horner 0 1 1 7,69%
Total 12 1 13 100%

Fonte: Vanessa de Campos Pereira (2020).
*Diagnadstico presuntivo.

Tabela 16 — Afeccdes cardiovasculares acompanhadas na rotina clinica da Clinica
Veterinaria e Pet Shop Santa Lucia durante o periodo de estagio

Afeccdes cardiovasculares Canino Felino Total %
Insuficiéncia cardiaca congestiva 5 1 6 66,67%
Endocardiose 3 0 3 33,33%
Total 8 1 9 100%

Fonte: Vanessa de Campos Pereira (2020).
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Tabela 17 — Afeccdes oftalmologicas acompanhadas na rotina clinica da Clinica
Veterinaria e Pet Shop Santa Lucia durante o periodo de estagio

Afeccdes oftalmoldgicas Canino Felino Total %
Ulcera de cornea 4 0 4 44,44%
Conjuntivite* 0 3 3 33,33%
Ceratoconjuntivite seca 1 0 1 11,11%
Protusao do globo ocular 1 0 1 11,11%
Total 6 3 9 100%

Fonte: Vanessa de Campos Pereira (2020).
*Diagndstico presuntivo.

As afeccdes neoplasicas (Tabela 18) apresentaram uma distribuicdo

uniforme, com um caso para cada diagnéstico, predominantemente na espécie

canina. Com a excec¢édo da metastase pulmonar, diagnosticada por meio dos achados

radiograficos em uma paciente com histérico de neoplasia maméaria, todas as

neoplasias listadas foram identificadas por meio de citologia ou biépsia. Entretanto,

em alguns casos a realizacdo de tais exames complementares para caracterizacao

de determinados nédulos nao foi autorizada por parte dos tutores. Dessa forma, a

Tabela 19 aborda essas alteragdes de crescimento, visualizadas a inspec¢ao do animal

ou em exame ultrassonografico.

Tabela 18 — Afec¢Bes neoplasicas acompanhadas na rotina clinica da Clinica
Veterinaria e Pet Shop Santa Llcia durante o periodo de estagio

Afeccbes neopléasicas Canino Felino Total %
Carcinoma de glandula apdcrina 1 0 1 16,67%
Hemangiossarcoma 1 0 1 16,67%
Linfoma 1 0 1 16,67%
Mastocitoma 1 0 1 16,67%
Metastase pulmonar* 0 1 1 16,67%
Neoplasia maligna pouco diferenciada 1 0 1 16,67%
Total 5 1 6 100%

Fonte: Vanessa de Campos Pereira (2020).
*Diagndstico presuntivo.

Tabela 19 — Alteracdes de crescimento acompanhadas na rotina clinica da Clinica
Veterinaria e Pet Shop Santa Lucia durante o periodo de estagio

(continua)
AlteracOes de crescimento Canino  Felino Total %
Neoplasia intestinal* 0 2 2 22,22%
Tumor mamario 2 0 2 22,22%
Tumor testicular 2 0 2 22,22%
Nodulo de pele 1 0 1 11,11%
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(concluséo)

%

11,11%
11,11%

Alteracdes de crescimento Canino
Nodulo hepatico 1
Nodulo oral 1
Total 7

100%

Fonte: Vanessa de Campos Pereira (2020).
*Diagndstico presuntivo.

Dentre as afeccOes respiratdrias (Tabela 20), a broncopneumonia foi a mais

prevalente, totalizando 33,33% dos casos. As demais enfermidades desse sistema

apresentaram a mesma distribuicdo, com um caso para cada. Ainda, todos os casos

acompanhados foram somente na espécie canina.

Tabela 20 — Afecc¢des respiratérias acompanhadas na rotina clinica da Clinica
Veterinaria e Pet Shop Santa Llcia durante o periodo de estagio

Afeccles respiratorias Canino Felino Total %
Broncopneumonia 2 0 2 33,33%
Angustia respiratoria 1 0 1 16,67%
Bronquite 1 0 1 16,67%
Colapso de tragueia 1 0 1 16,67%
Sinusite* 1 0 1 16,67%
Total 6 0 6 100%

Fonte: Vanessa de Campos Pereira (2020).
*Diagndstico presuntivo.

