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RESUMO

O presente Trabalho de Conclusdo relata as atividades desenvolvidas na
disciplina de Estagio Supervisionado Obrigatério do curso de graduacdo em Medicina
Veterinaria, pela Universidade Federal Rural de Pernambuco, sob a orientacdo da
Profa. Dra. Grazielle Anahy de Sousa Aleixo. As atividades foram realizadas no
Hospital Veterinario da Universidade Federal de Minas Gerais, localizado do municipio
de Belo Horizonte/Minas Gerais, na area de clinica de pequenos animais, sob a
supervisdao do Prof. Dr. Rubens Antdnio Carneiro, no Hospital Veterinario da
Universidade Federal de Santa Maria, localizado no municipio de Santa Maria/Rio
Grande do Sul, no setor de Neurologia e Neurocirurgia, sob supervisdo do Prof. Dr.
Alexandre Mazzanti. Neste trabalho é abordada as descricdes dos locais de estagio,
caracterizando a sua estrutura fisica e sua equipe, como também a descricdo das
atividades realizadas e dos casos clinicos acompanhados. Além de um relato de caso
acompanhado no Hospital Veterinario da UFSM, de um cao diagnosticado com
Neosporose e Cinomose, onde a suspeita de diagnostico inicial era de Doenca do
Disco Intervertebral (DDIV).

Palavras-chave: Cinomose, Clinica, ESO, Neosporose, Neurologia



ABSTRACT

The present Conclusion Paper reports the activities developed during the Compulsory
Supervised Internship in Veterinary Medicine, by the Federal Rural University of
Pernambuco, under the orietation of DVM MSc Grazielle Anahy de Sousa Aleixo. The
activities were developed at the Veterinary Hospital of the Federal University of Minas
Gerais, located in Belo Horizonte / Minas Gerais, in the area of small animal clinic,
under the supervision of DVM MSc Rubens Antbénio Carneiro,and at the Veterinary
Hospital of the Federal University of Santa Maria, located in Santa Maria / Rio Grande
do Sul, in the area of Neurology and Neurosurgery, under supervision of DVM MSc
Alexandre Mazzanti. It is reported in this paper the descriptions of the internship sites,
characterizing the physical and personal structure, as well as the description of the
activities and clinical cases. In addition, a case report attended at the Veterinary
Hospital of UFSM, a dog diagnosed with Neosporosis and Canine Distemper, where

the initial diagnosis was Intervertebral Disc Disease (IVDD).

Key-words: Canine Distemper, Clinic, ESO, Neosporosis, Neurology
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1. INTRODUCAO

A realizacdo do Estagio Supervisionado Obrigatério (ESO) € um momento de
grande importancia para o graduando de Medicina Veterinaria, pois € quando o
estudante pode aliar a pratica com a base tedrica fornecida pela Universidade. O
estagio € um meio de preparacao para introducéo e inser¢do no mercado de trabalho,
por meio de acompanhamento supervisionado por professores renomados em
diversas areas. O ESO também permite a troca de experiéncias, bem como o
intercambio de novas ideias, conceitos e conhecimento que extrapolam as paredes
da Universidade.

O presente relatorio tem como objetivo descrever as atividades exercidas sob
a orientacdo da Profa. Dra. Grazielle Anahy de Sousa Aleixo durante o ESO em
Medicina Veterindria realizado no Hospital Veterinario da Universidade Federal de
Minas Gerais, no setor de Clinica Médica de Pequenos Animais, no periodo de 18 de
setembro a 26 de outubro de 2018, com uma carga horaria de 210 horas, sob a
supervisao do Prof. Dr. Rubens Antonio Carneiro. Assim como, relatar as atividades
realizadas no Hospital Veterinario da Universidade Federal de Santa Maria, no setor
de Neurologia e Neurocirurgia, no periodo de 5 de novembro a 14 de dezembro do
mesmo ano, com uma carga horaria de 210 horas, sob a supervisdo do Prof.
Alexandre Mazzanti, totalizando assim 420 horas.

Inicialmente foi escolhido realizar o estagio na Clinica Médica de Pequenos
Animais pela afinidade com a especialidade e por se tratar de uma area de ampla
atuacdo, uma vez que engloba conteudo das diversas especialidades clinicas. A
opcéao de realizar a segunda etapa no setor de Neurologia e Neurocirurgia se deve ao
grande interesse de atuacdo na &rea, pela prevaléncia de casos desafiadores e
singularidade da semiologia neuroldgica. Os locais para a realizacdo do ESO foram
selecionados por se tratarem de instituicbes de alto reconhecimento, exceléncia
profissional, a grande rotina e casuistica, boa infraestrutura e por serem consideradas
centros de referéncias nas areas escolhidas para a vivéncia.

O presente trabalho também objetiva o relato de caso de um canino atendido
pelo servico de Neurologia e Neurocirurgia do HV- UFSM que possuia como suspeita

inicial DDIV, contudo o seu diagnaostico foi Neosporose e Cinomose.
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2 LOCAL DE ESTAGIO

2.1HOSPITAL VETERINARIO DA UFMG - BELO HORIZONTE

A primeira etapa do ESO foi realizada na area de Clinica Medica de Animais de
Companhia no Hospital Veterinario (HV) da Universidade Federal de Minas Gerais
(UFMG) — Belo Horizonte, no periodo de 18 de setembro a 26 de outubro de 2018,
tendo como supervisor o0 médico veterinario Dr. Rubens Anténio Carneiro, professor
adjunto da UFMG.

2.1.1 CONTEXTUALIZACAO DA INSTITUICAO

O Curso Superior de Veterinaria na Escola Superior de Agricultura do Estado
de Minas Gerais foi fundado em 1 ° de Margo de 1932 em Vigosa. No ano de 1942,
ainda vinculado a Escola Superior de Agricultura, o curso foi transferido para Belo
Horizonte com o nome de Escola Superior de Veterinaria, subordinado ao
Departamento de Ensino Técnico da Secretaria de Agricultura, Comércio e Trabalho
do Estado de Minas Gerais.

