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RESUMO

No presente relatério estdo descritas as atividades técnicas realizadas durante o
estagio curricular desenvolvido na disciplina de Estagio Supervisionado Obrigatério
da Universidade Federal do Paranid — Setor Palotina. O estagio foi realizado em
duas etapas, uma na area de clinica cirdrgica de pequenos animais e a outra na
area de clinica médica de pequenos animais, ambas no Hospital Veterinario Clinivet,
situado na cidade de Curitiba, sob orientacdo da Professora Fabiola Bono
Fukushima e supervisionado pelo médico veterinario Rodrigo Friesen. A primeira
parte do estagio foi desenvolvida na clinica cirargica de pequenos animais no
periodo de 22 de janeiro a 02 de mar¢co de 2018. A segunda parte do estagio foi
desenvolvida na area de clinica médica de pequenos animais, no periodo de 05 de
marco a 27 de abril de 2018. As atividades desenvolvidas no estagio serdo
abordadas de forma coesiva por meio de descricdo do local de estagio, relato das
atividades realizadas e relato de casuistica acompanhada durante o periodo de
estagio.
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1. INTRODUCAO

A ampla area de atuacdo do médico veterinario fundamenta a importancia da
disciplina do Estagio Supervisionado Obrigatério, que tem como finalidade lapidar a
formacdo do académico de medicina veterinaria. A rotina vivenciada durante o
estagio supervisionado permite ao académico colocar em pratica os conhecimentos
adquiridos durante sua formacdo académica. Esta experiéncia proporciona a
integracdo com meédicos veterinarios e outros profissionais, habituando-se ao
ambiente hospitalar, garantindo ao académico a oportunidade de aperfeicoar sua
formacéo técnica e ética.

Segundo o senso do IBGE 2016, existem mais de 50 milhdes de caes e 22
milhdes de gatos de estimagcdo no Brasil, nUmero que sé vem aumentando no
decorrer dos anos. Com a mudanca do perfil do tutor, nos Ultimos anos os animais
passaram a ter uma relacdo mais préxima, como membros da familia, convivendo
dentro de casas e apartamentos junto com as familias tutoras. Assim, cresce a
importancia do Médico Veterinario em estar sempre se atualizando, para poder
oferecer um atendimento de qualidade, melhorando a qualidade de vida dos
pacientes e das familias tutoras.

Este relatério tem como finalidade descrever a estrutura de funcionamento
do local de estagio e as atividades realizadas durante o estagio curricular
supervisionado, o qual foi desenvolvido em duas partes, ambas no Hospital
Veterinério Clinivet situado em Curitiba — PR.

A primeira parte do estagio foi realizada no periodo de 22 de janeiro a 2 de
marco de 2018, no Centro Cirdrgico do Hospital Veterinario Clinivet, completando
224 horas, a segunda parte foi realizada no Setor Clinico do Hospital Veterinario
Clinivet no periodo de 05 de margo a 27 de abril de 2018, atingindo 304 horas. As
duas partes totalizaram 528 horas, ambas supervisdo do Médico Veterinario Rodrigo

Friesen e orientacdo da Professora Doutora Fabiola Bono Fukushima.
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2.DESCRICAO DO LOCAL DE ESTAGIO
2.1 HOSPITAL VETERINARIO CLINIVET

Fundado pelo médico veterinario Marcelus Natal Sanson, o Hospital
Veterinario Clinivet (HVCV) esta em funcionamento desde 1987, com o designo de
se tornar referéncia em atendimento a animais de companhia. Esta localizado na
Rua Holanda, 894, Bairro Boa Vista, Curitiba, Parana e presta atendimento em

diversas especialidades, com atendimento 24 horas (Fig.1).

Figura 1 - Vista da entrada do Hospital Veterinario Clinivet, (HVCV), onde foi realizado o estagio
curricular obrigatério, do periodo de 22/01/2018 a 27/04/2018, Curitiba-PR.
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Fonte: HVCV.

O HVCV possui mais de dois mil metros quadrados de area fisica, dividida em
trés andares e subsolo. No térreo encontra-se a recepcdo onde acontece o primeiro
contato com o tutor. O espaco dispbe de cadeiras para os clientes, bebedouro,
balanca, banheiros e elevador. Junto ao ambiente, situa-se a central de
medicamentos, a qual dispbe de medicamentos e materiais de suporte para o
tratamento ou manejo do paciente. Neste mesmo andar existem cinco consultorios
(Fig.2A), dentre eles um é destinado a caes de grande porte e dispde de um sofa
com a finalidade de acomodar os animais (Fig. 2B), evitando levantar animais
pesados na mesa e trazendo maior seguranca para o paciente e funcionarios. Os
consultérios sdo equipados com mesa de exame fisico, ar condicionado e balcéo
com pia, onde sdo armazenados 0s materiais hospitalares, como: gaze, algodao,

alcool 70%, clorexidina, agua oxigenada, pincas e desinfetantes, lixeira de uso
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organico (pelos, resto de alimentos, fezes). Os consultorios também possuem lixeira
de uso hospitalar, para onde sao destinados os materiais de uso ambulatorial
contaminados e caixa para descarte de perfuro-cortantes. Para auxiliar no
atendimento, os consultérios possuem computadores nos quais o0 médico veterinario
(MV) pode realizar anamnese do paciente, solicitar exames e acessar os resultados
e fazer seus receituérios e orcamentos.

O HVCV atende as seguintes especialidades: dermatologia, oncologia,
endocrinologia, ortopedia, neurologia, reproducao, além da clinica médica e cirargica

geral.

Figura 2 — Consultdrios do Hospital Veterinario Clinivet (HVCV). Em A, ambulatério padrao com mesa
para exame fisico, balcdo com pia e computador. Em B, ambulatério para atendimento de cées de
grande porte, com sofa para exame fisico. Estagio curricular obrigatério, do periodo de 22/01/2018 a
27/04/2018, Curitiba — PR.

Fonte: O AUTOR, 2018.

Os consultérios contam com acesso a um ambiente denominado setor clinico,
local utilizado pelos médicos veterinarios para debater casos, realizar pesquisas,
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imprimir receituarios e solicitar exames. O local € equipado com cadeiras e
computadores, balanca, armérios, microscépios, pia, geladeira e banheiro.

Ainda no pavimento térreo ha quatro salas de internamento, divididas em:
internamento geral, internamento de felinos, internamento de cées de grande porte e
isolamento, utilizado para pacientes acometidos por doencas infectocontagiosas.
Todos os internamentos contam com gaiolas de aco inoxidavel, cilindros de
oxigénio, mesas de aco para realizar os procedimentos, bombas de infuséo, pias e
armarios para acomodacdo de farmacos, algodao, gazes, produtos para limpeza e
antissepsia. O HVCV conta também com uma unidade semi-intensiva (USI) (Fig. 3),
equipada com laboratério automatico de andlises clinicas (INDEX®), incubadora
para neonatos, concentrador de oxigénio e monitor multiparametro para

monitoramento de pacientes criticos.

Figura 3 - Unidade Semi-intensiva do HVCV, equipado com gaiolas de aco inoxidavel, bombas de
infusdo, mesa para procedimentos e cilindro de oxigénio. Estagio curricular obrigatério, do periodo de
22/01/2018 a 27/04/2018, Curitiba — PR.

Fonte: O AUTOR, 2018.

No primeiro andar estdo localizados: setor de diagnostico por imagem, setor
de cardiologia, centro de imunizacao, setor de odontologia, laboratério de patologia
clinica, trés consultérios, um deles exclusivo para felinos, sala de preparo de
quimioterapicos, centro cirargico, estoque e lavanderia.

O setor de diagnéstico por imagem é equipado com aparelho de
ultrassonografia e radiografia digitalizada, computadores e uma sala de laudos. O

centro de imunizagdo possui geladeira para acondicionamento das vacinas e
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balanca pediatrica. O setor de cardiologia dispde de aparelho de eletrocardiograma
e um aparelho de ecocardiograma. O setor de odontologia (Fig. 4) contém uma
mesa cirargica, aparelho de radiografia odontologica, aparelho de anestesia
inalatoria equipado com ventilador mecéanico, monitor multiparametro e bomba de
infusdo. O consultério exclusivo para felinos é equipado com difusor elétrico de
feromodnio facial felino que auxilia na adaptacdo de gatos adultos e filhotes a
situacdes adversas e balanca pediatrica. Os demais consultérios seguem o padrao
dos consultérios do pavimento térreo. O laboratorio de patologia clinica é vinculado a
uma empresa terceirizada, que € responsavel pelos exames de rotina do HVCV e

externos.

