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“E comum ouvir criticas a quem trata cachorro como se fosse gente. Concordo.

Cachorro é cachorro, gente é gente.

Cachorro tem que ser tratado como cachorro — com respeito a sua fidelidade, ao seu carater.
Porque cachorro ndo trai. Ndo mente.

Cachorro te ama pelo que vocé é, seja la quem vocé for: ministro do Supremo, senador ou
indigente.

Cachorro néo finge, ndo forja, ndo frauda. Cachorro s6 sabe o que sente.

Cachorro néo faz jogo de cena. Ndo guarda magoa. Cachorro é emocionalmente inteligente.
Perdoa sem que vocé tenha que implorar perddo. E, uma vez perdoado, o perdao é
permanente.

Por que haveriamos de tratar um ser assim como se fosse gente?

Gente a gente também néo deve tratar como cachorro.

Porque néo ¢é qualguer um que merece carinho na barriga, cafuné na orelha, demonstracao
de amor sem motivo aparente. Gente ndo morde. Mas héa outras formas de se cravar o dente.
No coragéo, no bolso, na alma. Por vezes com veneno de serpente.

Gente fofoca, inveja, calunia. Te beija enquanto te entrega, e te odeia, sorridente.

Cachorro obedece, respeita, se submete. Mas s6 gente é subserviente.

Gente ama com ressalvas, faz promessas que ndo cumpre.

S0 cachorro (e uma ou outra mée) é que ama incondicionalmente.

Por que tratar como cachorro — que fica ao seu lado até a morte — alguém que te abandona
de repente?

N3o. E totalmente sem nog&o e incoerente tratar gente como se fosse cachorro — e tratar

’

cachorro como se fosse gente.’

Autor desconhecido



RESUMO

O estagio supervisionado foi realizado em uma clinica veterinaria particular, com
funcionamento 24horas, na cidade de Goiania, Goias. A Clinica Pegasus foi fundada no ano de
1996, quando Antonio Carlos de Carvalho, Médico Veterinario responsavel até hoje, fundou a
clinica. Pegasus € voltada ao atendimento de pequenos animais domésticos, como cées e gatos.
Porém ocorre atendimento de animais silvestres do zooldgico da cidade também, devido a
especializacdo na area do Médico Veterinario Antonio Carlos. A demanda por atendimento é
crescente, levando-se em consideracao que as familias estdo cada vez mais cuidando de seus
animais de estimagdo como se fossem filhos. Durante o estagio objetivou-se colocar em prética
todo o conhecimento obtido na graduacéo e ainda obter experiéncia para o mercado de trabalho.
Houve o acompanhamento de consultas, sendo possivel auxiliar o médico veterinario a realizar
a anamnese, 0 exame fisico, contencédo e coleta de materiais para exames. Nos procedimentos
cirargicos houve paramentacdo e auxilio na execucédo das técnicas cirdrgicas. Na internacéo foi
possivel estabilizar animais, fazer suas prescri¢cBes, internd-los e medica-los. Houve
acompanhamento de um caso clinico raro, de urélitos em uma cadela de 2 meses de idade, onde
foram realizados exames e excisao cirurgica dos calculos. O caso sera relatado adiante. A rotina
da Clinica Pegasus teve um grande nimero de atendimentos durante todo o periodo do estagio
e devido a isso conclui-se que foram atividades de grande valia e contribuicdo para a formacéo
como médica veterinria.

Palavras-chave: Consultas. Pequenos animais. Médica Veterinaria.



ABSTRACT

The supervised stage was carried out in a special 24-hour clinic in the city of Goiania, Goias.
Clinica Pégaso was founded in 1996, when Antbénio Carlos de Carvalho, a veterinarian
responsible until today, founded the clinic. Pegasus is geared towards the care of small pets
such as dogs and cats. The veterinary antonio Carlos. The demand for care is increasing, taking
into account that daughters are increasingly caring for their pets as if they were children. During
the internship, all the knowledge obtained in the undergraduate course was practiced and still
obtain experience for the job market. A monition of anamnesis, the physical examination,
kubernation and collection of materials for tests. In the surgical services, there was the pricing
and assistance in the execution of surgical techniques. At the hospital it was possible to stabilize
the animals, make their prescriptions, internalize them and medicate them. The following
results for the clinical risk, and the case of the risk of two-year-year tests, and the case of
surgical excigration of calculations. The case will be reported later. The routine of the Pegasus
Clinic was a large number of visits throughout the internship period and had as a result the
activities of great value and the contribution to training as a veterinarian.

Keywords: Consultations, Small animals, Veterinary medicine.
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1 INTRODUCAO

A érea ocupada por Médicos Veterinarios no Brasil é crescente, pois cada vez mais
as pessoas estdo abrindo mao de ter filhos para criar animais. Com isso a demanda aumenta
e a necessidade por méo de obra qualificada também. Lidar com vidas é delicado uma vez
que sdo vidas sob a responsabilidade de pessoas que amam seus animais e que querem o
melhor para eles. Por isso é importante que os médicos veterindrios invistam em
especializacOes e atualizacdes na area da satde. A importancia do estagio curricular na area
da Medicina Veterinaria € proporcionar um momento onde o aluno coloque em pratica o que
aprendeu durante a graduac&o e se prepare para o mercado de trabalho. E necessario que o
aluno ame e respeite 0s animais acima de tudo, para que tenha compaixdo e empatia ao lidar
com seus tutores e com seus pacientes. Durante 0 estagio é necessario que a estagiaria tenha
contato com protocolos de tratamentos para se preparar para coloca-los em prética. A area
da saude é uma area onde cada paciente e cada organismo respondem de um jeito, sendo
sempre necessario adequar a quantidade de dias e as doses individualmente. Ademais,
ressalta-se ainda a importancia da medicina veterinaria na area da salde publica, pois trata e
previne zoonoses, e ainda na area da economia brasileira, pois os veterinarios realizam a
inspecéo de produtos de origem animal que seréo utilizados no Brasil e que serdo exportados.
Este relatorio ird descrever as atividades realizadas durante o estagio curricular, na Clinica
Veterinaria Pegasus, na cidade de Goiania, Goiads. O periodo de realizacdo foi de 11 de
fevereiro de 2019 a 26 de abril de 2019, totalizando 408 horas

2 CARACTERIZACAO DO ESTAGIO

2.1 Local de estagio

O estagio foi realizado na clinica Veterinaria Pegasus, que esta localizada na regido
periférica da cidade de Goiania, préximo a rodovia GO-060. A Figura 1 apresenta a fachada
da clinica. A clinica Pegasus iniciou seus atendimentos nas dependéncias de uma residéncia
e com o tempo a estrutura foi sendo expandida. Todas as atividades funcionam sob a
supervisdo do proprietario e médico veterinario Antonio Carlos de Carvalho, que foi o

supervisor do estagio, auxiliando e instruindo a estagiaria diariamente.
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Figura 1- Fachada da Clinica Veterinaria Pegasus.

Fonte: do autor (2019).

Antbnio Carlos se formou em 1996 na UFG, tem pds-graduacdo em clinica cirurgica
de pequenos animais, em ortopedia e em felinos, também possui aperfeicoamento em
endodontia e periodontia, MBA em gestdo hospitalar e em auditoria em servigos de salde.