O estado de Minas Gerais, visando o desenvolvimento da Escola, em 1948,
transformou o conjunto Escolas Superiores de Agricultura, de Veterinaria, de Ciéncias
Domésticas, Escola de Especializacao (P6s Graduacéo), Servico de Experimentacao
e Pesquisa e Servico de Extensdao em Universidade Rural do Estado de Minas Gerais-
UREMG, que posteriormente, em 1961, foi federalizada e incorporada a Universidade
de Minas Gerais, e hoje se chama Universidade Federal de Minas Gerais.

Inicialmente, funcionava no bairro Gameleira (Figura 1A), no local que hoje
abriga o Parque de Exposicdes e a Fundacéo Ezequiel Dias (Funed). No ano de 1974,
a Escola de Veterinaria migrou para o campus da UFMG na Pampulha, espaco que
ocupa atualmente (Figura 1B).
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Figura 1 — A. InstalacGes do Hospital Veterinario da UFMG no Parque da Gameleira na década de 70.
B. Fachada do Hospital Veterinario na década de 80 no espaco ocupado atualmente.
Fonte: Acervo Centro de Memoria da Escola de Veterinéria, 2017.

2.1.2 FUNCIONAMENTO DO HOSPITAL VETERINARIO DA UFMG

O Hospital Veterinario (HV) é um 6rgdo complementar da Escola de Veterinaria
da UFMG que possui como fungcdo o apoio aos programas de Graduacdo, Pos-
Graduacdo e pesquisa, como também a execucao de programas de extensao junto
com a comunidade. Todo o recurso financeiro arrecadado com os atendimentos e
servicos do Hospital é revertido para essas agoes.

O Hospital fica localizado no Campus Pampulha da UFMG na Av. Antbnio
Carlos, 6627, Bairro de S&o Luiz, Belo Horizonte / MG, e possui horario de
atendimento de segunda a sexta-feira de 8 h as 21 horas, e sdbado e domingo de 8 h

as 18 horas.
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Fonte: Arquivo Pessoal, 2018

Atualmente, o corpo clinico do Hospital € formado por Médicos Veterinarios
contratados pela Fundacdo de Estudos e Pesquisa em Medicina Veterinaria e
Zootecnia, Médico Veterinario Residentes, Professores e Pds- Graduandos, assim
como, por estagiarios curriculares e do Programa de Vivéncia, 0s quais acompanham
os atendimentos. O Hospital também conta com uma equipe de enfermeiros, técnicos
de radiologia, auxiliares de servicos gerais, recepcionista e secretarios.

O HV é composto pelos setores de Clinica Médica, Clinica Cirdrgica, Patologia,
Reproducdo e Enfermagem. Nele sdo atendidas todas as espécies de animais
domeésticos, tanto 0s pequenos quanto os grandes animais, além de algumas espécies
silvestres. O local realiza o atendimento de diversas especialidades, como cardiologia,
odontologia, ortopedia, dermatologia,ortopedia, oftalmologia, neurologia e oncologia,
assim como, exames de radiologia, ultrassonografia, eletrocardiograma e ecodoppler,
exames de leishmaniose, toxicologia, histopatologia, hemograma e bioquimico. Além
de oferecer os servicos de internacdo, emergéncia, reabilitacdo, eutanasia e
vacinagao.

Em dias uteis, o laboratorio de patologia clinica funciona em periodo integral,
das 8 as 18 horas para recebimento de material. A rotina de ultrassonografia e

radiografia ocorre no periodo matutino e vespertino, funcionando por sistema de
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marcacdo, com excecao dos atendimentos emergenciais, sendo os demais horarios
disponiveis para projetos e aulas.

Os pacientes que chegam ao hospital séo atendidos por ordem de chegada na
recepcdo. Os casos novos passam obrigatoriamente pela triagem, realizada por um
residente, que efetua uma breve anamnese e exame fisico, com o objetivo de
encaminha-lo para o servico mais apropriado. Em caso de retorno, a recepcao apenas
encaminha o paciente até o servico solicitado. As consultas especializadas sao
agendadas por telefone ou na recepcéo, nos dias e horarios estabelecidos para cada
especialidade. Em situacdes de emergéncia, os pacientes possuem prioridade e sdo
atendidos imediatamente, sendo encaminhado para a Unidade de Tratamento
Intensivo (UTI) para receberem os devidos cuidados.

O Hospital Veterinario possui um sistema unico de informatica, o Sistema SGV-
Ambulatério®, que mantem diversos servicos conectados. No banco de dados, é
possivel ter acesso ao histoérico clinico, exame fisico, anamnese, evolugéo clinica dos
animais internados, resultados de exames laboratoriais e de imagens, tratamento em
andamento e suspeita de diagndstico. Os animais sdo cadastrados pelo numero do
atendimento gerado na recep¢do. Conforme as necessidades, através do sistema,
podem ser requisitados outros servigos ao paciente ou solicitar insumos da farmécia,

como farmacos e vacinas.

2.1.3 ESTRUTURA DO HOSPITAL VETERINARIO DA UFMG

O HV possui um prédio de dois andares, onde o primeiro andar é composto por
uma sala de recepcédo, um ambulatorio para triagem, tesouraria, cinco ambulatorios
destinados para atendimento de clinica médica e cirargica, farmacia e central de
exames. O segundo andar possui quatro ambulatérios que sao destinados para 0s
atendimentos especializados, como oftalmologia, neurologia, fisioterapia e
dermatologia, e também para as aulas praticas da graduacédo e pés-graduacdo. Além
disso, o andar também conta com a sala de ultrassonografia, secretaria, copa e sala

dos residentes.
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A recepcao do HV possui dois guichés de atendimento, além de cadeiras e
balanca (Figura 3A). Ao lado, fica localizado o ambulatorio de triagem, composto por
uma mesa de aco inoxidavel, computador para atendimento, pia e armario contendo

materiais de insumo (Figura 3B).

