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CAPITULO 1- RELATORIO DE ESTAGIO CURRICULAR SUPERVISIONADO

1. IDENTIFICACAO
1.1 Nome do Aluno

Lorrany Sthefanny Alves de Aquino.  Matricula: 2018101202240116.

1.2 Nome da Supervisora
Profa. Dra. Carolina Franchi Jodao Cardilli, Bacharelado em Medicina

Veterindria pela Faculdade de Ciéncias Agrarias e Veterinarias de Jaboticabal -
UNESP (2003), Residéncia em Clinica Medica de Pequenos Animais no Hospital
Veterinario, da FCAV- UNESP, Jaboticabal (2004-2006), mestrado e doutorado em
Medicina Veterinaria (Clinica Médica) pela FCAV- UNESP, Jaboticabal. Foi professora
de Clinica de Pequenos Animais na Universidade Federal do Para de 2009 até 2018.
Atualmente é professora de Clinica de Pequenos Animais na Universidade Federal de

Uberlandia.

1.3 Nome da Orientadora

Profa. Dra. Adriana da Silva Santos. Possui graduacdo em Medicina Veterinaria
pela Universidade Federal de Goias (2006), Residéncia em Patologia Animal pela
Universidade Federal do Rio Grande do Sul (2008), Mestrado em Ciéncias
Veterinarias pela Universidade Federal do Rio Grande do Sul (2010) e Doutorado em
Ciéncia Animal pela Universidade Federal de Goias (2014). Desde 2013, atua como
Professora do Ensino Basico, Técnico e Tecnoldgico no Instituto Federal Goiano -
Campus Urutai. Orienta alunos de pés-graduacéo, iniciacdo cientifica, em trabalho de

conclusao de curso, projetos de extensao, projetos de ensino e estagios.

2. Local do Estagio
2.1 Nome do local do Estéagio

Hospital Veterinario da Universidade Federal de Uberlandia (Figura 1).
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Figura 1: Fachada do Hospital Veterinario da Universidade Federal de Uberlandia (HV—FU).
Fonte: Hospital Veterinario da UFU (2022)

2.2 Localizacao
Av. Mato Grosso, n°® 3289 - Bloco 2S - Campus Umuarama -
Uberlandia/MG

2.3 Justificativa e escolha do campo de estagio
A escolha pela area de clinica médica de pequenos animais para realizacao do

estagio curricular supervisionado se deu por inumeros motivos. Inicialmente, a
afinidade por caninos e felinos devido ao contato mais proOxXimo com esses animais,
por meio de estagios realizados em clinicas veterinarias de pequenos animais
particulares.

Outro motivo advém das aulas e conhecimentos tedricos e praticos obtidos
durante a graduacdo por meio dos ilustres professores que ministravam as matérias
com foco na area de pequenos animais. Eles me impulsionaram a admirar esta area
tdo solene da Medicina Veterinaria.

A escolha do Hospital Veterinario da Universidade Federal de Uberlandia (HV-
UFU) para o estagio deve-se a credibilidade e renome desta instituicdo, considerada
um dos centros de referéncia em cuidados com os animais. O HV-UFU, com 40 anos
de existéncia, conta com uma infraestrutura fisica adequada, equipamentos modernos
e profissionais especializados nas diversas areas da Medicina Veterinaria. Assim,
proporciona meios necessarios para o desenvolvimento de médicos veterinarios,
inclusive em atendimentos intensivos aos animais, procedimentos quimioterapicos,
consultas nefrologicas, oncoldgicas, cardiolégicas, endocrinolégicas e dermatoldgicas

além de consultas genéricas e cirlrgicas, procedimentos ambulatoriais e cirargicos,



internacéo para felinos, caninos e doengas infectocontagiosas e exames de imagens,
hematoldgicos dentre outros para darem suporte ao animal.

Outro fator de decisao deve-se a grande gama de pacientes atendidos ao longo
dos anos com qualidade de atendimento. Atualmente com casuistica ampla e
profissionais capacitados, fundamentais para a formacéo académica do estagiario.

Além disso, o HV- UFU conta com um projeto de controle populacional de
animais de estimacdo, pelo método de esterilizacdo cirargica que tem por objetivo
minimizar os problemas inerentes a superpopulacdo de animais domésticos,
promovendo equilibrio entre a saldde publica e o bem-estar animal, respeitando os
critérios técnicos, os preceitos e os principios da moralidade e da eficiéncia. No qual
este faz parte de uma medida social de importancia para qual o estagiario se ver
inserido sobre e o conhecimento de tal medida em sua formagdo académica
agregando um carater empatico ao profissional.

Por fim, o HV-UFU por se tratar de um hospital escola, proporciona
conhecimentos embasados em estudos e realizacdes de procedimentos auxiliados
por profissionais experientes e qualificados de uma ampla variedade de afeccdes de

forma mais direcionada a aprendizagem do estagiario.

3. DESCRICAO DO LOCAL E DA ROTINA DO ESTAGIO

3.1 Descricédo do local de estagio

O Hospital Veterinario da Universidade Federal de Uberlandia (HV-UFU)
oferecia servi¢cos especializados de segunda a sexta-feira, das 07 as 18 horas, exceto
em feriados. Servicos que incluiam atendimento clinico geral, cirdrgico e
especializado, contando com setor de oncologia, endocrinologia, nefrologia e urologia,
dermatologia e cardiologia, realizando também exames de imagem, como
ultrassonografia, radiografia, eletrocardiograma e ecocardiograma. O HV-UFU
contava também com servicos de internacdo, que possuia enfermaria canina, felina e
a infecciosa. Além de terapia intensiva, quimioterapia, exames laboratoriais, exames
histopatoldgicos, necroscopicos, citopatolégicos e vacinacao preventiva.

O quadro funcional do HV-UFU era composto por 17 docentes, 36 Médicos
Veterinarios Residentes, 22 técnicos administrativos, sete funcionérios contratados e
11 funcionarios terceirizados, totalizando 93 profissionais distribuidos nas diversas

especialidades.
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A estrutura fisica do HV-UFU contava com uma recepcao,salas para triagem
contendo bancos e cadeiras para que 0s tutores pudessem aguardar o atendimento
do animal e em uma destas salas se encontrava uma balanca digital onde era
realizado a pesagem do paciente, além de dois banheiros um masculino e outro
feminino ao final do corredor (Figura 2).

Figura 2: (A e B) Recepc¢éo do Hospital Veterinario da Universidade de Uberlandia. (C) Salas

de triagem contendo balanca digital para pesagem dos pacientes. Fonte: Arquivo pessoal e
Hospital Veterinério da UFU (2022)
O HV-UFU ainda possuia oito consultérios, uma unidade de terapia intensiva,

Sala de Ultrassonografia, Sala de Radiografia, Laboratorio Clinico, Centro Cirurgico,
Farmacia, Setor Administrativo, responsavel pela coordenacdo do Hospital e
Enfermaria. Esta era dividida em internacéo felina, canina, canil e enfermaria para
doencas infecciosa. Possuia também dois banheiros, um feminino e um masculino
que se localizava em frente a UTI, refeitério, sala dos residentes, Servi¢o de Clinica e
Cirurgia Oncolégico (SECCON), o setor de Patologia Animal, que realizava o0s
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exames citopatolégicos, histopatoldgicos, necropsias e descarte dos animais, e uma
ala para profissionais que realizam a reposicdo e esterilizagdo dos materiais
hospitalares.

Todos os consultérios (Figura 3) eram equipados com mesa veterindria para
atendimento, ventilador de teto, mesa de escritdrio e computador com o sistema
Simplesvet® para realizacdo dos atendimentos. Além disso, possuia uma pia para
higienizagcdo das méos e um balcdo de marmore que continha todos os materiais
hospitalares necesséarios ao longo do atendimento, como por exemplo, seringas,
tubos de coleta, agulhas, antissépticos e degermantes, gaze para limpeza e
herbalvet® para desinfeccdo das mesas. Dos oito consultérios, cinco eram destinados
ao atendimento clinico, um para o projeto de castracdo e dois para o atendimento

cirdrgico.

