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CAPITULO 1
RELATORIO DE ESTAGIO CURRICULAR SUPERVISIONADO

1 IDENTIFICAGAO

1.1 Aluno
Angélica Nascimento Silveira, discente de graduagdo no curso de

bacharelado em medicina veterinaria do Instituto Federal Goiano, Campus Urutai.

1.2 Matricula
2021101202240031

1.3 Supervisor

MV. Profa. Pés-Dra. Vanessa Martins Fayad Milken é médica veterinaria,
graduada pela Universidade Federal de Uberlandia (UFU) em 1999, com mestrado
em Ciéncias Veterinarias pela mesma instituicao (2003) e doutorado em Medicina
Veterinaria pela Universidade Estadual Paulista Julio de Mesquita Filho (UNESP),
concluido em 2007. Atuou como professora adjunta em instituicdes federais entre
2008 e 2016 e, atualmente, é professora adjunta da UFU, onde é responsavel pelo
Servico de Diagndstico por Imagem do Hospital Veterinario, além de coordenar o
Programa de Residéncia Uniprofissional. Desenvolve atividades de ensino, pesquisa

e extensdo, com énfase em diagndstico por imagem aplicado a Medicina Veterinaria.

1.4 Orientador

MV. Prof. Pés- Dr. Alexandre Navarro de Souza, profissional graduado em
Medicina Veterinaria pela Faculdade de Medicina Veterinaria e Zootecnia da
Universidade de Sao Paulo (FMVZ-USP) em 2006, realizou especializagdo em
Ortopedia Veterinaria, mestrado, doutorado e pds-doutorado pela mesma instituigao,
concluidos entre 2009 e 2016. Atuou como professor convidado na FMVZ-USP e
como professor efetivo no Instituto Federal do Amazonas (IFAM) entre 2017 e 2024,

e atua como professor no Instituto Federal Goiano, Campus Urutai, Possuindo
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experiéncia nas areas de cirurgia e ortopedia veterinaria, bem como em ensino,

pesquisa e extensao universitaria.

2 LOCAL DE ESTAGIO

2.1 Nome do local estagio

Hospital Veterinario da Universidade Federal de Uberlandia (HOVET-UFU).

2.2 Localizagao

Avenida Mato Grosso, numero 3289, Bloco 2S, setor Umuarama, em
Uberlandia — MG, 38405-314.

2.3 Justificativa de escolha do campo de estagio

A escolha do estagio curricular supervisionado na area de Diagnostico por
Imagem foi motivada por meu interesse em compreender, de forma pratica, a
aplicacao dos métodos de imagem como ferramentas fundamentais no suporte ao
diagndstico e a tomada de decisdes clinicas na Medicina Veterinaria. O Hospital
Veterinario da Universidade Federal de Uberlandia foi escolhido por apresentar
infraestrutura adequada, equipamentos compativeis com a rotina hospitalar e
atuagao de profissionais qualificados na area. A elevada demanda de atendimentos
possibilitou o contato com diferentes casos clinicos, favorecendo a correlagdo entre
sinais clinicos e achados imaginolégicos. Essa vivéncia contribuiu significativamente
para consolidagdo dos conhecimentos adquiridos ao longo da graduagao e para a
compreensao da importancia do diagnostico por imagem na pratica clinica
veterinaria, representando um momento importante na minha formacdo como médica

veterinaria.

3 DESCRIGAO DO LOCAL E DA ROTINA DE ESTAGIO

3.1 Descricao do local de estagio
O Hospital Veterinario da Universidade Federal de Uberlandia (Figura 1) é

uma instituicdo de referéncia no ensino veterinario, caracterizando-se pela elevada
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casuistica e pela diversidade de atividades académicas que desenvolve. O hospital
realiza atendimentos clinicos e cirurgicos, além de oferecer suporte diagnodstico por
meio de exames laboratoriais e de imagem, funcionando de segunda a sexta-feira,
das 7h as 18h. Nos finais de semana, sdo mantidos plantdes voltados

exclusivamente ao acompanhamento de pacientes internados.

r HOSPIT.

|1’ VETERINARIO

UNIVERSIOADE FEDERAL DE UBERLANDIA

Figura 1 - Fachada do Hospital Veterinario da Universidade Federal de Uberlandia. Fonte: Acervo de
imagens do HOVET-UFU (2025).

A estrutura organizacional do HOVET-UFU é composta por diversos setores
especializados, incluindo o Servico de Clinica Médica de Animais de Companhia,
Clinica Cirurgica de Animais de Companhia, Clinica e Cirurgia de Grandes Animais,
Medicina de Animais Silvestres, Patologia Animal, Patologia Clinica e Diagndstico
por Imagem. Este ultimo engloba os servicos de radiologia, ultrassonografia e
cardiologia, fundamentais para o suporte diagndstico e monitoramento clinico dos
pacientes.

O hospital dispde de um setor de recepgao com area de espera (Figura 2A),
responsavel pelo primeiro contato dos tutores e pacientes com a instituicao. A area
interna conta com oito consultérios devidamente equipados (Figura 2B), dos quais
quatro sdo destinados aos atendimentos clinicos e retornos, enquanto os demais
sao utilizados para consultas cirurgicas, avaliagdes pré-operatorias e orientagdes
relacionadas a procedimentos. Além disso, ha um consultério especifico destinado a
triagem de casos emergenciais (Figura 2C), no qual é realizada a avaliagao clinica

inicial e o direcionamento dos pacientes conforme a gravidade apresentada.
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Figura 2 - Ambientes internos do HOVET-UFU. A) Area de recepgao. B) Consultério de
atendimento ambulatorial. C) Area de triagem para casos de emergéncia. Fonte: Acervo de imagens
do HOVET-UFU (2025).

O Hospital Veterinario da UFU dispde de infraestrutura especifica para a
realizacdo de exames de diagndstico por imagem. O setor conta com sala exclusiva
para radiografia, equipada com aparelhos de raio X e acessorios adequados,
permitindo a obtencdo de imagens de qualidade e assegurando a seguranga dos
pacientes e profissionais. Ha também uma sala destinada a realizacdo de exames
ultrassonograficos, preparada com condi¢des adequadas de iluminagdo e espaco
para o posicionamento dos animais. No mesmo setor sdo realizados exames de
eletrocardiograma e ecocardiograma, utilizando equipamentos especificos para
avaliacao da atividade elétrica e da funcao cardiaca. Essa organizagao possibilita a
integracdo dos diferentes métodos diagndsticos, auxiliando na precisdao do

diagndstico e no acompanhamento clinico dos pacientes.
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Figura 3. Setores destinados a realizagdo de exames de imagem. A) Sala de radiologia. B) Sala

de ultrassonografia. C) Sala de cardiologia. Fonte: Acervo de imagens do HOVET-UFU (2025).

