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CAPITULO 1 - RELATORIO DE ESTAGIO CURRICULAR SUPERVISIONADO

1 IDENTIFICACAO

1.1 Nome do aluno

Bruno Henrique da Silva

1.2 Matricula
2014101201240145

1.3 Nome da Supervisora

Renata Maria Oliveira Ramos, graduada em Medicina Veterinaria pela
Universidade de Alfenas em 1997, Pdés-graduanda em Clinica Cirdrgica de
Pequenos Animais, Clinica Veterinaria Geral com enfoque em Clinica de Felinos e

Cirurgia de Pequenos Animais.

1.4 Nome da orientadora

Prof.2 Dra. Adriana da Silva Santos, graduada em Medicina Veterinaria pela
Universidade Federal de Goids em 2006, Residente em Patologia Animal pela
Universidade Federal do Rio Grande do Sul em 2008, Mestrado em Ciéncias
Veterinarias pela Universidade Federal do Rio Grande do Sul em 2010 e Doutorado

em Ciéncia Animal pela Universidade Federal de Goias em 2014.

2 LOCAL DE ESTAGIO

2.1 Nome do local de estagio
O nome empresarial da empresa é “Vet Gyn Clinica Veterinaria Eireli”, tendo

como nome fantasia “Centro Médico Veterinario Bicho Mimado”.

2.2 Localizacéo
A clinica se localiza na Av. C-171, Qd. 452, Lt. 07, Setor Jardim Ameérica,
Goiania-GO, CEP: 74275-010.



2.3 Justificativa de escolha do campo de estégio

A curiosidade pelo comportamento dos animais me acompanha desde a
infancia, sempre me fazendo ficar horas assistindo a documentarios ou mesmo
observando os animais domésticos da fazenda. Durante a realizacdo do Curso
Técnico em Agropecuéria tive a oportunidade de conhecer diversos professores, das
mais diversas areas, que eram graduados em Medicina Veterinaria. Esses
professores me ensinaram que o estudo da Medicina Veterinaria ia muito além do
comportamento ou tratamento animal, me fazendo pesquisar sobre a profissdo e
optar pelo curso. Durante a graduacao, a cada dia eu me via mais préximo da clinica
médica e cirlrgica de pequenos animais, principalmente dos felinos, o que me fez

escolher a area e o local do estagio.

3 DESCRICAO DO LOCAL E DA ROTINA DE ESTAGIO

3.1 Descricéao do local de estagio

A clinica Bicho Mimado realizava atendimentos, consultas e cirurgias
veterinarias, de segunda a sabado das 8:00 as 18:00 horas e aos domingos das
8:00 as 13:00 horas, além disso, oferecia atendimento 24h, com plantonistas fora do
horario comercial. A clinica também oferece o servico de aluguel de consultérios,
centro cirdrgico e internacdo para Médicos Veterinarios que necessitassem dessas
estruturas. Na formacdo da equipe fixa da clinica possui dois Médicos Veterinarios,
um auxiliar de geral, dois faxineiros, uma recepcionista, um motorista, trés
esteticistas pet e quatro Médicos Veterinarios plantonistas.

Além da equipe fixa, a Clinica Veterinaria Bicho Mimado oferecia servi¢os
terceirizados, de empresas e Médicos Veterinarios autbnomos, realizados no local e
com horéario marcado antecipadamente. Entre esses servicos estavam a realizacao
de exames de ultrassonografia, radiografia e consultas ou cirurgias com
especialistas das mais diversas areas.

O prédio da clinica (Figura 1) era composto por uma garagem, um centro de
estética animal, uma recepgéo, uma area de Pet Shop, uma farmécia (Figura 2), um
corredor com acesso a sala de espera, sala de espera para 0s animais que sairam

do banho e tosa, um banheiro e uma cozinha para refeicbes e lanches.
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Figura 1 - Vista frontal externa da Clinica Bicho Mimado.
Goiania -GO, 2020.

Figura 2 - Farmacia e Pet Shop da Clinica
Bicho Mimado. Goiania-GO, 2020.

A clinica ainda possuia um corredor de acesso aos consultérios um, dois e
trés, espacgo aberto para banho de sol dos animais internados (Figura 3), sala de
internacdo (Figura 4), sala de terapia intensiva para atendimento e internacdo de
animais em emergéncia e severamente traumatizados (Figura 5), e sala de
isolamento para animais com doencas infectocontagiosas com equipamentos e

materiais de uso exclusivo e laboratério com maquina de hemograma, bioquimica e
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hemogasometria. Possuia também um banheiro, sala de expurgo, sala de depdésito

de materiais, lavanderia e bloco cirurgico.

Figura 3 - Paciente internado sendo acompanhado
em seu momento de banho de sol. Goiania-GO,
2020.

Figura 4 - Sala de internagdo da Clinica Bicho
Mimado, com dois andares de baias individuais e
bombas de perfusdo. Goiania-GO, 2020.
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Figura 5 - Animal em choque
internado na sala de terapia
intensiva recebendo transfuséo
sanguinea. Goiania-GO, 2020.

O bloco cirargico era formado por uma sala de preparo e antissepsia animal,
vestiario, lavatorio para higienizacdo da equipe, sala de recuperagdo anestésica

(Figura 6), centro cirurgico (Figura 7) e sala de esterilizacdo de materiais.
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b 5T B ——,
Figura 6 - Paciente pos-cirdrgico na baia de recuperacao
anestésica. Goiania-GO, 2020.

