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ESTAGIO’CURRI’CULAR SUPERVISIONADO EM MEDICINA
VETERINARIA - AREA DE CLINICA MEDICA DE PEQUENOS
ANIMAIS

O presente trabalho descreve as atividades desenvolvidas e acompanhadas durante a
realizacdo do Estagio Curricular Supervisionado em Medicina Veterinéria, na area clinica
médica de pequenos animais, durante o periodo de 1° de agosto a 30 de outubro de 2017.
Optou-se como local de estdgio a Clinica Veterinaria Gab’s Dog, localizada na Rua André
Perini, 943, na cidade de Assis, Estado de Sdo Paulo, com orientagdo institucional da Dra.
Débora da Cruz Payédo Pellegrini e sob supervisdo da médica veterinaria, Renata Schmidt
Lignau, especializada em Dermatologia Veterinaria, perfazendo um total de 480 horas. Foram
acompanhados 158 atendimentos clinicos, sendo 122 caninos e 36 felinos, as doencas do
sistema tegumentar foram as mais frequentes. Constara no relatério a descricdo da
infraestrutura e funcionamento da clinica veterinéria, sua casuistica e a descricdo de dois
casos clinicos presenciados. A realizacdo do estagio proporcionou colocar em pratica 0s
conhecimentos adquiridos durante a graduacdo, possibilitando uma reflexao critica dos casos

acompanhados.
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1. INTRODUCAO

A obtencdo do titulo de bacharel em Medicina Veterinaria, se da pela realizacdo do
estagio curricular supervisionado, sendo este de carater obrigatério. O objetivo do estagio
bem como a realizacdo do relatorio é possibilitar ao aluno somar experiéncias a carreira
profissional, proporcionando colocar em pratica o conhecimento tedrico- pratico adquirido ao

longo da graduacéo.

O estagio foi realizado na Clinica Veterinaria Gab’s Dog, localizada na cidade de
Assis, estado de Sdo Paulo. A area acompanhada foi de clinica médica de pequenos animais,
do dia 01 de agosto a 27 de outubro, totalizando 480 horas, tendo supervisdo da Médica
Veterindria Renata Schmidt Lingnau e orientacdo da Proft Dra. MV Débora da Cruz Payao
Pellegrini.

A escolha do local se deu pelo interesse da estagiaria em vivenciar a rotina do médico
veterinario fora do meio académico, sendo a clinica escolhida devido ao fato de ser referéncia

em dermatologia de pequenos animais na cidade, area de interesse pessoal da académica.

As atividades realizadas na clinica médica envolveram a rotina do médico veterinario,
acompanhamentos de consultas, realizacdo de exames fisicos e complementares, discussdes
de possiveis diagndsticos e tratamentos. Também pdde-se acompanhar a area clinica

cirargica, procedimentos no pré, trans e pds-operatorio.

Este relatorio ira apresentar o local de estagio curricular, descrevendo a casuistica e a
rotina de atividades acompanhadas. Foi ainda, relatado e discutido dois casos clinicos
presenciados pela estagiaria, sendo o primeiro de carcinoma de células de transicdo em

vesicula urinéria e o segundo caso de demodicose canina generalizada juvenil.
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2. ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

2.1 Descricéo do local de estagio

O estagio foi realizado na Clinica Veterinaria Gab’s Dog (Figura 1), na area de clinica
médica de pequenos animais, sob supervisdo da Médica Veterinaria Renata Schimid Lingnau,
formada pela Faculdade de Marilia — UNIMAR e pds-graduada em Dermatologia e Clinica

Meédica e Cirurgica de pequenos animais, pelo Instituto Qualitas — Sao Paulo.

A clinica oferece servicos de atendimentos clinicos e cirargicos para cées e gatos, pet
shop, servicos estéticos tais como banho e tosa e tem como missdo oferecer servico
veterinario qualificado, buscando inovagdes que a medicina veterinaria ofereca para cuidar da

melhor forma dos pacientes.

e T e
= ER— Ry 9

Figura 1: Fachada da Clinica Veterinaria Gab’s Dog.

Por meio da Figura 2, verifica-se que a estrutura interna da Clinica conta com uma
recepcdo com area de espera, centro de estética e um pet shop destinado também a

comercializacdo de racdes e medicamentos.
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Figura 2 - Sala de recepgao e espera (A); pet shop (B, C e D) da Clinica Veterinaria Gab’s Dog.

A clinica consta com dois ambulatérios, um para atendimento geral (Figura 3A) e
outro para atendimento dermatoldgico (Figura 3B). O ambulatério de atendimento
dermatologico dispbe de equipamentos para realizagdes de exames rapidos como um
microscopio e ldampada de Wood, além de uma maleta com todos os materiais necessarios
para coleta e preparo da amostra (ldmina, laminula, bisturi, pincas, tesoura, fita adesiva, swab,

corante pandtico, 6leo de imersdo).
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Figura 3 - Ambulatdrio de atendimento geral (A); ambulatério de atendimnto de dermatologia (B) da Clinica
Veterinaria Gab’s Dog.

A clinica veterinaria conta com um espaco fisico destinado a andlises clinicas (Figura
4A), e outro espaco destinado a realizacdo de exames de imagem, como radiografias e

ultrassonografias, além de ser utilizado para procedimentos de enfermagem (Figura 4B).

Figura 4 - Laborat6rio de andlises clinicas (A); sala de diagndstico por imagem (B) da Clinica Veterinaria
Gab’s Dog.

Na Figura 5A, percebe-se que na Clinica Veterinaria ha um centro cirdrgico que
possui aparelho de anestesia inalatéria, monitor multiparamétrico, cilindro de oxigénio e
medicagdes de emergéncia, e também dispbe de uma sala para higienizacdo e esterilizacéo
dos materiais cirdrgicos, a mesma é utilizada como sala de paramentagdo (Figura 5B).
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Figura 5 - Cento cirdrgico (A); sala de esterilizagdo de materiais cirdrgicos (B) da Clinica Veterinaria

Gab’s Dog.

A Clinica possui uma sala de internacdo e pés-operatério com doze gaiolas para cées e

gatos, conforme verifica-se na (Figura 6)

Figura 6 - Setor de internagdo da Clinica Veterinaria Gab’ s Dog

Os horérios de funcionamento da Clinica Veterinaria Gab’s Dog ¢ das 8h30min as 12h
e a tarde das 14h as 18h, de segunda a sexta-feira e aos sdbados das 8h as 12h. Conta com
atendimentos clinicos e cirargicos em horario comercial, porém a sempre um plantonista que
pode ser chamado em casos de emergéncias fora do horario comercial. A clinica ndo possui
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servicos de internacdo 24 horas, porém durante o dia pode-se acompanhar a rotina da
internacdo sendo muito aproveitoso pela estagiaria que permitiu aperfeicoamento das préaticas
de enfermagem. O setor ndo tinha area isolada para animais com doencas infectocontagiosas,

fato este preocupante, devido o alto risco de contagio entre 0s mesmos.