A estrutura do hospital abrangia ainda setores essenciais para o suporte
aos atendimentos clinicos e cirurgicos, contribuindo para o funcionamento
adequado da rotina hospitalar. O hospital contava com uma farmacia (Figura 5A),
onde eram armazenados o0s medicamentos e insumos necessarios aos
atendimentos clinicos e um laboratério clinico (Figura 5B), estruturado para a
realizacao de exames laboratoriais, como analises hematologicas e bioquimicas,
além de outros testes complementares solicitados na rotina clinica. Esse setor
possibilitava o acompanhamento da evolucao clinica dos pacientes e a avaliagao
da resposta aos tratamentos instituidos, fornecendo resultados em tempo habil

para auxiliar na condugao dos casos atendidos.

16
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Figura 4. Setores de auxilio aos atendimentos clinicos e cirirgicos. A) Farmacia. B) Laboratério
Clinico. Fonte: Acervo de imagens do HOVET-UFU (2025).

O bloco cirurgico (Figura 6A) do hospital contava com uma sala de preparo
dos pacientes (Figura 6B) e trés centros cirurgicos. Na sala de preparo, os animais
permaneciam em baias individuais durante os periodos pré e pds-operatorios. O
espaco dispunha de mesas em aco inoxidavel utilizadas para a realizacdo de
tricotomia, implantacdo de acessos venosos e monitoramento continuo de sinais
vitais. Além disso armarios e bancadas eram utilizados para o armazenamento de
materiais, instrumentais e solugdes antissépticas, contribuindo para a organizagao

do ambiente e a condugao adequada dos procedimentos.

Figura 5. Setores de auxilio cirurgico. A) Bloco cirurgico. B) Sala de preparo pré e pos-
operatorios. Fonte: Acervo de imagens do HOVET-UFU (2025).

O setor de atendimento emergencial e de terapia intensiva do HOVET-UFU
era composto por uma Unidade de Terapia Intensiva (UTI) (Figura 5A), uma area de
enfermaria e uma sala especifica destinada ao atendimento de animais com
doengas infectocontagiosas, totalizando trés ambientes voltados a internacdo de

cédes e gatos. Esses setores funcionavam de forma continua, assegurando
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assisténcia 24 horas por dia, com equipes atuando em regime de plantdo e
responsaveis pelo monitoramento constante dos pacientes. As enfermarias eram
organizadas de acordo com a espeécie, com salas destinadas a internagado de caes
(Figura 5B) e de gatos, equipadas com baias individuais e mesas em acgo inoxidavel,
adequadas ao manejo hospitalar e aos procedimentos de higienizagdo. Além disso,
havia um espaco especifico para a internagcdo de pacientes portadores de doencas
infectocontagiosas, garantindo condicbes apropriadas de biosseguranca e

contribuindo para o bem-estar animal.

1 HOSPITAL
VETERINARIO
'bwmu rebved

S
N

Figura 6. Areas destinadas a internagao dos pacientes. A) Unidade de terapia intensiva. B) Setor de
internagéo de caes. Fonte: Acervo de imagens do HOVET-UFU (2025).

3.2 Descricao da rotina de estagio

O estagio curricular supervisionado foi realizado no Setor de Diagndstico por
Imagem do Hospital Veterinario da Universidade Federal de Uberlandia (HV-UFU),
no periodo de 01 de outubro a 19 de dezembro de 2025, totalizando carga horaria de
432 horas, sob supervisao da Profa. Dra. Vanessa Martins Fayad Milken. A vivéncia
pratica ocorreu por meio de rodizio entre os setores de radiologia, ultrassonografia e
cardiologia, o que possibilitou contato direto com diferentes métodos diagndsticos
empregados na rotina da Medicina Veterinaria e favoreceu a integracéo entre teoria
e pratica clinica.

As atividades desenvolvidas incluiram o acompanhamento e o apoio na
execucao de exames radiograficos, ultrassonograficos, e cardioldgicos. O fluxo de
agendamento, inicio e eventual cancelamento dos atendimentos era organizado

pelos profissionais solicitantes, enquanto a comunicagao entre médicos veterinarios,
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residentes e estagiarios ocorria por meio da plataforma SimplesVet, sistema que
permitia 0 acesso as fichas clinicas, aos exames realizados e as condutas adotadas.
Além dos atendimentos internos, o setor também recebia pacientes externos
encaminhados por médicos veterinarios, utilizando a mesma plataforma para registro
e acompanhamento dos casos.

A equipe do Setor de Diagndstico por Imagem era composta por quatro
residentes, sendo trés do primeiro ano e uma do segundo, responsaveis pelos
atendimentos ultrassonograficos e radiograficos, organizados em escalas semanais.
Dois técnicos em radiologia atuavam nos periodos da manha e da tarde, sendo
responsaveis pelo posicionamento, contencido fisica e execucdo dos exames
radiograficos. Os procedimentos cardiolégicos, por sua vez, eram realizados pela
meédica veterinaria especialista na area.

No primeiro més de estagio, o acompanhamento concentrou-se
predominantemente nas atividades de ultrassonografia. No més seguinte, a rotina
passou a ser dividida entre os setores, com participagdo nos exames radiograficos
durante o periodo da manha e nos atendimentos cardioldgicos a tarde, sendo que,
as tercas-feiras, a atuagao ocorria integralmente no setor de cardiologia. Ja no ultimo
més, o estagio foi direcionado prioritariamente ao setor de radiologia, o que
possibilitou maior familiaridade com a rotina, os equipamentos e os procedimentos
realizados, além de maior autonomia no acompanhamento das atividades.

O setor de ultrassonografia do HV-UFU dispunha de um aparelho LOGIQ F86,
mesa apropriada para o posicionamento dos pacientes e computador integrado ao
sistema SimplesVet, utilizado tanto para o controle da agenda quanto para a
emissdo dos laudos. De modo geral, os pacientes eram posicionados em decubito
dorsal apos a realizagdo da tricotomia da regido de interesse. Entre os insumos
disponiveis encontravam-se gel de acoplamento acustico, alcool, gazes, agulhas e
seringas, garantindo a continuidade dos atendimentos. A agenda contemplava
exames eletivos previamente agendados, bem como atendimentos emergenciais,
incluindo os protocolos AFAST e TFAST, indicados para pacientes em estado critico,
0S quais exigiam rapidez e atengdo sem comprometer a rotina dos demais exames.