Figura 4 - Sala de odontologia do HVCV, apresentando mesa cirdrgica, bomba de infuséo, aparelho
de radiografia odontoldgica, aparelho de anestesia inalatoria, monitor multipardmetro e bomba de
infusdo. Estagio curricular obrigatério, do periodo de 22/01/2018 a 27/04/2018, Curitiba — PR.

R - Ry \ BE ’J-l_j,]’_iq il
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O AUTOR, 2018
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O centro cirdrgico possui duas salas cirdrgicas de rotina e uma sala de
paramentagdo, interligada a uma antessala, onde estdo dispostos armarios e
prateleiras para acomodacao de gorros, mascaras, propés e pijamas cirlrgicos.

Essa antessala também da acesso a sala de recuperacdo que conta com
gaiolas de aco inoxidavel, mesa para procedimentos ambulatoriais, cilindro de
oxigénio, monitor multiparametros, geladeira para acondicionamento de farmacos,
pia para higienizacdo e armarios onde sdo armazenados 0s materiais autoclavados.
O centro cirdrgico do HVCV conta também com uma sala utilizada apenas para o
estoque, contendo todo material que pode ser utilizado na rotina do centro cirdrgico.
A sala de paramentacédo € equipada com pia com acionamento automatico de agua
para higienizacdo da equipe cirdrgica, pia para limpeza do material cirdrgico,
autoclave para esterilizacdo, expurgo, armarios que possuem comunicacdo com as
salas cirdrgicas contendo campo operatério e material cirdrgico ja autoclavado,
aventais cirargicos, luvas estéreis, caixas cirdrgicas e produtos utilizados para
antissepsia prévia.

As duas salas cirargicas (Fig. 5) estdo equipadas com foco cirdrgico de teto,
mesa pantogréafica, colchdo térmico, cilindro de oxigénio, aparelho de anestesia
inalatoria com vaporizador termocompensado e ventilador mecanico, monitor
multiparametros, bombas de infusdo de seringa e peristaltica. O HVCV possui um
aparelno de fluoroscopia, ultrassom, microscopio cirargico e aparelho

facoemulsificador, todos de uso comum de ambas as salas.
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Figura 5 - Sala cirdrgica do HVCV, equipada com foco cirargico de teto, mesa pantografica, aparelho
de anestesia inalatéria, monitor multiparametros, bombas de infusdo de seringa e peristaltica,
aparelho de ultrassonografia, microscépio cirirgico e aparelho facoemulsificador. Estagio curricular
obrigatério, do periodo de 22/01/2018 a 27/04/2018, Curitiba — PR.

e

Fonte: HVCV.

No segundo andar, o HVCV disponibiliza uma cozinha comunitaria para
funcionarios e colaboradores, um auditério para reunides e palestras, setor de
recursos humanos, centro administrativo, direcdo clinica, direcdo geral, banheiro e
vestiarios.

No subsolo do hospital fica o setor de tomografia computadorizada,
equipado com aparelho de tomografia computadorizada utilizado para diagndstico de
doencas neurolégicas, ortopédicas e oncolbgicas. O aparelho permite a visualizacao
dos o6rgdos de forma tridimensional em secgfes transversais do paciente podendo
diagnosticar doencas que ndo sdo possiveis no exame radiografico ou na
ultrassonografia, atendendo a demanda de clientes do hospital e externos. Proximo
a sala de tomografia fica o centro de fisioterapia, composto por hidroesteira em
piscina aquecida, esteiras e eletroestimulador. Para os animais que vem a 6bito a
Clinivet tem parceria com uma empresa terceirizada, a qual faz a cremacéo caso o
proprietario deseje. Os corpos ficam acondicionados em refrigeradores na garagem
do hospital.
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2.2 FUNCIONAMENTO DO HOSPITAL VETERINARIO CLINIVET

O HVCV presta servico 24 horas, com horario comercial de segunda a
sdbado das 8h as 19h. os atendimentos prestados fora do horario comercial séo
considerados horario de plantdo, tendo acréscimo de valores. Especialistas como da
imagem, anestesista e cirurgides ficam de sobreaviso para emergéncias.

O corpo clinico do hospital € composto por 40 médicos veterinarios divididos
em 22 especialidades, 50 funcionarios distribuidos nas éareas de recepcao,
administrac@o, enfermagem e manutencéo e 11 estagiarios renumerados, divididos
entre as areas de maior demanda. As consultas podem ser marcadas com
antecedéncia no local ou por telefone; e o primeiro contato com o tutor acontece na
recepcdo. A recepcionista lanca a consulta no software integrado Doctorvet® e
anuncia a mesma por um sistema de audio ambiente. Faz parte da consulta
generalista a anamnese, exame fisico e coleta de material bioldgico.

Os exames solicitados no hospital sdo processados em sua maioria na
empresa de patologia clinica Clinilab, parceira do HVCV.

E de responsabilidade do MV o encaminhamento de todos os exames e
procedimentos, internamento e alta se necessario. O HVCV dispbe de horarios de
visita, restritos no horario da manh& e no final do dia.

Os casos de emergéncia sado preferenciais, e sao atendidos pelo MV
disponivel no momento. Os pacientes sdo trazidos para o internamento 1 onde é
realizada a triagem e em seguida encaminhados a consulta clinica. Caso seja
necessario exames complementares, ha uma equipe de enfermeiros para realizar o
transporte, contencdo, coleta de material biolégico, acondicionamento e manejo

durante a permanéncia do paciente no internamento do HVCV.
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3. ATIVIDADES REALIZADAS

As atividades do estagio foram realizadas de segunda a sexta das 8h00 as
17h00, com uma hora de intervalo. O estagio foi dividido em duas etapas: a primeira
foi realizada na area de clinica cirlrgica, e a segunda na area de clinica médica de
pequenos animais. Para a descricdo da casuistica acompanhada, serdo utilizadas
tabelas ordenadas por sistemas.

Durante o estagio na area da clinica cirdrgica, era atribuicdo do estagiario a
limpeza da mesa cirlrgica, preparo dos equipamentos cirlrgicos, tricotomia,
antissepsia prévia e monitoramento do paciente no poés-operatorio. Em certas
situacdes, era permitido auxiliar em cirurgias. Ao término dos procedimentos
cirdrgicos, era responsabilidade do estagiario transportar o paciente para o
internamento de destino.

O setor cirdrgico do HVCV conta com dois cirurgides de rotina, os quais sao
responsaveis pelas cirurgias de tecidos moles, trés anestesistas, um auxiliar
veterinario e um estagiario renumerado. Para cirurgias ortopédicas, neuroldgicas,
oftdlmicas, oncologicas e odontoldgicas, o hospital conta com servigo terceirizado. O
setor de odontologia estad situado em centro cirdrgico distinto, visando a menor
contaminacdo possivel. Em caso de cirurgia emergencial, a mesma € realizada
pelos cirurgifes plantonistas.

Durante o periodo na area de clinica médica era atribuicdo do estagiario
auxiliar o médico veterinario na realizacdo de exame fisico e na coleta de material
biolégico durante a consulta e a higienizacdo da sala entre as consultas. Era
permitido ao estagiario também o acompanhamento do paciente em exames
complementares. ApGs a consulta, o paciente era encaminhado para a realizagdo de
exames complementares e, quando necessario, o paciente era encaminhado ao
internamento ou especialista.

O setor clinico do HVCV é constituido por mais de 15 médicos veterinarios,
todos especializados. A escala de trabalho é organizada de modo que tenham seis
veterinarios em atendimento ambulatorial por turno. O histérico do paciente fica
registrado no software Doctorvet®, sendo possivel a analise do historico de
consultas dos pacientes que ja passaram pelo HVCV. Depois de realizada a
consulta, todos os dados da anamnese, exame fisico, exames complementares,

procedimentos e internamentos ficam registrados no programa.
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4. CASUISTICA ACOMPANHADA

4.1 CASUISTICA DA CLINICA CIRURGICA DE PEQUENOS ANIMAIS

Durante o estagio na area de clinica cirurgica, foram acompanhados 109
pacientes, os quais foram distribuidos por sistemas ou especialidades (Tab. 1).
Como alguns pacientes foram submetidos a mais de um procedimento cirdrgico, a

tabela apresenta um total de 111 procedimentos.