Figura 3: Consultérios do Hospital Veterinario da Universidade Federal de Uberlandia com
mesa de atendimento, mesa de escritério, lixo para residuos, balcdo com materiais e pia de
higienizag&o. Fonte: Arquivo pessoal e Hospital Veterinario da UFU (2022)

A Unidade de Terapia Intensiva (Figura 4) contava com duas mesas
veterinarias para atendimento, sete baias de diferentes tamanhos feitas em alvenaria
e portas de vidro, um berco acolchoado destinado a animais maiores, armarios que
continham equipamentos para oxigenoterapia (mangueiras e fracos umidificadores de
oxigénio), termorregulacdo (aquecedores, tapetes térmicos e cobertores), bombas de
infusdo e nebulizadores. Estes também tinham materiais para ventilacdo (ambus,
sondas endotraqueais agrupadas segundo a sua numeracdo e laringoscopio),
circulacdo (escalpe, cateteres, torneira de trés vias e PRN), farmacos (atropina,

adrenalina, glicose, agua de injecdo, cloreto de potassio, antipiréticos, anti-
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inflamatoérios e heparina), tapetes higiénicos , vasilhas para alimentacdo , solucéo
hidroeletroliticas para realizacdo de fluidoterapia, equipo de macro e microgotas,
agulhas e materiais para sutura e curativos , organizados de acordo com o ABC do
trauma . Além disso, contava com hemogasémetro, computador, glicosimetro, monitor
multiparamétrico e tubulacdo de oxigénio. Havia ainda, lixos para residuos
infectantes, comum e perfurocortantes, além de Hamper (equipamento onde eram

colocadas as cobertas sujas dos pacientes).

Figura 4: Unidade de Terapia Intensiva do Hospital Veterinario da Universidade Federal de
Uberlandia. Fonte: Arquivo pessoal (2022)

O Setor de Diagnéstico por imagem (Figura 5) era dividido em dois
departamentos: o setor de radiografia e o setor de ultrassonografia, que era utilizado
também para realizacdo de ecocardiogramas e eletrocardiogramas. Cada um contava
com residentes, estagiarios e técnicos operacionais que auxiliavam nos exames e

realizavam os laudos das imagens.
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Figura 5: Setor de Diagndstico por Imagem do Hospital Veterinario da Universidade Federal de
Uberlandia. (A) Interior da sala de radiografia. (B) Interior da sala de ultrassonografia. Fonte:
Arquivo pessoal (2022)

Os exames laboratoriais eram realizados em sua maioria pelo Setor de

Laboratorio Clinico Veterinario do HV-UFU (Figura 6), no qual era composto por duas
salas climatizadas, onde eram realizados exames de urina, hemogramas, analise de
liquidos cavitarios, liquido cefalorraquidiano, bioquimicas sanguineas diversas, exame
do raspado de pele, coproparasitolégico e pesquisa de hematozoarios. Contando com
suporte técnico de dois professores, dois técnicos em laboratério, dois residentes R1
e dois residentes R2.

Figura 6: Setor de Patologia Clinica Veterinaria. (A) Sala de recep¢do das amo
um. (B) Sala dois. Fonte: Hospital Veterinario da UFU (2022)

stras e sala

Na parte externa do HV-UFU encontravam-se as Enfermarias, o Setor de
Clinica e Cirurgia Oncologico (SECCON), dois consultérios, o Canil e o Setor de
Patologia Animal. As enfermarias (Figura 7) eram divididas em trés. O SECCON
(Figura 8) contava com estrutura de acordo com normas de biosseguranca para a
manipulacdo de quimioterapicos, oferecia servico de qualidade com equipe
multidisciplinar formada por Médico Veterinario oncologista, Enfermeiro e

Farmacéutico.
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HV-AUFU

HV-UFU

Figura 7: Ala de Internacbes do Hospital Veterinario da Universidade Federal de
Uberlandia. (A) Enfermaria. (B) Canil. Fonte: Hospital Veterinario da UFU (2022)

Figura 8: Setor de Clinica e Cirurgia Oncologico (SECCON). (A) Porta de entrada do
SECCON. (B) Interior da Sala com 0s equipamentos e materiais necessarios para 0s

procedimentos quimioterapicos. Fonte: Hospital Veterinario da UFU (2022)

Por fim, havia uma farmécia (Figura 9), com farmacos controlados, materiais
para reposicdo dos consultorios e enfermarias, instrumentos para realizacdo de
exames e suporte aos atendimentos clinico e cirargico, tendo em seu interior uma
prateleira dividida em espacos identificados cada qual com o produto que este
possuia uma geladeira para armazenamento dos farmacos e produtos que
precisassem de refrigeracéo.
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Figura 9: Farmécia do Hospital Veterinario da Universidade Federal de Uberlandia. (A) Local de
contato entre o estagiario e o responséavel pela farmacia para pegar medicagdes e equipamentos.
(B) Prateleira contendo as medicagdes e materiais hospitalares. (C) Local em que o responsavel

pela farmacia se localizava. Fonte: Arquivo pessoal (2022)

3.2 Descricao darotina de estagio

O estagio curricular obrigatério iniciou em 1° de agosto as 07h, terminando em
31 de outubro de 2022 as 17h. A rotina era de segunda a sexta-feira, exceto em
feriados quando o HV-UFU néo funcionava e em datas comemorativas, como o dia do
médico veterinario. O estagiario tinha direito a duas horas de almogo, cumpria oito
horas diarias, totalizando assim 478 horas em 60 dias.

A rotina dos estagiarios dentro do hospital veterinario funcionava em esquema
de revezamento semanal. Mensalmente uma escala era realizada para organizagéo
da dindmica dos atendimentos na area de clinica médica.

A dinamica dos atendimentos clinicos era organizada pelo sistema de software
utilizado no HV-UFU o SimplesVet®. Por meio deste, cada residente possuia um
consultério e seus pacientes eram agendados no consultério ao qual este iria atender.
Cabia ao estagiario consultar a agenda, obter informa¢des como nome do paciente e
do tutor e seu horario de atendimento, com isso apés confirmacdo da chegada do
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paciente, o estagiario era responsavel por realizar a primeira parte do atendimento
clinico que consistia de realizar a pesagem do animal, obtengéo do historico clinico:
anamnese e exame fisico e preenchimento da ficha clinica do paciente. Em seguida,
as informacgdes coletas inicialmente com exame fisico e anamnese eram relatadas ao
residente responsavel pelo caso e este discutia junto ao estagiario qual seria a melhor
conduta clinica frente ao caso. Posteriormente, o residente, junto ao estagiério,
examinava novamente o paciente e repassava aos tutores a conduta médica que
seria realizada diante das queixas relatadas e dos sinais clinicos observados. O
estagiario supervisionado pelo residente, quando era necessario,realizava coleta de
materiais para exames. No setor de especialidades a rotina dos atendimentos n&o
divergia do clinico geral, as mudangas se davam na ficha clinica, nos exames
laboratoriais pedidos e no tratamento médico realizado.

