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RESUMO

O presente relatorio descreve as atividades acompanhadas e/ou desenvolvidas
durante o periodo do Estdgio Curricular Supervisionado em Medicina Veterinaria
(ECSMV) da Universidade Federal do Pampa no Hosp Vet — Salde Animal,
localizado na cidade de Uruguaiana - RS. O periodo de estagio compreendeu de 07
de agosto a 27 de outubro de 2023, totalizando 450 horas de atividades praticas na
area de clinica médica de pequenos animais, sob a orientacéo do Professor Dr. Jodo
Pedro Scussel Feranti e supervisdo da Médica Veterinaria Fernanda Oliveira. Neste
periodo, foram acompanhados 253 casos ao total, sendo 203 caninos, 41 felinos,
trés cuniculas, trés roedores, um queldnio, uma ave e um equino nos atendimentos
clinicos e no setor de internacdo. Foi possivel acompanhar também o setor de
exames de imagem. Os casos clinicos foram organizados em tabelas de acordo com
0 sistema organico acometido ou afecgbes, onde os sistemas digestério e
geniturinario obtiveram destaque com 14,29% cada, seguido do musculoesquelético
com 13,59%. Ao longo deste relatério as atividades acompanhadas e/ou
desenvolvidas constam na tabela demonstradas conforme nimero de observacdes
e/ou realizacdes. Dois casos clinicos, DTUIF obstrutiva em um gato e hipertemia por

intermacdo em um céao, foram escolhidos para serem relatados e discutidos.

Palavras-Chave: pequenos animais; obstrucdo uretral; DTUIF; intermacdo;
hipertermia.



REPORT OF SUPERVISED CURRICULAR INTERNSHIP IN VETERINARY
MEDICINE

ABSTRACT

This report describes the activities monitored and/or developed during the period of
the Supervised Curricular Internship in Veterinary Medicine (ECSMV) at the Federal
University of Pampa at Hosp Vet — Saude Animal, located in the city of Uruguaiana -
RS. The internship period was from August 7th to October 27th, 2023, totaling 450
hours of practical activities in the area of small animal medical clinic, under the
guidance of Professor Dr. Jodo Pedro Scussel Feranti and supervision of Veterinary
Doctor Fernanda Oliveira. During this period, a total of 253 cases were monitored,
including 203 canines, 41 felines, three cunnicles, three rodents, one chelonian, one
bird and one equine in clinical care and in the hospitalization sector. It was also
possible to monitor the imaging exam sector. The clinical cases were organized into
tables according to the affected organic system or conditions, where the digestive
and genitourinary systems stood out with 14.29% each, followed by the
musculoskeletal system with 13.59%. Throughout this report, the activities monitored
and/or developed are shown in the table according to the number of observations
and/or achievements. Two clinical cases, urethral obstruction in a cat and heat stroke

in a dog, were chosen to be reported and discussed.

Key words: small animal; urethral obstruction; DTUIF; interment; hyperthermia.
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1 INTRODUCAO

O presente trabalho tem como proposito descrever o local do estagio, relatar
as atividades acompanhadas e/ou desempenhadas durante o periodo do Estagio
Curricular Supervisionado em Medicina Veterinaria (ECSMV), além de dois casos
clinicos acompanhados nesse intervalo de tempo.

Os animais sempre tiveram grande importancia na historia e evolucdo do
homem, no entanto, é notavel que as mais diversas espécies vém adquirindo cada
vez mais valor e espago dentro dos lares, sendo vistos como filhos. Com tanto amor
e crescimento populacional, o mercado Pet vem se expandindo e o médico
veterinario adquirindo uma maior relevancia na sociedade.

O ECSMV da UNIPAMPA acontece no décimo e ultimo semestre do curso de
Medicina Veterinaria e € um componente curricular obrigatério para a concluséo do
curso. Sua carga horaria é de 450 horas de atividades préaticas e 90 horas de
confeccdo e defesa do relatério final, totalizando 540 horas. Seu objetivo é
proporcionar ao discente concluinte, desenvolver a pratica das atividades
relacionadas a(s) area(s) escolhida(s) pelo académico, dentre as diversas que a
Veterinaria oferece, além de habilidades e competéncias.

O estagio foi realizado no Hosp Vet — Saude Animal, situado na cidade de
Uruguaiana — Rio Grande do Sul, e ocorreu no periodo de 07 de agosto de 2023 a
27 de outubro de 2023, somando 12 semanas e 450 horas. O Hosp Vet — Saude
Animal é referéncia na cidade e regido pelos servicos oferecidos, obtendo, assim,
grande numero de atendimentos com casuistica variada. A area escolhida para atuar
foi na Clinica Médica de Pequenos Animais sob a orientacéo do Prof. Dr. Jodo Pedro

Scussel Feranti e supervisdo da médica veterinaria Fernanda Oliveira.
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2 ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

2.1 Hosp Vet — Saude Animal

O ECSMV foi realizado no Hosp Vet — Saude Animal (Figura 1), que ficava
localizado na Rua Dr. Maia, n° 3086, bairro Centro, na cidade de Uruguaiana - RS,
Brasil. O Hosp Vet é uma instituicdo privada, que tem grande importancia para a
cidade e toda a regido da fronteira nacional e internacional pelos servicos que
dispde e por ter funcionamento 24 horas, que inclui atendimento de pequenos
animais, além de outras espécies, como roedores, cuniculas e aves domésticas. A
empresa foi fundada em 2015 e em 2019 a médica veterinaria Marinara Macelai a
assumiu como diretora/proprietaria. Possui, também, um diretor financeiro, uma

gerente, duas recepcionistas e uma auxiliar de servigos gerais.

Figura 1 — Fotografia da fachada do Hosp Vet — Saude Animal.

s nf B
4y

fi
Hosp Vet

v

(55) 3413-5748 / 99960-6070
Plantao 24 horas

Fonte: a autora.
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O Hospital Veterinario conta com servigos de clinica médica geral, clinica
cirurgica, servigcos de radiologia, ultrassonografia, ecocardiografia, eletrocardiografia,
exames clinicos laboratoriais, internacdo, terapia com células tronco, além de
atendimento nas areas de odontologia, oftalmologia, endocrinologia, cardiologia,

fisiatria, ortopedia veterinaria, dentre outras.

2.1.1 Funcionamento e estrutura fisica

O local contava com atendimento 24 horas, todos os dias da semana,
incluindo finais de semanas e feriados. A equipe técnica era composta por sete
meédicos veterinarios ao total, onde cinco destes trabalhavam em regime de plantdo
de 12 horas. Além disso, o local também contava com trés estagiarios
extracurriculares, dois curriculares e uma auxiliar de veterinaria.

A estrutura fisica do hospital era organizada em dois andares, onde no
primeiro, se encontravam a sala de espera, recepcado, os dois consultérios, sala de
exames de imagem, sala de emergéncia, internacdo, sala de esterilizacédo, sala da
administracdo, lavanderia e banheiros. Enquanto no segundo andar, ficavam o
laboratério de analises clinicas, a sala de cirurgia, sala de paramentacgéo, estoque,
sala de reunifes, copa e quarto.

Os atendimentos clinicos podiam ser realizados mediante agendamento
prévio ou ndo. Porém, todos os tutores passavam pela recep¢do (Figura 2B) para
realizar seu cadastro e do paciente, com seus respectivos dados e caracteristicas,
caso ainda néo tivesse, para que o animal recebesse seu nimero de registro, assim
como seu tutor. Também na recepc¢do, o animal era pesado e a recepcionista
registrava 0 peso no respectivo cadastro. Em seguida, aguardavam na sala de
espera (Figura 2A) para serem chamados pela médica veterinaria responsavel pelos

atendimentos no dia.
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Figura 2 — Fotografias da sala de espera dos atendimentos clinicos (A) e recepcao
(B) para realizagédo do cadastro e pesagem dos animais.

Fonte: a autora.

Nos casos emergenciais, 0s pacientes eram encaminhados diretamente para
a sala de emergéncia (Figura 3A) para receber os primeiros socorros. A sala contava
com mesa, cilindro de oxigénio, traqueotubos, medicamentos, dentre outros
materiais para uso emergencial, além das doses ja calculadas de acordo com peso e

o protocolo do trauma em destaque nas paredes (Figura 3B).

Figura 3 — Fotografias da sala de emergéncia para realizacéo dos primeiros socorros
(A) e do protocolo do trauma em destaque na parede (B).

Fonte: a autora.
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Assim que a médica veterindria chamava pelo nome do paciente na sala de
espera, o tutor era encaminhado para um dos dois consultorios existentes no local
(Figura 4A e 4B) e a consulta iniciava com o0 questionamento da queixa principal. A
partir dai, eram realizados a anamnese, o0 exame fisico geral e especifico. Os
exames complementares eram solicitados de acordo com as suspeitas e todas as
informacdes coletadas ficavam registradas no sistema eletrénico (SIMPLESVET®).
Finalizada a consulta, em geral, era agendado o retorno do paciente ou 0 mesmo
era encaminhado para alguma especialidade, ou ainda, para a internacao, de acordo

com a complexidade e gravidade do caso.

Figura 4 — Fotografias das salas disponiveis para consultas: interior do consultério 1
(A) e interior do consultério 2 (B).

Fonte: a autora.

Na internacdo (Figura 5A e 5B) ficavam os animais com necessidade de
cuidados intensivos, cuidados especificos e pacientes que aguardavam ou
retornavam de procedimentos cirlrgicos. As espécies ficavam internadas de forma
mista. Ficava responsavel pela internacdo a(s) veterinaria(s) que estivesse(m) no
plantdo naquele horério. Em cada baia ficavam registrados os dados do paciente,
como nome, numero do registro, peso (kg), idade, suspeita diagnéstica e o
temperamento, quando agressivo.

Véarios eram os tipos de manejo e frequéncia da manipulacdo do animal
internado, que incluiam passeios, limpeza de baias, alimentacdo, medicacéo,
venopuncdo, manejo de feridas, dentre outros procedimentos. Ja a frequéncia, era
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de acordo com o estado de urgéncia do paciente, classificada em cores no sistema
durante as consultas, onde vermelho significava emergéncia, laranja — muito
urgente, amarelo — urgente, verde — pouco urgente e azul — ndo urgente. O intervalo
entre a afericdo dos parametros vitais era estipulado a partir dessa classificacao,
podendo variar de oito, seis, quatro, uma hora, ou a cada 10, 20, 30 minutos. Eram
incluidos nos parametros: frequéncia respiratéria (FR), frequéncia cardiaca (FC),
temperatura retal (T°), grau de desidratacdo, coloracdo das mucosas, tempo de
preenchimento capilar (TPC) e, por vezes, pressao arterial ndo invasiva. Todas as
informagdes obtidas ficavam registradas no sistema podendo ser consultadas a

qualquer momento.

Os manejos e as manipulacdes, de forma geral, eram realizados pela(s)
veterinaria(s) do plantdo e por todos os estagiarios, com supervisdo. Os pacientes
podiam receber visitas de seus tutores em dois horérios do dia, um pela manha e
outro a tarde, além disso, os tutores recebiam os boletins médicos do estado de

saude do animal trés vezes ao dia por aplicativo e ligacdes telefonicas.

Figura 5 — Fotografias da internacdo com bancada de apoio e pia (A) e das baias de
internacdo mista (B) onde ficavam os animais com necessidade de cuidados
intensivos ou especificos.

Fonte: a autora.

Havia ainda o isolamento (Figura 6), area destinada a internagdo de animais

diagnosticados com doencas infectocontagiosas, principalmente parvovirose e
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cinomose caninas. Em geral, eram filhotes e necessitavam de cuidados ainda

maiores. Nesta area ndo era permitida visitas aos internados.

Figura 6 — Fotografia da internagdo do isolamento destinada aos animais
diagnosticados com doencas infectocontagiosas.

Fonte: a autora.

O Diagnus abrangia os servicos de exames de analises clinicas no laboratério
de patologia clinica (Figura 7B) e exames de imagem, cada um com sua respectiva
sala e responsaveis. Dentre os exames laboratoriais realizados estavam os de
hematologia, bioquimica clinica, andlises de fluidos corpoéreos, hemoterapia (prova
de compatibilidade sanguinea), testes rapidos, citolégicos, manipulacdo das células
tronco, entre outros. A sala de exames de imagens (Figura 7A) abrangia a
ultrassonografia, a radiografia, que possuiam uma responsavel, o ecocardiograma e
o eletrocardiograma, que contavam com outra responsavel.

Alguns exames eram feitos por laboratorios terceirizados, como analises de
determinados minerais no hemograma e histopatologicos, por exemplo. A
responsavel pelos exames ultrassonograficos e radiograficos permanecia de
sobreaviso para situacées emergenciais.
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Figura 7 — Fotografias do Diagnus — Sala de exames de diagndstico por imagem (A),
onde eram realizados a ultrassonografia, radiografia, ecocardiograma e
eletrocardiograma e laboratério de analises clinicas (B).

Fonte: a autora.

Na sala de cirurgia (Figura 8A) ocorriam os procedimentos cirdrgicos, que
poderiam ser realizados com agendamento prévio ou em casos emergenciais. Os
profissionais responsaveis pela cirurgia sempre ficavam de sobreaviso também. A
sala contava com mesa e foco cirdrgicos, aparelhos de anestesia inalatéria e
odontoldgicos e cilindros de oxigénio. Além disso, havia, também, a sala de

esterilizagdo (Figura 8B) e de paramentagéo cirurgica (Figura 8C).

Figura 8 — Fotografias da sala cirargica (A), da sala de esterilizacdo de instrumental
cirtrgico (B) e da sala de paramentacéao (C).

Fonte: a autora.
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2.2 Atividades acompanhadas e/ou desenvolvidas durante o ECSMV

Durante o estagio foi possivel acompanhar os atendimentos clinicos, a
internacdo e os exames de imagens, realizados no Hosp Vet — Saude Animal e
distribuidos conforme a figura 9. Conforme escala individual feita pela supervisora,
as atividades tinham inicio as 12 horas e encerravam as 21 horas, geralmente.
Durante esse intervalo de tempo, as atividades eram divididas entre as trés areas
acima citadas, conforme demanda do dia e necessidade de cada profissional

responsavel por essas areas.

Figura 9 — Figura demonstrando a distribuicdo das atividades acompanhadas e/ou
realizadas durante ECSMV realizado no Hosp Vet — Saude Animal no periodo de 07
de agosto a 27 de outubro de 2023.

® Clinica médica
H [nternagéo

= Exames de imagem

Fonte: a autora.