Figura 3 — HV da UFMG: A. Recepcédo. B. Sala de Triagem.
Fonte: Arquivo Pessoal, 2018.

Todos os ambulatérios sdo equipados com uma mesa de ago inoxidavel, pia
para higienizacdo das maos, computador, armario contendo materiais para insumo
(luvas, gaze, algodéo, alcool, solucao de clorexidina e esparadrapo), coletor de
material perfuro-cortante e negatoscoépio (Figura 4A).

A central de amostras biolégicas tem como funcdo o recebimento de material
coletado, armazenamento e encaminhamento ao laboratério para anélise. A central é
equipada com um computador para registro das amostras e uma geladeira para

armazena-las (Figura 4B).
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Figura 4 — HV da UFMG: A. Ambulatério. B. Central de amostras bioldgicas.
Fonte: Arquivo Pessoal, 2018.

Anexo ao prédio principal do HV se encontra o canil de internamento da clinica
médica, canil de internamento da clinica cirirgica, bloco cirdrgico e a sala de
emergéncia.

O canil de internamento da clinica médica possui duas salas, uma delas
destinada para animais com suspeita de doencas infecto-contagiosas, e outra de
banho para os pacientes. Os espacos para internamento sdo equipadas com gaiolas
de aco inoxidavel de tamanho pequeno, médio e grande com tapete emborrachado,
termostato fixo na parede, mesa de aco inoxidavel, armario para armazenar insumos,
microondas e bombas de infusdo (Figura 5A). No corredor ficam as mesas com 0s
computadores usados para requisitar exames, solicitar medicagdes na farmacia,
anotar as prescrigdes e atualizar as informagdes nos prontuarios (Figura 5B).

A area para emergéncia apresenta gaiolas de aco inoxidavel, mesas de aco
inoxidavel, armario para armazenamento das medicacfes de emergéncia e insumos
como fluido, equipo, seringa, agulhas e sondas. A sala também é equipada com
aquecedor termostato, cilindro de oxigénio, laringoscépio, tubos endotraqueais, ambu
e incubadora para neonatos.
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Figura 5 — HV da UFMG: A. Sala de internamento B. Corredor do canil.
Fonte: Arquivo Pessoal, 2018.

2.2 HOSPITAL VETERINARIO DA UFSM — SANTA MARIA

A segunda fase do ESO foi realizada no setor de Neurologia e Neurocirurgia no
Hospital Veterinario da Universidade Federal de Santa Maria (UFSM), no periodo de
05 de novembro a 14 de dezembro de 2018, tendo como supervisor o médico

veterinario Dr. Alexandre Mazzanti, professor adjunto da instituicao.

2.2.1 CONTEXTUALIZACAO DA INSTITUICAO

Em 30 de setembro de 1961 foram fundadas na Universidade de Santa Maria
(USM) as Faculdades de Agronomia e Medicina Veterinaria. No ano de 1965
acontecia a federalizacado da USM, que assumiu o seu home definitivo, Universidade
Federal de Santa Maria (UFSM).



Figura 6 - Campus da UFSM na década de 70.
Fonte: Santa Maria em dados, 2017

O Centro de Ciéncias Rurais (CCR) foi criado em 31 de agosto de 1970 a partir
dos Cursos de Agronomia e Medicina Veterinaria e incorporando 0s novos cursos de
Engenharia Florestal e Zootecnia. O HVU-UFSM foi inaugurado em 6 de outubro de
1973, sendo uma subunidade do Centro de Ciéncias Rurais (CCR) da UFSM.

2.2.2 FUNCIONAMENTO DO HOSPITAL VETERINARIO DA UFSM

O Hospital Veterinario (HV) fica situado no prédio 97 na Cidade Universitaria
Professor José Mariano da Rocha Filho, na Avenida Roraima N° 1000, bairro Camobi,
cidade de Santa Maria, Rio Grande do Sul (Figura 7). O seu horéario de atendimento
ao publico é das 07h30 as 19h30, de segunda a sexta-feira, e nos demais horarios
dispbe de plantéo interno. Os atendimentos sé&o realizados em ordem de prioridade,
de acordo com o grau de severidade e enfermidade (urgéncia e emergéncia) ou ordem

de chegada.
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Figura 7. Fachada do Hospital Veterinario da UFSM.
Fonte: Arquivo Pessoal, 2018.

As especialidades oferecidas sao de clinica médica, cirurgia, anestesiologia,
neurologia, oftalmologia, oncologia, fisioterapia e reabilitacéo, destinados a pequenos
animais. O Hospital ainda conta com os servicos de radiologia e ultrassonografia,
internamento, emergéncia e laboratorio de andlises clinicas.

O corpo clinico é composto por 11 professores, sendo trés da clinica médica,
qguatro de cirurgia (sendo dois responsaveis pela ortopedia, um pela neurologia,
neurocirurgia e fisioterapia e outro pela videocirurgia), um de anestesiologia, um de
diagnéstico por imagem e dois responsaveis pelo laboratério de patologia clinica.

Ha ainda oito veterindrios contratados, sendo dois da cirurgia, um da
anestesiologia, um do setor de diagndstico por imagem e os demais da clinica médica.
O local também conta com 26 residentes, sendo seis da Clinica Médica, cinco da
Clinica Cirurgica, sete da Anestesiologia, quatro da Patologia Clinica e quatro do
Diagnostico por Imagem. O quadro de profissionais possui ainda duas enfermeiras,
guatro técnicos de enfermagem e dois auxiliares de enfermagem distribuidos entre a
Unidade de Internacdo de Pequenos Animais (UIPA) e o bloco cirdrgico, assim como
cinco técnicos em radiologia e trés técnicos laboratoriais.

