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RESUMO

O Estéagio Supervisionado Obrigatorio (ESO) corresponde a uma Disciplina
obrigatoria que compde a grade curricular do Curso de Graduagdo em Medicina Veterinaria
da Universidade Federal Rural de Pernambuco. Esse estagio, deve ser realizado em até duas
areas de atuacdo da medicina veterinaria, devendo o discente completar uma carga horaria
obrigatoria de 420 horas. A partir da realizacdo do ESO na area em que se pretende atuar é
permitido ao estudante vivenciar experiéncias préaticas, nas quais se aplica os conhecimentos
adquiridos durante a graduacdo. Este trabalho é exigéncia parcial para a obtencdo do grau de
Bacharel em Medicina Veterinaria, e foi realizado sob orientagdo do Professor Dr. Moacir
Bezerra de Andrade e Coorientacdo da Prof® Dra Grazielle Anahy de Sousa Aleixo Cavalcanti
e foi dividido em duas fases a saber : na primeira parte, descrevem-se as atividades
desenvolvidas na area de Clinica Cirargica Veterinaria no Hospital Veterinario Harmonia de
Boa Viagem e no Hospital Veterinario da UFRPE, durante os meses de agosto a novembro de
2021 e a segunda parte, descreve-se um relato de caso acompanhado durante o estagio
referente a conchectomia associada a ablagdo parcial do pavilhdo auricular em um felino com

carcinoma de células escamosas.

Palavras-chave: conduto, lesdo, neoplasia, cirurgia, higiene.



ABSTRACT

The Compulsory Supervised Internship (ESO) corresponds to a compulsory subject that
belongs the curriculum of the Veterinary Medicine Course of the Rural Federal University of
the Pernambuco (UFRPE). The internship must be carried out in up to two areas of veterinary
medicine, and the student must complete a compulsory workload of 420 hours. The ESO in
the area in which it is intended to act, the student can experience practical experiences in
which apply the knowledge acquired during graduation. This work is a partial requirement for
obtaining a Bachelor's degree in Veterinary Medicine, and was carried out under the
supervision of Professor Dr. Moacir Bezerra de Andrade and Co-supervision of Prof. Dr.
Grazielle Anahy de Sousa Aleixo Cavalcanti and was divided into two phases: the first one
describes the activities developed in the Veterinary Surgical Clinic area of the Hospital
Veterinario Harmonia de Boa Viagem and the Veterinary Hospital of UFRPE, from August to
November 2021, and the second one describes an accompanied case report during the stage
related to Conchectomy associated with partial ablation of the pinna in a feline with squamous

cell carcinoma.

Keywords: Conduit, lesion, neoplasm, surgery, hygiene.
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CAPITULO |

RELATORIO DAS ATIVIDADES REALIZADAS DURANTE O ESTAGIO
SUPERVISIONADO OBRIGATORIO



1. Introducdo

O Estéagio Supervisionado Obrigatorio (ESO) corresponde a uma Disciplina
obrigatoria que compde a grade curricular do Curso de Graduagdo em Medicina Veterinaria
da Universidade Federal Rural de Pernambuco (UFRPE). Ele deve ser realizado em até duas
areas de atuacdo da medicina veterinaria, devendo o discente completar uma carga horaria
obrigatoria que totalize 420 horas. A partir da realizacdo do ESO na area em que se pretende
atuar é permitido ao estudante vivenciar experiéncias praticas, nas quais se aplica os
conhecimentos adquiridos durante a graduacéo.

O estagio é uma exigéncia parcial para a obtencdo do grau de Bacharel em Medicina
Veterinaria, e foi realizado sob orientacdo do Professor Dr. Moacir Bezerra de Andrade. As
atividades foram desenvolvidas na area de Clinica Cirdrgica Veterinaria do Hospital
Veterinario Harmonia localizado em Boa viagem, bairro do Recife e na area Clinica Cirurgica
Veterinaria no Hospital Veterinario da Universidade Federal Rural de Pernambuco, na Rua

Dom Manuel de Medeiros, s/n — Dois irmaos, Recife — PE.
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2. Descricdo dos locais do Estagio

2.1 Hospital Veterinario Harmonia Boa Viagem (HVH)

O HVH é um grupo hospitalar privado, com 27 anos de atuacao, fundado em 1994 no
bairro de Casa forte, na cidade do Recife com funcionamento 24 horas de segunda a domingo.
A empresa conta com médicos veterinarios de diversas especialidades (Quadro 1) e além do
atendimento médico-hospitalar, oferece diversos produtos e servigos para pets relacionados ao
bem-estar, lazer e estética. Os servigos sdo oferecidos pelas trés unidades, a saber: Casa Forte,
Madalena e Boa Viagem.

O hospital disponibiliza diversas especialidades e servicos, como:

Quadro 1. Especialidades e servigos do Hospital Veterinario Harmonia.

Especialidades clinicas Servigos ofertados
Cardiologia Neonatologia Acupuntura

Cirurgia Nutricionista Aplicagdo de microchip
Cardiologia Odontologia Diagndstico por imagem
Dermatologia Oftalmologia Diagnéstico laboratorial
Endocrinologia Oncologia Fisioterapia

Medicina Felina Ortopedia Hemodialise

Nefrologia Reproducéo Tratamento de células tronco
Neurologia Pet shop

Possui internamento contando com uma equipe médica (um médico veterinario por
turno) e auxiliares 24 horas para acompanhamento de pacientes com baixa, média e alta
complexidade, leitos para cdes e gatos distribuidos em ambientes separados e unidade de
terapia intensiva (UTI).