A rotina dos atendimentos era, majoritariamente, da espécie canina,
totalizando 203 pacientes, seguida da felina, com 41. Entretanto, foram
acompanhados, também, atendimentos ou internagcédo de trés cuniculas (coelhos),
trés roedores (dois hamsters e um twister), um equino neonato, um quelbnio
(cdgado) e uma ave (pavao-branco). A figura 10 demonstra os valores percentuais
das espécies acompanhadas durante o periodo do ECSMV.
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Figura 10 - Figura demonstrando o percentual das diferentes espécies
acompanhadas durante o ECSMV no Hosp Vet — Satude Animal no periodo de 07 de
agosto a 27 de outubro de 2023.

100% -
90% +80,2%
80% - m Caninos
(8] -
;g ;E _ m Felinos
50% - ® Cuniculas
o
gg {;u m Roedores
° 16,2% :
50% - m Equinos
o . 1,2%1,2% v, % % A i
13;: . R if“iﬁ]“i{:ﬂrﬁ:f = Quelénios
© L o Lo L . ©O 0 Aves
S NCIOIORORS
P C S 2
o7 & G

Fonte: a autora.

Os atendimentos clinicos incluiam novas consultas e retornos. Os pacientes
retornavam para obter novas prescricbes, fazer novos exames, aplicar
medicamentos, manejar feridas ou obter alta médica. Nas consultas, em geral, eram
acompanhados a anamnese, o exame fisico, aplicacdes de vacinas, vermifugos e
medicac0es, realizava-se contencdo do paciente, além de levar amostras biolégicas

ao laboratério e encaminhar o animal para a internacdo, quando necessario.

Na internagdo foi possivel ndo s6 acompanhar, como também, realizar
algumas atividades, dentre elas, administrar medicamentos, aferir pressao arterial
com doppler, realizar venopuncédo, cateterizacdo venosa, efetuar a fluidoterapia,
manejar feridas, realizar lavagem da vesicula urinaria dos animais sondados, fazer a
alimentagdo via sonda com alimentos pastosos, drenar seromas e abscessos,
abdominocentese, entre outras atividades listadas na tabela 1, sempre sob

orientacdo do médico veterinario responsavel.
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Tabela 1 — Atividades acompanhadas e/ou desenvolvidas durante o ECSMV
realizado no Hosp Vet — Saude animal no periodo de 07 de agosto a 27 de outubro
de 2023.

Atividades Numero Percentual
Manejo dos internados 505 31,44%
Administracdo de medicamentos 397 24,72%
Afericdo de parametros vitais 138 8,59%
Consultas/retornos 116 7,22%
Venopuncéao 112 6,97%
Cateterizacao venosa 62 3,86%
Fluidoterapia 52 3,24%
Manejo de ferida (limpeza e curativos) 31 1,93%
Atendimentos de emergéncia 26 1,62%
Alimentagéo via sonda 20 1,25%
Lavagem de vesicula urinaria 16 1,00%
Afericdo de presséo arterial 15 0,93%
Sedacao 13 0,81%
Drenagem seroma/abscesso 10 0,62%
Sesséo de fisioterapia 9 0,56%
Sondagem uretral 9 0,56%
Suabe para citoldgico 9 0,56%
Reanimacao cardiopulmonar 8 0,50%
Remocéo de sutura 8 0,50%
Afericdo de glicemia 7 0,44%
Limpeza terapéutica do conduto auditivo 7 0,44%
Abdominocentese 5 0,31%
Citologia Aspirativa por Agulha Fina 4 0,25%
Transfusdo de sangue 4 0,25%
Coleta de fezes para parasitolégico 3 0,19%
Coleta de sangue para transfusao 3 0,19%
Raspado cutaneo 3 0,19%
Sondagem esofagica 3 0,19%
Esfregaco de ponta de orelha 2 0,12%
Nebulizac&o 2 0,12%
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Remocéo de larvas (miiase) 2 0,12%
Toracocentese 2 0,12%
Cistocentese guiada por US 1 0,06%
Enema 1 0,06%
Sondagem nasogastrica 1 0,06%
Total 1606 100%

Fonte: a autora.

O manejo dos animais que ficavam internados foi a atividade de maior
prevaléncia e abrangia a administracdo de medicamentos, que era feita por
diferentes vias, de acordo com a prescricdo médica, mas, principalmente, pelas vias
intravenosa e subcutanea. Incluia, também, ofertar alimentacdo trés vezes ao dia,
agua, higienizacdo dos internados, sobretudo, quando urinavam, defecavam ou
tinham episédios de émese nas baias individuais que ocupavam, além dos passeios
para fazer as necessidades fisiologicas, caminhar e tomar sol, que eram feitos

diversas vezes ao dia.

2.3 Exames complementares acompanhados e desenvolvidos durante o
ECSMV

O servico de imagem do Hosp Vet possuia uma grande demanda, pois
atendia os pacientes internos e 0s externos, que vinham com encaminhamento de
outros médicos veterinarios da cidade e regido. Os exames complementares de
imagem realizados era a ultrassonografia, a radiografia e o ecocardiograma. Os
estagiarios eram solicitados para acompanhar os exames complementares para
auxiliar na contencdo e posicionamento dos animais e, durante ou depois de
encerrado 0os exames, era possivel esclarecer duvidas a respeito das imagens
visualizadas com a médica veterinaria responsavel pelo setor.

Foi possivel acompanhar e até mesmo realizar exames complementares
laboratoriais, como os Snap testes para diferentes doencas, a refratometria para
dosagem de proteina plasmatica total e a centrifugacéo para analise de hematocrito
para exames de hemograma no laboratério de patologia clinica do hospital,

conforme demonstra a tabela 2.
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Os exames de imagens tém uma alta demanda e importancia na rotina clinica
e no Hosp Vet — Saude Animal ndo era diferente. Neste periodo do ECSMV, os
exames de imagens mais acompanhados foram, primeiramente, a ultrassonografia
abdominal, seguido da radiografia. Os exames de imagens servem para visualizar e
avaliar as estruturas internas do corpo e fornecer informacdes rapidas para que a
partir delas seja possivel obter diagndsticos e entrar com as terapéuticas adequadas
para cada paciente.

Assim, a radiografia era realizada para avaliar, principalmente, o sistema
musculoesquelético e regido torcica, e a ultrassonografia para avaliar visceras,
suspeita de prenhez e presenca de liquido livre, sobretudo. O ecocardiograma era
realizado para avaliacdo da anatomia e da funcionalidade cardiacas e era mais
solicitado como exame de risco cirlrgico ou para acompanhamento de pacientes
cardiopatas e o eletrocardiograma, ndo € exame de imagem, mas sim de ondas
elétricas, que possuia as mesmas indicacdes, porém para analisar a frequéncia e
ritmos cardiacos (MACHADO, 2020). O teste de fluoresceina, indicado para
identificacdo de Ulceras de cérnea, era feito durante as consultas ou depois que o

animal fosse internado.

Tabela 2 — Exames complementares acompanhados e/ou desenvolvidos durante o
ECSMV realizado no Hosp Vet — Saude Animal no periodo de 07 de agosto a 27 de
outubro de 2023.

Exames complementares NUmero Percentual
Ultrassonografia abdominal 73 44,79%
Radiografia 60 36,81%
Ecocardiograma 9 5,52%
Andlise de hematocrito 6 3,68%
Refratometria 6 3,68%
Eletrocardiograma 4 2,45%
Snap test 3 1,84%
Teste de fluoresceina 2 1,23%
Total 163 100%

Fonte: a autora.
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2.4 Casos distribuidos de acordo com os sistemas organicos acompanhados
durante o ECSMV no Hosp Vet — Saude Animal

A realizacdo do ECSMV em um local com atendimento 24 horas e internacao
possibilitou 0 acompanhamento de casuistica clinica de variada complexidade, além
dos diversos procedimentos clinicos. Assim, durante o periodo do ECSMV, os casos
clinicos acompanhados totalizaram 253. Desses, 217 tiveram diagndésticos
definitivos e/ou sugestivos, 24 nao foram possiveis estabelecer diagnostico e 12 de
pés-operatorio de esterilizacdes eletivas. Vale ressaltar que foi observado que os
casos sem diagnosticos ou com diagndsticos sugestivos, em grande parte ndo se
tornaram definitivos devido a falta de recursos financeiros por parte dos tutores para
arcar com os custos relacionados.

Na tabela 3 constam os 287 diagnosticos definitivos e/ou sugestivos
separados por sistemas organicos e afeccdes. Vale ressaltar que alguns pacientes
apresentaram mais de uma afeccéo simultaneamente. Foi possivel observar que os
sistemas digestorio e geniturinario tiveram uma maior casuistica, com 14,29% cada,
seguido do musculoesquelético, com 13,59%. Apesar de nao serem sistemas
organicos, as afeccdes dos atendimentos emergenciais, das intoxicagcbes e
envenenamentos, da oncologia e as doencas infecciosas e parasitarias constam em

tabelas devido as altas casuisticas presenciadas.
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Tabela 3 - Casos distribuidos de acordo com os diferentes sistemas
organicos/afec¢gdes acompanhados durante o ECSMV realizado no Hosp Vet —
Saude Animal no periodo de 07 de agosto a 27 de outubro de 2023.

Sistemas orgéanicos/ _ _ Demais

afeccoes Caninos Felinos espécies Total
Digestorio 35 4 2 41 (14,29%)
Geniturinario/reprodutor 27 10 4 41 (14,29%)
Musculoesquelético 31 5 3 39 (13,59%)
Tegumentar 23 6 1 30 (10,45%)
Nervoso 26 1 - 27 (9,41%)
Infecciosas e parasitarias 21 4 1 26 (9,06%)
Oncoldgicas 20 1 - 21 (7,32%)
IntoxicacOes e envenenamentos 17 2 - 19 (6,62%)
Emergéncias 10 3 1 14 (4,88%)
Respiratério 10 3 - 13 (4,53%)
Oftalmico 7 - - 7 (2,44%)
Cardiovascular - - 6 (2,09%)
Endocrino 3 - - 3 (1,05%)
Total 236 39 12 287 (100%)

Fonte: a autora.

Na tabela acima, a coluna das demais espécies atendidas abrange trés

roedores, dois cuniculas (coelhos), um equino (Mini-Horse) recém-nascido, um

guelbnio (cagado) e uma ave (pavao-branco).

2.4.1 Diagnésticos definitivos e/ou sugestivos do sistema digestério

Um dos dois sistemas orgéanicos que obteve a maior casuistica acompanhada

foi o digestorio. Dentro desse sistema, as afec¢cdes mais encontradas foram em

primeiro lugar, a doenca periodontal com 19 casos (46,34%), seguida da gastrite

ocasionada por corpo estranho ingerido e da cirrose hepatica, ambas com trés

casos, representando cada 7,32% do total de 41 apresentados na tabela 4.
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Tabela 4 — Diagnosticos definitivos e/ou sugestivos acompanhados, durante o
ECSMYV realizado no Hosp Vet — Saude Animal, relacionados ao sistema digestorio.

Casos clinicos Caninos Felinos Roedores Total
Doenca periodontal 19 - - 19 (46,34%)
Cirrose hepatica* 3 - - 3 (7,32%)
Corpo estranho 3 - - 3 (7,32%)
Fistula oronasal 2 - - 2 (4,88%)
Saculite anal 2 - - 2 (4,88%)
Sialoadenite 2 - - 2 (4,88%)
Complexo gengivite-estomatite
felina - 1 - 1 (2,44%)
Constipacéo 1 - - 1 (2,44%)
Corpo estranho no palato 1 - - 1 (2,44%)
Enterite hemorragica 1 - - 1 (2,44%)
Freio lingual encarcerado - 1 - 1 (2,44%)
Hipercrescimento dentério - - 1 1 (2,44%)
Pancreatite - 1 - 1 (2,44%)
Perfuracdo em lingua - 1 - 1 (2,44%)
Prolapso retal - - 1 1 (2,44%)
Verminose (ovos de

1 - - 1 (2,44%)
ancylostoma sp.)
Total 35 4 2 41 (100%)

*Diagndstico sem confirmacao histopatoldgica.

Fonte: a autora.

O periodonto é o conjunto de tecidos composto pela gengiva, 0sso alveolar,

cemento e ligamento periodontal que sdo responsaveis pela sustentacdo e protecao

dos dentes. A Doenca periodontal acontece quando microrganismos acometem o

periodonto. Contudo, primariamente, é formada a placa bacteriana, composta por

carboidratos, proteinas e bactérias, que sofre mineralizacdo formando o calculo

dentario. Este causa obstrucdo do sulco gengival proporcionando um ambiente

anaerobico e o crescimento de bactérias anaerdbicas gram-negativas que destroem

o periodonto, instalando a doenca periodontal. O sinal classico € a halitose,

entretanto, gengivite, sialorreia e mobilidade dentaria podem estar presentes
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(CRIVELLENTI; BORIN-CRIVELLENTI, 2023). Aproximadamente 95% dos caninos e
50% dos felinos com mais de um ano de idade desenvolve algum grau da doenca
(NASCIMENTO; MASCHIO, 2020).

No Hosp Vet — Saude Animal, alguns animais chegavam com outras queixas e
no exame fisico era percebida a existéncia da doenca periodontal. Dependendo do
grau da doenca, medidas preventivas, como 0 uso de antissépticos e o tratamento

dentario eram indicados.

2.4.2 Diagnosticos definitivos e/ou sugestivos do sistema geniturinario/reprodutor

Outro sistema que obteve a maior casuistica foi o geniturinario/reprodutor,

composto pelos rins, ureteres, vesicula urinaria, uretra, vagina, utero, glandulas
mamarias, pénis, escroto e glandulas anexas. As altera¢cdes morfoldgicas, funcionais
e afeccdes que podem acometer esses 0rgdos sao inumeras podendo comprometer
seus papéis alterando o equilibrio organico (ETTINGER; FELDMAN, 2008).
Os destaques desse sistema foram as urolitiases com seis casos (14,63%),
seguidas da doenca renal cronica (DRC) e da piometra, ambas com cinco casos
(12,20%). A tabela 5 apresenta os casos clinicos desse sistema acompanhados
durante o estagio.
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Tabela 5 — Diagnosticos definitivos e/ou sugestivos acompanhados, durante o
ECSMV realizado no Hosp Vet — Saude Animal, relacionados ao sistema

geniturinario/reprodutor.