Figura 7 - Paciente anestesiado durante
procedimento de reducdo de hérnia
perineal no Centro Cirurgico da Clinica
Bicho Mimado. Goiania-GO, 2020.
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No centro cirargico estavam uma mesa cirtrgica com calha, foco cirdrgico,
mesas auxiliares, aparelho de anestesia inalatoria, cilindro de oxigénio, medidor
multiparamétrico (monitoramento cardiaco, oximetria, temperatura e pressao arterial
nao invasiva), um armario para equipamentos e materiais cirdrgicos e um armario

para farmacos e anestésicos.

3.2 Descricao da rotina de estagio

O estagio curricular foi realizado no periodo de 06 de abril & 13 de julho de
2020, de segunda a sexta-feira, das 13:00 as 19:00 horas, com carga horéria diaria
de 6h, numa escala de 30h semanais, totalizando 420 horas.

Durante a realizacdo do estagio, foi autorizado acompanhar todas as
atividades realizadas pela Médica Veterinaria responsavel pela Clinica Veterinaria
Bicho Mimado, além de acompanhar sempre que possivel procedimentos de outros
Médicos Veterinarios realizados na Clinica.

Na chegada a clinica, o tutor preenchia uma ficha cadastral, caso nao
possuisse cadastro de atendimento prévio, com o0 acompanhamento da
recepcionista. A ficha era eletrbnica e vinculada a uma plataforma de prontuarios
veterinarios, de total acesso aos Médicos Veterinarios e a recep¢do. Eram coletados
dados pessoais do tutor (nome, CPF/RG, endereco, telefone e e-mail) e informacdes
do paciente (nome, raca, data de nascimento, espécie, pelagem, porte, peso e rotina
alimentar), os quais ja eram visualizados e analisados pelo Médico Veterinario
responsavel pela consulta.

Os animais que chegavam necessitando de atendimento de urgéncia ou
emergéncia eram imediatamente levados para a sala de tratamento intensivo ou
para o consultério, enquanto o tutor ou responsavel preenchia a ficha cadastral na
recepcao. Nos demais casos, apO0s o cadastro ou confirmacdo dos dados na
recepgao, o tutor e o paciente eram encaminhados para a sala de espera, sendo
chamados ao consultério pelo Médico Veterinario de acordo com a ordem de
chegada na clinica.

Durante a consulta era pesquisado o historico do paciente, realizada a
anamnese e coletados os padrbes vitais do animal, dados que eram anotados no
sistema eletrdnico. Caso a Médica Veterinaria julgasse necessario, eram solicitados
exames complementares, assim como 0 encaminhamento para um especialista ou a

internacéo do animal. Caso necessaria a internacéo, o tutor era encaminhado para a
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recepcao para assinatura e preenchimento do termo de internagdo, enquanto o
animal preparado e acomodado na baia. ApOs a liberacdo do tutor por parte da
clinica, a Médica Veterinaria realizava uma discussao sobre o caso com o estagiario,
onde definia e explicava o protocolo terapéutico escolhido. Era preenchida uma ficha
com dados do paciente, detalhes do protocolo terapéutico, além da anotacdo dos
parametros vitais do animal coletados de acordo com o intervalo definido pelo
Médico Veterinario.

Durante a realizacéo do estagio curricular, além de acompanhar e auxiliar nas
consultas, foram realizadas outras atividades, entre elas: auxilio na coleta,
armazenamento e envio de amostras para exames complementares; dar apoio a
Médica Veterinaria na realizacdo dos procedimentos clinicos; transporte do animal
entre as salas (consultério, internacéo, isolamento e cirurgia); Preenchimento de
receituarios e fichas; acompanhar os animais canulados no banho de sol; cuidado e
acompanhamento dos animais internados; realizacdo de canulagdo venosa,
reposicdo de materiais, instrumentos, medicamentos e fichas dos armarios dos
consultérios, sala de internacao, isolamento e centro cirdrgico; na administracédo de
medicamentos e vacinas; e assistir e contribuir nos procedimentos cirargicos.

Na realizacao dos procedimentos cirlrgicos o estagiario realizava o transporte
do animal para a sala de preparamento onde realizava a tricotomia e antissepsia do
local indicado pelo Médico Veterinario. Dentro do centro cirlrgico o estagiario era
instruido e preparava a mesa de instrumentais cirargicos, auxiliava na paramentacao
do cirurgido, na preparacdo e realizagdo da anestesia, no transporte e
posicionamento do paciente na mesa cirdrgica, no acompanhamento dos sinais
vitais pelo monitor e quando necessario, realizava a devida paramentacdo e
auxiliava de forma direta no ato cirargico.

Para a realizacdo de procedimentos cirlrgicos, o tutor preenchia e assinava
um termo de responsabilidade sobre os riscos cirurgicos e anestésicos, autorizando
o procedimento. Nos procedimentos cirdrgicos ndo emergenciais, o tutor era
instruido a levar o paciente em jejum total, chegando a clinica duas horas antes do
horario marcado para o procedimento, ou iniciar a internagdo 12 horas antes do
procedimento, para realizacdo do jejum na clinica. O tempo de Jejum variava de
acordo com o procedimento, mas geralmente era de 12 (doze) horas para jejum
alimentar e seis horas para hidrico. Ap6s a cirurgia, o Médico Veterinario definia o

protocolo terapéutico, assim como todos os cuidados necessarios no pos operatoério,
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0S quais eram anotados em detalhes em uma ficha de internacdo e ficavam aos
cuidados dos estagiérios.