A Clinica contava inicialmente com apenas um veterinario, o proprietario Anténio
Carlos. Hoje, ap6s 23 anos de fundacéo, o local tem cinco recepcionistas, trés balconistas no
Pet Shop, um esteticista, trés funcionarios para a limpeza, cinco enfermeiros, uma tesoureira,
23 veterinarios e uma administradora.

As instalagdes sdo amplas e possuem dois andares, sendo o primeiro andar
constituido por Pet Shop e Centro Cirargico. O segundo andar comporta a sala de espera,
trés consultorios, uma sala de vacinacdo, um laboratorio hematolégico, trés canis e um gatil
de internacéo, dois escritdrios e o quarto do plantonista. A sala de espera e o consultorio 3

estdo apresentados nas Figuras 2A e 2B, respectivamente.
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Figura 2 - A) Sala de espera da clinica Pegasus e B) Vista parcial do consultorio 3.

Fonte: do autor (2019).

A Pegasus realiza prestacdo de servicos médicos em varias areas através de médicos
veterinarios especialistas em diagnostico por imagem, oftalmologia, nefrologia,
dermatologia, oncologia, cardiologia, hematologia e cirurgias. Possui ainda o laboratério
hematoldgico que possibilita aos médicos veterinarios a realizacdo de exames, confeccao e
leitura de I&minas de citologia para o diagndstico de doencas oncolégicas proporcionando

resultados rapidos e precisos para auxiliar no diagnéstico das doencas.

3 ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

O estagio teve como objetivo principal o acompanhamento diério das atividades
médicas da clinica. Teve inicio em 11 de fevereiro e foi finalizado em 26 de abril de 2019.
As atividades iniciavam as 8:00 horas e terminavam as 17:00 horas, ocorrendo de segunda a
sexta feira, correspondendo a 408 horas no total. As atividades foram acompanhadas em
etapas, sendo elas: atendimento ambulatorial, internamento e cirurgia.

3.1 Acompanhamento ambulatorial

Foi realizado o acompanhamento ambulatorial durante quatro semanas. O
acompanhamento das consultas era realizado no consultério com a supervisdo constante do
médico veterinario responsavel. Constava de anamnese, exame fisico e realizacdo de exames
complementares do animal quando necessario. Ap0Os as consultas, 0S casos € seus

diagnosticos eram discutidos.
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A estagidria estava autorizada a internar animais quando necessario, seguindo as
orientacBes do veterinario responsével. A mesma estava permitida a realizar o acesso
Venoso, sugerir a prescricdo e posteriormente realizar medicacdo aos animais. Devido a
grande quantidade de atendimentos diarios, muitas racas caninas foram atendidas no periodo

do estégio.

3.2  Acompanhamento da internagao

A estagiaria permaneceu na internacdo durante quatro semanas para acompanhar a
rotina dos enfermeiros responsaveis. O local da internacdo é composto de trés canis, cada
um deles contendo 15 baias, e um gatil composto por 12 baias. Os canis sao divididos em:
canil para pacientes em estado pré ou pds-operatorio, canil para doencas infecto contagiosas
e o canil com as demais doencgas. A Figura 3 apresenta vista parcial do canil de internagéo
2.

Figura 3 — Vista parcial do canil de internacdo 2.

Fonte: do autor (2019).
Dessa forma, estar na internacdo demandava responsabilidade e conhecimento

técnico para com 0s animais. Era de responsabilidade da estagiaria oferecer alimento, aferir
temperaturas, aferir glicemia e aplicar medicamentos em seus respectivos horarios,

conforme a prescricdo de cada animal.
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3.3 Acompanhamento do centro cirurgico

A rotina do centro cirdrgico foi acompanhada por quatro semanas, onde teve a
oportunidade de auxiliar o anestesista com acesso venoso, medicacdes pré-anestésicas e

intubacdo dos animais. Na Figura 4 consta vista parcial do centro cirdrgico.

Figura 4 — Vista parcial do centro cirdrgico.

Fonte: do autor (2019).

Foi realizada tricotomia e assepsia e acompanhamento dos pardmetros vitais do
animal durante a cirurgia verificando a necessidade de superficializar ou aprofundar o
paciente.

Antes de cada procedimento, a estagiaria fazia uma reviséo da técnica cirdrgica a ser
realizada. Auxiliava o cirurgido responsavel conforme suas orientagdes, participando da
técnica cirdrgica e fazendo as suturas ao final de cada procedimento. Apds as cirurgias,
colocava os animais operados na incubadora e aferia seus parametros até o retorno completo
da anestesia.
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3.4 Casuistica acompanhada

Durante o periodo do estagio foram acompanhadas 125 consultas no primeiro més,
170 animais internados no segundo més e 66 cirurgias no terceiro més. A casuistica
acompanhada foi ampla, pois havia atendimentos 24 horas em todos os dias da semana.
Apesar da existéncia do canil de internagdo para doengas infectocontagiosas, o hospital

internava apenas 0s animais com Parvovirose Canina.

3.5 Acompanhamento Clinico de Consultas

Na tabela 1, encontram-se namero (N) e a porcentagem de frequéncias (f) dos

animais acompanhados em consultas, separados de acordo com a espécie avaliada.

Tabela 1l - Numero e frequéncia de consultas de acordo com a espécie de
animais domésticos, acompanhados na rotina da clinica, no periodo de 11 de
fevereiro a 1° de margo de 2019.

ESPECIE N f (%)
Felina 7 5,60
Canina 118 94,4
Total 125 100
N: nimero absoluto; f: frequéncia relativa

Fonte: do autor (2019).

Levando-se em consideracdo que a estagiaria s6 permanecia na clinica na parte do
dia e que a Veterinaria especializada em felinos s6 atendia na parte da noite, acredita-se que

seja por isso que tenha ocorrido uma casuistica tdo pequena de felinos.
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Tabela 2 - Numero e frequéncia de racas caninas atendidas em consulta no periodo de 11 de
fevereiro a 1° de marcgo de 2019

Racas Caninas N f (%)
Spitz Aleméo 1 0,84
Chihuahua 2 1,67
Pit Bull 2 1,67
Husky 2 1,67
Labrador 4 3,33
Sem Raca Definida 50 41,66
Poodle 10 8,34
Duschund 6 4,99
Pinscher 10 8,34
Bulldog Francés 6 4,99
Total: 120 100
N: nimero absoluto; f: frequéncia relativa

Fonte: do autor (2019).

Na Tabela 2 observa-se que os cdes sem raca definida foram os mais atendidos entre
os cdes. Por diversas vezes houve atendimento de cdes Sem Raca Definida que tinham
acabado de serem resgatados da rua. Nestes casos a maior ocorréncia era de atropelamentos
e lesBes traumaticas como fraturas.

A Tabela 3 apresenta os nimeros e frequéncia de consultas de cada raca felina

acompanhados durante o estagio.

Tabela 3 - Numero e frequéncia de racas felinas em atendimento ambulatorial no periodo
de 11 de fevereiro a 1° de marco de 2019.

Racas Felinas N f(%0)
Persa 1 20,00
SRD 4 80,00
Total 5 100

N: numero absoluto f: frequéncia relativa
Fonte: do autor (2019).