Tabela 1 — Relacdo do numero de procedimentos acompanhados na &rea de clinica cirdrgica de
pequenos animais, divididos por sistemas acometidos ou especialidade, durante estdgio curricular
obrigatério no Hospital Veterinario Clinivet.

Sistemas/Especialidades Cées Gatos Frequéncia
Reprodutor 38 10 43,24%
Odontolégico 17 2 17,12%
Oncoldégico 11 4 13,51%
Musculoesquelético 8 0 7,21%
Digestorio 5 2 6,31%
Oftalmolégico 7 0 6,31%
Neurol6gico 3 0 2,70%
Urinario 0 2 1,80%
Respiratério 2 0 1,80%
Total 87 24 100,00%

O sistema reprodutor obteve o maior numero de casos durante a
permanéncia no centro cirdrgico, representando 43,24% do total de cirurgias. O
procedimento de maior frequéncia foi a ovariosalpingohisterectomia (OSH) eletiva,
totalizando 45,83% de frequéncia relativa (Tab. 2). A OSH consiste na remocao
cirurgica dos ovarios, tubas uterinas e utero e tem como finalidade o controle
populacional, prevencdo de enfermidades do estro, prenhez, prevencdo de
neoplasias mamarias e do aparelho reprodutor (SOUSA, 2007).

A orguiectomia foi o segundo procedimento com maior frequéncia do
aparelho reprodutor, com 41,67% de frequéncia relativa. A orquiectomia consiste na

retirada cirargica dos testiculos e epididimos. A castracdo evita 0 excesso
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populacional de caes, por meio da inibicdo da fertiidade do macho. Auxilia na
prevencdo das doencas relacionadas aos horménios sexuais, incluindo doenca
prostaticas, adenomas perianais e hérnias perineais. Outras indicacdes para a
castracdo incluem as anormalidades congénitas, as anormalidades testiculares e
epididiméarias, neoplasia, trauma ou abcessos escrotais, herniorrafia
inguionoescrotal, controle da epilepsia e controle das anormalidades enddcrinas
(HEDLUND,1997).

Tabela 2 - Distribuicdo de procedimentos acompanhados na area de clinica cirdrgica de pequenos
animais relacionados ao sistema reprodutor, divididos pelos procedimentos realizados.

Procedimento Cées Gatos Frequéncia
OSH* (Eletiva) 16 6 45,83%
Orquiectomia 17 3 41,67%
OSH* (Terapéutica) 2 1 6,25%
Cesariana 2 0 4,17%
Orquiectomia 1 0 2,08%
Terapéutica

(Criptorquidismo)

Total 38 10 100,00%

*QOvariosalpingohisterectomia

Os procedimentos odontolégicos ficaram com a segunda maior frequéncia
totalizando 17,12% de toda casuistica. A profilaxia dentéria foi o procedimento com
maior prevaléncia relativa (Tab. 3), e consiste na remocao por escarificagdo das
placas e calculos dentarios com utilizacdo de caneta ultrassdnica e constante
irrigacdo com agua seguido pelo polimento da dentina. Segundo Santos et al (2012)
apos a raspagem o dente deve ser polido, com o objetivo de deixar a superficie lisa
e remover a placa bacteriana remanescente. Este procedimento parece diminuir a
sensibilidade da dentina radicular exposta, diminuindo a dor, além de ter acao
bactericida.

A profilaxia dentaria é importante devido a doenca periodontal ser
responsavel por diversos graus de inflamacdo. Segundo Grove (1998) a afeccéao
periodontal € uma infec¢do oral resultante da retencéo cronica de bactérias ao nivel
da juncdo entre o dente e a gengiva, levando a inflamagédo aguda do tecido mole
circunjascente aos dentes. A gengivite refere-se a tumefacéo, rubor, sensibilidade e

sangramento da gengiva. Com frequéncia a gengivite torna-se cronica em cées e
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gatos por ndo ser praticada a limpeza dentéria periddica, podendo levar a
periodontite. A periodontite envolve a inflamacéo profunda, perda do osso alveolar
de sustentacdo e destruicdo das insercdes de tecido conjuntivo fibroso no colo do
dente (GROVE, 1998). Além de acarretar distarbios sistémicos, comprometendo
orgdos vitais, como coracéo, figado e rins e também articulacdes (SANTOS et al.,
2012).

Quando a leséao periodontal progride pode ocorrer acentuada inflamacao,
perda do ligamento periodontal e reabsorcdo do osso alveolar, exposicéo da furca e
mobilidade dentaria. Como esses processos sao irreversiveis, a exodontia (extragdo
dentaria) € o tratamento de escolha (SANTOS et al., 2012), sendo realizado em

36,84% dos pacientes atendidos pela odontologia durante o estagio.

Tabela 3 - Distribuicdo de procedimentos acompanhados na &rea de clinica cirdrgica de pequenos
animais, relacionados a odontologia, divididos pelos procedimentos realizados.

Procedimento Cées Gatos Frequéncia
Profilaxia Dentéria 11 1 63,16%
Exodontia 6 1 36,84%
Total 17 2 100,00%

As afeccbes oncoldgicas representaram 13,51% do total de procedimentos.
Dentre esses, a mastectomia radical unilateral, nodulectomia profunda e a
nodulectomia superficial foram as de maior frequéncia, ambas com cinco casos,
representando 33,33% dos casos oncologicos (Tab. 4). Dos cinco procedimentos de
nodulectomia superficial quatro foram utilizados a técnica excisional e uma técnica
de criocirurgia.

A mastectomia € o principal tratamento de neoplasias mamarias. A natureza
invasiva desses tumores podem necessitar de cirurgia rigorosa como a excisdo em
bloco do tecido mamario e da parede corporal, para obter margens livres do tumor
(KNAPP et al., 2004).

Os tumores mamarios caninos constituem, aproximadamente, 52% de todas
as neoplasias que afetam as fémeas desta espécie, com cerca de 50% dos tumores
mamarios apresentando caracteristicas de malignidade (QUEIROGA; LOPES,
2002). Segundo Knapp et al (2004) em felinos os tumores mamarios representam

cerca de 15% a 20% das neoplasias das fémeas desta espécie. Mais de 80% dos
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tumores maméarios em felinos € maligna, e a maior parte é constituida de
adenocarcinomas. Radiografias toracicas devem ser obtidas para avaliar a evidéncia
de metastases pulmonares. O diagnéstico definitivo normalmente é obtido por meio
da biépsia excisional (KNAPP et al., 2004).

No HVCV era realizada a mastectomia radical unilateral, caso a cadeia
paralela também estivesse acometida era agendada uma nova cirurgia com um
intervalo minimo de 30 dias. Dos cinco animais operados, quatro eram da espécie
canina e um da espécie felina. A nodulectomia consiste na retirada de massas, que
podem estar localizadas em diferentes partes do organismo do paciente. A
nodulectomia profunda visa a retirada de nédulos que acometem Grgaos internos e,
para assegurar a cura do paciente, as técnicas de nodulectomia necessitam de
margens cirargicas amplas (SZENTIMREY, 1998).

Tabela 4 - Distribuicdo de procedimentos acompanhados na &rea de clinica cirdrgica de pequenos
animais, relacionados as afec¢fes oncoldgicas, divididos pelos procedimentos realizados.

Procedimento Caes Gatos Frequéncia
Mastectomia 4 1 33,33%
Nodulectomia Profunda 5 0 33,33%
Nodulectomia Superficial 2 3 33,33%
Total 11 4 100,00%

As afeccBes ortopédicas representaram 7,21% da casuistica total. Todos os
procedimentos foram realizados em pacientes da espécie canina. Os procedimentos
mais comuns foram a colocefalectomia e osteossintese de umero com trés casos
cada (37,5%), seguidos por amputacédo de digito e enxerto 6sseo com um caso cada
(12,5%) (Tab. 5).

A colocefalectomia é também conhecida como artroplastia excisional da
cabeca do fémur. A técnica consiste na osteotomia da cabeca e colo femoral, a linha
de osteotomia estende-se desde a parte medial do trocanter maior até
imediatamente proximal ao trocanter menor. A excisdo da cabeca e colo femorais é
o0 procedimento de salvamento na articulacdo coxofemoral em casos de: displasia
coxofemoral; afeccdo articular degenerativa; fraturas irreparaveis da cabeca e/ou

colo femoral; luxagdes recorrentes. Se o procedimento for corretamente realizado, a
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articulagdo dolorosa pode ser convertida numa falsa articulagcdo livre de dor
(MANLEY, 1998).