A Unidade de Terapia Intensiva (UTI) era constituida de uma rotina intensa, na
gual os pacientes que precisam de um suporte mais intenso para sua sobrevivéncia
ficavam internados para avaliacdo de seus parametros vitais e sinais clinicos. Sendo
assim, o paciente apos passar por uma triagem, vendo a necessidade de serem
internados na UTI, eram monitorados de hora em hora, colocando em uma ficha os
parametros vitais do paciente. Em que de inicio era realizado a estabilizacdo do
animal, onde estes eram canulados para realizacdo de medicagcdo intravenosa e
fluidoterapia caso houvesse necessidade. ApOs a estabilizacdo do paciente o
residente comunicava ao tutor o quadro clinico do animal, a conduta que iria ser
realizada frente a sintomatologia do paciente e realizava a anamnese para obter
informacBes mais detalhadas do caso. O estagiario auxiliava o residente em suas
condutas médicas e era responsavel por monitorar e avaliar os pacientes, realizar as
reposicbes de materiais na UTI, administrar medicacdes e realizar os suportes
necessarios ao paciente.

No projeto de castracdo, a rotina se concentrava no periodo matutino as tercas
e quintas feiras, por meio da realizacdo de consulta seguida de um procedimento
cirargico (Ovariosalpingohisterectomia eletiva). As consultas clinicas eram realizadas
pelo estagiario juntamente com o residente, em que eram embasadas no
preenchimento da ficha clinica e exame fisico para avaliar se o paciente se
encontrava apto ou ndo para a realizacao do procedimento cirdrgico.

Nos exames de imagem, o0 estagiario acompanhava a realizacdo do exame e

auxiliava na contencéo fisica do paciente devido a distribuicdo e organizacdo do
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hospital veterinario, pois o setor de diagnostico por imagem possuia estagiarios e
residentes que realizavam os exames.

Na ala da enfermaria os pacientes eram acompanhados pelos enfermeiros e
estagiarios da enfermaria que realizavam as medicacdes prescritas e o0
monitoramento dos parametros fisiol6gicos. O papel nessa ala do estagiario da clinica
medica era internar o paciente e relatar aos enfermeiros sobre o caso clinico e as

condutas a serem realizadas.

3.3Resumo quantitativo das atividades

Ao longo do periodo de estagio no setor de clinica médica 271 (82,12%) eram
da espécie canina e 59 (17,88%) eram da espécie felina. Dentre os cées 113
(41,70%) eram machos e 158 (58,30%) eram fémeas. Ja entre os felinos 36 (61,02%)
eram machos e 23 (38,98%) eram fémeas.

Em relacdo aos atendimentos realizados durante o estagio, a espécie canina
teve uma maior diversidade quanto as racas consultadas. Os animais Sem Raca
Definida (SRD) tanto na espécie canina como felina teve maior incidéncia com 198
(60,00%). A raca prevalecente em céaes foi a Shih-Tzu com 43 (15,99%) e em gatos
todos os atendimentos foram em Sem Raca Definida.

Dos 330 animais atendidos, 47 (14,24%) foram acompanhados na Unidade de
Terapia Intensiva, sendo 34 (72,34%) da espécie canina e 13 (27,66%) da espécie
felina. Dentre os felinos, oito (61,54%) eram machos e cinco (38,46%) fémeas e no
caso dos caes 26 (76,47%) eram fémeas e oito (23,53%) machos. Além disso, 13
(4,02%) animais foram atendidos através do projeto de castracdo, em que oito
(61,54%) eram cades sendo quatro (50,00%) fémeas e quatro (50,00%) machos e
cinco (38,46%) felinos sendo trés (60,00%) machos e duas (40,00%) fémeas. Em
relacdo a racionalidade dos pacientes nestes setores em sua maioria 0 atendimento
se deu aos animais Sem Raca Definida (SRD) 42 (70,00%) animais.

Em relacdo aos atendimentos clinico geral, especializado e intensivo, 123
(37,27%) foram retornos e 207 novos atendimentos (62,73%).

Através dos atendimentos no periodo de experiéncia e vivéncia profissional,
obtiveram-se inumeros diagnoésticos 0s quais pertencem as mais diversas
especialidades e afeccdes que acometem os sistemas de um animal (Tabela 1).
Diante dos sintomas clinicos do paciente se obtinha mais de uma suspeita clinica ou

diagnostico. Com isso as afec¢cdes com maior numero de casos estavam relacionadas
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com as especialidades na &rea de infectologia com 74 casos e dermatologia com 47
casos. Em que cada area a doenca com maior incidéncia se concentrou
respectivamente na hemoparasitose, diagnosticando 31 animais e Dermatite
trofoalérgica, diagnosticando nove animais

De maneira complementar ao quantitativo de consultas acompanhadas, ainda
se pode evidenciar um total de 74 procedimentos ambulatoriais, 31 reavaliacdes, 21
internacdes e cinco procedimentos quimioterapicos.
TABELA 1 — Enfermidades diagnosticadas, presuntivas e/ ou conclusivas dos casos clinicos
de cdes e gatos, atendidos no Hospital Veterinario da Universidade Federal de Uberlandia,
durante o estagio supervisionado, apresentados por especialidade, em ordem decrescente

do numero de casos e seu respectivo valor relativo.

ESPECIALIDADE/ENFERMIDADES

DIAGNOSTICADAS N° DE CASOS FREQUENCIA (%)

INFECTOLOGIA 74 23,56
Hemoparasitose 31 9,87
Cinomose 19 6,05
Parvovirose/Coronavirose 6 1,91
Verminose 5 1,59
FIVIFELV 4 1,27
Micoplasmose 3 0,95
Traqueobronquite Infecciosa Canina 3 0,95
Isosporiase 1 0,32
Leishmaniose 1 0,32
Peritonite Infecciosa Felina 1 0,32
Sindrome de Evans 1 0,32
DERMATOLOGIA 47 14,96
Otite Bacteriana 10 3,18
Dermatite Trofoalérgica 9 2,86
Dermatite Atdpica Canina 8 2,53
Malasseziose 5 1,59
Dermatite Alérgica 3 0,95

(... continua)
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TABELA 1 — (... continuagéo) Enfermidades diagnosticadas, presuntivas e/ou conclusivas

dos casos clinicos de cdes e gatos, atendidos no Hospital Veterinario da Universidade

Federal de Uberlandia, durante o estagio supervisionado, apresentados por especialidade,

em ordem decrescente do nimero de casos e seu respectivo valor relativo.

Dermatite Alérgica & Picada por Ectoparasitos

Alopecia X

Dermatite Purulenta
Dermatofitose
Demodiciose

Pénfigo Foliaceo
Piodermatite Alérgica
Piodermatite Mucocutanea

Pododermatite
Sindrome Hepatocutanea/Farmacodermia

NEFROLOGIA /UROLOGIA
Doenca Renal Crbnica
Urolitiase

Cistite Idiopéatica Felina

Doenca Renal Crbnica Agudizada

Doenca do Trato Urinario Inferior Felino
Obstrucao Uretral

Hiperplasia Prostatica Benigna

Pielonefrite

Prostatite

GASTROENTEROLOGIA/ HEPATOLOGIA

Gastroenterite Alimentar

Gastroenterite

3
1

40
13

0,95
0,32
0,32
0,32
0,32
0,32
0,32
0,32
0,32

0,32

12,73
4,14
2,86
1,91
0,95

0,95

0,95

0,32
0,32
0,32
6,68
1,27
0,95

(... continua)
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TABELA 1 — (... continuagéo) Enfermidades diagnosticadas, presuntivas e/ou conclusivas

dos casos clinicos de cdes e gatos, atendidos no Hospital Veterinario da Universidade

Federal de Uberlandia, durante o estagio supervisionado, apresentados por especialidade,

em ordem decrescente do niumero de casos e seu respectivo valor relativo.