Além das avaliagdes de rotina, eram realizados procedimentos guiados por
imagem, destacando-se a cistocentese, na qual a coleta de urina era realizada com
auxilio da ultrassonografia, aumentando a seguranga do procedimento e a qualidade

das amostras obtidas para analises laboratoriais. A ultrassonografia também era
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empregada como ferramenta de apoio na passagem e remogao de sondas uretrais,
bem como na realizagdo de citologias aspirativas por agulha fina, contribuindo para
maior precisao e eficacia desses procedimentos.

A participagdo nas atividades envolveu principalmente o auxilio durante a
realizacdo dos exames ultrassonograficos, com énfase na contencgao fisica segura e
adequada ao porte e as condi¢des clinicas dos pacientes. Também integravam a
rotina o preparo do ambiente e dos materiais, incluindo o abastecimento dos tubos
de gel de acoplamento acustico e a higienizagdo da mesa de ago inoxidavel e do
colchao utilizados para o acomodamento dos animais.

No més seguinte, no setor de Cardiologia, foi possivel acompanhar de forma
direta a realizacdo de exames cardiologicos fundamentais para a avaliagdo do
sistema cardiovascular de cdes e gatos, incluindo o ecodopplercardiograma, o
eletrocardiograma e a afericdo da pressao arterial sistélica. Esses atendimentos
contemplavam tanto exames eletivos quanto atendimentos emergenciais pontuais.

O ecodopplercardiograma possibilitava a avaliagdo detalhada das estruturas
cardiacas e da dindmica do fluxo sanguineo nos grandes vasos, sendo amplamente
utilizado no acompanhamento da evolugdo de cardiopatias. Ao longo dos
atendimentos, foi possivel observar sua aplicagdo em pacientes com sopros
cardiacos, dispneia, edemas, intolerdncia ao exercicio, altera¢cdes radiograficas
sugestivas de cardiomegalia ou edema pulmonar, além de avaliagbes pre-
anestésicas e exames de rotina em animais idosos.

Para realizacdo do eletrocardiograma, eram posicionados eletrodos,
previamente umedecidos com alcool. Durante o acompanhamento, foi possivel
observar a interpretacdo dos tracados, considerando parametros como ritmo,
frequéncia cardiaca, duragao e amplitude das ondas, intervalos e eixo elétrico médio.
A afericdo da pressao arterial sistdlica, por sua vez, exigia atengao especial a
reducdo do estresse do paciente, incluindo acomodagao adequada, tricotomia da
regidao palmar metacarpial, aplicagdo de gel condutor e escolha correta do manguito,
permitindo a classificagcdo dos niveis presséricos e o auxilio na definicdo das
condutas clinicas mais apropriadas.

Em relagdo ao setor de radiologia do HOVET-UFU, a rotina desenvolvia-se
em quatro ambientes distintos: duas salas de exame, uma sala de comando e um
espaco destinado ao processamento das imagens e a elaboragdo dos laudos. O

equipamento radiografico mais utilizado era o modelo analégico Sawae ALTUS ST-
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543-HF. As imagens radiograficas eram digitalizadas por meio do sistema CR 10-X
Agfa, armazenadas no formato DICOM e disponibilizadas na plataforma SimplesVet
para analise e emissao dos laudos pelas residentes. O setor contava, ainda, com
aparelhos radiograficos portateis, utilizados principalmente na Clinica de Grandes
Animais, possibilitando a realizagcdo de exames em equinos e pequenos ruminantes.

A contencao fisica era amplamente empregada, uma vez que a maioria dos
pacientes ndo era submetida a sedacdao. Sempre que possivel, o tutor auxiliava na
contencdo durante o exame, na sua auséncia, estagiarios ou residentes realizavam
0 posicionamento dos animais, etapa essencial para a obtengcdo de imagens
radiograficas com qualidade diagndstica, sendo a sedagdo reservada apenas para
situagdes especificas. As medidas de radioprotegdo eram rigorosamente adotadas,
com uso obrigatério de equipamentos de protecédo individual, como coletes de
chumbo e protetores de tireoide. Além disso, a escolha adequada dos parametros
radiograficos, associada ao rodizio entre os envolvidos na contengdo, contribuia
para a seguranga ocupacional e para a redugao da necessidade de repeticdo dos
exames.

Apos a aquisicdo das imagens, houve participagdo no auxilio a elaboragao
dos laudos, os quais eram posteriormente revisados e assinados pelas residentes
antes de serem disponibilizados no sistema. A rotina do setor caracterizava-se por
atendimentos diarios, além de atendimentos emergenciais conforme a demanda
clinica. Ao longo do estagio, o acompanhamento das atividades ocorreu de forma
progressiva, iniciando-se em periodo parcial e evoluindo para acompanhamento em
periodo integral no més de dezembro, o que favoreceu maior integragdo com a

equipe e aprofundamento das experiéncias praticas.

3.3 Resumo quantificado das atividades

Durante o periodo de estagio curricular supervisionado, realizado entre 01 de
outubro e 19 de dezembro de 2025, foram acompanhados 458 exames de
diagnostico por imagem. Embora 434 animais tenham sido atendidos ao longo desse
intervalo, o numero total de exames mostrou-se superior, em fungcéo da necessidade
de reavaliacbes e da realizagdo de multiplos métodos de imagem durante o

acompanhamento clinico de um mesmo paciente.
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Dessa forma, foram realizados 270 exames ultrassonograficos, 102 exames
radiograficos e 86 ecocardiogramas, conforme descrito na Tabela 1. Nesse contexto,
a organizagcdo e a apresentagao quantitativa dos exames realizados possibilitam
uma melhor compreensdo da casuistica observada ao longo do estagio, servindo

como base para a analise dos dados apresentados a seguir.

Tabela 1 - Distribuicdo das modalidades de exames de diagndstico por imagem
acompanhados no Setor de Diagnéstico por Imagem do Hospital Veterinario da
Universidade Federal de Uberlandia, no periodo de 01 de outubro a 19 de dezembro de
2025. Fonte: SILVEIRA, A. N.,2025.

Exames de Imagem Quantidade Percentual (%)
Ultrassonografia 270 58,95
Radiografia 102 22,27
Ecocardiografia 86 18,78
TOTAL 458 100

Quanto a distribuicdo dos atendimentos por espécie no Hospital Veterinario
da Universidade Federal de Uberlandia (HV-UFU), observou-se predominancia da
espécie canina, que totalizou 329 animais atendidos, correspondendo a 75,81% do
total. Os felinos constituiram o segundo grupo mais representativo, com 87 animais
(20,05%). Os equinos apresentaram participagdo pontual, com 4 atendimentos,
representando 0,92% dos casos. Por sua vez, os animais silvestres somaram 14
atendimentos (3,23%), incluindo espécies como coelho (Oryctolagus cuniculus),
porquinho-da-india (Cavia porcellus), calopsita (Nymphicus hollandicus), seriema
(Cariama cristata), urubu (Coragyps atratus) e onga (Panthera onca). Ressalta-se
que o numero total de exames realizados (n = 458) foi superior ao numero de
animais atendidos (n = 434), em virtude da realizacdo de exames de reavaliagao e

acompanhamento clinico.
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Tabela 2 - Distribuicdo das espécies atendidas no Setor de Diagndstico por Imagem do
Hospital Veterinario da Universidade Federal de Uberlandia, no periodo de 01 de outubro a
19 de dezembro de 2025. Fonte: SILVEIRA, A. N.,2025.