A osteossintese é realizada para a correcdo de fraturas. Nos procedimentos
realizados foram todos osteossintese de Umero, procedimento que tem como
objetivo reestabelecer o comprimento do membro, alinhamento articular, estabilidade
mecanica e retorno da fungdo. A fixagcdo interna das fraturas é conseguida por meio
do uso de placas, parafusos, fio de aco inoxidavel ortopédico, pinos intramedulares,
fixadores externos, ou a combinacdo destes meios (OLMSTEAD, 1998). Nos casos
acompanhados foram empregados placas Osseas para parafusos corticais e
blogueados, trabalhando com a dindmica de neutralizacdo. As placas 6sseas dao a
estabilidade necessaria e permitem retorno precoce a funcdo quando usadas para
fraturas umerais complexas ou estaveis (JOHNSON, 2014). A placa exerce funcéo
neutralizadora quando a fratura é anatomicamente reconstruida por meio de
parafusos de efeito compressivo e a placa protege estes parafusos das forcas

atenuantes no local fraturado (OLMSTEAD, 1998).

Tabela 5 - Distribuicdo de procedimentos acompanhados na area de clinica cirurgica de pequenos
animais, relacionados as afec¢des ortopédicas, divididos pelos procedimentos realizados.

Procedimentos Cées Frequéncia
Colocefalectomia 3 37,50%
Osteossintese de Umero 3 37,50%
Amputacéo de Digito 1 12,50%
Enxerto Osseo 1 12,50%
Total 8 100,00%

As afeccbes do sistema digestorio corresponderam a 6,31% de toda
casuistica acompanhada. Dentre as afeccbes do sistema digestorio, os quadros
obstrutivos corresponderam a 57,14% dos acompanhados (Tab. 6). Nesses casos, 0
tratamento cirdrgico consistiu em laparotomia exploratdria com finalidade diagnodstica
e terapéutica. Nos quatro procedimentos realizados foram diagnosticados trés casos
de intussuscepcédo, e um caso de corpo estranho localizado na porgéo proximal do
jejuno.

A intussuscepcao é a telescopagem ou invaginacdo de um segmento

intestinal (intussuscepto) para dentro do limen de um segmento adjacente
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(intussuscepiente). Pode estar relacionada a enterite que podem ser causadas por
parasitismo, infec¢cdo bacteriana e negligéncia dietética. Essas irritagdes intestinais
resultam no aumento da motilidade intestinal podendo causar a invaginacdo de uma
alca intestinal em outra (RADLINSKY, 2014).

Segundo Orsher e Rosin (1998) é dificil o diagnostico por meio de
radiografias simples. A radiografia contrastada € comumente necesséria para que se
faca a diferenciacdo entre intussuscepcdo e outras causas de obstrucao intestinal.
Durante a cirurgia, apos a identificacédo e isolamento da algca acometida, realiza-se a
reducdo manual, avalia-se a viabilidade da alca acometida e, caso necessario, é
realizada a enterectomia da porcdo lesada, seguido de enteroanastomose das
porcdes viaveis. Para evitar recidivas € realizada enteroenteropexia (RADLINSKY,
2014).

Tabela 6 - Distribuicdo de procedimentos acompanhados na &rea de clinica cirdrgica de pequenos
animais, relacionados as afec¢des do sistema digestério, divididos pelos procedimentos realizados.

Procedimento Caes Gatos Frequéncia
Laparotomia 4 0 57,14%
Exploratéria

Esofagostomia 0 2 28,57%
Colecistectomia 1 0 14,29%
Total 5 2 100,00%

As afeccdes do oftalmicas foram todas observadas em pacientes da espécie
canina e representam 6,31% da casuistica total. A cirurgia de catarata teve a maior
frequéncia entre os procedimentos realizados neste sistema (Tab. 7).

A catarata é a enfermidade que mais prejudica a capacidade visual do céo,
podendo levar a perda total da visdo e/ou enucleagcdo; sua origem pode ser
hormonal, no caso de cdes com diabete e senis ou devido a falha congénita
acometendo animais jovens. A catarata € uma opacidade do cristalino, resultante de
alteracbes patologicas na composicdo proteica ou de ruptura da organizacdo das
fibras. Em caes com diabete melito a doencga ocorre em razado de desvio nas vias
metabdlicas, originando um gradiente osmético e subsequente ruptura das fibras do
cristalino. No que se refere as causas oculares que podem desencadear catarata,
destacam-se os residuos vasculares persistentes, uveite, glaucoma, luxacéo cronica

da lente, atrofia progressiva da retina e displasia da retina (WILKIE, 2008).
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A facoemulsificacdo consiste em um sistema de fluidos, responsavel por
irrigagao, aspiracdo, arrefecimento e um sistema de ultrassom utilizados para a
fragmentacao do cristalino acometido. A facoemulsificacdo permite a remocdo do
cristalino, e ainda possibilita o implante de lentes intraoculares, que melhora a
capacidade visual do paciente (ALBUQUERQUE et al., 2010).

Tabela 7 - Distribuicdo de procedimentos acompanhados na area de clinica cirargica de pequenos
animais, relacionados as afeccdes do sistema oftalmico, divididos pelos procedimentos realizados.

Procedimentos Caes Frequéncia
Facoemulsificacdo 6 85,71%
Blefaroplastia 1 14,29%
Total 7 100,00%

Os casos acompanhados relacionados ao sistema nervoso tiveram a
frequéncia relativa de 2,70% da casuistica total; tais procedimentos foram realizados
em pacientes da espécie canina. A hemilaminectomia apresentou maior ocorréncia,
com 66,67% dos casos da neurologia (Tab. 8). A técnica consiste na remocéao
cirirgica de parte do arco vertebral sendo geralmente utilizada como tratamento
cirirgico em situacdes de compressdo de medula espinhal. Os casos
acompanhados foram devido a degeneracdo de disco intervertebral (DDIV)
(DEWEY, 2014).

A DDIV pode resultar em protrusdo ou extrusdo de material de disco para o
canal medular, causando compressdo da medula espinhal, e sinais clinicos que
variam de dor aparente a mielopatia transversa completa (LECOUTEUR; GRANDY,
2004). A degeneracdo pode acometer qualquer disco intervertebral, porém sdo mais
frequentes na coluna cervical, toracica caudal e lombar. A progressdo da doenca
pode levar a paraplegia e paraparesia, com a maior incidéncia em racas
condrodistroficas (LECOUTEUR; GRANDY, 2004).
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Tabela 8 - Distribuicdo de procedimentos acompanhados na &rea de clinica cirdrgica de pequenos
animais, relacionados as afeccdes do sistema nervoso, divididos pelos procedimentos realizados.

Procedimentos Cées Frequéncia
Hemilaminectomia (T7 — T10) 2 66,67%
Slot Cervical 1 33,33%
Total 3 100,00%

O sistema respiratorio teve frequéncia de 1,8% de toda casuistica. Teve
como procedimentos um caso de corre¢ao de palato mole alongado e um caso de
uma traqueostomia permanente.

O palato mole alongado € o componente mais comum da sindrome
braquicefélica e muitas vezes sao diagnosticadas em caes braquicefalicos. Durante
a inspiracdo, o palato mole alongado € empurrado caudalmente obstruindo o
aspecto dorsal da glote, levando a dificuldade respiratoria (MACPHAIL, 2014b).

A traqueostomia permanente consiste na seccdo de um segmento da
traqueia e a sutura do mesmo a pele formando uma fistula, ou traqueostoma
(MACPHAIL, 2014b). No caso acompanhado foi necessario devido a obstrugéo das
vias areas superior secundaria a neoplasia, mas pode ser realizada também no
tratamento de paralisia ou colapso laringeo (MACPHAIL, 2014b).

O sistema urinario teve incidéncia de 1,8% do total de afeccbes
acompanhadas. Teve como procedimentos uma desobstrucdo uretral e uma
cistotomia, ambas realizadas em dois pacientes felinos distintos. A doenca do trato
urinario inferior dos felinos € frequentemente encontrada na rotina clinica e em
alguns casos sedimentos podem gerar plugs uretrais obstruindo o fluxo urinario. A
desobstrucdo uretral € a passagem de uma sonda que realiza uma
retrohidropropulsdo para propelir célculos de volta para a bexiga (MACPHAIL,
2014a), tem como o objetivo de retorno do fluxo urinério.