Colangiohepatite

Doenca Intestinal Inflamatoria
Megaesbfago

Gastrenterite Cronica
Constipacao Intestinal
Cirrose Hepatica
Gastroenterite Hemorragica
Mucocele Biliar

Pancreatite

Saculite anal

ONCOLOGIA

Tumor Venéreo Transmissivel (TVT)
Carcinoma mamario

Carcinoma de Células Escamosas
Carcinoma de Glandula Hepatdide

Carcinoma Intestinal

Hemangiossarcoma de Derme Profunda de
Grau Il

Insulinoma

Linfoma Mediastinal
Lipoma
Melanoma Oral

Neoplasia de Medula Ossea

N N NN

0,63
0,63
0,63
0,63
0,32
0,32
0,32
0,32
0,32
0,32
6,68
191
0,95
0,32

0,32

0,32

0,32

0,32
0,32
0,32
0,32
0,32

(... continua)
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TABELA 1- (... continuagdo) Enfermidades diagnosticadas, presuntivas e/ou conclusivas
dos casos clinicos de cdes e gatos, atendidos no Hospital Veterinario da Universidade
Federal de Uberlandia, durante o estagio supervisionado, apresentados por especialidade,

em ordem decrescente do niumero de casos e seu respectivo valor relativo.

Neoplasia Prostatica 1 0,32
PNEUMOLOGIA 17 5,42
Colapso Traqueal 4 1,27
Pneumonia 4 1,27
Dispnéia/Cianose 3 0,95
Bronquite 2 0,63
Rinite Alérgica/ Rinite Linfoplasmocitaria 2 0,63
Complexo Respiratério Felino 1 032
Fibrose Pulmonar 1 0,32
NEUROLOGIA 17 5,42
Epilepsia Idiopatica 12 3,82
Doenca do Disco Intervertebral 1 0,32
Polirradiculoneurite 1 0,32
Vestibulopatia central paradoxal 1 0,32
Vestibulopatia Periférica 1 0,32
CARDIOLOGIA 14 4,46
Doenca Valvar Cronica Mitral 8 2,54
Cardiomiopatia Dilatada 2 0,63
Cardiomiopatia hipertrofica fenétipo restritivo 1 0,32
Cardiomiopatia hipertréfica 1 0,32
Sincopes 1 0,32

1 0,32

Edema Pulmonar Cardiogénico
(... continua)
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TABELA 1 — (... continuagéo) Enfermidades diagnosticadas, presuntivas e/ou conclusivas
dos casos clinicos de cdes e gatos, atendidos no Hospital Veterinario da Universidade
Federal de Uberlandia, durante o estagio supervisionado, apresentados por especialidade,

em ordem decrescente do nimero de casos e seu respectivo valor relativo.

Persisténcia de Ducto Arterioso 1 0,32
ENDOCRINOLOGIA 15 4,77
Hiperadrenocorticismo 7 2,22
Hipotireoidismo 3 0,95
Diabetes Mellitus 2 0,63
Cetoacidose Diabética 2 0,63
Hipoadrenocorticismo 1 0,32
OFTALMOLOGIA 11 3,51
Uveite 4 1,27
Ceratite ulcerativa 3 0,95
Catarata juvenil 1 0,32
Distiquiase/Cilios Ectépicos 1 0,32
Glaucoma 1 0,32
Sindrome de Haw 0,32
HEMATOLOGIA 9 2,86
Anemia Hemolitica Imunomediada > 1,59
Hipoplasia Medular 3 0,95
Aplasia Medular 1 0,32
SISTEMA REPRODUTOR 8 2,54
Piometra 4 1,27
Prenhez 3 0,95
Distocia 1 0,32
CHECK-UP £ 1,91
TRAUMA £ 1,91
Atropelamento 2 0,63

(... continua)
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TABELA 1 — (... continuagéo) Enfermidades diagnosticadas, presuntivas e/ou conclusivas
dos casos clinicos de cdes e gatos, atendidos no Hospital Veterinario da Universidade
Federal de Uberlandia, durante o estagio supervisionado, apresentados por especialidade,

em ordem decrescente do nimero de casos e seu respectivo valor relativo.

Luxagdo Coxofemoral 2 0,63
Lesdo em coluna/Luxagdo em T13/L1 1 0,32
Lesdo em Membro Pélvico e Cauda 1 0,32
TOXICOLOGIA 1 0,32
Acidente Ofidico 1 0,32
TOTAL 314 100,00

Apoés o tutor relatar os sinais clinicos apresentados pelo paciente este era
orientado pelo Médico Veterinario responsavel pelo caso sobre os exames que iriam
ser realizados no animal e qual a importancia destes serem feitos. Em que antes de
ser passado ao tutor o residente conversava e discutia com o estagiario a finalidade
do exame e a escolha deste diante do caso clinico. No qual cada paciente
dependendo do quadro médico realizava mais de um exame para assim se obter um
diagnostico conclusivo. Diante disso foram realizados ao todo 599 exames, sendo
gue 514 (85,81%) foram exames laboratoriais e 85 (14,19%) exames de imagem.
Dentre os exames laboratoriais, os mais solicitados foram os hematoldgicos e
bioquimicos 388 (64,77%) seguido dos parasitolégicos 45 (7,51 %) (Tabela 2).
Quanto aos exames de imagem, 41 (6,84%) eram radiografias simples e 29 (4,84%)
ultrassonografias abdominais.

TABELA 2 - Valores absolutos e relativos do quantitativo de exames laboratoriais e

complementares solicitados no Hospital Veterinario da Universidade Federal de Uberlandia,

durante o periodo de estagio curricular supervisionado, apresentados em ordem

decrescente.
EXAMES N° DE EXAMES FREQUENCIA (%)
Hematol6gicos/Bioguimicos 388 64,77
Hemograma 100 16,69

(...continua)
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TABELA 2- (... continuacdo) Valores absolutos e relativos do quantitativo de exames
laboratoriais e complementares solicitados no Hospital Veterinario da Universidade Federal
de Uberlandia, durante o periodo de estagio curricular supervisionado, apresentados em

ordem decrescente.

Kit Cdo (Hemograma + Uréia + Creatinina +
Alanina  Aminotransferase  +  Fosfatase

Alcalina+ Albumina + Gama Glutamil 67 11,19
Transferase + Pesquisa de Hemoparasita)

Urindlise 31 5,16
Creatinina 30 5,00
Teste de Glicemia 28 4,66
Gasometria 24 4,00

Kit Gato (Hemograma + Uréia + Creatinina +

Alanina Aminotransferase + Fosfatase Alcalina

+ Albumina + Gama Glutamil Transferase + 20 3,33
Pesquisa de Hemoparasita)

Pesquisa de Hemoparasita 2 0,33
Alanina Aminotransferase 9 1,50
Uréia 9 1,50
Albumina 8 1,33
Bilirrubina Total e Fracdes 8 1,33
Hemograma + Creatinina + Alanina 7 1,16

aminotransferase
Fosforo 6 1,00

Kit UTlI (Hemograma + Uréia + Creatinina +

Alanina Aminotransferase + Fosfatase Alcalina 6 1,00
+ Albumina + Urindlise + 2 fitas de glicemia+ 2

gasometria + 2 Lactatos + Proteinas Totais)

Dosagem Sérica de Fenobarbital 5 0,83
Fosfatase Alcalina 5 0,83
Prova de Reacéo Cruzada 5 0,83

(...continua)
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TABELA 2- (... continuacdo) Valores absolutos e relativos do quantitativo de exames
laboratoriais e complementares solicitados no Hospital Veterinario da Universidade Federal
de Uberlandia, durante o periodo de estagio curricular supervisionado, apresentados em

ordem decrescente.

