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RESUMO

O presente relatorio refere-se ao estagio obrigatdrio em Medicina Veterinaria da Universidade
de Caxias do Sul como requisito parcial para a obtencdo de titulo de médica veterinaria. Foi
realizado na area de clinica médica e cirtrgica de pequenos animais na PetMed Saude Animal
em Caxias do Sul/RS, efetuado no periodo de 01 de marco a 14 de maio de 2021, sob a
supervisdo do médico veterinario Marcio Luis Medeiros, e sob a orientagdo da professora M.V.
Dra. Antonella Souza Mattei. O objetivo deste trabalho foi caracterizar o local de estagio, narrar
as atividades realizadas e procedimentos acompanhados, assim como, relatar a casuistica da
clinica, e dissertar sobre dois casos clinicos acompanhados no periodo de estagio. Foram
acompanhados 135 animais, sendo a maioria cdes (n=94). Em relacdo ao sexo, a maioria dos
atendimentos foi realizadas em machos (n=53). Durante o estagio, foi possivel acompanhar
e/ou executar 732 procedimentos ambulatoriais, sendo a maioria afericdo de parametros vitais
(n=198). Na érea de clinica médica foram acompanhadas diversas afec¢des tanto em cées
guanto em gatos (n=234), sendo a mais recorrentes aquelas relacionadas as afeccOes
gastrointestinais, com 65 casos (27,78%), seguido das infectocontagiosas com 53 casos
(22,65%). Em relacdo a casuistica da clinica cirurgica foram realizados 70 procedimentos,
sendo o mais frequente a orquiectomia eletiva (n=16/22,85%). Também foram escolhidos dois
relatos de caso clinico, sendo o primeiro de um felino, sem raca definida (SRD), adulto, com
doenca do trato urinario inferior com obstrucdo uretral por plug, sendo que através do
cateterismo vesical houve a resolucdo, sem a necessidade de intervencdo cirargica. O outro
caso descrito foi de uma canina, Dogue Alemao, com carcinoma de células escamosas na parte
distal do membro pélvico esquerdo, sendo relizada a exiciséo cirdrgica, seguida de um retalho
de pele em padréo axial. O estagio curricular foi primordial para que a académica pudesse aliar
a teoria aprendida em sala de aula, com a pratica necessaria para formar um profissional de
exceléncia.

Palavras-chave: Canino. Dogue Alemé&o. Carcinoma de células escamosas. Felino. Obstrucéo

uretral.
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1 INTRODUCAO

O Mercado pet tem crescido exponencialmente no Brasil, mesmo em meio a pandemia
que afeta grandemente a economia global. O isolamento social devido ao Covid-19, tem
aumentado a busca por animais de estimacdo para fazer companhia. Com esta notavel
expansdo, o medico veterinario tem sido cada vez mais presente na vida das pessoas, uma vez
que 0s animais estdo sendo vistos como integrantes da familia (SEBRAE, 2021).

Com o aumento da expectativa de vida dos animais de estimacgdo, a medicina veterinaria
tem expandido seu leque de especializacGes, para atender cada vez mais a demanda do crescente
mercado dos animais de companhia, que cresce cada vez mais juntamente com a exigéncia de
clientes e tutores (ANCLIVEPA BRASIL, 2019).

O estagio curricular em Medicina veterinaria objetiva inserir o académico no ambito
pratico da profissdo, combinando a teoria fixada durante a graduagdo com a pratica, preceito
indispensavel para a formagdo do medico veterinario. Ao ser introduzido na rotina clinica, o
académico é estimulado a desenvolver seu raciocinio clinico, suas habilidades, a postura
profissional, as relagdes interpessoais, assim como a desenvolucdo do julgamento critico,
incitando o aprimoramento e a incorporagdo de conhecimento de maneira continua.

Com o intuito de cumprir as 420 horas obrigatorias, o estagio foi realizado na clinica
PetMed Saude animal, em Caxias do Sul, no estado do Rio Grande do Sul, na &rea de clinica
médica e cirurgica de pequenos animais, sob a supervisdo do médico veterinario Marcio Luis
Medeiros, e orientacdo da professora doutora Antonella Souza Mattei, no periodo de 01 de
marc¢o a 14 de maio do ano de 2021.

A escolha do local de estagio foi feita baseada na ampla variedade de servicos oferecidos
pela clinica veterinaria em questdo. Assim, durante o periodo de estagio foi possivel auxiliar e
participar de diversos procedimentos, consultas, exames, além de realizar uma gama de
atividades sob a supervisdo do medico veterinario responsavel.

O presente relatério objetivou descrever as atividades realizadas, a estrutura e a rotina
do local de estagio, assim como, discutir um caso clinico relacionado ao sistema urinario em

gato e outro de neoplasia cutdnea em um cdo acompanhados neste periodo.
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2 DESCRICAO DO LOCAL DE ESTAGIO

2.1 PETMED SAUDE ANIMAL

2.1.1 Estrutura fisica

Localizada no bairro Jardim América, na rua José Aloisio Brugger, nimero 1452, na
cidade de Caxias do Sul, estado do Rio Grande do Sul, a clinica veterinaria PetMed Saude
Animal (Figura 1) oferecia atendimento veterinario 24 horas por dia, 7 dias por semana. Os
servicos prestados incluiam clinica médica geral, especialidades como clinica médica de
animais silvestres e exoticos, dermatologia, oftalmologia, ortopedia, oncologia, cardiologia,

endocrinologia, nefrologia, neurologia, além de diagndstico por imagem.

Figura 1- Fachada da Clinica PetMed.

CONSULTAS - VACINAS - CIRURGIAS - INTERNAGCOES

SAUDE ANIMAL

Fonte: Arquivo pessoal (2021).

A clinica contava com uma recepc¢do, composta por sala de espera (Figura 2A e B), onde
eram realizados os cadastros dos pacientes e seus tutores, como a pesagem dos pacientes. O

andar térreo ainda possuia dois consultérios, e um escritorio,
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um lavabo e uma cozinha com acesso a area de servicos e a um patio externo.

Figura 2- Recepc¢do da clinica PetMed A) Sala de espera e balanga, B) Balcdo de atendimento.

Fonte: Arquivo pessoal (2021).

Os consultérios (Figura 3A e B) eram compostos por uma mesa de exames de aco inox,
pia para lavagem de méaos, frigobar para armazenar medicacGes que exigiam refrigeracao,
balcBes equipados com material de enfermagem, medicagdes e instrumental de atendimento.

As salas eram climatizadas com ar-condicionado, e contavam ainda com escrivaninhas e
cadeiras.

Figura 3- Consultdrios da clinica PetMed: A) Consultério 1, B) Consultério 2.

N
g
4
0
5
2
v
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0
v

Fonte: Arquivo pessoal (2021).
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No segundo piso, havia um depdsito para materiais de uso geral na clinica, um quarto
com uma cama beliche para plantonistas e estagiarios, com estante para a colocacdo de bens
pessoais. Ainda no segundo piso, se encontrava o setor de internagdes, que era composto por
uma sala de isolamento para animais com doencas infectocontagiosas (Figura 4C), uma sala de
internacdo para gatos (gatil) (Figura 4A), e uma sala de internacdo para cées (canil) (Figura
4B). Ambas as trés salas eram climatizadas, além de possuirem tubulacao de oxigénio, armarios
com medicamentos e materiais de enfermagem, balcdo com pia, e uma ilha de ago inox para

exames.

Figura 4- Internacdo da Clinica PetMed Salde Animal- A) Gatil B) Canil C) Isolamento.

Fonte: Arquivo pessoal (2021).

Cada paciente possuia uma ficha de identificagdo, onde constava seus dados pessoais,
medicacOes prescritas, via de aplicacdo, dose, e horario de aplicacdo para cada medicacao,

controle dos pardmetros vitais, como: frequéncia cardiaca e respiratoria, temperatura retal,
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coloracdo de mucosas, grau de hidratacdo, tempo de preenchimento capilar, além de,
ingestdo de agua, alimentagdo, mic¢do, defecacdo e episodios de émese. O segundo piso,
possuia também um bloco cirdrgico equipado com equipamento de anestesia inalatdria, bombas
de infusdo de seringas, foco cirdrgico, mesa cirlrgica de ago inox, balcdo com materiais
cirtrgicos, e de enfermagem, prateleiras com equipamentos cir(rgicos, e outros equipamentos
como ultrassom odontoldgico, oxigénio encanado, pia para lavagem de mados e materiais
cirrgicos.

Os materiais cirargicos eram esterilizados em autoclave localizada proxima a farméacia
do segundo piso, diante ao canil. No espaco designado a farméacia, havia um balcdo com pia,
onde eram armazenadas ataduras, solucdes de infuséo, fios de sutura, cateteres, sondas, equipos,
cobertores para 0s animais internados, entre outros equipamentos. Em um armario aéreo sobre
a pia, eram guardadas medicacOes para ambas as salas de internacdo. Vacinas, medicagdes que
requeriam refrigeracdo, alimentacdo especial de alguns pacientes eram armazenadas em um
frigobar e uma geladeira localizadas ao lado da farmacia. Proximo da area de internacéo, havia
um banheiro para uso de veterinarios e estagiarios.

A equipe da clinica era composta por uma secretaria, uma auxiliar administrativa, dois
médicos veterinarios como socios-proprietarios (Marcio Luis Medeiros e Marcisa Petry
Ludwig), uma diarista responsavel pela limpeza da clinica, 15 estagiarios extracurriculares, e
quatro estagiarios curriculares. Contava também com seis veterinarios plantonistas que
realizavam plantdes sete dias por semana, permitindo assim, o funcionamento da clinica 24

horas por dia. Os especialistas eram terceirizados, sendo contatados quanto necessario.
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3 ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

3.1 ROTINA DE ESTAGIO

Durante o estagio curricular, os estagiarios eram divididos em escalas, para que em cada
dia da semana acompanhassem um setor diferente da clinica, sendo relacionandos ao
atendimento clinico, internagdo e cirurgia.

Na internacdo, o estagiario realizava, sob supervisao do médico veterinario, a aplicacdo
de medicacOes, elaboracdo de curativos e talas, limpeza de feridas, coletas de amostras
bioldgicas, como sangue e urina, verificacdo dos parametros vitais (frequéncia cardiaca e
respiratoria, afericdo de temperatura retal, tempo de preenchimento capilar, coloracdo das
mucosas, palpacdo de linfonodos, hidratacdo) e qualquer manifestacdo digna de nota, como
presenca de émese, miccdo, defecacdo, ingestdo de agua e alimento. Também era de
responsabilidade dos estagiarios, a alimentacao dos pacientes internado, limpeza e organizacao
do setor.

Na cirurgia, o estagiario era responsavel pela esterilizacdo de materiais, limpeza e
organizacgdo do bloco cirdrgico, aplicacdo de medicacdo pré-anestésica (M.P.A.) e a inducéo
anestésica. Também realizava acesso venoso, intubava o paciente, conduzia o paciente a
internacdo no momento pos- cirdrgico, auxiliava ou assistia aos procedimentos cirurgicos. Em
casos em que o bloco cirurgico era utilizado por veterinarios especialistas, se houvesse a
permissdo do profissional, o estagiario poderia acompanhar o procedimento, e até mesmo
auxiliar durante a cirurgia, e a organizacao e limpeza do instrumental.

O estagiario que acompanhava as consultas era responsavel por manter organizados e
limpos os consultérios, auxiliava o veterinario responsavel durante as consultas, através da
contencao dos animas. As coletas de sangue e urina eram realizadas pelo veterinario, sem a
presenca do tutor. Aos estagidrios curriculares, era também permitida a elaboracdo de
prescricdes, assim como, o preenchimento de requisicdes de exames complementares sob
supervisdo do médico veterinario responsavel pelo paciente. Assim como no bloco cirdrgico,
era permitido acompanhar as consultas dos veterinarios terceirizados, caso estes permitissem.
Ja o estagiario escalado como volante, auxiliava aos demais no setor com maior demanda no
dia. Também era incumbéncia dos estagiarios tanto curriculares como extracurriculares auxiliar

na limpeza e manutencdo da organizagéo da clinica.



3.2 CASUISTICA

3.2.1 Procedimentos’ Atividades desenvolvidas
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Durante o periodo de estdgio curricular na Clinica PetMed Salde animal foram

acompanhados e/ou realizados 739 procedimentos ambulatoriais e exames complementares no

setor de internagdes e durante as consultas clinicas. A maiora dos procedimentos realizados

correspondeu a afericdo dos parametros vitais (n=198), seguido de aplicacdo de medicamentos

(n=196). A tabela 1 descreve as percentagens dos procedimentos ambulatoriais realizados ou

acompanhados.