O estagio se deu na unidade de Boa Viagem (Figura 1) no periodo de 30 de agosto a
12 de novembro de 2021, totalizando 284 horas, sob a supervisdo do Médico Veterinario Dr.

Jackson de Oliveira Siqueira.
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Figura 1. Fachada do Hospital Veterindrio Harmonia de Boa Viagem.
Fonte: JC Online (2019).

O hospital possui quatros consultérios clinico, sendo um para atendimento de felinos
(Figura 2-A) e trés para atendimento de cdes (Figura 2-B), onde cada um é composto por uma
mesa metalica para realizacdo de exame fisico, um computador que permite o registro da

anamnese, pia para higienizacdo das maos e armarios contendo materiais de consumo.

n -

Figura 2 — A: Consultério de felinos; B: consultério de cdes.
Fonte: Marinho (2021).

Possui também duas salas de diagnostico por imagem, sendo uma direcionada para a
realizacdo de ultrassonografia, eletrocardiografia e ecocardiografia, e a outra para a realizacéo
de radiografia. O hospital é todo informatizado, e mantém diversos servicos integrados, desta

forma, 0 médico veterinario pode ter acesso ao histérico de atendimento do paciente.
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2.1.1 Setor de Clinica Cirargica do HVH

O setor de clinica cirargica da unidade Boa Viagem conta com dois cirurgides fixos e
dois auxiliares. Para acesso ao bloco cirirgico existe uma porta central, que esta interligada ao
vestudrio e outra porta que da acesso a sala de preparo e a sala de paramentacdo, ambas com

entradas independentes. A sala de preparo € composta por um armario, onde sao

acondicionados o0s materiais cirargicos esterilizados, os aventais e panos de campo

esterilizados, estufa e seladora (Figura 3).

Figura 3 — Sala de Preparo onde sdo armazenados os materiais esterilizados.
Fonte: Marinho (2021).

A sala de cirurgia (Figura 4) contém uma mesa cirargica calha pantografica em aco
inox com dois motores, uma mesa com duas prateleiras em aco inoxidavel para colocar os
instrumentais, foco de luz, monitor multiparamétrico, um armario de vitrine com prateleira e
laterais de vidro onde sdo acondicionados 0s medicamentos e anestésicos, 0os materiais de

consumo (seringas, fios, cateteres, etc.) e negatoscopio.

Figura 4 — Sala de cirurgia do Hospital Harmonia.
Fonte: Marinho (2021).

15



2.1.2 Funcionamento da Clinica Cirlrgica

No Hospital o tutor deve se dirigir a recepgdo (Figura 5), realizar a ficha de cadastro

para ser atendido, informando para qual especialidade deveria ser a consulta e aguarda ser

chamado pelo médico que iria realizar o atendimento.

‘_j‘;"l " —
;% A = 3

'~_ ‘ — ﬁ.-@f’(‘ ;‘,k,
Figura 5 - Recepcdo do Hospital Harmonia, onde os tutores aguardam pelo atendimento.
Fonte: Marinho (2021).

Os atendimentos da clinica médica ndo necessitavam de agendamento prévio,
entretanto, as especialidades como dermatologia, endocrinologia, neurologia, oncologia e
cardiologia, possuem dias e horarios especificos, sendo necessario agendamento prévio para
as consultas. Os pacientes que necessitam de procedimento cirirgico eram submetidos a

exames pré-cirurgicos como hemograma, perfil bioquimico e ecocardiograma.

2.1.3 Descricdo das Atividades

O estagio foi realizado no setor de Clinica Cirurgica de Pequenos Animais, sob
supervisdo do médico veterinario Dr. Jackson Siqueira, no periodo de 30 de agosto a 12 de
novembro de 2021, com carga horaria de 40 horas semanais.

O estagio foi realizado em dois momentos, onde pela manha eram acompanhados 0s
atendimentos da clinica médica, cumprindo-se o horario de 08 as 12 horas e no horério da
tarde, as cirurgias das 14 as 18 horas, no periodo de 30 de agosto a 24 de setembro,
perfazendo 40 horas semanais e 8 horas diarias. Em outro momento, foi realizado também o
estagio no periodo de 27 de setembro a 12 de novembro, perfazendo 4 horas diarias no horario
da tarde das 14 as 18 horas.
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Para 0 atendimento no consultério era obrigatério o uso de Equipamento de Protecao
Individual (EPI) e a realizacdo da anamnese e exame fisico s6 poderiam ser realizados pelo
estagiario quando era autorizado pelo médico veterinario responsavel.

No centro cirdrgico, o uso de EPI era obrigatorio, e ao chegar ao hospital o estagiario
deveria verificar a agenda com as cirurgias marcadas, conferindo o material, equipamentos e
instrumentais, realizando a conferéncia do kit cirtrgico e auxiliar, panos de campos estéreis,
fazendo a reposicdo caso fosse necessario e do material do bloco cirdrgico tais como,
seringas, gazes, medicamentos, fios de suturas entre outros.

O estagiario era responsavel em verificar se todos os equipamentos (foco de luz,
colchdo térmico e cilindro de oxigénio) estavam funcionando, logo apds separava o material
esteril para a realizacdo da cirurgia.

Pouco antes do horério da cirurgia, colocava a paciente em vendclise, e logo apos era
realizada a medicacdo pre-anestesica pelo anestesista e o paciente era encaminhado para o
bloco cirurgico, onde realizava a tricotomia da regido cirargica sendo logo ap0s, 0 mesmo
anestesiado e entubado.