Lactato 4 0,66
Relacéo Proteina/Creatinina Urinaria 4 0.66
Kit Nefro (Hemograma + Uréia + Creatinina +

Célcio + Gasometria + Albumina + Relagéo 3 0.49
Proteina/Creatinina + Urinalise + Fésforo) ’
Contagem de Reticuldcitos 2 0,33
Kit Endocrino (Hemograma + Uréia +

Creatinina + Alanina Aminotransferase + > 033
Fosfatase Alcalina + Albumina+ Colesterol ’
+Triglicerideos+ Urinalise + Relagéo

Proteina/Creatinina + 01 Fita de Glicemia)

Pesquisa de Hemoparasita (PH) 2 0,33
Dosagem Sérica de Potassio 1 0,17
Fibrinogénio (FIB) 1 0.17
Proteinas Totais (PT) 1 0.17
Imagem 85 14,19
Radiografia Simples 41 6,84
Ultrassonografia 29 4,84
Eletrocardiograma 6 1,00
Ecocardiograma 5 0,83
Eco Fast 2 0,33
Ultrassonografia (AFAST) 1 0,17
Rinoscopia 1 017
Parasitol6gicos 45 7,51
Pesquisa de Malassezia 17 2,83
Teste de Leishmaniose 12 2,00
Parasitolégico de Fezes 10 1,66

(... continua)
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TABELA 2- (... continuacdo) Valores absolutos e relativos do quantitativo de exames
laboratoriais e complementares solicitados no Hospital Veterinario da Universidade Federal
de Uberlandia, durante o periodo de estagio curricular supervisionado, apresentados em

ordem decrescente.

Raspado de pele 6 1,00
Oftalmolégicos 24 4,00
Teste Lacrimal de Schirmer 12 2,00
Teste de Fluoresceina 7 1,14
Tonometria 4 0,66
Fundoscopia 1 0,17
Testes Rapidos 21 3,50
Teste Imunocromatogréfico de FIV e FELV. 12 200
Teste Imunocromatogafico de Parvovirose/

, 5 0,83
Coronavirose
Teste Imunocromatogréafico de Cinomose (Ag) 2 0,33
SNAP 4DX 2 0,32
Sorolégicos 17 2,83
RT-gPCR-Virus da Cinomose 7 1,16
Painel de Doencas Transmitidas por Vetores
Simples (Anaplasma spp.+ Babesia spp. + 5 0,83
Ehrlichia spp.
gPCR Babesia spp+ Ehrlichia canis 3 0,50
gPCR —Virus da Leishmaniose 1 0,17
gPCR —Virus da Panleucopenia 1 0,17
Hormonais/Endocrinolégicos 16 2,67
Colesterol + Triglicerideos 6 1,00
Dosagem T4 livre + TSH 3 0,50
Mensuracao de ACTH 2 0,33
Lipase pancreatica especifica felina 2 0,33
Cianocobalamina (B12) 1 0,17
Glicose 1 0,17

(... continua)
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TABELA 2- (... continuacdo) Valores absolutos e relativos do quantitativo de exames
laboratoriais e complementares solicitados no Hospital Veterinario da Universidade Federal
de Uberlandia, durante o periodo de estagio curricular supervisionado, apresentados em

ordem decrescente.

Insulina 1 0,17
Citoldgicos 14 2,29
Citopatoldgico de mama/pele 12 2,00
Analise de Liquido Cavitario 2 0,33
Microbiolégicos 3 0,50
Exame de Cultura e Antibiograma (CT+AB) 2 0,33
Cultura Fungica (Dermatofitos e Levedura) 1 0,17
TOTAL 599 100,00

4. DIFICULDADES VIVENCIADAS

Durante o periodo de experiéncia profissional através do estagio curricular
obrigatério no Hospital Veterinario da UFU, pode-se evidenciar que 0s impasses e
obstaculos se deram no ambito da inseguranca na hora se de aplicar a teoria na
pratica devido ao déficit durante a graduacdo aos instrumentos e rotina clinica de
atendimentos, em que a dinamica durante os anos de graduacao ainda é em menor
parcela frente a rotina de atendimento de um hospital veterinario. Além disso,
algumas condutas clinicas eram desconhecidas em relacdo aos tratamentos
propostos, exames realizados e farmacos utilizados, mas com o decorrer do tempo e
com o auxilio dos profissionais que me auxiliavam esses obstaculos foram sendo
superados e com isso foi se obtendo mais seguranca e conhecimento.

Outra dificuldade encontrada foi em se adaptar a rotina do hospital frente aos
agendamentos e funcionamento do sistema SimplesVet® pois todo o desempenho
do hospital se concentrava através deste. Também houve o revezamento dos
estagiarios e a dinamica nos setores, pois estes eram bem divididos cada um com
sua equipe responsavel, mas o estagiario possuia sempre sua obrigacdo em cada
setor e isso de inicio levou a impasses que, logo mais, foram resolvidos com a

assimilacdo das fun¢@es e obrigacdes passadas e explicadas ao estagiério.

5. CONSIDERACOES FINAIS
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Foi de extrema importancia a realizacdo do estagio curricular obrigatorio no
Hospital Veterinario da UFU, pois a casuistica e 0s conhecimentos obtidos
agregaram valores inestimaveis para uma melhor formacao profissional e pessoal.

Além de proporcionar a experiéncia pratica de uma maneira mais ampla e
diversificada dos longos anos de graduacao repassados através de aulas praticas e
das teorias ensinadas em sala de aula.

A experiéncia academia proporcionou a certeza da area a ser seguida apés
0s anos de curso dentro dos vastos campos da Medicina Veterinaria, levando assim
a posterior realizacdo de uma Residéncia em Clinica Médica de Pequenos Animais

Portanto, é possivel afirmar que com o estagio se obteve um pensamento
mais afunilado diante dos diagnosticos, exames e tratamentos a serem realizados
olhando de uma maneira mais ampla o caso e o quadro clinico do paciente levando
em conta os diagnosticos diferenciais, com isso construindo um aspecto mais
profissional, com senso critico, pessoal, ético e empatico frente a rotina clinica que

ira ser incrementada nos préximos anos pos-formacéo.
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CAPITULO 2
CASO NAO CLASSICO - PENFIGO FOLIACEO DISSEMINADO EM
UMA CADELA- APRESENTACAO CLINICA ATIPICA

NON-CLASSIC CASE - DISSEMINATED PEPHYGIUS FOLIACEUS IN
ABITCH - ATYPICAL CLINICAL PRESENTATION

Lorrany Sthefanny Alves de Aquino
Académica do curso de Medicina Veterinaria do Instituto Federal Goiano — Campus Urutai.
Adriana da Silva Santos
Meédica Veterinaria, Mestre e Doutora em ciéncia animal.

Médica Veterinaria do Instituto Federal Goiano — Campus Urutai

RESUMO

O Pénfigo foliaceo canino é uma dermatose autoimune, em que o animal produz auto-
anticorpos (IgG 4) contra componentes responsaveis pela adesdo intercelular das células
epidérmicas nos desmossomos (Desmogleina 1), causando assim disturbios na pele e mucosas
como vesiculas bolhosas ou pustulas, devido a deposicdo dos auto-anticorpos no espacgo
intercelular das células epidérmicas resultarem na separacdo destas nas camadas mais
superficiais levando a acantdlise das mesmas. Essa afeccdo é de dificil diagnéstico devido os
sinais clinicos serem encontrados em diversas dermatopatias. Objetivou-se neste relato
detalhar os sinais clinicos apresentados pelo paciente juntamente com os métodos utilizados
para se obter o diagndstico conclusivo e todo o processo de tratamento frente ao quadro
clinico e a resposta do animal ao método escolhido para tratar o paciente diagnosticado com
Pénfigo folidceo canino. Para tal relata-se um caso de um canino, sem raca definida, fémea,
fértil com sete anos de idade pesando 11, 600 kg, o qual foi diagnosticado com Pénfigo
Folidceo. Apds uma andlise mais minuciosa das lesbes cutaneas em regido axilar e inguinal
realizou-se exame histopatolégico que diagnosticou a dermatopatia. O tratamento eletivo para
a doenca com o uso de Prednisolona e Azatioprina foi instituido, visto a resposta deste frente
ao quadro clinico e custo-beneficio. Desta forma, conclui-se que o tratamento prescrito
resultou de modo significativo na cicatrizacdo das lesdes cutaneas, tendo em vista a remissao

dos sinais clinicos e recuperacéo da paciente.
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Palavras-chaves: Dermatose, Doenca autoimune, Tratamento, Imunossupressao, Diagnostico