Espécie Quantidade Percentual (%)
Caninos 329 75,81
Felinos 87 20,05
Equinos 4 0,92
Silvestres 14 3,23
TOTAL 434 100

Quanto a distribuicdo racial canina, observou-se predominancia de animais
sem raga definida (SRD), totalizando 166 caes (50,46%). Entre os caes de raca,
destacaram-se 33 Shih-tzu (10,03%), 29 Yorkshire Terrier (8,82%), 24 Pinscher
(7,29%) e 20 Spitz Alemao (6,08%). As demais ragas apresentaram menor
frequéncia individual, incluindo Poodle, Lhasa Apso, Schnauzer, Dachshund, Pitbull,
Bulldog Francés, Labrador Retriever, Golden Retriever, entre outras, evidenciando a
diversidade racial dos atendimentos caninos no periodo avaliado. Com relagcéo aos
atendimentos de felinos, foram realizados exames de diagéstico por imagem em 87
pacientes ao longo do periodo avaliado

A distribuicdo dos atendimentos por sexo, considerando o total de 434
animais atendidos no periodo avaliado, demonstrou variagcdes conforme a espécie.
Entre os cées, observou-se leve predominéncia de machos, sendo registrados 177
machos (53,80%) e 152 fémeas (46,20%), totalizando 329 animais. Nos felinos,
verificou-se maior frequéncia de fémeas, com 37 machos (42,53%) e 50 fémeas
(57,47%), entre os 87 gatos atendidos. Quanto aos equinos, dos 4 atendimentos
realizados, 3 corresponderam a machos (75,00%) e 1 a fémea (25,00%). No grupo
dos animais silvestres, observou-se distribuicdo variavel entre os sexos, sem
predominio expressivo de machos ou fémeas.

Em relacdo aos exames de ultrassom, observou-se predominancia dos
exames realizados na regido abdominal, seguida pelos protocolos de avaliagado
ultrassonografica utilizados em situagdes de emergéncia e trauma, como o AFAST

(Abdominal Focused Assessment with Sonografhy for Trauma) e o TFAST (Thoracic
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Focused Assessment with Sonografhy for Trauma), que consistem em exames
rapidos e direcionados das cavidades abdominal e toracica, com a finalidade de
identificar a presencga de liquido livre e outras alteracbes associadas a traumas ou
quadros clinicos agudos. Além disso, também foram realizados exames

ultrassonograficos com finalidade gestacional.

Tabela 3 - Distribuicdo dos exames ultrassonograficos realizados no Setor de Diagndstico
por Imagem do Hospital Veterinario da Universidade Federal de Uberlandia, no periodo de
01 de outubro a 19 de dezembro de 2025. Fonte: SILVEIRA, A. N.,2025.

Ultrassonografia Quantidade Percentual (%)
Abdominal 208 77,04
TFAST 40 14,81
AFAST 14 5,19
Gestacional 8 2,96
TOTAL 270 100

Para além do acompanhamento dos exames de diagndstico por imagem
realizados no setor, a discente participou da observagcdo de procedimentos
realizados com auxilio da ultrassonografia. Dentre esses, destacaram-se quatro
citologias aspirativas por agulha fina (CAAF) e 87 cistocenteses guiadas por imagem.

Durante o periodo de realizagao do estagio curricular supervisionado, foram
realizados 270 exames ultrassonograficos abdominais em pequenos animais.
Desses, 258 exames apresentaram alteragbes ultrassonograficas e foram
considerados para a analise da casuistica por sistemas (Tabela 4). Para fins de
organizacao, cada exame foi classificado com base em um achado principal por
sistema avaliado, mesmo quando multiplas alteracdes estavam presentes no mesmo
exame, a fim de evitar sobreposicdo de dados. Ressalta-se que 12 exames nao
apresentaram alteragbes ultrassonograficas significativas, sendo apresentados

separadamente em tabela especifica.



Tabela 4 — Distribuicdo dos 258 achados ultrassonograficos com alteragdes, segundo
os sistemas orgéanicos acometidos, expressos em frequéncia absoluta (n) e relativa (%),
no Setor de Diagndstico por Imagem do Hospital Veterinario da Universidade Federal de
Uberlandia, no periodo de 01 de outubro a 19 de dezembro de 2025. Fonte: SILVEIRA,
A. N.,2025.

Sistema acometido Quantidade Percentual (%)
Sistema Urinario 86 33,33
Nefropatia cronica 20 23,26
Urolitiase 14 16,28
Sedimento vesical 13 15,12
Cisto renal 11 12,79
Mineralizagao de recessos pélvicos 9 10,47
Espessamento da parede vesical 8 9,30
Dilatac&o da pelve renal 5 5,81
Hidroureter 3 3,49
Diverticulo uracovesical 3 3,49
Sistema Endécrino 48 18,60
Alteracbes adrenais inespecificas 23 47,92
Aumento unilateral de adrenal 14 29,17
Alteracdes bilaterais de adrenal 11 22,92
Sistema Hepatobiliar 45 17,44
Lama biliar 17 37,78
Hepatomegalia 11 24,44
Hepatopatia difusa 10 22,22
Colelitiase 7 15,56
Sistema Reprodutor 37 14,34
Piometra 14 37,84
Alteracdes uterinas inespecificas 9 24,32

(...Continua)
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Tabela 4 — Distribuicdo dos 258 achados ultrassonograficos com altera¢des, segundo
os sistemas organicos acometidos, expressos em frequéncia absoluta (n) e relativa (%),
no Setor de Diagndstico por Imagem do Hospital Veterinario da Universidade Federal
de Uberlandia, no periodo de 01 de outubro a 19 de dezembro de 2025. Fonte:
SILVEIRA. A. N..2025.