Os estagiarios que vinham de alguma instituicdo s6 entravam na cirurgia como auxiliar
com autorizacdo do cirurgido, pois era regra do diretor do hospital, que s6 depois de duas
semanas de adaptacdo, poderiam entrar para auxiliar em pequenas cirurgias.

Ao término das cirurgias, o animal era encaminhado para internamento e logo apés o
estagiario deve organizar o bloco cirurgico, recolhendo todo o material utilizado.

Depois da secagem e embalagem em papel grau cirurgico, o material era identificado
com o nome do embalado, datado e encaminhado a autoclavagem, sendo esta etapa
responsabilidade do enfermeiro do turno noturno. O estagiario prescrevia as receitas e
recomendacdes pos-cirargicas, que eram conferidas e assinadas pelo médico veterinario antes

da entrega e explicacdo aos seus tutores.

2.1.4 Discussdo da Casuistica dos Procedimentos Cirargicos do HVH — Boa Viagem

Com relacdo aos procedimentos cirdrgicos acompanhados durante o estagio, foi
possivel observar 78 cirurgias, sendo 23 procedimentos realizados em fémeas e 50 em machos
(Tabela 1). Alguns animais foram submetidos a mais de um procedimento cirurgico, desta

forma, foram totalizadas 78 cirurgias em 73 animais.
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Tabela 1 — Total de Pacientes atendidos no consultério do HVH de acordo com a espécie e sexo.

Canino Felino Total
Macho 48 (65,8%) 2 (2,7%) 50 (68,5%)
Fémea 22 (30,2%) 1(1,3%) 23 (31,5%)
Total 70 (96 %) 3 (4 %) 73 (100%)

Conforme exposto no Gréfico 1, as cirurgias do sistema /especialidade reprodutivo
(as) prevaleceram em relagdo as cirurgias dos demais sistemas/especialidade, correspondendo
a 39% dos 78 procedimentos cirargicos realizados. Destes procedimentos, 13 foram

orquiectomia e 17 ovariohisterectomia (OVH) sendo todas eletivas.

Urogenital Linfatico
5% 1%

Digestério
6%

Oncoldgica
8%

Gréfico 1. Percentual da casuistica cirdrgica acompanhada no HVH de acordo com o sistema / especialidade
anatomo- fisioldgico acometido.
Fonte: Marinho (2021).

Os procedimentos odontologicos foram o segundo mais realizado, sendo a profilaxia
oral mais realizado em 27% dos casos. Os procedimentos ortopédicos foram o terceiro mais
realizado em 14% dos casos, sendo as osteossinteses de tibia mais realizada, conforme

demonstrado na Tabela 2.
18



Tabela 2. Total de procedimentos cirlrgicos ortopédicos acompanhados durante estagio realizado no HVH -

Boa Viagem.
Procedimento Ortopédico Quantidade
Colocefalectomia 2
Osteossintese de Pelve 1
Osteossintese de Tibia 6
Osteotomia de nivelamento do platd tibial (TPLO) 2
Total das afeccBes 11

Dos procedimentos oncoldgicos, a resseccdo de tumores foi o procedimento mais

realizado (Tabela 3), sendo os machos caninos os mais acometidos por tumores.

Tabela 3. Total de procedimentos cirrgicos oncoldgicos acompanhados durante estagio realizado no HVH -

Boa Viagem.
Procedimentos Oncolégicos Quantidade
Resseccdo de mama 1
Resseccdo de tumores 4
Total das afec¢des 5

As afeccOes do sistema/especialidade digestdrio corresponderam a cerca 6% da casuistica
do HVH, com a enteroanastomose, ja o sistema/especialidade linfatico (a) cerca 1% tendo a
esplenectomia o procedimento mais realizado. Os procedimentos urogenitais corresponderam
cerca de 5% dessa estatistica, sendo a cistotomia a cirurgia mais comum nos pacientes machos da

espécie felina.

2.2 Hospital Veterinario da Universidade Federal Rural de Pernambuco

O estagio ocorreu no bloco cirurgico de pequenos animais do Hospital Veterinario

(HOVET), localizado no departamento de Medicina Veterinaria (Figura 6) na Universidade
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Federal Rural de Pernambuco (UFRPE), na Rua Dom Manuel de Medeiros, s/n, Dois Irmé&os -
Recife/PE. O Hospital possui dentre suas estruturas, recepcdo, ambulatorios (Figura?),
laboratério de patologia clinica, bacteriose e viroses, farmécia, enfermaria, sala de
estabilizacdo e bloco cirdrgico para pequenos e grandes animais.

Figura — Fachada o Hospitl Veterinario da FRPE
Fonte: Marinho (2021).

O Hospital tem como finalidade propiciar aos alunos da graduacéo e da p6s-graduacéo
atividades praticas relevantes ao aprendizado e formacdo, através de atendimentos
ambulatoriais e cirargicos em aulas praticas, estagios supervisionados e estagios no Programa
de Atividades de Vivéncia Interdisciplinar (PAVI).

Figura 7 - A: Corredor de acesso aos ambulatorios; B: Ambulatdrio onde e realizado o atendimento clinico.
Fonte: Marinho (2021).

O bloco cirargico possui em sua estrutura seis salas de cirurgia, sendo uma delas
destinada aos procedimentos cirirgicos de rotina, outra de cirurgia de grandes animais, uma

direcionada para cirurgias oftalmoldgicas, uma para cirurgias experimentais direcionadas aos
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projetos de mestrado e doutorado e duas salas para realizacdo das aulas préticas para as
turmas de Graduacdo em Medicina Veterinaria das Disciplinas de Técnica Cirurgica

Veterinaria e Clinica Cirdrgica Veterinaria (Figura 8).