ABSTRACT

Canine pemphigus foliaceus is an autoimmune dermatosis, in which the animal produces
autoantibodies (IgG 4) against components responsible for the intercellular adhesion of
epidermal cells to desmosomes (Desmoglein 1), thus causing disorders in the skin and
mucous membranes such as bullous vesicles or pustules, due to the deposition of
autoantibodies in the intercellular space of epidermal cells resulting in their separation in the
most superficial layers leading to their acantholysis. This condition is difficult to diagnose
because clinical signs are found in several dermatopathies. The objective of this report was to
detail the clinical signs presented by the patient together with the methods used to obtain the
conclusive diagnosis and the entire treatment process in view of the clinical picture and the
response of the animal to the method chosen to treat the patient diagnosed with canine
pemphigus foliaceus. . To this end, we report a case of a canine, mixed breed, female, fertile,
seven years old, weighing 11, 600 kg, which was diagnosed with Pemphigus Foliaceus. After
a more detailed analysis of the cutaneous lesions in the axillary and inguinal regions, a
histopathological examination was carried out which diagnosed the dermatopathy. Elective
treatment for the disease with the use of Prednisolone and Azathioprine was instituted,
considering its response to the clinical picture and cost-effectiveness. Thus, it is concluded
that the prescribed treatment significantly resulted in the healing of the skin lesions, with a

view to the remission of clinical signs and recovery of the patient.

Keywords: Dermatosis, Autoimmune disease, Treatment, Immunosuppression, Diagnosis

INTRODUCAO

O Pénfigo Foliaceo (PF) é caracterizado pela quebra da conexdo intercelular da
epiderme, devido a producdo de auto-anticorpos contra proteinas especificas. A destruicdo
destas proteinas pelos anticorpos, faz com que as células da pele percam a coesdo entre si e se
separem, levando a formacdo das lesdes cutaneas (TATER et al, 2010; OLIVRY, 2006), ou
seja,quando os queratindcitos sdo destruidos, deixam de possuir uma estrutura normal, o que
promove o depésito de imunoglobulinas entre as células gerando uma acantélise e
consequentemente a formacdo de vesiculas sob o extrato cérneo (HARVEY, MCKEEVER,
2004).
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As lesdes normalmente tém inicio no plano nasal podendo se estender ao redor dos
olhos e até o conduto auditivo dos animais acometidos, com a progressdo da doenga, as areas
afetadas podem atingir todo o corpo do animal podendo chegar até a virilha e acometendo os
coxins causando uma hiperqueratose. Os animais podem apresentar alopecia, despigmentacao
da area acometida, desenvolvimento de pustulas, aparecimento de escamas, crostas e colaretes
epidérmicos. E com a exacerbacdo da producdo dos autoanticorpos e o agravamento da
doenca, podem ser observados eritema e exsudacdo e em alguns casos erosdes e ulceracdes
cutaneas. Quando o animal chega neste estagio, ele também pode apresentar outras alteraces
como febre, anorexia, edema de membro e em alguns casos linfadenomegalia (TECSA,
2017).

Essa dematose autoimune € uma doenca que possui uma predisposicdo racial sendo
Akitas e Chow-Chows as ragas mais acometidas (SHUMAKER, 2015).

A patogenia da doenga ndo € bem elucidada, em que 0s casos em sua maioria Sao
idiopéaticos, porém fatores ambientais podem desencadear a doenga assim como 0 USO
prolongado de farmacos e o animal ter um quadro clinico de doenca alérgica cronico.
(ZANHOLO, 2010).

O diagnostico do Pénfigo Foliaceo é baseado no histdrico clinico do animal, no exame
fisico, na realizacdo de exames hematoldgicos e bioquimicos para monitoramento. Além da
exclusdo dos diagndsticos diferenciais das dermatopatias como o LUpus Eritrematoso,
Foliculite Bacteriana, Dermatofitose, Demodicose e Leishmaniose. Tendo, seu diagndstico
definitivo através de exames como os esfregacos diretos das lesées, citologia das pustulas e o
histopatoldgico que realmente irdo identificar as alteragdes na epiderme causadas pelo pénfigo
(TECSA, 2017)

Ademais, o tratamento ndo promove a cura do paciente, mas sim um controle através
da utilizacdo de imunossupressores (ZANHOLO, 2011)

O prognostico se enquadra entre o reservado e o bom, sendo esta variavel de acordo
como estagio da doenca, do tratamento estabelecido e da resposta do animal frente ao
tratamento. (ZANHOLO, 2011; TECSA 2017; BALDA et al. 2008).

Perante o0 exposto, objetiva-se detalhar o caso de um paciente de sete anos de idade,
sem raca definida, fémea diagnosticado com Pénfigo Foliaceo (PF) através do exame
histopatoldgico realizado por meio da biopsia de pele das lesbes encontradas na regido axilar
e inguinal do paciente juntamente com o tratamento estabelecido e a resposta a0 mesmo para

assim auxiliar os Médicos Veterinarios frente a essa dermatose.
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RELATO DE CASO

Foi atendida no Hospital Veterinario da Unidade Federal de Uberlandia, uma cadela
de sete anos de idade, sem raca definida, fértil com peso de 11, 600 kg. No qual o tutor relatou
que o animal estava com anorexia ha dois dias, ficando mais prostrado e ha 10 dias comegou a
apresentar lesbes cutaneas como se fosse uma assadura/queimadura, que se iniciaram
pequena, mas apds o tutor aplicar lepecid, nitrato de prata e unguento nas feridas elas
abriram. (Figura 1).

Figura 1-Canino, fémea, SRD, 7 anos de idade,apresentando lesdes cutdneas com aspecto de bolhas

flacidas em regido axilar e areas de erosdes localizadas na regido inguinal.

Fonte: Sebatin, 2022.

No exame fisico, a mucosa oral se encontrava hipocorada, os linfonodos
submandibulares, pré-escapulares e popliteos estavam reativos (linfadenomegalia), tempo de
preenchimento capilar de 2 segundos, sem sinais de desidratacdo, Frequéncia Cardiaca (FC)
88 Batimentos Por Minuto (bpm), Frequéncia Respiratoria (FR) 36 movimentos por minuto
(mpm), respiracdo toracoabdominal, Temperatura Retal (TR) de 38°C, pulso forte e ritmico

Na analise da pele e seus anexos, observou-se queda intensa de pélos, pelagem opaca,
presenca de colaretes epidérmicos com pele, areas ulceradas, secrecdo ocular amarelada e
blue eyes.

Diante das andlises fisicas e queixa relatada sobre o paciente, suspeitou-se
previamente que este poderia ter um quadro de hemoparasitose, cinomose, leishmaniose
visceral canina ou intoxicacdo, sendo solicitados alguns exames como teste de leishmaniose
visceral canina (ELISA e TR-DPP), Kit Cdo (Hemograma+ Uréia + Creatinina + Alanina
Aminotransferase +Fosfatase Alcalina+Albumina+Gama Glutamil Transferase + Pesquisa de
Hemoparasito), Radiografia Simples de Térax e RT-qPCR- Virus da Cinomose para

diagndstico destas enfermidades.
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Nos exames de patologia clinica, o hemograma evidenciou anisocitose discreta,
policromasia +, equindcitos, macroplaquetas, anemia normocitica hipocrémica, com
leucopenia devido ao nimero diminuido de neutr6filos segmentados, linfécitos e mondcitos.
Nos exames bioguimicos a Alanina Aminotransferase (ALT), Fosfatase Alcalina (FA), Uréia,
Creatinina e Albumina estavam dentro dos valores de referéncia, porém a
Gamaglutamiltransferase (GGT) estava aumentada.