BN

Os casos de afecgbes otoldgicas corresponderam a otite externa em seis

cdes. Ainda, a afeccdo enddcrina diagnosticada foi cetoacidose diabética em um

canino. Outras afec¢ces acompanhadas incluiram seis casos de intoxicacdo, sendo

guatro em caninos e dois em felinos, um caso de subnutricAo em um canino, além de

um caso de tor¢éo esplénica em um felino.
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4 RELATO DE CASOS CLINICOS

4.1 COLANGIOCARCINOMA E LINFOMA ALIMENTAR

4.1.1 Introducéo

O colangiocarcinoma, também denominado carcinoma colangiocelular ou
carcinoma de ductos biliares, € uma neoplasia maligna do epitélio biliar, que pode se
desenvolver a partir dos ductos biliares intra ou extra-hepaticos, ou, ainda, da vesicula
biliar (CULLEN, 2009; TERRA; FERREIRA; RODRIGUES, 2016). Argenta et al. (2020)
afirmam que a origem mais comum do colangiocarcinoma em gatos é nos ductos intra-
hepéticos. De forma geral, em felinos as neoplasias hepatobiliares primarias tem uma
prevaléncia de 1,5% a 2,3% e, ainda que raras, SGo mais comumente observadas em
comparacao as neoplasias metastaticas neste 6rgdo (RICHTER, 2003; WATSON,
2015). Dentre as neoplasias hepatobiliares, o colangiocarcinoma € tumor de maior
ocorréncia na espécie (TERRA; FERREIRA; RODRIGUES, 2016).

O linfoma alimentar € uma proliferacdo neoplasica maligna de linfécitos que
ocorre no trato gastrointestinal e em linfonodos adjacentes (CALAZANS; DALECK; DE
NARDI, 2016). Esta forma € a mais comum em gatos, correspondendo a cerca de
50% dos linfomas na espécie (VEZZALI et al., 2010). De acordo com a National
Cancer Institute Working Formulation, classificacdo amplamente utilizada por
patologistas veterinarios no Brasil, o linfoma alimentar pode ser categorizado de
acordo com o indice mitético (baixo grau, grau intermediario ou alto grau de
malignidade), conforme o padrdo de distribuicdo (folicular ou difuso), com base no
tamanho das células (pequenas, grandes ou mistas) e a forma do nucleo (clivado ou
nao clivado) (FIGHERA; GRACA, 2016; PARODI, 2001).

Em ambos os tumores, o diagnéstico definitivo é obtido por meio da
histopatologia, visto que as alteragbes observadas nos demais exames
complementares sao inespecificas, podendo levar ao diagnostico tardio, sobretudo no
colangiocarcinoma (LEDUR et al.,, 2014; CALAZAN; DALECK; DE NARDI, 2016;
TERRA; FERREIRA; RODRIGUES, 2016). Em um estudo, os neoplasmas foram a
categoria mais prevalente entre as causas de morte em gatos, correspondendo a 20%
do total de diagndsticos de necropsias realizadas na espécie em um intervalo de 15
anos no SPV — UFRGS (ROLIM, 2017).
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Este relato visa apresentar um caso de incidéncia concomitante de
colangiocarcinoma e linfoma alimentar em um felino encaminhado para necropsia no
Setor de Patologia Veterinaria — UFRGS.

4.1.2 Relato de caso

Foi recebido para exame de necropsia no SPV — UFRGS, no dia 4 de margo
de 2020, um felino, fémea, sem raga definida, com 14 anos de idade. O animal foi
encaminhado de uma clinica veterinaria particular, com historico de hipercalcemia,
vomito, emagrecimento, dispneia e duas crises convulsivas, tendo sido submetido a
eutanasia. Ainda, era negativo para o virus da imunodeficiéncia felina (FIV) e para o
virus da leucemia felina (FeLV).