O historico clinico de maior ocorréncia em gatos foi de brigas, pois eram gatos
domeésticos que saiam de casa e voltavam depois de alguns dias com lesdes como fratura na
mandibula ou com mordidas e feridas pelo corpo.

A Tabela 4 apresenta 0s nimeros e frequéncias das faixas etarias dos caninos e

felinos acompanhados durante a rotina clinica.
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Tabela 4 - Numero e frequéncia de cada faixa etaria acompanhada na rotina da clinica no
periodo de 11 de fevereiro a 1° de marc¢o de 2019.

Idade Caninos Felinos
N f (%) N f(%)
0 a 12 meses 15 12,50 - -
01 a 03 anos 25 20,83 - -
04 a 06 anos 18 15,00 1 20,00
07 a 09 anos 26 21,67 3 60,00
10 a 12 anos 20 16,66 1 20,00
13 a 15 anos 10 8,34 - -
Acima de 15 anos 6 5,00 - -
Total 120 100 5 100
N: nimero absoluto f: frequéncia relativa

Fonte: do autor (2019).

Na tabela 4 observa-se que a faixa etaria mais atendida foi de 07 a 09 anos. Isso
possivelmente ocorre porque os animais de meia idade j& comecam a manifestar alguma
doenca devido ao metabolismo mais lento, imunidade mais baixa e digestao alimentar mais

lenta.

3.6 Acompanhamento da Internacao

Conforme os enfermeiros da internacdo precisavam de ajuda, a estagiaria circulava
pelos canis e gatil sem ordem definida. A Tabela 5 apresenta o nimero e a frequéncia das
patologias dos animais internados.

De acordo com a Tabela 5, a doenca de maior ocorréncia foi a hemoparasitose, que
na maioria das vezes era diagnosticada levando-se em consideracdo os baixos valores do
hematocrito. Ainda que o diagnostico clinico nem sempre seja o suficiente para confirmagao
da doenca, devido aos sinais clinicos inespecificos (SILVA et al., 2011), nem sempre 0s
tutores dos animais autorizavam a realizacdo do SNAP test, pois consideravam que era um
exame de alto valor financeiro. O SNAP test € um teste ELISA comercial em que misturamos
0 sangue do animal com o antigeno comercial contido no teste. Devido a isso, de acordo com
a sintomatologia dos animais e com o0s exames clinicos era realizado o diagndstico
terapéutico. Os sinais clinicos apresentados dependiam da fase da doenga, mas na maioria
das vezes foram inespecificos como febre, depressdo, anorexia, palidez de mucosas e edema

de membros.
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Tabela 5 - Numero e frequéncia de patologias dos animais internados no periodo de 04 de
marc¢o a 29 de marco de 2019.

Patologias N f (%)
Parvovirose 25 20,50
Hemoparasitose 35 28,69
Pancreatite 4 3,28
Epilepsia 6 4,90
Gastroenterite 14 11,50
Linfoma 3 2,45
Insuficiéncia Renal 5 4,09
Miiase 10 8,20
Pds- cirurgico 15 12,30
TVT 5 4,09
Total 122 100

N: nimero absoluto f : frequéncia relativa
Fonte: do autor (2019).

Muitos animais que apresentavam miiase ficavam internados pois era necessario
acompanhamento da lesdo até sua completa resolucao. Os enfermeiros medicavam o animal
com o comprimido Capstar, toxico para animais que se alimentarem do sangue do animal
infestado. Posteriormente ao efeito do remédio, era realizada a limpeza da ferida e remocéo
de areas necrosadas. Nos dias seguintes eram feitos curativos e limpeza até a resolucdo da
ferida.

Quanto aos animais com TVT, era necessario que fosse realizado hemograma
anteriormente a cada sessdo de quimioterapia para verificar a quantidade de células brancas
do animal, responsaveis pela imunidade. O sangue era coletado na parte da manha e o
resultado era enviado ao médico veterinario responsavel na parte da tarde. Posteriormente
ao resultado era realizada a sesséo de quimioterapia com Sulfato de Vincristina na dose de
0,025mg/kg por via endovenosa. Apos a aplicacdo o animal ficava em observagdo para

constatar que ndo houve extravasamento do farmaco, o que poderia causar necrose tecidual.
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3.7 Acompanhamento do Centro Cirurgico

Tabela 6 - Numero e frequéncia dos procedimentos cirargicos acompanhados no periodo
de 1° de abril a 26 de abril de 2019.

Procedimentos Cirurgicos Caninos Felinos

n f (%) N f (%)
Excisdo de Granuloma Eosinofilico - - 3 33,34
Hiperplasia do Assoalho Vaginal 3 5,00 -
Cistotomia 4 6,67 - -
Excisdo de P6lipo em Pavilhdo Auricular 2 3,33 - -
Ovariosalpingohisterectomia - Piometra 12 20,00 - -
Mastectomia 18 30,00 - -
Entropio de Canto de Olho 3 5,00 - -
Cesariana 4 6,67 2 22,23
Enucleacéo 3 5,00 - -
Orquiectomia Eletiva 2 3,33 - -
Sinfise Mandibular - - 2 22,23
Resolucéo de Retencdo de Placenta 1 1,67 1 11,10
Esplenectomia 1 1,67 - -
Nodulectomia através de Criocirurgia 4 6,67 - -
Correcdo de Otohematoma 1 1,67 - -
Tartarectomia 2 3,33 1 11,10
Total 60 100 9 100

Fonte: do autor (2019).

Dentre os procedimentos cirargicos, o de maior ocorréncia foi a mastectomia.
Acredita-se que por haver 2 oncologistas na clinica, o diagnostico dos tumores era feito com
maior eficicia e os protocolos de tratamento eram seguidos rigorosamente, incluindo a
mastectomia total bilateral, bidpsia, histopatologico e quimioterapia, quando necessario.
Nem sempre a mastectomia total bilateral era indicada, devido a algum fator limitante como
a idade do animal ou extensdo dos tumores, fazendo com que sua retirada com margem de

seguranca nao deixasse pele disponivel para fechar a abertura cirurgica.

4 RELATO DE CASO- UROLITIASE EM CAO

4.1 Introducao

De acordo com levantamento nacional, a urolitiase representa 18% das enfermidades

relacionadas ao sistema urinario e € a terceira doenca que mais acomete esse sistema em caes
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(GOLONI et al., 2018). Em animais de meia idade (entre 4 e 8 anos) é a enfermidade mais
comum, mas pode ocorrer em animais jovens também (NELSON; COUTO, 2010). Quanto
a localizacdo, apenas 5 a 10% dos calculos se alojam em rins e ureteres, pois a maioria se
encontra na vesicula urinaria.

A presenca de urdlitos em qualquer segmento do trato urinario, sua causa e efeito é
denominada urolitiase. Fatores que predispdem o individuo, sejam eles congénitos,
familiares ou adquiridos, quando interagem podem levar a precipitagdo de metabdlitos na
urina (OSBORNE et al., 2008).