No pré-cirdrgico, 0 paciente era transportado para a sala de preparacédo, onde
era canulado, realizada a medicacdo pré anestésica, era efetuada a tricotomia e
uma antissepsia do campo cirdrgico, para poder ser levado a mesa de
procedimento. Logo apés o término do procedimento, o paciente era encaminhado
para a sala de recuperacdo, onde permanecia até a recuperacdo anestésica. Com a
recuperacdo do animal e a avaliacdo dos parametros vitais ele era transportado para
a sala de internacao, ficando em observagdo. Nos casos de cirurgias eletivas ou
minimamente invasivas, 24 horas apés o fim da cirurgia. Caso o0 paciente nao
apresentasse complicacdes pos cirdrgicas, e 0s parametros vitais estivessem dentro
do normal, o animal recebia alta médica.

Todas as manhas a sala de internagédo e as baias eram higienizadas com
desinfetante e os animais eram soltos e acompanhados em um banho de sol. Os
pacientes internados eram alimentados, medicamentados e avaliados de acordo
com o protocolo estabelecido pelo Médico Veterinario. Na porta de cada baia ficava
uma prancheta com a ficha de internacdo que contém os dados do tutor e do
paciente, protocolo e dosagem medicamentosa. Nessa ficha também eram anotados
dados diarios sobre o acompanhamento do paciente, cuidados necessarios com o
animal, protocolo alimentar, diagndstico, exames complementares realizados e o0s
parametros vitais diarios coletados com intervalos definidos pelo Médico Veterinario.

Quando recebia alta médica, o paciente era descanulado, preparado e
avaliado pelo estagiario. Logo ap0s retornava para uma baia limpa e higienizada
para aguardar o tutor ou era colocado em uma caixa de transporte e entregue ao

motorista da clinica para ser transportado.

3.3 Resumo quantificado das atividades

Durante o periodo de realizagcdo do estagio na Clinica Bicho Mimado, foi
possivel acompanhar e atuar de maneira direta nas consultas veterinarias e também
0s mais diversos servi¢cos de clinica médica e cirirgica de cées e gatos. Ao fim do
estagio foi totalizado o acompanhamento de 947 (novecentos e quarenta e sete)
procedimentos, dos quais 85,2% (807) foram pacientes caninos e 14,8% (140) foram

pacientes felinos (Quadro 1).
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Quadro 1 - Divisdo e quantificacdo das atividades acompanhadas diretamente na
Vet Gyn Clinica Veterinéria Eireli (Clinica Bicho Mimado) durante o periodo de
estagio. Goiania, 2020.

Atividade Caninos % Cées Felinos | % Gatos Total
Consultas 204 79,6 52 20,4 256
Cirurgias 78 89,6 9 10,4 87
Vacinas 81 80,1 20 19,9 101
Desverminacao 94 82,4 20 17,6 114
Internacoes 57 83,8 1 16,2 68
Curativos 23 74,1 8 25,9 31
Colheita de material 172 89,1 21 10,9 193
para exame
Aplicacéo de 41 93,1 3 6,9 44
medicacéao
Radiografia 19 100 0 0 19
Ultrassonografia 38 86,3 6 13,7 44
Total 807 85,2 140 14,8 947

4 DIFICULDADES VIVENCIADAS

Dentre os obstaculos durante o estagio, muitos estavam relacionados aos
tutores. Por vezes, relutavam em passar informacdes corretas durante a realizacao
da anamnese, mudando a narrativa ou até mesmo dando informacdes contrarias
quando uma mesma pergunta era feita apds um intervalo de tempo, o que dificultava
bastante no diagnoéstico e determinacdo da necessidade de exames
complementares. Outro exemplo foi o ndo cumprimento do protocolo terapéutico
estabelecido, mesmo quando este era bem explicado e detalhado pelo Médico
Veterinario e dito como entendido pelo tutor durante a consulta, fazendo com que o
animal retornasse para uma reavaliagdo meédica, e por vezes, voltasse a ser
internado.

No comeco do estagio, houve dificuldade na realizacdo de algumas praticas
como a canulagéo venosa, montagem dos protocolos e na interpretacdo dos exames
de imagem como radiografia e ultrassonografia. Porém, com a realizacao rotineira
das atividades e o supervisionamento da Médica Veterinaria, essas dificuldades

foram se tornando menores a cada dia.
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Outras dificuldades envolviam o Dono da Clinica, que impedia o uso de
celulares na clinica tanto pelos estagiarios quanto pelos Médicos Veterinarios e
funcionéarios, permitindo o0 uso apenas para atender ligacbes importantes,
dificultando a aquisicdo de midias para a composicdo do trabalho. Porém ele sempre

se dispunha a disponibilizar as fotos necessarias ao fim do estagio.

5 CONSIDERACOES FINAIS

Com a realizacdo do estagio foi notado que a clinica médica veterinaria nao
possui uma rotina fixa, exigindo do profissional atualizagdo e estudos frequentes,
bem como preparo fisico e psicolégico para as mais diversas situacdes. Também foi
observado como os conhecimentos adquiridos durante o curso de graduacao foram
uma base sélida para o bom desenvolvimento do estagiario, bem como para o bom
desempenho profissional.

Com a vivéncia da rotina clinica e todo o aprendizado adquirido no estagio, foi
possivel perder certos medos pessoais, como 0 de ndo saber fazer uma boa
anamnese ou de ndo saber com lidar com um animal irascivel. Com a perda desses
medos a clinica médica se tornou meu principal objetivo como &rea de atuacéo,
onde além de buscar o aperfeicoamento profissional diario, também estd como
objetivo o bem estar animal, tanto na clinica como em casa, com aconselhamentos

dados ao tutor.