Cistos ovarianos 7 18,92
Prostatomegalia 5 13,51
Alteracdes prostaticas cisticas 2 5,41
Sistema Linfatico 24 9,30
Esplenomegalia 12 50,00
Linfonodo abdominal 8 33,33
Alteracdes esplénicas inespecificas 4 16,67
Sistema Digestoério 12 4,65
Espessamento de algas intestinais 4 33,33
Pancreatite 4 33,33
Alteracbes gastricas difusas 2 16,67
Dilatagao intestinal 1 8,33
Corpo estranho 1 8,33
Outros Achados 6 2,33
Massas abdominais (neoformacéao) 4 66,67
Massas esplénicas ou hepaticas focais 1 16,67
Liquido livre abdominal discreto 1 16,67
TOTAL 258 100

Durante o estagio, foram acompanhados 86 ecocardiogramas em caes e
gatos, considerando-se, para analise, o diagnéstico ecocardiografico predominante

em cada exame.
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Tabela 5 - Principais afec¢gdes cardiologicas identificadas a ecocardiografia realizadas
no périodo de 01 de outubro a 19 de dezembro de 2025, no setor de Cardiologia do
Hospital Veterinario da Universidade Federal de Uberlandia. Fonte: SILVEIRA, A.
N.,2025.

Ultrassonografia Quantidade Pecentual (%)
Doencga valvar degenerativa 37 43,02
Cardiomiopatia dilatada 13 15,12
Cardiomiopatia hipertrofica 10 11,63
Sobrecarga de camaras 9 10,47
cardiacas

Hipertensao pulmonar S 5,81
Defeitos congénitos 3 3,49
Sem alteragdes significativas 9 10,46
TOTAL 86 100

Do total de exames acompanhados, 9 ecocardiogramas nao apresentaram
alteracdes significativas. Além da ecocardiografia, também foram acompanhados
exames eletrocardiograficos e afericbes da pressédo arterial sistémica, utilizados
como metodos complementares na avaliacdo cardiologica dos pacientes, sem
compor a analise quantitativa apresentada.

Durante o estagio, foram acompanhados 102 exames radiograficos (Tabela 6)
em diferentes espécies animais. Considerando que um mesmo exame poderia
evidenciar mais de um achado de interesse diagndstico, foram identificadas, ao todo,
157 alteragdes radiograficas. Esse numero superior de alteracbes em relagao ao
total de exames reflete a complexidade dos casos avaliados e a importancia da
radiografia na identificagdo de multiplas alteragbées em um unico paciente. Para fins
de anadlise e melhor sistematizacdo dos dados, os exames foram organizados de
acordo com a regidao anatdbmica avaliada (Tabela 6) e a natureza das alteracbes

observadas (Tabela 7).
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Tabela 6 - Distribuicdo das radiografias por regido anatbmica acompanhada no periodo
de 01 de outubro a 19 de dezembro de 2025, no setor de Cardiologia do Hospital
Veterinario da Universidade Federal de Uberlandia. Fonte: SILVEIRA, A. N.,2025.

Regiao Anatéomica Quantidade Percentual (%)
Membros / Coluna 60 58,82
Térax 26 25,49
Abdomen / Pelve 9 8,82
Cabeca / cranio 4 3,92
Cavidade celomatica 3 2,94
TOTAL 102 100

Tabela 7 - Classificacao geral das alteracgdes radiograficas acompanhada no périodo de 01
de outubro a 19 de dezembro de 2025, no setor de Diagndstico por Imagem do Hospital

Veterinario da Universidade Federal de Uberlandia.

Alteracao Quantidade Percentual (%)
Fraturas 46 29,30
Alteracdes degenerativas 38 24,20
Desvios angulares,luxagdes e 27 17,20
subluxac¢des

Alteragdes congénitas ou 18 11,5
anatémicas

Alteracées incidentais S 9,60
Processos 13 8,20

infecciosos/inflamatérios
TOTAL 157 100

4 DIFICULDADES VIVENCIADAS

Durante o estagio, enfrentei dificuldades que acredito serem comuns para
quem esta comegando na area de diagnostico por imagem. No inicio, sentia muita

inseguranga diante dos exames, principalmente ao tentar identificar as estruturas
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anatébmicas. Na ultrassonografia, percebi rapidamente que a qualidade do exame

depende muito da experiéncia de quem esta na frente do equipamento.
Posicionar o transdutor corretamente, ajustar os parametros da maquina e interpretar
as imagens exigem pratica constante, e cada erro me fazia perceber o quanto ainda
precisava aprender.

Na radiologia, meu maior desafio foi conseguir posicionar os pacientes de
forma adequada, algo que parecia simples, mas em animais doloridos ou pouco
colaborativos, qualquer detalhe podia comprometer a imagem e a interpretagéo.

No setor de cardiologia, confesso que me senti perdida em alguns momentos,
tentando entender a dindmica cardiaca e interpretar os exames ecocardiograficos,
especialmente as medidas e os padrbes observados. Aos poucos, com a repeticao
dos exames e a observagao da equipe, fui ganhando confianga e segurancga.

Hoje consigo perceber que todas essas dificuldades fizeram parte do meu
aprendizado. Elas ndo apenas me ajudaram a desenvolver habilidades técnicas,
mas também me ensinaram a ter uma postura mais critica e segura diante do
diagndstico por imagem. Cada erro e cada duvida foram passos importantes para

que me sentisse mais preparada e confiante.

5 CONSIDERAGOES FINAIS

O estagio curricular supervisionado em Diagndstico por Imagem representou
um momento essencial da minha formacdo académica, permitindo a aplicagcéo
pratica dos conhecimentos adquiridos ao longo da graduagéo. A vivéncia diaria no
setor possibilitou compreender, de forma mais clara, a importancia dos métodos de
imagem no suporte ao diagndstico e na condugao dos casos clinicos.

Ao longo do estagio, o contato com diferentes exames, espécies e situagdes
clinicas contribuiu para o desenvolvimento técnico e para o amadurecimento do
raciocinio diagndstico. As dificuldades encontradas fizeram parte do processo de
aprendizado e foram fundamentais para reconhecer a necessidade de pratica
continua, atencao aos detalhes e constante aprimoramento profissional.