Tabela 1 — Atividades/procedimentos ambulatoriais’ consultas acompanhados e/ou realizados
no periodo de estagio curricular na Clinica Veterinaria PetMed Satde Animal.

(Continua)
Procedimentos Caninos  Felinos Total Total
(n) (n) (n) (%)

Afericdo de parametros vitais 123 75 198 26,79%
Administracdo de medicamentos 110 86 196 26,52%
Consultas 45 20 65 8,79%
Elaboragao de talacurativos 24 22 46 6,22%
Venoclise 22 20 42 5,68%
Ultrassonografia 21 18 39 5,27%
Coleta de sangue 19 16 35 4,73%
Teste rapido para parvovirose/coronavirose 21 - 21 2,84%
canina
Nebulizacéo 9 5 14 1,89%
Lavagem vesical 5 8 13 1,75%
Limpeza de feridas 4 5 9 1,21%
Radiografia simples 6 3 9 1,21%
Cateterismo uretral 3 5 8 1,08%
Remocdo de pontos 5 3 8 1,08%
Teste Répido para FIV/FelLV - 6 6 0,81%
Reanimacdo cardiorrespiratdria 2 2 4 0,54%
Toracocentese 2 2 4 0,54%
Afericdo de glicemia 3 - 3 0,40%
Cistocentese guiada por ultrassom - 3 3 0,40%
Remocdo de miiases 2 1 3 0,40%
Remocédo de espinhos de ourico 2 - 2 0,27%
Afericdo de pressao arterial 2 - 2 0,27%
Enema 2 - 2 0,27%
Teste rapido para cinomose 2 - 2 0,27%
Transfusdo de sangue 1 1 2 0,27%
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(Conclusdo)

Procedimento Caninos Felinos Total Total
(n) (n) (n) (%)

Avaliagdo de motilidade 1 - 1 0,13%
espermatica

Sondagem nasogastrica - 1 1 0,13%
Teste rapido para panleucopenia - 1 1 0,13%
felina

Total 436 303 739 100%

Fonte: Dados do estagio curricular (2021).
FIV: Virus da imunodeficiéncia felina.
FeLV: Virus da Leucemia felina.

3.2.1 Clinica médica

Foram acompanhados 135 animais, sendo 94 cdes e 41 gatos durante o periodo de
estagio curricular obrigatorio. Assim, as consultas acompanhadas foram divididas em quatro
categorias, sendo estas: consultas pediatricas (13,84%), consultas para imunizagéo (38,46%),
consultas por alteracdo clinica (47,69%), e consultas para avaliacdo pré-cirirgica ou revisdo
apos procedimentos cirargicos (16,92%) (Figura 5). Ressaltando que uma unica consulta pode

ter servido para mais de um propdsito.

Figura 5- Consultas acompanhadas (n=65) durante o periodo de estagio curricular obrigatério
na clinica veterinaria PetMed, divididas por tipo de consulta e espécie.
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de estagio
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Fonte: Dados do estagio curricular (2021).
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Figura 6 - Imunizagdes realizadas (n=34) no periodo de estagio na clinica PetMed salde
animal em relagdo a espécie e tipo de vacina.

Grafico de vacinas de acordo com tipo de vacina e
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Fonte: Dados do estagio curricular (2021).
Dentre as consultas acompanhadas, a maioria correspondeu a consultas relativas a

patologias de caninos (19/65).
Na tabela 2, foram descritas as doencas diagnosticadas de acordo com a espécie e sistema

acometido, sendo que 0 mesmo paciente poderia apresentar mais de uma patologia.

Tabela 2 — Grupo de afec¢bes diagnosticadas (n=234) durante o periodo de estagio curricular
na clinica veterinaria PetMed saude animal em relacdo a espécie.

Afeccdes diagnosticadas Caninos (n) Felinos (n) Total (n) Total (%)
Gastrointestinais e glandulas anexas 45 20 65 27,78%
Infectocontagiosas 38 15 53 22,65%
Urogenitais 17 17 34 14,52%
Cardiorespiratorias 20 13 33 14,10%
Tegumentares 19 5 24 10,25%
Oftéalmicas 8 5 13 5,55%
Toxicoldgicas 2 2 4 1,71%
Locomotoras/ 0sseas 2 1 3 1,28%
Enddcrinas e metabdlicas 1 1 2 0,85%
Neuroldgicas 2 - 2 0,85%

Total 155 79 234 100%

Fonte: Dados do estagio Curricular (2021).

Na figura 6, foram descritas as imunizagdes realizadas no periodo de estagio curricular
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de acordo com a espécie e tipo de vacina, sendo possivel que um mesmo animal tenha recebido
mais de um tipo de vacina.

3.2.1.1 Doencas do trato digestorio e glandulas anexas

A maior casuistica correspondeu a alteracdes do trato digestorio e 6rgaos anexos. A
tabela 3 representa as principais afec¢des do trato digestério acompanhadas, sendo a
gastroenterite alimentar (23,07%) a maioria das afec¢des digestorias. Os diagndsticos eram
realizados principalmente por combinacdo de anamnese, sinais clinicos, e na maioria dos casos

ultrassonografia.

Tabela 3- Casuistica de doencas do trato digestorio e 6rgdos anexos acompanhadas no periodo
de estagio na clinica PetMed Saude animal.

Afeccéo Caninos Felinos Total Total (%)
Gastroenterite alimentar? 10 5 15 23,07%
Gastrite agudas 2 6 4 10 15,38%
Colite? 4 3 7 10,76%
Gengivite? 4 3 7 10,76%
Corpo estranho gastrico® 4 2 6 9,23%
Gastrite hemorragica® 4 - 4 6,15%
Colangite? 3 i 3 4,61%
Jejum prolongado (Hipoglicemia)?3 3 - 3 4,61%
Pancreatite aguda®-? 2 1 3 4,61%
Coledocolitiase! 2 - 2 3,07%
Neoplasia Hepatica'+ 1 1 2 3,07%
Prolapso retal por fecaloma?+? - 1 1 1,54%
Encefalopatia Hepatica? 1 - 1 1,54%
fleo paralitico®? 1 - 1 1,54%
Total 45 20 65 100%

Fonte: Dados do estagio curricular (2021).

! Diagnositco definitivo baseado em ultrassonografia.
2 Diagnostico presuntivo baseado em historico clinico.
3 Diagnostico baseado em teste rapido.

3.2.1.2 Doencas infectocontagiosas e parasitarias

As doengas infectocontagiosas representavam uma grande parcela das interna¢fes na
clinica durante o periodo de estagio, sendo a parvovirose a maior casuistica, correspondendo a
47,17% dos casos (Tabela 4). A parvovirose, a cinomose, FIV e FeLV foram diagnosticadas
por testes rapidos, e os animais eram alocados no isolamento durante a internagdo. A clinica
fazia diagndstico de cinomose, porém 0s animais positivos eram encaminhados para outros

estabelecimentos veterinarios.
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Tabela 4 — Casuistica de doengas infectocontagiosas e parasitarias acompanhadas durante o
estagio curricular na Clinica Veterinaria PetMed.

Afeccéo Caninos(n) Felinos (n) Total (n) Total (%)

Parvovirose! 24 1 25 47,17%
Giardiase! 10 - 10 18,86%
FeLV*! - 8 8 15,09%
FlV**1 - 5 5 9,43%
Coronavirose? 3 - 3 5,66%
Ascaridiase? 1 1 1,89%
Toxocariase? - 1 1 1,89%

Total 38 15 53 100%

Fonte: Dados do estagio curricular (2021).

*FeLV: Virus da Leucemia Felina;

**EIV: Virus da imunodeficiéncia felina;

! Diagnostico baseado em teste rapido;

2Diagnostico definitivo pela visualizacdo do parasita;

3.2.1.3 Doencas cardiorrespiratdrias

Em relacdo as doencas cardiorrespiratérias, a de maior predominancia de casos foi a de
Bronquite alérgica, correspondendo a 12 casos (36,36%). As doencas cardiorrespiratorias

geralmente eram diagnosticadas atraves da anamnese, juntamente com histérico clinico, e

ultrassonografia e/ou radiografia.

Tabela 5 - Casuistica de doencas cardiorrespiratorias acompanhadas durante estagio
curricular na clinica PetMed.

Afeccdo Caninos (n) Felinos (n) Total (n) Total%

Bronquite alérgica® 8 4 12 36,36%
Pneumonia bacteriana® 5 2 7 21,21%
Rinotraqueite felina® - 5 5 15,15%
Sinusite!-2 4 - 4 12,12%
Colapso de traqueia? 2 - 2 6,06%
Cardiomiopatia dilatada® 1 1 3,03%
Linfoma Medular! - 1 1 3,03%
Tromboembolismo (trombo em cela)® - 1 1 3,03%
Total 20 13 33 100%

Fonte: Dados do estagio curricular (2021).

! Diagndstico presuntivo por histérico clinico.
2 Diagnostico definitivo por radiografia.

% Diagnostico definitivo por ultrassonografia
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3.2.1.4 Doencas do trato genitourindrio

No que diz respeito as doencas do trato geniturinario, a urolitiase vesical (26,47%),
predominou na casuistica, sendo diagnosticada em ambas espécies. O diagnéstico era feito

através da combinagdo de anamnese, sinais clinicos, ultrassonografia e/ou radiografia.

Tabela 6 - Casuistica de doencas geniturinarias acompanhadas durante estagio curricular na
Clinica Veterinaria PetMed.

Afeccio Caninos(n) Felinos(n) Total(n) Total (%)
Urolitiase vesical'?? 4 5 9 26,47%
Urolitiase uretral'? 2 6 8 23,53%
Doenga renal cronica? 5 2 7 20,58%
Cistite aguda®?® 5 1 6 17,65%
Doenga renal aguda®?® - 2 2 5,88%
Cistite idiopatica® 1 1 2 5,88%

Total 17 17 34 100%

Fonte: Dados do estagio curricular (2021).
!Diagndstico definitivo baseado em radiografia;
2Diagndstico presuntivo baseado em histdrico clinico;
3 Diagnostico definitivo baseado em ultrassonografia.

3.2.1.5 Doengas tegumentares

As reacdes alérgicasautoimunes, corresponderam ao maior numero de afecgdes
tegumentares acompanhadas, correspondendo a 8 casos (33,33%). Os diagndsticos das afeccdes
cutaneas se davam principalmente pela anamnese, pelo exame clinico, juntamente com a

histopatologia, microscopia, e a cultura bacteriana e/ou fungica.
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Tabela 7 - Casuistica de doencas tegumentares e de anexos acompanhadas durante o estagio
curricular na Clinica Veterinaria PetMed.

Afeccéo Caninos (n) Felinos (n) Total (n) Total (%)
Reacdo alérgicaautoimune? 7 1 8 33,33%
No6dulos cutineos? 3 2 5 20,83%
Otite external 3 - 3 12,50%
Carcinoma de células escamosas® 2 1 3 12,50%
Queratose Actinica? 1 1 2 8,33%
Piodermite* 1 - 1 4,17%
Reacdo alérgica a picada de inseto? 1 - 1 4,17%
Sarna otodécica® 1 - 1 4,17%

Total (n) 19 5 24 100%

Fonte: Dados do estagio curricular (2021).

!Diagnostico definitivo baseado em otoscopia;

2 Diagnostico presuntivo baseado em historico clinico;

3 Diagndstico definitivo baseado em histopatologia;

4 Diagnostico definitivo baseado em cultura bacteriana/ fingica;
5> Diagndstico baseado em microscopia dptica.

3.2.1.6 Afeccbes neurologicas

Durante o periodo de estagio curricular, foram acompanhados dois casos de epilepsia
em caninos, sendo estes diagnosticados através de exames neuroldgico, juntamente com exames
bioguimicos e de imagem. Foi diagnosticado também, um caso de doenca do disco

intervertebral em canino na regido cervical, através de radiografia simples.

3.2.1.7 Afeccles oftalmicas

A maioria dos casos de afeccdes oftdlmicas diagnosticadas durante o periodo de estagio
curricular foi de conjuntivite infecciosa (61,53%), sendo diagnosticados pelos sinais clinicos,

juntamente com exame fisico.
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Tabela 8- Casuistica de doencas oftalmicas diagnosticadas durante o periodo de estagio
curricular na clinica veterinaria PetMed.

Afeccio Caninos (n) Felinos (n) Total (n) Total (%)
Conjuntivite infecciosal? 3 5 8 61,53%
Ceratoconjuntivite seca’ 3 - 3 23,07%
Distiquiase’ 1 - 1 7,70%
Perfuracdo do globo ocular? 1 - 1 7,70%

Total 8 5 13 100%

Fonte: Dados do estagio Curricular (2021).
! Diagnéstico Presuntivo baseado em histérico clinico.
2 Diagnostico baseado em exame com lampada de fenda.