As consultas sdo previamente agendadas, através de um sistema, que armazena o
historico clinico do animal, com a identificacdo através de um ndmero a fim de favorecer um

atendimento agil.

A equipe da Clinica Veterinaria € composta por um grupo de dez funcionarios, sendo
trés médicos veterinarios, duas recepcionistas e cinco funcionarias que auxiliam nas consultas,
pet shop e servicos de limpeza, e ha ainda profissionais que prestam servicos terceirizados em

cardiologia, anestesia e ultrassonografia.

2.2 Rotina de atividades

As atividades desenvolvidas durante o estagio curricular na area de clinica médica de
pequenos animais envolveram acompanhamentos de consultas, internagdes, realizacdo de

exames complementares e procedimentos de enfermagem.

Ao chegar a clinica, a graduanda era responsavel por realizar o exame fisico dos
pacientes internados (frequéncia cardiaca, frequéncia respiratoria, tempo de preenchimento
capilar, coloracdo das mucosas, hidratacdo e temperatura), medicar conforme prescrito na
ficha do paciente e realizar a limpeza de feridas e curativos. Quando solicitado pelo médico
veterinario, realizava-se coleta de material bioldgico para exames e pun¢do venosa para

administragdo de fluidoterapia.

Os atendimentos clinicos comegavam a partir das 9h30min, no qual o proprietario do
animal era conduzido até o ambulatério, podendo assim a estagiaria acompanhar e auxiliar no
atendimento clinico e na contencdo dos animais. Apos o téermino do atendimento, era feita
uma breve discussdo do caso clinico com a estagiaria. Pode-se acompanhar a realizacdo de
exames complementares de imagem, auxiliando na contencao e posicionamento dos animais,
além disso, no laboratorio de andlises clinicas era permitida a realizacdo de exames

hematoldgicos e citologia de pele.
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Nos momentos em que ndo havia atendimento clinico podia-se acompanhar e realizar

0s procedimentos na clinica cirdrgica.

No pré-operatdrio era realizado um exame fisico geral e a aluna podia realizar a coleta
de sangue para exames hematologicos para certificar-se que o animal estaria apto para a
cirurgia. No dia da cirurgia era realizada a tricotomia, antissepsia prévia e puncdo venosa
periférica, e a anestesia era realizada por servicos terceirizados. Era permitido acompanhar o

trans-operatorio e participar como auxiliar cirurgico ou volante.

No pos-operatdrio, os procedimentos durante a recuperacdo anestésica eram realizados
pela estagiaria. Casos de hipotermia eram frequentes nos animais, 0S mMesmos eram
monitorados constantemente até acordar, tendo a responsabilidade de administrar os

medicamentos prescritos e realizar curativos.

Foram acompanhados 158 casos na clinica médica, sendo 122 caninos e 36 felinos,
alguns pacientes possuiam mais de uma afec¢do. Na clinica cirdrgica foram acompanhados 32
pacientes, sendo 18 caninos e 14 felinos. A Tabela 1 demonstra a porcentagem em relagéo ao
nimero de atendimentos clinicos e cirargicos, distribuidos por espécie. Pode-se notar que a

casuistica maior foi na espécie canina, 83%.

Tabela 1 - Nimero (N) e porcentagem (%) de atendimentos clinicos e cirdrgicos, acompanhados durante o
estagio, distribuidos de acordo com a espécie.

Canino Felino Total Total
Atividades (N) (%) (N) (%) (N) (%)
Atendimentos Clinicos 122 77 36 23 158 83 %
Procedimentos Cirdrgicos 18 56 14 44 32 17 %
Total 140 133 50 67 190 100%

Na Tabela 2 os atendimentos estdo distribuidos por sistemas e afeccBes infecciosas,
demonstrando que as afeccbes do sistema tegumentar apresentam maior casuistica,

equivalente a 41% devido a clinica veterinaria possuir atendimento especializado nessa area.
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Tabela 2 - Nimero (N) e porcentagem (%) de todos os casos clinicos acompanhados durante o estagio, divididos

por sistema de acometimento.

Total Total
Sistemas (n) (%)
Sistema Tegumentar 65 41
Afeccdes Infecciosas 24 15
Sistema Digestorio 19 12
Sistema Geniturinario 17 11
Sistema Respiratorio 12 8
Sistema Oftalmico 8 5
Sistema Musculoesquelético 6 4
Sistema Enddcrino 3 2
Sistema Nervoso 2 1
Sistema Cardiovascular 2 1
Total 158 100%

A Tabela 3 demonstra os procedimentos cirurgicos acompanhados durante o periodo
em que ndo havia atendimento clinico, a ovariohisterectomia (OH) foi a técnica que
apresentou maior casuistica, a maioria dos casos eram OH eletivas, outras para tratamento de

piometra.

Tabela 3 - Numero (N) e porcentagem (%) de procedimentos cirdrgicos, referentes aos sistemas geniturinarios e
oftalmoldgicos, acompanhados durante o estagio, distribuidas de acordo com a espécie.

Procedimentos Total Canino Felino
N ® N % N ®)
Geniturinério 30 100 16 53 14 47
OH 16 54 7 23 9 30
Orquiectomia 10 34 6 20 4 14
Cistotomia 2 6 1 3 1 3
Mastectomia 2 6 2 7 0 0
Oftalmoldgico 2 100 2 100 0 0
Remocéo da glandula da terceira 1 50 1 50 0 0
palpebra
Enucleacdo 1 50 1 50 0 0

OSH: ovariohisterectomia.

Na Tabela 4 estdo descritas as afecgdes do sistema tegumentar, foram realizados 65

atendimentos, demonstrando maior casuistica em relagdo aos outros sistemas. A doenca de

maior ocorréncia foi dermatofitose, uma dermatopatia causada por fungos ceratinofilicos
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chamados Mycrosporum canis, Microsporum gypseum e Trichophyon mentagrophytes, sendo
que em cdes e gatos o principal é o Mycrosporum canis. Os sinais clinicos observados sdo
alopecia focal ou generalizada, pélo opaco e quebradico, o diagndstico é realizado por
tricograma, lampada de Wood, cultura fangica ou histopatologia. O tratamento pode ser de
uso tépico ou sistémico. Nas lesdes focais, podem ser usados spray de clorexidina 3-4% e
cetoconazol creme, para tratamento sistémico € usado itraconazol 5mg/kg via oral(VO), duas
vezes ao dia (BID) e para controle do fungo no ambiente utiliza-se solucdo de hipoclorito de
sodio a 0,5% ou formalina 10 % (RONDELLI e TUNUCCI-COSTA, 2012).