Casos Clinicos Caninos Felinos ezzrggless Total
Urolitiase 6 - - 6 (14,63%)
Doenca renal cronica 4 1 - 5 (12,20%)
Piometra 5 - - 5 (12,20%)
Doenca do trato urinério
inferior dos felinos ) 4 ) 4(9.76%)
Prenhez (acompanhamento) - 2 4 (9,76%)
Distocia 2 1 - 3 (7,32%)
Cistite idiopatica dos felinos

- 2 - 2 (4,88%)
(CIF)
Criptorquidismo - - 2 (4,88%)
Obstrucéo uretral 2 - - 2 (4,88%)
Prolapso uterino - 2 - 2 (4,88%)
Displasia renal 1 - - 1 (2,44%)
Hiperplasia prostatica 1 - - 1 (2,44%)
Mastite 1 - - 1 (2,44%)
Pseudociese 1 - - 1 (2,44%)
Uraco persistente - - 1 1 (2,44%)
Vaginite - - 1 1 (2,44%)
Total 27 10 4 41 (100%)

Fonte: a autora.

Na coluna das demais espécies foram atendidos dois cuniculas (coelhos)
fémeas com diagndstico de prenhez, um roedor (twister) fémea com vaginite e um
equino neonato (Mini-Horse) com Uraco persistente.

A urolitiase é caracterizada pela formacdo de cristais que se acumulam
ganhando formato sélido no trato urinario. Seu tratamento pode ser conservador, a
partir de medicamentos e racdes especificas para destruicdo dos célculos ou
cirdrgico, ou ainda, utilizar os dois métodos, dependendo do tipo, tamanho e formato
de urdlito encontrado (MACARIO, 2018).
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Durante o estagio foi possivel observar que alguns animais com esta afeccéo
apresentavam infeccoes e obstrugbes uretrais, sendo essas complicagbes
confirmadas por Silva et al. (2015). Ainda, segundo Arruda et al. (2022) € importante
gue 0s animais que ja tenham esta patologia ou que tenham predisposi¢ao para tal
facam o acompanhamento veterinario periédico com intuito de prevenir e evitar as
possiveis complicacdes que possam vir a ter, como € o caso da doenca renal
cronica em casos de nefrolitiases.

A doenca renal crbnica (DRC) € uma enfermidade progressiva ja que
apresenta alteracdes estruturais irreversiveis nos rins comprometendo suas fungdes
e causando alteracdes sistémicas. Sua maior incidéncia é em animais idosos e nao
possui tratamento especifico, sendo sintomatico e com objetivo de diminuir os danos
gerados (CRIVELLENTI; BORIN-CRIVELLENTI, 2023). Assim, durante o estagio, foi
observado maior prevaléncia da DRC em caninos idosos que recebiam cuidados

paliativos.

2.4.3 Diagndsticos definitivos e/ou sugestivos do sistema musculoesquelético

O sistema musculoesquelético foi 0 segundo sistema mais acometido,
totalizando 39 casos. Como demonstra a tabela 6, desses, as maiores prevaléncias
foram, em primeiro lugar, a fratura de pelve com cinco casos (12,82%), sucedido
pela doenca do ligamento cruzado cranial e da luxacao de patela, ambas com quatro
casos (10,26%).
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Tabela 6 — Diagnosticos definitivos e/ou sugestivos acompanhados, durante o
ECSMV realizado no Hosp Vet — Saude Animal, relacionados ao sistema

musculoesquelético.

Casos clinicos Caninos Felinos De”,”a?'s Total
especies
Fratura de pelve 5 - - 5 (12,82%)
Doenca do ligamento cruzado
. 4 - - 4 (10,26%)

cranial (DLCC)
Luxacéo de patela 4 - - 4 (10,26%)
Contusé&o muscular 1 - 3 (7,69%)
Doenca articular degenerativa

3 - - 3 (7,69%)
(DAD)
Eventracéo 1 2 - 3 (7,69%)
Displasia coxofemoral 2 - - 2 (5,13%)
Fratura de fémur 1 - 1 2 (5,13%)
Luxacao coxofemoral 2 - - 2 (5,13%)
Escoliose toracica 1 - - 1 (2,56%)
Fratura de casco - - 1 1 (2,56%)
Fratura de costela 1 - - 1 (2,56%)
Fratura de fibula 1 - - 1 (2,56%)
Fratura de mandibula 1 - - 1 (2,56%)
Fratura exposta de tibia e fibula 1 - - 1 (2,56%)
Fratura/laceracao em bula
. - 1 - 1 (2,56%)
timpéanica
Hérnia diafragmatica 1 - - 1 (2,56%)
Hérnia perineal - - 1 1 (2,56%)
Luxacdo de ATM* - 1 - 1 (2,56%)
Reacéo ao fio de sutura

1 - - 1 (2,56%)
(muscular)
Total 31 5 3 39 (100%)

*Articulacdo temporomandibular.
Fonte: a autora.

Nas demais espécies, foram atendidos uma ave (pavao — branco) com fratura

de fémur, um quelénio (cagado) com fratura de casco e uma hérnia perineal em um
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cunicula (coelho). Os dois primeiros casos foram por trauma e o terceiro tem origem
desconhecida.

Traumas sdo comuns na veterinaria, podendo ser ocasionados por acidentes
automobilisticos, principalmente, aléem de brigas, quedas, armas de fogo e outros.
Eles podem gerar diferentes alteracbes no organismo, dentre elas, as fraturas, que
sdo problemas ortopédicos bem frequentes na clinica de pequenos animais
(PIERMATTEI et al., 2006).

Essas informacfes puderam ser comprovadas durante o estagio, onde 11 dos
20 diagnésticos da tabela acima foram causados por traumas. Desses 11, cinco
foram por atropelamentos (fratura de pelve, de fémur, de fibula, fratura exposta de
tibia e fibula e luxacdo coxofemoral), trés por ataque de outros animais (eventracao,
fratura de casco e de costela) e trés por outras causas (contusdo muscular, luxacao
de mandibula e fratura/ laceragdo em bula timpénica).

Os animais que estavam em condi¢bes de se locomover, em geral, vieram
para atendimento apresentando claudicacdo, desconforto, edema, feridas e alguns
apresentaram algum tipo de deformacdo. Para confirmar a suspeita de fratura e
saber a localizacdo, os animais eram encaminhados para o Diagnus para realizacéo
da radiografia, sendo, por vezes, necessaria analgesia prévia com opioides ou, até
mesmo, sedacéo, para que fosse possivel a manipulacao.

As fraturas eram corrigidas de forma conservadora, com imobilizacao do local
afetado e repouso, além de analgésico, anti-inflamatérios, dentre outros cuidados,
ou cirurgicamente. Aliado ao modo de correcéo, a fisioterapia, também, era indicada
como tratamento. Todos o0s cinco caes com fratura de pelve, como demonstra tabela

acima, sofreram acidente automobilistico.

2.4.4 Diagnésticos definitivos e/ou sugestivos do sistema tegumentar

No sistema tegumentar, as afeccdes de maior importancia foram as
laceracbes cutaneas, com 11 casos (36,67%), acompanhada da malasseziose, em
segundo lugar, com quatro casos (13,33%) e dos abscessos e da dermatite atdpica
em terceiro, com trés (10,00%) cada, conforme apresentado na tabela 7.
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Tabela 7 — Diagnosticos definitivos e/ou sugestivos acompanhados, durante o
ECSMV realizado no Hosp Vet — Saude Animal, relacionados ao sistema
tegumentar.

Casos Clinicos Caninos Felinos Equinos Total
Laceracédo cutanea 8 3 - 11 (36,67%)
Malasseziose 4 - - 4 (13,33%)
Abscesso cutaneo (face e pescoco) 1 2 - 3 (10,00%)
Dermatite atopica canina 3 - - 3 (10,00%)
Dermatite seborreica 2 - - 2 (6,67%)
Dermatite imida aguda 2 - - 2 (6,67%)
Miiase 1 - 1 2 (6,67%)
Angiomatose cutanea - 1 - 1 (3,33%)
Hipersensibilidade cutanea

. 1 - - 1 (3,33%)
(alimentar)
Otite bacteriana (Staphylococcus

o 1 - - 1 (3,33%)

schleiferi)
Total 23 6 1 30 (100%)

Fonte: a autora.

Sendo a pele o maior 6rgado do corpo, lesdes cutaneas fazem parte da rotina
clinica (RAMOS, 2021). Traumas sao o0s principais causadores de feridas, que séo
caracterizadas por uma descontinuidade na pele comprometendo suas funcdes
fisiol6égicas e protecdo dos tecidos. A gravidade e classificacdo da lesdo variam
conforme o tipo, o tecido e a origem, que pode ser por mordeduras, atropelamentos,
queimaduras, objetos perfurantes, armas de fogo, neoplasias e lesBes cirlrgicas
(PAVLETIC, 2018).

Os casos acompanhados foram causados, em grande parte, por
atropelamentos e mordeduras. Em alguns, foi necessario estabilizar o paciente,
inicialmente, para depois manejar as feridas. Algumas tiveram cicatrizacdo por
primeira intenc¢do, outras por segunda.

Para o tratamento, por vezes, foi necessario sedar o paciente, apds iniciava
com a tricotomia ao redor do local afetado, em seguida lavava o ferimento com
solucéo fisiolégica ou ringer lactato ou antissépticos, fazia o debridamento mecanico,

cirdrgico, ou com produtos especificos, depois aplicava antibidtico topico e em



38

algumas situacgdes foi necessério, também, o uso de antibiético sistémico, além de
analgésicos e anti-inflamatérios, terminava-se com o curativo e depois a bandagem.
A prescricao era de fazer a troca dos curativos de duas a trés vezes ao dia. Alguns
produtos naturais podem ser utilizados, e o acucar foi um deles. Essa conduta de

tratamento e uso do acucar foi confirmada por Ramos (2021).

2.4.5 Diagnosticos definitivos e/ou sugestivos do sistema nervoso

As crises epilépticas tiveram destaque nesse sistema, com dez casos
(37,04%), seguida da espondilose deformante/anquilosante e da sindrome da
disfuncédo cognitiva canina, ocupando ambas, o segundo lugar, com cinco casos,
representando 18,52% do total cada uma. A seguir, a tabela 8 com os diagndsticos

definitivos e/ou sugestivos do sistema nervoso.

Tabela 8 — Diagnoésticos definitivos e/ou sugestivos acompanhados, durante o
ECSMYV realizado no Hosp Vet — Salude Animal, relacionados ao sistema nervoso.

Casos clinicos Caninos Felinos Total

Epilepsia 9 1 10 (37,04%)
Espondilose deformante/anquilosante - 5 (18,52%)
} 5 (18,52%)
4 (14,81%)
- 3 (11,11%)
Total 26 1 27 (100%)

Fonte: a autora.

Sindrome da disfung&o cognitiva canina
Doenca do disco intervertebral (DDIV)

w ~ 01 O
1

Hemivértebra

De acordo com Nelson e Couto (2015), a crise convulsiva é uma descarga
elétrica neuroldgica momentanea, repentina e descontrolada que pode causar perda
de consciéncia, movimentos mastigatérios, salivagéo, alteracdo do tbnus muscular,
além de miccao e defecagéo involuntarias.

Nos casos acompanhados, alguns animais ja com diagndstico de epilepsia,
davam entrada em crise e tinham aqueles que apresentavam crise apos
atendimento emergencial, que, em geral, tinham causa de origem traumatica ou

desconhecida. Segundo Crivellenti e Borin-Crivellenti (2023), antiepilépticos sao
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utilizados como terapia especifica. O que foi mais acompanhado, sendo utilizado
nesse periodo, foi o diazepam por via intravenosa ou via retal.

A espondilose deformante e a sindrome da disfuncdo cognitiva canina,
acompanhadas durante o estagio, foram observadas em sua totalidade em cées
idosos e com outras doencas concomitantes, o que agravava o quadro clinico e
dificultava a rotina desses animais. As duas enfermidades sdo degenerativas, sendo
a sindrome da disfuncdo cognitiva mais grave por causar sinais neuroldgicos e sem
cura (CRIVELLENTI; BORIN-CRIVELLENTI, 2023). Os pacientes acometidos se
encontravam desorientados, agitados, com perda progressiva de percepgao e
comportamento anormal.

Dos quatro pacientes com doenca do disco intervertebral, trés eram da raca
Bulldog francés e também apresentaram hemivértebra. Segundo Guevar et al.
(2014) malformacgdes vertebrais congénitas sdo frequentes, em especial, em racas
braquicefélicas, como os Bulldogs. Essas alteracbes podem causar compressao
medular em regido toracolombar afetando membros pélvicos causando ataxia,
paraparesia e até paraplegia (CRIVELLENTI; BORIN-CRIVELLENTI, 2023).

Esses animais chegaram aos atendimentos com queixa de ataxia ou
paraparesia, além do desconforto. A prescricdo médica foi de repouso absoluto,
analgésicos, anti-inflamatorios e fisioterapia. Para os tutores que ndo conseguiam
restringir a area de locomocao dos animais era indicado que os mesmos ficassem
internados para ficarem com restricdo de espaco. Os trés animais citados acima se

recuperaram retornando os movimentos dos membros afetados.

2.4.6 Diagndsticos definitivos e/ou sugestivos de doencas infecciosas e parasitarias

Ainda que ndo seja um sistema organico, por apresentar alta casuistica
durante esse periodo, as doencas infecciosas e parasitarias foram distribuidas
conforme demonstra a tabela 9, tendo o destaque, com cinco casos (19,23%), a
parvovirose canina, acompanhada da leishmaniose, da tosse dos canis e da
erliquiose, todas as trés doencas com quatro casos, representando 15,38% do total

cada uma.
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Tabela 9 — Diagnosticos definitivos e/ou sugestivos acompanhados, durante o
ECSMV realizado no Hosp Vet — Saude Animal, relacionados as doencas
infecciosas e parasitarias.

Casos clinicos Caninos Felinos Cuniculas Total
Parvovirose canina 5 - - 5 (19,23%)
Erliquiose 4 - - 4 (15,38%)
Leishmaniose 4 - - 4 (15,38%)
Traqueobronquite infecciosa

. . 4 - - 4 (15,38%)
canina (Tosse dos canis)
Leucemia Viral Felina (FeLV) - 2 - 2 (7,69%)
Cinomose 1 - - 1 (3,85%)
Dioctofimatose 1 - - 1 (3,85%)
Eimeriose - - 1 1 (3,85%)
Hepatozoonose 1 - - 1 (3,85%)
Micoplasmose - 1 - 1 (3,85%)
Peritonite infecciosa felina (PIF) - 1 - 1 (3,85%)
Tripanossomiase 1 - - 1 (3,85%)
Total 21 4 1 26 (100%)

Fonte: a autora.

A Parvovirose canina € uma enfermidade altamente contagiosa, com via
orofecal como transmissdo principal, que causa distarbios gastroentéricos,
prevalente em caninos filhotes. Suas complicacfes de alteracdes hidroeletroliticas e
infeccdes secundarias podem evoluir para o Obito do animal infectado
(CRIVELLENTI; BORIN-CRIVELLENTI, 2023).