Dessa forma, a experiéncia adquirida fortaleceu meu interesse pela area de
Diagndstico por Imagem e contribuiu significativamente para minha formagcdo como

médica veterinaria, ao integrar teoria, pratica e crescimento profissional.
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CAPITULO 2

Importancia dos métodos de diagnéstico por imagem na identificagao de

diverticulo uracovesical em felinos: relato de caso
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RESUMO

As afecgbdes do trato urinario inferior felino constituem causa frequente de
atendimento clinico em felinos, caracterizando-se por sinais como disuria, polaciuria,
estranguria, hematuria e peridria. Em casos recorrentes ou refratarios ao tratamento
clinico convencional, torna-se essencial a investigagcdo de fatores predisponentes,
incluindo alteragdes anatdmicas da vesicula urinaria. O diverticulo uracovesical é
uma alteracdo decorrente da involugao incompleta do uraco embrionario, podendo
comprometer o esvaziamento vesical e favorecer processos inflamatoérios crénicos.
O presente relato descreve o caso de uma felina com historico prolongado de sinais
urinarios recorrentes, destacando a contribuicdo dos métodos de diagndstico por
imagem na identificagdo dessa alteracdo anatémica. A ultrassonografia abdominal
permitiu a identificacdo de uma estrutura sacular comunicante com o lumen vesical,
sugestiva de diverticulo uracovesical, posteriormente confirmada por cistografia
retrograda contrastada. Diante da cronicidade do quadro, optou-se pela abordagem
cirargica corretiva, com confirmacgao histopatolégica de processo inflamatério cronico
da mucosa vesical. Os achados reforgam a importancia da integracdo dos métodos
de diagndstico por imagem na elucidagao etioldégica e no direcionamento terapéutico

de felinos com com doengas do trato urinario inferior recorrentes.

Palavras-chave: Felinos. FLUTD. Diverticulo uracovesical. Diagndstico por imagem.

Ultrassonografia.
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INTRODUGAO

As afeccgbes do trato urinario inferior felino ( Doengas do Trato Urinario Inferior
Felino — FLUTD) englobam um conjunto de alteragbes clinicas frequentemente
observadas na rotina médica veterinaria, manifestando-se por sinais como disuria,
polaciuria, estranguria, hematuria e periuria (LITTLE, 2012; NELSON; COUTO,
2020). Em casos com evolugéo recorrente ou resposta insatisfatoria ao tratamento
clinico convencional, torna-se fundamental ampliar a investigagdo diagnéstica,
considerando a possibilidade de alteracbes anatdbmicas da vesicula urinaria como
fatores predisponentes para a persisténcia do quadro clinico (HOSTUTLER et al.,
2005; FORRESTER; TOWNSEND, 2019).

O uraco € um resquicio do desenvolvimento embrionario que liga a vesicula
urinaria em formacdo ao umbigo e ao saco alantdide, exercendo inicialmente a
funcao de eliminar a urina pela via placentaria. A medida que o feto se desenvolve, o
uraco geralmente involui, perdendo sua fungdo, e a eliminagdo urinaria passa a
ocorrer exclusivamente pela uretra (SILVEIRA, 2011). Em alguns casos, a involugao
incompleta do uraco pode resultar em alteragdes anatdmicas, como o diverticulo
uracovesical. Essa condicdo se caracteriza por uma dilatacdo sacular da parede
vesical que mantém comunicagdo com o lumen da vesicula urinaria. O diverticulo
pode comprometer o esvaziamento vesical adequado, favorecendo o acumulo
residual de urina e contribuindo para processos inflamatérios crénicos da mucosa
vesical, além de aumentar a recorréncia de sinais do trato urinario inferior,
especialmente em pacientes com histérico clinico prolongado (BIRCHARD;
SHERDING, 2008; FOSSUM, 2019).

Nesse cenario, os métodos de diagndstico por imagem desempenham papel
fundamental na identificacdo dessas alteragdbes menos frequentes. A radiografia
abdominal € amplamente utilizada como exame inicial, especialmente para a
deteccdo de urolitiase, enquanto a ultrassonografia abdominal permite avaliagao
detalhada da parede vesical e de alteragdes morfologicas. A cistografia contrastada,
por sua vez, contribui para a confirmagdo diagnostica e melhor caracterizagéo
anatbmica das alteragbes identificadas (PENNINCK; D’ANJOU, 2015; THRALL,
2018).
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Diante disso, o presente relato descreve o caso de uma felina com sinais
urinarios recorrentes, destacando o papel dos métodos de diagnostico por imagem

na identificacdo de alteragbes anatdmicas vesicais.

RELATO DE CASO

Uma felina, sem raga definida (SRD), fémea, castrada, com aproximadamente
quatro anos de idade e pesando 4,65 kg, chegou ao Hospital Veterinario da
Universidade Federal de Uberlandia (HV-UFU) em setembro de 2025, apresentando
histérico de sinais urinarios crénicos compativeis com FLUTD. A paciente ja havia
sido atendida na instituicdo em 19/10/2023 por quadro semelhante, ndo havendo
seguimento diagnostico ou terapéutico adequado devido a limitagdes financeiras.

Neste atendimento anterior, durante a anamnese, a tutora relatou que a
aproximadamente um ano a paciente passou a apresentar episodios frequentes de
infeccdo urinaria, caracterizados por aumento da frequéncia (polaciuria), esforgo
para urinar (disuria e estranguria), vocalizagdo associada ao ato miccional e
eliminacao de pequenos volumes de urina. A tutora informou ainda a realizagao
prévia de tratamentos empiricos por conta propria, com administracado de amoxicilina
sem prescricao veterinaria, geralmente por periodos de cinco a sete dias, os quais
resultavam em melhora temporaria dos sinais clinicos por cerca de duas a trés
semanas, seguidas de recidiva.

Diante do historico e dos achados clinicos, levantou-se como suspeita inicial a
presenca de urdlitos ou nefrolitiase, sendo solicitada a realizacdo de exame
radiografico abdominal. A avaliagdo radiografica evidenciou vesicula urinaria com
baixa replegao, contendo estruturas radiopacas de aspecto amorfo e contornos
pouco definidos, sendo uma das formagdes mensurada em aproximadamente 0,33
cm em seu maior eixo. A impressdo diagndstica radiografica foi compativel com
microurdlitos em vesicula urinaria. Embora exames complementares tenham sido
solicitados para melhor investigacdo, a tutora optou por tratamentos caseiros e
empiricos, sem acompanhamento veterinario continuo.

Em setembro de 2025, Aproximadamente dois anos apos o primeiro
atendimento, a felina retornou ao HOVET-UFU. Na ocasiao, a tutora relatou histérico
prévio de urolitiase diagnosticada em 2023, sem seguimento adequado. Informou

que, nos cinco meses anteriores ao retorno, a felina vinha apresentando hematuria
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persistente, disuria, polaciuria e vocalizagcao frequente, além de episddios de periuria.
Relatou ainda o uso esporadico de paracetamol por conta propria.

Durante a consulta clinica realizada no mesmo dia, confirmou-se o historico
de sinais urinarios crénicos. Ao exame fisico, a paciente apresentava-se alerta, com
parametros fisiolégicos dentro dos limites esperados, mucosas levemente
hipocoradas e dor leve a palpacéo abdominal, especialmente em regido vesical.