Os plantdes noturnos e finais de semana séo de responsabilidade dos médicos
veterinarios residentes, estagiarios extracurriculares e estagiarios curriculares, feitos

em forma de escala, para manejo e servi¢cos de enfermagem dos animais internados.



27

Ao chegar no HV, os tutores realizam o cadastro do animal na recepcdo e em
seguida passam pela triagem, realizada por um técnico auxiliado por estagiarios, que
fazem o encaminhamento para o atendimento com base na queixa principal. Os
animais séo atendidos pelos residentes, professores ou pelos médicos veterinarios
contratados, que avaliam, realizam o0s exames necessarios, marcam cirurgias e

verificam a necessidade de internacao.

2.2.3 ESTRUTURA DO HOSPITAL VETERINARIO DA UFSM

O HV possui uma recepgao e secretaria, onde séo realizados o cadastro dos
pacientes e o pagamento das consultas (Figura 8A), sala de espera para tutores e
pacientes (Figura 8B), nove ambulatérios, sendo um para realizacéo de triagem, dois
ambulatorios didaticos, destinado a ministragdo das aulas praticas da graduacéo, um
para oncologia com éarea de armazenamento exclusivo para estocagem de
medicamentos e Cabine de Seguranca Biologica (CSB) para preparacdo e
administracdo de quimioterapicos, um para anestesiologia, onde sao realizadas as
triagens anestésicas e um destinado aos atendimentos do servico de neurologia,

sendo os demais voltados para atendimento de clinica médica e cirurgica.

Figura 8 — Hospital Veterinario da UFSM: A. Recepcao. B. Sala de espera.
Fonte: Arquivo Pessoal, 2018.

Todos ambulatorios contam com computadores onde séo registrados os dados

das consultas, armarios para armazenamento de insumos, como seringas, agulhas e
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tubos para coleta de exames, além de uma mesa de a¢o inoxidavel para exame fisico,
maquina de tricotomia e pia com material de higiene pessoal e luvas (Figura 9A).
Também h& o setor de internagdo composto por um canil (Figura 9B) e um gatil,

uma sala de emergéncias para animais com necessidades de cuidados especiais,

uma sala para procedimentos ambulatoriais e pré-cirirgicos, e uma enfermaria.

A

Figura 9 - HV da UFSM: A. Ambulatério. B. Internamento.
Fonte: Arquivo Pessoal, 2018.

O bloco cirargico é formado por um vestiario masculino e outro feminino, uma
sala de enfermagem, uma &rea para antissepsia e paramentacao da equipe cirdrgica,
trés salas cirargicas (Figura 10A) e uma sala para recuperagdo anestésica (Figura
10B).

Figura 10 — HV da UFSM: A. Sala cirlrgica. B. Sala de recuperacéo.
Fonte: Arquivo Pessoal, 2018.

O Hospital ainda possui um bloco cirargico didatico e um bloco cirargico
experimental, uma farmacia prépria, setor de diagndstico por imagem equipado com
ultrassonografia e radiografia digital, laboratério de patologia clinica, unidade de
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tratamento intensivo (UTI) e setor de neurologia e fisioterapia que contém um bloco
composto por uma sala de atendimento (Figura 11A), uma sala de eletroterapia, uma

para cinesioterapia (Figura 11B), outra para hidroterapia (Figura 11C) e um canil

préprio (Figura 11D).

Figura 11 — Setor de Neurologia e Neurocirurgia do HV da UFSM: A. Sala de atendimento. B. Sala de
Cinesioterapia. C. Sala de Hidroterapia. D. Canil
Fonte: Arquivo Pessoal
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3 ATIVIDADES DESENVOLVIDAS
3.1ATIVIDADES DESENVOLVIDAS NA UFMG

No primeiro dia de estagio, os residentes realizam o planejamento para rodizios
semanais no atendimento ambulatorial, canil da clinica e na Unidade de Tratamento
Intensivo (UTI).

No Ambulatério, o atendimento se iniciava pela anamnese do animal, que era
executada pelo Médico Veterinario ou residente. As informacfes dadas pelos tutores
eram registradas no prontudrio do animal no Sistema SGV-Ambulatério®. O exame
fisico era realizado pelos estagiarios e repetido pelo veterinario responsavel,
avaliando diferentes parametros como coloracdo de mucosas, tempo de perfusao
capilar (TPC), nivel de hidratacdo, palpacdo de linfonodos, palpacdo abdominal,
afericdo de pulso, frequéncia e auscultacdo cardiaca e pulmonar, temperatura retal,
entre outros achados.

Dependendo do caso, o veterinario realizava exames especificos ou
encaminhava o paciente para a especialidade apropriada e conforme a necessidade,
0s mesmos podiam ser submetidos a exames laboratoriais e de imagem. Era funcao
do estagiario o auxilio na coleta de materiais, como de sangue, raspado de pele e
citologia aspirativa, como também o acompanhamento para contencéo na radiografia
e ultrassonografia. O estagiario também era incumbido de pegar materiais e
medicamentos para procedimentos na farmacia, assim como realizar administracéo
de medicamentos e vacinas. Ao final do atendimento, era responsabilidade do
estagiario limpar a mesa e guardar todo o material utilizado durante a consulta.