Todos os cinco animais atendidos durante o estagio foram diagnosticados a
partir do Teste imunocromatografico rapido para a determinacdo qualitativa de
antigeno de parvovirus canino em amostras de fezes e todos tinham idade de até 6
meses. Infelizmente, em um animal com menos de dois meses de idade, a doenca
apresentou maiores complicagdes com evolucdo para o 6bito. A medida de controle
mais eficaz é a vacina, ja que o tratamento da doenca é sintomatico e de suporte,
sem combate direto ao virus (CRIVELLENTI; BORIN-CRIVELLENTI, 2023).

Por serem doencas transmitidas por ectoparasitas infectados com os

hemoparasitas, a erliquiose, a micoplasmose e a hepatozoonose (CRIVELLENTI,
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BORIN-CRIVELLENTI, 2023), podem ser evitadas com antiparasitarios de varios
tipos e precos existentes no mercado Pet.

2.4.7 Diagnosticos definitivos e/ou sugestivos das afec¢des oncologicas

As afeccdes oncologicas também foram separadas na tabela 10, devido sua
incidéncia na rotina acompanhada. Os neoplasmas mamarios e hepaticos ocupam o

primeiro lugar com quatro casos cada (19,05%).

Tabela 10 — Diagnosticos definitivos e/ou sugestivos acompanhadas, durante o
ECSMV realizado no Hosp Vet — Saude Animal, relacionados as afeccbes
oncoldgicas.

Casos clinicos Caninos Felinos Total

Neoplasma hepatico* 4 - 4 (19,05%)
Neoplasma mamario* 4 - 4 (19,05%)
Carcinoma de células uroteliais 2 - 2 (9,52%)
Hemangioma 2 - 2 (9,52%)
Adenoma de glandulas hepatoides 1 - 1 (4,76%)
Adenoma de glandulas sebéaceas 1 - 1 (4,76%)
Adenomioepitelioma maligno 1 - 1 (4,76%)
Carcinoma de glandulas hepatoides 1 - 1 (4,76%)
Granuloma eosinofilico esplénico - 1 1 (4,76%)
Hamartoma fibroanexal 1 - 1 (4,76%)
Lipoma 1 - 1 (4,76%)
Mastocitoma 1 - 1 (4,76%)
Metastase pulmonar 1 - 1 (4,76%)
Total 20 1 21 (100%)

*Diagnosticos sem confirmacgéo histopatolégica.
Fonte: a autora.

O termo neoplasia € utilizado para nomear a multiplicacdo exacerbada de
células que perdem o controle de sua divisdo, formando massas atipicas de
crescimento continuo, podendo ser benignas ou malignas (CACEMIRO et al., 2017).

Os neoplasmas mamarias estdo relacionados, principalmente, com fatores

hormonais (DOS SANTOS et al, 2023). Os cutaneos, a fatores genéticos,
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biolégicos, exposicdo aos raios UV, por exemplo (OLIVEIRA et al.,, 2021). Os
hepéticos, geralmente, sdo secundéarios a tumores em outros 6rgdos (TEIXEIRA,
2011).

Com excecao dos neoplasmas mamarios e hepaticos, os quais nao tiveram
confirmacdo citoldgica ou histopatolégica, 0s demais casos apresentaram
diagndstico presuntivo por meio de citologia aspirativa por agulha fina (CAAF), que
era realizada com frequéncia, ou confirmados por histopatoloégico. O tratamento

prescrito era a exciséo cirargica ou a quimioterapia, ou associacao das duas formas.

2.4.8 Diagnoésticos definitivos e/ou sugestivos das afeccbes por intoxicacdes e

envenenamentos

As afeccgdes por intoxicagdes e envenenamentos, assim como as situagdes
anteriormente citadas e tabeladas, totalizaram 19 casos e foram organizadas na
tabela 11. O destaque dessas afeccdes fica com a intoxicacdo alimentar com 12
casos (63,16%).

Tabela 11 — Diagnosticos definitivos e/ou sugestivos acompanhados, durante o
ECSMV realizado no Hosp Vet — Saude Animal, relacionados as afecc¢Bes por
intoxicacdes e envenenamentos.

Casos clinicos Caninos Felinos Total
Intoxicacdo alimentar 12 - 12 (63,16%)
Intoxicag&o por planta 2 - 2 (10,53%)
Acidente ofidico 1 - 1 (5,26%)
Intoxicacdo medicamentosa 1 - 1 (5,26%)
Intoxicacdo por bufotoxina 1 - 1 (5,26%)
Intoxicag&o por fipronil - 1 1 (5,26%)
Reacéo pods-vacinal - 1 1 (5,26%)
Total 17 2 19 (100%)

Fonte: a autora.

Muitos alimentos que fazem parte da rotina alimentar dos seres humanos sao
toxicos para caes e gatos devido diferencas de vias de metabolizacdo nestas

espécies (GIANNICO et al., 2014). Possui ocorréncia maior em caninos guando
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comparados aos felinos. Os alimentos tdxicos mais comuns sdo: cebola, alho,
chocolate, café, uva, passas, abacate, macadamia, nozes, alimentos que contenham
xilitol, bebidas alcodlicas e leite.

Entre os animais acompanhados, 0s sinais gastrointestinais foram mais
comumente apresentados com diarreia, hemorragica ou ndo, vomito, dor abdominal,
apatia, sendo essas informacdes confirmadas por Kovalkovicova et al. (2009), que
afirmam ainda que, outros sinais podem ser desenvolvidos, causando complicacées
gue podem levar ao 6bito do animal. O tratamento é sintomatico e de suporte para
que ocorra a eliminacdo do agente toxico ingerido.

No caso do canino vitima do acidente ofidico, foi utilizado o soro antiofidico
polivalente liofilizado, com aplicacdo subcutanea, que € indicado para tratamento de
acidentes causados por picadas de serpentes do género Bothrops e do género
Crotalus. O paciente apresentou complicacdes, contudo, se recuperou bem, obtendo
alta cinco dias depois.

O felino que desenvolveu reacdo pos-vacinal, apresentou quadros de
gastroenterite ndo hemorragica e apatia no dia em que recebeu a vacina e no dia
seguinte. Segundo Rabelo (2012), os principais sinais em gatos sdo respiratorios,
podendo manifestar prurido, émese, diarreia e choque. Em cées, quadros de diarreia

e émese podem evoluir para sinais respiratérios e choque.

2.4.9 Diagndsticos definitivos e/ou sugestivos dos atendimentos de emergéncia

Os atendimentos emergenciais constam na tabela 12 para melhor
compreensao dos casos acompanhados. Como € possivel observar, a hemorragia
vascular traumatica totalizou trés casos (21,43%), o traumatismo cranioencefalico
ficou no segundo lugar, assim como o prolapso uterino e proptose ocular, com dois
casos cada (14,29%).
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Tabela 12 — Diagnosticos definitivos e/ou sugestivos acompanhados, durante o
ECSMYV realizado no Hosp Vet — Saude Animal, relacionados aos atendimentos de
emergéncia.

Casos clinicos Caninos Felinos Equinos Percentual
Hemorragia vascular traumatica 2 1 - 3 (21,43%)
Prolapso uterino - 2 - 2 (14,29%)

Proptose ocular 2 - - 2 (14,29%)
Traumatismo cranioencefalico 2 - - 2 (14,29%)
Hipertermia por intermacao 1 - - 1 (7,14%)
Pneumotoérax 1 - - 1 (7,14%)
Sindrome da dilatac&o vélvulo

o 1 - - 1 (7,14%)
géstrica
Sindrome dos braquicefalicos* 1 - - 1 (7,14%)
Triade neonatal - - 1 1 (7,14%)
Total 10 3 1 14 (100%)

* Canino da raca Pug com quadro de edema pulmonar ndo cardiogénico por obstrucdo das vias
aéreas superiores, no caso, estenose de narina, colapso traqueal e prolongamento do palato mole.
Fonte: a autora.

Na emergéncia, 0os casos acompanhados seguiam o ABCDE do trauma como
protocolo, onde foi possivel acompanhar procedimentos de intubacdo orotraqueal,
oxigenoterapia, reanimacao cardiopulmonar, e outros.

Foi possivel perceber que alguns tutores traziam seus animais, com quadros
emergenciais, sem historico de causa, pois eram animais que tinham acesso a rua,

dificultando a escolha do tratamento adequado.

2.4.10 Diagnésticos definitivos e/ou sugestivos do sistema respiratério

Na tabela 13 constam os diagndsticos definitivos e/ou sugestivos do sistema
respiratorio, onde é possivel observar o total de quatro casos de edema pulmonar
cardiogénico (30,77%), em seguida, trés casos cada (23,08%) de broncopneumonia

e de pneumonia.
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Tabela 13 — Diagnosticos definitivos e/ou sugestivos acompanhados, durante o
ECSMV realizado no Hosp Vet — Saude Animal, relacionados ao sistema
respiratorio.

Casos clinicos Caninos Felinos Total

Edema pulmonar cardiogénico 4 - 4 (30,77%)
Broncopneumonia 2 1 3 (23,08%)
Pneumonia 1 2 3 (23,08%)
Bronquite 2 - 2 (15,38%)
Colapso de tragueia 1 - 1 (7,69%)
Total 10 3 13 (100%)

Fonte: a autora.

O edema pulmonar é caracterizado pelo acumulo de liquido no parénquima
pulmonar e pode ser classificado como cardiogénico e nao cardiogénico (DA
ROCHA, 2021). Segundo Ettinger e Feldman (2008), a insuficiéncia do coracgéo
esquerdo, comumente decorrente da insuficiéncia de mitral e de bombeamento, é a
origem mais comum do edema pulmonar cardiogénico. Dos quatro animais
acompanhados com esse quadro, trés tinham diagnostico de doenca valvar
degenerativa.

No colapso de traqueia ocorre a reducéo do limen da traqueia. E comum em
caninos de meia-idade a idosos e de pequeno porte. Tosse alta ndo produtiva € um
dos sinais clinicos e o trauma pode antecipar esses sinais (CRIVELLENTI; BORIN-
CRIVELLENTI, 2023), contudo, o canino diagnosticado com a referida enfermidade
era da raca American Bully e tinha dois anos de idade, porém usava coleira grossa,
inflexivel e bem justa ao corpo que poderia ter traumatizado a traqueia gerando o

colapso. Para o tratamento foi prescrito anti-inflamatorio esteroidal e colageno tipo II.
2.4.11 Diagnosticos definitivos e/ou sugestivos do sistema oftalmico
Na tabela 14 estdo dispostas as sete afecgOes encontradas no sistema

oftalmico, onde ndo houve destaque, ficando distribuidas igualmente com um caso

cada (14,29%) na espécie canina.
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Tabela 14 — Diagnosticos definitivos e/ou sugestivos acompanhados, durante o
ECSMYV realizado no Hosp Vet — Saude Animal, relacionados ao sistema oftalmico.

Casos clinicos Caninos Total

Catarata 1 1 (14,29%)
1 (14,29%)
1 (14,29%)
1 (14,29%)
1 (14,29%)
1 (14,29%)
1 (14,29%)

7 (100%)

Edema ocular

Hifema

Luxacao de lente

Perfuracdo de cornea

Prolapso da glandula da terceira palpebra
Ulcera de cornea

Total

N I e e S = T = N =

Fonte: a autora.

De acordo com Laignier (2022) a cOrnea é composta por quatro camadas e
lesdo em qualquer uma delas é denominada de ulcera de coOrnea. Pode ser
classificada como superficial, profunda e descemetocele, dependendo da
profundidade e da camada exposta.

Nesse periodo, um canino da raca Pug, primariamente, apresentou Ulcera
superficial que nao foi tratada de forma adequada e quando veio para atendimento
no Hosp Vet — Saude Animal, ja se encontrava com o quadro bastante agravado,

evoluindo para enucleacdo de globo ocular.

2.4.12 Diagnosticos definitivos e/ou sugestivos do sistema cardiovascular

O sistema cardiovascular totalizou seis casos com dois diagnésticos
diferentes, sendo a doenca valvar degenerativa, também conhecida como
endocardiose valvar ou doenga mixomatosa valvar mitral ou de tricuspide,
diagnosticada em cinco casos na espécie canina, representando 83,33%. A
cardiomiopatia dilatada foi a segunda afeccdo diagnosticada em um canino,
representando 16,67% do total.

O Hosp Vet — Saude Animal contava com servicos de ecocardiograma e
eletrocardiograma facilitando os diagndsticos das patologias desse sistema.

Segundo Crivellenti e Borin-Crivellenti (2023), a doenca valvar degenerativa

a patologia cardiaca mais comum na espécie canina e acomete, principalmente,
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cées idosos de porte pequeno. Ela causa falha no fechamento valvar gerando os
sinais clinicos que podem ser leves, como é o caso da tosse e do cansaco,
chegando a evoluir para sincopes e morte subita. Essas caracteristicas puderam ser

observadas nos pacientes acometidos por essa patologia no periodo de estagio.

2.4.13 Diagnosticos definitivos e/ou sugestivos do sistema endécrino

No sistema enddcrino, o hiperadrenocorticismo foi a Unica doenca
diagnosticada de forma definitiva e/ou sugestiva, na espécie canina. Os trés casos
acompanhados representam 100% do total.

O hipercortisolismo ou sindrome de Cushing ou, ainda, hiperadrenocorticismo
€ uma sindrome clinica secundéaria a administracdo ou producdo exagerada de
glicocorticoides e seus efeitos, que eleva o nivel de cortisol no sangue. Tem origem
iatrogénica ou espontanea. A sintomatologia classica inclui polifagia, polidipsia,
polidria, distensdo abdominal, alopecia bilateral simétrica, letargia, dentre outros,
acometendo cédes de meia idade e idosos, sendo rara em gatos (CRIVELLENTI;
BORIN-CRIVELLENTI, 2023). Durante o estagio, foi possivel correlacionar a teoria
dos sinais clinicos comuns com a pratica vivenciada nos animais com esse

diagndstico.

3 DISCUSSAO

Foram escolhidos dois casos clinicos de interesse acompanhados durante o
periodo de estagio para discutir. O primeiro caso clinico relata um quadro de DTUIF
obstrutiva em um gato, macho, SRD, de dois anos de idade e foi escolhido por sua
alta frequéncia na espécie felina, sobretudo em machos, devido a conformacao
anatbmica de a uretra peniana ser mais estreita e longa quando comparado as
fémeas. O segundo relato de caso aborda o quadro clinico de hipertermia por
intermacdo em um cao, fémea, da raca Yorkshire Terrier, de nove anos de idade.
Esse foi escolhido por sua gravidade, apresentando altas taxas de 6bito em virtude

das variadas alteragbes geradas no organismo.