Considera-se que a composi¢do quimica dos alimentos industrializados produzidos
no Brasil tem menos proteina e mais calcio, fésforo e magnésio se comparados com 0s
Estados Unidos ou Europa. Essa € uma causa do aumento de ur6litos na urina. Pois a
composicao dos alimentos pode levar a formacéo de urina alcalina favorecendo a formacéo
de urdlitos de estruvita (GOLONI et al., 2018). Existem ainda outros 6 tipos de calculos
urinarios relatados, sendo eles: calculo de oxalato de célcio, calculo de fosfato de célcio,
calculo de urato, célculo de xantina, calculo de cistina, calculo de silica (ARIZA; 2014).

Sintomas como inflamacdes e lesbes no uroepitélio, obstrucdo parcial ou total do
fluxo urinério, podem ocorrer devido a presenca de urdlitos na uretra desencadeando uremia,
injuria renal e até morte do animal (ARIZA; 2014). Quanto a manutencdo da homeostasia
do organismo, os rins desempenham importante papel pois sdo responsaveis pelo balango
hidrico e eletrolitico, manutencdo do equilibrio acido base e da pressdo sanguinea, excrecao
de subprodutos do metabolismo e sintese de hormdnios como renina, eritropoietina e 1,25
dihidrocolecalciferol (QUEIROZ, 2015). Uma insuficiéncia renal aguda pode ocorrer caso
0 urdlito cause uma obstrucdo que impeca o fluxo urinario e isso cause inflamacgdo ou
azotemia.

Durante uma consulta veterinaria, na palpacdo vesical, € possivel verificar a
localizagdo anatdémica, volume, consisténcia, tenséo, forma e sensibilidade. Se a bexiga
estiver com pouco volume urinario, pode-se avaliar a espessura da parede e até detectar a
formacdo de célculos ou de massas anormais (CARVALHO, 2004). Manifestagdes de
hematdria, disuria e incontinéncia urinéria sdo sinais clinicos caracteristicos da presenca de
urolitiase (INKELMANN et al., 2012).

Como exames auxiliares no diagnostico, 0 hemograma tem um poder diagnostico
limitado, mas pode ser uma ferramenta importante para a avaliacdo de diversas situagdes nas

mdos de um clinico que conheca as funcdes celulares e as bases fisiopatoldgicas das doengas,
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como no diagnostico e evolucao de doengas hematologicas, deteccdo de quadros infecciosos
e N0 monitoramento terapéutico.

Quanto aos perfis bioquimicos do plasma sanguineo, eles tém sido utilizados
extensivamente em Medicina Veterindria ndo apenas para avaliar clinicamente o0s
individuos, mas também as populacfes de animais. Se interpretados corretamente, os valores
bioguimicos do plasma irdo fornecer informagdes importantes em relacéo ao estado clinico
do animal, a situacdes deficitarias, ao balango nutricional, a monitoracdes de tratamentos e
a prognosticos (GONZALEZ et al., 2001).

Para que a interpretacdo do perfil bioquimico sanguineo seja adequada, é necessario
que os valores de referéncia estejam adaptados conforme localizacdo geogréfica, condi¢des
de manejo e de alimentacdo do animal. J& que diversos fatores extra renais podem interferir
nos valores de ureia, a creatinina sérica é considerada um parametro mais confiavel para
mensurar alteragdes na funcao renal (KOCH; TEIXEIRA; ALVES, 2013).

Segundo MAGALHAES et al, (2009) e OLIVEIRA (2010), o exame
ultrassonografico ira auxiliar na localizacdo exata do urdlito e consequentemente avaliar o
grau de obstrucdo. Algumas estruturas, como a uretra proximal, s6 podem ser avaliadas por
meio de uma ultrassonografia. Os célculos renais formardo imagens hiperecoicas, distintas
e causando sombreamento acustico marcado. Pode ainda haver dificuldade na diferenciacdo
entre pequenos calculos renais e a pelve renal hiperecéica normal, entretanto, a visualizacdo
dos calculos seré nitida se a pelve renal estiver dilatada (FILHO et al., 2013).

Para descartar a presenca de cistites graves, que poderiam resultar em contrac6es
involuntérias da bexiga e aumentar o gotejamento de urina, é necessario 0 exame de urina
(VOORWALD; TIOSSO; TONIOLLO, 2010). A cistite geralmente ir& causar espessamento
da parede da vesicula urinaria, e torna-la irregular e, por vezes, hemorragica (QUEIROZ,
2015).

A cistotomia é um procedimento cirargico realizado frequentemente para a remogéo
de calculos vesicais. Outras indicacGes incluem cateterizacdo ureteral, bidpsias de
tumoracdes, reimplantacdo ureteral e correcdo de ureteres ectdpicos intramurais (TOBIAS,
2012).

E necessario estudar a epidemiologia dos urélitos pois se trata de uma enfermidade
multicausal e também para que se conheca fatores que agem sobre uma determinada
populagdo em um determinado momento, levando ao desenvolvimento da enfermidade.

Assim sera possivel desenvolver um tratamento eficaz e de longo prazo (ARIZA, 2014).
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O objetivo deste relato de caso € relatar a ocorréncia da urolitiase em uma cadela de
2 meses de idade demonstrando suas possiveis etiologias e melhor tratamento e prevencao

de recidivas fornecendo qualidade de vida para o animal doente

4.2 Descrigédo do Caso

4.2.1 Histérico Clinico do Paciente

O animal canino, sem raca definida, dois meses de idade, fémea, com 2,5 kg,
proveniente dos atendimentos da rotina do hospital esteve em consulta no dia 18 de fevereiro
de 2019 com sua tutora. A veterinaria nefrologista realizou a consulta. Na anamnese foi
relatado que a cadela manifestava hematuria, dislria e incontinéncia urinaria, que s&o sinais
clinicos caracteristicos da presenca de urolitiase (INKELMANN et al., 2012).

Na anamnese nutricional a tutora relatou apetite normal, sendo a alimentacdo da
paciente baseada em racdo seca. O animal ndo apresentava dificuldade de apreensdo do
alimento, mastigacdo ou degluticdo, sem alteracdo em frequéncia ou volume fecal e, ndo
apresentava ndusea ou émese. A ingestdo hidrica ndo era mensurada, mas o proprietario
acreditava que o animal ingeria quantidade de 4gua normal.

Ao exame fisico, o animal apresentou frequéncia cardiaca de 100 batimentos por
minuto e frequéncia respiratdria dentro da normalidade para a idade. A temperatura retal foi
de 38,5 °C, mucosas normocoradas, hidratacdo boa e tempo de perfusdo capilar de 2
segundos. A palpacéo a veterinaria pode sentir sensibilidade na regido abdominal. Nenhuma
outra alteracdo significativa foi verificada no exame fisico.

O animal passou por avaliacdo clinica e foram realizadas coletas de sangue para a
realizacdo de hemograma e provas bioquimicas especificas no Laboratorio de Analises
Clinicas Veterinarias Diagnovett. Realizou-se ainda exame ultrassonografico e a coleta da
urina para exame de urinalise ndo foi possivel devido a auséncia de urina na vesicula urinaria

do animal.



24

4.2.2 Exames Laboratoriais

4.2.2.1 Hemograma

Foram coletados 2,5 ml de sangue com anticoagulante para 0 hemograma e para as
analises bioquimicas por venopuncéo jugular. Posteriormente as amostras foram resfriadas
e levadas para o laboratorio de Analises Clinicas Veterinarias, Diagnovett. Algumas horas
depois o resultado foi disponibilizado no sistema e avaliado pela médica veterinaria
responsavel, conforme mostra a Tabela 7.