Figura 8 — A: Sala de cirurgié onde sdo reaIizadés as aulas praticas; B: Salde rotina cirlrgica.
Fonte: Marinho (2021).

Dentro do bloco cirdrgico, existe um ambiente de preparagdo, vestiarios, banheiros e
sala de antissepsia (Figura 9), sala de esterilizacdo e secretaria para comunicacdo do centro

cirtrgico ao restante do hospital.

Figura 9 — Sala com pias para realizar a antissepsia das maos.
Fonte: Marinho (2021).

A equipe técnica da rotina é formada por médicos veterinarios, além dos residentes de
clinica cirrgica e anestesiologia de pequenos animais. O hospital funciona de segunda a
sexta-feira das 08:00 as 12:00 e das 13:00 as 18:00 horas, porém devido a pandemia o horario

foi reduzido, com funcionamento s6 no horario da manha, das 08:00 as 12:00 horas, de
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segunda a sexta feira, com atendimento previamente agendado por telefone, seguindo todo o

protocolo de distanciamento proposto pelo Comité Covid 19 da UFRPE.

2.2.2 Descricdo das Atividades do Estagio do Hospital VVeterinario da UFRPE.

O segundo momento do estdgio foi realizado no setor de clinica cirurgica de pequenos
animais no Hospital Veterinario Escola (HOVET) da UFRPE, sob supervisdo do Médico
Veterindrio Dr. Robério Silveira de Siqueira Filho, no periodo de 27 de setembro a 19 de
novembro de 2021, cumprindo-se uma carga horaria semanal de 40 horas.

No centro cirurgico, todos os dias antes de iniciar as atividades, os funcionarios e
estagiarios do hospital tinham que usar EPI’s, que devido a pandemia, eram disponibilizados
pelo HOVET para atendimento da rotina ambulatorial.

Com a autorizacdo do médico veterinario responsavel, o estagiario deveria se
apresentar ao tutor, realizar a pesagem do paciente e conduzi-lo ao ambulatorio. A realizacdo
da anamnese e exame fisico s6 poderiam ser realizados pelo mesmo, quando era autorizado
pelo médico responsavel. No centro cirirgico, era obrigatério o uso de EPI (pijama cirurgico,
touca, mascara e propeé), antes, durante e ap0s a cirurgia. A recepcao do paciente e do tutor
pelos medicos veterinarios era acompanhada pelo estagiario, assim como todo o processo de
MPA. A colocacdo do animal em vendclise era realizada na sala de preparacdo, e em seguida
era feita a tricotomia, para entdo o animal seguir para o centro cirdrgico.

Ao entrar com 0 paciente no centro cirurgico, uma funcionaria ficava responsavel de
levar o material cirurgico do estoque para a sala de cirurgia, e cabia ao estagiario organizar a
sala, posicionar o paciente e realizar uma pre-antissepsia, antes de se preparar para auxiliar no
ato cirurgico.

Apos antissepsia das mdos e antebracos e paramentacdo cirdrgica, 0 estagiario
organizava a mesa cirdrgica e assim, realizava a antissepsia final. Quando o estagiario nao
participava do procedimento, ele era direcionado como volante, fornecendo os materiais
cirurgicos ao cirurgido. Ao final da cirurgia, os materiais perfurocortantes eram separados e
descartados no coletor apropriado, assim como material biolégico. Quando solicitado pelo
supervisor, 0 estagiario deveria prescrever as receitas e recomendagfes pos-operatorias do
paciente, porém estas eram conferidas e assinadas pelo cirurgido, e explicadas e entregues ao
tutor.

Os atendimentos clinico-cirdrgicos eram realizados pelos médicos veterinarios e

acompanhados pelo estagiario. Também eram solicitados 0s exames complementares
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necessarios a saber: hemograma, bioquimica sérica, risco cirargico, radiografias e

ultrassonografia, para avaliar se o animal estaria apto a realizacdo do procedimento cirdrgico.

2.2.2 Discussdo da Casuistica dos Procedimentos Cirdrgicos do Hospital Veterinario da
UFRPE

No ambulatério cirargico foram acompanhadas 85 cirurgias, sendo 41 procedimentos
realizados em fémeas e 40 em machos (Tabela 4).

Tabela 4 — Total de pacientes atendidos no ambulatério do HOVET de acordo com a espécie e sexo.

Canino Felino Total
Macho 35 (43,2%) 5 (6,2%) 40 (49,4%)
Fémea 16 (19,8%) 25 (30,8%) 41 (50,6%)
Total 51 (63%) 30 (37%) 81 (100%)

Alguns animais foram submetidos a mais de um procedimento cirurgico, desta forma
foram totalizadas 85 cirurgias em 81 animais. Conforme exposto no Gréfico 2, as cirurgias do
sistema/especialidade reprodutivo (a) prevaleceram em relacdo as cirurgias dos demais
sistemas, correspondendo a 49% dos 85 procedimentos cirurgicos realizados.

Ortopédica
Urogenital 6%
8%
1

Digestorio
8%

N

Gréfico 2. Percentual da casuistica cirdrgica acompanhada no HOVET, de acordo com o
sistema/especialidade andtomo-fisiolégico acometido.
Fonte: Marinho (2021).
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A principal casuistica no setor cirdrgico, foram as de acometimento dos sistemas/
especialidade reprodutivo (a) (Tabela 5), equivalendo a cerca de 47 % dos casos. Dentre estes,
destacaram-se os procedimentos OVH eletiva e terapéutica, orquiectomia .