3.2.1.8 Afeccbes muasculo-esqueléticas
Durante o periodo de estagio curricular, as afeccbes mais diagnosticadas

corresponderam a 3 politraumatismos, sendo dois em caninos e um em felino (75%). Os

politraumatismos foram diagnosticados atraves de radiografia simples.

3.2.1.9 Afeccbes enddcrinas e metabolicas

Durante o periodo de estagio curricular, foi diagnosticado apenas o
hiperadrenocorticismo, sendo um caso em canino e outro em felino. Ambos foram

diagnosticados através do teste de supressao do cortisol.

3.2.1.10 Afeccdes toxicologicas

Foram acompanhados durante o estagio curricular, quatro casos de intoxicagdes por
substancias distintas em cdes e gatos. Os diagnosticos eram baseados principalmente no relato

do tutor durante a anamnese, € nos sinais clinicos apresentados.
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Tabela 9- Casuistica de intoxica¢des acompanhadas durante o periodo de estagio curricular na
Clinica Veterinaria PetMed.

Afeccao Caninos Felinos Total Total

() (n) (n) (%)

Intoxicagdo Por Cannabis sp.!? 1 - 1 25%

Intoxicacao por domissanitario (dgua - 1 1 25%
sanitaria)®-2

Intoxicagdo por ivermectinal-? 1 - 1 25%

Intoxicagdo por peritrdide’? - 1 1 25%

Total 2 2 4 100%

Fonte: Dados do Estagio Curricular (2021).
! Diagnéstico baseado em relato do tutor.
2 Diagnostico baseado em histérico clinico.



3.2.2 Clinica cirargica

Em relacdo a clinica cirdrgica, a predominancia dos procedimentos realizados e
acompanhados foi de orquiectomia eletiva (n=1622,85%), sendo 10 caninos (62,50%), € 6
felinos (37,5%). Os animais eram submetidos a exames pré-anestésicos, como bioquimicos
(uréia, creatinina séricas, ALT, FA) hemograma completo. Caso necessario, 0s pacientes

também eram encaminhados a exames de imagem.

Tabela 10- Casuisticas de procedimentos cirurgicos acompanhados durante o periodo de

estagio na clinica PetMed.
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Procedimento Caninos  Felinos  Total Total
(n) () (n) (%)

Orquiectomia eletiva 10 6 16 22,85%
Ovariosalpingohisterectomia eletiva 8 7 15 21,42%
Tartarectomia 8 2 10 14,28%
Extracdo dentéria 7 2 9 12,85%
Ovariosalpingohisterectomia 3 1 4 5,71%
terapéutica
Nodulectomia 3 1 4 5,71%
Cistotomia 1 1 2 2,85%
Correcéo de luxacgéo patelar 2 - 2 2,85%
Colecistectomia 1 - 1 1,42%
Sutura fabelotibial 1 - 1 1,42%
Reducéo de fratura iliacal 1 - 1 1,42%
Reducéo de fratura femural 1 - 1 1,42%
Excisdo cutanea com retalho de pele 1 - 1 1,42%
em padréo axial
Colocacdo de sonda esofagica - 1 1 1,42%
Ablacéo de corpo ciliar 1 - 1 1,42%
Gastroenterectomia 1 - 1 1,42%

Total 49 21 70 100%

Fonte: Estégio curricular (2021).
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4 RELATO DE CASO

4.1 DOENCA DO TRATO URINARIO INFERIOR EM FELINO SEM RACA
DEFINIDA: PLUG URETRAL

4.1.1 Introducéo

O distarbio do trato urinario inferior de felinos possui etiologia multifatorial, como a
cistite idiopatica felina (CIF), anomalias anatdmicas, neoplasias, alteragdes comportamentais
(como o estresse), cristaldria, e urolitiase, podendo ou ndo cursar com obstrucdo uretral por
plugs (tampdes), ou urolitos, afetando a vesicula urinaria e a uretra (OSBOURNE et.al.,1992).
Little (2015) salienta a importéncia de o clinico determinar a causa exata dos sinais, para um
tratamento mais preciso, uma vez que DITUIF ndo é considerado um diagndstico per se. Os
urolitos sdo colecBes de cristais minerais com uma matriz de origem organica, ja os plugs
podem ser formados por um grupamento friavel de material proteico e sedimentos (CANNON
et al., 2007).

A obstrucéo uretral ¢ uma afeccdo comum na clinica de felinos, sendo classificada como
uma emergéncia com iminente risco a vida do paciente, por levar a insuficiéncia renal aguda,
ou mesmo a ruptura da vesicula urinaria (YEPES, FREITAS, GOMES, 2019). Pode-se
considerar a obstrucdo uretral como um dos sinais do distarbio do trato urinario inferior de
felinos (DITUIF), assim como andria, hematuria, peridria, polaquidria, e incontinéncia urinaria,
além de vocalizacdo ao urinar (ROSA, QUITZAN, 2011).

O diagnostico da obstrucdo uretral se da através da combinacdo dos sinais clinicos
evidenciados na anamnese, com um exame clinico completo, direcionando o clinico a um
tratamento eficiente, juntamente com exames complementares como a urinalise e exames de
imagem como ultrassonografia, radiografia, hemograma e testes bioquimicos (LITTLE, 2015).

O tratamento se baseia em correcdo da obstrucdo através da sondagem uretral, seguida
por lavagem vesical, e corre¢do dos sinais clinicos, com o uso da terapéutica apropriada.
Entretanto alguns casos podem exigir intervencao cirdrgica (LITTLE, 2015). Para Reche Janior
e Camozi (2017), o prognostico de DITUIF que cursa com obstrucédo varia de reservado a ruim,
uma vez que os desequilibrios hidroeletroliticos e acidobasicos sdo extremamente prejudiciais,

podendo levar o paciente a Obito.
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O objetivo deste relato foi descrever uma afeccdo corriqueira na clinica de felinos,
salientando sua importancia, e o sucesso da realizacdo de cateterismo para a remogéo do plug,

sem a necessidade de intervencéo cirdrgica.

4.1.2 Caso clinico

Foi atendido na clinica PetMed um felino, macho de aproximadamente 3 anos de idade,
sem raca definida, pesando 4,150 kg, com um escore corporal 3 (escala de 1 a 5), apresentando
sinais de apatia, periuria, polaquidria, hd aproximadamente 36 horas, sendo este, 0 primeiro
episodio em que apresentava estas alteracfes. O tutor ndo sabia informar sobre a ingesta de
agua do animal, por deixa-lo solto, com acesso a rua e sem o0 uso de caixa de areia. O paciente
consumia ragio seca da marca whiskas® para gatos adultos, e ndo era castrado.

Durante o exame clinico, foi constatado que a temperatura retal estava em 38°C, as
mucosas estavam normocoradas, em estado de alerta, porém prostrado, sem aumento de
linfonodos, com a vesicula urinaria repleta e com presenca de dor a palpacdo. Apos 0 exame
clinico e a anamnese, foi recomendada a internacdo do animal, para sondagem vesical,
realizacdo de ultrassonografia abdominal, e coleta de urina por cistocentese para a realizacéo
de urinalise, além da coleta de sangue para realizacdo de hemograma e testes bioquimicos,
como: proteinas plasmaticas totais (PPT), creatinia, e uréia séricas (Anexos A e B)

Como o animal chegou na clinica em horéario de plantdo noturno, a ultrassonografia e a
cistocentese (Anexo C) foram realizadas na manha seguinte.

O paciente foi encaminhado ao bloco cirlrgico para a desobstrucao uretral. Assim, foi
realizada a vendclise, para a instauracao da fluidoterapia com ringer lactato, sendo infundidos
166 mldia (6,9 mL/hora) na bomba de infusdo. Na regido inguinal foi realizada tricotomia,
antissepsia com clorexidine alcoolico e administrada apenas metadona (dose de 0,2mL/kg/1M)
para auxiliar na analgesia do paciente, pois devido ao estado critico e o horario do atendimento,
ndo foi possivel a obtencdo rapida dos resultados dos exames hematoldgicos.

A sondagem foi realizada com a exposicao do pénis, seguida pela introducdo de sonda
uretral de 40 cm (n° 4), tendo a ponta embebida em cloridrato de lidocaina a 2%, em forma de

gel 20mgg).
No momento da sondagem, foi possivel remover um tampao da uretra (Figura 7).
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Figura 7 -Tampé&o uretral removido da uretra de gato obstruido atendido na Clinica PetMed
(seta amarela) durante o estagio curricular obrigatorio.

Fonte: Arquivo pessoal (2021) .

Né&o foi necessaria a realizacdo de hidropropulsao retrégrada neste caso, pois uma vez que
a sonda foi introduzida, o tampéao foi removido. Logo ap6s a sonda foi reintroduzida até atingir
a vesicula urinaria, sendo possivel a liberacdo da urina armazenada, sendo removida cerca de
25mL de urina turva, de coloracdo ambar, com forte odor amoniacal, apresentando sedimentos.
Em seguida, foi realizada fixacdo da sonda ao prepucio com fio de nylon, tamanho 3-0, através
de sutura em padrdo bailarina.

Apos a sondagem, o animal passou por lavagem vesical, onde solucéo fisiologica (0,9%,
cloreto de sodio) aguecida foi injetada pela sonda, e logo apos recolhida com o auxilio da
seringa de 20mL, por trés vezes, até a obtencdo de um liquido transldcido.

Assim sendo, foi prescrito durante a internacdo, metadona, duas vezes ao dia (BID),
(0,2mLAKg, via subcutanea [SC]), meloxican 0,2% (0,Imgkg SC, uma vez ao dia [SID]),
amitriptilina (2mgkg por via oral [VO], SID), dipirona injetavel (25mgkg, SC, a cada 12 horas)
e lavagem vesical com solucéo fisiologica trés vezes ao dia, totalizando 4 dias de internagdo. A
alimentacéo era oferecida em forma de saché, que o animal aceitava bem e consumia sozinho,
além de ragdo seca com pequena aceitagéo.

O hemograma, assim como, os testes bioquimicos, ndo apresentavaram alteragdo digna de
nota, porém a amostra estava hemolisada. Além disso, ndo foi possivel a realizagdo de

trombograma, pelo fato da presenca de fibrina.
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A ultrassonografia (Anexo C) e a cistocentese foram realizadas na manha seguinte, onde
as paredes da vesicula urinaria apresentaram espessura dentro do normal (aproximadamente
0,19 cm), em regido craniodorsal, com mucosa regular, e contetido anecogénico, evidenciando
a presenca de debris finos e hiperecogénicos suspensos intralumiais, compativeis com
sedimentos uriarios’ celularidade. A cistocentese foi realizada com o auxilio do ultrassom,
utilizando uma seringa de 20mL e agulha 40x12, com antissepsia prévia de clorexidine
alcodlico 5% e a amostra coletada, foi enviada para a urindlise (Anexo E). Apls esse
procedimento, a sonda foi acoplada em sistema de coleta de urina.

Na urindlise foi observada a presenca de aglomerados celulares (células epiteliais e
escamosas), alteracbes no odor, proteindria, glicosuria, turbidez aumentada, e cristais de
estruvita, pH 6,0, 0-3 leucdcitos por campo, e hematdria.

Apos 72 horas de internacdo, a sonda foi removida, e o animal voltou a urinar sozinho
na caixa de areia, sendo concedida a alta médica.

O paciente retornou para casa, com uma prescri¢do de amitriptilina, na dose de 2 mgkg,
SID, durante 20 dias, enrofloxacina na dose de 5 mg/kg, a cada 24 horas, durante 7 dias, racao
Urinary (Hills), recomendacdes de aumentar a ingesta de dgua, com o uso de fonte, sachés e
racdes umidas. O enriquecimento ambiental com brinquedos para estimular a atividade fisica e
também para aumento da ingesta de agua. Foi recomendado o retorno a clinica em caso de
qualquer alteracdo no quadro do paciente, com reavaliacdo apos 7 dias.

No retorno, o animal se apresentava saudavel, sem manifestacdes clinicas de uma nova
obstrucdo, ou qualquer outra alteracdo em sua fisiologia. Até o0 momento da apresentacdo deste
caso, 0 animal se encontrava bem, ndo havendo retornado para a clinica, e sem reincidéncia de

sinais clinicos.