Ao exame macroscopico, observou-se no figado nédulos multifocais a
coalescentes, de coloracdo branca, consisténcia firme, por vezes apresentando area
central deprimida, e medindo entre 1 a 4 centimetros de didmetro, distribuidos em
todos os lobos hepéticos (Figura 12). Ainda, constatou-se evidenciacdo do padréo
lobular no parénquima hepatico adjacente. O linfonodo hepatico estava aumentado de
tamanho e, ao corte, notou-se uma massa esbranquicada e macia. Haviam aderéncias
entre figado, linfonodo hepatico e duodeno. No limen da traqueia havia moderada
quantidade de conteddo alimentar. Demais O6rgdos ndo apresentaram alteracfes
macroscopicas. Durante a necropsia, fragmentos de todos os 6rgéos foram coletados

e fixados em formol 10%. Posteriormente, seguiu-se 0 processamento histotécnico.

Figura 12 — Figado do felino com colangiocarcinoma, apresentando multiplos
nddulos umbilicados de coloracao branca

Fonte: Setor de Patologia Veterinaria - UFRGS (2020).
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Microscopicamente, no figado haviam areas multifocais pouco delimitadas e
nao encapsuladas de células epiteliais arranjadas em tubulos e sustentadas por
moderado estroma fibrovascular. As células eram poligonais, com citoplasma amplo
e eosinofilico, nucleo redondo, cromatina pontilhada e nucléolo Unico. Haviam
acentuadas anisocitose, anisocariose, macrocariose, binucleacdo celular, e uma
meédia de trés figuras de mitose por campo de maior aumento (400x). Ainda, observou-
se areas multifocais acentuadas de necrose, deposicéo de restos celulares e fibrina.
No parénquima hepético adjacente constatou-se discreto infiltrado inflamatério
multifocal de linfécitos, plasmoécitos e macrofagos, além de discreto acumulo de
pigmento granular dourado no interior do citoplasma de hepatécitos e congestao
multifocal acentuada. O parénquima do linfonodo hepético encontrava-se substituido
por células neoplasicas semelhantes as descritas no figado.

No intestino delgado, na lamina propria da mucosa, da submucosa e, por
vezes, na camada muscular, observou-se proliferacdo neoplasica de linfocitos
pequenos. As células eram redondas, com citoplasma escasso e ndcleo
hipercromatico. Haviam discretas anisocitose a anisocariose, com raras figuras de
mitose. Em medula O0ssea havia moderada hiperplasia de precursores
hematopoiéticos. Nos demais 06Orgdos ndo foram constatadas alteracdes

microscopicas.

4.1.3 Discussao

O diagndstico de colangiocarcinoma e linfoma alimentar de baixo grau e de
pequenas células foi estabelecido com base nos achados patolégicos caracteristicos
de ambos os tumores.

A idade média dos gatos acometidos pelo colangiocarcinoma e o linfoma
alimentar de baixo grau é de 10 a 12 anos (WATSON, 2015) e de 13 anos (VAIL,
2013), respectivamente, estando o paciente nesta faixa etaria. Aparentemente ndo ha
predisposicao racial em ambos os casos, embora Rissetto et al. (2011) tenham
observado uma maior ocorréncia de tumores intestinais em gatos da ragca Siamés.

A etiologia do colangiocarcinoma é incerta e geralmente ndo ha registro de
leséo prévia no figado afetado (CULLEN; STALKER, 2016). Entretanto, sugere-se que
o tumor esteja relacionado com a infestacao cronica pelo trematdédeo Platynosomum

fastosum, assim como ocorre em seres humanos (ANDRADE et al., 2012). No
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presente caso, ndo foram observadas formas parasitarias do trematddeo em
diferentes cortes histologicas, descartando esta possibilidade.