Tabela 5. Procedimentos reprodutivos acompanhados durante 0 ESO no HOVET.

Procedimentos Reprodutivos Total
Orquiectomia 10
OVH Eletiva 30
OVH Terapéutica 5
Total 45

Também houveram, uma alta prevaléncia de afec¢Ges oncoldgicas (Tabela 6),
equivalente a cerca de 31% dos casos. As maiores partes destas afec¢cdes foram: Resseccdo de

mama, ressecc¢do de tumores, lobectomia pulmonar e conchectomia.

Tabela 6. AfeccGes oncolégicos acompanhadas durante o ESO no HOVET.

Afeccbes Oncoldgicas Total
Resseccdo de mama 12
Resseccao tumoral 10
Lobectomia pulmonar 2
Conchectomia 1
Total 25

Os procedimentos do sistema/especialidade digestdrio (a) e urogenital corresponderam a
cerca de 8% dos casos tratados, sendo a atresia anal, ruptura de vesicula biliar, cistotomia e
herniorrafia os alguns dos procedimentos realizados.

As afeccbes ortopédicas corresponderam a cerca de 6% da casuistica, observando a

colocefalectomia como a cirurgia mais realizada.
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2.2.3 Discussao das atividades desenvolvidas

A Clinica Cirargica ¢ uma area da Medicina Veterinaria que tem se desenvolvido
muito nos ultimos anos e 0s conhecimentos praticos sdo de grande importancia. As atividades
desempenhadas durante o periodo de ESO permitiram vivenciar um pouco dessa evolugéo.

Foi possivel correlacionar o conhecimento das areas de clinica médica e cirurgica,
buscando solucionar os achados e estabelecendo o diagndstico para os problemas dos
pacientes atendidos.

A vivéncia da préatica da Medicina Veterindria em dois locais completamente
diferentes, sendo uma instituicdo de ensino superior e uma empresa privada, objetivou
perceber diferencas significativas entre as duas casuisticas. Apesar de serem duas realidades
diferentes, as rotinas se apresentaram bastantes similares durante o periodo do ESO,
destacando-se algumas diferencas de funcionamento dos locais de estagios, bem como
disponibilidades de equipamentos e materiais cirargicos.

Portanto, nota-se que o ESO é uma etapa importante durante a qual o aluno se dedica
mais a area em que pretende seguir a carreira profissional, despertando um maior interesse e
procura por assuntos relacionados a sua vivéncia, diante a area de escolha especifica,

enriquecendo-me de saberes e senso critico.
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CAPITULO 11

CONCHECTOMIA ASSOCIADA A ABLACAO DO PAVILHAO AURICULAR EM
FELINO COM CARCINOMA DE CELULAS ESCAMOSAS - RELATO DE CASO
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Resumo

O carcinoma de células escamosas (CCE) é uma neoplasia maligna que acomete com maior
frequéncia, felinos de pelagem clara e as regides mais afetadas sdo o pavilhdo auricular, plano
nasal e as palpebras. A predisposicdo e a exposicdo aos fatores ambientais favorecem o
desenvolvimento de neoplasias nos animais sendo a pele e seus anexos os locais mais comuns
de desenvolverem essa lesdo, principalmente em paises de clima tropical, pela excessiva
exposicao a radiacdo ultravioleta. A etiologia do CCE é desconhecida. O progndstico varia de
acordo com o tamanho, a localizacdo e o estdgio clinico do paciente no momento do
diagndstico. O exame citologico destas lesbes neoplasicas e feito por técnica de puncédo
aspirativa de agulha fina, porém o exame histopatol6gico e mais seguro para o diagnéstico
definitivo. Objetivou-se com o presente trabalho, relatar o caso de um felino apresentando
carcinoma de células escamosa no pavilhdo auricular direito e que foi submetido a
conchectomia como tratamento cirurgico.

Palavras-chave: conduto; leséo; neoplasias; cirurgia; higiene.

1 Introducdo

A conchectomia é uma intervencdo cirirgica que consiste na remocao parcial ou total
do pavilhdo auricular dos animais, sendo realizada para fins terapéuticos e também muito
usada na ablacédo ou extirpacdo de afeccdes auriculares (SLATTER, 2007).

O Conselho Federal de Medicina Veterinaria (CFMV) determinou por meio da
Resolucdo n° 877, de 15 de fevereiro de 2008 no Capitulo 1V - Dos Procedimentos Cirurgicos
em Animais de Producdo, Art. 7°- que ficam proibidas as cirurgias consideradas
desnecessarias ou que possam impedir a capacidade de expressdo do comportamento natural
da espécie, incluindo a conchectomia sendo permitidas apenas as cirurgias que atendam as
indicagdes clinicas (MANUAL DE LEGISLACAO DO SISTEMA CFMC/CRMVs, 2008).

O CCE ocorre em animais com idade média entre nove anos de idade, predispondo os
caes e gatos com pelagens claras, sendo estes, 13 vezes mais acometidos. Cerca de 80 a 90%
dos felinos possuem lesdo em plano nasal, 50% em pavilhdo auricular e 20% nas palpebras
(GRANT, 1996; SCOQT et al., 1996).