Tabela 4 - Namero (N) e porcentagem (%) dos diagndsticos do sistema tegumentar, acompanhados na area de
clinica médica de pequenos animais, durante o periodo de estagio, distribuidas de acordo com a espécie.

Diagnosticos Total Canino Felino
(N) ) (N (%) (N) (%)
Sistema Tegumentar 65 100 51 78 14 22
DAPP 4 6 4 6 0 0
Dermatite atOpica canina 4 6 4 6 0 0
Dermatite tmida aguda 6 9 6 10 0 0
Dermatite acral por lambedura 2 3 2 3 0 0
Dermatofitose 8 13 5 8 3 5
Demodiciose 5 8 5 7 0 0
Escabiose 4 6 2 3 2 3
Malasseziose 3 5 3 5 0 0
Piodermite superficial disseminada 1 1 1 1 0 0
Miiase 3 5 3 5 0 0
Otite externa bacteriana 6 9 2 3 4 6
Otite externa fungica 5 8 3 5 2 3
Hiperqueratose nasal idiopética 1 1 1 1 0 0
Neoplasma mamario 3 5 3 5 0 0
Feridas puntiformes 10 15 7 11 3 5

DAPP Dermatite alérgica a picada de pulga.

Na Tabela 5 estdo descritos os diagnosticos referente aos sistemas oftalmolégico,
musculo-esquelético e digestorio. No sistema oftalmoldgico a ceratoconjuntivite seca foi o
caso de maior ocorréncia. O diagnostico era presuntivo, apenas eram observados 0s sinais
clinicos sem o uso do teste da lagrima de Schirmer. Como tratamento é recomendado a
utilizacdo de lacrimomimeticos topicos (Viscotears®) associados a imunomoduladores
(Optimune®).
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No sistema musculo-esquelético estdo citadas as fraturas que foram diagnosticadas
através de radiografia, porém na clinica veterinaria ndo eram realizadas cirurgias ortopedicas,
0s casos eram encaminhados a um profissional da area. A doenca mais acometida no sistema
digestorio foi Complexo estomatite gengivite felina, caracterizada por ulceras indolentes,
placas eosinofilicas e granulomas lineares encontradas nos labios ou mucosa oral de gatos de
meia idade. O tratamento é baseado na administracdo de acetato de metilprednisolona (20 mg)
a cada 2 semanas conforme necessidade (MEDLEAU, HNILICA, 2009).

Tabela 5 - Namero (N) e porcentagem (%) dos diagndsticos dos sistemas, oftalmologico, esquelético e digestorio
acompanhados na area de clinica médica de pequenos animais, durante o periodo de estdgio, de acordo com a
espécie.

Diagnosticos Total Canino Felino
(N) (%) (N) (%) (N) (%)

Sistema oftalmoldgico 8 100 8 100 0 0

Prolapso da glandula da 1 13 1 13 0 0

terceira palpebra

Ulcera de cornea 2 25 2 25 0 0
Ceratoconjuntivite seca 5 62 5 62 0 0
Sistema musculo- 6 100 4 67 2 33
esquelético

Fratura radio-ulna 3 50 2 33,5 1 16,5
Fratura de acetabulo 1 17 0 0 1 16,5
Fratura fémur 2 33 2 33,5 0 0
Sistema Digestorio 19 100 11 58 8 42
Complexo estomatite 7 37 0 0 7 37
gengivite felina

Gastrenterite alimentar 6 32 6 32 0 0
Gastrenterite 3 16 3 16 0 0
Giardiase 2 10 1 5 1 5
Verminose 1 5 1 5 0 0

Na Tabela 6 estdo descritas as afeccdes do sistema respiratorio, endocrino, e
cardiovascular. No sistema respiratorio o colapso de traquéia foi o que apresentou maior
casuistica. O colapso de traquéia é o estreitamento dorsoventral dos aneis traqueais devido a
reducdo de sulfato de condroitina e glicosaminoglicanos (CHAMPION 2015). Os principais
sinais clinicos apresentados eram dispneia, tosse ndo produtiva relacionada a excitagdo e
alguns animais apresentavam cianose. Foi realizada radiografia toracica para confirmacéo do

diagndstico. No tratamento era usado, antitussigeno (codeina 0,5-2 mgkg,VO, BID),
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broncodilatador (teofilina 20 mgkg VO, BID) e recomendado a reducdo de peso em animais
obesos.

Relacionado ao sistema enddcrino foram atendidos trés casos de pseudociese. E uma
sindrome observada em cadelas ndo gestantes, caracteriza-se por manifestacfes clinicas de
mimetizacdo dos comportamentos, pre, peri e pos-parto (GOBELLO et al., 2001). Como se
trata de uma afeccéo autolimitante, o tratamento pode ser conservativo. Na clinica veterinaria
foi recomendado o uso de colar elizabetano para evitar que o animal por lambedura estimule a
producdo lactea e o uso de Metergolina 0,1 mgkg VO, BID durante 10 a 14 dias com
alimento, para interrupgéo da lactagdo (KUSUMA E TAINTURIER 1993).

No sistema cardiovascular a Unica afeccdo acompanhada foi endocardiose, foram
atendidos dois pacientes, ambos 0s casos eram animais de pequeno porte e apresentavam
como sinal clinico tosse e cansaco e na auscultacdo percebiam-se sopro sistélico em foco
mitral, o diagndstico foi realizado através de ecocardiografia, pode-se visualizar a dilatacdo
atrial, hiperecogenicidade e espessamento dos folhetos e no Doppler percebeu-se regurgitacéo

atrioventricular.

Tabela 6 - Nimero (N) e porcetagem (%) dos diagnosticos dos sistemas, respiratério, endécrino e cardiovascular
acompanhados na area de clinica médica de pequenos animais, durante o periodo de estagio, distribuidas de
acordo com a espécie.