Felinos com neoplasias hepatobiliares malignas ndo apresentam sinais
clinicos em 50% dos casos quando sdo diagnosticados. Quando se manifestam,
esses sinais tendem a ser inespecificos, tais como a perda de peso e vOmito
apresentados no caso descrito. Outros sinais incluem anorexia, inapeténcia, letargia,
polidipsia, polidria e ascite. A ictericia pode ser observada e, embora seja rara em
gatos, € mais frequente no colangiocarcinoma extra-hepatico (TERRA; FERREIRA,
RODRIGUES, 2016; ARGENTA et al., 2020). Ainda, a hipoglicemia e a encefalopatia
hepatica paraneoplasicas podem provocar fraqueza, ataxia e convulsdo (RICHTER,
2003; TERRA; FERREIRA; RODRIGUES, 2016). O felino deste caso apresentou
crises convulsivas, as quais podem ter relagdo com a sindrome paraneoplasica, visto
gue a analise histopatoldgica do encéfalo ndo demonstrou alteracdes. Adicionalmente,
em felinos com colangiocarcinoma é descrita uma alopecia simétrica bilateral do
tronco e membros como sindrome paraneoplasica (CULLEN; BROWN, 2013), de
causa ainda desconhecida (BERGMAN, 2013). No animal do presente relato, tal
alteracdo nao foi observada.

Macroscopicamente, o padrdo multinodular é o mais observado no
colangiocarcinoma (ARGENTA et al., 2020) e caracteriza-se por multiplos nédulos de
diferentes didametros que encontram-se distribuidos pelos lobos hepaticos (BARROS,
2016). Foi proposto que esse padrao seja decorrente de metastases intra-hepaticas a
partir de um foco primario Unico, contudo, ainda nao foi possivel descartar que possa
se tratar de uma origem multicéntrica (CULLEN; STALKER, 2016). Comumente, esses
nédulos apresentam-se firmes, salientes, de coloracdo palida e, por vezes, com
aspecto umbilicado (depressao central), devido a necrose intratumoral (CULLEN;
BROWN, 2013; CULLEN; STALKER, 2016). De acordo com Cullen e Stalker (2016,
p. 349, tradugdo nossa) “os carcinomas colangiocelulares tém um padrdo de
crescimento altamente invasivo, e frequentemente sofrem metastase para o0s
linfonodos hepaticos, pulmdes e cavidade peritoneal”.

Histologicamente, as células sdo semelhantes ao epitélio biliar e arranjadas
em tubulos ou acinos (BARROS, 2016; CULLEN; BROWN, 2013). H4 grande
guantidade de figuras de mitose, caracteristica que diferencia o colangiocarcinoma do
carcinoma hepatocelular, por exemplo (BARROS, 2016). O estroma de tecido

conjuntivo fibroso separa as células epiteliais, podendo haver também deposicdo de
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colageno, o que caracteriza uma resposta esquirrosa, que confere firmeza ao tumor
(CULLEN; STALKER, 20186).

A fisiopatogenia do linfoma alimentar ainda ndo esta clara, contudo, sugere-
se que esteja relacionada com fatores genéticos, ambientais e com agentes
infecciosos (PAULIN et al., 2018), tais como o virus da FeLV ou da FIV, ainda que em
menor grau neste Ultimo, ja que possui uma relacao indireta com esta neoplasia de
forma geral (MUNDAY; LOHR; KIUPEL, 2017). Além disso, apesar de estar
diretamente relacionado com outros linfomas, geralmente gatos com a forma alimentar
sao negativos para FeLV também (CALAZANS; DALECK; DE NARDI, 2016). Outros
fatores propostos incluem exposicdo a fumaca de tabaco (BERTONE; SNYDER;
MOORE, 2002) e inflamacéo intestinal cronica, porém ainda sem comprovacao
(BARRS; BEATTY, 2010). Munday, Lohr e Kiupel (2017) afirmam que na maioria das
vezes, ndo € possivel apontar uma causa para o linfoma alimentar.

O linfoma é a principal neoplasia intestinal, e o intestino delgado é a porcéo
mais afetada em gatos (RISSETTO et al.,, 2011). O linfoma de baixo grau tem
desenvolvimento lento e progressivo, enquanto o de alto grau é mais agudo (GIEGER,
2011). Os sinais clinicos sdo semelhantes aqueles observados na doenca inflamatoria
intestinal, e os principais sdo perda de peso, vomito e diarreia (LINGARD et al., 2009),
embora muitos animais apresentem apenas perda de peso e anorexia (MUNDAY;
LOHR; KIUPEL, 2017). Essa neoplasia provavelmente contribuiu para a perda de
peso e vomito observados no felino deste relato, ainda que esses sinais também
sejam relacionados ao colangiocarcinoma.