3.1 DTUIF obstrutiva em um gato
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3.1.1 Introducgéao

Doenca do trato urinario inferior dos felinos (DTUIF) é o termo usado para
caracterizar uma série de alteracbes que causam inflamacdo na vesicula urinéria e
uretra, independente da enfermidade de base, sendo frequente na clinica dessa
espécie (ASSIS; TAFFAREL, 2018). Tem seu desenvolvimento multifatorial e, em
alguns casos, indefinido, podendo se apresentar na forma obstrutiva e nao
obstrutiva, sendo a primeira apresentada em 17 a 58% dos gatos com DTUIF (LEW-
KOJRYS et al., 2017).

Distdrbios como urolitiase, tampdes uretrais, cistite idiopatica felina (CIF),
deformidades anatbmicas, infec¢bes, neoplasmas e distirbios comportamentais
estdo relacionados com as causas da DTUIF, portanto o tratamento é realizado de
acordo com o diagnéstico definitivo (ASSIS; TAFFAREL, 2018). Mazzotti e Roza
(2016) afirmam, ainda, que a CIF e os célculos urinarios sédo as maiores causas da
DTUIF com consequéncias obstrutivas.

De acordo com Eisenberg et al. (2013), a obstrucdo uretral pode ser
consequéncia da DTUIF, e é considerado um quadro que necessita de atendimento
emergencial (SAEVIK et al., 2011) devido suas complicacfes causarem prejuizo na
taxa de filtragdo glomerular ocasionando azotemia, acidose e hipercalemia levando o
paciente ao 6bito (LIMA, 2021).

Sua etiologia pode ter carater mecanico, anatémico e funcional, sendo o
primeiro causado pela oclusdo da uretra devido formacdes de tampdes ou por
calculos urinarios, que sédo as causas frequentes. O segundo, mais comumente, por
defeitos estruturais na uretra ou no pénis e o funcional, pelo intenso processo
inflamatorio, principalmente (SAEVIK et al., 2011).

De acordo com Borges et al. (2017), felinos machos tém maior predisposi¢cao
a DTUIF devido a conformacéo da sua uretra. Outros fatores de risco sdo ambientes
ou condicbes estressantes, obesidade, gatos confinados, alimentacdo baseada
somente em ragado seca e baixa ingestédo hidrica (DE OLIVEIRA et al., 2022). Ainda,
Nevins et al. (2015) e Borges et al. (2017) associam a castracao precoce nos felinos
com tal disturbio, ainda que esta hipotese nédo esteja bem elucidada.

Disuria, hematuria, estranguria, peridria, dor, lambedura excessiva no 6rgao
genital, vocalizacdo ao urinar, anorexia, mudanga no comportamento sao alguns dos

sinais clinicos mais comumente apresentados (CRIVELLENTI; BORIN-
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CRIVELLENTI, 2023). Entretanto, 0s mesmos sinais podem ser apresentados em
diferentes doengas que acometem esse sistema (ASSIS; TAFFAREL, 2018).

O diagnostico dessa afeccéo € baseado nos sinais clinicos, na anamnese, no
exame fisico e exames complementares laboratoriais e de imagens, como
ultrassonografia e radiografia (NEVINS et al., 2015). Ademais, identificar a origem da
obstrucdo tem grande importancia para estabelecer o tratamento (SAMPAIO et al.,
2020).

O tratamento deve ser rapido e intensivo baseado na correcédo dos disturbios
hidroeletroliticos, no fornecimento da analgesia e no procedimento de desobstrugcéo
uretral, além da fluidoterapia (CUNHA et al., 2010), dado as grandes chances de
evoluir para a morte do animal.

ApoOs os cuidados emergenciais, o0 uso da dieta terapéutica pode ser
necessario, além de medidas que podem ser tomadas pelo tutor, como estimular o
aumento da ingestao hidrica, maior acesso as liteiras, aléem do acompanhamento
veterinario periodico, dentre outras para diminuir o estresse do felino acometido
(CRIVELLENTI; BORIN-CRIVELLENTI, 2023).

Devido a grande relevancia e alta incidéncia da obstrugdo uretral na clinica de
felinos, o presente relato busca destacar a importancia do diagnéstico da obstrucéo

uretral em um gato.

3.1.2 Relato de caso

Foi atendido um felino, macho, SRD, ndo castrado, de dois anos de idade,
pesando 3,350 Kg, com queixa de aumento de volume em regido abdominal e
dificuldade para defecar observada desde o dia anterior. Na anamnese, o tutor
relatou que o animal ndo tinha histérico de trauma, apesar de ter acesso a rua, que
convivia com outro gato em casa e se alimentava somente de racdo seca.

No exame fisico, foi apresentada dor a palpacdo abdominal e percebido
vesicula urinaria distendida e firme, frequéncia cardiaca de 128 bpm, frequéncia
respiratoria de 24 mpm, temperatura de 37,6°C, desidratacdo leve, mucosas
normocoradas. Em seguida, o exame de radiografia foi solicitado como triagem,
verificando vesicula urinaria acentuadamente repleta, conforme demonstra a figura
11.
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Figura 11 — Imagem radiografica laterolateral direita demonstrando vesicula urinaria
distendida (seta).

Fonte: Diagnus/ Setor de Diagnéstico Por Imagem - Hosp Vet - Salde Animal (2023).

A partir disso, seguiu-se com a solicitacdo de outros exames
complementares, além da internacdo para estabilizacdo do felino e possivel
desobstrucéo. Na internacao, foi prescrito e administrado cloridrato de tramadol 2
mg/Kg, BID, SC; meloxicam 0,05 mg/Kg, SID, SC (Flamavet®), e realizado o acesso
Venoso.

Apoés, foi realizada ultrassonografia abdominal que demonstrou vesicula
urinaria com paredes normoespessadas (medindo 0,18 cm), mucosa regular, com
replecdo e presenca de quantidade de conteudo ecogénico flutuante (sedimento
urinério) acentuadas (Figura 12), além de presenca de discreta dilatagdo em pelve
renal em ambos os rins indicando uma possivel nefropatia aguda (Figura 13). Os

demais Orgaos, sem alteracoes.
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Figura 12 — Imagem ultrassonografica de vesicula urinaria com sedimento urinario.

Vesicula urinaria

I L 1.61 mm

Fonte: Diagnus/ Setor de Diagnéstico Por Imagem - Hosp Vet - Saude Animal (2023).
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Figura 13 — Imagem ultrassonografica de rim direito com discreta dilatacdo em pelve
renal (seta).
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Fonte: Diagnus/ Setor de Diagnéstico Por Imagem - Hosp Vet - Salde Animal (2023).

Posteriormente, o paciente foi encaminhado para internacéo, onde foi sedado
para realizar a desobstrucdo com sondagem uretral. Foram utilizados diazepam 0,1
mg/Kg, IV e cetamina 2 mg/Kg, IV (Quetamina injetavel Vetnil®), como medicacéo
pré-anestésica e propofol 1% 4 mg/Kg, IV (Propovan®), para inducdo. Para a
passagem da sonda, foi utilizado gel de lidocaina 20 mg/g, tépico (Labcaina®) na
extremidade da sonda.

A sondagem foi realizada com sonda uretral flexivel nUmero quatro e seringa
com solucdo fisiolégica na extremidade livre. Inicialmente, houve resisténcia na
passagem da sonda, entdo foi promovendo-se jatos de solugédo fisiologica com baixa
pressdo e aos poucos a sonda foi sendo introduzida até chegar a vesicula urinaria,
que foi esvaziada (158 mL de conteudo) e depois lavada por urohidropopulsdo com
solucéo fisiolégica, seguida de esvaziamento novamente. Do conteudo retirado, 20
mL foram separados e levados ao laboratorio para realizagdo da urinalise. Entdo, a
sonda foi fixada no prepucio com néilon 3-0 para lavagens posteriores e foi colocado

colar elizabetano para evitar que o felino retirasse a sonda.
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Enquanto o paciente ainda estava sob efeito da sedacao, foi realizada a
coleta de amostras de sangue para hemograma e bioquimico, dado inicio a
fluidoterapia com ringer lactato 6mL/h, durante 24 horas por dois dias, IV, com a
bomba de infusdo, além da antibioticoterapia com amoxicilina triidratada 15 mg/Kg,
BID por trés dias, SC (Agemoxi LA®).

No resultado do hemograma, o leucograma apresentou leucocitose (25,9
x103/ uL; VR: 5.5 a 19.5 x103/ pL) por neutrofilia (85%; VR: 5 a 75%); aumento no
valor das proteinas plasmaticas totais (8,8 gms/100mL; VR: 6,0 a 8,0 gms/100mL) e
aspecto do plasma hemolisado. O eritrograma estava dentro dos valores de
referéncia. J& no bioquimico, a creatinina (12,7 mg/dL; VR: 0,8 a 1,8 mg/dL) e a
ureia (364,0 mg/dL; VR: 42,8 a 64,2 mg/dL) se revelaram elevadas.

A urinalise apresentou as seguintes alteracdes: na analise fisica, aspecto
turvo; na andlise quimica: leucdcitos (+) 70 células/pL, proteinas (+) 0,3 g/L; e a
sedimentoscopia revelou amostra com acentuado sedimento, composto de
hemacias, leucocitos, bactérias, cristais morfologicamente compativeis com fosfato
triplo e espermatozoides.

A lavagem da vesicula urinaria foi prescrita e efetuada a cada 4 horas, por
dois dias. Entretanto, conforme a urina foi ficando cada vez mais limpida a cada
esvaziamento, a sonda foi removida no dia seguinte, e se esperou que o animal
urinasse espontaneamente. Iniciou com pouca quantidade de contetdo urinario e
trés dias apos o atendimento inicial, ja urinava normalmente.

Realizou-se nova colheita de sangue no terceiro dia de internacdo, onde o
hemograma apresentou eritrograma com valores dentro da normalidade, porém com
trombocitopenia (112 mil/mm3; VR: 230 a 680 mil/mm3) e leucograma com
leucocitose (30,5 x103/ uL; VR: 5.5 a 19.5 x103/ yL) por linfocitose (13,0 x103/ uL; VR:
0.8 a 7.0 x103%/ L), monocitose (4,3 x103/ pL; VR: 0.0 a 1.9 x103% pL) e neutrofilia
(82%; VR: 5 a 75%), além de agregados plaquetarios na amostra. O bioquimico
apresentou ureia ainda aumentada (85,0 mg/dL; VR: 42,8 a 64,2 mg/dL). Ademais,
também foi realizado snap test para FIV Ac/FeLV Ag (Alere®), onde o paciente
testou negativo para as duas enfermidades.

No quarto dia de internacdo, o paciente obteve alta hospitalar para receber
tratamento domiciliar com a prescricdo de Amoxicilina tri-hidratada e clavulanato de
potassio 12,5 mg/Kg, BID durante sete dias, VO (Agemoxi CL®); Meloxicam 0,06
mg/Kg, SID durante dois dias, VO (Flamavet®); Cloridrato de tramadol 2 mg/Kg, TID
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durante quatro dias, VO (Cronidor®). Além das medicac¢des, solicitou-se o uso de
racao urinary (Royal Canin ou Premier), bem como que o tutor espalhasse mais
potes de agua pela casa, realizasse a castracdo e que retornassem em dois dias
para repetir os exames de sangue.

Assim, seis dias apoés a consulta inicial, o paciente retornou e, de acordo com
o tutor, se encontrava bem e urinando normalmente. No exame fisico, os parametros
estavam dentro dos valores de referéncia, apesar do animal estar assustado. Fez-se
nova coleta de amostras de sangue, onde 0 hemograma apresentou uma eritrocitose
macrocitica (11,10 milhées/mms3; VR: 5,0 a 10,0 milhdes/mm?), trombocitopenia (132
mil/mm3; VR: 230 a 680 mil/mm3), proteinas plasméticas totais acima do valor de
referéncia (8,5 gms/100mL; VR: 6,0 a 8,0 gms/100mL) e agregados plaquetarios na
amostra. O leucograma apresentou leucocitose (33,5 x103/ uL; VR.: 5.5 a 19.5 x103/
pL) por linfocitose (9,4 x103/ pL; VR.: 0.8 a 7.0 x103%/ pL), por monocitose (3,9 x103%/
UL; VR.: 0.0 a 1.9 x103/ pL) e por neutrofilia (20,2 x10%/ pL; VR.: 2.1 a 15.0 x103/ pL.

Os valores do bioguimico estavam sem alteracdes.

3.1.3 Discussao

Segundo Siqueira et al. (2020), a porcao caudal dos ureteres, a vesicula
urinaria e a uretra compdem o trato urinario inferior. Nos felinos machos, a
conformacao anatdbmica uretral € estreita e longa, quando comparados as fémeas
(BORGES et al., 2017), e é dividida em duas porcdes, a uretra pélvica e a uretra
peniana (KONIG; LIEBICH, 2016). Nelson e Couto (2015) afirmam que a porgéo
peniana possui 0 lumen ainda menor que o restante predispondo os machos a
apresentarem o quadro obstrutivo da DTUIF.

Além disso, outros fatores de risco da doenga s&o animais que vivem
confinados, obesos, com dieta predominantemente a base de racdo seca, baixo
consumo hidrico, em condi¢cbes estressantes, como dividir o mesmo espago com
outros animais (ASSIS; TAFFAREL, 2018).

O animal do relato acima, além de ser macho, possui contato com outros
animais em casa ou durante os periodos do dia que tem acesso a rua, podendo
sofrer com situacfes estressantes devido a interacdo entre eles, e também, tem a

alimentacdo baseada em racdo seca predispondo a baixa ingestéo hidrica, fazendo
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com que a urina se torne mais concentrada favorecendo a deposi¢édo de sedimentos,
seguida da formacéo de urélitos (DE OLIVEIRA et al., 2022).

O fato do paciente ndo ser castrado é controverso, pois apesar de alguns
autores associarem a orquiectomia com o quadro obstrutivo da DTUIF, seja pelos
aspectos anatdmicos pdés-castracdo pediatrica ou por diminuir 0 metabolismo que
propicia a hipoatividade e a obesidade, diminuindo a frequéncia urinaria tornando a
urina mais concentrada, essa teoria ndo esta bem esclarecida (NEVINS et al., 2015).
Entretanto, o macho néo castrado, quando tem acesso a rua, tende a sair mais a
procura de fémeas, estando vulneravel a situacdes estressantes, como os conflitos
com outros machos.