Nos felinos, a forma cutanea do CCE geralmente, localiza-se nas éareas
despigmentadas e desprovidas de pelos, principalmente nas regides da cabeca, bordas das
orelhas, plano nasal, labios e péalpebras (WHITE, 1991; GOLDSMIDT; SHOFER, 1992,
SUSANECK, 1992). Essa neoplasia apresenta um comportamento agressivo, sendo
extremamente invasiva que pode provocar deformacdo na face dos animais acometidos
(GASKELL, 1985; SUSANECK, 1993; SCOTT et al., 1995).
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Clinicamente, o CCE pode apresentar-se em escamas, papilas ou na forma de massas
fungiformes de poucos milimetros e severos centimetros de didmetro, além de alopecia,
eritema, ulceracdo e formacdo crostosas (SHAW e IHLE.1999). A maioria dos tumores que
ocorrem na cavidade nasal e seios paranasais sdo malignos, sendo o CCE uma neoplasia que
surgir a partir de células do epitélio escamoso consistindo no tipo mais comum de tumor de
pele em felinos (GUERIOS et al., 2005, MEDLEAU et al., 2003).

Quando essa neoplasia atinge o plano nasal os sinais clinicos que o animal apresenta
estdo associados a corrimento ocular e nasal, epistaxe, respiracdo ruidosa, apatia e perda de
peso nos casos mais graves. Quando ocorre a invasdo Ossea pode culminar em alteracdes
como a destruicdo do turbinado nasal, erosdo do osso vomer, destruicdo do maxilar, 0sso
frontal, palato ou zigomatico (GUERIOS et al., 2005).

De acordo com o nivel de gravidade dos ferimentos, existem trés possibilidades para
recuperacdo dos tecidos, por primeira e segunda intencdo, ou utilizando a técnica da
conchectomia terapéutica, em casos de avulsdo, onde parte do pavilh@o auricular tenha sofrido
deformidades graves ou irreparaveis (FOSSUM et al., 2005). Desta forma, objetivou-se com o
trabalho, relatar o caso de um felino apresentando CCE no pavilh&o auricular direito e que foi

submetido a conchectomia como tratamento.
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2 Revisdo de Literatura

Segundo Birchard e Sherding (2003), a técnica de conchectomia é aplicada, para fins
terapéuticos, como em casos de CCE, tumor maligno que se origina do epitélio escamoso
estratificado, tendo como célula de origem o queratindcito. Esse tipo de neoplasia apresenta
lesOes néo cicatrizantes, necrosantes e ulceradas.

Epidemiologicamente, essa neoplasia maligna ¢ uma das mais frequentes na medicina
veterinaria, sendo comum entre cées e gatos (GOLDSCHMIDT e GOLDSCHMIDT, 2017). E
embora sua etiologia seja desconhecida, existem alguns fatores relacionados ao hospedeiro e
ao ambiente (THOMAS e FOX, 2002).

O tumor ocorre com mais frequéncia em felinos domésticos, de maneira superior a
maioria das outras espécies, e a incidéncia desse cancer se torna mais evidente quando
analisados os fatores ambientais e individuais. Essa doencga ocorre também em animais idosos
que apresentam pelagem de coloracdo branca ou com éareas pouco pigmentadas, atingindo
com maior frequéncia os pavilhGes auriculares, plano nasal e as palpebras (FOSSUM e
HEDLUND, 2005). As lesdes nos planos nasais sdo raras nos cdes e quando ocorre estdo
associadas a uma inflamacao crénica (GOLDSCHIMIDT, 2002; GROSS, 2007).

O diagnéstico de CCE inicia-se com o historico do paciente, anamnese e exame fisico,
a fim de evidenciar os sinais clinicos e os fatores predisponentes caracteristicos da neoplasia;
E instituido para o diagndstico exame histopatoldgico, sendo uma das principais ferramentas
para confirmacdo dessa afeccdo oncoldgica, pois possui uma ampla especificidade e baixo
custo, o exame citologico por técnica de impressdo ou por puncao aspirativa por agulha fina
pode auxiliar no diagndstico, porém, o exame confirmatorio de eleicdo para tal condicdo e o
histopatoldgico.

O diagnéstico diferencial do CCE incluem-se as afec¢des neoplasicas como: papiloma
escamoso, epitelioma cornificado intracutaneo, carcinoma basoescamoso, melanoma,
mastocitoma, tumores dos foliculos pilosos, hemangioma ou hemangiossarcoma cutaneo,
pénfigo e processos alérgicos como o granuloma eosinofilico, por isso e de fundamental
importancia realizar o diagnostico diferencial, pois as formas de tratamento e diferenciadas
(CRYSTAL, 2003; RASKIN et al., 2003).

Para realizacdo do tratamento do CCE existem diversas modalidades que pode ser
instituidas dependendo do grau de lesdo, localizagdo e tamanho dentre elas podemos citar:

cirurgia, radioterapia, hipertermia, terapia fotodindmica ou quimioterapia e criocirurgia. Em
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lesbes maiores, profundas e invasivas, opta-se por teleterapia com radiagcdo ou quimioterapia
intralesional (ETTINGER e FELDMAN, 2004)

O tratamento cirdrgico do CCE tem por finalidade fazer a remocdo suficiente do
tecido, deixando uma ampla margem de seguranca durante o procedimento cirdrgico, e uma
regido livre de células neoplasicas, ao mesmo tempo, em que mantém a funcdo e a estética
(ROGERS, 1994).