O hemograma é composto por trés subdivisdes: a avaliacdo dos eritrocitos (ou série
vermelha), dos leucdcitos (ou série branca) e das plaquetas (ou série plagquetéaria).

No hemograma concluiu-se que o animal ndo possuia anemia, pois a porcentagem de
células vermelhas em relacdo ao volume total de sangue estava um pouco aumentada
(contagem de eritrocitos). Pode-se considerar esse aumento normal devido a idade do
animal. Mas se houvesse outras alteracdes, seria necessario investigar a causa. E as demais
determinacGes como dosagem do hematdcrito, hemoglobina, Volume Globular Médio
(VGM), Hemoglobina Globular Média (HGM), Concentracdo da Hemoglobina Globular
Média (CHGM) também estavam dentro dos padrdes de normalidade.

A série branca de acordo com o Laboratorio Diagnovett tem os valores de referéncia
entre 8.500 a 17.300/mm?3 e o animal apresentou 13.600/mm3, dentro da normalidade, ndo
sugestivo de doencas virais ou bacterianas.

As plaguetas estdo presentes no sangue em quantidades entre 175 e 500 x 103 /mmg.
De acordo com a tabela, os valores plaguetarios estavam dentro da normalidade, nédo
sugestivo de doencas hemoliticas.

Tabela 7 - Hemograma Completo do paciente realizado em 18/02/2019. (Continua)

HEMOGRAMA COMPLETO
Eritrograma MIN  MAX
Hemacias Totais 6,70 10/ mm3 3,50 6,00
Hematdcrito 45% 26,00 39,00
Hemoglobina 15,00¢/dL 8,50 13,00
VGM 67,16 fl 69,00 83,00
HGM 22,39 pg 22,00 25,00
CHGM 33,33% 31,00 33,00
Proteinas 5,80g/dL 4,00 6,00
Plaquetas 205 10/mm3 175 500

Citologia Discreta anisocitose
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Tabela 7- Hemograma Completo do paciente realizado em 18/02/2019. (Concluséo)

LEUCOGRAMA MIN MAX MIN MAX
Leucdcitos 13.600/mm3 8.500 17.300

Mieldcitos 0% 0 mm3 0 0 0 0
Metamieldcitos 0% 0 mm3 0 0 0 0
Bastonetes 2% 272 mm3 0 1 0 200
Neutréfilos segmentados  54% 7.344 mmé 45 70 3.900 11.800
Neutrofilos totais 56% 7.616 mm3 45 71 3.900 12.000
Eosindfilos 3% 408 mm3 1 5 100 856
Basofilos 0% 0 mm3 0 0 0 0
Linfocitos 36% 4.896 mm3 32 48 2.550 8.300
Mondcitos 5% 680 mm3 1 10 100 1.750

Fonte: do autor (2019).
4.2.2.2 Perfil Bioquimico Sanguineo

Foram determinados perfis bioquimicos para Creatinina e ALT (Alanina
Aminotransferase) como controle das fungdes renal e hepética, respectivamente, (Tabela 8).
O sangue foi centrifugado e a dosagem dos componentes bioquimicos foi feita mediante

espectrofotometria.

Tabela 8- Bioquimica sanguinea do animal Mel realizado em 18/02/20109.

BIOQUIMICA SANGUINEA Valores de Referéncia

Creatinina 0,51 0,5-1,5MG/DL

TGP/ ALT 57,62 21 — 102, 00 UI/L
Fonte: do autor (2019).

4.2.2.3 Exames complementares de imagem — Ultrassonografia

Para realizacdo do exame ultrassonogréfico realizou-se a tricotomia da regido
abdominal e inguinal. Uma espessa camada de gel condutor incolor para ultrassom foi
aplicada na pele para facilitar o contato do transdutor com o sitio do exame. As imagens
ultrassonograficas em tempo real foram obtidas com o uso do aparelho de ultrassonografia
modelo MYLAB30 VET GOLD, com uso de transdutores multifrequenciais microconvexo
e linear de 5,0 e 7,5 MHz, respectivamente, de acordo com o porte do animal. A

ultrassonografia foi realizada no dia da consulta, e esta apresentada na Figura 5.
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Figura 5 - Exame Ultrassonogréfico realizado para o diagnostico de calculos vesicais.
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Fonte: do autor (2019)

Conforme mostra o laudo ultrassonografico na Figura 5, foram encontradas as
seguintes alteraces na bexiga urinaria: paredes espessadas e hiperecogénicas com contetido
anecogénico. Ademais foram identificados trés céalculos vesicais, indicados com setas
vermelhas na figura 5, com cerca de 0,5, 0,7 e 0,9 cm cada. Quadro compativel com
urolitiase.

Concluida a avaliacdo clinica do paciente, se for encontrado qualquer indicio de
doenca do trato urinario, é importante realizar exames que serdo eleitos de acordo com as
possibilidades diagnosticas aventadas. Dentre os exames complementares, a urinalise
destaca-se por ser fundamental em praticamente todos os casos (CARVALHO, 2004).

A urocultura € um exame de base para o diagndstico de Infecgcdo do Trato Urinario.
Pode ser qualitativa, se envolver o isolamento e a identificacdo das bactérias na urina, ou
quantitativa se houver determina¢do do numero de bactérias por unidade de volume,
além do isolamento e identificagdo das mesmas (VASCONCELOS, 2012)

Os sinais clinicos caracteristicos do comprometimento do trato urinario, juntamente
com o exame ultrassonografico, um método de diagndstico sensivel e com capacidade de

avaliacdo morfoldgica da vesicula urinaria, foram suficientes para uma indicacdo ao
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tratamento cirurgico. Tentou-se coletar urina do animal, porém sem sucesso pois o animal
havia urinado recentemente. Mas levando-se em consideragdo os sinais clinicos relatados
pela proprietaria e a ultrassonografia que demonstrou espessamento da parede da vesicula

urinaria, a cistite foi uma suspeita diagndstica.

4.2.2.4 Tratamento

4.2.2.5 Cirurgico — Cistotomia

Anteriormente ao procedimento cirurgico o animal foi submetido a 04 horas de jejum
solido e 02 horas de jejum hidrico. Para a realizacdo da técnica o0 anestesista responsavel
utilizou como Medicacdo Pré-Anestésica o farmaco Metadona na dose de 0,2 mg/kg por via
intramuscular. Apés a aplicacdo realizou-se a tricotomia do abdémen na area do processo
xifoide ao pubis e depilacdo e limpeza da regido peri vulvar. Esperou-se 20 minutos e
realizou-se a inducdo com a associacao dos farmacos Propofol na dose de 4mg/kg e Fentanil
na dose de 2,5 mg/kg por via Intravenosa. Com o animal induzido realizou-se a anti-sepsia.
O animal foi colocado em decubito dorsal, entubado e conectado ao circuito anestésico.

Realizou-se incisdo abdominal na linha média, fez-se exploracdo do abdémen,
identificacdo de ureteres e palpacdo da vesicula urinaria para verificar a presenca de tumores.
Antes da incisdo da bexiga circundaram-na com compressas para evitar a contaminacao
peritoneal. A incisdo foi realizada na face dorsal do 6rgdo para evitar dano acidental aos
ureteres, segundo (TOBIAS,2011).