A hipercalcemia em gatos é mais comumente causada por neoplasias, tais
como linfoma e carcinoma de células escamosas (NELSON; DELANEY, 2015). No
linfoma, é a principal sindrome paraneoplésica, e supfe-se que seja causada pela
producdo e excrecdo de uma proteina semelhante ao paratorménio pelas células
neoplasicas (CALAZANS; DALECK; DE NARDI, 2016). Munday, L6éhr e Kiupel (2017)
afirmam que, na espécie felina, a hipercalcemia maligna decorrente de linfoma é
incomum. No felino, foi realizada a pesquisa de calcio sérico, entretanto alteracdes de
calcificacdo metastatica ndo foram observadas pela microscopia. A hipercalcemia
também pode provocar convulsdes (COADY; FLETCHER; GOGGS, 2019), sendo
esse outro fator que pode ter contribuido para os episédios de convulsdo no animal.

Os achados macroscopicos variam de acordo com a porcao afetada do trato

gastrointestinal (RICHTER, 2008). Assim, no intestino a distribuicdo nos segmentos
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intestinais da neoplasia pode ser localizada ou difusa, e o formato da lesdo se
apresenta em placa, fusiforme, nodular ou difusa (MUNDAY; LOHR; KIUPEL, 2017).
Ulceragcao e espessamento da parede intestinal podem estar presentes. Ainda, no
linfoma de baixo grau, alterac6es macroscépicas podem estar ausentes (RICHTER,
2008). No caso mencionado, tanto a distribuicdo quanto a forma eram difusas.

Quanto a histologia, o linfoma localizado no intestino pode ser classificado
como de mucosa ou transmural, de acordo com as camadas envolvidas. Dessa forma,
o linfoma de mucosa acomete a mucosa e a lamina prépria, enquanto no transmural
o infiltrado neoplasico se estende a submucosa e musculatura (CALAZANS; DALECK;
DE NARDI, 2016), sendo esse ultimo o observado no intestino do animal. Atualmente,
sabe-se que grande parte dos linfomas de intestino delgado sé@o constituidos de
células T (CALAZANS; DALECK; DE NARDI, 2016) e de pequenas células (VAIL,
2013). O estabelecimento do imunofendtipo B ou T do linfoma depende de métodos
diagnésticos mais especificos, como por exemplo imuno-histoquimica e PCR
(CALAZANS; DALECK; DE NARDI, 2016), os quais n&o foram realizados no presente
caso.

A diferenciacdo entre o linfoma alimentar de baixo grau e a doenca
inflamatoria intestinal € um grande desafio, pois as caracteristicas clinicas e
histopatolégicas de ambos sdo semelhantes, dificultando o diagndstico (BARRS;
BEATTY, 2010; PAULIN et al., 2018). Sabattini et al. (2016) afirmaram que essa
dificuldade pode ocorrer quando a bidpsia é realizada na fase inicial do linfoma,
guando ha escasso infiltrado linfoide na mucosa intestinal, sem monomorfismo
evidente, havendo, portanto, a necessidade de proceder com métodos mais
especificos para identificar a neoplasia. As caracteristicas histolégicas que auxiliam
nessa diferenciacdo séo: infiltracéo de linfocitos na submucosa, infiltrado monomorfico
de linfocitos pequenos, além de infiltracdo intravascular e alto indice mitético.
Adicionalmente, na imuno-histoquimica, epiteliotropismo, sobretudo nas criptas, pode
ser evidenciado, caracteristica presente em 60% dos linfomas de intestino (UZAL,
PLATTNER; HOSTETTER, 2016; MUNDAY; LOHR; KIUPEL, 2017).