Diagnosticos Total Canino Felino
(N) (%) (N) (%) (N) (%)
Sistema Respiratério 12 100 9 75 3 25
Colapso de traquéia 4 33 4 33 0 0
Traquiobronquite 5 42 5 42 0 0
infecciosa canina
Asma felina 3 25 0 0 3 25
Sistema Endocrino 3 100 3 100 0 0
Pseudociese 3 100 3 100 0 0
Sistema Cardiovascular 2 100 2 100 0 0
Endocardiose 2 100 2 100 0 0

Na Tabela 7 estdo descritos os diagnosticos referentes ao sistema geniturinario, as
afeccbes mais frequentes foram: piometra e a doenca do trato urinario inferior felino
(DTUIF). A piometra € um distarbio uterino mediado pela progesterona, um horménio
feminino. No diestro, a concentragdo deste horménio aumenta, colocando o Utero ndo prenhe

sob risco a infec¢bes bacterianas (DAVIDSON 2008). Os sinais clinicos apresentados eram:
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secre¢do vaginal mucopurulenta, anorexia, prostracdo e para diagnostico confirmatorio era
realizada ultrassonografia. Na DTUIF, os principais sinais clinicos observados nos felinos

eram disuria, hematuria e letargia. Foram acompanhados quatro casos de cistite idiopatica.

No sistema nervoso, ocorreram dois casos de estado epiléptico, em ambos 0s casos a
sequéncia de convulsdes persistiram por mais de 30 minutos, tendo como causa a interrupgéo
de anticonvulsivos e trauma craniano, o tratamento era realizado com Diazepam 0,5-1,0
mg/kg IV a cada 15 a 30 minutos, no maximo trés aplicacdes e Fenobarbital 3 mg/kg 1M,

simultaneamente com Diazepam.

Tabela 7 - Namero (N) e porcentagem (%) dos diagndsticos dos sistemas geniturinario e nervoso acompanhados
na area de clinica médica de pequenos animais, durante o periodo de estagio, distribuidos de acordo com a
espécie.

Diagnosticos Total Canino Felino
(N) (%) (N) (%) (N) (%)
Sistema Geniturinario 17 100 9 53 8 47
Insuficiéncia renal crénica 2 12 2 12 0 0
Cistite 3 18 0 0 3 18
DTUIF 4 23 0 0 4 23
Vaginite 2 12 2 12 0 0
Piometra 4 23 4 23 0 0
Prostatite 1 6 1 6 0 0
CCT 1 6 0 0 1 6
Sistema Nervoso 2 100 2 100 0 0
Estado epilético 2 100 2 100 0 0

CCT: Carcinoma de células de transicdo. DTUIF: Doenca do trato urinério inferior felino.

Na Tabela 8 estdo representadas as doencas infecciosas tendo maior frequéncia as
hemoinfeccbes. Os sinais clinicos apresentados eram inespecificos, anorexia, hipertermia e
prostracdo, e possuiam histérico de ixodidiose. O diagndstico presuntivo baseava-se no exame
hematoldgico apresentando trombocitopenia e anemia, porém ndo se realizava esfregaco
sanguineo para pesquisas de agentes, e na maioria dos casos 0s proprietarios dos animais se
recusavam a realizar outros exames confirmatdrios para diagndstico definitivo, considerado
um problema devido a diversidade de agentes que podem causar a doenca e por estes

possuirem tratamentos distintos.
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Tabela 8 - Namero (N) e porcentagem (%) dos diagndsticos de afecgdes infecciosas, acompanhados na area de
clinica médica de pequenos animais, durante o periodo de estagio, distribuido de acordo com a espécie.

Diagnosticos Total Canino Felino
N %) N @ N) (*%)

Afeccdes infecciosas 24 100 23 96 1 4
Hemoinfeccao * 11 46 11 46 0
Traquiobronquite infecciosa canina 5 21 5 21 0 0
Erliquiose 2 8 2 8 0 0
Micoplasma Felino 1 4 0 0 1 4
Parvovirose 4 17 4 17 0 0
Coronavirus canino 1 4 1 4 0 0

* Diagnostico presuntivo de Erliquiose ou Babesiose.

Na Tabela 9 estdo citadas as diferentes vacinas e vermifugacdes realizadas na rotina na
clinica veterinaria. A imunidade passiva materna transferida aos filhotes fornece anticorpos,
que inativam as vacinas até as 14 — 16 semanas de idade do filhote, em alguns animais a
imunidade passiva pode terminar antes, o que justifica a realizacdo da imunizacdo desde a
sexta semana de idade (DANIEL e SALZO, 2015). Em filhote, a primeira dose da vacina era

realizada aos 45 dias de vida, a segunda e terceira com intervalo de 21 dias.

Tabela 9 - Nimero (N) e porcentagem (%) de Vacinas e vermifugacao durante o periodo de estagio, distribuidas
de acordo com a espécie.

Total Canino Felino

N ) N ) (N) (%)
Vacinas 148 100 129 87 19 13
V10 (Vanguard Plus®) 59 40 59 40 0 0
Quédrupla felina (Felocell cvr-c®) 13 9 0 0 13 9
Contra Giardiase (Giardiavax®) 7 5 7 5 0 0
Contra TIC (Bronchiguard®) 18 12 18 12 0 0
Contra Leishmaniose (Leish-Tec®) 4 3 4 3 0 0
Antirrabica (Defensor®) 47 31 41 27 6 4
Vermifugos 24 100 17 71 7 29
(Top dog®, Canex®, Drontal®) 24 100 17 71 7 29

TIC: Traquiobronquite infecciona canina.

Na Tabela 10 estdo descritos os procedimentos acompanhados e realizados pela
estagiaria. Dentre das atividades realizadas, os curativos e vendclise foram o0s mais
prevalentes.
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Tabela 10 - Numero (N) e porcentagem (%) de procedimentos realizados e acompanhados durante o periodo de

estagio, distribuidos de acordo com a espécie.

Total Canino Felino

(N) ) N ®%) N) (%)
Procedimentos 468 100 342 73 126 27
Curativo 141 30 120 25 21 5
Venopungéo 60 13 41 8 19 4
Sondagem uretral 6 1 2 1 4 1
Venoclise 91 19 62 12 29 6
Raspado de pele 47 10 28 6 19 4
PAAF 3 0,5 3 1 0 0
Eutanasia 2 0,5 2 1 0 0
Abdominocentese 2 0,5 2 1 0 0
Transfusdo sanguinea 2 0,5 2 1 0 0
Afericdo da presséo sistolica 9 2 9 2 0 0
Administracdo de medicamento 73 16 46 10 27 6
Swab de orelha 24 5 17 4 7 1
Tratamento de doenca periodontal 8 2 8 1 0 0

PAAF: Puncéo aspirativa por agulha fina.

Na TABELA 11 estdo descritos exames

acompanhados pela estagiaria.

complementares

realizados e/ou

Tabela 11 - Nimero (N) e porcentagem (%) de exames complementares acompanhados durante o periodo de

estagio, distribuidos de acordo com a espécie.