As lesdes presentem na regido auricular devem ser excisadas com margens de 1 a 2 cm
no minimo, embora ainda existam uma grande chance de recidiva (RUSLANDER et al.,
1997). Essas recidivas continuardo altas caso o animal seja exposto constantemente ao sol, e
sera importante fazer um controle ao longo prazo incluindo observacdo, manutencdo e
cuidado, mantendo o animal dentro de casa no periodo das altas emissdes de raios solares,
durante o dia e parte da tarde e fazendo sempre o uso topico de filtros solares testados
dermatologicamente (OTRUBOVA, 2006).
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3 Relato de Caso

Foi atendido no HOVET da UFRPE, um felino macho, adulto, com pelagem clara,
sem raca definida, pesando 3,5 Kg e que chegou ao hospital apresentando uma leséo
ulcerativa, com secrecdo serossanguinolenta e com tecido granulomatoso na face lateral da
orelha externa direita. O animal que pertence ao gatil da UFRPE, ndo possuia prévio histérico
de vacinacgdo, apenas desverminagdo. Foram realizados dois exames de cultura na lesdo,
existindo suspeita de esporotricose, com o resultado negativo do exame.

Durante a anamnese, 0 animal se encontrava ativo, ingerindo normalmente agua e
alimentos, apresentando também fezes e urina dentro dos parametros da espécie. Ao exame
fisico, foram constatada a mucosa ocular e oral normocoradas, tempo de preenchimento
capilar (TPC) < 2 segundos, hidratado, sem alteracdes na ausculta cardiopulmonar, assim
como na palpagdo abdominal. Foi solicitado o exame citologico da regido lesionada, onde
confirmou o diagndstico de carcinoma de células escamosas.

Entdo foi instituido o procedimento proposto de ablacdo/extirpacdo do tumor atraves
da conchectomia (Figura 10), com o posterior envio da amostra para realizacdo do exame
histopatoldgico. Para realizagdo do procedimento cirurgico foram solicitados alguns exames
complementares, como hemograma e bioquimica serica (Ureia, Creatinina, Alanina
Aminotransferase e Gama Glutamil transferase).

Apos a avaliacdo cirargica, o felino foi encaminhado para cirurgia para a realizacao da
conchectomia da orelha externa afetada e o protocolo pre-cirdrgico constou de jejum hidrico

de duas horas e alimentar de seis a oito horas.

Figura 10 - A: Paciente entubado para o procedimento cirdrgico; B: Regido de lesdo isolada por pano de campo.
Fonte: Marinho (2021).
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Realizou-se a obtencdo de um acesso venoso e, procedeu-se com a elaboragéo e
instituicdo do protocolo anestésico do quadro 2.

Quadro 2. Protocolo anestésico administrado

FARMACO DOSE (VOL.) VIA DE ADMINISTRACAO
Medicacao pré-anestésica
Cloridrato de Xilazina 0,05ml Intramuscular (1M)
Cetamina 0,1ml IM
Cloridrato de tramadol 0,07ml IM
Inducéo anestésica
Propofol 0,7ml Intravenosa (V)
Fentanil 0,14ml v
Manutencéo da anestesia
Isofluorano Borbulhamento Inalatéria
Outras medicagdes
Cefalotina 0,5ml IM
Meloxicam 0,17ml Subcuténea
Dipirona 0,08ml IM

A principio realizou-se a tricotomia do local lesionado, em todo o lado da face e nos
lados do pavilhdo auricular e higienizou-se delicadamente a orelha externa com uso de
solucéo de clorexidina degermante a 2%, com a finalidade de remover o maximo possivel de
sujidades. Antes de iniciar o procedimento cirargico, foi realizado no paciente o bloqueio do
nervo auricular maior e do nervo auriculotemporal e logo apos, o paciente foi posicionado em
decubito lateral com o lado a ser bloqueado voltado para cima, e com o auxilio de uma agulha

hipodérmica 22G x 1 *%°

* utilizou a bupivacaina para o bloqueio anestésico do local.

Logo apos, posicionou-se 0 animal em decubito lateral e com sua cabeca elevada, foi
preparado o pavilhdo auricular e a pele ao redor para o inicio do ato cirurgico. Os panos de
campo foram posicionados e fixados a pele com ajuda de pincas de campo de Backhaus, de
forma que somente uma das orelhas ficasse exposta. A conchectomia foi realizada no
pavilhdo auricular direito, iniciando pela incisdo da pele com o auxilio da lamina de bisturi,
circundando toda a orelha externa, tomando-se o cuidado de remover as areas atingidas pela
lesdo com margem de segurancga, foi preservado o conduto auditivo, obedecendo ao protocolo
de cirurgias oncoldgicas. Dessa forma, ficaram expostos apenas o tecido subcutaneo e a
cartilagem auricular, onde foram em seguida incisados (Figura 11) utilizando-se uma tesoura

Metzenbaum para esse ato descrito.
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Figura 11 — A: Regido do pavilhdo auricular incisionada; B: Exposicdo do tecido subcutineo e Egrtilagefn
auricular.
Fonte: Marinho (2021).

Foi feito um plano de sutura utilizando o fio de poliglactina 910 n°3-0 para
aproximacao do tecido subcutaneo e reducdo do espaco morto e o fio de nailon n® 2-0

monofilamentar em padréo isolado simples, foi utilizado para suturar a pele (Figura 12).

Figura 12 — A: Regido suturada com fio de nylon; B: Padréo de sutura em ponto isolado simples e preservacéo o
conduto auditivo.
Fonte: Marinho (2021).

Foi prescrito, no pos-operatério, o antimicrobiano cefadroxila 110 mg, ¥ comprimido
a cada 24 horas durante sete dias; o anti-inflamatério meloxicam 0,5 mg, % comprimido a
cada 24 horas, durante trés dias; dipirona em gotas, administrando quatro gotas a cada oito
horas, durante cinco dias, e a limpeza da ferida cirdrgica com solucdo fisiolégica 0,9%, além
de ter sido prescrito a utilizacdo do colar elizabetano para evitar acesso do paciente a ferida
cirurgica.