No Canil de internamento da clinica médica e na UTI, os estagiarios possuiam
maior liberdade para realizar procedimentos mais complexos, porém sempre sob
supervisao de um médico veterinario responsavel. Além das atividades ja citadas no
atendimento ambulatorial, o estagiario tinha oportunidade de realizar acesso venoso,
sondagem (nasogastrica, esofagica e uretral), limpeza de feridas, curativos e
bandagens. Também ficava a encargo deles a limpeza das baias, alimentacdo dos
animais, passeios e exames fisicos peridédicos para avaliacdo da evolugdo dos

mesmaos.
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3.1.1 CASUISTICA DO HOSPITAL VETERINARIO DA UFMG

Ao longo dos 45 dias de estagio (216 horas) realizados nessa instituicao,
acompanhou-se o atendimento de 139 animais, incluindo casos novos e retornos,
sendo 119 cédes e 20 gatos. Dentre os caes, 55 eram machos e 64 fémeas, enquanto

gue na espécie felina, 11 eram machos e 9 fémeas (Grafico 1).

Gréfico 1 - Proporcéo entre as espécies e sexo dos animais atendidos durante a realizacdo do ESO na
area de Clinica Médica de Pequenos Animais no HV da UFMG entre o periodo de 18 de setembro a 26
de outubro de 2018.
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As racas de gatos e cdes atendidos no periodo do estagio se encontram
descritas nos Graficos 2 e 3, respectivamente. Demostra-se um grande namero de
animais sem racga definida (SRD) em ambas as espécies. Porém também é possivel
notar uma alta incidéncia de racas de pequeno porte, como Poodle e YorkShire
(Gréfico 3). Esse dado pode ser explicado pelo fato do Hospital ser localizado em uma
area de alto indice populacional, onde a maioria das pessoas vivem em prédios ou

condominios, fazendo as racas pequenas serem elegidas pelos mesmos.

Gréfico 2 - Percentual das ragas felinas atendidas durante a realizacdo do ESO na &rea de Clinica
Médica de Pequenos Animais no HV da UFMG entre o periodo de 18 de setembro a 26 de outubro de
2018.
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Gréfico 3 - Percentual das racas caninas atendidas durante o ESO na area de Clinica Médica de
Pequenos Animais no HV da UFMG entre o periodo de 18 de setembro a 26 de outubro de 2018.
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O Gréfico 4 representa o percentual da casuistica de acordo com 0s casos
ambulatoriais da Clinica Médica de Pequenos Animais acompanhados durante o
periodo de 18 de setembro a 26 de outubro de 2018. As principais ocorréncias
ambulatoriais atendidas na Clinica Médica de Pequenos Animais foram doencas
infecciosas, equivalente a 19% da casuistica. Em seguida, houve uma alta incidéncia
de afec¢des que envolviam o Sistema Digestério e seus anexos, equivalente a 15%.
As tabelas (1,2,3,4,5,6,7,8,9,10,11) demonstram os diagndsticos estabelecidos das
afeccBes acompanhadas no periodo do estagio separados por sistema organico e por
espécie.

Gréfico 4. Percentual da casuistica acompanhada durante o ESO na &rea de Clinica Médica de
Pequenos Animais no HV-UFMG entre o periodo de 18 de setembro a 26 de outubro de 2018, de

acordo com o sistema acometido.
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Tabela 1 - Diagnésticos estabelecidos das afec¢des infectocontagiosas durante a realizagdo do ESO
na area de Clinica Médica de Pequenos Animais no HV da UFMG

Diagnostico Cées Gatos Nimero %
Felv - 02 02 7,69
Leishmaniose 14 - 14 53,84
Esporotricose 01 - 01 3,85
Hemoparasitose 03 - 03 11,54
Cinomose 01 - 01 3,85
Parvovirose 05 - 05 19,23
Total 24 02 26 100

Tabela 2 - Diagnosticos estabelecidos das afec¢des envolvendo o sistema digestorio e seus anexos
durante a realizacdo do Estagio Curricular Supervisionado em Medicina Veterinaria na area de Clinica
Médica de Pequenos Animais no HV-UFMG entre o periodo de 18 de Setembro a 26 de Outubro de
2018.

Diagnostico Cées Gatos Numero %
Doenca Periodontal 01 02 03 14,29
Gastrite Aguda 06 - 06 28,58
Gastroenterite 04 - 04 19,05
Gastrite Cronica 01 - 01 4,76
Gastroenterite o1 ) o1 476

Hemorragica

Corpo Estranho

Gastrico 02 ) 02 952
Constipacéo 01 - 01 4,76
Colite 01 01 02 9,52
Pancreatite Aguda - 01 01 4,76

Total 17 04 21 100
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Tabela 3 - Diagnosticos estabelecidos das afec¢des envolvendo o sistema tegumentar durante a
realizacdo do ESO na area de Clinica Médica de Pequenos Animais no HV da UFMG entre o periodo
de 18 de setembro a 26 de outubro de 2018.

Diagnostico Cées Gatos Numero %
Granuloma Eosinofilico - 02 02 9,52
Dermatopatia Alérgica 06 - 06 28,58
Otite Externa Cronica 04 - 04 19,05
Dermatite Umida Aguda 01 - 01 4,76

Abcesso Perineal 01 - 01 4,76
Abcesso cutaneo 01 - 01 4,76
Cisto Epidérmico
Cutineo 01 - 01 4,76
Hiperplasia Nodular Senil 01 - 01 4,76
Ferida Simples 02 01 03 14,29
Total 17 03 20 100

Tabela 4 - Diagnésticos estabelecidos das afeccfes oncoldgicas durante a realizacdo do ESO na area
de Clinica Médica de Pequenos Animais no HV da UFMG entre o periodo de 18 de setembro a 26 de

outubro de 2018.