4.1.3 Discussao

Senior e Finlayson (1986) afirmam que existem trés fatores principais que contribuem
para a formacdao de urélitos, sendo eles: um alto grau de saturacdo da urina, reducdo da inibicdo
de crescimento dos urdlitos, e uma permanéncia maior do urolito na urina. A supersaturacdo da
urina leva a formacdo de solidos, por meio dos sais dissolvidos, que se precipitam formando a
cristaldria, e uma vez que a excrecdo de urina é prejudicada, estes cristais podem continuar se

agregando, conforme a supersaturacéo prevalece, dando origem aos urdélitos (HENRY et al.,
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1999). Outro fator relevante para a formacéao de cristaldides na urina é o pH urinério, uma vez
que o pH alterado (mais &cido, ou mais basico) favorece a diminuicéo da solubilidade de alguns
cristais (HESS et al., 1991). Os calculos mais comuns em felinos s&o os de estruvita e oxalato
de calcio (WARE, 2006). Os célculos de estruvita geralmente tem etiologia em uma dieta rica
em magnésio, e em uma urina mais alcalina (WARE, 2006, HESS, 1991). Além disso, em um
quadro de cistite idiopética felina, onde ocorre a alteracdo do pH urinario pela inflamacéo
vesical, promoveria a precipitacdo destes cristais (HESS et al., 1991). Ja Buffington et.al.
(2006) atestam que os gatos sdo naturalmente suscetiveis a formacao de célculos de oxalato de
calcio, com o avancar da idade. O paciente era jovem e apresentava em sua urina, cristais de
estruvita e sem alteracdo de imagem da vesicula urinaria, sugerindo que pela presenca do plug
uretral foi originado por uma cistite idiopatica prévia.

Os sintomas da DITUIF que cursam com obstrucdo total ou parcial, dependem da
localizag&o dos urolitos, da sua quantidade, e tamanho, independentemente de sua composicao
(HOUSTON et al., 2011). Ainda segundo Houston e seus colaboradores (2011), a maioria dos
calculos se localiza na vesicula urinéria, levando aos sintomas relacionados a cistite. Nos casos
em que a urolitiase leva a obstrucao, além dos sintomas ja relatados, o animal pode apresentar
sintomas relacionados a uremia pos-renal, como vomito, apatia, e anorexia, 0 que cursa com
outras disfungbes fisiologicas, até mesmo podendo levar o animal & O@bito, por uma
insufuiciéncia renal aguda, dependendo do tempo que os sintomas persistem (LITTLE, 2015).
O paciente do presente relato, ndo apresentava ainda célculos, apenas a formacéo de plug, e as
manifestacdes mais graves do distdrbio ndo foram observadas, possivelmente pela alteracéo
comportamental ter chamado a atencdo do tutor de maneira precoce, o que o levou a procurar
auxilio veterinario.

O diagnostico da obstrucdo uretral se da através da combinacdo dos sinais clinicos
evidenciados na anamnese, com um exame clinico completo, direcionando o clinico a um
tratamento eficiente, juntamente com exames complementares como a urinalise e exames de
imagem como ultrassonografia, radiografia, hemograma e testes bioquimicos (LITTLE, 2015).
Crivellenti (2015) relata que um gato obstruido, apresenta uma vesicula repleta e dolorida a
palpacdo, e ainda ressalta a possibilidade de os pacientes apresentarem bradicardia, vémito e
desidratacdo devido a hipercalemia, além de os machos apresentarem um pénis edemaciado e
congesto. Neste relato, a ultrassonografia, apresentava alteragbes intestinais, como o
espessamento da camada muscular, em duodeno, jejuno e ileo, sugestivo de processo

inflamatorio, ou neoplasico, além de baco espessado, heteroecogénico, e com bordos em padréo
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rendilhado, sugestivo de processo inflamatorio, infeccioso ou neoplasico. Nao foram dosadas
as concentracdes de potéssio, fosforo e sddio sérico do paciente, e as demais alteragcdes em baco
e intestino, ndo puderam ser investigadas, por restricdo financeira do tutor. Entretanto, sugere-
se que essas alteracBes podem ter contribuido para o desenvolvimento da cistite idiopatica
prévia do paciente.

Silva et.al (2013) em seu trabalho, mencionam a cistite idiopéatica felina (CIF), como
uma das principais causas de DITUIF em gatos, tento seu diagnostico preciso dificultado, pelo
motivo de os sintomas ndo serem patognomaonicos, nem sua origem completamente elucidada,
e que animais acometidos pela CIF, podem desenvolver a forma obstrutiva da doenga, pela
celularidade ocasionada pela inflamagdo da vesicula urinéria, aliada a cristaliria ocasionada
pela alteracdo de pH. Entretanto, os autores mencionam a possibilidade de um paciente com
CIF ndo demonstrar alteracdo nenhuma em seus exames bioquimicos, nem na urinalise. O
tratamento da obstrucao uretral se baseia em correcéo da obstrucao atraves da sondagem uretral,
seguida por lavagem vesical, e correcdo dos sinais clinicos, com o uso da terapéutica
apropriada. Entretanto alguns casos podem exigir intervencédo cirdrgica (LITTLE, 2015). No
paciente do relato, os sinais clinicos eram inespecificos, além disso, o tutor observou as alteracdes
comportamentais precocemente, 0 que contribuiu para que o caso fosse solucionado rapidamente,
evitando que maiores complicacbes ocorressem. Por esse fator, ndo houve necessidade de intervencédo
cirargica, uma vez que o plug foi removido durante o cateterismo, evitando situagcdes, como a ruptura
da vesicula urindria, ou a necessidade da realizacdo de uma penectomia.

Cannon et al. (2007) destacam que apds a correcdo da situacdo emergencial da
obstrucdo, é preciso investigar a causa da formacdo dos cristais, tampdes ou urolitos para
corrigi-la, com terapia medicamentosa, mudancgas na alimentacdo, estimulo do aumento de
consumo hidrico e corre¢bes comportamentais sdo fundamentais para um tratamento eficiente,
e prevencdo de reicidivas. No paciente descrito, o tutor ndo conseguia observar a ingestdo de
agua, nem do alimento, uma vez que o animal tinha livre acesso a rua. O livre acesso a rua
também pode ter submetido o paciente a alguma situacdo estressante, levando ao
desenvolvimento de uma cistite idiopatica felina. Neste caso, a correcdo comportamental,
através da limitacdo do acesso a rua, juntamente com o uso de caixa de areia limpa, estimulo
da ingesta de agua com o uso de fontes, e o estimulo da atividade fisica com brinquedos, foi
importante aliada ao tratamento, por diminuir o estresse do animal, aumentar a ingesta de agua,
melhorar a dieta, evitando alteracdes significativas em sua fisiologia, que poderiam levar a uma
reicidiva.

De acordo com a literatura, animais obesos, sedentarios, que ingerem pouca agua,
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principalmente ap0s a castracdo, e com uma dieta rica em minerais como o calcio, magnésio, e
fosfato, por exemplo, sdo mais suscetiveis a obstrucdes uretrais (YEPES, FREITAS, GOMES,
2019, RECHE JUNIOR, HAGIWARA, MAMIZUKA, 1997). Assim como, a obstrugio pode
ser mais comum em gatos machos, devido a anatomia, uma vez que a uretra do macho é mais
extensa e afunilada em comparacdo a da fémea, gatos com mais de 12 meses de idade s&o mais
suscetiveis (LITTLE, 2015). Segundo Rosa e Quitzan (2011), as fémeas sdo mais comumente
acometidas pela forma ndo obstrutiva do distarbio. Além do fato do paciente relatado ser
macho, receber uma alimentacdo exclusivamente seca, porém ndo ser castrado, esses fatores
poderiam ter colaborado para uma predisposi¢do a obstrugdo. O tutor permitia que o animal
tivesse livre acesso a rua, sem deixar disponivel uma caixa de areia, nem observar a ingesta de
agua, tornando dificil determinar a quantidade de agua ingerida.

Através da urinalise pode-se observar alteracdo do aspecto da urina (amarelo-ambar,
turvo e odor alterado), poderia ser justificado pela oliguria, e pela elevacdo da densidade
urinéria (LOPES, BIONDO, SANTQOS, 2014). Ainda de acordo com Lopes, Biondo e Santos
(2014) a proteinuria, pode estar relacionada a oliguria, assim como, o sangue oculto, uma vez
que a distensdo vesical, pela resposta inflamatdria, leva a ruptura de microvasos.

Para Little (2015), o resultado da glicosuria pode ser alterado pela presenca do acido
ascorbico, sendo a afericdo através de uma amostra de sangue, a mais confiavel para determinar
uma alteracdo endocrino-metabolica de importancia, como o diabete mellitus. Nelson et al.
(2009), ressaltam que o estresse, e a excitacdo podem levar a glicosuria em felinos, além de que
uma possivel lesdo renal, pode levar a presenca de glicose na urinalise. Pelo fator financeiro ser
um limitante, alteracbes como a glicosuria, ndo puderam ser investigadas a fundo no paciente
descrito, uma vez que néo se obteve a autorizacdo do tutor. Ainda de acordo com Little (2015),
a alteracdo de odor se da pela concentracdo de urina, principalmente em gatos machos inteiros,
devido ao aminoécido “felinina”, exclusivo dos gatos, ou pela presenca de bactérias produtoras
de urease. No caso relatado, trabalhou-se a hipdtese de auséncia de infeccdo prévia, pela
auséncia de bacteriuria na urinalise. Entretanto, Reche Junior e Camozi (2017), ressaltam que
a bacteridria s6 pode ser comprovada com cultura, porém, neste caso, o tutor ndo autorizou este
exame, sendo prescrito antimicrobiano profilatico, por possivel cistite iatrogénica apds o
cateterismo vesical.

A presenga de celularidade, se d& pela presenca de célculos e cristais, que causam atrito
com a mucosa vesical, levando ao desprendimento de células, assim como a inflamacéo da
parede vesical (LOPES, BIONDO, SANTOS, 2014). Little (2012) também cita o cateterismo

como causa de presenca de células nas amostras. A cistocentese foi 0 método de coleta de
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escolha da urina, mesmo com o animal estando sondado, pois existe a possibilidade de
contaminacgdo da amostra por microrganismos e debris celulares presentes no lumen da sonda.
Estes microorganismos podem ser causa de cistite secundaria a sondagem (cistite iatrogénica)
(LITTLE, 2012).

Os urdlitos de estruvita também sdo conhecidos como urélitos de fosfato triplo, e fosfato
amoniaco magnesiano, ocorrendo com maior frequéncia na vesicula urinaria de gatos jovens.
Os célculos de estruvita podem ter formato elipsoide, tetraédrico ou redondo, aparecendo
isoladamente (com a formacdo de espiculas), ou em grande quantidade (LITTLE, 2015). No
caso apresentado, o animal apresentava cristais de estruvita em sua urina, confirmado pela
urinalise. Segundo Cannon et al. (2007), nos Gltimos anos, a prevaléncia de calculos de estruvita
sobre os célculos de oxalato de célcio tem aumentado de forma significativa, podendo ser
resultado de mudangas na formulacdo de alimentos especificos para felinos. Os calculos de
estruvita podem se formar sem a presenca de uma infeccdo urinaria, sendo chamados de
célculos estéreis. Contudo, Waki e Kogika (2017 apud DiBartola, Schenck 2011) atribuem a
existéncia de calculos e cristais de estruvita a infeccdes bacterianas, causadas por bactérias
produtoras de urease. A verdadeira patogenia deste tipo de calculo ainda ndo fora elucidada,
sendo a teoria da supersaturacdo da urina a mais aceita, ressaltando que um pH urinario alcalino
contribui para a formacao deste tipo de calculo (NELSON et al., 2009).

A celularidade presente na amostra, sustenta a formacdo do tampéo uretral encontrado
durante a sondagem, e 0s sinais clinicos apresentados no momento da consulta corroboram um
caso de obstrucdo uretral. De acordo com os resultados da ultrassonografia, da urinalise, e do
achado no momento da sondagem, foi possivel concluir que ainda ndo haviam se formado
urélitos, apenas cristais de estruvita, assim como, por meio destes resultados, foi possivel
estabelecer uma linha de raciocinio que em primeiro momento conduzia para uma cistite
idiopatica que evoluiu com a formacdo um tampéao uretral. Uma urocultura ndo fora realizada,
pois o fator econébmico era limitante para o tutor autorizar a realizacdo de mais exames.
Macintire et al. (2006), relatam a importancia da assepsia durante a sondagem uretral, pois a
introducdo da sonda pode carregar microrganismos para o limen da vesicula urinéria, levando
0 paciente a desenvolver uma cistite iatrogénica. Para uma assepsia adequada, € preciso realizar
a tricotomia ao redor do pénis, seguida por limpeza da regido com solucdo antisseptica. No
caso relatado, houve cuidados para a realizagéo de uma sondagem segura.