Lund e Eggertsdottir (2019) destacam o estresse por gerar mudancas no
habito alimentar e ingestéo hidrica, relacionando a prevaléncia da CIF e da formacao
de célculos urinarios, que representam, respectivamente, 65% e 25% das maiores
causas de DTUIF obstrutiva (MAZZOTTI; ROZA, 2016).

A CIF é uma doenca inflamatoria cronica de origem indeterminada que causa
modificacdo no trato inferior dos felinos através de diferentes mecanismos
(FERNANDES, 2016). O estresse € um fator envolvido em sua etiologia que faz
surgir e piorar os sinais clinicos, onde os mais frequentes sdo hematuria, perilria,
polacidria, diminuicdo do apetite e demasiada lambedura na regido ventral do
abdbémen e do 6rgado sexual. O diagnostico é baseado na exclusdo de outras causas
de DTUIF, tendo como base a anamnese, a palpacdo da vesicula urinaria, a
urindlise apresenta urocultura negativa, auséncia de urdélitos e na ultrassonografia e
radiografia pode ser observado parede vesical espessada (CRIVELLENTI; BORIN-
CRIVELLENTI, 2023). Ndo apresenta cura e o0 tratamento objetiva diminuir a
gravidade dos sinais e as recidivas (LUSTOSA; CARON, 2017), e sabendo que o
estresse é um fator importante, medidas que visem sua diminuicdo devem ser
adotadas (FERNANDES, 2017). O animal acompanhado ndo apresentou parede
vesical espessada na ultrassonografia, apenas distendida. Entretanto, essa
possibilidade ndo pode ser descartada sendo necessario avaliar os resultados do
hemograma e da urinalise também.

Condicdes de infec¢des urinarias ou inflamacfes na vesicula urinaria com
cristaliria geram cristais, proteinas, leucécitos e glébulos vermelhos, que se
acumulam formando os tampdes uretrais, também causadores da obstrucdo. Outra

hipotese pressupbe que a inflamagéo crbnica diminuiria a integridade do urotélio,
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aumentando a concentragdo de proteina na urina e seu pH gerando os tampdes
(HOSTUTLER et al., 2005). E de acordo com Le Boedec et al. (2011), outra situacao
de obstrucdo, seria causada a partir das células da mucosa vesical que se
descolariam devido a uma inflamacdo grave denominada  cistite
pseudomembranosa. O exame quimico na urinalise do felino deste relato apresentou
leucoticos e proteinas acima dos valores de referéncia e na sedimentoscopia,
hemacias e cristaltria (cristais de fosfato amoénio magnesiano) indicando que o
mesmo poderia estar obstruido por tampao uretral.

Urdlitos séo solidificagcbes compostas, sobretudo, de cristaloides altamente
organizados e uma pequena quantidade de matriz orgéanica e s&o identificados a
partir de sua composicdo mineral. Os dois tipos de céalculos mais comuns em felinos
sdo oxalato de calcio e estruvita (fosfato amodnio magnesiano), que sédo formados a
partir de sais na urina supersaturada. Em gatos, 45% dos urdlitos sao de estruvita e
a maior parte deles sao formados em urina supersaturada com pH alcalino e estéril,
contudo, podem gerar infecgcdes ou serem gerados por ela. JA os de oxalato de
calcio, sdo formados em urina supersaturada com calcio e oxalato com pH acido. Os
sinais clinicos dependem do numero de urdlitos, da localizagdo e de suas
caracteristicas fisicas, entretanto, os mais comuns sdo hematdria, disuUria,
estranguria, polacilria, entre outros. Para o diagnéstico, a radiografia e a
ultrassonografia podem ajudar, dependendo do tipo, tamanho e localizacdo; a
urinalise e urocultura, além da andlise quantitativa mineral dos urdlitos sdo uteis. O
tratamento primario é baseado na desobstrucdo uretral, descompresséo da vesicula
urinéria e fluidoterapia, apés, as medidas podem incluir dieta terapéutica, uso de
antibioticos ou, ainda, a remocao cirdrgica (GRAUER, 2015).

A sintomatologia da DTUIF obstrutiva vai depender da duracdo e grau de
obstrucdo (GALVAO et al., 2010). Contudo, os principais sinais s&o: polaciiria,
disuria, hematuria, estranguria, peridria, anuria, lambedura excessiva do pénis, que
pode se apresentar hiperémico, edemaciado e exposto, mudanca de comportamento
(FERREIRA et al., 2014). Casos mais graves podem apresentar sinais de azotemia
poOs-renal, anorexia, diarreia e vomito. E possivel verificar bradicardia, na ausculta
cardiaca, devido as alteracdes eletroliticas, como a hipercalemia (DOWERS, 2009).
O animal do presente relato, segundo o tutor, apresentava dificuldade para defecar,

no entanto, essa pode ser uma queixa equivocada, pois, era mais provavel que o
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animal estivesse fazendo forca para urinar, j& que a mesma gerava desconforto
devido a dificuldade para ser eliminada (disuria e estranguria).

Para o diagndstico, além dos sinais clinicos relatados pelo tutor na anamnese,
no exame fisico é possivel palpar a regido ventral abdominal e sentir a vesicula
urinaria firme, além do desconforto que o animal pode manifestar. Exames de
imagens, como a ultrassonografia podem revelar espessamento da parede vesical
indicando alteracbes, como uma possivel inflamacdo, presenca de sedimentos
urinarios, calculos, hidronefrose, hidroureter e coagulos sanguineos (NEVINS et al.,
2015).

No exame fisico do animal relatado, a vesicula urinaria distendida era o
aumento de volume abdominal ventral que o animal apresentava na consulta, além
de desconforto. E no exame de ultrassonografia ela se apresentou com mucosa
regular, no entanto, com acentuadas replecdo e presenca sedimento urinario, e
presenca de discreta dilatacdo em pelve renal em ambos os rins indicando uma
hidronefrose causada pela urina que ali se acumulou devido a obstrucao.

A radiografia simples é bastante utilizada para diagnostico de obstrucéo
uretral por urdlitos, entretanto, se forem menores que trés milimetros de didmetro ou
radioluscentes, a radiografia contrastada € indicada, além de poder verificar outras
alteracdes (HECHT, 2015). O exame radiografico apresentado neste relato, nao
evidenciou urdlitos ou demais alteracbes, somente a vesicula urinaria
acentuadamente repleta indicando uma obstrucéo.

Em outros exames, como o hemograma, é possivel observar aumento nos
niveis de hematécrito e de proteinas plasmaticas totais devido a desidratacédo
apresentada (WALKER, 2009). O hemograma do dia da consulta apresentou
hiperproteinemia e leucocitose por neutrofilia. O plasma hemolisado possivelmente
esta relacionado a coleta ndo realizada de forma adequada e pode interferir na
analise do hemograma.

O resultado dos exames do terceiro dia internado revelou trombocitopenia, no
entanto, a amostra coletada apresentou agregados plaquetarios que podem ter sido
a causa da alteracéo ou, ainda, pode ser causada por processos infecciosos, como
0s gerados pela micoplasmose felina, por exemplo, tendo em vista que o animal
apresentava pulgas. Apontou, ainda, uma leucocitose por neutrofilia, por linfocitose e

por monocitose. De acordo com Silva (2017), a agregacao plaquetéria pode ocorrer
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por varios motivos, inclusive por erro de coleta e pelo estresse, pois em felinos a
agregacdao e ativagdo acontecem mais rapida e intensamente.

Ja o eritrograma do sexto dia ap0s a consulta inicial, apresentou eritrocitose e
hiperproteinemia e, novamente, uma leucocitose por neutrofilia, linfocitose e
monocitose, que podem ter sido causados pelo estresse. Uma trombocitopenia foi
demonstrada, no entanto, essa nova amostra também continha agregados
plaquetarios. O estresse gerado no animal na hora da coleta faz com que haja
contracdo esplénica liberando os eritrocitos armazenados no baco explicando a
eritrocitose (VICENTE; FREIRE, 2022), porém a desidratacdo, além de elevar a série
vermelha, eleva, também, os valores de proteinas totais (ETTINGER et al., 2017). A
hiperproteinemia pode ser causada pela desidratacédo, por processos inflamatérios e
infecciosos, dentre outras causas.

Segundo Monaghan et al. (2012b), a leucocitose pode ser de natureza
inflamatdria ou ligada ao estresse. A leucocitose por linfocitose, monocitose e
neutrofilia pode caracterizar o quadro de leucocitose fisioldgica causada pelo
estresse agudo (LAURINO, 2009). Contudo, a monocitose e a neutrofilia podem
indicar um processo inflamatério do trato urinario inferior (MONAGHAN et al.,
2012b). J& os mondcitos sao células que estdo associadas a resposta inflamatoria
aguda e os neutréfilos seriam demandados para combater a inflamacao depois que
a inflamacdo aguda das vias urinarias inferiores liberasse os mediadores
inflamatorios que geram o aumento do fluxo sanguineo e o edema (THRALL et al.,
2015).

No bioguimico, é necessario dosar 0s niveis séricos de creatinina e ureia para
avaliar a funcéo renal nos pacientes obstruidos, e também, estabelecer os valores
do calcio, glicose, sbdio, potassio e fésforo, podendo realizar a hemogasometria
(COSTA, 2009). Lee e Drobatz (2003) observaram que 12% dos gatos obstruidos
apresentaram hipercalemia grave (>8,0 mmol/L), em geral, associada com acidemia
e baixas concentracdes de calcio ionizado.

Nos bioquimicos do dia da avaliagdo inicial, somente foram quantificadas
creatinina e ureia, as quais estavam expressivamente acima dos valores de
referéncia, indicando azotemia. Ambas as avaliagbes foram melhorando com o
passar do tratamento e na coleta ap0s seis dias da consulta, todos os valores
estavam dentro da normalidade, apontando para uma azotemia pos-renal, a qual foi

corrigida com a desobstrucdo do animal e fluidoterapia. Os demais valores acima
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descritos, para diagnosticar e predizer o prognostico mais adequadamente, nao
foram realizados.

A elevacdo nos niveis séricos de creatinina e ureia e a hipercalemia
progressiva estdo associadas ao aumento da pressdo na capsula de Bowman e na
reducdo da taxa de filtragcdo glomerular causados pela elevagao da presséo vesical
do animal com obstrucdo. Dai em diante, a insuficiéncia renal aguda, de origem pG4s-
renal, € gerada, podendo ser revertida se a desobstrucdo acontecer precocemente
(FISCHER et al., 2009).

As doencas uretrais que causam obstrucdo apresentam niveis elevados de
creatinina e ureia que estdo associados a crise urémica, normalmente (FERREIRA
et al.,, 2014), podendo ocasionar a acidose metabdlica pelo aumento de ions
hidrogénio (H+) e reducao de ions de sddio (Na+), importante para fazer a troca com
fons de potassio (K+) gerando a hipercalemia (VIEIRA NETO; MOYSES NETO,
2003). A acidose metabdlica ndo foi estabelecida neste caso, por ndo ter sido
realizado a hemogasometria e determinado os eletrélitos séricos. As alteracfes
metabdlicas, hidroeletroliticas e acidobasicos gerados ocasionam graves prejuizos,
podendo levar o paciente a morte (RECHE-JUNIOR; HAGIWARA, 2004).

E importante, ainda, realizar a urindlise juntamente com a urocultura. Nesta
altima, é comum encontrar Escherichia coli, quando ha presenca de agente
infeccioso, principalmente em gatos mais velhos (EGGERTSDOTTIR et al., 2011).
Enquanto na urindlise, glicosuria, hematuria, proteindria, leucocituria, cristaltria e
pilria sao resultantes de situacdo de infeccdo, inflamacéo, necrose ou trauma no
trato urinario (NERI et al., 2016). Achados sugestivos de piora na lesao renal podem
ser identificados na relacdo proteina-creatinina urinarias aumentada, além disso,
guanto mais escura a urina, maior o tempo da obstrucdo e grau das lesdes
metabolicas (BRABSON et al., 2015).

A urindlise do relato acima apresentou aspecto turvo, leucocituria (+),
proteindria (+), com sedimento acentuado, compostos de hemacias e cristais de
estruvita indicando alteragbes. As bactérias presentes, apontadas neste exame,
podem ter sido adquiridas pela contaminacdo da coleta, ja que a urina foi coletada
através da sonda e nédo da cistocentese.

A urocultura nao foi solicitada mesmo tendo grande importancia na
determinacdo de infec¢Bes, entdo a leucocitose verificada nos trés hemogramas

realizados nao pbéde ser devidamente esclarecida, nédo justificando o uso precoce do
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antibiético prescrito (amoxicilina triidratada). E ainda, de acordo com Reche Junior e
Camozzi (2015), a terapia antimicrobiana somente deve ser iniciada depois que a
sonda for retirada, de forma a evitar a resisténcia microbiana, ja que a mesma esta
relacionada com a alta frequéncia de infeccdes bacterianas.

Dado o risco de evolucdo para o 0bito, o tratamento da obstrucao uretral deve
ser rapido e intensivo, se baseando na analgesia, na corre¢cdo das alteracdes
hidroeletroliticas e na desobstrucdo uretral (GERBER et al., 2008), além disso, a
fluidoterapia deve ser instituida com o objetivo de restabelecer os equilibrios
acidobésicos e eletroliticos e induzir a diurese. O ringer lactato, dentre as solu¢des
eletroliticas, € a melhor escolha para restabelecer os fluidos e a homeostase renal
mais rapidamente do que a solucdo salina e o efeito alcalinizante do lactato controla
a acidose metabdlica (CRIVELLENTI; BORIN-CRIVELLENTI, 2023; CUNHA et al.,
2010).

Além disso, pode haver a necessidade de infundir sais de célcio, glicose ou
glicose seguida de insulina para corrigir alteracdes hidroeletroliticas, dependendo do
quadro clinico do animal (CRIVELLENTI; BORIN-CRIVELLENTI, 2023; RIESER,
2005). Mesmo ndo determinando os eletrélitos séricos, o paciente relatado teve
diagndstico e atendimento rapidos com analgesia, desobstrucéo e fluidoterapia com
ringer lactato.

Realizar protocolo analgésico € imprescindivel diante da dor do paciente
obstruido, além de diminuir o tdnus uretral, podendo ser utilizados anti-inflamatérios
ndo esteroidais, porém com atencdo ja que pode piorar as lesbes renais
anteriormente instaladas (CRIVELLENTI; BORIN-CRIVELLENTI, 2023; RIESER,
2005). No presente relato, foram administrados tramadol e meloxicam como
analgésico e anti-inflamatério, respectivamente.