Diante da recorréncia e da cronicidade dos sinais clinicos, associadas ao
histérico de urolitiase, levantaram-se como principais suspeitas diagndsticas a
presencga de cistite cronica, cistourdlitos e outras FLUTD. Foram entdo solicitados
exames laboratoriais complementares e, posteriormente, exames de diagndostico por
imagem para melhor elucidacdo do caso.

O hemograma completo realizado evidenciou discreta leucocitose por
neutrofilia, associada a linfopenia e a trombocitose discreta com plaquetas ativadas,
achados compativeis com processo inflamatério crénico. O eritrograma nao
apresentou alteracdes relevantes. O perfil bioquimico sérico ndo revelou alteragdes
significativas, com parametros renais e hepaticos dentro dos valores de referéncia,
nao indicando comprometimento sistémico associado.

Apos a analise dos exames laboratoriais, indicou-se a realizagdo de
ultrassonografia abdominal. O exame ultrassonografico permitiu a avaliagcédo
detalhada da vesicula urinaria e das estruturas adjacentes, evidenciando alteragdes
compativeis com processo inflamatério vesical crénico, caracterizadas por
espessamento irregular da parede vesical, com ecogenicidade aumentada e perda
parcial da estratificacdo, além de uma estrutura hiperecogénica intralumial, de
aspecto mineralizado, associada a sombreamento acustico posterior, compativel
com urdrito vesical. Durante a avaliacao, identificou-se, ainda, a presenca de uma
estrutura sacular adjacente a vesicula urinaria, comunicando-se com o lumen vesical,

achado sugestivo de diverticulo uracovesical (Figura 1).
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BEXIGA

Figura 1 — Imagem ultrassonografica da vesicula urinaria evidenciando
espessamento irregular da parede, com aumento da ecogenicidade e perda parcial da
estratificacao (seta verde), estrutura sacular adjacente comunicando-se com o l[imen vesical,
sugestiva de diverticulo uracovesical (seta vermelha), e estrutura hiperecogénica
intraluminal com sombreamento acustico posterior (setas azul e amarela), compativel com
urdlito vesical. Fonte: Acervo de imagens do Setor de Diagndstico por Imagem do HOVET-
UFU, 2025.

A identificacdo dessa alteragdo anatémica por meio da ultrassonografia foi
determinante para o direcionamento diagnostico, uma vez que o diverticulo
uracovesical pode atuar como fator predisponente ao esvaziamento vesical
incompleto e a recorréncia de processos inflamatérios e infecciosos do trato urinario
inferior. Diante desse achado, optou-se pela realizagdo de exame radiografico
contrastado do trato urinario inferior (Figura 2), com o objetivo de confirmar a
comunicacao da estrutura observada com a vesicula urinaria e caracterizar de forma
mais precisa o diverticulo identificado. O procedimento foi realizado por meio de
cistografia retrograda, técnica radiografica contrastada na qual um meio de contraste
radiopaco iodado hidrossoluvel é introduzido na bexiga urinaria no sentido contrario
ao fluxo normal da urina, apos cateterizacdo uretral asséptica. Apdés o preparo e
posicionamento adequados da paciente, o contraste foi administrado de forma lenta
até promover distensdo vesical suficiente, permitindo a realizacdo de projegdes

radiograficas..
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Figura 2 — Cistografia retrégrada evidenciando a comunicagao entre a vesicula
urinaria e estrutura sacular adjacente preenchida por contraste radiopaco iodado
hidrossoluvel, confirmando a presenca de diverticulo uracovesical (seta vermelha). Fonte:

Acervo de imagens do Setor de Diagndstico por imagem do HOVET-UFU, 2025.

Apds a confirmacédo do diagnostico de diverticulo uracovesical por meio da
radiografia contrastada, a paciente foi encaminhada para avaliagdo anestésica,
considerando a necessidade de intervengdo cirurgica corretiva. Diante da
cronicidade dos sinais clinicos, da recorréncia dos episodios de cistite e da
confirmacédo da alteracdo anatOomica predisponente a retencdo urinaria, optou-se
pela abordagem cirurgica como conduta definitiva.

A paciente foi submetida a procedimento cirurgico para corregéo do diverticulo
uracovesical (Figura 3). Durante o procedimento, foram coletados fragmentos de
tecido vesical, os quais foram encaminhados para exame histopatolégico, com o
objetivo de avaliar possiveis alteragdes inflamatorias crénicas ou lesdes associadas

a mucosa urinaria.
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Figura 3 — Aspecto transoperatoério do procedimento cirurgico para corregao do diverticulo
uracovesical, evidenciando a identificacdo e remocao da estrutura anémala associada a
vesicula urinaria. Fonte: Acervo de imagens do Setor de Diagndstico por imagem do
HOVET-UFU, 2025.

O laudo histopatolégico, emitido em 05 de novembro de 2025, evidenciou a
presenca de polipos inflamatoérios multifocais associados a ninhos de Brunn discretos,
achados compativeis com processo inflamatério crénico da mucosa vesical. Esses
resultados corroboraram os achados clinicos e de diagnostico por imagem,
confirmando a associagcdo entre o diverticulo uracovesical e a cistite cronica

observada na paciente.

DISCUSSAO

A paciente descrita neste relato apresentou sinais compativeis com FLUTD ao
longo de aproximadamente dois anos, com episodios recorrentes de disuria,
polaciuria, estranguria, hematuria e periuria, sem resolugdo definitiva apos
tratamentos clinicos prévios. Durante esse periodo, a tutora relatou o uso esporadico
de paracetamol, medicamento contraindicado em felinos devido a baixa capacidade
de biotransformagao, podendo causar toxicidade mesmo em pequenas doses
(DORIGON; ALMEIDA; COSTA, 2013). A recorréncia dos sinais e a resposta apenas
transitéria as terapias instituidas indicaram, desde a evolucéo clinica, a possibilidade
de um fator predisponente subjacente, conforme descrito na literatura para casos
refratarios ao manejo convencional da FLUTD (LITTLE, 2012; NELSON; COUTO,
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2020).

Embora a cistite idiopatica felina e a urolitiase sejam as causas mais
frequentemente diagnosticadas, alteragdes anatébmicas da vesicula urinaria devem
ser consideradas em pacientes com histérico clinico semelhante ao observado neste
caso (HOSTUTLER et al., 2005; FORRESTER; TOWNSEND, 2019). A identificagdo
do diverticulo uracovesical nesta paciente confirmou a presenca de uma alteracao
estrutural capaz de interferir na dinamica normal da miccdo, favorecendo o
esvaziamento vesical incompleto e a persisténcia do processo inflamatorio
(JOHNSTON et al., 2001; FOSSUM, 2019).