A cistotomia consiste na abertura da vesicula urindria para retirada de
calculos vesicais. Esses calculos ou urdlitos sdo estruturas rigidas que séo formadas
devido & alta concentracdo de cristais presentes na urina (MACPHAIL, 2014a). Os

casos acompanhados foram secundarios a doenca do trato inferior do felino
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4.2 CASUISTICA DA CLINICA MEDICA DE PEQUENOS ANIMAIS.

Durante o periodo de estagio no setor de clinica médica do HVCV foi
possivel acompanhar 243 pacientes, dentre eles 225 pacientes da espécie canina e

24 pacientes da espécie felina, alguns deles com mais de uma afecgéo (Tab. 9).

Tabela 9 — Relacdo no numero de casos acompanhados de clinica médica de pequenos animais,
divididos por sistemas de afeccdo ou especialidade.

Sistema/Especialidade Cées Gatos Frequéncia
Tegumentar 59 5 25,70%
Imunizacéo 32 7 15,66%
Endocrinologia 27 1 11,24%
Oncoldégico 20 3 9,24%
Cardiologia 20 2 8,84%
Digestorio 17 2 7,63%
Musculoesquelético 16 2 7,23%
Oftalmologia 16 0 6,43%
Respiratério 10 0 4,02%
Reprodutor 5 0 2,01%
Infecciosas 3 2 2,01%
Total 225 24 100,00%

A maior casuistica foi observada no sistema tegumentar com 25,70% dos
casos acompanhados, representando 67 afeccdes em 64 pacientes acompanhados.
A afeccdo com o maior nimero de casos foi a dermatite atopica canina (DAC),
representando 26,87% dos casos dermatologicos (Tab. 10).

A atopia canina é uma doenca herdada de desenvolvimento de anticorpos
contra alérgenos ambientais (bolores, pdlens de capins, arvores e ervas daninhas,
agentes epidérmicos, poeira doméstica, insetos e acaros) (WHITE, 2003), sendo
descrita como uma reacéo de hipersensibilidade do tipo | mediada por IgE. Quando
ocorre 0 contato, os macréfagos teciduais processam o alérgeno e apresentam aos
linfécitos B, que produzem IgE especifico e células de memodria. Os IgEs se
prendem aos mastécitos e aos basofilos teciduais. Apds uma reexposicdo ocorre
degranulacdo dos mastocitos e liberacdo de mediadores inflamatoérios pré-formados,

além da estimulacdo da cascata do &cido araquidénico. A combinagcdo de
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mediadores inflamatérios pré-formados e de derivados do acido araquidénico resulta
em inflamacéo (eritema, edema, prurido) (WHITE, 2003). O prurido e a lambedura
dos membros foram queixas marcantes dos tutores dos pacientes que
apresentavam a afeccdo. O prurido é o sinal inicial da DAC, podendo ou ndo estar
relacionado a presenca de lesdes cutaneas. Apds estabelecer um ciclo de coceira
pode ocorrer autotraumatismo, que pode ser severo. Muitos pacientes apresentam
afeccdes secundarias a DAC como piodermites recidivantes, otites recorrentes e
dermatite seborreica. Alguns autores explicam que as lesbes de pele séo
recorrentes devido a uma disfuncdo da barreira lipidica da pele, que leva a um
aumento na perda de agua, diminuindo a defesa da pele e facilitando a instalacao de
infeccbes secundarias.

E importante a realizacio de raspado cutdneo para exclusdo de sarna
sarcoptica e demodécia e realizar cultura dermatofitica e exame fisico do pelame.
Os fatores predisponentes e o0s sinais clinicos permitem uma grande lista de
diferenciais como alergias alimentares ou por saliva de pulga, piodermite superficial
e sarna. Cuidado quanto a exposi¢cao a pulgas, pois cerca 80% dos cées atopicos
também s&o alérgicos a saliva da pulga (WHITE, 2003).

O diagnéstico presuntivo da dermatite atdpica pelos dermatologistas do HVCV
acontecia apdés a exclusdo dos ectoparasitas, tratamento de todas as infeccdes
secundarias e piodermites recidivantes. No caso de persisténcia do prurido, era
realizado o teste alérgico intradérmico. O teste intradérmico é um método in vivo e
sensivel de identificar alérgenos (WHITE, 2003). No HVCV os alérgenos escolhidos
para exame também identificavam alergias alimentares. Apdés a deteccdo dos
alérgenos é importante evitar o contato do paciente a essas substancias.

Em caso de piodermite, o controle da infec¢do era feito por antibiéticos. Na
maioria dos casos acompanhados durante o estagio, o farmaco de escolha era a
cefalexina, administrada duas vezes ao dia durante por no minimo 21 dias,
combinada com banhos semanais com xampu de clorexidina 3% e hidratacéo da
pele do paciente, pode utilizar hidroviton e Oleo de améndoas entre outros
hidratantes. Em pacientes com infec¢cées secundarias por Malassezia, era utilizado
shampoo de miconazol ou itraconazol. Os glicocorticoides s&o bastantes efetivos no
controle do prurido e geralmente proporcionam alivio imediato, no entanto se
utiizado a longo prazo podem trazer efeitos sistémicos negativos, como a

necessidade de doses mais altas. O maleato de oclacitinib é utilizado para o controle
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do prurido evitando os efeitos adversos dos glicocorticoides. O oclacitinib inibe a
atividade de citocinas pruridogénicas e pro inflamatdrias. A imunoterapia € um
tratamento biologico usado para pacientes atopicos, com o0 objetivo de aumentar a
capacidade do paciente de tolerar o alérgeno sem sinais clinicos. Consiste em
administracdes subcutaneas de crescentes doses de alérgenos os quais 0 paciente
€ sensivel. Grande parte do tratamento necessita de cooperacdo e compreensao
dos tutores, pois além dos banhos semanais deve-se evitar 0 contato do paciente

aos alérgenos, que é o ponto chave para o tratamento ser efetivo (WHITE,2003).

Tabela 10 - Distribuicdo de casos acompanhados de clinica médica de pequenos animais,
relacionados a afec¢Bes do sistema tegumentar, divididos pelas afec¢des apresentadas.

Afeccbes Caes Gatos Frequéncia
Dermatite Atdpica Canina 18 0 26,87%
Otite 12 0 17,91%
Dermatite Alérgica a Saliva da 8 0 11,94%
Pulga

Ferida por Mordedura 5 1 8,96%
Prurido Inconclusivo 3 0 4,48%
Mordedura 2 1 4,48%
Piodermite 3 0 4,48%
Alergia Alimentar 3 0 4,48%
Dermatite Actinia 2 0 2,99%
Dermatofilose 1 0 1,49%
Dermatite Acral 1 0 1,49%
Dermatite Piotraumatica 1 0 1,49%
Escabiose 1 0 1,49%
Espinho de Ourico 1 0 1,49%
Ferida Punctéria 0 1 1,49%
Miiase 1 0 1,49%
Otocariase 0 1 1,49%
Pododermatite Plasmocitaria 0 1 1,49%
Felina

Total 62 5 100,00%
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O HVCV oferece o servico de imunizacdo que era realizado pelos médicos
veterinarios ap0s uma breve consulta que incluia anamnese e exame fisico. Apenas
animais aptos eram vacinados. Caso detectada alguma doenca, o paciente era
tratado e apenas depois da alta médica era realizada a imuniza¢do. Durante o
periodo de permanéncia no setor clinico foram acompanhadas 32 consultas de
imunizacdo em cées e sete consultas de imunizagdo em gatos, foram efetuadas 62
vacinacfes em cédes e 10 vacinacfes em gatos (Tab. 11), sendo que a maioria dos
pacientes recebia mais de uma vacina.

As vacinas sao disponiveis para algumas doencas infecciosas de caes e
gatos e podem ser administradas para prevenir infec¢coes ou limitar a doenca. A
vacinacdo estimula as respostas imunes, humoral, mucosal ou mediada pro células
(LAPPIN, 2006a). A vacina com maior utilizacdo durante o periodo de estagio foi a
Vanguard Plus® (V10). A Vacina Vanguard Plus é constituida por virus vivos
atenuados com titulos minimos por dose, a vacina é utilizada para a prevencéo de
cinomose, hepatite infecciosa canina, doenca respiratéria causada pelo adenovirus

do tipo I, parainfluenza, parvovirus, coronavirus e leptospirose.