Nos exames complementares ndo foram observadas alteracfes radiograficas nas
regides inclusas em estudo e os resultados foram negativos para leishmaniose visceral canina
e cinomose canina.

O tratamento passado de inicio para o paciente foi estabelecido através das suspeitas
clinicas (hemoparasitose e cinomose). Com isso, receitou-se aplicacdo de Imidocarb,
Doxitrat® 80mg (doxiciclina, 6,5mg/kg), um comprimido a cada 12 horas durante 28 dias
fazer uso do Gaviz® 10mg( Omeprazol 0,5 mg/kg),meio comprimido a cada 12 horas durante
15 dias ), caso apresente episddios de vomito devido ao uso da doxiciclina, Dipirona 500mg,
meio comprimido a cada 12 horas durante 5 dias. Complexo B, um comprimido a cada 12
horas durante 10 dias, Vitamina E 300mg, uma dose a cada 12 horas durante 15 dias. Para uso
oftalmico, Hylo gel pomada®, uma gota em ambos os olhos a cada 8 horas durante 30 dias.

Foi prescrito dieta com Recovery Royal Canin®, dar conforme as orientacdes do
fabricante a cada 6 horas, Promum dog®, polvilhar sobre o alimento 4g a cada 24 horas
durante 30 dias para suplementacdo alimentar. Para os cuidados com a ferida, limpeza destas
com solucio fisiologica e sabonete neutro Protex® a cada 12 horas, aplicacdo de pomada
Vetaglos® a cada 12 horas durante 10 dias ap6s a limpeza e uso de colar elisabetano ou
roupinha para evitar lambedura.

Em retorno, trés dias apds, o tutor relatou que o animal estava bem, com melhora de
apetite, normouria e normodipsia, defecando normalmente e com auséncia de diarréia. As
secrecdes nos olhos reduziram e a lesdo na pele esta cicatrizando e paciente estava mais ativo.

Apos 25 dias do primeiro retorno o animal retornou ao HV-UFU apresentando piora
no aspecto da lesdo inguinal, com surgimento de les6es na regido axilar sendo essa sensivel a
palpacdo. Tendo assim suspeitas clinicas de um quadro de queimadura ou farmacodermia.

Sendo assim receitado ao tutor, o uso de Rilexine® 600mg (Cefalexina, 25mg/kg),
meio comprimido a cada 12 horas durante 20 dias, Gaviz® 10mg, um comprimido, em jejum,
a cada 12 horas durante 20 dias. E para, a ferida, foi recomendado limpar com solucéo
fisiologica a cada 12 horas, em seguida aplicar pomada Vetaglos® a cada 12 horas, e manter o

paciente com colar elisabetano e roupa cirdrgica.
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No quinto retorno do paciente, no dia 25/05, o animal estava se recuperando aos
poucos, sendo relatado que as feridas estavam um pouco mais lentas para cicatrizarem mesmo
com o uso da pomada para cicatrizacéo e limpeza da ferida e a pele apresentava descamacéo e
seborréia, a mucosa ocular levemente esbranquicada, porém a mucosa oral se encontrava
rosea. As suspeitas clinicas foram de lGpus, pénfigo ou leucopenia, sendo solicitada citologia
de pele.

No exame citolégico observou-se uma lesdo extensa de pele com bordas irregulares
localizada em regido abdominal, medindo aproximadamente 15 cm, de aspecto crostoso e
acinzentado por vezes, avermelhado e umido, macroscopicamente a amostra era constituida
por elevada quantidade de neutréfilos e raras heméacias, tendo assim um diagndstico de
dermatite neutrofilica.

No dia 14/06 o paciente passou por procedimentos como a bidpsia de pele para
posterior exame histopatolégico, sendo receitado para o paciente o uso Agemoxi CL® 250mg,
um comprimido a cada 12 horas durante 10 dias. Limpeza da ferida cirargica com solucao
fisiolégica, retirando sujidades e secrec@es, a cada 12 horas, até retirada dos pontos. Tutor ndo
estava administrando Cefalexina, pois ndo havia encontrado o medicamento. As feridas se

encontravam ulceradas e eritematosas em regido axilar e inguinal (Figura 2).

Figura 2 — Cadela, fémea de 7 anos de idade , apresentando lesdes ulceradas e eritematosas em regido

axilar e inguinal.

Fonte: Sebatin, 2022

Apos 13 dias, 0 animal retornou para uma nova avalia¢do e o tutor relatou esta fazendo
uso de Agemoxi 1ml SID SC, sendo amanha o ultimo dia de medicagdo.Havendo melhora na
ferida apos aplicagdo de antibidtico, com estado geral bom e continua realizando a limpeza
da ferida com agua e sabdo neutro e aplicando a pomada Vetaglds.®

Sendo assim através do exame histopatologico se obteve no dia 29/06 o diagnostico de

pénfigo folidceo, em que microscopicamente os cortes histopatolégicos apresentavam camada
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cornea adelgacada ou ausente, epiderme atréfica com formacdo bolhosa subcorneal
preenchida por queratina e hemdcias, além de vacuolizagdo de camada basal, sendo
identificada célula arredondada, de citoplasma intensamente eosin6filico e nucleo central,
livre, em area de camada basal necrdtica, sugestivo de célula acantolitica com discreta
transmigracdo de células inflamatorias para camada de Malpighi, foliculos pilosos atroéficos,
envoltos por infiltrado inflamatério misto e moderado a acentuado, constituido por
neutréfilos, macréfagos, linfécitos, plasmocitos e melandfagos, que inclusive, se distribuem
irregularmente em derme, entremeando glandulas sebaceas e apdcrinas. Glandulas apdcrinas
dilatadas e preenchidas por material amorfo e levemente basofilico. Vasos linfaticos dérmicos
dilatados e vénulas repletas de heméacias e hemorragia multifocal com diagndstico de

dermatite pustular subcorneal acantolitica (sugestivo de pénfigo folidceo) (Figura 3).
FIGURA 3- Relatorio fotografico do exame histopatoldgico de canino, fémea, SRD, 7 anos de idade.(A)
Fotomicrografia de amostra cutanea, canino, 100X, HE. Notar bolha subcorneal (seta). Ainda camada
cornea e de Malphigi atréficas. (B) Fotomicrografias de amostra cutanea, canino, 400X, HE. Notar bolha
subcorneal rompida, atrofia camada cornea e de Malphigi atréficas, além de vacuolizagdo de camada
basal de epiderme, infiltrado inflamatério misto com infiltrado de melanéfagos. (C) Fotomicrografia de
amostra cutanea, canino, 400X, HE. Notar célula arredondada, citoplasma intensamente eosinofilico e
nicleo central, que sugere célula acantolitica. (D) Fotomicrografias de amostra cutanea, canino, 100X e

400X, HE. Notar infiltrado inflamatério envolvendo anexos dérmicos.
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Fonte: Soares, 2022.
O tratamento foi instituido pelo uso de Prednisolona com associacdo de Azatioprina.

Apobs o diagndstico comecou o uso de Prednisolona 20 mg (1,7 mg/kg), um comprimido &
cada 12 horas até novas recomendacdes.

No retorno, no dia 22/07/2022, tutor relatou que o animal melhorou consideravelmente
apos uso da medicacdo prescrita e quando administrava Amoxicilina (Amoxocilina 400mg/5
ml + Clavulanato de Potassio 57mg/5ml), que havia sido prescrita em consulta anterior, no dia
14/06, apresentava melhor resposta , em que foi recomendado ao tutor ndo interromper por
conta prépria a medicacéo.