Devido a ocorréncia simultanea do colangiocarcinoma e do linfoma alimentar
pode ter havido uma sobreposicao de sinais clinicos, o que, consequentemente, pode

ter dificultado o diagnastico clinico, levando também ao agravamento do caso.
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4.2 HEMANGIOSSARCOMA CUTANEO

4.2.1 Introducgéo

O hemangiossarcoma é uma neoplasia mesenquimal maligna oriunda das
células endoteliais vasculares que, na espécie canina, ocorre mais comumente no
baco, atrio direito cardiaco, figado e pele (ROBINSON; ROBINSON, 2016), podendo
também apresentar distribuicdo multicéntrica pelas metastases (OCARINO et al.,
2017). Dentre todas as neoplasias que acometem cdes, 0 hemangiossarcoma néo
visceral representa menos de 1% dos casos, sendo a forma visceral mais comum
(SCHULTHEISS, 2004). Além disso, o hemangiossarcoma € mais prevalente que sua
forma neoplasica benigna, o hemangioma (SOARES et al., 2017).

O diagnéstico presuntivo dessa neoplasia cutanea se baseia no historico
clinico, na raca e idade do animal, nos achados clinicos e na citologia aspirativa por
agulha fina. A bidpsia excisional permite tanto o diagndstico definitivo quanto o
tratamento e margens de seguranca devem sempre ser preconizadas. Em um estudo
retrospectivo, 0 hemangiossarcoma correspondeu a 3% das neoplasias cutaneas
diagnosticadas através da biopsia em caes (SOUZA, 2006). Geralmente, o
diagnéstico é precoce em comparacdo ao hemangiossarcoma visceral, que, na
maioria dos casos, € diagnosticado quando ja tém-se metastases em outros 6rgaos
(DALECK; MORAES; DIAS, 2016; FERNANDES; DE NARDI, 2016; HENDRICK,
2017).

De modo geral, o prognostico do hemangiossarcoma cutaneo é melhor que o
visceral, sobretudo quando o tumor estd restrito a derme e ndo € invasivo
(FERNANDES; DE NARDI, 2016).

Este relato tem como objetivo apresentar um caso de hemangiossarcoma
cutdneo em um canino recebido para atendimento clinico na Clinica Veterinaria e Pet

Shop Santa Lucia.
4.2.2 Relato de caso
No dia 17 de junho de 2020, chegou para atendimento na Clinica Veterinaria

e Pet Shop Santa Lucia um canino, macho, da raca Pitbull, de 10 anos de idade, ndo

castrado, de pelagem e pele claras. Conforme o tutor, apresentava-se com
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sangramento frequente em uma lesdo no abdémen que surgira ha aproximadamente
8 meses. Ao exame clinico, o animal apresentava-se alerta, hidratado, com mucosas
normocoradas e sem alteracdes nos demais parametros vitais. A inspegdo do
abddémen, na regido pubica esquerda, constatou-se nodulo de superficie irregular,
ulcerada e hemorragica, medindo 3,5 x 2,5 x 0,7 cm (Figura 13). Tendo em vista o
aspecto macroscopico da lesdo, foram indicados nodulectomia e posterior avaliacao
histopatolédgica. Realizou-se hemograma completo e bioquimica sérica para avaliagdo
pré-cirargica, os quais nao apontaram alteragdes significativas (Tabela 21).

hemorragico em regido pubica esquerda

<

Fonte: Vanessa de Campos Pereira (2020).

Tabela 21 — Hemograma completo e bioquimica sérica realizado no canino
(continua)

Exame Resultado Valores de referéncia

Eritrécitos 6,58 M/uL 5,65 - 8,87 M/uL
Hemoglobina 15,3 g/dL 13,1 - 20,5 g/dL
Hematdcrito 40,50% 37,3-61,7%
VCM 61,6 fL 61,6 - 73,5fL
CHCM 37,8 g/dL 32,0 - 37,9 g/dL
RDW 16,50% 13,6 - 21,7%
Leucdcitos totais 15,13 K/uL 5,05 - 16,76 K/uL
Neutrofilos 8,5 K/uL 2,95 - 11,64 K/uL
Linfocitos 3,68 K/uL 1,05 - 5,10 K/uL
Mondcitos 1,76 K/uL 0,16 - 1,12 K/uL
Eosindfilos 0,99 K/uL 0,06 - 1,23 K/uL
Basofilos 0,11 K/pL 0,00 - 0,10 K/uL
Plaquetas 334 K/uL 148 — 484 K/uL
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(concluséo)

Exame Resultado Valores de referéncia
Proteina plasmética total 8,2 g/dL 5,2 -8,2g/dL
Creatinina 0,9 mg/dL 0,5-1,8 mg/dL
Ureia 11 mg/dL 7 - 27y mg/dL
Alanina aminotransferase (ALT) 36 U/L 10 -125 U/L
Fosfatase alcalina (FA) 135 U/L 23 -212 U/L

Fonte: Clinica Veterinaria e Pet Shop Santa Lucia (2020).