Tabela 11 - Relacdo das imunizagBes realizadas durante o periodo de estagio no setor clinico do
HVCYV, divididas pelas vacinas aplicadas.

Vacinas Caes Gatos Frequéncia
V10 22 0 30,56%
Antirrbica 15 4 26,36%
Vacina contra Giardia 15 0 20,83%
Vacina contra Traqueobronquite infecciosa canina 9 0 12,50%

\'Z! 0 7 8,33%

V8 1 0 1,39%
Total 62 10 100,00%

O sistema enddécrino apresentou a segunda maior casuistica em relacdo aos
sistemas de afeccéo, com 11,24% de frequéncia relativa. Entre as endocrinopatias,
o hiperadrenocorticismo foi o diagnostico mais frequente, apresentando 58,06% dos

casos desse sistema (Tab. 12).
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Com excecéo do hiperadrenocorticismo iatrogénico o hiperadrenocorticismo
(sindrome de Cushing) (HAC) correspondeu ao conjunto de anormalidades clinicas e
bioquimicas causadas pela superproducédo crénica de cortisol por parte do coértex
adrenal (KINTZER et al., 2003). Esta disfuncdo da glandula adrenal pode ser
hipéfise-dependente, secundéria a neoplasias secretoras de cortisol ou iatrogénica.

O hiperadrenocorticismo hipofise dependente € o mais comum, apresentado
em aproximadamente de 85% dos casos. A secrecdo excessiva de ACTH devido a
hiperplasia corticotréfica, microadenomas, adenomacarcinoma ou macroadenoma
hipofisario resulta em hiperplasia adrenocortical bilateral. Tumores adrenocorticais
secretores de cortisol sdo responsaveis por aproximadamente 15% dos cdes com
doenca de Cushing espontdnea; nesses casos normalmente a hiperplasia
adrenocortical é unilateral. O hiperadrenocorticismo iatrogénico acontece quando a
producdo de ACTH é suprimida devido & administragdo excessiva ou crdnica de
corticosteroides, levando a atrofia do cortex adrenal (KINTZER et al., 2003).

Os cdes com HAC geralmente desenvolvem sinais clinicos que refletem em
disfuncdo de muitos sistemas organicos, embora alguns cdes apresentem somente
um ou alguns sinais clinicos. Os pacientes com esta endocrinopatia podem
apresentar abdémen pendular, distendido, alteragbes de pelame, atrofia e fraqueza
muscular. As alteracdes em pelame incluem queda de pelos, que podem variar
desde o afinamento do pelame até a alopecia bilateral simétrica, pele hipotbnica e
fina, hiperpigmentacéo, telangiectasia, alteracdes seborreicas e piodermite e
dermatites. Observa-se polidria e polidipsia em até 90% dos cdes com
hiperadrenocorticismo (KINTZER et al., 2003). Os glicocorticoides diminuem a taxa
de reabsorcdo tubular renal de agua e inibem a acdo do hormdnio antidiurético
(ADH) nos niveis tubulares, contudo possuem efeitos catabdlicos que levam a atrofia
e fragueza muscular. Segundo Kintzer et al (2003) alguns cédes com HAC
desenvolvem diabetes melito, devido a uma resisténcia a insulina induzida por
esteroides.

Testes laboratoriais rotineiros podem evidenciar alteragbes no hemograma,
como leucograma de estresse e uma eritrocitose leve (KINTZER et al., 2003). Caes
com HAC podem apresentar atividade sérica de fosfatase alcalina (FA) alta,
aumento das concentracdes sericas de colesterol, alanina aminotransferase (ALT) e
aspartato aminotransferase (AST), alteragfes que também sdo comuns em cées que

apresentam a endocrinopatia. Testes da funcéo hipofisario-adrenal sdo comumente
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utilizadas na monitoracao da terapia adotada, na diferenciacdo da origem da doenca
e no diagnostico. O teste de estimulacdo com ACTH € o melhor teste para detectar
HAC iatrogénico e para monitorar o tratamento realizado. O teste consiste na
obtencdo de amostra basal de sangue antes da aplicacdo do ACTH sintético e outra
coleta apos a aplicacdo. Se o ACTH for aplicado intravenoso, deve-se recoletar o
sangue uma hora ap0s a administracdo e, se intramuscular, duas horas depois. O
teste tem por finalidade avaliar a concentracao de cortisol produzido pelas adrenais
apos a estimulacdo com o ACTH. Dentre os caes com HAC hipdéfise-dependente, de
85 a 90% demonstram uma resposta de cortisol exagerada ao ACTH exdgeno
(KINTZER et al., 2003). Concentracdes pds estimulacdo maiores que 20ug/dL séo
compativeis com HAC hipdfise-dependente. Cdes com HAC iatrogénica tém
resposta quase nula a estimulacdo por ACTH. Testes de supressdo com doses
baixas de dexametasona sdo Uteis para confirmar o diagnostico de HAC, pois ajuda
na diferenciacdo da doenca. O teste consiste na obtencdo de amostras plasmaticas
ou séricas para a determinacdo do cortisol basal e reavaliacdo apds quatro e oito
horas da administracdo de 0,015mg/kg de dexametasona exdégeno (KINTZER et al.,
2003). Em cées sadios, a concentracdo sé€rica mantem-se suprimida durante as oito
horas. Na maioria dos cdes com HAC, a concentracdo de cortisol permanece alta
(acima de lug/dL). Alguns cdes com HAC hipdfise-dependente apresentam uma
concentracdo sérica de cortisol abaixo de lug/dL, mantendo suprimida na amostra
de quatro horas ap6s a administracdo de dexametasona e sobem acima de lug/dl
apoés as oito horas da aplicacao.

O mitotano é um dos farmacos utilizados no tratamento da HAC e causa a
necrose seletiva das zonas fasciculada e reticular do cértex da adrenal. O protocolo
para a utilizacdo dessa medicacdo envolve uma fase de inducédo, seguido por uma
fase de manutencdo. O trilostano também é utilizado no tratamento de HAC e inibe a
biossintese da aldosterona e do cortisol. Deve-se monitorar com o teste de
estimulacdo por ACTH em 15, 30 e 90 dias para ajuste da dose, com reavaliacéo a
cada trés meses. O objetivo da terapia é obter um hipoadrenocorticismo subclinico,
com o qual as concentracdes basais e pos ACTH de cortisol figuem dentro da
variacao basal de 1-5ug/dL (KINTZER et al., 2003).
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Tabela 12 - Distribuicdo de casos acompanhados de clinica médica de pequenos animais,
relacionados as afec¢des do sistema enddcrino, divididos pelas afec¢des apresentadas.

Afeccbes Caes Gatos Frequéncia
HAC* 18 0 58,06%
Diabetes Mellitus 9 0 29,03%
Hipoadrenocorticismo 1 0 3,23%

HAC Atipico 1 0 3,23%
Hipertireoidismo 1 1 3,23%
Hipotireoidismo 1 0 3,23%
Total 30 1 100,00%

*HAC: Hiperadrenocorticismo.

As afeccbes oncoldgicas apresentam a frequéncia de 9,24% do total de
casos acompanhados no estadgio na area de clinica médica. A melhoria dos
cuidados de saude dos animais aumentou a expectativa de vida dos animais de
estimagcdo e, com isso, aumentou a probabilidade de desenvolvimento de cancer
(GILSON; PAGE, 2003). Devido a predisposicéo a determinados tipos neoplasicos, é
importante observar idade, sexo e raca do paciente durante a avaliagdo. O exame
citolégico é feito por meio de aspiracdo de células da neoplasia com uso de agulha
fina, e € um método de diagnostico e tem como finalidade determinar o prognéstico,
qguanto ao grau de malignidade, determinar tipo de neoplasia e ajudar no plano de
tratamento. A biopsia (incisional ou excisional) proporciona um diagnéstico mais
preciso devido as amostras teciduais serem maiores (GILSON; PAGE, 2003).