Total Canino Felino

(N) (%) (N) (%) (N) (%)
Exames 328 100 235 72 93 28
Ultrassonografico 80 24 58 18 23 7
Radiografico 26 8 20 6 6 2
Hemograma 130 40 94 29 36 10
Bioquimico 71 22 49 15 22 7
Lampada de Wood 21 6 14 4 6 2

3. DISCUSSAO

3.1 Carcinoma de celulas de transi¢céo em vesicula urinaria (CCT)
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O carcinoma de células de transicdo (CCT) é um neoplasma de comportamento
maligno, que se desenvolve na superficie da vesicula urinaria a partir das células do epitélio
de transicdo (KNAPP et al., 2000). Dentre os tumores vesicais, € 0 mais encontrado em cées,
gatos e seres humanos (BREARLY 1986; KNAPP, 2007; WILSON, 2007). Segundo Meuten
(2002) cerca de 90% provém de células epiteliais e possuem comportamentos malignos, sendo
que os 10% correspondem a células mesenquimais. Os tumores epiteliais podem ser
classificados como superficiais ou invasivos, o ultimo com grande possibilidade de causar
metastase (KNAPP, 2001).

O carcinoma de células de transi¢do é uma neoplasia do tipo papilar que avanga para
dentro do lIimen, podendo ocorrer placa espessa infiltrante ou nédulo ulcerado, nos felinos,
frequentemente localiza-se no apice e na parede vesical distantes do trigono (AUGUST, 2011;
MORRIS e DOBSON, 2007).

As principais manifestagdes clinicas observadas nos animais afetados sdo: hematuria,
polacidria e disuria, e desta forma, os diferenciais diagnésticos sdo as doencas do trato
urinario inferior felino (DTUIF), principalmente as cistites inflamatdrias ou bacterianas e a
urolitiase. Dentre as causas neoplasicas, os diferenciais de CCT sdo carcinoma de células
escamosas,  adenocarcinoma,  carcinoma indiferenciado, leiomioma, linfoma,
hemangiossarcoma e leiomiossarcoma (DALECK; RODASKI; DENARDI, 2016).

A suspeita se d& mediante os sinais clinicos e exames de imagens para visualizacao da
massa, porém, para o diagnoéstico definitivo é necessario o exame histopatolégico, mediante
bidpsia vesical. A ultrassonografia é o exame rotineiramente mais utilizado e possibilita a
visualizagdo da massa na vesicula urinaria, porém, nos casos iniciais, pode ser dificil a
identificacdo, e nestes recomenda-se 0 uso de outras técnicas de imagem, como cistografia
com contraste positivo ou duplo contraste, cistoscopia, tomografia computadorizada,
ressonancia magnética (AUGUST, 2011).

A incidéncia em gatos € extremamente baixa em comparagdo aos caninos,
representando 0,38% de todos os neoplasmas nesta espécie. Os felinos machos sdo mais
suscetiveis, sendo as ragas com maior ocorréncia 0s siameses e gatos domésticos de pelo
curto, e idade superior a nove anos (KNAPP, 2007; WILSON, 2007; SCHWARTZ, 1985). O

prognostico € geralmente considerado desfavoravel, devido a caracteristica maligna dos
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tumores e sua caracteristica metastatica, além de pouca resposta nas terapias empregadas
(WILSON, 2007).

O objetivo do relato é descrever e discutir o caso clinico sobre carcinoma de células de
transicdo na vesicula urinaria de um felino, acompanhado durante o estagio curricular na

Clinica Veterinaria Gab’ s Dog.

3.1.1 Relato de caso e discussao

Foi atendido na Clinica Gab’s Dog um felino, fémea, sem raca definida (SRD),
castrada, com 12 anos de idade e peso corporal de 3,6 kg, com queixa de disUria, hematuria,
polacidria hd um ano, apresentando emagrecimento progressivo no Gltimo més e anorexia ha
trés dias. O animal havia sido levado ao veterindrio hd um ano atras no periodo de inicio dos
sinais, onde foi realizada a ultrassonografia abdominal e visualizada estruturas semelhantes a
polipos, fora indicado melhor investigacdo para diferenciacdo de massa neoplasica, porém,

recusada pela proprietéria.

Apds anamnese, realizou-se o exame fisico do paciente, 0 mesmo se encontrava em
estado de prostracdo, pelagem quebradica e opaca, mucosas normocoradas, desidratacdo e
temperatura 38,5° C, na palpacdo abdominal, o animal apresentou sensibilidade na regido de

vesicula urinaria e pode-se perceber uma massa em seu interior.

Com base no histérico, sinais clinicos e avaliacdo ambulatorial realizada, suspeitou-se
da presenca de massa neoplasica na vesicula urinaria e para confirmacdo fora realizado
ultrassonografia abdominal, onde se observou a presenca de massa intraluminal (FIGURA 7).
Solicitaram-se também, exames hematolégicos de bioquimica sérica, hemograma e urinalise,
para verificacdo da funcdo renal do animal e estado geral do paciente, ambos discutidos na

sequéncia.

Na avaliagdo ultrassonogréfica observou-se uma estrutura hipoecogénica no limen
vesical, medindo aproximadamente 2.77 x 1.39cm, aderida & mucosa vesical e apresentando
contorno irregular com textura macica, as caracteristicas foram compativeis com neoplasma
(Figura 7).
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O linfonodo inguinal apresentava-se ligeiramente aumentado, porém, com textura e

ecogénicidade preservadas.
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Figura 7 - Ultrassonografia abdominal demonstrando a vesicula urinéria, através de setas ilustra a presenca de
estrutura hipoecogénica, aderida a mucosa vesical. Fonte: Tays Regina de Oliveira. ULTRAVET — Servico de
ultra-sonografia mével.

Na bioquimica sérica, os valores de creatinina e uréia encontravam-se acima da
referéncia para espécie (3,0 mg/dL e 92 mg/dL, respectivamente), sendo a creatinina um
marcador tardio de perda da funcdo renal, indicando que mais de 75% da fungdo esta
comprometida. Quando ambos componentes nitrogenados ndo protéicos encontram-se
aumentados no sangue, caracteriza-se como um quadro de azotemia, sendo que esta pode ser
classificada como pré-renal, em casos de desidratacdo, por exemplo, renal, quando héa
diminuicdo na taxa de filtracdo glomerular (TFG) e, pos-renal, principalmente em casos de
obstrucédo do trato urinério inferior (ETTINGER e FELDMAN, 2008).