No caso em questdo, a investigacdo diagndstica permitiu a identificacdo de
um diverticulo uracovesical, alteracdo caracterizada por uma dilatacdo sacular da
parede vesical, conforme descrito na literatura (JOHNSTON et al., 2001; FOSSUM,
2019). Do ponto de vista fisiopatologico, a presenga do diverticulo uracovesical na
paciente deste relato atuou como fator predisponente ao esvaziamento vesical
incompleto. Esse comprometimento favorece a deposicdo de sedimentos, a
proliferacdo bacteriana e a manutencdo de um processo inflamatério crénico da
mucosa vesical (FORRESTER; TOWNSEND, 2019), explicando a recorréncia dos
sinais urinarios observados, mesmo apds tratamentos antimicrobianos
aparentemente eficazes.

O histérico clinico detalhado revelou episodios recorrentes de sinais urinarios,
com melhora transitoria apés tratamentos empiricos e recidiva em curto intervalo de
tempo. Esse padrao é descrito na literatura como sugestivo da presenga de fatores
estruturais ou funcionais ndo corrigidos, nos quais o tratamento medicamentoso
isolado tende a ser insuficiente para a resolugdo definitiva do quadro (NELSON;
COUTO, 2020; LITTLE, 2012). Ademais, no presente caso, 0 uso repetido e nao
supervisionado de antimicrobianos pode ter contribuido tanto para a selegcéo de
microrganismos resistentes quanto para o mascaramento da progresséo da afecgéo,
retardando o diagnéstico etiologico definitivo (WESELAKE et al., 2014).

No primeiro atendimento da paciente, a radiografia abdominal simples
permitiu a identificagdo de microurdlitos vesicais, achado frequentemente associado
a FLUTD. Contudo, esse método mostrou-se limitado para a elucidagao da causa da
recorréncia clinica observada, uma vez que, conforme descrito na literatura, a
radiografia simples apresenta sensibilidade reduzida para a detecg¢ao de alteragdes

anatdbmicas sutis da parede vesical, especialmente quando ndo ha contraste
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adequado entre a estrutura alterada e os tecidos adjacentes (THRALL, 2018; KEALY;
McALLISTER; GRAHAM, 2018). Assim, embora valiosa como exame inicial de
triagem, sua utilizagdo isolada n&do permitiu a exclusdo de anomalias estruturais
menos evidentes neste caso. Dessa forma, embora seja um exame valioso como
ferramenta inicial de triagem, sua utilizagdo isolada ndo permitiu a exclusdo de
anomalias estruturais menos evidentes neste caso, considerando as limitagdes
intrinsecas das técnicas de imagem quanto a acuracia diagnéstica e a necessidade
de associagao com outras modalidades e correlagcdo com os dados clinicos para o
estabelecimento de um diagnostico definitivo (SCRIVANI, 2002).

A ultrassonografia abdominal mostrou-se determinante na investigacao
diagndstica subsequente, permitindo a identificacdo de uma estrutura sacular
adjacente a vesicula urinaria, comunicante com seu lumen, compativel com
diverticulo uracovesical. Esse achado foi fundamental para o redirecionamento
diagndstico da paciente, corroborando a literatura que descreve a ultrassonografia
como método de escolha para a avaliagao da parede vesical, do conteudo urinario e
de alteragbes anatbmicas do trato wurinario inferior, por possibilitar analise
morfolégica detalhada em tempo real, independentemente da radiopacidade das
estruturas avaliadas (PENNINCK; D’ANJOU, 2015; CARVALHO; ANDRADE NETO,
2017).

Entretanto, embora altamente informativa neste caso, a ultrassonografia
apresenta limitagdes na detecgcdo de determinadas alteragdes estruturais sutis,
sendo descrito que exames radiograficos contrastados, como a cistografia positiva,
podem apresentar maior sensibilidade para a caracterizagado de irregularidades da
parede vesical e diverticulos, sendo considerados o método de referéncia para
confirmacgao diagndstica nessas situagdes. Dessa forma, a associacdo entre a
ultrassonografia e a cistografia retrograda contribui para o aumento da acuracia
diagnostica na avaliacéo das afec¢des vesicais (GALLATTI et al., 2004).

A realizagao da cistografia retrégrada contrastada teve papel confirmatério no
presente caso, ao permitir a delimitagcédo precisa da comunicagao entre o diverticulo e
o lumen vesical. Exames radiograficos contrastados permanecem descritos como
ferramentas relevantes na caracterizacao de alteracées congénitas ou adquiridas do
trato urinario, especialmente quando se busca avaliagdo morfologica detalhada da
vesicula urinaria e da uretra, como foi necessario neste relato (THRALL, 2018;
KEALY; McALLISTER; GRAHAM, 2018).
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A indicacédo da abordagem cirurgica como tratamento definitivo fundamentou-
se na cronicidade dos sinais clinicos apresentados pela paciente, na recorréncia dos
episodios de cistite e na confirmacédo de uma alteragado anatémica predisponente a
retengao urinaria localizada. De acordo com Fossum (2019) e Birchard e Sherding
(2008), a excisdo cirurgica do diverticulo uracovesical é recomendada em casos de
infec¢cbes urinarias recorrentes, inflamacgéo crénica ou falha do tratamento clinico
conservador, uma vez que a remogao da estrutura anédmala elimina o fator etiolégico
primario.

Os achados histopatolégicos observados neste caso, caracterizados por
polipos inflamatdrios multifocais associados a presenca de ninhos de Brunn,
corroboram a existéncia de inflamacgao crénica da mucosa vesical. Os ninhos de
Brunn correspondem a proliferagbes epiteliais benignas decorrentes de estimulo
inflamatdrio persistente, sendo frequentemente descritos como alteragdes reativas
secundarias em quadros de cistite cronica (MAXIE, 2016; MEUTEN, 2017). Esses
achados reforcam a relacdo direta entre o esvaziamento vesical inadequado
promovido pelo diverticulo uracovesical e a perpetuacdo do processo inflamatério

observado na paciente.

5 CONSIDERAGOES FINAIS

No presente relato, a persisténcia dos sinais urinarios indicou a necessidade
de aprofundamento da investigagcdo diagndstica por meio dos métodos de imagem.
A ultrassonografia abdominal foi fundamental para a identificagdo do diverticulo
uracovesical, alteracdo anatdbmica nao evidenciada pela radiografia simples,
enquanto a cistografia retrograda contrastada permitiu a confirmacdo da
comunicacado da estrutura com o lumen vesical e a adequada caracterizacdo da
lesdo. Esses exames foram determinantes para o correto direcionamento diagndstico
e para a indicagdo da abordagem cirurgica como tratamento definitivo,

posteriormente corroborada pelos achados histopatolégicos.
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