19

CAPITULO 2 — COLOPEXIA COMO TRATAMENTO DE PROLAPSO RETAL
RECIDIVANTE EM FILHOTE DE FELINO

Colopexia como tratamento de prolapso retal recidivante em
filnhote de felino: estudo de caso

Bruno Henrique da Silva*, Renata Maria Oliveira Ramos?

Discente do Instituto Federal Goiano Campus Urutai (Departamento de Medicina
Veterinaria), Urutai-GO, Brasil. Email: brunohenriquehs@gmail.com

2Médica Veterinaria p6s graduada em Clinica Médica e Cirlrgica de Pequenos Animais,
Goiania-GO, Brasil. Email: renata-rramos@gmail.com

*Autor para correspondéncia

RESUMO: RESUMO: O prolapso retal é a expulsdo da porcao final do intestino
para 0 meio externo, deixando a mucosa exposta. Caso essa exposicdo persistir
um periodo prolongado, pode ocorrer a necrose do tecido. Esta relacionado a
presenca de parasitos intestinais ou corpos estranhos que sdo mastigados e
deglutidos, ficando retidos no final do intestino, e geram um esforgo persistente
no animal, para eliminacdo. O objetivo do trabalho é relatar a execucdo de uma
colopexia em filhote felino para o tratamento definitivo em um quadro de
prolapso retal completo recidivante realizado em animal resgatado na cidade de
Goiania-GO, demostrando a importancia de uma rapida intervencdo para a
preservacdo tecidual e o sucesso terapéutico.

Palavras chave: cirurgia, intestino, perineal, urgéncia

Colopexy as treatment of recurrent rectal prolapse in a feline
kitten: case study

ABSTRACT: Rectal prolapse is the expulsion of the final portion of the intestine
into the external environment, leaving the mucosa exposed. If this exposure
persists for an extended period, tissue necrosis may occur. It is associated with the
presence of intestinal parasites or foreign bodies that are chewed and swallowed,
becoming lodged in the end of the intestine, and generating persistent efforts in
the animal for elimination. The purpose of this study is to report the execution of a
colopexy in a feline kitten for definitive treatment of a recurrent complete rectal
prolapse in a rescued animal in Goiania-GO, demonstrating the importance of
prompt intervention for tissue preservation and therapeutic success.

Keywords: intestine, perineum, surgery, urgency

Introducéo

O prolapso retal € inversdo ou exteriorizacdo de uma ou mais camadas do reto pelo
anus, caracterizando-se por uma afeccdo intestinal que pode acometer a maioria dos animais
domésticos. E embora seja observado em diversas espécies, afetam principalmente cées e

gatos filhotes. Isso se da pela alta carga parasitaria que desperta uma intensa vontade de
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evacuar nesses animais, e a diarreia. Essa condigdo pode ser parcial ou completa, dependendo
das camadas da mucosa expelidas (Cunha et. al., 2015, Alves, 2019).

As formas de protusdo podem ser completas ou incompletas, dependendo de sua
complexidade, sendo que o prolapso retal completo € caracterizado pela exteriorizacao total
das camadas mucosa, submucosa e, em alguns casos, muscular do reto. Esta forma mais grave
apresenta uma protrusdo visivel do tecido retal, acompanhada por desafios na retratacéo
manual e, em situacfes extremas, pode resultar em necrose do tecido exposto (Lima et al.,
2014).

Em contrapartida, o prolapso retal incompleto envolve a protruséo parcial das camadas
do reto, geralmente limitada & mucosa. E embora menos extenso que o completo, o prolapso
retal incompleto ainda pode causar desconforto, presenca de muco ou sangue no prolapso e,
por vezes, possibilita a retratacdo parcial do tecido manualmente (César et al., 2010).

O diagnostico € feito a partir da analise dos sinais clinicos, exames fisicos e, em
alguns casos, exames de imagens complementares (ultrassonografia). A partir do exame
fisico, na regifo perianal, é possivel a observacdo direta do prolapso, e a extens&o do dano. E
importante avaliar também os sintomas relatados pelo tutor do animal, como comportamento
anormal durante a evacuagdo, aumento abdominal, inapeténcia, irritabilidade, lambedura em
excesso, além da possibilidade de exames de sangue e fezes para avaliar a causa principal do
prolapso (Araujo, 2013).

O tratamento depende do grau, cronicidade e recorréncia da condicdo, e em casos
agudos, a reducdo manual e medidas conservadoras podem ser eficazes, engquanto casos
crbnicos podem exigir intervencdes cirdrgicas, como a colopexia (Saunders, 2007 apud
Viliotti et al., 2018).

O objetivo do trabalho foi relatar uma colopexia como tratamento definitivo em um
quadro de prolapso retal completo recidivante em um filhote da espécie felina resgatado na
cidade de Goiania-GO.

Relato do Caso Clinico

Em junho de 2020, no periodo da manha, foi atendido na Clinica Veterinaria um
filhote de felino que havia sido resgatado por uma ONG. Apos 0 exame clinico do animal,
uma fémea de aproximadamente dois meses de idade, foi observado que apresentava baixo
escore corporal (animal caguético), pesando 0,6 Kg e abdémen distendido caracteristico da

presenca de endoparasitos.
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Foi solicitado, entdo, pela Médica Veterinaria responsédvel, a realizacdo de um
hemograma, e também a administracdo, via oral, de 0,8 ml de vermifugo composto pelos
principios ativos Pamoato de Pirantel, Praziquantel e Febantel (Vermivet filhote, da empresa
Biovet) para controle parasitario, e que o animal fosse colocado em uma baia de internacéo
com &gua e racdo Umida.