Diagnostico Caées Gatos NUmero %
Neoplasia Tireoidiana - 01 01 5,88
Neoplasia Mamaria 06 - 06 35,30
Neoplasia Cutanea 04 - 04 23,53
Melanoma 01 - 01 5,88
Neoplasia Intracraniana 01 - 01 5,88
Mastocitoma 01 - 01 5,88
Neoplasia Esplénica 02 - 02 11,77
Neoplasia Vesical 01 - 01 5,88
Total 16 01 17 100
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Tabela 5 - Diagnosticos estabelecidos das afecgdes envolvendo o sistema endécrino durante a
realizacdo do ESO na area de Clinica Médica de Pequenos Animais no HV da UFMG entre o periodo
de 18 de setembro a 26 de outubro de 2018.

Diagnostico Cées Gatos Numero %
Hipertireoidismo - 01 01 11,11
Hiperadrenocorticismo 04 - 04 44,45
Hipoadrenocorticismo 02 - 02 22,22
Diabetes Mellitus 02 - 02 22,22
Total 08 01 09 100

Tabela 6 - Diagnésticos estabelecidos das afec¢Bes envolvendo o sistema urinario durante a realizacao
do ESO na area de Clinica Médica de Pequenos Animais no HV da UFMG entre o periodo de 18 de
setembro a 26 de outubro de 2018.

Diagnostico Cées Gatos Numero %
Doenca Renal Crbnica 01 - 01 14,28
Doenca Renal Aguda 01 - 01 14,28

Cistite Bacteriana 01 - 01 14,28
Urolitiase Vesical 03 01 04 57,16
Total 06 01 o7 100

Tabela 7 - Diagnosticos estabelecidos das afeccBes envolvendo o sistema reprodutivo durante a
realizacdo do ESO na area de Clinica Médica de Pequenos Animais no HV da UFMG entre o periodo
de 18 de setembro a 26 de outubro de 2018.

Diagnéstico Caes Gatos NUmero %
Piometra 03 - 03 42,86
Abcesso Prostatico 01 - 01 14,29
Pseudociese 02 - 02 28,57
Prostatite 01 - 01 14,29
Total 07 - 07 100
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Tabela 8 - Diagnésticos estabelecidos das afec¢des envolvendo o sistema nervoso durante a realizagéo
do Estagio Curricular Supervisionado em Medicina Veterinaria na area de Clinica Médica de Pequenos
Animais no HV-UFMG entre o periodo de 18 de Setembro a 26 de Outubro de 2018.

Diagndstico Cées Gatos Numero %

Paraparesia a Esclarecer - 02 02 16,67
Epilepsia Idiopatica 01 - 01 8,33
Otite Média/Interna 02 - 02 16,67
Trauma Cranio Encefalico 01 - 01 8,33

Doenca do Disco Intervertebral 03 - 03 25
Instabilidade Atlantoaxial 01 - 01 8,33
Discoespondilose - 01 01 8,33
Miastenia Gravis 01 - 01 8,33

Total 09 03 12 100

Tabela 9 - Diagnésticos estabelecidos das afeccdes envolvendo o sistema respiratorio durante a
realizacdo do ESO na area de Clinica Médica de Pequenos Animais no HV da UFMG entre o periodo
de 18 de setembro a 26 de outubro de 2018.

Diagnostico Caes Gatos NUmero %
Complexo Respiratério Felino - 01 01 33,33
Rinite 01 - 01 33,33
Traqueite 01 - 01 33,33
Total 02 01 03 100

Tabela 10 - Diagnésticos estabelecidos das afecgbes oftalmélogicas durante a realizagdo do ESO na
area de Clinica Médica de Pequenos Animais no HV da UFMG entre o periodo de 18 de setembro a 26
de outubro de 2018.

Diagnéstico Caes Gatos  Numero %
Episclerite Granulomatosa 01 - 01 33,33
Degeneracdo da Membrana Basal da Cérnea 01 - 01 33,33
Coloboma Palpebral - 01 01 33,33

Total 02 01 03 100
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Tabela 11 - Diagnosticos estabelecidos das afec¢des envolvendo o sistema cardiacovascular,
muscoesquelético e outros durante a realizagdo do ESO na area de Clinica Médica de Pequenos
Animais no HV da UFMG entre o periodo de 18 de setembro a 26 de outubro de 2018.

Outros Cées Gatos Numero %
Enxerto de Medula 01 - 01 9,09
Degeneracéo de Valva Mitral e/ou Trictuspide 01 - 01 9,09
Osteocondrose 01 - 01 9,09
Sepse 01 - 01 9,09
Deiscéncia de Pontos 01 - 01 9,09
Vacinagéo 03 - 03 27,27
Artrite 01 - 01 9,09
Fratura de Tibia - 01 01 9,09
Fratura de Fémur - 01 01 9,09
Total 09 02 11 100

3.2 ATIVIDADES DESENVOLVIDAS NA UFSM

A rotina dos estagiarios do setor de Neurologia e Neurocirurgia tem inicio pelos
cuidados de enfermaria dos animais internados, sendo realizado o prescrito na ficha
de internacdo, como administracdo de farmacos, compressédo ou sondagem vesical,
curativos e alimentacdo. Ele também era responsavel na internacao pela limpeza das
gaiolas e realizacdo do exame fisico.

Os atendimentos neuroldgicos sdo previamente agendados pelos estagiarios
do setor, a partir das 8 horas em dias predeterminados, além de ter uma escala de
plantdo entre os médicos veterinarios para os atendimentos de emergéncia.

Apés a chegada do paciente e abertura da ficha na recepcdo do HV, os
estagiarios tém a funcdo de comunicar ao médico veterinario responséavel pelo
atendimento. Durante as consultas, os estagiarios ficam encarregados de realizar o
exame fisico, podendo realizar a anamnese e exame neuroldgico, de acordo com a
preferéncia do veterinario responsavel pelo caso. Apds a avaliacao pelos estagiarios,

os achados clinicos, os diagnésticos diferenciais e 0s possiveis tratamentos sao
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apresentados ao Professor Dr. Alexandre Mazzanti ou a um de seus alunos de pos-
graduacdo. Em seguida, o veterinario responsavel pelo caso, realiza novamente
anamnese, exame fisico e exame neuroldgico chegando ao diagndstico presuntivo ou
definitivo.