Além dos analgésicos, a acepromazina na dose de 0,02 a 0,05 mg/Kg, SC,
TID/QID ou diazepam na dose de 2,5 a 5 mg/gato, VO, TID podem ser utilizados
como antiespasmoédicos de musculatura lisa por curtos periodos de tempo
(CRIVELLENTI; BORIN-CRIVELLENTI, 2023). As medica¢bes acima descritas nao
foram utilizadas neste caso.

Para escolher a melhor forma de intervencao, € necessario identificar o local
da obstrucéo e sua causa (DREBING et al., 2017), sendo possivel realizar técnicas

conservativas, como massagem peniana, sondagem uretral, hidropropulséo e a
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compressdo vesical, com intuito de deslocar os tampdes uretrais e urolitos
(CRIVELLENTI et al., 2012).

A sondagem, feita quando a massagem ¢é ineficiente, deve ser realizada de
forma asséptica e com cautela para a sonda ndo traumatizar o tecido e causar
estenose ou ruptura uretral, seguida de injecdo de solugéo fisiologica através da
hidropropulsdo (BALAKRISHNAN; DROBATZ, 2013). O animal deve permanecer
sondado por 24 a 72 horas, em sistema fechado para diminuir a ocorréncia de
infeccdo bacteriana (CRIVELLENTI; BORIN-CRIVELLENTI, 2023; DORSCH et al.,
2014). E indicada a permanéncia da sonda nos quadros graves de hematuria e
uremia, quando, apos a desobstrucdo, ha alta quantia de debris celulares e o fluxo
nao tenha sido restabelecido e quando a desobstrucdo foi dificil de ser realizada
(GALVAO et al., 2010).

Neste caso, foram realizadas sondagem, hidropropulsdo com sucesso, em
seguida a lavagem da vesicula urinaria, apés a desobstrucdo, com solucao
fisiolégica e a sonda foi fixada com fio de nailon no prepucio, permanecendo por 24
horas para lavagens posteriores devido resisténcia percebida na passagem da
sonda no inicio do procedimento. E ainda, foi colocado o colar elisabetano no felino
ao final do procedimento impossibilitando que retirasse a sonda ou apresentasse
lambeduras excessivas na regiao.

A cistocentese pode ser feita, de forma cautelosa, para que ndo haja ruptura
da vesicula urinaria, em casos de estenose uretral ou quando os urdlitos ndo se
movimentam (WALKER, 2009). H4 ainda, a uretrostomia, que € o procedimento
cirrgico para criar um novo 6stio uretral, indicado quando o paciente apresentar
recidivas, quando a obstrucdo néo responder ao tratamento clinico e quando houver
lesbes permanentes na uretra, como rupturas, estenoses, neoplasias (NYE;
LUTHER, 2018).

E importante acompanhar a producdo urinaria e hidratacdo do paciente
submetido & desobstrucdo (PALUMBO et al.,, 2011). Além disso, aumentar o
fornecimento de agua (LOTAN et al., 2013) com dieta rica em liquidos diminuindo,
assim, a concentracdo da urina evitando a formacdo de urolitos (FORRESTER,;
TOWELL, 2015). Conjuntamente, dietas terapéuticas podem ser indicadas para
modificar o pH da urina, diminuir concentracdo de cristaloides litogénicos e aumentar
a dissolugéo dos mesmos (STURGESS, 2009).
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Somado a isso, fazer o manejo ambiental aumentando o nimero de liteiras e
bebedouros melhorando a disposicdo e realizando, de forma constante, a
higienizacdo dos mesmos (CRIVELLENTI; BORIN-CRIVELLENTI, 2023) visando
evitar novos episédios de obstrucdo e mortalidade desses felinos. Essas

recomendac0des foram feitas ao tutor, além da castracao.

3.1.4 Conclusao

Conclui-se com o presente caso que, apesar da DTUIF obstrutiva ser uma
urgéncia com alta incidéncia na clinica de felinos, o rapido reconhecimento da
enfermidade no presente caso, aliado a um adequado tratamento, obteve-se um

prognastico satisfatorio.

3.2 Hipertermia por intermag&o em um cé&o

3.2.1 Introducéo

Algumas situagfes podem alterar a homeostasia térmica do organismo sendo
comuns na clinica de pequenos animais (RABELO et al., 2010). Uma dessas
situacdes € a hipertermia, que acontece quando o equilibrio entre producao e perda
de calor é prejudicado ocasionando o aumento da temperatura central do corpo do
animal (ETTINGER; FELDMAN, 2008) que é causado por prejuizos na dissipacao do
calor gerado pelo metabolismo basal, pela contragcdo muscular e pelo metabolismo
de nutrientes (CUNNINGHAM, 2008).

Em cées, a termorregulacao pode ocorrer através da pele por convecc¢éo e da
radiacao. Além dessas, a medida que a temperatura do ambiente aumenta, uma das
principais formas de dissipar o calor € a evaporacdo, que ocorre atraves das vias
respiratérias por meio do aumento da frequéncia e da ventilagdo do espag¢o morto
das vias aéreas (HEMMELGARN; GANNON, 2013). Cées e gatos possuem
glandulas sudoriparas, entretanto, elas sdo pouco desenvolvidas apresentando
pouca utilidade na termorregulacédo (CUNNINGHAM, 2008).

Existem dois tipos de hipertermia, a pirogénica e a ndo pirogénica. A forma
pirogénica acontece quando pirogénios enddgenos ou exégenos (virus, bactérias,

por exemplo) atuam no hipotalamo para aumentar a temperatura corporal causando
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a febre, que é uma resposta comum da infeccdo e da inflamacdo. Ja& a nao
pirogénica, € uma forma mais grave de resposta induzida pelo calor que pode
causar disfuncdo nervosa central e lesédo tecidual multissistémica secundaria a uma
resposta inflamatoria sistémica. Essa ultima ainda pode ser dividida em com esforco,
que é induzida pelo exercicio, e a sem esfor¢o, que esta relacionada com o clima
(final da primavera e inicio do verdo) e com ambientes confinados, podendo esta
acontecer em qualquer estacéo do ano (GORDON, 2017).

A intermacédo, também chamada de insolacdo ou choque térmico, € uma
forma comum de hipertermia que caracteriza uma sindrome néo pirogénica, causada
pela dissipacdo inadequada de calor para o ambiente, na qual a temperatura
corporal central pode, gravemente, atingir ou superar 41°C (VITOR et al., 2016;
RABELO et al., 2010). Possui carater emergencial por ser altamente fatal devido aos
graves comprometimentos sistémicos iniciados pela exposicdo dos animais a
ambientes Umidos, confinados ou com elevadas temperaturas (HEMMELGARN;
GANNON, 2013).

Os principais sistemas organicos acometidos séo: cardiopulmonar, hepatico,
renal, gastrointestinal, nervoso e musculoesquelético variando a apresentacdo dos
sinais clinicos conforme a gravidade das alteracdes causadas pela alta temperatura
(ETTINGER et al., 2017).

O diagnostico € baseado nos sinais clinicos que sdo resultados da leséo
térmica nos tecidos, como disfuncdo neuroldgica, hipertermia e histérico de
exposicdo a altas temperaturas e atividades fisicas, principalmente (LEON;
BOUCHAMA, 2015). Nao h& exames especificos para diagnosticar a intermacao,
entretanto exames laboratoriais precisam ser realizados para avaliar o
comprometimento dos sistemas organicos (ETTINGER et al., 2017).

Primariamente, o tratamento deste quadro inclui uma abordagem emergencial
com oxigenoterapia, resfriamento corporal e fluidoterapia necessarios para a
estabilizacdo do paciente e evitar a disfuncdo dos sistemas organicos, além da
terapia medicamentosa com antibiéticos, sedativos, dentre outros (CALDAS et al.,
2022).

O prognostico dos animais acometidos pela intermagéo é reservado devido a
altas taxas de complicacfes sistémicas, causando elevadas taxas de mortalidade
(RABELO et al., 2010). Orientar e conscientizar os tutores sobre a ocorréncia desta

sindrome, bem como as formas de evita-la e trata-la com primeiros socorros até
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chegar ao atendimento veterinario, caso aconteca, € uma das principais formas de
prevencao do 6bito (MANN, 2012).

Em gatos, a ocorréncia dessa sindrome ocorre com menor prevaléncia devido
ao comportamento e habitos particulares relativos a esta espécie, quando
comparados aos cédes (RABELO et al., 2010). Devido a gravidade da intermacéo e
de suas preocupantes complicacdes, o0 presente relato busca evidenciar a
importancia do diagnostico precoce para uma rapida intervencdo, aumentando as

taxas de sobrevivéncia do animal.

3.2.2 Relato de caso

Foi atendido na emergéncia, um canino, raca Yorkshire Terrier, fémea,
castrada, de 9 anos de idade, com peso de 10 Kg, apresentando respiracao
ofegante, taquipneia, cianose e diminuicdo do estado de consciéncia como gqueixa
principal. Tutores relataram, em uma primeira conversa rapida, que o animal estava
em um pet para tomar banho, quando teve um episddio de perda de consciéncia,
apresentando cianose, além de dispneia com ruidos. Posteriormente, em uma
segunda conversa, foi relatado que a mesma ja havia apresentado outro episédio
como esse anteriormente, mas que nao possuia doencas cardiacas.

A paciente foi, rapidamente, levada para sala de emergéncia onde se
realizaram o exame fisico e os primeiros socorros. No exame fisico, constatou-se
gque o animal estava muito ofegante, taquipneico, com hipertermia (40,3°C) que
continuava a aumentar, chegando a 42,1°C, desorientado, agitado, com sialorreia e
tremores, desidratacdo leve a moderada, mucosas ciandticas, sobrepeso, e na
ausculta pulmonar, crepitacéo difusa compativel com edema pulmonar.

De acordo com os sinais clinicos e o breve historico, constatou-se que o
animal estava apresentando um quadro que caracterizava intermacdo com edema
pulmonar como complicagdo. Assim, iniciou-se o procedimento emergencial com
intubacdo endotraqueal para o fornecimento de oxigénio, seguido do resfriamento
corporal vigoroso com gelo reutilizavel e panos molhados com agua em temperatura
ambiente, colocados sobre o corpo da paciente que se encontrava em decubito
lateral. Além da cateterizacdo venosa para implementar medicagdo IV, como
dipirona monoidratada 25 mg/Kg, 1V; furosemida 1 mg/Kg, BID, IV e propofol 1% 0,1
mg/Kg/min, IV (Propovan®).



65

Aproximadamente 25 minutos apds atendimento emergencial para diminuir a
temperatura corporal e melhorar a ventilagdo, a canina se apresentava estavel,
entdo, foi coletado o sangue para realizacdo de exames hematoldgicos, tais como
hemograma e testes bioquimicos.

O leucograma estava dentro dos valores de referéncia, entretanto, no
eritrograma foi possivel identificar uma eritrocitose macrocitica (9,46 milhdes/mm3;
VR: 55 a 8,5 milhdes/mm3), proteinas plasmaticas totais acima do valor de
referéncia (9,5 gms/100mL; VR: 6,0 a 8,0 gms/100mL) e aspecto do plasma
hemolisado/lipémico. No exame bioquimico, os valores da albumina, da ALT e da
ureia estavam acima dos de referéncia (4,4 g/dL; VR: 2,6 a 3,3 g/dL; 280 U/I; VR: 10
a 88 U/l; 85,0 mg/dL; VR: 21,4 a 59,92 mg/dL, respectivamente).

Em seguida, a paciente foi encaminhada para a realizacdo da radiografia
toracica, onde foram visualizados padrdo pulmonar broncointersticial discreto e
aumento de silhueta cardiaca. Apds autorizacdo dos tutores, a paciente foi
encaminhada para a internacdo onde permaneceu até o dia seguinte para ficar em
observacdo, administrar furosemida intravenosa e monitorar os parametros vitais,
que estabilizaram e o animal ja se encontrava alerta, ingerindo alimento e agua
poucas horas apos dar entrada na emergéncia.

No dia seguinte, diante do resultado da radiografia, foi realizado o
ecocardiograma, que se encontrou dentro da normalidade para padrdo e raca do
animal, caracterizando o edema pulmonar apresentado como ndo cardiogénico.
Com a evolucao satisfatdria do quadro clinico, a mesma recebeu alta assistida da
internagcdo com prescricdo de suplemento alimentar 1 mL/3Kg, VO, SID por 60 dias
(Calmyn dog®), indicado para diminuir o estresse e ansiedade, e foi passado aos
tutores que evitassem situacfes de estresse, incluindo o térmico, de forma a evitar
futuros episodios como o que foi relatado, com complicacdes que possam vir a se
tornar irreversiveis.

Contudo, a paciente ndo voltou para o retorno, porém a médica veterinaria
gue a atendeu, entrou em contato, aproximadamente, uma semana apos o episodio,
para obter noticias e seu tutor relatou que a mesma se encontrava ativa e em 6timo

estado de saude.

3.2.3 Discussao



66

O corpo possui mecanismos eficientes responsaveis pela dissipacao de calor.
A evaporacao € um desses mecanismos, que € ativado pelo hipotalamo a medida
gque a temperatura do corpo se eleva para ativar o centro respiratério, aumentando a
frequéncia respiratoria e o volume minuto (ROMANUCCI; SALDA, 2013). Contudo, a
intermacdo acontece quando ha desequilibrio entre produgcdo e capacidade de
eliminacdo de calor, que causa alteracdes graves gerando uma emergéncia aguda
secundaria a temperatura corporal que pode atingir 43°C ou mais (RABELO et al.,
2010). Sendo assim, o animal acima citado recebeu atendimento emergencial, no
qual, inicialmente, constatou uma temperatura retal crescente de 40,3°C, alcangcando
42,1°C.

Varios sdo os fatores exdgenos e enddgenos que predispdem esta sindrome.
Dentre os exdgenos estdo falta de aclimatacdo do animal, privacdo de agua, alta
umidade ambiental, locais mal ventilados, exposicdo a altas temperaturas (muito
comum com cées deixados dentro de veiculos). J& os fatores enddégenos tem
relacdo com condi¢Bes do proprio animal, como obesidade, racas de grande porte e
braquicefalicas, animais utilizados para trabalho, doencas coexistentes, animais
muito ativos, com tremores musculares prolongados e convulsdes. Todos esses sao
exemplos de fatores importantes no aumento da temperatura corporal (BRUCHIM et
al., 2017).

A partir dessas informacdes, leva-se em consideracao o clima do dia em que
a paciente deu entrada no hospital, um dia de clima quente com bastante umidade
ambiental e que, ainda, se encontrava em um local para banho e tosa, que costuma
ser um ambiente fechado, com temperaturas mais altas geradas pelo uso de
equipamentos secadores e duchas elétricas, intensificando a dificuldade respiratoria
e, consequentemente, a dissipacdo do calor corporal. Além disso, o excesso de
peso constatado agrava ainda mais o quadro, pois a gordura corporea funciona
como isolante térmico.