Durante o estagio, as neoplasias da glandula mamaria apresentaram a maior
casuistica na oncologia, representando 13,04% dos casos dessa especialidade
(Tab. 13). Cadelas idosas nédo castradas ou cadelas que sofreram administracao
regular de progestdgenos para prevencdo do estro tém maior probabilidade de
apresentar neoplasias mamarias, das quais aproximadamente 50% sdo malignas.
Radiografias do térax sdo importantes para deteccdo de metéstases, ja que 25 a
50% das neoplasias mamarias malignas ja metastizaram antes de uma cirurgia
(GILSON; PAGE, 2003). A remocéo cirurgica e esterilizacdo sdo os tratamentos de
eleicdo na rotina do HVCV, assim, os pacientes diagnosticados sdo encaminhados

para a clinica cirargica.
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Tabela 13 - Distribuicdo de casos acompanhados de clinica médica de pequenos animais,
relacionado as afecgBes oncologicas, divididos pelas afec¢fes apresentadas.

Afeccbes Cées Gatos Frequéncia
Neoplasias da Glandula Mamaria 3 0 13,04%
Carcinoma 1 1 8,70%
Histiocitoma 2 0 8,70%
Lipoma 2 0 8,70%
Mastocitoma 2 0 8,70%
Neoplasia Hepatica 2 0 8,70%
Neoplasia Palpebral 2 0 8,70%
Neoplasia Pulmonar 0 2 8,70%
Adenoma Superficial 1 0 4,17%
Cisto Folicular 1 0 4,17%
Granuloma Leproéide 1 0 4,35&
Linfoma 1 0 4,35%
Neoplasia Cranioencefalica 1 0 4,35%
Tumor Venéreo Transmissivel 1 0 4,35%
Total 20 3 100,00%

Durante o periodo de estagio no setor de clinica médica foi possivel o
acompanhamento de 22 pacientes cardiopatas, apresentando um total de 50
afeccbes cardiacas (Tab. 14). A cardiopatia valvular crénica (endocardiose), ocorre
de forma primaria em caes; € um processo degenerativo, progressivo e sem sinais
detectaveis no periodo inicial da doenca. A cardiopatia valvular cronica € um
distirbio degenerativo de causa desconhecida, que afeta as porgcdes
subendocérdicas dos foliculos valvulares, primariamente em cédes de meia idade e
idosos (BONAGURA e SISSON, 2003).

Com a evolucdo da doenca as cordas tendinosas podem se apresentar
espessas e pode-se chegar a ruptura ou esticamento de corda, levando a
regurgitacdo valvular. A insuficiéncia da valvula mitral aumenta o volume e a pressao
atrial esquerda, causando dilatacdo do atrio esquerdo. O aumento da presséo atrial
aumenta o preenchimento do ventriculo esquerdo, causando sobrecarga de volume
diastélico ventricular, hipertrofia excéntrica, com dilatacdo da camara ventricular
esquerda (BONAGURA; SISSON, 2003).
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Além disso, a dilatacdo do ventriculo esquerdo (VE) reflete em uma
dificuldade de preenchimento da cémara, levando a um aumento da pressdo
diastolica do VE, que é transmitido para o atrio esquerdo e veias pulmonares,
levando a congestdo de veias pulmonares e edema pulmonar (BONAGURA;
SiISSON, 2003). No tratamento da insuficiéncia cardiaca e das complicacfes
respiratérias causadas por uma valvulopatia mitral crénica, deve-se utilizar terapia
com combinacdo de farmacos. Pode-se administrar diurético para controle do
edema, inibidores da enzima conversora de angiotensina (ECA), digoxina e medidas
dietéticas em momentos variados da doenca. Tal terapia pode diminuir o tamanho
cardiaco e a pressao sanguinea, que por sua vez diminuem a fracdo regurgitante.
Devido a utilizacdo de diurético, a terapia pode diminuir o edema pulmonar
melhorando a qualidade de vida do paciente (BONAGURA; SISSON, 2003). O
Pimobendam foi comumente utilizado nos casos acompanhados no HVCV. Segundo
Ware (2006), o pimobendam € um inibidor da fosfodiesterase causando
vasodilatacao arterial, bem como efeitos inotropicos positivos. Esse farmaco pode
adicionalmente ter efeitos favoraveis sobre as necessidades miocardicas de oxigénio

e a funcao diastélica.

Tabela 14 - Distribuicdo de casos acompanhados de clinica médica de pequenos animais,
relacionados as afec¢des cardiovasculares, divididos pelas afec¢des apresentadas.

Afeccbes Cées Gatos Frequéncia
Insuficiéncia Mitral 17 0 34,00%
Insuficiéncia tricispide 15 0 30,00%
Cardiomiopatia 8 0 16,00%
Hipertrofia

Insuficiéncia Cardiaca 6 0 12,00%
Congestiva

Cardiomiopatia Dilatada 2 1 6,00%
Efuséo Pericérdica 0 1 2,00%
Total 48 2 100,00%

Os casos acompanhados relacionados ao aparelho digestorio representaram
7,63% dos casos acompanhados na clinica médica, todos apresentados na espécie
canina. A afeccdo que obteve a maior frequéncia foi a gastrite aguda (Tab.15), que
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segundo Hall (2004) provavelmente € a causa mais comum de émese em cées e
gatos. Definida estritamente, a gastrite aguda é a inflamacao e lesdo da mucosa que
ocorreu em resposta a uma agressdo a mucosa gastrica. As causas de gastrite
dificilmente sdo determinadas, porém existem trés categorias etiologicas para a
gastrite: consistem em fatores relacionados a dieta, agentes infecciosos ou a
agentes virais. A causa mais comum de gastrite é a imprudéncia dietética. Em casos
de agentes infecciosos como cinomose, virus da hepatite e parvovirus, as lesdes
gastricas sao parte do quadro da doenca infeciosa (HALL, 2004).

A gastrite aguda decorre da incapacidade da barreira mucosa géastrica
proteger a si prépria. A capacidade da mucosa de resistir a lesdo é o resultado de
um sistema de defesa da mucosa complexo que inclui secrecBes epiteliais,
renovacao epitelial rapida, microcirculacdo da mucosa e sistema imune da mucosa
(HALL, 2004). Para pacientes com numero acentuado de émese ou que ja
apresentem sinais de desidratacdo, € importante o internamento para que realizem
fluidoterapia. Os principios do tratamento incluem a remocdo do agente,
fornecimento de condicdes apropriadas para reparo da mucosa e tratamento das
complicacbes secundarias como o vomito e dor abdominal e correcdo das

anormalidades hidroeletroliticas.

Tabela 15 - Distribuicdo de caos acompanhados de clinica médica de pequenos animais,
relacionados as afec¢des do sistema digestério, divididos pelas afec¢gBes apresentadas.

Afeccbes Cées Gatos Frequéncia
Gastrite Aguda 6 0 33,33%
Pancreatite 2 0 11,11%
Lipidose 0 2 11,11%
Gastroenterite 2 0 11,11%
Hepatite 2 0 11,11%
Colangiohepatite 2 0 11,11%
Intussuscepgéo 1 0 5,56%
Insuficiéncia  Pancreética 1 0 5,56%

Exocrina

Total 19 2 100,00%
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O sistema musculoesquelético obteve a frequéncia de 7,23% dos casos
acompanhados, sendo a ruptura do ligamento cruzado o diagndstico mais frequente
nesse sistema, com 22,22% dos casos.

A ruptura do ligamento cruzado pode acometer cades ou gatos de ambos o0s
sexos, porém sdo observados com maior frequéncia em caes de grande porte. Em
sua maioria, 0s pacientes com ruptura do ligamento apresentam claudicacado sem a
sustentacdo do peso (SCHULZ, 2014). O ligamento cruzado pode ser dividido em
porcao cranial e porcdo caudal, ambas as bandas previnem a translacéo caudal da
tibia durante a flexdo do membro. A por¢éo cranial tenciona no movimento de flexdo
do membro e relaxa durante extensdo, e a seccao caudal tenciona na extenséo e
relaxa na flexdo. Uma das manifestacdes clinicas de ruptura do ligamento cranial é a
translocacdo craniocaudal excessiva da tibia em relacdo ao fémur, chamado como
movimento de gaveta, que é acentuado quando h& ruptura total (SCHULZ, 2014). O
tratamento é cirlrgico; portanto os pacientes atendidos com essa enfermidade foram

encaminhados ao ortopedista especialista para correcao.

Tabela 16 - Distribuicdo de casos acompanhados de clinica médica de pequenos animais,
relacionados as afec¢des do sistema musculo esquelético, divididos pelas afec¢des apresentadas.