Durante o procedimento cirdrgico, o nédulo foi retirado com margem de 2
centimetros, fixado em formalina 10% e encaminhado para laboratério. A analise
histopatolégica evidenciou proliferacdo de células endoteliais neoplasicas com
moderado pleomorfismo, com citoplasma fusocelular, bordos indistintos e moderada
anisocitose, e nucleo alongado e vesiculosos, com nucléolo conspicuo e moderada
anisocariose, dispostas em arranjos vasculares irregulares e preenchidos por
hemacias, com até duas figuras de mitose por campo de aumento 40X, além de focos
de hemorragia e necrose, confirmando o diagnostico de hemangiossarcoma.

Visto que se tratava de um ndédulo Unico restrito & derme, num primeiro
momento ndo foi indicada quimioterapia para o cdo apds o estabelecimento do
diagnéstico. Entretanto, cerca de trés semanas ap0s o procedimento, os tutores
relataram o aparecimento de les6es menores similares em outros pontos do abdomen
do animal, préximo ao ndédulo removido. Assim, foi recomendado protocolo
quimioterapico com doxorrubicina, na dose de 30 mg/m? por via intravenosa, a ser
realizado uma vez a cada duas semanas. Todavia, 0s tutores optaram por nao realizar

a quimioterapia.

4.2.3 Discussao

O diagnéstico de hemangiossarcoma cutaneo foi obtido com base na leséo
macroscopica e histoldgica que caracterizam esta neoplasia maligna. Sua ocorréncia
€ mais comumente observada em cées das racas Whippet, Pitbull, Galgo, Beagle e
Dalmata, que apresentam pele e pelagem de coloracéo clara, estando frequentemente
relacionado a exposicdo crbnica a luz solar. Ainda, este tumor pode ser uma
metastase da forma visceral (FERNANDES; DE NARDI, 2016). Contudo, neste caso,
apesar de ndo terem sido realizados exames de imagem para pesquisa de tumores

em outros 6rgaos, que poderiam sugerir o foco inicial ou a disseminacgéo interna, o
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mais provavel é que tratava-se de uma neoplasia cutanea primaria, visto que o animal
pertencia a uma das racas predispostas e apresentava pelame claro e curto. A idade
média dos cdes acometidos no momento do diagnostico € de 10 anos e nao ha
predisposicao sexual aparente (FERNANDES; DE NARDI, 2016; SZIVEK et al., 2011),
embora Schultheiss (2004) tenha observado um maior nimero de casos em machos.

Essa neoplasia pode se apresentar como placas ou nédulos de coloracéo
avermelhada a enegrecida e consisténcia macia a firme, que geralmente possuem
cerca de 2 cm de didmetro, com areas de alopecia, espessamento de pele, hemorragia
e ulceracdo. Hemangiossarcomas decorrentes da exposicao solar cronica tendem a
ser multiplos (GROSS et al., 2005; HENDRICK, 2017). Em estudo retrospectivo por
Souza et al. (2006), na espécie canina, 0 hemangiossarcoma foi um dos tumores mais
observados na pele da regido abdominal ventral, sobretudo por ser uma &rea coberta
por pelos mais finos (SZIVEK et al., 2011). Fernandes e De Nardi (2016) ainda
apontam a regido prepucial e membros pélvicos como os locais mais frequentemente
acometidos.

Ao contrario do hemangiossarcoma visceral, em que frequentemente
observam-se anemia, esquisocitos, acantécitos e trombocitopenia, dificilmente serdo
constatadas alteracbes hematolégicas e hemostaticas na forma cutanea (COUTO,
2015), tal qual ocorreu com o céo deste relato.