O tampao uretral pode ser removido durante a sondagem, porém existem alguns casos
em que ndo é possivel, sendo necessaria a realizacdo da uro-hidropopulséo retrograda, onde

com o uso de um cateter, ou da sonda acoplada a uma seringa de 10, ou 20 mL, se injeta solugéo
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fisioldgica aquecida na uretra do paciente, com o intuito de deslocar o urélito ou tampao para
o limen da vesicula urinaria, tornando possivel a desobstrucdo. Esta técnica, assim como a
cistocentese, podem levar a ruptura de vesicula, e ou uretra, sendo necesséria a intervengédo
cirlrgica urgente. Em casos, em que a uro-hidropopulsdo ndo é bem-sucedida, a intervencéo
cirlrgica se torna necessaria, porém, existe a possibilidade de levar o animal a 6bito pela
anestesia, uma vez que s é possivel a total correcdo dos desequilibrios hidroeletroliticos apds
a desobstrucdo. (RECHE JUNIOR, CAMOZI, 2017, CRIVELLENTI, 2015, LITTLE, 2012,
NELSON et al, 2009). No paciente descrito, foi possivel realizar a desobstru¢do com o
cateterismo, contudo, a realizacdo de exames bioquimicos mais precisos, para determinar
exatamente a situacdo eletrolitica do paciente ndo foi possivel, pela negativa da autorizacdo do
tutor.

A sedacéo de animais obstruidos é controversa, uma vez que as alteragdes eletroliticas
causadas pela obstrucéo prolongada em concomiténcia & sedacéo podem levar o paciente a 6bito
(CRIVELLENTI, 2015). Yepes, Freitas e Gomes (2019 apud Lane 2009) mencionam o uso de
miorelaxantes como o diazepam para facilitar a sondagem através do relaxamento uretral. No
caso descrito, foi utilizado gel a base de lidocaina para proporcionar uma analgesia no momento
da insercdo da sonda, e para lubrificar a mesma, facilitando sua insercdo. Segundo Clarck-Price
e Grauer (2017) as principais alteragdes encontradas em felinos obstruidos sdo a
hiperpotassemia, hiperglicemia, hiperfosfatemia, hipocalcemia, hiponatremia, hipocloremia,
azotemia e acidemia. A hiperpotassemia € o principal problema ocasionado pela obstrugédo, uma
vez que altera o potencial de contratilidade cardiaca, e 0s anestésicos também tem a propriedade
de diminuir a funcéo cardiaca (bradicardia). Ainda de acordo com Clarck-Price e Grauer (2017),
a correcdo da hiperpotassemia, ndo se da pela administracao de célcio, e sim pela administracéo
de bicarbonato de sodio e insulina juntamente com glicose. No paciente descrito, como néo foi
possivel determinar exatamente sua condicdo eletrolitica, foi estabelecida apenas a fluidoterapia
de ringer com lactato, porém poderia ter associado um farmaco analgésico.

A infusdo selecionada foi a de ringer lactato, ao invés de cloreto de sodio a 0,9%. De
acordo com Reche Janior e Camozi (2017), antigamente se acreditava que a solucdo salina era
a mais indicada para a fluidoterapia de animais obstruidos, por ndo conter potassio, contudo, a
solucdo salina pode contribuir para a acidose metabolica, se o paciente estiver em acidose
hiperclorémica. O ideal é a infusdo de uma solucdo eletrolitica balanceada. O ringer com
lactato, mesmo contendo potassio é considerado seguro para animais obstruidos, e a infusdo

deve ser constante e continua, acompanhada do monitoramento da creatinina e uréia séricas
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para avaliar a evolugéo, ou regressdo do quadro, possibilitando modificagfes no tratamento,
caso forem necessarias. Assim, justifica-se a escolha da solugdo no momento do atendimento
do paciente relato.

Gatos com obstrucdo leve ou parcial, apds receberem fluidoterapia, podem receber
opidide para facilitar a sondagem, por leve efeito sedativo e analgésico. (CLARCK-PRICE,
GRAUER, 2017, VIANA 2014). Neste caso, foi administrada metadona (0,2mgkg, IM), como
analgésico central, somente ap6s a manobra de desobstrugcdo. A amitriptilina em casos de
obstrucdo, mostra efeitos anti-inflamatdrios e analgésicos, a longo prazo em gatos obstruidos,
além de possuir efeito oroxigeno, estimulando o apetite (RECHE JUNIOR; CAMOZI, 2017;
KRUEGUER, 2003). Para este paciente, foi prescrito amitriptilina (2mgkg/VO SID), durante
todos os dias de internagdo, e por mais 20 dias em casa. Lulich e colaboradores (2013) relatam
a eficiéncia de racbes como a Urinary (Hills), para a dissolucéo de célculos de estruvita. Apesar
do paciente ndo apresentar urolitos, a racdo foi prescrita, para ajudar a diminuir a formacéo de
cristais, impedindo que os cristais evoluam para um urolito.

As correcdes comportamentais que foram recomendadas no caso descrito como
restringir o acesso a rua, aumentar o fornecimento de 4gua, com o uso de fontes, alimentos
umidos (como sachés, alimentagéo natural), tentar incentivar o exercicio através de brinquedos,
e 0 uso da caixa de areia sdo adjuvantes de tratamento que devem ser prescritas juntamente ao
tratamento farmacoldgico, para evitar recidivas (RECHE JUNIOR; CAMOZI, 2017; LITTLE,
2012, NELSON et al., 2009).

Alteracdes observadas no baco e intestino durante a ultrassonografia, podem estar
relacionadas a disturbios inflamatdrios, neoplasicos e imunologicos, entretanto as alteracdes
ndo sdo patognoménicas de nenhuma doenca, sendo necessaria a realizacdo de mais exames
complementares para um diagnostico mais preciso (LITTLE, 2015). Assim, ndo foi possivel

aprofundar as investigac6es das causas no paciente, pois havia restricdes financeiras do tutor.

4.1.4 Conclusao

O caso apresentado, relatou uma afeccao corriqueira na clinica de felinos, descrevendo a
importancia de sua resolucdo rapida, além da importancia de se aliar o exame clinico, aos
exames complementares, como 0s bioquimicos e exames de imagem, além de ser necessario,
aliar conhecimentos clinicos, terapéuticos, cirurgicos, de imagem, e sobre o comportamento
dos animais para um tratamento mais efetivo. Neste caso, 0 cateterismo obteve éxito na correcéo

da obstrucdo, ndo sendo necesséria a realizagéo de intervencdo cirdrgica. O ideal seria a
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investigacdo completa de todas as alteracOes apresentadas no exame de imagem. Contudo, a
realidade financeira do tutor, muitas vezes impede que o clinico realize a melhor conduta

possivel mediante o caso apresentado por seu paciente.

4.2 CARCINOMA DE CELULAS ESCAMOSAS EM MEMBRO PELVICO DE
DOGUE ALEMAO: EXCISSAO CIRURGICA COM RETALHO DE PELE EM
PADRAO AXIAL

4.2.1 Introducéo

O carcinoma de células escamosas (CCE), também conhecido como carcinoma de
células espinhosas, carcinoma espinocelular, ou carcinoma epidermoide é classificado como
uma neoplasia maligna (BRENNER et.al., 2006), e esta relacionado a regifes do corpo com
poucos pelos e com baixa pigmentagéo, que estdo mais propensas a sofrer danos pela radiagéo
ultravioleta (PALUMBO, FABRIS, MACHADO, 2012). O numero de atendimentos
veterinarios na area de oncologia tem aumentado muito, nos Ultimos anos, devido a maior
longevidade dos animais de companhia (ROSOLEM, MOROZ, RODHIGERI, 2012). De
acordo com Souza et.al. (2006), as alteracfes dermatoldgicas, representam a maioria dos
atendimentos veterinarios, pois devido as suas caracteristicas peculiares chamam a atencéo do
tutor, que busca auxilio veterinario para solucionar um problema que muitas vezes os causa
ojeriza. Dentre estas alteracdes, estdo tumores e nddulos, como os carcinomas de células
escamosas.

O CCE ¢ o segundo tumor mais comum em caes, e acomete animais com cerca de 10 a
11 anos de idade, de pelagens claras (branca) sem predisposi¢do sexual, sendo as racas
Schnauzer, Basset Hound e Collie, as mais predispostas (FERNANDO, AZEVEDO; SOUSA,
1998). Bedoya et.al. (2016), além das racas ja descritas, mencionam racas como Keeshound.

A lesdo causada pelo CCE € localmente invasiva, e tem potencial metastatico, além de
ser pouco responsiva as terapias antineoplasicas comuns, e possuir um prognéstico
desfavoravel (MENEZES et al.,2010). Para Souza (2006), os membros posteriores sdo 0
segundo local mais acometido pelo CCE em caes.

Um método efetivo no tratamento de neoplasias tem sido aliar a quimioterapia a excisao
cirtrgica do tumor. Porém, a remocao de grandes areas de pele, pode requerer 0 uso de técnicas

que permitam o fechamento da ferida, como os retalhos de pele e enxertos. Como a parte distal
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dos membros, possui pouca pele para garantir uma excisdo com margens livres, e uma
aproximagdo satisfatoria dos bordos da ferida cirdrgica, as técnicas mencionadas se fazem
necessarias em certos casos. (CASAGRANDE; MATERA, 2017, DALECK, MORAIS; DIAS,
2017).

O objetivo deste relato foi descrever um caso de recidiva de neoplasia cutanea em um

canino, onde optou-se pela excisdo cirurgica com reconstrucao de pele em padréo axial.

4.2.2 Relato de caso

Foi realizado o procedimento de exérese tumoral de carcinoma de células escamosas
sequido de retalho de pele em padréo axial, em um canino fémea, Dogue Alemao de 6 anos de
idade, 41 Kg, pelagem branca com manchas pretas (Figura 8), com histdrico de recidiva da
lesdo ha 3 meses.

Figura 8- A) Dogue Alemao com diagndstico de carcinoma de células escamosas (CCE)
atendido na ClinicaPetMed. B) Lesao ulcerada na porcéao distal em membro pélvico esquerdo
da paciente.




39

O proprietéario havia notado a lesdo ha dois anos, quando foi receitado carprofeno e
clindamicina por 15 dias, com o intuito de diminuir a inflamacéo da lesédo. Relatou que o animal
residia no quintal da casa, onde ficava livremente exposta a radiacdo solar. Nesta ocasido, a
lesdo apresentava tamanho menor, e houve uma pequena melhora, assim, o tutor optou por néo
realizar a bidpsia. Apds notavel piora da lesdo, no ano seguinte, o tutor optou por realizar a
bidpsia cuténea, que confirmou se tratar de um carcinoma de células escamosas. A paciente
passou por exames de imagem para pesquisa de metastase, nos quais foram negativos e assim,
foi tratada com quimioterapico que consistia em quatro sessdes de aplicacdo de carboplatina,
porém sem sucesso.

Como ndo houve resposta ao tratamento, 2 anos apds a primeira consulta, o tutor
retornou para uma nova intervencao. Por se tratar de uma regido com pouca pele, e uma lesao
profunda, foi eleita a combinacdo da excisdo tumoral seguida pela realizacdo de um retalho de
pele em padréo axial. Anteriormente a cirurgia, foi realizado um hemograma (Anexo F) e testes
bioguimicos (ALT, e creatinina [Anexo G], que apresentava alteracbes nas proteinas
plasmaticas totais, e havia hemdlise da amostra.

Foi realizada tricotomia do membro toracico direito e antissepsia com alcool 70° para
vendclise, utilizando cateter 20G com infusdo de solucdo fisioldgica (taxa de infusdo de 68,3
mL/hora). Como medicagéo pré-anestésica, foi utilizado dexmedetomidina (175mcg/m%IM), e
metadona (0,5mgkgIM), e cetamina 10% (0,1mL/kgIM), e para a inducéo foi utilizado fentanil
(3 mcg Akgl1V) e propofol (6mgkg /minuto/ IV). A manutencdo da anestesia foi feita com
isoflurano (5%para a inducao, e 2%/ minuto para a manutencéo).

Apos a sedacdo, o animal foi posicionado em decubito lateral, onde foi realizada a
tricotomia de todo o membro pélvico esquerdo (MPE), e apds, foi realizada a assepsia com
clorexidine alcdlico 5%, e turundas de gaze estéreis. O campo cirargico foi posicionado, e
iniciou o procedimento. A cirurgid mediu o tamanho do tumor, no qual era 18 cm por 10 cm,
sendo medido com o auxilio de um fio de sutura estéril, em seguida transferiu estas medidas
para a parte superior do MPE, na face lateral, para a realizar a incisdo do retalho de pele que
cobriu por completo a area que o tumor ocupava nos digitos.

Apos realizadas as medic@es, o tumor foi excisado com uma lamina de bisturi (n° 24),
removendo-se a maior margem possivel, atingindo todas as camadas da pele, preservando-se a
musculatura. Apds a excisdo tumoral, o retalho de pele teve suas bordas excisadas com outra
lamina de bisturi (n° 24), foi realizada a hemostasia dos vasos que apresentaram hemorragia

considerdvel com pincas de Halsted, e em seguida, com o auxilio de uma tesoura romba, o tecido
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subcuténeo foi divulsionado da musculatura abaixo do retalho (Figura 10) (musculo biceps
femoral, a cabeca lateral do gastrocnémio, flexor digital profundo, até a regido do calcaneo).
Apos a divulsdo, o retalho foi reposicionado cobrindo os digitos.