No caso discutido, como o neoplasma poderia ser um fator obstrutivo, pode-se
suspeitar de uma azotemia pos-renal, se avaliando somente pelos dados hematologicos,
porém, a azotemia aliada a sinais clinicos de emagrecimento progressivo, pelo opaco e

quebradico e anorexia, na opinido da académica, poderia se tratar de uma Doenca renal
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cronica. No entanto, para um diagnostico fidedigno, outros exames deveriam ter sido
realizados, como fosforo, potéassio, débito urinario, pressao arterial e bicarbonato, aliado aos

que foram obtidos.

Sendo assim, mediante a avaliacdo completa da funcdo renal, o estadiamento do
paciente renal cronico poderia ser realizado (Tabela 12) de acordo com A International Renal
Interest Society (IRIS 2009) para melhor decisdo dos procedimentos necessarios ou contra-

indicados, devido a decisdo da submissdo do animal a uma cirurgia para retirada tumoral.

Tabela 12 - — Classificagdo dos estadios da doenca renal cronica de acordo, com o proposto pela International
Renal Interest Society (IRIS), 2009. (CRIVELLENT]I, 2015)

Estadiamento Creatinina(mg/dL)
Cées Gatos
Estadio 1 <14 <16 Sem sinais clinicos (1U-P/C, tpressao arterial, | DEU e taxa de filtragdo
glomerular)
Estadio 2 1,4-2,0 1,6 -2,8 Leve azotemia (assintomaticos ou leves sinais clinicos)
Estadio 3 2,1-50 2,9-50  Azotemia moderada (sinais sisttmicos provavelmente presentes)
Estadio 4 >5,0 >5,0 Azotemia severa (sinais sistémicos geralmente presentes)

U-P/C: razdo proteina/creatinina urinaria; DEU: densidade urinéria.

A urinalise, por sua vez, indicou uma cistite bacteriana, devido a presenca de
leucdcitos e bactérias, também se detectou a presenca de proteinas, hemacias e células de
transicdo. Mediante o resultado, foi administrado antibiético cefovecina sodica (Convenia®)
na dose de 8.0mg/kg e meloxicam 0,2 mg/kg, o ultimo durante trés dias consecutivos.
Segundo Berbet (2004), o Meloxicam deve ter utilizacdo restrita em pacientes nefropatas,
visto que os AINEs podem inibir a producdo de prostaglandinas, e estas possuem papel

importante na preservagdo a homodinamica renal.

A coleta da amostra de urina para realizacdo da urinalise foi realizada atraves de
estimulacdo por massagem abdominal da regido vesical e coletada no momento da micgéo.

Mesmo que a cistocentese seja 0 método mais asséptico de coleta nos casos de
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neoplasmas € expressamente contra-indicada, devido a possibilidade de transplantar células
neoplésicas para cavidade abdominal (MORRIS, J. M.; DOBSON J, 2007).

Mediante obtencdo dos resultados do exame ultrassonografico e explanacdo das
alteracbes a tutora, optou-se pela resseccdo tumoral, porém, ndo se realizou melhor
explicacdo sobre as alteragdes encontradas na bioquimica sérica ou das outras opcles
terapéuticas existentes, ndo considerando a opgdo cirdrgica e procedimento anestésico, como
possivel agravante de uma doenca renal estabelecida, desta forma, considerado pela

académica como uma conduta médica desaconselhavel.

Na opinido da aluna antes da realizacdo do procedimento cirdrgico, outros exames
para avaliacdo completa do rim poderiam ter sido realizados e, a partir dos resultados, avaliar
0 grau de acometimento para decisdo do tratamento adequado. E se existisse a alternativa de
resseccdo do neoplasma, seria necessario primeiro estabilizar o paciente e escolher um

protocolo anestésico adequado para o caso.

A explanacdo sobre outras opg¢des terapéuticas, também foi falha, porém, existem as
opcdes de quimioterapia com Doxorrubicina, Ciclofosfamida, Mitoxantrona e Carboplatina,
Piroxicam aliado ao Meloxicam, radiacdo na regido na vesicula urinaria, no entanto, ha
poucos relatos da utilizacdo destas opgdes e 0s mesmos ndo demonstraram boa resposta na
espécie felina (WILSON, 2007).

No que diz respeito a cirurgia, a resseccdo cirurgica em felinos é facilitada devido a
localizacdo do neoplasma ser frequentemente no apice da vesicula urinaria, no entanto, o
prognostico apos a cirurgia € desfavoravel por se tratar de um tumor maligno, sendo o tempo
de sobrevida menor que seis meses, na grande maioria dos casos (MORRIS e DOBSON,
2007).

Antes do procedimento cirurgico, foi realizado exame radiografico para pesquisa de
metastase, a partir de radiografias toracicas e abdominais, os quais nao foram visualizados
indicios de metastase, sendo os 6rgdos mais acometidos, os linfonodos, figado e pulmdes,
segundo Knapp et al., (2000).

ApOs as avaliagdes j& citadas, 15 dias apds da primeira consulta, a paciente foi
submetida a cistotomia para resseccdo do neoplasma, sendo utilizada na medicacdo pré
anestésica (MPA) Acepromazina (2,5 mg/kg IM), Metadona (0,3 mg/kg IM) e Cloridrato de
dexmedetomidina (40 pg/Kg IM), inducdo com propofol em bolus, manutencdo com

isofluorano e apés a cirurgia foi utilizado um reversor anestésico Cloridrato de atipamezole. A
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MPA utilizada, com dexmedetomidina é contra-indicada para pacientes com nefropatias
(KENNEDY e JOHNSON, 2015).

Ao realizar o acesso a cavidade abdominal, ndo foi notada nenhuma formacao
neoplasica livre na cavidade ou aderida aos demais 6rgédos, podendo somente apds incisdo da
vesicula urinéria a visualizacdo da massa (FIGURA 7). O transoperat6rio se realizou sem
complicacdes, procedendo a resseccdo do neoplasma. Foram coletados fragmentos, para

realizacdo de exame histopatolégico.

Figura 8 - Aspecto intraoperatério de carcinoma de células de transicdo na vesicula urinaria de um felino, SRD,
fémea, 11 anos.

O animal apresentou excelente recuperagédo, permaneceu com sonda uretral durante 24
horas, apresentou hematuria durante dois dias. Apds dois dias internado recebeu alta. No
resultado do exame histopatoldgico, foram observados tecidos formados por células epiteliais

altamente pleomorficas tendo resultado compativel com carcinoma de células de transicéo.