Foi prescrito quatro dias apds o uso da Azatioprina 50mg (2mg/kg), meio comprimido
a cada 24 horas até novas recomendacdes e Prednisolona 20mg (1,7mg/kg), um comprimido a
cada 12 horas durante 5 dias, ap0s o periodo de tempo decorrido, administrar meio
comprimido a cada 12 horas por 5 dias. Apos, ¥4 do comprimido a cada 12 horas por cinco
dias.

O animal retornou no dia 04/08, sendo indicado o desmame de a Azatioprina devido o
animal apresentar anemia e leucopenia e receitou-se o uso de Prednisolona 20mg (2mg/kg), Y2
comprimido, duas vezes ao dia.

Apbs 14 dias notou-se que as feridas estavam cicatrizando e melhorando,
recomendando o uso de Prednisolona 20 mg (1mg/kg), ¥s do comprimido, a cada 12 horas até
novas recomendacoes.

No retorno do dia 05/10 o animal apresentava uma melhora de 90% das feridas, sendo
receitado o uso de Prednisolona 20mg (0,8mg/kg), 1/2 comprimido a cada 12 horas até novas
recomendagdes.

Portanto, apos trés meses e 16 dias do tratamento através da imunossupressdo o
paciente apresentava as lesbes cutaneas cicatrizadas e ausentes refletindo assim numa

dindmica eficiente de terapia (Figura 4).
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Figura 4- Canino, fémea, SRD, 7 anos de idade, apds diagnostico de pénfigo folidceo e em evolucédo
clinica. (A) LesBes cutaneas em regido inguinal e axilar em processo de cicatrizacdo apés 15 dias do inicio
do tratamento. (B) Lesdo cutanea em regido axilar cicatrizada e lesdo cutanea em regido inguinal em
processo cicatricial apds 24 dias do inicio do tratamento. (C) Lesfes cutaneas em regido inguinal e axilar
90% cicatrizadas ap0s trés meses e 16 dias do inicio do tratamento.

Fonte: Sebatin, 2022

DISCUSSAO
Para Zanholo (2011) no que tange as lesdes cutaneas relacionadas ao pénfigo foliaceo
as lesBes dérmicas primarias formadas sdo pustulas superficiais, mas por serem

demasiadamente frageis, dificilmente sdo encontradas intactas no animal, sendo assim é
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possivel ser visualizado as lesdes secundérias, que podem ser erosdes superficiais, crostas,
escamas, colaretes epidérmicos ou alopecia. No caso em questdo durante o exame fisico e
clinico do paciente canino sem raca definida de sete anos de idade apresentou lesdes cutaneas
ulceradas e erosdes superficiais, com presenca de colaretes e areas alopécicas em regido
inguinal e axilar, sendo esta uma apresentacdo atipica visto que as lesdes normalmente tém
inicio no plano nasal podendo se estender ao redor dos olhos e até o conduto auditivo dos
animais acometidos, com a progressdo da doenca, as areas afetadas podem atingir todo o
corpo do animal podendo chegar até a virilha e acometendo 0s coxins causando uma
hiperqueratose( TECSA,2017)

Tater e Olivery (2010) afirmam que o desenvolvimento dessa patologia autoimune
pode sofrer influéncia do padrdo racial e do principio ativo dos farmacos administrados ao
animal, exposicdo a raios ultravioletas e historicos de doengas cutaneas de curso cronico.
Neste caso ndo ha como definir a predisposicéo racial visto que o animal € sem raca definida e
nem tampouco o0 historico de administracdes de medicamentos, pois pouco se sabe do
historico do animal.

O histopatoldgico é o exame de eleicdo para o diagnostico de pénfigo foliaceo (PF), as
amostras de bidpsia a serem enviadas ao laboratorio devem ser coletadas em areas onde a
doenca ainda esta ativa e sem contaminacdo secundaria, deve-se realizar uma bidpsia
incisional e acondicionar a mesma em formalina 10% e ap0s 24 horas, encaminhar ao
laboratério para analise histopatologica, em que o achado histopatoldgico que possibilita o
diagnostico de PF é a pustula subcdrnea ou intragranular com numerosas células acantoliticas
(TECSA, 2017; SANTOS e ALESSI, 2016). Portanto, através do exame histopatolégico
realizado no paciente por meio de bidpsia incisional da lesdo cuténea, crostosa, em regido
abdominal (face interna de coxas direita e esquerda), ulceradas com secrecao exsudativa, ndo
hiperpigmentado e sensivel a manipulacdo se obteve o diagnostico de dermatite pustular
subcorneal acantolitica (sugestivo de pénfigo foliaceo). Além disso, no soro de cées
acometidos com PF detecta-se, com consideravel frequéncia, autoanticorpos cujo titulo
relaciona-se com a gravidade da doenca. Alguns estudos tém revelado que sdo autoanticorpos
séricos (IgG) de cdes com PF que se ligam ao antigeno 148 KDa (provavelmente desmogleina
I) (SANTOS e ALESSI,2016). De acordo com o presente relato, no exame histopatolégico do
animal foi encontrada uma camada cdrnea adelgagada ou ausente, epiderme atréfica com
formacdo bolhosa subcorneal preenchida por queratina e hemécias, aléem de vacuolizacdo de

camada basal. Foi identificada célula arredondada, de citoplasma intensamente eosinéfilico e
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nacleo central, livre, em area de camada basal necrdtica, sugestivo de célula acantolitica,
achados que confirmam o diagnostico de pénfigo.

Ademais, ap6s o diagnostico evidenciando o PF, o tratamento deve ser instituido para
que esta afeccdo seja tratada e se tenha uma melhora eficiente do quadro clinico do paciente.
Péter, et al (2022),descreve que o tratamento do pénfigo folidceo se baseia na
imunossupressdo do paciente, uso de antibidticos para tratamento de infec¢des secundarias e
utilizacdo de terapias topicas, em que a escolha do agente imunossupressor deve ser
considerada de acordo com o quadro clinico do paciente e a presenca de comorbidades. Por
ser uma terapia efetiva e de baixo custo quando comparado a outros imunossupressores, 0 Uso
de glicocorticoides como primeira escolha se torna uma alternativa viavel. Dentre os agentes
imunossupressores  descritos  pela literatura, se destaca a utilizagdo de
prednisona/prednisolona, clorambucil, azatioprina, ciclosporina, tacrolimus, micofenolato de
mofetila, podendo ainda ser utilizados de forma associada para reduzir os efeitos colaterais e
aumentar a eficacia terapéutica. Com isso, o tratamento do paciente se deu de inicio pelo uso
Foi utilizado o tratamento de Prednisolona na dose inicial de 1,7mg/kg e posterior associacao
com Azatioprina. O tratamento se baseou no ajuste de doses entres as duas medicacGes,
fazendo o desmame de uma em momento diferente da outra, até chegar a menor dose possivel
de Prednisolona e retirar a Azatioprina evitando ao maximo os efeitos colaterais do uso
prolongado de altas doses de glicocorticoides

O prognostico tende a ser de favoravel a reservado devido as complicagdes inevitaveis
do uso prolongado de corticosterdide. Além disso, este é variavel devido o estagio da doenca
e a resposta frente ao tratamento (PEREIRA et al , 2018; ZANHOLO 2010). Com isso, 0

prognostico do paciente se enquadrava dentro dessa categoria.

CONSIDERACOES FINAIS

Ao se relatar uma apresentacao atipica de pénfigo foliaceo, enfatizamos a importancia
do exame histopatologico em lesdes semelhantes. No caso em tela, o tratamento utilizado
mostrou-se benéfico para reducdo do quadro clinico, porém, acompanhamento em longo

prazo se faz necessario.
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