Na sequéncia, em casos que eram necessarios exames complementares, 0s
estagiarios eram responsaveis pela colheita de material bioldgico, preenchimento de
requisicdes e acompanhamento do paciente ao setor de imagem. Nos casos de
necessidade de internacdo, era sua reponsabilidade, preparar e identificar o box,
preparar o ambulatério e organizar 0os materiais para realizagdo de exames
ambulatoriais (ex. colheita de liquido cérebro-espinhal).

No turno da noite, os cuidados dos pacientes do servico de neurologia e
neurocirurgia ficam a cargo de um residente plantonista, entretanto, os animais que
necessitam de cuidados intensivos, ficam também sob supervisdo dos estagiarios do
setor nesse turno. Nos finais de semana, por meio de uma escala, eles séo
responsaveis pelos cuidados diurnos com os pacientes internados.

Os procedimentos cirurgicos do servico de neurologia sao realizados no bloco
cirurgico da rotina hospitalar. Os estagiarios sdo responsaveis por preparar o animal,
realizando tricotomia do campo operatorio e acesso venoso para realizagdo de
fluidoterapia. Também auxiliam no preparo do centro cirargico, tendo a percepcao do
gue sera utilizado no procedimento, assim deixando o ambiente organizado para o
momento da cirurgia, e fazem o preparo e posicionamento do animal, através da
realizacdo da antissepsia que é feita previamente com digliconato de clorexidina a 2%,
e a antissepsia definitiva com clorexidina alcodlica a 0,5%. Durante os procedimentos
cirdrgicos o estagiario pode desempenhar fungdes como volante, instrumentador e em
alguns casos auxiliar, além de, apos o término do procedimento realizar crioterapia e
avaliar o paciente durante a recuperacao anestésica.

Durante o atendimento ap0s a realizacdo do exame pelo médico veterinario ou
estagiarios, os achados encontrados eram anotados em uma ficha exclusiva do
servi¢o de neurologia (Anexo 1 e 2). Nessa ficha eram preenchidos a anamnese e os
dados clinicos do paciente, bem como local de lesédo, possiveis diagndsticos, exames

complementares indicados e tratamento.
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3.2.1 CASUISTICA DO HOSPITAL VETERINARIO DA UFSM

Ao decorrer dos 45 dias de estagio (216 horas) realizados no Hospital
Veterinario da UFSM, acompanhou-se o atendimento de 38 animais no servi¢co de
Neurologia e Neurocirurgia, incluindo casos novos e retornos, sendo 37 cdes e 1 gato.
Do numero total de cées, 11 cdes eram machos e 26 fémeas, enquanto que o Unico

felino atendido, tratava-se de uma fémea Sem Raca Definida (SRD).

Gréfico 5. Proporgao entre as espécies e sexo dos animais atendidos durante a realizagdo do ESO na
area de Neurologia e Neurocirurgia no HV da UFSM entre o periodo de 05 de novembro a 14 de
dezembro de 2018.
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Todas as racas caninas atendidas no periodo do estagio na area de Neurologia
e Neurocirurgia estdo descritas nos Grafico 6. Assim como é observado no Gréfico 3,
€ possivel verificar um grande nimero de animais SRD (34%). Demonstra-se uma
dominancia de cées de racas pequenas e condrodistréficas, como Dachshund (21%),
Poodle(5%) e Buldogue (5%).
Graéfico 6 - Percentual das racas caninas atendidas durante a realizacdo do ESO na area de Neurologia
e Neurocirurgia no HV da UFSM entre o periodo de 05 de novembro a 14 de dezembro de 2018.
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Foram acompanhados 38 casos em que 0s animais apresentavam sinais
neurologicos, sendo que em alguns, ndo foi possivel chegar a um diagnostico
definitivo, devido a falta de exames complementares de imagem, como tomografia
computadorizada e ressonancia magnética. Em outros casos nédo foi possivel realizar
0 acompanhamento do paciente pelo ndo comparecimento a consulta de retorno, e
por isso o diagnoéstico estabelecido foi presuntivo. As afeccfes do sistema nervoso

com diagndéstico definitivo e presuntivo sdo demonstradas na Tabela 12.

Tabela 12 - Diagnosticos deinitivos e presuntivos estabelecidos das afec¢des neurologicas durante a
realizacdo do ESO na &rea de Neurologia e Neurocirurgia no HV da UFSM entre o periodo de 05 de
novembro a 14 de dezembro de 2018.

Diagnostico Definitivo/Presuntivo  Caninos Felinos NUmero %
Doenca do Disco Intervertebral (DDIV) 18 - 18 47,37
Epilepsia Idiopética 06 - 06 15,79
Meningoencefalite 02 01 03 [
Neoplasma Encefalico 02 - 02 5,26
Botulismo 02 i 02 5,26
02 - 02 5,26
Neospora
. 02 - 02 5,26
Cinomose
Fratura/luxagao 02 i 02 5,26
Sindrome da Disfun¢do Cognitiva 01 - 01 2,64
Total 37 01 38 100

Dentre os casos neurologicos acompanhados durante o periodo de estagio, a
doenca do disco intervertebral (DDIV) foi a que teve maior casuistica (47,37%).
Baseado no exame neuroldgico e exame radiografico realizado nesses animais, foi
possivel localizar e agrupar a lesdo de acordo com o segmento medular em cervical
(C1-C5), cervicotoracica (C6-T2), toracolombar (T3-L3) e lombossacra (L4-S3), como
consta no gréafico 7. Dentre os cdes com DDIV, 61% apresentou a doenca ha regiao

toracolombar, seguido pela regido cervical, com aproximadamente 33% dos casos.
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Gréfico 7 — Distribuicdo das lesBes por segmento medular dos casos de DDIV atendidos durante a
realizacdo ESO na area de Neurologia e Neurocirurgia no HV da UFSM entre o periodo de 05 de
novembro a 14 de dezembro de 2018.
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Foram acompanhados trés procedimentos cirdrgicos para tratamento de DDIV
durante a realizacdo do estagio no setor de neurologia e neurocirurgia (Tabela 13), e
desses, dois tiveram como tratamento a cirurgia de Hemilaminectomia, enquanto um

paciente foi indicada a descompressao pela técnica de fenda ventral.