Desse modo, na presenca de fatores predisponentes e a elevacéo severa da
temperatura corporal (> 41 °C), os mecanismos de termorregulacédo tornam-se
ineficientes (DAVIS et al., 2017), e recursos compensatorios para perda de calor sao
ativados gerando vasodilatacdo excessiva e hipotensdo, congestdao passiva,
hipovolemia relativa, diminuicdo da perfusdo dos o6rgdos, isquemia e hipoxia
ocasionando alteracdes no sistema nervoso central, no sistema cardiovascular e no

sistema gastrointestinal (BRUCHIM et al., 2017), lesdo renal aguda, disfuncéo
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hepética e rabdomidlise, lesdo endotelial vascular que pode gerar a sindrome da
resposta inflamatodria sistémica e a coagulacdo intravascular disseminada (CID).
Portanto, os sinais clinicos apresentados sdo sistémicos variando de acordo com a
gravidade do problema (ETTINGER et al., 2017).

Respiracdo excessivamente ofegante, desorientacdo, agitacdo, perda de
consciéncia, tremores, desidratacdo, salivacdo, foram manifestados pela canina.
Porém, convuls@es, cegueira, vomito, diarreia, petéquias, hematomas, dentre outros,
sao sinais que podem estar presentes e evoluir para o coma (DROBATZ, 2009).

Danos térmicos e bioquimicos ao endotélio pulmonar podem gerar o edema
pulmonar agudo n&o cardiogénico (BRUCHIM et al., 2017), justificando, assim, o
quadro de edema pulmonar, além da cianose e taquipneia, apresentados pela
paciente.

Segundo BRUCHIM et al. (2016) a hipotensdo como parametro clinico em
cédes com intermacao € incomum devido mecanismos compensatorios para manter a
pressao arterial que sao rapidamente ativados, por isso no momento do atendimento
médico ela se encontra, em sua maioria, com valores normais (mediana da pressao
arterial sistélica e diastélica: >90 mmHg e >60 mmHg, respectivamente). Apesar da
presséao arterial ndo ter sido aferida assim que o animal foi atendido, apds o paciente
ter sido estabilizado e levado para internacdo, essa afericéo foi realizada marcando
valores dentro da normalidade.

O diagnéstico de intermacdo € baseado, sobretudo, na hipertermia, no
histérico de exposicdo a temperaturas elevadas e atividades fisicas e, mais
recentemente, foi ressaltado o envolvimento do sistema nervoso central para
identificacdo desse disturbio, com alteracdes mentais que vao de leve ao coma
(LEON; BOUCHAMA, 2015). E ainda, considerar mucosas hiperémicas, tempo de
preenchimento capilar diminuido, alteracbes hematolégicas, como petéquias,
melena, hematoquezia, também, s&o alguns dos achados relevantes no exame
fisico (HALL et al. 2021). Sendo assim, a canina apresentava, no momento do
atendimento, hipertermia, historico de exposicdo, desorientacdo e agitacdo que
fundamentaram o diagndstico.

Apesar de ndo haver exames especificos que confirmem o quadro, realizar
hemograma e bioquimico é importante, além de testes de hemostasia,
hemogasometria, dosagem de lactato e urindlise para fazer uma andlise sistémica

do organismo do animal acometido (ETTINGER et al., 2017). Assim, foram
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realizados na paciente o hemograma e bioquimico somente, faltando os demais para
uma analise completa de possiveis complicacdes.

No hemograma, a hemoconcentracdo secundaria a desidratacao pode elevar
os valores da série vermelha e da concentracdo de proteinas, porém, perdas
gastrointestinais, vasculite ou perdas renais também podem reduzir esses valores.
Outras alteragcbes comuns nesses pacientes sao trombocitopenia devido
desenvolvimento de CID (ETTINGER et al., 2017) e a presenca de eritrécitos
nucleados, que pode ser um biomarcador diagnéstico de acordo com Bruchim et al.
(2017).

Neste caso, a trombocitopenia e os eritrécitos nucleados ndo estavam entre
as alteracdes, contudo, a hemoconcentracdo justifica os achados de eritrocitose
relativa e a hiperproteinemia no exame da canina. O aspecto hemolisado do plasma,
que acontece quando h& ruptura das hemacias, pode ser justificado por erro de
coleta, processamento, transporte ou armazenamento da amostra (SON et al, 2014).
A hiperlipidemia fisiolégica ou pés prandial, que acontece quando ocorre ingestao de
alimentos antes da coleta, é transitéria e pode ter gerado o aspecto lipémico do
plasma da canina deste relato (THOMASON et al., 2007).

Segundo Roznski e Rush (2009), o aumento da ALT na maioria dos pacientes
€ pelo resultado direto da lesd@o térmica ou por baixa perfusdo tecidual justificando a
alteracdo encontrada. Ja as concentracfes séricas da albumina podem ser alteradas
por distdrbios no volume plasmatico corporal, dentre eles estd a desidratacdo que
pode gerar seu aumento. Quanto a ureia, foi observado em estudos realizados por
Freitas et al. (2018) que a hemdlise pode elevar as concentracfes séricas ndo s6 da
ureia, como de outras analises bioquimicas, quando comparado com amostras nao
hemolisadas.

A urindlise € um dos exames importantes para avaliar a capacidade de
concentrar a urina e a presenca de cilindros podendo acusar lesdo tubular renal,
além de, eventualmente, poder indicar rabdomiolise (ETTINGER et al., 2017).
Contudo neste caso, nao foi realizado. Segundo Segev et al. (2015), novos
biomarcadores urinarios, como a Proteina C reativa (PCR) e proteina de ligacdo ao
retinol (RBP), por exemplo, podem ser Uteis na identificacdo precoce de alteracéao
renal.

A radiografia toracica € muito utilizada para constatar alteragdes nos pulmdoes.

O padrao alveolar pode ajudar a identificar o edema pulmonar (CRIVELLENTI;
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BORIN-CRIVELLENTI, 2023). Entretanto, o padrdao pulmonar observado na
radiografia deste caso foi o broncointersticial discreto que sugere uma senescéncia
pulmonar.

O ecocardiograma € um exame indicado para avaliacdo diagnostica de
alteragbes cardiacas, dentre elas indicios de insuficiéncia cardiaca congestiva
esquerda, umas das causas de edema pulmonar (CRIVELLENTI; BORIN-
CRIVELLENTI, 2023). Porém, cardiopatias ndo foram constatadas no animal deste
relato, estando este exame dentro da normalidade para padréo e raca da paciente.

O tratamento preconiza manobras de resfriamento corporal e os métodos do
ABC da vida com paténcia e manutencdo das vias aéreas e oxigenoterapia,
juntamente com a fluidoterapia, podendo ser necessario o tratamento de terapia
intensiva com a ventilagdo mecéanica ou manual. O resfriamento pode ser feito com
uso de toalhas ou panos molhados, com agua em temperatura ambiente ou morna
ou alcool nas regifes palmar, plantar, axilar e inguinal, além do uso de ventiladores
ou ar condicionado (RABELO et al., 2010).

Para Vitor et al. (2016), placas de gelos préximas a jugular, axila e abdémen
do animal, com monitoracdo da temperatura a cada cinco minutos foi eficiente.
Gradualmente, deve-se diminuir a temperatura corporal, interrompendo quando
chegar a 39,5°C para evitar o risco de a hipotermia continuar avangando
(HEMMELGARN; GANNON, 2013). Neste caso, foram utilizados pano molhado e
placas de gelo até que a temperatura reduzisse para 39,5°C, apos,
aproximadamente, 25 minutos de resfriamento e monitoracéo retal a cada quatro ou
cinco minutos.

Com o aumento da demanda de oxigénio causado pela elevacdo da
temperatura e do aumento da frequéncia respiratoria, o oxigénio deve ser
proporcionado através de mascaras, incubadoras ou intubacédo endotraqueal (MAN,
2012). Para realizar a sedacdo e intubacdo, e ainda controlar a ansiedade, o
propofol pode ser utilizado, além do butorfanol na dose de 0,2 mg/Kg a 0,4 mg/Kg e
da acepromazina na dose de 0,01 mg/Kg a 0,02 mg/Kg (FAWCETT et al., 2018). Na
canina descrita neste relato, foi realizada a sedacdo com propofol 1% (0,1
mg/Kg/min) para diminuir a agitacdo e facilitar a intubacdo endotraqueal para que o
fornecimento de oxigénio ocorresse de forma efetiva, ja que o animal se encontrava

com hipertermia e edema pulmonar agudo. N&o foi realizada a ventilagéo invasiva.
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A fluidoterapia deve ser instituida como medida de resfriamento corporal,
reposicdo do volume circulante e elevacdo da perfusdo periférica e visceral
considerando que a insolacdo é caracterizada como estado de choque distributivo
(RABELO et al., 2010). Entretanto, com o intuito de ndo agravar o quadro de edema
pulmonar da paciente deste relato, a fluidoterapia ndo foi estabelecida. Porém,
segundo Adamantos e Hughes (2008), mesmo em casos de edema pulmonar
agudo, a fluidoterapia em taxas conservadoras, para que nao haja sobrecarga de
fluido e piora do edema, esta indicada.

No tratamento do edema pulmonar preconiza-se o uso de diuréticos para
reduzir o volume de fluido circulante e a pré-carga causando melhora no edema
pulmonar. O farmaco de escolha é a furosemida a cada duas a 12 horas, nas doses
de 2 a 8 mg/Kg, pela via intravenosa por apresentar inicio de acdo mais rapido.
Individualizar a dose da furosemida por paciente € importante para que nao haja
prejuizos na perfusdo renal, desidratacdo, azotemia pré-renal e distarbios
eletroliticos com doses muito altas (SUMNER; ROZANSKI, 2013). A partir dessa
informacéo, constatamos que a furosemida IV, a cada doze horas, na dose de 1
mg/kg, foi a melhor escolha de medicamento usado, colaborando com o éxito no
combate ao edema pulmonar neste caso.

O uso de farmacos antipiréticos e anti-inflamatoérios ndo esteroides (AINES)
nao é indicado para esses pacientes, visto que o primeiro atua apenas no centro
termorregulador da febre ndo agindo na reducédo da temperatura do hipertérmico. Ja
0 segundo, pode prejudicar a perfusdo renal e causar Ulceras gastrointestinais
(ETTINGER et al., 2017). O uso da dipirona monoidratada (25 mg/Kg), neste caso,
foi como analgésico para aliviar o desconforto apresentado pelo animal no momento
do atendimento.

Apesar de controversa devido ao potencial de resisténcia bacteriana e
alteracdes na microbiota intestinal (FAWCETT et al., 2018), a antibioticoterapia de
amplo espectro pode ser indicada, pois no sistema gastrointestinal os danos séo
causados pela acdo direta do calor, pela hipoperfusdo e pelo aumento da
permeabilidade intestinal que pode promover a translocacdo de bactérias e de
endotoxinas podendo gerar a sindrome da resposta inflamatéria sistémica (SIRS) e
a sindrome da disfuncéo de multiplos 6rgdos (OMDS) (BRUCHIM et al., 2017).

Para reduzir o edema e a inflamacéo dos tecidos moles da via aérea superior

causados pelo esforco inspiratorio continuo pode-se utilizar glicocorticoides, como a
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dexametasona em doses anti-inflamatorias (0,15 mg/Kg) (FAWCETT et al., 2018).
Protetores gastricos como os inibidores da bomba de prétons, bloqueadores H2,
sucralfato, podem ser indicados para protecdo da mucosa do trato gastrointestinal, ja
que vOomitos e diarreia costumam estar presentes nesses pacientes (MONNIG;
PRITTIE, 2011).

O uso de manitol ou solugcédo salina hipertbnica 7,5% pode ser usado em
casos de aumento da pressédo intracraniana. O diazepam pode ser utilizado em
casos de convulsées (HEMMELGARN; GANNON, 2013). Neste caso, ndo foram
utilizados, glicocorticoides, antibioticos, protetores gastricos, diazepam, manitol ou
solucéo salina a 7,5%, tampouco avaliado o débito urinario.

Devido as diversas varidveis que podem se apresentar nesta sindrome, o
prognastico é variavel, podendo apresentar altas taxas de mortalidade (entre 50% a
64%) nas primeiras 24 horas de tratamento (BRUCHIM et al. 2017). E em virtude do
dano no centro termorregulador, ap6s um episddio de hipertermia, o animal fica
predisposto a outros episodios (TILLEY; SMITH JUNIOR, 2008). Essa informacéao
pode justificar o fato de néo ter sido a primeira vez que o animal deste relato
apresenta esta sindrome, como foi relatado pelos tutores da mesma.

Como medidas de prevencdo, a conscientizagdo dos tutores sobre a
intermacdo é de grande importancia, assim como orienta-los de forma adequada
sobre os primeiros socorros até chegar ao hospital. Algumas medidas como
fornecer, de forma abundante, 4gua fresca e limpa aos animais, realizar atividades
fisicas em areas sombreadas e nas horas menos quentes do dia, principalmente se
0 animal apresentar excesso de peso, ndo deixar animais dentro de automoveis,
dentre outras, sdo exemplos de medidas que podem evitar a insolacdo (MANN,
2012).

3.2.4 Conclusao

Conclui-se que devido ao alto risco de Obito e progndstico dependente do
tempo que o paciente apresentar temperaturas elevadas, o meédico veterinario
precisa saber reconhecer o quadro de intermacdo para que intervencdes
terapéuticas adequadas e rapidas sejam tomadas, aumentando as chances de

sobrevivéncia.
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4 CONSIDERACOES FINAIS

A realizacdo do Estagio Curricular Supervisionado em Medicina Veterinaria
(ECSMV) permitiu vivenciar a rotina hospitalar, sobretudo, na area de clinica médica
de pequenos animais, correlacionando a teoria da academia com a experiéncia
pratica desempenhada, sendo possivel acompanhar consultas, atendimentos
emergenciais, procedimentos ambulatoriais, internacdo e o0 setor de exames
complementares laboratoriais e de imagens, principalmente, ultrassonografias e
radiografias, além de realizar algumas atividades do cotidiano clinico, como
administracdo de medicamentos, coleta de sangue, manejo de feridas, e outras.

Portanto, vale salientar que a realizacdo do ECSMV teve grande relevancia
para conclusdo dessa fase académica, para o desenvolvimento do raciocinio clinico
e para continuar a busca do aprimoramento pessoal e profissional com olhar critico,
observador e questionador para o préprio futuro, com a percepcdo que O

aprendizado € constante e que a seguranca é adquirida com a pratica.
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