A manutencdo anestésica ocorreu com Sevoflurano vaporizado a oxigénio 100% e
Fentanil 5 mcg/kg/h, conforme profundidade anestésica do paciente.

A mucosa vesical foi manipulada com delicadeza. Foram identificados e retirados

quatro calculos vesicais, conforme mostra a Figura 6.
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Figura 6 - Calculos vesicais retirados do paciente em 19/02/2019.

Fonte: do autor (2019).

Apos aretirada dos calculos o interior da bexiga foi irrigado e aspirado. Para verificar
se a uretra estava livre de urolitos fez-se a passagem de um cateter de borracha. Apos a
irrigacao e cateterizacdo o cirurgido explorou o interior da bexiga com a mao enluvada para
verificar se ndo havia mais calculos vesicais. Suturou-se a incisdo da vesicula urinaria com
duas camadas de ponto invaginante: sutura padrdo invaginante contaminante Schmieden e
padrdo invaginante ndo contaminante Lembert e fio monofilamento absorvivel sintético 4-0
(TOBIAS,2011). Posteriormente fez se a sutura da musculatura em padrdo continuo simples
com fio absorvivel 3-0 e sutura de pele com padrdo simples separado e fio ndo absorvivel 3-
0. O animal permaneceu internado por 24h para observacgéo e permaneceu com sonda uretral

até receber alta.

4.2.2.6 Terapéutico

No dia seguinte a consulta foi realizado o procedimento cirdrgico e foi receitado ao
animal:

- Cefalexina 75 mg: meio comprimido por via oral BID durante 14 dias.

- Dipirona gotas: 3 gotas via oral QID por 3 dias.

Além disso foi recomendado o uso do colar elizabetano, para que o animal ndo tivesse
acesso a sutura e repouso nos dias seguintes ao procedimento cirurgico. Foi recomendado

ao tutor restringir o espaco do animal.
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4.2.3 Avaliacéo dos urolitos

A espectroscopia de energia dispersiva (EDS) é uma técnica que se utiliza de meios
fisicos (dispersdo de energia) para identificar os elementos presentes em uma determinada
amostra. A técnica foi realizada em laboratdrio na Universidade Federal de Goias- UFG.

Descricdo dos Urdlitos: Quatro calculos vesicais com formato variando entre
triangular e piramidal, superficie levemente rugosa, coloracéo branca, medindo 0,6 cm x 0,6
cm; 0,6 cm x 0,5 c¢cm; 0,6 cm x 0,5 cm e 0,5 cm x 0,4 cm. As amostras obtidas foram lixadas
até a visualizacdo do nucleo de formacdo para realizacdo da andalise por meio de EDS e
exame quimico (com o po resultante).

Analise da Composicdo — EDS: Os célculos obtidos foram analisados por regides,
divididas em — nucleo, pedra e parede. Em todas as regifes presentes picos de C (carbono),
O (oxigénio), N (nitrogénio), P (fésforo) e Mg (magnésio).

Analise da Composicéo - Analise Quimica: O p6 de cada amostra, que foi obtido
pelo processo de lixamento, foi analisado por meio de reagente, que demonstrou resultado
positivo para os compostos: magnésio, fosfato e aménio. Os demais compostos (célcio,
carbonato, cistina, oxalato e urato) apresentaram resultado negativo. Considerando os
resultados observados nas analises realizadas, conclui-se que os urdélitos possuem em sua

composicao estruvita.

4.2.4 Retorno clinico

Houve retorno do animal trés semanas ap0s a cirurgia para repeticdo de exames e

constatacdo da melhora do quadro do animal. Foi realizada a urinalise e ultrassonografia.

4.2.5 Urinalise

No retorno, trés semanas apds a cirurgia, a veterinaria coletou amostra urinaria para
verificar a eficacia do tratamento e atestar higidez do animal. A amostra de 5,5 mL de urina
foi obtida por cistocentese. A cistocentese é um procedimento, rapido, seguro, simples de
ser realizado e ndo traumatico ou doloroso se for realizado de forma apropriada. Por ser um
método que fornece amostras livres de contaminantes vaginais e prepuciais, € 0 método

preferido para a coleta de material de pacientes com suspeita de infec¢do do trato urinario
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(VASCONCELOS, 2012). Posteriormente a amostra foi resfriada e realizada a anélise
composta por exame fisico, quimico e microscopico. O exame fisico avaliou volume, cor,
aspecto e densidade. O exame quimico consistiu na avaliacdo do pH, de proteina, glicose,
cetonas, bilirrubina, hemécias, hemoglobina, urobilinogénio, nitrito e leucdcitos por tiras
reagentes. A densidade urinaria foi determinada em refratbmetro. O exame microscopico
avaliou o sedimento quanto aos componentes: hemécias, leucdcitos, cilindros, bactérias,

cristais, filamentos de muco e artefatos.

Tabela 9 — Bioguimica referente a urinalise

ALBUMINA: 4,04 g/dl (3,2—4,1 g/dl)
ALT: 64,80 U/L (17 -95 U/L)
Célcio Total: 11,2 mg/dI (9,4 - 11,1 mg/dl)
Colesterol: 296,50 mg/dl (136 — 392 mg/dl)
Creatinina: 0,6 mg/dl (0,6 — 1,4 mg/dl)
FA: 118,2 U/L (7 - 115 U/L)
Fosforo: 4,94 mg/dl (2,7 - 5,4 mg/dl)
Uréia: 38,10 mg/dI (32 — 75 mg/dl)
Proteinas totais: 6,79 g/dI (5,5-7,2 g/dl)

Fonte: do autor (2019).

Tabela 10 — Exame quimico referente a urinalise

EXAME QUIMICO |

Ph 7,0
Proteina 10mg/dI
Glicose Ausente

Corpos Cetdnicos | Ausente
Urobilinogénio Ausente
Bilirrubina Ausente
Sangue oculto ausente

Fonte: do autor (2019).

Tabela 11 - Exame fisico referente a urinalise

EXAME FISICO |

Tipo de colheita | Cistocentese
Cor Amarelo ouro
Odor Sui Generis
Volume 55ml
Aspecto Limpido
Deposito Escasso
Densidade 1,010

Fonte: do autor (2019).
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Tabela 12 — Sedimentoscopia referente a urinalise

EXAME |
Hemacias 68/campo
Leucdcitos 2/campo

Microbiota bacteriana | Normal
Cilindros hialinos 1/campo (300/mL)

Cristais Ausentes
Filamentos de muco +/4+
Células epiteliais 1/campo (2.000)

Fonte: do autor (2019).

4.3 Discusséo

A alimentacdo e a ingestdo hidrica do animal influenciam no aparecimento de
urélitos e na prevencao de suas recidivas pois interferem na concentracdo de solutos, na
densidade, no volume e no ph urinarios (GOLONI et al., 2018).

No Brasil, a maior incidéncia de formacéo de urdlitos de estruvita esta relacionada a
alimentacdo. Existe uma grande parcela da populagdo canina deste pais que se alimenta de
comida caseira. Além disso, as dietas industrializadas brasileiras possuem um baixo teor
proteico em sua composi¢do mas em contrapartida um alto teor de célcio, fosforo e magnésio
em relacdo a outros paises (FILHO et al., 2013).