Uma semana apds a cirurgia, o animal retornou a clinica, apresentando anorexia ha
trés dias. Foi realizado o exame bioquimico verificou-se que a creatinina havia aumentado
para 9,6 mg/dIL. Reavaliou-se a vesicula urindria mediante ultrassom, ndo apresentando
alteracbes na mesma. Devido o aumento da creatinina sérica e estado clinico do animal, o
mesmo permaneceu internado durante trés dias, recebendo fluidoterapia intravenosa com
solucdo fisioldgica NaCl 0,9%. No término do terceiro dia, o valor da creatinina reduziu para
5,7 mg/dL e animal apresentou normorexia, recebendo alta hospitalar em seguida. Foi
prescrito Cloridrato de benazepril (0,5mg/kg VO, SID) e racdo comercial terapéutica para
nefropatas.
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Aos 30 dias apds a cirurgia, o animal retornou a clinica com anorexia, desidratacdo e
intensa prostracdo, foi solicitado novamente a creatinina sérica, qual se encontrava 13,8
mg/dL, foi instituida fluidoterapia parenteral com solugdo fisioldgica NaCl 0,9%, néo

demonstrando melhora no quadro clinico, e trés dias apos, o animal veio a obito.

3.1.2 Concluséao

E de extrema importancia a realizacdo de exames complementares para chegar ao
diagndstico definitivo, e escolher o tratamento mais adequado para o caso, a ultrassonografia
mostrou-se uma ferramenta diagndstica muito Gtil, possibilitando a visualizacdo da massa no

interior da vesicula urinaria, facilitando chegar no diagnostico final, a partir da histopatoldgia.

Pode-se concluir que é importante a inclusdo dos neoplasmas vesicais, nos
diagndsticos diferenciais para felinos que apresentem os sinais de hematdria, disuria,
polacilria que possam remeter a doencas do trato urinario. A escolha do tratamento da
resseccdo da neoplasia eliminou os sinais clinicos de hematuria, disdria, polacitria do animal,
mas devido diagnostico tardio a um quadro, ndo possibilitou bons resultados, tendo levado o

animal a oObito.

Na opinido da académica, fazem-se necessarios mais estudos de tratamentos para
neoplasias do trato urinario inferior em felinos. Visto que também ndo foram encontrados

descricdo, sobre os fatores predisponentes ao desenvolvimento deste tumor na espécie felina.

3.2 Demodicose canina generalizada juvenil

A demodicose € uma dermatopatia parasitaria inflamatoria, frequente na rotina da
clinica veterinaria, a qual ocorre devido a proliferacdo exacerbada de acaros comensais da
pele do género Demodex sp, que acomete cdes e gatos e localiza-se no foliculo piloso, porém,
pode ser encontrado também nas glandulas adjacentes, sudoriparas e sebaceas (RONDELLI e
TUNUCCI-COSTA, 2012; SALZO, 2008).
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Nos cdes, a demodicose é causada comumente pela Demodex canis e sua transmissao
ocorre por contato direto do filhote com a mde, durante o periodo de amamentacdo, nos
primeiros dois a trés dias. Podendo a doenca ser classificada conforme o tipo de apresentacao
como generalizada ou localizada, e conforme idade, juvenil ou adulta, tendo os fatores
genéticos e imunoldgicos, aléem do agente etiologico, papel importante para desenvolvimento
e forma de apresentacdo da doenca (ETTINGER & FELDMAN, 2004; LEITAO, JOSE e
LEITAO, JOAO, 2008; OSBORN, 2008).

Os sinais clinicos apresentados pelos animais acometidos incluem alopecia ou
hipotricose, pustulas, eritema, hiperqueratose, hiperpigmentacao, descamacfes, e outros,
sendo necesséria a inclusdo das dermatites alérgicas, dermatofitoses e piodermites como
diagnosticos diferenciais (MEDLEAU e HNILICA, 2009). Portanto, a confirmacao
diagnostica deve ser realizada a partir de raspados cutaneos profundos ou por imprints com a
fita adesiva, para visualizacdo microscopica do acaro (parasitologico direto), e nos casos de
lesbes cronificadas, onde ha liquinificacdo, recomenda-se 0 exame histopatolégico da pele
(RONDELLI e TUNUCCI-COSTA, 2015).

Desta forma, sera relatado e discutido um caso de demodicose generalizada juvenil em

um canino, acompanhado durante periodo de estagio curricular.

3.2.1 Relato de caso e discussao

Foi atendido na Clinica Veterindria Gab’s Dog um canino, fémea, da raca pinscher
com nove meses de idade, ndo castrada, pesando 2,3 kg, com queixa do surgimento de lesdes
alopecicas, ndo pruriginosas e crostosas ha quatro meses. Durante anamnese, questionou-se a
proprietaria se 0s animais contactantes apresentavam lesdes semelhantes ou prurido, a mesma
relatou que somente este animal demonstrava tais lesdes, e que 0 mesmo nunca demonstrou
qualquer mudanca nas atividades rotineiras, no entanto, nos ultimos dias demonstrou

prostracao e hiporexia.

Durante o exame fisico, a linfoadenomegalia e hipertermia (39,9°C) foram

constatadas, na inspecao da pele observaram-se lesdes alopécicas disseminadas e assimétricas,
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iniciando no dorso e progredindo para as laterais, fora notado sinais de hiperqueratose,
hiperpigmentacdo, descamacdes e piodermite (Figura 9).

Figura 9 - Canino, fémea, raca pinscher apresentando lesdes cronicas de demodicose generalizada juvenil. Foto
autorizada pela proprietéria.

A partir da anamnese, historico e idade do animal, tempo de progressao das lesdes e
suas caracteristicas, suspeitou-se de demodicose, tais lesdes foram descritas por Medleau e
Hnilica (2006) e Gross et al., (2005) em cées com esta doenca, e quando manifestada nesta

faixa etaria e no grau de acometimento percebido é caracterizada como juvenil generalizada.

Osborn (2008) descreveu que o inicio juvenil generalizado ¢ uma doenca hereditaria
de fundo imunoldgico, com imunossupressao de linfécitos T especificos, sendo o grau de
imunossupressdo, proporcional a quantidade de acaros. Normalmente, esta forma de
apresentacdo da demodicose, tem inicio entre os trés primeiros meses de vida até os 18 meses
de idade e prevalente nos cdes de racas puras, como Boston Terrier, Boxer, Bulldog,
Chihuahua, Dalmata, Daschund, Doberman pinscher, Dogue alemé&o, Galgo afegdo, Malamute
do Alasca, Shar-pei, consideradas predispostas, o padréo racial do canino exposto se encaixa
na descricdo de Hill (2002).