Afeccgdes Cées Gatos Frequéncia
Ruptura de Ligamento Cruzado 4 0 22,22%
Osteoartrose 3 0 16,67%
Displasia Coxofemoral 2 0 11,11%
Luxacdo de Patela 2 0 11,11%
Fratura de Umero 2 1 11,11%
Dor Articular Inconclusiva 2 1 11,11%
Luxacgéo e Subluxagdo Escapulo- 2 0 11,11%
umeral

Avulsdo da Tuberosidade da 1 0 5,56%
Tibia

Total 16 2 100,00%

As afecBes do sistema oftalmico representaram 6,43% de toda a casuistica

acompanhada, toda a casuistica oftdlmica foi acompanhada em pacientes caninos.
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Nesse sistema, a afeccdo com maior numero de casos foi a Ulcera de cornea (Tab.
17).

A perda de epitélio em espessura completa com pelo menos uma perda
estromatosa é chamada de ulceracdo (KERN, 2003). Traumatismos corneanos
podem levar a danos focais ou difusos em um ou em todas as camadas da cornea.
Em sua grande maioria, as ulceracbes corneanas sao de cicatrizacao rapida se
tratadas adequadamente, porém em alguns casos pode haver retardo da
cicatrizacdo devido ao dano intenso nha membrana ou se persistir 0 agente do
trauma no fornix conjuntival. Endocrinopatias (tais como diabetes mellitus,
hiperadrenocorticismo e hipotireoidismo) podem se associar com um epitélio
corneano fragil, susceptivel a lesdo e propenso a retardamento de cicatrizacao
(KERN, 2003).

Tabela 17- Distribuicio de casos acompanhados de clinica médica de pequenos animais,
relacionados as afec¢des do sistema oftalmico, divididos pelas afeccdes apresentadas.

Afeccbes Cées Frequéncia
Ulcera de Cornea 5 31,25%
Ceratoconjutivite Seca 4 25,00%
Catarata 3 18,74%
Neoplasia Palpebral 2 12,50%
Uveite 1 6,25%
Ceratite Pigmentar 1 6,25%
Total 16 100,00%

As afeccbes do sistema respiratorio representaram 4,02% do total de
afeccbes acompanhadas. Apenas caes sofreram com afeccfes deste sistema. A
afeccdo mais frequente no sistema respiratério foi a pneumonia por aspiracéo (Tab.
18).

A pneumonia por aspiracdo pode acontecer por falsa via em neonatos que
nao apresentam degluticdo adequada. Ela acontece quando o alimento ingerido pelo
paciente é aspirado para traqueia e pulmdes. O diagndstico clinico de pneumonia
por aspiracdo baseia-se em evidéncias radiograficas associadas a anamnese ou

achados fisicos sugestivos (HAWKINS, 2004). O prognostico da doenca depende da
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quantidade de material aspirado para o interior do pulmédo. Durante o periodo de
estagio, ambos os paciente eram neonatos de Bulldog inglés com menos de 20 dias
e chegaram no HVCV em estado emergencial com dificuldade respiratéria e cianose.
O diagnostico foi com base na anamnese e exame fisico; ambos os pacientes
apresentavam leite materno nas narinas, evidenciando a pneumonia por aspiracao

devido falsa via.

Tabela 18 - Distribuicdo de casos acompanhados de clinica médica de pequenos animais,
relacionados as afec¢des do sistema respiratorio, divididos pelas afec¢des apresentadas.

Afeccbes Cées Frequéncia
Pneumonia por aspiracao 2 20,00%
Atelectasia 1 10,00%
Colapso de Traqueia 1 10,00%
Estenose de Narina 1 10,00%
Fibrose Pulmonar do West Terrier 1 10,00%
Palato Alongado 1 10,00%
Pneumonia Bacteriana 1 10,00%
Pneumotérax 1 10,00%
Traqueite 1 10,00%
Total 10 100,00%

As afecgcdes do sistema reprodutor representaram 2,01% dos casos
acompanhados no setor clinico do HVCV, apenas fémeas da espécie canina foram
acometidas por este sistema. Foram acompanhados dois casos de cesariana (Tab.
19), ambos de cadelas da raca Bulldog inglés, que devido as particularidades
anatbmicas da raca, apresentavam inviabilidade do parto normal. Ambos os casos
foram de criadouros parceiros do HVCV.

Também foram acompanhados dois casos de vulvovaginite, um dos quais foi
de uma cadela portadora de hiperadrenocorticismo atipico. Nesse caso, a adrenal
produzia hormdnios sexuais de forma acentuada, o que causou aumento da
producdo de secre¢des vaginais, mudanca no pH vaginal e infecgdo por bactérias
oportunistas. O segundo caso de vulvovaginite ficou inconclusivo pois o tutor néo

comparecer ao retorno marcado pelo MV.
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Tabela 19 - Distribuicdo de casos acompanhados de clinica médica de pequenos animais,
relacionados as afeccdes do sistema reprodutor, divididos pelas afeccdes apresentadas.

Afeccgdes Cées Frequéncia
Cesariana 2 40,00%
Vulvovaginite 2 40,00%
Piometra 1 20,00%
Total 5 100,00%

As doencas infecciosas corresponderam a 2,01% do total de casos. A doenca
como maior casuistica foi a leptospirose (Tab. 20).

A leptospirose é causada por sorovares de Leptospira interrogans, uma
espiroqueta movel e filamentosa, que infecta a maior parte dos animais silvestres e
domésticos, incluindo o homem (SHERDING, 2003). Os animais infectados eliminam
0S Organismos em sua urina, mas animais recuperados continuam eliminando o
agente durante meses e até anos. A leptospira penetra ha mucosa ou em lesédo de
pele e tem como alvos primarios os rins e o figado. A bactéria se replica nos tubulos
renais, podendo levar a insuficiéncia renal aguda e podem lesionar os hepatécitos.
Os sinais apresentados séo febre, depressao, anorexia, desidratacao, insuficiéncia
hepética e coagulopatia intravascular disseminada. Os exames laboratoriais podem
evidenciar leucopenia no inicio da doenca, trombocitopenia, proteinuria,
bilirrubindria, glicosuria, isostenuria, azotemia, elevacéo sérica de enzimas hepaticas
e desequilibrios eletroliticos (SHERDING, 2003). Exames laboratoriais de rotina
ajudam na suspeita da doenca, porém o diagnostico definitivo é obtido por
demonstracdo do microrganismo na urina, sangue ou tecidos (LAPPIN,2006).
Dosagem de bilirrubina direta e indireta ajuda no diagndstico da doenca. A
fluidoterapia é requerida na maioria dos caninos; a diurese intensa pode ser
necessaria por causa do envolvimento renal. Cdes devem ser tratados incialmente
com ampicilina, porém algumas quinolonas tém efeito contra a leptospira e podem
ser usadas em combinagdo com a penicilina durante a fase aguda da infeccéo
porém a estreptomicina vem demostrando boa ag&o contra a leptospira (LAPPIN,
2006).
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Tabela 20 - Distribuicdo de casos acompanhados de clinica médica de pequenos animais,
relacionado as doencas infecciosas, divididos pelas afec¢Ges apresentadas.

Afeccbes Cées Gatos Frequéncia
Leptospirose 2 0 40,00%
Cinomose 1 0 20,00%
Felv* 0 1 20,00%
Toxoplasmose 0 1 20,00%
Total 3 2 100,00%

*Virus da Leucemia Felina.
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5. CONSIDERACOES FINAIS

A disciplina Estagio Curricular Obrigatério € de extrema importancia para a
formacdo do médico veterinario, pois através dela o estudante vivencia a pratica do
que foi discutido em aula. Durante o periodo de estagio foi possivel o aluno
desenvolver diferentes habilidades em &reas distintas, que ndo foram vivenciadas
durante a graduacéo.

A experiéncia de estagiar em um estabelecimento de referéncia permite a
pratica com tratamentos novos e o acompanhamento de uma rotina de grande
movimento, tanto na &rea de clinica médica como na area cirdrgica. De uma forma
geral, o periodo de estagio assumiu grande importancia para a incorporacdo do
estudante no mercado de trabalho, colaborando para a criagdo de uma conduta
propria, e preparando para lidar com situacdes adversas, enriquecendo de forma
académica, ética e profissional.
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