De acordo com Oyafuso (2009), os urdlitos sdo classificados e denominados de
acordo com o mineral que represente mais de 70% de sua composic¢do. Enquanto os cristais
de estruvita se dissolvem em urina com pH menor que 6,3, sdo rapidamente formados em
pH maior que 7,0. Uma vez formados, estes cristais poderdo manter-se na urina em pH
préximo a 7,0 (FILHO et al.,2013).

Existem dois tipos de nucleacdo dos urolitos, que pode ser homogénea ou
heterogénea. Na nucleacdo homogénea um tipo inicial de cristal sera formado e servira de
meio para a sedimentacdo de cristais semelhantes. E na nucleacdo heterogénea havera
deposicéo de cristais sobre alguma estrutura que estiver presente no limen do trato urinario
como fios de sutura, sondas ou urolitos de composi¢do ndo semelhante (FILHO et al., 2013).

Os urolitos de estruvita ou fosfato amoniaco magnesiano hexahidratado serdo
formados quando magnésio, fosfato ou amdnio estiverem supersaturados na urina. Uma dieta
supersaturada com esses elementos, urina com pH alcalino e infeccdo do trato urinario
inferior também influenciardo a formacao deste tipo de calculo urinario (GOLONI et al.,
2018).
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Para identificar a composi¢do do urdlito, o uso da espectroscopia de energia
dispersiva permite a analise da microestrutura do célculo, assim como de sua composi¢éo
quimica. A técnica permite a analise qualitativa em porcentagem de quanto cada elemento
identificado representa na massa da amostra. A técnica oferece resultados de forma rapida e
simples e a repetibilidade da analise ndo ¢ prejudicada, pois a amostra nio ¢é destruida. E
apenas seccionada até que se localize o nucleo para que seja realizada a analise nas camadas
concéntricas do urolito. Um microscopio de varredura é acoplado ao equipamento que
realiza essa analise, o que torna possivel a avaliagdo microscopica das camadas concéntricas
de deposicédo de substancias litogénicas do urélito (ARIZA, 2014).

A contagem sanguinea e perfil bioquimico sdo essenciais para avaliar alteracdes
metabolicas que podem resultar em lesdo renal (VOORWALD; TIOSSO; TONIOLLO,
2010). No hemograma concluiu-se que o animal ndo possuia anemia, pois os valores do
hematocrito e da hemoglobina estavam dentro da normalidade. E as demais determinacdes
como Volume Globular Médio (VGM), Hemoglobina Globular Média (HGM),
Concentracdo de Hemoglobina Globular Média (CHGM) também estavam dentro dos
padrdes de normalidade.

As plaguetas estdo presentes no sangue em quantidades entre 175 e 500 x 103/ mmg.
(COMAR; DANCHURA,; SILVA, 2001). As plaquetas atuam no processo inicial da
hemostasia, promovendo agregacao plaquetaria com as células endoteliais nas proximidades
das lesdes. Ou seja, as plaquetas funcionam como tampdes e promovendo a coagulacdo
sanguinea. Devido a isso a contagem total de plaquetas é de suma importancia. De acordo
com o exame, os valores plaquetérios estavam dentro da normalidade, ndo sugestivo de
doenca hemolitica.

Quanto as andlises bioguimicas, a excrecdo de creatinina sé se realiza por via renal,
uma vez que ela ndo € reabsorvida e nem reaproveitada pelo organismo. Por isso 0s niveis
de creatinina plasmatica refletem a taxa de filtracdo renal, de forma que niveis altos de
creatinina indicam uma deficiéncia na funcionalidade renal. A enzima Alanina
Aminotransferase (ALT), por sua vez, indicaria lesdo hepatica caso os valores estivessem
aumentados (GONZALEZ, 2003), porém os valores estavam dentro da normalidade.

O exame ultrassonografico pode auxiliar no diagnostico das infeccdes do trato
urinario e de outras afeccOes, pois propicia informagdes quanto a topografia, dimensao,
forma, anatomia interna da bexiga e o aspecto da urina, em funcdo da localizagéo

superficial do 6rgdo e também pela propriedade acustica da urina. Lesdes neoplasicas,
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urolitos,

sedimentos, coagulos e alteracdes inflamatdrias podem ser visualizados e, em alguns
casos, diferenciados com base nas caracteristicas sonograficas e nos sinais clinicos
(VASCONCELOS, 2012).

No que se refere ao diagndstico de bacterilria, a urinalise nem sempre é adequada ou
suficiente e, definitivamente, é recomendada a urocultura (VASCONCELQS, 2012). Por
outro lado, a ndo demonstracdo de bacteridria a sedimentoscopia da urina nao descarta a
possibilidade de haver infeccdo bacteriana (VASCONCELOS, 2012). Deve-se ainda levar
em consideracdo o hemograma. N&o foi possivel confirmar o diagndstico de cistite no caso
relatado pois s6 poderia ser confirmado através do exame de urina.

Seja qual for o organismo, sua capacidade de entrar no Trato Urinario Inferior
depende de uma maior afinidade pelo ambiente da bexiga ou de uma defesa enfraquecida do
hospedeiro (BYRON, 2018). O fluxo pulsétil da urina previne infeccBes ascendentes e
remove mecanicamente bactérias dos ureteres e bexiga (BYRON, 2018).

Como tratamento, segundo GRAUER (2010), as vantagens da cirurgia incluem o fato
de poder identificar definitivamente o tipo de urélito envolvido, corrigir anormalidades
anatdmicas predisponentes ou concomitantes, obter amostras da mucosa vesical para
cultura bacteriana. Porém o procedimento cirlrgico possui desvantagens como 0S riscos
anestésicos, o procedimento invasivo, a possibilidade de uma remogdo incompleta e
a persisténcia das causas primarias predisponentes (FILHO et al., 2013).

Quanto as doses anestésicas empregadas na cistotomia, segundo Flavio Massone, a
dose de Metadona em pequenos animais varia de 0,1 a 0,5 mg/kg (MASSONE, 2011). O
Fentanil em infusdo continua na dose de 1 a 5 mcg/kg/hora fornece boa sedacao e analgesia
no pos-operatorio (GREMIAO et al., 2003). Oliva e colaboradores (2000) cita a utilizagio
do Sevofluorano na manutencédo anestésica, com fluxo diluente de oxigénio a 100 %, como
utilizado no procedimento relatado. O autor defende que o sevofluorano tem uma eliminagao
rapida devido ao seu baixo coeficiente de solubilidade e que isso proporciona um baixo
tempo de recuperacdo anestésica. Ou seja, as doses utilizadas no procedimento foram
condizentes com as doses da literatura.

Por fim, as medidas profilaticas para se evitar as recidivas dependem da cooperagéo
do proprietario e visam promover a diurese, erradicar as infec¢des no trato urinario, aumentar
a solubilidade e reduzir a concentracdo de cristaldides na urina (ETTINGER; FELDMAN,
1997).
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5 CONCLUSAO

Diante dos sinais clinicos e da idade do animal, a cirurgia se mostrou o melhor
tratamento a ser realizado. Somente através da cirurgia foi possivel definir a constitui¢do dos
urélitos e agora serd possivel prevenir recidivas. Apds o procedimento cirdrgico e
terapéutico foi aconselhado ao tutor manter uma dieta propria para animais com
predisposicdo a problemas renais e ndo oferecer comida caseira ao animal. E necessario que
esteja a disposicdo do animal agua fresca a vontade. E importante também fazer exames

urinarios como rotina para prevenir recidivas dos calculos urinérios.