O resultado do hemograma revelou a presenga de anemia regenerativa e quadro leve
de leucocitose. No mesmo dia foi observado presenca de ovos e parasitos nas fezes, além da
presenca de prolapso retal. Assim, foi feita a limpeza da regido anal e do tecido prolapsado
com solucdo fisioldgica, e ao exame clinico concluiu-se que se tratava de um prolapso retal
completo. A coloragdo e hidratacdo da mucosa exteriorizada mostraram-se normais, com
tecido sem maiores complicaces e totalmente viavel. A regido afetada foi imediatamente
envolta por compressas umedecidas em solucdo fria a fim da diminuicdo do edema. Apos 10
minutos, o prolapso foi reduzido manualmente e o animal colocado novamente em
observagdo, com a prescrigdo de Nimesulida 0,5 mg/Kg/V.O./S.1.D. por trés dias.

No dia seguinte, a filhote apresentava recidiva do quadro de prolapso, sendo
caracterizado como prolapso retal completo, com total viabilidade do tecido exposto. Foi feita
nova diminuicdo manual do prolapso seguida pela sutura em bolsa de tabaco na regido anal,
afim de um prognostico mais favoravel. Assim, apos a higienizacéo e irrigacdo do local
afetado, realizou-se mais compressa fria, e diminuicdo manual do prolapso. O paciente foi
canulado, o fluido de escolha foi o ringer com lactato, e administrou-se Acepromazina 0,1
mg/Kg/1.V. e cloridrato de tramadol 1 mg/Kg/l.V. como medicagdo pré-anestésica. O animal
foi envolto por uma toalha com o intuito de auxiliar na imobilizacdo e levado para o centro
cirtrgico, onde foi induzida e mantida a anestesia inalatoria por Isoflurano com o uso de
mascara anestésica.

Foi feita a antissepsia da regido anal, com posterior administracdo de um ml de
anestesia local (lidocaina) distribuida na regido perineal e com aplicacdo subcuténea.
Esperado o tempo de absorcéo e efeito da anestesia, foi realizada uma sutura em bolsa de
tabaco com fio cirurgico de Nylon 3-0. Apds a finalizacdo da sutura, foi removida a méscara
anestésica e o animal foi colocado na baia para recuperacgéo.

Com a suspeita de que a causa do prolapso fosse 0 excesso de forca exercido ao
eliminar os vermes intestinais, a sutura em bolsa de tabaco foi removida apds seis dias,
ocorrendo uma nova recidiva dois dias ap6s a remocgao da sutura. Sendo novamente preparado
e encaminhado para o centro cirrgico para realizacdo do procedimento de colopexia por

laparoscopia. Dessa vez o procedimento foi realizado através de um acesso hipogastrico
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lateral direito. A fixagdo do intestino na parede abdominal se deu com escarificacdo e pontos
de sutura simples separados, com fio de nylon cirargico 3-0. A sutura da parede abdominal
interna com sutura Reverdin, seguido pela reducdo do espaco morto e a sutura da pele com
separado simples, todos com fio de Nylon cirdrgico 3-0. O paciente foi desentubado e
colocado na baia de recuperacdo anestésica.

A filhote foi mantido em dieta com racdo umida por 20 dias, passando por transi¢do
para racdo seca gradativa apds esse periodo. N&o foi notada nenhuma dificuldade ao defecar
ou quadros de diarreia ap0s o tratamento cirdrgico.

Também foi administrado Metronidazol 15mg/kg/l.V./B.1.D. durante 5 dias para
antibioticoterapia, e Nimesulida 5 mg/kg/V.0./S.1.D. durante 5 dias como anti-inflamatério.
N&o sendo observado nenhum quadro de tenesmo, dificuldade para evacuacdo ou diarreia no
periodo pos cirdrgico.

Os pontos de sutura da pele foram retirados 12 dias apds a cirurgia, ndo havendo
nenhuma complicacdo no local de incisdo, recidivas ou quaisquer complicag¢fes pés cirurgicas

relacionadas ao caso.

Discusséo

No presente relato de caso, a ocorréncia de prolapso retal em um animal filhote com
apenas 2 meses de idade, cujos sintomas revelaram a presenca de endoparasitas, destaca a
correlacdo entre essa condicdo e a fase inicial da vida dos felinos. A convergéncia com outros
estudos ressalta uma tendéncia observada em pesquisas anteriores, nas quais a incidéncia de
tal afeccéo frequentemente se manifesta em animais jovens, corroborando a hip6tese de que a
tenra idade é um fator predisponente (Gurjdo & Araujo, 2023, Viliotti et al., 2018).

Adicionalmente, a associacdo com a presenca de endoparasitas, neste caso, aponta
para a verminose como uma das causas subjacentes desse fenbmeno, alinhando-se com
descobertas em pesquisas similares. A compreensdo desses padrbes é importante ndo apenas
para o diagndstico precoce e tratamento eficaz, mas também para embasar estratégias
preventivas que visem mitigar os riscos associados ao prolapso retal em filhotes de felinos,
especialmente quando endoparasitas estdo envolvidos (Ferreira et al., 2012, Carrasco et al.,
2016).