No 15° dia do pds-operatorio, 0 animal retornou para a retirada dos pontos,
apresentando uma boa cicatrizacdo da ferida cirdrgica sem presenca de deiscéncia da sutura
ou sinais locais de infeccao.
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4  Resultados e Discussao

Roger (1994) comenta que a pele e o tecido subcutédneo sdo os locais de maior
incidéncia de neoplasias priméarias em felinos e o0 CCE, encontram-se entre 0s quatro tumores
mais comuns a atingir essas regides.

O CCE consiste de uma neoplasia maligna, comum em cées e gatos e que demonstram
diferenciacdo em ceratindcitos, originada do estrato espinhoso da epiderme de tecidos
epitelizados (DALECK, 2016).

Os felinos de pelagem branca sdo os mais propensos de apresentar a doencga, pois 0
CCE se originam nas pontas das orelhas, em regifes sem pigmentacdo e com pouco pelo,
podendo aparecer pele hiperemiada, com o progresso da leséo, ulceragéo, crostas e erosao
(ETTINGER e FELDMAN, 2004).

Os exames hematologicos e bioquimicos ndo sdo Uteis para o diagndstico dessa
neoplasia, sdo indicados apenas para avaliar a condi¢do clinica do paciente; Ndo foram
encontradas alteracdes significativas que estejam relacionadas com o carcinoma.

Roza (2004) relata que o diagnostico dessa neoplasia geralmente é baseado na
anamnese, no exame fisico, avaliacdo citoldgica e exame histopatologico para confirmacéo do
diagnostico.

Os exames citologico e histopatoldgico evidenciaram células epiteliais pleomorficas
atipicas que confirmaram a suspeita de CCE. O histopatologico é uma ferramenta muito
importante para confirmar o diagnostico definitivo dessa neoplasia.

No exame histopatoldgico do paciente foram encontradas les6es de aproximadamente
3,0 cm de extensdo na pina auricular direita, com achados micréspico onde foram
identificadas células advindas da camada escamosa do epitélio de revestimento formando
trabéculas infiltrativas na derme, anisocitose e anisocariose. Essas células neoplasicas formam
estruturas nodulares com camadas concéntricas de queratina. Foi também identificada uma
area focal extensa contendo um processo inflamatério de carater leve composto por células
mononucleares com granulos citoplasméaticos (mastécitos), confirmando o diagndstico
morfoldgico de carcinoma de células escamosas.

Concordo com McGavin e Zachary (2009) quando comenta que apesar da suspeita
clinica do carcinoma ter sido proposta na avaliacdo citoldgica, o diagnostico definitivo
somente foi obtido a partir da realizacdo do exame histopatoldgico, pois somente com a
associacdo de técnicas laboratoriais, o profissional pode confirmar o diagnostico,

evidenciando assim essa neoplasia.
34



Embora os carcinomas de células escamosas sejam altamente invasivos, a ocorréncia
de metéstases é incomum, deste modo o progndstico é favoravel principalmente quando essa
lesdo se encontra no pavilhdo auricular, desde que seja mantida uma ampla margem de
seguranga durante a cirurgia, todavia, a conchectomia é um procedimento que pode erradicar
a doenca, sem ser necessaria muitas vezes a terapia adjuvante (FOSSUM; HEDLUND, 2005).

Nesse caso o procedimento cirdrgico de conchectomia foi comprovadamente eficiente,
onde foi realizada a abolicdo do espaco morto para aproximacdo do tecido subcuténeo, e
empregou a sutura em padrdo isolado simples na pele, a fim de minimizar qualquer
intercorréncia pos-operatéria, contribuindo desse modo pra uma recuperacdo mais rapida do

paciente.
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5 Conclusdo

Conclui-se que a conchectomia, associada a ablagdo parcial do pavilhdo auricular direito, foi
eficaz no tratamento do CCE, sendo esse procedimento indicado para este tipo de lesdo. E foi
de fundamental importancia a confirmacdo do diagndstico, obtendo-se sucesso na realizacéo
do tratamento dessa enfermidade, sendo o exame histopatoldégico uma ferramenta muito
utilizada para confirmacdo diagndstica nos casos de neoplasia. Quando se tem uma réapida
percepcdo dos sinais clinicos, aumentam-se as chances de um tratamento com um bom
progndstico, dando uma melhor expectativa de vida ao animal, mas, em casos avangados, a
demora do diagndstico e inicio da conduta clinico-cirurgia, isso pode prejudicar a qualidade

de vida do paciente, podendo leva-lo ao sofrimento diario e morte.
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6 Consideragdes Finais

Conclui-se que a realizacdo do ESO é de suma importdncia para a formacdo do
Médico Veterinario, pois permite que o académico crie uma ponte entre o conhecimento
adquirido em sala de aula e a pratica vivenciada durante o estagio, consolidando as nocées
tedricas, permitindo que se desenvolvam as habilidades e a seguranca na execucdo dos
procedimentos médico veterinario.

Incluindo todo processo de acompanhamento do paciente, a anamnese, 0S exames
clinicos, e complementares, instituicio de terapia proposta, até a alta do paciente,
possibilitaram um aprendizado completo de todas as etapas no decorrer do dia a dia
profissional, me proporcionando o desenvolvimento do senso critico a respeito de cada caso
acompanhado, aliando informacGes de outras areas, um processo continuo de
interdisciplinaridade, para interpretacdo nos diagnosticos, resultando assim, uma melhor

escolha e conduta a ser seguida.
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