6 CONSIDERACOES FINAIS

N&o s6 o caso relatado foi de grande aprendizado para a estagiaria, mas também todos
0s casos clinicos acompanhados durante o estagio. No periodo do estagio foi possivel
trabalhar a empatia, o trabalho em grupo, o respeito ao préximo e o conhecimento técnico
da &rea médica veterinaria. Foi um periodo de grande crescimento pessoal e profissional.
Todas as pessoas envolvidas se mostraram muito prestativas e isso foi de grande valor para
a realizacdo do estagio, possibilitando a estagiaria a realizacdo de todas as atividades

propostas na rotina da clinica.



35

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

ARIZA, P. C. Composicao de urdlitos vesicais de caes determinada por espectroscopia
de energia dispersiva (EDS) e analise quimica. 2014. 51 p. Dissertacdo (Mestrado em
Ciéncia Animal) — Universidade Federal de Lavras, Lavras, 2014.

BYRON, J. K. Urinary tract infection. Veterinary Clinics of NA: Small Animal
Practice, v. 49, n. 2, p. 211-221, 2018.

CARVALHO, M. B. Semiologia Veterinaria - a arte do diagnostico. 1 ed. Séo Paulo:
Roca, 2004.

COMAR, S. R.; DANCHURA, S. M. D.; SILVA, P. H. Contagem de plaquetas: avaliacdo
de metodologias manuais e aplicagdo na rotina laboratorial. Revista Brasileira de
Hematologia e Hemoterapia, v. 31, n. 6, p. 431-436, 2001.

ETTINGER, S. J.; FELDMAN, C. E. Tratado de medicina interna veterinaria. 4.ed.
Sao Paulo: Manole, 1997.

FILHO, E. F. DA S. et al. UROLITIASE CANINA. Enciclopédia Biosfera, v. 9, n. 17, p.
2517-2536, 2013.

GOLONI, C. et al. Dissolucdo de urolito de estruvita por meio de manejo nutricional e
antibioticoterapia em c&o : relato de caso dissolution of struvite urolith by means of
nutritional management and antibiotic therapy in dogs : case report. ARS veterinaria, v.
34, n. 3, p. 135-140, 2018.

GONZALEZ, F. H. D. et al. Perfil bioquimico sanguineo de cies e gatos na cidade de
Porto Alegre , Rio Grande do Sul , Brasil. Arquivo da Faculdade de Veterinaria da
UFRGS, v. 29, n. 1, p. 1-6, 2001.

GONZALEZ, F. H. D.; SCHEFFER, J. F. S. Perfil sangiiineo: ferramenta de anélise
clinica, metabdlica e nutricional. In: 1 SIMPOSIO DE PATOLOGIA CLINICA
VETERINARIA DA REGIAO SUL DO BRASIL, 1., 2003, Porto Alegre. Anais... Porto
Alegre: Gréafica da Universidade Federal do Rio Grande do Sul, 2003, p. 73-89.

GREMIAO, I.D.F. et al. Redug&o da concentracio alveolar minima (CAM) em cées
anestesiados com isoflurano associado a fentanila. Acta Scientiae Veterinariae, v.31, n.1,
p. 13-19, 2003.

INKELMANN, M. A. et al. Urolitiase em 76 cées. Pesquisa Veterinaria Brasileira, v.
32,n. 3, p. 247-253, 2012.

KOCH, M. DE C.; TEIXEIRA, M. A.; ALVES, L. C. Anélise comparativa entre a imagem
ultrassonogra fi ca renal e os valores de ureia e creatinina em 93 cdes. Veterinaria em
Foco, v. 11, n. 1, p. 75-81, 2013.

MAGALHAES, F. J. R.; CAMARGO, N. I.. MARTINS NETO, J. C. M.; COSTA NETO,
E. O.; SANTIAGO, T. A.; MANSO FILHO, H. C.; WISCHRAL, A. Piometra e urolitiase



36

vesical em cadela diagnosticado através da ultra-sonografia abdominal: relato de caso. In:
JORNADA DE ENSINO, PESQUISA E EXTENSAO - JEPEX, 9, 2009, Pernambuco,
Anais...Pernambuco, 2009.

MASSONE, F. Anestesiologia Veterinaria - Farmacologia e Técnicas - Textos e Atlas.
6 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2011.

NELSON, R. W.; COUTO, C. G. Medicina Interna de Pequenos Animais. 4 ed. Rio de
Janeiro: Elsevier, 2010.

OLIVA, V.N.L.S. et al. Avaliag&o cardiocirculatdria do sevofluorano como agente de
manutencdo anestésica em cdes, em diferentes concentracfes de oxigénio e oxido
nitroso. Arquivo Brasileiro de Medicina Veterinaria e Zootecnia, v. 52, n. 2, p. 130-
137, 2000.

OLIVEIRA, A. C. S. Urolitiase canina. 2010. 29 p. Monografia (Especializacdo em
Clinica Médica e Cirurgica de Pequenos Animais), Universidade Castelo Branco, Brasilia,
2010.

OSBORNE, C. A. et al. Analysis of 451,891 Canine Uroliths, Feline Uroliths, and Feline
Urethral Plugs from 1981 to 2007: Perspectives from the Minnesota Urolith Center.
Veterinary Clinics of North America: Small Animal Practice, v. 39, n. 1, p. 183-197,
2008.

OYAFUSO, M. K. Estudo retrospectivo e prospectivo da urolitiase em caes. 2008. 146
f. Dissertagdo (Mestrado em Medicina Veterinaria) — Faculdade de Medicina Veterinaria e
Zootecnia, Universidade de Sao Paulo, S&o Paulo, 2008.

QUEIROZ, L. L. Abordagem diagnostica e terapéutica de cdes com doenca renal
cronica com énfase na hiperfosfatemia. 2015. 73 P. Dissertacdo (Mestrado em Ciéncia
Animal) — Universidade Federal de Lavras, Lavras, 2015.

SILVA, M. V. M. et al. Erliquiose canina: revisao de literatura. Arquivos de Ciéncias
Veterinarias e Zoologia da UNIPAR, v. 14, n. 2, p. 139-143, 2011.

TOBIAS, K. M. Manual de Cirurgia de Tecidos Moles em Pequenos Animais. 1 ed.
Séo Paulo: Roca, 2012.

VASCONCELOS, A. L. Diagnostico de cistite em cées — contribui¢cdo dos métodos de
avaliacdo. 2012. 70 p. Dissertagdo (Mestrado em Ciéncias Agrarias e Veterinarias) —
Universidade Estadual Paulista “Julio de Mesquita Filho” Faculdade de Ciéncias Agrarias
e Veterinarias, Jaboticabal, Lavras, 2012.

VOORWALD, F. A.; TIOSSO, C. D. F.; TONIOLLO, G. H. Incontinéncia urinaria apds
gonadectomia em fémeas caninas. Ciéncia Rural, v. 40, n. 3, p. 718-726, 2010.