No presente caso, a nodulectomia foi realizada com margem recomendada
pela literatura, que usualmente é de 2 a 3 centimetros para essa neoplasia (LIPTAK;
FORREST, 2013; THAMM, 2013; VAN NIMWEGEN; KIRPENSTEIJN, 2018).
Fernandes e De Nardi (2016) afirmam que a cura do hemangiossarcoma cutaneo
pode ser obtida através da excisdo cirdrgica do tumor quando as margens forem
apropriadas. Adicionalmente, apds a nodulectomia, cdes com essa neoplasia podem
apresentar tempo de sobrevida média maior que aqueles com a forma visceral,
sobretudo aqueles que pertencem as racas predispostas (NOBREGA et al., 2019;
SZIVEK et al., 2011).

Apesar de ser o tratamento de eleicdo, em casos em que ha multiplos nédulos
cutaneos, a excisdo cirurgica pode se tornar inviavel pela quantidade de tumores;
logo, um protocolo quimioterapico adjuvante com a doxorrubicina, associada ou nao
a outros farmacos, torna-se uma alternativa a ser empregada, podendo ter resultados
satisfatorios (FERNANDES; DE NARDI, 2016; NORTH; BANKS, 2009). O principal

efeito colateral da doxorrubicina € a cardiotoxicidade, devendo-se atentar para o
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desenvolvimento de sopro ou arritmia ap0s o inicio da terapia. Necrose tecidual
também pode ocorrer se o0 quimioterapico sofrer extravasamento vascular
(GUSTAFSON; PAGE, 2013).

Além do tratamento cirGrgico e quimioterapico, deve-se recomendar aos
tutores o uso de protetores solares e a diminuicdo da exposi¢ao a luz solar nos caes
gue apresentaram a neoplasia, uma vez que novas lesbes podem se desenvolver
(NORTHRUP; GIEGER, 2010; SZIVEK et al., 2011). Segundo Szivek et al. (2011),
grande parte dos caes que apresentam hemangiossarcoma na derme, tém recorréncia
loco-regional do tumor original, pela continuidade da exposi¢ao solar e o consequente
dano na pele. Além disso, pode ocorrer disseminacdo metastatica e infiltracao tumoral
por via hematégena e por implantacao apds a ruptura do tumor em casos viscerais
(CLIFFORD; LORIMIER, 2017). Estima-se que a chance dessa neoplasia sofrer
metastase a distancia em 6rgdos como baco, coracdo, pulmdo e figado é de
aproximadamente 34% (SZIVEK et al., 2011), podendo ser identificada por meio de
radiografia, ultrassonografia e tomografia computadorizada (COUTO, 2015), os quais

nao foram realizados neste caso.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

O estagio curricular obrigatério na Medicina Veterinaria tem como objetivo
inserir o aluno na perspectiva de profissional, promovendo o aprimoramento técnico
através da juncao dos conhecimentos teoricos, adquiridos ao longo da graduacao,
com a pratica profissional de acordo com a realidade de cada local. Ademais, a
realizacdo do estagio em duas areas complementares, embora distintas, reforca a
importancia da multidisciplinaridade no contexto da saude animal, em prol do
diagnéstico e tratamento corretos, bem como do conhecimento técnico.

No decorrer dos ultimos anos, tem-se observado um aumento na expectativa
de vida dos animais de companhia em virtude da crescente conscientizacdo dos
tutores em relacdo aos cuidados necessarios para a manutencao da saude de seu
animal, somado aos constantes avancos ha Medicina Veterinaria.
Consequentemente, houve um aumento na incidéncia de doencas que se
desenvolvem principalmente em fases da vida mais tardias, tais como as afeccdes
neoplasicas. Conforme o que foi exposto nos relatos de caso deste trabalho, ambos
0s animais eram idosos, fator predisponente em grande parte dos casos para o
desenvolvimento de tumores malignos. Dessa forma, o conhecimento acerca de
neoplasias como o colangiocarcinoma, o linfoma alimentar e o hemangiossarcoma
cutdneo é de suma importancia para o médico veterindrio, uma vez que podem

acarretar em prognostico desfavoravel para seus pacientes.
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