Assim, a abordagem inicial ao usar uma combinagdo especifica de medicamentos
antiparasitarios, com o Pamoato de Pirantel, com sua eficacia comprovada contra nematodeos,
o Praziquantel, por sua vez, oferece um direcionamento especifico para cestoides (ténias), e a

inclusdo do Febantel na formulacdo trazendo um aspecto abrangente ao tratamento, atuando
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contra diversos tipos de vermes, tanto nematddeos quanto cestoides, assim sua capacidade de
interromper 0 metabolismo parasitario complementa as a¢des dos outros componentes; revela-
se como estratégia de controle de parasitas internos, e também apresentando beneficios
adicionais no manejo de prolapso retal em gatos (Machado et al., 2007, Mussi et al., 2008,
Galvani et al., 2015, Risso et al., 2016).

Assim como em outros relatos de caso, a anemia resulta da acdo dos parasitas no trato
gastrointestinal, enquanto a leucocitose indica uma resposta inflamatoria do sistema
imunologico. Ambos os problemas podem contribuir para a fraqueza muscular, exacerbando o
prolapso retal (Viliotti et al., 2018, Oliveira, 2019, Branco, 2023). Portanto, esse tratamento
pode oferecer beneficios adicionais na reducdo da inflamacdo e no suporte a recuperacdo do
trato gastrointestinal, além de melhora significativa na condicéo clinica do animal.

Posteriormente, a combinacdo de medidas fisicas, como as compressas frias, e a
administracdo de um anti-inflamatério contribui para o bem-estar do felino e a verificacdo se
ha recidiva ou ndo do prolapso retal. Essa abordagem visa ndo apenas aliviar imediatamente
0s sintomas, como o edema e a inflamacgédo na regido anal, mas também controlar a resposta
inflamatdria por meio do uso do anti-inflamatorio Nimesulida (Viliotti et al., 2018, Fernandes
& Brito, 2023).

Antes de recorrer a intervencdo cirargica, foi inicialmente implementada uma
abordagem mais conservadora, optando pelo procedimento de diminuicdo manual do
prolapso. Essa escolha foi fundamentada na auséncia de sinais evidentes de necrose ou dano
tecidual na regido anal. A primeira etapa consistiu na assepsia e reducdo manual do prolapso,
buscando restabelecer a anatomia normal e minimizar complicagfes associadas. A seguir,
como parte do manejo adotado nesses casos, foi realizada a sutura em bolsa de tabaco ao
redor do anus. Essa intervencdo teve como objetivo proporcionar suporte adicional a regido,
promovendo a cicatrizacdo e estabilidade necessarias para uma recuperacao bem-sucedida.
Esses procedimentos conservadores foram escolhidos de forma a explorar op¢Bes menos
invasivas antes de considerar medidas cirdrgicas, refletindo a busca por estratégias que
colaborassem para ndo recidivas (Viliotti et al., 2018, Alves, 2021, Ferreira & Silva, 2023).

Como pré anestésico optou-se pela administragdo de Acepromazina e cloridrato de
tramadol, visando proporcionar sedacdo, analgesia e estabilidade antes do procedimento
cirurgico. A Acepromazina, administrada a uma dose de 0,1 mg/Kg por via intravenosa (1.V.),
é um tranquilizante amplamente utilizado em animais devido as suas propriedades sedativas e
relaxantes musculares. Essa medicacdo ajuda a reduzir a ansiedade e a agitacéo,

proporcionando condicdes mais favoraveis para o procedimento anestésico subsequente
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(Moura, 2019). E o cloridrato de tramadol, administrado a uma dose de 1 mg/Kg por via
intravenosa (1.V.), é um analgésico opioide que atua no sistema nervoso central para aliviar a
dor. Sua administracdo pré-anestésica contribui significativamente para o controle da dor
perioperatdria, promovendo um ambiente cirrgico mais confortavel para o animal (Moura,
2019).

Diante da suspeita de que o prolapso retal pudesse ser atribuido ao esforgo excessivo
durante a eliminacdo dos vermes intestinais, a sutura em bolsa de tabaco foi retirada ap6s um
periodo de seis dias. Contudo, apenas dois dias ap0s a remog¢édo da sutura, uma nova recidiva
do prolapso foi observada. Diante desse cenério, o paciente foi novamente preparado e
encaminhado para o centro cirlrgico, desta vez para a realizagdo do procedimento de
colopexia por laparoscopia. A intervencdo foi conduzida por meio de um acesso hipogastrico
lateral direito, proporcionando uma abordagem cirdrgica especifica para corrigir o prolapso
retal e minimizar possiveis complicacfes associadas (Ibaceta, 2018, Silva, 2022).

Para o procedimento de fixacdo do intestino a parede abdominal, a técnica de
escarificacdo foi empregada, consistindo na criacdo de pequenas incisdes superficiais para
promover a aderéncia entre o 6rgdo e o tecido circundante. A fixacdo foi reforcada por pontos
de sutura simples separados, utilizando fio de nylon cirargico 3-0. Em continuidade, a parede
abdominal interna foi suturada com a técnica de Reverdin, que emprega um tipo especifico de
ponto de sutura. Adicionalmente, foi realizada a reducdo do espagco morto, area propensa ao
acumulo de fluidos ou ar durante a cirurgia, visando prevenir complica¢fes pos-operatérias. A
sutura da pele foi conduzida com pontos simples separados, utilizando o mesmo fio de nylon
cirirgico 3-0 mencionado anteriormente. Essas medidas visaram assegurar uma fixacdo
robusta, minimizando potenciais complicacdes e promovendo uma recuperacdo eficaz do
paciente (Ingracio, 2017).