Figura 9- Exciséo do retalho de pele em padrdo axial no MPE lateral de Dogue Alemé&o
atendido na clinica Veterinaria PetMed.

Fonte: Arquivo pessoal (2021

O retalho foi suturado no local com fio de nylon 2-0, em padréo de sutura subcutéanea,
seguido de sutura de pele em padréo isolado simples. Os bordos da parte superior do MPE foram
reaproximados com sutura subcutanea, utilizando-se fio 2-0 de nylon, em seguida, foi suturada a
pele com pontos isolados simples. No poés-operatorio imediato, como terapia de apoio, foi
administrado clindamicina (10mgkg’ SC), dipirona (25mgkg/SC), e meloxicam 2% (0,2mgkg/
SC [dose de ataque]). O membro da paciente foi enfaixado com gazes e bandagens de 6 cm de
largura. O tutor ndo autorizou o envio do tumor excisado para a histopatologia, para a analise de
bordas livres.

Apos o procedimento, foi receitado meloxicam 2% (0,1mgkg/SID) durante 5 dias,
clindamicina (na dose de 10mgkg/BID) por mais 13 dias, metadona (0,5mgkg/BID) por 12 dias,

troca de curativo (BID) com aplicagcdo de pomada “Dersani®” na ferida cirargica
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até a cicatriza¢do. Apds o término da bisnaga de pomada, passou a ser utilizado “Fitofix®” gel
na elaboracdo dos curativos. A paciente apresentava edema consideravel nos digitos, nos dias
seguintes a cirurgia, quando foi possivel observar inicio de processo necrético do retalho de pele
(Figura 11), optando-se entdo pela cicatrizacdo em segunda intengdo. A parte superior do
membro pélvico, também apresentou deiscéncia de pontos, entretanto, a cicatrizacdo foi mais
rapida, pela maior aproximacdo dos bordos de pele. Até o término deste relato, a paciente
continuava internada na clinica, para a elaboracdo de curativos, e ndo apresentava cicatrizacdo

completa da ferida cirurgica.

Figura 10- Inicio de processo necrético em retalho de pele no MPE de Dogue Aleméo

Fonte: Arquivo pessoal (2021).

4.2.3 Discussao

Cées de pelagem curta, e pelos de pigmentacdo clara, ou sem pigmentacdo tem
predisposicdo maior a desenvolver o carcinoma de células escamosas (SOUZA, 2006). A faixa
etaria mais acometida, é a de cdes emtorno de 10 a 11 anos, sem predisposi¢éo racial, ou sexual
(FERNANDO, AZEVEDO, SOUSA 2016). Neste caso, a paciente apresentava pelagem

branca, e curta, sendo condizente com a literatura o aparecimento de CCE, contudo, a idade da
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canina (6 anos) discorda da literatura descrita por Fernando, Azevedo e Sousa (2016). Bedoya
et.al. (2016), afirmam que ragcas como Keeshound, Basset Hound, Schnauzer Standard, e Collie,
sdo mais predispostos a desenvolver o CCE. Entretanto, a paciente era uma Dogue Aleméo,
divergindo por completo das afirmagdes. Segundo Souza (2006), os membros posteriores séo a
segunda regido mais afetada pelo CCE em cées, condizendo com o caso relatado.

O CCE, é um tumor com potencial metastatico, por se tratar de um tumor maligno
(COSTA et al, 2013). No caso relatado, ndo foram repetidos os exames de imagem realizados
previamanente a quimioterapia, como ultrassonografia abdominal e radiografia toracica, os
quais ndo apresentavam sinais de metastase. Entretanto, pela ndo repeticdo dos exames, ndo foi
possivel verificar a existéncia de metastases apds a realizacdo da quimioterapia. Os testes
bioguimicos realizados previamente a cirurgia, juntamente com o hemograma completo, ndo
indicaram alteracao, assim, a paciente estava apta a passar pelo procedimento cirargico.

Casagrande e Matera (2017), escreveram que aliar a quimioterapia ao procedimento
cirurgico, se mostra efetivo no tratamento de neoplasias, melhorando a qualidade de vida do
paciente, e diminuindo a chance de metastases e recidivas. A remocao de tecidos de pele, pode
levar a grande perda de tecido por necessitar de margens amplas, sendo necessario o
planejamento prévio minucioso do procedimento. Na paciente descrita, como a regido afetada
era a parte superior dos digitos do MP esquerdo, ndo houve pele suficiente para aproximar os
bordos da incisdo, sendo preciso realizar o retalho de pele. No ano anterior, foi realizada a
quimioterapia na paciente, poréem por restricdo financeira do tutor, a cirurgia nao foi realizada,
havendo reicidiva do tumor.

Mann (2012) menciona a importancia da assepsia correta na realizacdo de um
procedimento cirdrgico, pois a permanéncia de microorganismos viaveis em uma ferida
cirurgica, influenciam na dor do pds-operatério, no tempo de cicatrizacdo, na estética, e até
mesmo podem levar a quadros graves como a sepse. Para a realizacdo da excisdo e do retalho
de pele, foi realizada a tricotomia ampla de todo o MPE da paciente, a limpeza foi feita em
todas as faces do membro, com clorexidine alco6lico em uma concentracdo de 5%, juntamente
com turundas de gaze estéril, realizando-se um movimento em Gnico sentido, por lado da
turunda de gaze. Apds a limpeza, foi colocado um campo cirdrgico estéril em volta do membro,
protegendo a area limpa de contaminagfes. Todo o instrumental cirdrgico utilizado estava
esterilizado em autoclave, assim como 0s aventais da equipe cirurgica.

Apos a cirurgia, blocos excididos devem ser preservados em frasco com formol a 10%,
e encaminhados para analise histopatologica, para que sejam verificadas se as margens
excisadas estavam livres de células neoplasicas (CASAGRANDE; MATERA, 2017), todavia,
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0 tutor ndo autorizou o envio do tumor para a anélise histolégica, dificultando o progndstico da
paciente.

Na medicina veterinéria, os retalhos de pele sdo métodos utilizados com o objetivo de
reconstruir areas que sofreram grandes perdas teciduais apds a excisao de tumores (FRANCA
et al., 2015). No caso em questdo, o retalho se fez necessario, uma vez que o tumor excisado se
localizava sobre os digitos do MPE, local com pouca pele para realizar a sutura. Segundo a
Sociedade Brasileira de Cirurgia Dermatoldgica (SBCD), um retalho de pele compreende um
segmento de pele e por¢do subcutanea, com vascularizagdo prépria, a ser realocado de uma area
para outra, mantendo-se um pediculo de comunicacgdo entre a area doadora e a area receptora.
No caso relatado, um retalho da porcéo superior lateral do MPE, que compreendia a pele sobre
0 musculo biceps femorais, a cabeca lateral do gastrocnémio, flexor digital profundo, até a
regido do calcaneo foi excisado, e posicionado de modo a cobrir os digitos. O tumor media 18
cm de comprimento, por 10 cm de largura, sendo essas as medidas aproximadas do retalho.

Segundo Pazzini et al. (2008), um retalho em padrdo axial é constituido pelas artérias e
veias do subcutaneo, sendo feitos em formato de retangulo, ou em “L”, e sdo girados sobre seu
raio. No caso discutido, este foi 0 padréo de retalho escolhido para cobrir a porcéo exposta dos
digitos apds a exérese do tumor, para melhor a funcionalidade do local, e diminuir o tempo de
cicatrizacdo. Casagrande e Matera (2017), salientam a importancia de cuidar a manipulacéo
cirurgica de tumores malignos, uma vez que estes podem liberar células tumorais, que uma vez
atingindo a corrente sanguinea, levam a formacdo de metastases. Devido a este fato, as
compressas que foram utilizadas na excisdo tumoral, foram descartadas, e novas compressas
foram utilizadas na excisdo do retalho de pele, assim como para cada regido, foi utilizado uma
lamina de bisturi, uma tesoura diferente, e pincas hemostaticas distintas, assim como apoés a
excisdo do tumor, a cirurgia trocou as luvas cirdrgicas.

Na regido de onde o retalho de pele foi retirado, foi possivel reaproximar os bordos da
incisdo com sutura. A sutura realizada foi em padrdo subcutaneo primeiramente para diminuir
0 espaco morto e melhorar a aproximacdo dos bordos (MAAN, 2012). A escolha dos fios de
sutura (Nylon 2-0), foi feita pela cirurgid, pelo fato de se tratar de uma sutura de pele, que
necessitava de maior tempo de cicatrizacdo, além de ser uma area de muito movimento e tenséo
pela pouca presenca de pele. No caso relatado, houve a deiscéncia dos pontos realizados no
retalho de pele que cobria os digitos, por ocorréncia de um processo necrotico. Os pontos feitos
na parte superior do membro, também sofreram deiscéncia, porém a cicatrizacdo por segunda
intencdo se deu de modo mais rapido, pela maior aproximacao dos bordos de pele.

Nunes, Gering e Lopes (2017), descrevem a importancia de avaliar as condigdes do



44

animal previamente a cirurgia, principalmente considerando o fato de o animal estar ou ndo sob
tratamento quimioterapico, uma vez que alguns quimioterapicos ndo agem apenas sobre as
células tumorais, e sim sobre células de rapida divisdo, podendo levar o paciente a apresentar
alteracOes de importancia que exijam maiores cuidados na hora de escolher anestésicos para a
cirurgia. Como neste caso, com a excec¢ao do tumor, e das proteinas plasmaticas aumentadas,
de acordo com Lopes, Biondo e Santos (2014), provavelmente pela hemdlise presente na
amostra, a paciente se encontrava higida, ndo foram necessarias grandes alteragdes no protocolo
anestésico. Ainda de acordo com Nunes, Gering e Lopes (2017), ndo se faz o uso de anestésicos
locais em regifes a serem excisadas consideradas grandes em relagcéo ao porte do animal, nem
em locais que apresentam infeccdo ou inflamacéo, pois a alteracdo de pH do local pode inibir
o efeito anestésico. Neste caso, 0 uso de anestesia local ndo foi feito por se tratar de uma grande
area manipulada, onde seria necessario o uso de uma grande quantidade de anestesicos locais,
podendo interagir com 0s anestésicos e sedativos utilizados, levando a uma toxicidade
indesejada.

Moreno, Valaddo e Yazbek (2017), relatam que a analgesia do paciente oncolégico é
importantissima, uma vez que a dor € um dos principais sintomas do céncer. Por este motivo,
se fez 0 uso de metadona em sua dose maxima recomendada, tanto como medicacdo pré-
anestésica, como pos cirdrgica, aliada a dexmedetomidina, que além de efeito sedativo, €
adjuvante na analgesia, cetamina, que também é um agente anestésico, dipirona, um leve anti-
inflamatério com efeito antipirético, para evitar hipertermia maligna, causada pela dor, e
clindamicina, antibiético do grupo das Lincosamidas, indicadas para afec¢des cutaneas e
profundas infeccbes de tecidos moles, foi receitada de modo profilatico, para evitar
complicag¢bes como infeccdo de ferida cirdrgica, e possivel sepse (VIANA, 2014).

Com o objetivo de evitar sujidades sobre a lesdo, e proteger o retalho de pele, foi prescrita
a elaboracéo de curativos com gazes e atadura (BID), com o uso de pomada “Dersani®” sobre
a ferida cirdrgica. Esta pomada é composta de hidrogel e alginato, e segundo a bula do
fabricante, promove o debridamento autolitico, e auxilia na cicatrizacdo de ferimentos secos e
exudativos, e também estimula a granulacéo e epitelizacdo, além de ser indicada para areas de
recepcdo de enxertos e retalhos, por este motivo, foi prescrita para a elaboracdo dos curativos
(MANDELBAUM, SANTIS; MANDELBAUM, 2003). Apés o uso de duas bisnagas, foi
optado pela substituicdo de “Dersani®”, por “Fitofix Gel®”, devido ao alto custo da primeira
medicagdo. “Fitofix®” contém em sua composi¢cdo o barbatiméo, que segundo Martelli,
Andrade e Santos (2018), e Silva et al. (2009) possui propriedades cicatrizantes.

Para Magrin et.al (2017 apud TROUT, 2007) a maior causa de necrose de retalhos de
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pele, é a irrigacdo inadequada por falhas de aplicacdo da técnica cirdrgica, entretanto, outros
fatores como excesso de tensdo no fechamento de feridas cirurgicas podem levar a necrose por
uma diminuigdo da irrigacdo do retalho, causando deiscéncia, necrose e desconforto. No caso
relatado, a alta tensdo do fechamento da ferida pode ter sido a causa da necrose, pelo fato de o
local receptor do retalho de pele ser muito movimentado pelo animal (membro pélvico), mesmo
com a restricdo de movimentos implicada pela internagéo da paciente.