Para diagnostico, é importante a conducdo da anamnese quanto ao historico familiar

do animal, bem como existéncia de algum fator imunossupressor presente, fatores
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predisponentes, como o0 estado nutricional, infecgdes secundérias e fase do ciclo estral
(DEMANUELLE 2008, SCOTT et al., 2001). Porém, no caso relatado, ndo se detectou
nenhum dos fatores imunossupressores secundarios ou adquiridos que tenha desencadeado o

surgimento das lesdes, levando a suspeita de o fator hereditario estar relacionado.

Para confirmacdo diagndstica foi realizado raspado cutdneo profundo da pele em
quatro diferentes areas, para visualiza¢do direta do Demodex sp, conforme recomendado por
Rondelli e Tunucci-Costa (2015) e Mueller (2012), o qual teve resultado positivo mediante
visualizacdo das formas adultas do &caro, ndo sendo necessario a realizacdo de outras técnicas

como imprints ou histopatoldgico.

A partir da confirmacdo diagndstica, instituiu-se o tratamento com acaracida e
inseticida pertencente a classe de parasiticidas isoxazolina, sarolaner (2,0- 4,0 mg/kg),
administrado em dose Unica por via oral, recomendando a repeticdo da dose 30 dias apos,
associando os banhos semanais com shampoo com peroxido de benzoila 2,5%. Devido a
hipertermia e piodermite secundaria observada no exame fisico, foi prescrito cefalexina
(30mg/kg) sendo um antibidtico de eleicdo para infeccdes cutaneas, podendo também ser
usado cefovecina (8 mg/kg) dose Unica e amoxicilina + clavulanato de potassio (15-22 mg/kg)
BID, VO durante 15 a 30 dias (RONDELLI e TUNUCCI-COSTA, 2012).

No entanto, o uso de um antibiético sisttmico sem verificacdo de alteragdes no
hemograma, de leucocitose, foi considerado questionavel pela académica, e para tanto, a

solicitacdo deste exame poderia ter sido realizada, para um uso mais consciente.

A respeito do uso do sarolaner, a académica avaliou como boa opcédo terapéutica,
considerando vantajoso o uso de drogas com aplicacdo Unica, aliado ao fato da droga
demonstrar 6timos resultados em curto periodo de tratamento, conforme descrito por Six et al.
(2016), o qual comparou a efetividade do sarolaner com moxidectina, observando que ap6s 29
dias da primeira administracdo houve reducdo de 99.8% na contagem de acaros, obtendo
100% de eficacia aos 44 dias. O uso de novas moléculas, também é interessante para ragas
sensiveis a ivermectina, como Collie, Border Collie e Spitz Alemdo (RONDELLI e
TUNUCCI-COSTA, 2012).

No entanto, outros protocolos terapéuticos demonstram eficacia, como a administracéo
sisttmica de lactonas macrociclicas, como ivermectina, moxidectina, milbemicina e
doramectina e banho com solu¢do de amitraz, consideradas por muito tempo principais
opcOes terapéuticas no tratamento de demodicose (SALZO, 2008, RHODES, 2005).



35

Realizado o periodo de tratamento, fora recomendado retorno do animal em 30 dias
para realizacdo de novos raspados cutaneos, sendo recomendada a obtencgéo de dois raspados
negativos, com intervalo de 30 dias, se negativo deve-se continuar o tratamento por mais 30
dias e suspender, repetindo o raspado apds 30 dias sem tratamento (RONDELLI e TINUCCI-
COSTA, 2015).

Outras recomendacdes que devem ser dirigidas aos tutores, € a castracdo destes
animais, visto que o cio é um fator que leva a imunossupressao e predispdem o aparecimento
das lesdes e ndo recomenda-se a cruza destes animais, visto que a deficiéncia de linfocitos T
especificos é de carater hereditario. Outras recomendacfes quanto cuidados gerais da salde,
como uma alimentacdo equilibrada, esquema vacinal e vermifugacdo, controle de

ectoparasitas, devem ser passadas aos proprietarios, para minimizar as chances de recidiva.

O prognostico da doenca é variado, sendo considerado bom nos casos da existéncia de
um fator imunossupressor temporario, como uso de corticoides. Em geral casos de
demodicose localizada tem melhor progndstico do que a forma generalizada, bem como, a
forma juvenil generalizada tem melhor prognostico que a forma generalizada adulta
(PARADIS, 2000; LEITAO e LEITAO, 2008).

3.2.2 Conclusao

Concluiu-se que a demodicose teve presenca consideravel na casuistica das alteraces
tegumentares na clinica de pequenos animais, sendo a confirmagdo diagndstica de féacil
identificacdo e sem demanda de altas tecnologias, as formas de tratamento também
apresentam varias opcdes, contudo, os fatores desencadeantes devem ser identificados

previamente para evitar as recidivas.

No que diz respeito a demodicose, forma juvenil generalizada, as medidas pos-
tratamento devem ser bem elucidadas aos proprietarios, devido os animais que apresentam
esta forma terem deficiéncia na imunidade natural da pele, sendo predispostos a recidivas,

importando os manejos que evitem qualquer queda da imunidade geral do animal.
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Por fim, no que diz respeito as opgdes terapéuticas, a académica pode conhecer uma
opcao ainda pouco usada, mas considerada eficiente e segura conforme as literaturas atuais
encontradas, considerando desta forma um facilitador do tratamento correto da demodicose,
visto que o periodo recomendado pela literatura estudada é considerado longo e requer

empenho dos proprietarios.

4. CONCLUSAO

O estagio curricular supervisionado oportunizou a académica a vivéncia da rotina do
médico veterinario na clinica de pequenos animais, possibilitando significativos
conhecimentos, experiéncias e emprego do que fora aprendido nos anos de graduacédo, sendo

considerado muito proveitoso.

Pode-se acompanhados 158 casos clinicos e 32 procedimentos cirdrgicos, se
estabeleceram diagnosticos confirmatorios ou presuntivos, apresentando maior prevaléncia as

afeccBes do sistema tegumentar devido a clinica possuir atendimento especializado nesta area.

No que diz respeito ao local de estagio, a aluna pdde alcancar suas expectativas, pois
tinha liberdade para acompanhar todos os procedimentos qual demonstrava interesse, podendo
reconhecer na préatica a dindmica de funcionamento e de atuacdo de uma clinica veterinaria.
Um ponto considerado de extrema importancia durante o estagio foi as relacdes criadas no
ambiente de trabalho, onde se podia retirar ddvidas e propor debates sobre os casos julgados

interessantes.

Aliado a prética do estagio supervisionado, a redacédo do relatério de estagio, elucidou
a aluna a importancia de estar em constante atualizacdo, mostrando a importancia da escrita

para fixacdo dos conhecimentos aprendidos.
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