Apds o tratamento cirurgico, a filhote foi alimentada com racdo Umida por 20 dias,
seguida por uma transicdo gradual para racdo seca. Durante esse periodo pds-cirargico e de
mudanca na dieta, ndo foram observadas dificuldades ao defecar nem episodios de diarreia,
indicando uma adaptacao positiva a transicdo alimentar e uma recuperacdo sem complicacdes
gastrointestinais (Carciofi, 2008, Santos, 2022, Bomfim et al., 2023).

Neste caso, a filhote recebeu um regime de antibioticoterapia e anti-inflamatério no
periodo pds-cirargico. O Metronidazol, administrado a uma dose de 15 mg/kg por via
intravenosa, duas vezes ao dia, foi prescrito como parte do tratamento antibiético, visando
prevenir ou controlar infecgdes. Além disso, foi administrada Nimesulida a uma dose de 5

mg/kg via oral, uma vez ao dia, por 5 dias, como um agente anti-inflamatério para reduzir a
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resposta inflamatoria e o desconforto associado ao procedimento cirdrgico. Durante o periodo
de administracdo desses medicamentos, ndo foram observados sintomas como tenesmo
(esforco excessivo para evacuar), dificuldade para evacuacdo ou diarreia, indicando uma
resposta positiva ao tratamento. Essa auséncia de sintomas sugere uma boa tolerancia aos
medicamentos e uma recuperacdo sem complicacdes gastrointestinais notaveis no periodo
pos-cirargico. A monitorizacdo desses aspectos serve para garantir a eficicia do tratamento e

0 bem-estar continuo da filhote durante a fase de recuperacédo (Viliotti et al., 2018).

Concluséo

O prolapso retal é uma condicdo que pode afetar diversos animais domésticos, sendo
mais comum em filhotes de cdes e gatos, especialmente quando associado a uma alta carga
parasitaria. O presente relato de caso destaca a complexidade do prolapso retal completo
recidivante em um filhote felino, resgatado em estado debilitado e apresentando sintomas
correlacionados a endoparasitas.

O tratamento adotado envolveu duas abordagens, inicialmente, medidas
conservadoras, como reducdo manual do prolapso e sutura em bolsa de tabaco, mas recidivas
indicaram a necessidade de intervencdo cirlrgica. Optou-se pela colopexia por laparoscopia,
uma técnica minimamente invasiva que incluiu a fixacdo do intestino a parede abdominal por
meio de escarificacdo e sutura com fio de nylon cirurgico 3-0.

A administracdo de medicaces pré-anestésicas proporcionou um ambiente cirurgico
mais seguro e confortavel. O p6s-operatdrio foi marcado por cuidados especificos, incluindo a
transicdo alimentar gradual e a administracdo de medicamentos visando controlar possiveis
complicagdes.

O sucesso do tratamento foi evidenciado pela auséncia de complicacbes pos-
cirurgicas, recidivas ou sintomas adversos durante o periodo de recuperacdo. E também pelo
diagnostico precoce, sem danos no tecido retal. O acompanhamento em todas as fases do
manejo quanto a administragdo de medicamentos, desempenhou um papel importante na
obtenc&o de resultados positivos.

Este relato de caso reforca a importdncia do diagndstico precoce, tratamento
multifacetado e monitorizacdo continua em situacgdes de prolapso retal recidivante em filhotes
felinos, especialmente quando associados a endoparasitas. A abordagem integrada demonstra
que, ao combinar técnicas conservadoras e intervengdes cirurgicas apropriadas, é possivel

obter uma recuperacéo eficaz e melhorar a qualidade de vida desses animais.
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8 — ANEXO 1 - Normas para Publicacédo na revista Pubvet

INSTRUCOES AOS AUTORES

As instrucdes aos autores dividem-se em duas se¢oes:

1. Preparacdo do texto: modelo de apresentacdo de artigo. Disponibilizamos um .DOC ja
formatado para download.
2. Como realizar a submissao do artigo no sistema.

RELATO DE CASO
Deve conter os seguintes elementos: Titulo, Nome(s) de autor(es), filiacdo, resumo, palavras
chave, introducéo, relato do caso clinico, discussao e conclusao.

1. Preparacao do texto
Idiomas: sdo aceitos, para publicacdo, textos em portugués, espanhol e inglés.
Modelo de apresentagdo dos artigos para a revista Pubvet.

O titulo (Fonte Times New Roman, estilo negrito, tamanho 16, somente a primeira letra da
sentenca em maiuscula, o mais breve possivel- maximo 15 palavras)

José Antonio da Silval, Carlos Augusto da Fonseca2*, .
Nomes de autores (ex., José Anténio da Silval). Todos com a primeira letra mailscula e o
simbolo 1, 2, 3... sobrescrito.

1Professor da Universidade Federal do Parand, Departamento de Zootecnia. Curitiba —PR
Brasil. E-mail:contato@pubvet.com.br

2Pesquisador da Empresa Brasileira de Pesquisa Agropecuaria (Cidade, Estado e Pais —
email:exemplo@pubvet.com.br

*Autor para correspondéncia

AfiliacOes. Filiagdes dos autores devem estar logo abaixo dos nomes dos autores usando 0
simbolo 1, 2, 3... sobrescrito e o simbolo * para o autor de correspondéncia. Universidade
Federal do Parang, incluindo departamento (Departamento de Zootecnia), cidade (Curitiba),
estado (Parand) e pais (Brasil). Todos com a primeira letra maitscula e e-mail eletrénico.