A cirurgia oncolégica tem fatores favoraveis a sua realizacdo, quando possibilita a
remocao completa da neoplasia, sem causar resisténcia bioldgica, possibilitando o estadiamento
da lesdo, e em alguns casos, onde a leséo € localizada, pode levar a cura da enfermidade, sem
efeitos carcinogénicos. Contudo, a cirurgia oncoldgica pode apresentar riscos, Como em €asos
em que o paciente esta debilitado, onde a anestesia é de risco elevado, ou em situagdes em que
a cirurgia causa deformidades e perda de funcdes organicas, além de poder levar o paciente a
obito (DALEK, MORAES, DIAS, 2017). Como os exames de imagem e histopatoldgicos ndo
foram repetidos, pois o tutor ndo autorizou, ndo se pode afirmar que a paciente ndo possuia
metéstases, e nem que a remoc¢do do tumor resultou em bordas livres de células tumorais,
impedindo a recidiva

Para Nishiya, Ubukata e Sobral (2017), a quimioterapia s6 deve ser prescrita apds um
diagndstico preciso do tipo de lesdo apresentada pelo paciente, assim como a sensibilidade do
tumor aos antineoplasicos prescritos. Também ressaltam os autores, que 0s antineoplasicos
devem ser prescritos em casos, onde ndo € possivel operar o tumor, em caso de metastases, e
antes de cirurgias para a excisao tumoral, com o intuito de diminuir o tamanho tumoral. No
presente caso, foram realizadas sessdes com carboplatina previamente a cirurgia, como ja
descrito anteriormente. A carboplatina age inibindo a replicacao e transcricdo do DNA, levando
a morte celular por apoptose (NISHIYA, UBUKATA; SOBRAL, 2017). Para Nardi, Reis Filho
e Viéra (2017), a carboplatina pode ser utilizada para Carcinomas de Células Escamosas,
inclusive de modo intratumoral através da eletroquimioterapia. Brunner (2017), fala sobre a
eletroquimioterapia, onde impulsos elétricos ampliam a eletroporacdo das células, permitindo
que maior quantidade de quimioterdpico adentre a célula, ampliando sua acdo. Como Nardi,
Reis Filho e Viéra (2017), mencionam em sua obra, a eletroquimioterapia com carboplatina, é
recomendada para casos de CCE, pelo fato da carboplatina aplicada de modo intratumoral ter
sua acdo aumentada pela maior absor¢do promovida pelos pulsos elétricos. Esse procedimento
poderia ter sido utilizado no momento da excicdo cirargica, porém por restricbes financeiras
néo foi utilizado na paciente descrita.

Para Rocha e Castro (2017), a criocirurgia, tem se destacado no tratamento de neoplasias
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cuténeas, por proporcionar morte de todas as células do tecido alvo, diminuindo a probabilidade
do desenvolvimento de metéstases, contudo, a aparéncia estética ndo € agradavel, e por requerer
equipamentos especializados, e conhecimento técnico para a aplicacdo, o procedimento se torna
mais caro, ndo sendo possivel sua realizacdo em todos 0s pacientes. No momento da constatacéo
do CCE, foi recomendada a realizacdo da Criocirurgia, porém, ndo houve autoriza¢do do tutor.

O caso apresentado tem um prognostico reservado, pelo fato de ndo ter sido possivel a
realizacdo de novos exames em busca de metastases, nem a verificacdo de margens livres no
tumor excisado. Caso as margens nao estivessem livres, a chance de uma nova recidiva é alta
(NARDI, REIS FILHO; VIERA, 2017). Os atrasos na realizacdo dos procedimentos,
juntamente com o fator financeiro do tutor, limitaram as chances de sucesso total na cura do
CCE desta paciente, sendo possivel que metastases tenham se desenvolvido, sem que fosse

possivel detecta-las, através de novos exames de imagem e histopatologico.

4.2.4 Conclusao

A paciente apresentou necrose do retalho de pele, e deiscéncia de pontos na parte superior
do membro, sendo obrigatorio optar por uma cicatrizacdo por segunda intengdo. Esse processo
pode ser afetado caso as margens ndao fossem livres, piorando o prognostico da paciente, por
possibilitar uma recidiva tumoral. O fator financeiro do tutor limitou as chances de sucesso do
tratamento, ndo sendo possivel realizar novos exames para a investigacdo de metastases, nem

se as bordas do tumor foram removidas com seguranca.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

O estagio obrigatorio em Medicina Veterinaria colocou a académica em contato com a
realidade profissional do médico veterinario, possibilitando o desenvolvimento e
aprimoramento de distintas habilidades, ao aliar o conhecimento tedrico da graduagdo, com a
pratica da rotina clinica.

A clinica de escolha para a realizacdo do estagio final, possibilitou que a estagiaria
realizasse procedimentos diversos, proporcionando que certa pratica fosse adquirida, somando
a teoria aprendida na sala de aula, com a pratica requerida na rotina do médico veterinario, além
de possibilitar a agregacdo de conhecimento, e expansdo de habilidades ndo s técnicas, mas
nas relacdes interpessoais, salientando a importancia do trabalho em equipe. A vasta gama de
especialistas, e de procedimentos e exames na rotina da clinica proporcionaram a estagiaria uma
interacdo com diversas areas da clinica médica e cirargica, demonstrando a importancia da
multidisciplinariedade na medicina veterinaria.

Foram acompanhados durante o estagio curricular na area de clinica médica 135
animais, sendo a maioria caninos. Enquanto que, na cirurgica foram realizados 70
procedimentos, sendo a maioria também em caninos. Pode-se acompanhar e/ou realizar 748
procedimentos ambulatoriais, sendo a maioria a afericdo de parametros vitais.

A maior casuistica da clinica médica acompanhada no periodo de estagio foi referente
as afeccbes gastrointestinais. Enquanto que, o procedimento cirdrgico mais realizado foi a
orquiectomia eletiva.

Em relacdo aos casos escolhidos, a obstrucao uretral por plugs é uma afeccdo bastante
comum na clinica de felinos, que se ndo for solucionada a tempo, pode levar o paciente a ébito.
No caso referido, ndo foi possivel realizar todos 0s exames necessarios para estabelecer um
diagnostico completo de todas as afeccBes que acometiam o paciente, pois a condicdo
econémica do tutor foi 0 maior impedimento para uma investigacdo mais ampla do quadro do
paciente, limitando a atuacdo do médico veterinario. Entretanto, atraves do cateterismo uretral

foi possivel a resolucdo do caso, ndo havendo recidivas até a entrega do relatorio.
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No caso da paciente com recidiva de carcinoma de células escamosas ndo se pode afirmar que
houve sucesso no tratamento, pois novamente em decorréncia da limitagdo financeira do tutor
ndo foram realizados exames complementares necessarios para estabelecer o prognéstico da
paciente. Apds a realizacdo da remocdo do CCE, a paciente continuou internada na clinica para
a realizacdo de curativos. O retalho de pele acabou por necrosar, sendo necessaria a espera pela
cicatrizacdo por segunda intencdo. Até o encerramento deste relatorio, a lesdo ainda ndo havia
cicatrizado por completo.

Dentre todos os desafios da clinica médica, um dos mais instigantes, sem ddvida é a
limitacdo financeira apresentada por alguns tutores, que ndo permite que o veterinario utilize
todas as ferramentas diagnosticas ja disponiveis, obrigando o clinico a aliar conhecimento
técnico, experiéncia, sensibilidade e desenvoltura para lidar do melhor modo possivel com a
situacdo do tutor, e o quadro apresentado pelo seu paciente. Mostrando mais uma vez a
relevancia da realizacdo do estagio final em um local que estimule o desenvolvimento do
académico ndo somente no quadrante técnico, mas também em diversas areas de conhecimento

vitais para o futuro profissional.
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ANEXO A- HEMOGRAMA DO PACIENTE FELINO NO DIA DA INTERNACAO

\&

VIRTUS ANALISES VETERINARIAS LTDA. - CNPJ 33.559.569/0001-40

54| 3553-5125 |54| 99126-5056 - wwwuwvlirtusanallses.com. br

]

E-mail: labaratoriomirt

vy e e '“.'.i',f" g .'.';I':ﬁ.' : sl e
o, QTUS Rua Sinimbu, 1143, Bairro Centro - Caxias do Su
'
Espécie.....ccourrnnunnnas FELINO Racga.......ccvvunrnnnt SRD
LoY=3 0 R Idade.....ccceeeeeer IA OM
Veterinario..............: Dr(a). FERNANDA ORLANDI - CRMV/RS 16292 Clinica.........ceuen..s PETMED

Data de solicitagao: 22/03/2021

HEMOGRAMA SIMPLES

Materal sangue total com EOTA

ERITROGRAMA

Hemacias...................
Hemoglobina.................:
Hematocrto......................

Observagio Série Vermelha:

Amostra com fibrina.

LEUCOGRAMA
Leucdécitos totais............:
Blastos.. ...
Mieldcitos..._.... ...
Metamieldcitos..............C
Bastonetes..__..................C
Segmentados._................:
Linfoctos...........................:
Mondcitos. ...
Eosindfilos................
Basdfilos....... .
Observagao Série Branca:
Amostra com fibrina.

TROMBOGRAMA
Plaquetas.......................:
Observagoes plaquetarias:

Data de liberagao: 22/03/2021 13:57

Método: automatizado/diferencial em microscopia Equipamento: BC 5000 VET Mindray

Valor de referéncia
7.23 milh/mim?3 5.0 a 10,0 milhes/mm?
11,3 g/dL Bai15gid
34,0 % 24 3 45%
47.0 fl 30as51
332 % Wadb%
0 /100 leucocitos
Valor de referéncia
12.700 /mm?2 5.500 a 19.500 fmm?
0 0 Dal
0 0 DaD
0 0 DaD
0 0 0 a 300
68 8636 2.500 a 12.500
29 3683 1.500 & 7.000
1 127 0 a B850
2 254 0a1.550
D D rams
Valor de referéncia
* 220,000 a B20.000 mm3

Amostra com fibrina. Presenca de extensos agregados plaquetarios.

Coloragao do plasma:

Quantidade de amostra:
Nolas:

Hemolizado (+++).
0,6 mL em tubo de 0,5 mL

1. Amcestas lipémicas, Icéricas ef'ou hemollsadas podem Intesferir na anallse espechal levando a resultatos falsaments aumentados da hemogiobing & CHOML

2 Cimndo ha presenga de fiwina na amesa, 0s valonss do erfirgrama s3o determinados a parfir do hamabtoriio, o qual & redizado manuaiments por microcenitfugagio.
Fara 0 leUCograma, O valor D6l 08 SUCHCiios & OSIErTINang PO MEls 03 MiuicS0 & coMtagem am CIMars e neutauer. Ja fara 35 (aquetas, 3 contagem ol @ realzasa,
quanco possivel, abraves da estimaliva em [Amina. Nesles cas0s sgane-5e nova ookt

Fonte: Virtus Anélises Veterinarias LTDA (2021).
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ANEXO B- TESTES BIOQUIMICOS DO PACIENTE FELINO.

VIRIUS AN
|54| 353

3-5125 |54] 99126-6056 - www.yvirtusanalises.com.br

I/I E-mail: | :.: !.|-'II. r ) I Ivistus: lise

- ‘?TUS Rua Sinimbu, 1143, Bairro Centro - Caxia
-——
Espécie.................... FELINO Raga.....cccocemeeennnt SRD
SeX0...rnrniinnnnnt M Idade...................! 3A OM
Veterinario..............: Dr(a). FERNANDA ORLANDI - CRMV/RS 16292 Clinica.................. PETMED
Data de solicitagao: 22/03/2021 Data de liberagao: 22/03/2021 13:57

PROTEINAS PLASMATICAS TOTAIS (PPT)

Material: plasma Método: refratometria
Valor de referéncia

Resultado: 7,7 g/dL 6.0a8,0g/dL

CREATININA

Material: soro/plasma Método: cinético Equipamento: BS 240 VET Mindray
Valor de referéncia

Resultado: 1,14 mg/dL 0,80 a 1,80 mg/dL

Obs.: soro hemolisado (+++).

Mota: tras lipémicas, ictéricas efou h lisadas podem interferir na reagdo bioquimica alterando o resultado final e/ou ndo possibilitando suas dosagens.

UREIA

Material: soro/plasma Método: cinético Equipamento: BS 240 VET Mindray
Valor de referéncia

Resultado: 57,0 mg/dL 42,8 a 64,2 mg/dL

Obs.: soro hemolisado (+++).

Mota: tras lipémicas, ictéricas efou h lisadas podem interferir na reagdo bioquimica alterando o resultado final e/ou ndo possibilitando suas dosagens.

Fonte: Virtus Andlises Veterinarias LTDA (2021).
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ANEXO C- LAUDO ULTRASSONOGRAFICO E IMAGENS DA
ULTRASSONOGRAFIA DO PACIENTE FELINO.

Epecler  Feling
Idade: i Semor M
Ragx SED Data 22/03/2021

Suspeita clinica: DTUIF

Med. Veterinario responsavel: Fernanda Orlandi

O laudo abaixo ¢ uma avaliagdo interpretativa ¢ subjetiva das imagens visualizadas durante o procedimento
diagnostico. As avaliagdes podem variar na dependéncia do meédico veterindrio e na capacidade inerente ao
método ultrassonografico em demonstrar alteragdes no seu limite de resolucdo. Qualquer discordincia frente ao
laudo devera ser comunicada imediatamente, tendo em vista que a sensibilidade e especificidade de método ndo
sdo absolutas, podendo requerer revisio e, eventualmente, nova investigagdo, sendo assim o diagnostico deverd
ser feito aliado ao historico clinico e exame fisico do paciente pelo médico veterindrio responsivel ndo
descartando a possibilidade de outros exames.

Relatorio Ultrassonografico:

Figado: de confornos definidos. com margens regulares, dimensdes preservadas, ecotextura homogénea e
ecogenicidade mantida. Arquitetura vascular com calibre ¢ frajeto preservados. Vesicula biliar: repleta com
contelido anecogénico homogéneo, paredes finas, regulares e ecogénicas. Ndo hd evidéncias sonograficas de
alteragdes em vias biliares extra ou intra-hepaticas

Cavidade gastrica: parede com espessura denfro da normalidade. medindo: 0.27cm. com padrio de camadas
mantido, contraido, com pequena quantidade de contendo gasoso luminal.

Algas intestinais: de distribvicdo habitual, porgio de duodeno, jejuno e ileo com paredes espessadas e camada
muscular evidenciada (duodeno: 0.27cm; segmentos jejunais: 0.25cm; ileo: 0.31cmy; colon descendente: 0.13cm).
padrdo de camadas preservado, ecogenicidade preservada e peristaltismo evolutivo e denfro dos limites da
normalidade, compativel com doenca inflamatoria infestinal / processo infiltrativo neoplasico.

Pancreas: de aspectos sonograficos dentro dos limites da normalidade.

Baco: de confornos defimidos. bordos finos, dimensdes aumentadas. parénquma heterogéneo. com ponfos
hipoecogénicos difusos no parénquima. de padrio “rendilhado™ e ecogemicidade mantida. compativel com
processo inflamatorio / nfeccioso / infiltrativo neoplasico.

Rim Esquerdo: em topografia habitual, dimensdes preservadas. mensurando: 3.98cm em eixo longitudinal
relagio e definicio corticomedular preservada, parénquima homogéneo. ecogenicidade dentro dos limites da
normalidade, pelve renal preservada.

Rim Direito: em topografia habitual, dimenses preservadas, mensurando: 4.08cm em eixo longitudinal, relagio
e definicio corticomedular preservada, parénquima homogéneo. ecogenicidade dentro dos limites da
normalidade, pelve renal preservada.

g W, W AT A" A" W,

Adrenais: em topografia habitual, apresentando margens regulares. ecogenicidade mantida, definicio
corticomedular preservada e dimensdes normais, com cerca de 1,07cm x 0,34cm x 0,34cm a esquerda e 1,05cm x
0,35cm x 0,34cm a direita (comprimento x espessura polo cranial x espessura do polo caudal).

Bexiga urinaria: de distensdo moderada, paredes finas. mensurando em torno de 0,19em em regido craniodorsal,
mucosa regular e conteddo anecogémico. Discreta presenca de debns finos huperecogénicos suspensos
intraluminal, compativel com sedimento urinario / celularidade.

Nio foram evidenciados linfonodos reativos intracavitarios ou liquido livre abdominal.

Nada digno de nota em relagio aos demais orgos abdominais.

Jennifer Lanna Ramon
Médica Vetennana
CRMV -RS 16653

Fonte: Petsound ultrassonografia mével e radiologia de pequenos animais (2021).




ANEXO D-IMAGENS ULTRASSONOGRAFICAS DO PACIENTE FELINO.
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Fonte: Petsound ultrassonografia mével e radiologia de pequenos animais (2021).
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ANEXO E- URINALISE DO PACIENTE FELINO.

VIRTUS ANALISES YETERINARIAS LTDA. - CHPJ 33.5358.568/0001-40
54| 3533F-5125 |54 99126-6056 - wwwyirtusanallses.com.br

el

V,f I--.In.-i- '_-.- |:"|...- .:I oy HE'.I vistusarali
. .J:.?}'US Rua Sinimbu, 114 it ! 1o Sul
N
Espécie... : FELINO Raga... SRD
o153 o . M Idade... 3A 0M
Veterinari : Dr(a). MARCIO MEDEIROS - CRMVIRS 15831 Cllnlu:.a PETMED
Data de solicitagio: 22/03/2021 Data de liberagdo: 23/03/2021 17:57

URINA ROTINA (EX FIEICD QuiMmico E SEDIMENTO)

Mabarial: unna Matodo de colhelta; dsinceniese Midndo: analisador automaticomicmecoplahiratlometna

EXAME FisSICO

Volume....oeeeeeee 6,5 mil
Cor....... - amarelo escuro amarsio-Eam 3 amansio-escum
Aspecto... turvo limpico a discretament wurvo
Odor......... : alterado
Censidade............_....C = 1.060 1,015-1,045 {cles); 1,015-1,060 (gatos)
EXAME QUiMICO Ousitstva(s assrs]  Sumigeareisiva  Valor ge refardncia®
Corpos cetdnicos......: negativo 0 mmairL
Mitrito___ o : negativo D umoiL
Urobilinogénio.............. normal [3.2-16) umaliL
E!lllm.lbma negativo D umoiL
: + 5.5 < 2,6 mmolL
4 3.0 =0,15gL
6,0 50-7.5
+++ 200 < 10 caluiasuL
++ 2.8 D mmokiL
==150 <20 mglL
==10 {1,5-2,0) mmoiiL

Creatinina**........__.._..: == 300 (22,62-248 87) mgidL

“vailn! o Tfalince sagurds o ki uilsede URIT 146
“irdca-a dosgem Soauimics pan confimecis de e adled

EXAME DO SEDIMEI"ITD {campo de grande aumento 400x)

Hemacias._.. =200

Leumcrtns.. . 0-3

Células._... epiteliais (0-6); escamosas (0-1)

Cilindros... ausentes

Crizstais....._........ eatruvita (++)

Bactérias._.__._._.......- ausentes. Sugere-se urocultura para confimacio.
Espermatozdides......: ausentes

Observagies:

Aglomerados de células epiteliais.

Mot b b

A niepretilo dow echinis di critdies dies bl 05 cont & hotiio da ooleta, :mu--ﬂu-:urmm.munu-nun ks i dratacio do e,

S lode axame Miotsiodel, o ol di S DS Sldets Guailo @ coebi 8 5 1itlo il effoalios @ i S i Conjurme SO ol Giedta o ool @ Pt
(e i v S e

e

, s
oo, Bt le f““‘*w Mz P ﬁf"

Camila B. E. Mello CRMVV/RS 14288 | Tatiane Ascari CRMVIRS 17728 | Everson Paluda CARMV/RS 17786 | Gabriel Bortolotto CRMYY/RS 18158

Lawdo conferido, Ibemdo & sssinado sletronicamente. Resuitados vildes somente paa a amosira submetida ao Vinus Andlises peio Médico Veberindno responsee.

I wri) i i el ks mie il che D i ois Ak s ind vmt e o o et e Micies Valwindcn @ o A, sniomal oo
ik O Ene i Aalacs o Culfd drdrre Foes sl e bzt vinriess Paide CRMVRS 17788

Fonte: Virtus Anélises Veterinarias LTDA (2021).
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ANEXO F- HEMOGRAMA PRE-CIRURGICO DA PACIENTE CANINA.

Espécie.......cccc...2 : CANING Raga....ccieee? : DOGUE ALEMAO
SEXO0umierraeerrnnnennan i F Idade........couuneenna? S5A OM
Veterinario......cc..... : Dr(a). MARCIO MEDEIROS - CRMV/RS 15831 Clinica......oou....! : PETMED
Data de solicitagao: 17/03/2021 Data de liberagao: 17/03/2021 19:22
HEMOGRAMA SIMPLES

Material: sangue total com EDTA Método: automatizado/diferencial em micrescopia Equipamento: BC 5000 VET Mindray
ERITROGRAMA Valor de referéncia
Hemacias....._._........._ .. 7,64 milh/mm? 5.5 a 8,5 milhdesimm?
Hemeoglobina................._..: 15,6 g/dL 12a 18 gidL
Hematoento...........___- 47.0 % 37a55%

MCM. e 61,5 fl B0a77fl

CHCM... 33,2 % 32a36%

RDW... 147 % <15 %

Erﬂrocrtos nucleados 0 /100 leucécitos

Observagio Série Vermelha:

Sem observacgoes.

LEUCOGRAMA Valor de referéncia
Leucécitos totais 6.700 fmm? 6.000 a 17.000 fmm?

Mielocitos. ... 0 0 Dad

Metamieldcitos. ................. 0 0 Dad
Bastonetes........................ 0 0 0a300
Segmentados..................... 71 4757 3.000 a 11.500
Linfécitos.....................: 16 1.072 1.000 a 4.800

Maondcitos_..._ . 6 402 150 a 1.350

Eosindfilos... T 469 100 2 1.250

Basofilos. .. i 0 0 raros

Observagao Serle Branca

Sem observacdes.

TROMBOGRAMA Valor de referéncia
Plaquetas... - 309.000 175.000 a 500,000 mm?
Obser\ragues plaquetarlas

Sem observagdes.

Coloragao do plasma: hemolisado (+)

CQuantidade de amostra: 1.0 mL em tubo de 2,0 mL
I:m.::rsi;:rsnzsIpemu:as_|:xtennase‘whermllsadaspndernrtafwrna analise espectral levands a resultados falsamente surmentados da hemoglobina & CHCM.

2 Qnrdohaptesengadeﬂ:nnanamm o valores do etrograma s3o determinados a partir do hematderito, o qual & realizade manualments pctrnl:mcmm.gm
Para o levcograma, o valor total de lewcteiios € determinade por meie da diluigio  contagem em camara de neubaver. J3 para as plaguetas. a contagem total € realizada,
quando pessivel, através da estimativa em |amina. Nestes casos sugere-se nova coleta.

Fonte: Virtus Anélises Veterinérias LTDA (2021).
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ANEXO G- TESTES BIOQUIMICOS PRE-CIRURGICOS DA PACIENTE CANINA.

VIRTUS AMALISES VETERINARIAS LTDA. - CNPJ 33.550.569/0001-40 E E
|54| 2522-5125 |54] 99126-6056 - www.virtusanalises.com.br ™

E-mal; laboratoric@virtusanalises, combr | ovistusanalises
UV.,R TUS Rua Sinimbu, !I 3, Bairro Centro - Caxias do Sul/RS : E

=, ‘v

Espécie.......ccc......... CANINO Raga..cccurererseneene: DOGUE ALEMAO

LoT=) (. T o Idade...................: 5A OM

Veterinario..............: Dr(a). MARCIO MEDEIROS - CRMV/RS 15831 Clinica.......coceunenn.: PETMED

Data de solicitagao: 17/03/2021 Data de liberagao: 17/03/2021 19:22
Valor de referéncia

Resultado: 8 4 g/dL 5,5a8,0gidL

ALT/TGP (ALANINA AMINOTRANSFERASE)

Material: sorofplasma Método: cinético Equipamento: BS 240 VET Mindray
Valor de referéncia

Resultado: 56,0 U/L 2 a102 UL

Obs.: hemolisado (+)
Mota: amosiras lipémicas, idéncas efou hemolisadas podem interfenr na reagio bioguimica alterando o resultads final efou ndo posshilitando suas desagens.

CREATININA

Material: sorofplasma Método: cinético Equipamento: BS 240 VET Mindray
Valor de referéncia

Resultado: 1,08 mg/dL 0,50 a 1,50 mgidL

Obs.: hemolisado (+)
Mota: amostras lipémicas, ictéricas efou hemolizadas podem interferr na reagdo bioguimica alterando o resultado final efou ndo pessiilitando suas dosagens.

Fonte: Virtus Andlises Veterinarias LTDA (2021).
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