RESUMO. A palavra resumo em maidsculo e negrito. Fonte New Times Roman, Tamanho
11, Pardgrafo justificado com recuo de 1cm na direita e na esquerda e espacamento de 6 pt
antes e depois. O resumo consiste ndo mais que 2.500 caracteres (caracteres com espagos) em
um pardgrafo Unico, com resultados em forma breve e compreensiva, comegcando com
objetivos e terminando com uma conclusao, sem referéncias citadas. Abreviaturas no resumo
devem ser definidas na primeira utilizacdo.

Palavras chave: ordem alfabética, minusculo, virgula, sem ponto final
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Titulo em inglés
ABSTRACT. Resumo em inglés. A palavra abstract em maitsculo e negrito.

Keywords: Traducao literaria do portugués

Introducéo

A palavra introducédo deve estar em negrito e sem recuo. A introducao nédo deve exceder 2.000
caracteres (caracteres com espaco) e justifica brevemente a pesquisa, especifica a hipotese a
ser testada e 0s objetivos. Uma extensa discussao da literatura relevante deve ser incluida na
discussdo.

Discussao

A discussdo deve interpretar os resultados claramente e concisa em termo de mecanismos
bioldgicos e significancia e também deve integrar os resultados da pesquisa como o corpo de
literatura publicado anteriormente para proporcionar ao leitor base para que possa aceitar ou
rejeitar as hipdteses testadas. A secdo de discussdo independente ndo deve referi-se nenhum
namero ou tabela nem deve incluir o P- valor (a menos que cite o P-valor de outro trabalho).
A discusséo deve ser consistente com os dados da pesquisa.

Tabelas e figuras

Tabelas e figuras devem ser incluidas no corpo do texto. Abreviaturas devem ser definidas (ou
redefinida) em cada tabela e figura. As tabelas devem ser criadas usando o recurso de tabelas
no Word MS. Consultar uma edi¢do recente daPUBVETpara exemplos de construcdo de
tabela. Quando possivel as tabelas devem ser organizadas para caberem em toda a pagina
(exemplo, retrato layout) sem ultrapassar as laterais da borda (exemplo, paisagem). Cada
coluna deve ter um cabecalho (exemplo, item, ingrediente, marca, &cidos graxos). As
unidades devem ser separadas cabecalhos por uma virgula ao invés de ser mostrado em
parénteses. Limitar o campo de dados ao minimo necessario para a comparagdo significativa
dentro da precisdo dos métodos. No corpo das referéncias da tabela para as notas de rodapé
devem ser numerais. Cada nota deve comecar em uma nova linha. Para indicar diferencas
significativas entre as médias dentro de uma linha ou coluna sdo usadas letras mailscula
sobrescritas.

Abreviaturas

Abreviaturas no texto devem ser definidas no primeiro uso. Os autores devem usar o padrao
das abreviaturas internacionais de elementos. Abreviaturas definidas pelo autor devem sempre
ser usadas exceto para comecar uma frase. A abreviacdo definida pelo autor precisa ser
redefinida no resumo o primeiro uso no corpo do artigo, em cada tabela, e em cada figura.
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CitacGes no texto

No corpo do manuscrito, os autores referem-se da seguinte forma: (Ferraz & Felicio, 2010) ou
Ferraz & Felicio (2010). Se a estrutura da frase exige que 0s nomes dos autores sejam
incluidos entre parénteses, o formato correto € (Ferraz & Felicio, 2012a, b). Quando h& mais
de 2 autores no artigo o primeiro nome do autor € entre parénteses pela abreviacdo et. al.
(Moreira et al., 2004). Os artigos listados na mesma frase ou parénteses devem estar primeiro
em ordem cronoldgica e ordem alfabética para 2 publicacbes no mesmo ano. Livros (Van
Soest, 1994, AOAC, 2005) e capitulos de livros (Prado & Moreira, 2004) podem ser citados.
Todavia, trabalhos publicados em anais, cds, congressos, revistas de vulgarizagéo,
dissertagdes e teses devem ser evitados.

Referéncias bibliogréaficas
1. Artigos de revista

Ferraz, J. B. S. & Felicio, P. E. 2010. Production systems — An example from Brazil. Meat
Science, 84, 238-243.

Moreira, F. B., Prado, I. N., Cecato, U., Wada, F. Y. & Mizubuti, I. Y. 2004. Forage
evaluation, chemical composition, and in vitro digestibility of continuously grazed star
grass. Animal Feed Science and Technology, 113,239-249.

2. Livros

AOAC. 2005. — Association Official Analytical Chemist. 2005. Official Methods of Analysis
(18th ed.) edn. AOAC, Gaitherburg, Maryland, USA.

Van Soest, P. J. 1994. Nutritional ecology of the ruminant. Cornell University Press, Ithaca,
NY, USA.

3. Capitulos de livros
Prado, I. N. & Moreira, F. B. 2004. Uso de acidos émega 3 e édmega 6 sobre a producado e

qualidade da carne e leite de ruminantes. In: Prado, I. N. (ed.) Conceitos sobre a producéo
com qualidade de carne e leite. Eduem, Maring4, Paran4, Brasil.

2. Submisséo do artigo

O envio de artigos pode ser realizado pelo site pubvet.com.br ou pelo envio direto no e-
mail contato@pubvet.com.br
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