Tabela 13 - Procedimentos cirargicos acompanhadas durante a realizacdo do ESO na area de
Neurologia e Neurocirurgia no HV da UFSM entre o periodo de 05 de novembro a 14 de dezembro de
2018.

Procedimento cirargico Caninos Felinos NUumero %
Hemilaminectomia 02 - 02 66,67
Fenda Ventral 01 - 01 33,33
Total 03 - 03 100

4. CONSIDERACOES FINAIS DO ESO

O Estégio Curricular Supervisionado em Medicina Veterinaria realizado na Area
de Clinica Médica, Neurologia e Neurocirurgia de Pequenos Animais foi uma etapa de
grande importancia para formagcdo académica e profissional pois permitiu a vivéncia
na rotina profissional, complementando os conhecimentos e preparando o futuro

médico veterinario para o mercado de trabalho.

A escolha das é&reas de estagio permitiu um aprofundamento nos
conhecimentos alcangados no decorrer do curso, possibilitando a criagdo de senso
critico sobre cada situagdo, além da oportunidade de colocar em prética o0s

conhecimentos tedricos ja adquiridos. O estagio alcancou seus objetivos de
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aprendizado e preparacdo para o mercado de trabalho possibilitando reconhecer o

papel desempenhado pelo Médico Veterinario e as adversidades da profissao.
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5. DIAGNOSTICO DE NEOSPOROSE E CINOMOSE EM UM CAO COM
SUSPEITA INICIAL DE DOENCA DO DISCO INTEREVERTEBRAL

5.1 INTRODUCAO

A Doenga do Disco Intervertebral (DDIV) € uma causa comum de disfungéo
neurologica em cédes, sendo provocada pela degeneracdo do disco intervertebral
(DEWEY e COSTA, 2016). Os sinais neurolégicos dependem da localizacéo da leséo
na medula espinhal, do volume de material no interior do canal vertebral e da
velocidade com que esse material é ejetado (FINGEROTH e THOMAS 2015). Os cées
sdo classificados de acordo com o grau de disfuncéo verificado no exame neuroldgico.
No Grau | séo classificados cédes que apresentam apenas dor; Grau Il cdes com
paresia ambulatorial; Grau Ill cdes com paresia ndo ambulatdria; Grau IV paraplegia
gue apresentam nocicepcao intacta; Grau V paraplegia com auséncia de nocicepgao
(WHEELER, 2005).

O Neospora caninum € um protozodrio que ocasionalmente causa
meningoencefalite em cdes (DEWEY e COSTA, 2016). McAllister et al. (1998)
definiram o cao (Canis familiaris) como hospedeiro definitivo de N. caninum, e mais
recentemente, Gondim et al. (2004) evidenciaram que o coiote (Canis latrans) também
faz parte do ciclo de vida do parasito, sendo definido como hospedeiro definitivo. Caes
e coiotes se infectam ingerindo tecidos de bovinos e de outras espécies as quais
contenham cistos, além de ingerirem oocistos esporulados livres no meio-ambiente
(transmissao horizontal), porém a transmissao vertical ou transplacentéria € a forma
mais frequente de infeccao por N. caninum (BJORKMAN et al.,1999). Acredita-se que
a disfuncdo neurolégica é causada pela proliferacdo intracelular de taquezoitos
(DUBEY, 1993).

Céaes de qualquer idade tem chance de desenvolver a neosporose, podendo
manifestar de forma generalizada, com varios 6rgdos envolvidos. Os sinais
neurologicos variam de acordo com a magnitude da lesdo no sistema nervoso central
e periférico. Os animais podem apresentar dificuldade na degluticdo, com paralisia da
mandibula, atrofia muscular e falha cardiaca. (BJORKMAN et al.,1999)

Cinomose canina € uma doenca viral que causa imunossupressdo grave e

comprometimento  multissistémico caracterizado principalmente por lesbes



44

respiratorias, gastrintestinais, dermatoldgicas, oftalmolégicas e neuroldgicas
(FENNER, 2004). No sistema nervoso central (SNC) a cinomose esta relacionada com
infeccdo persistente pelo virus da cinomose canina resultando em doenca
desmielinizante multifocal progressiva (SCHOBESBERGER et al., 2002).

A manifestacdo clinica neurologica da infec¢do pelo virus da cinomose canina
(VCC) é muito variavel, pois depende da regido do sistema nervoso central (SNC)
comprometida, e pode apresentar pouca correlacdo com a extensao da lesdo no SNC.
Os sinais neuroldgicos podem aparecer simultaneamente com 0s sinais sistémicos,
podem surgir entre uma a trés semanas ap0s a recuperacao da doenca sistémica ou
podem se desenvolver na auséncia de quaisquer outros sinais (VANDEVELDE;
ZURBRIGGEN, 2005). Os sinais neuroldgicos incluem apatia, alteracdes no
comportamento, convulsdo, sinais cerebelares (ataxia da cabeca e do tronco,
tremores de intengcdo e hipermetria), sinais vestibulares (inclinacdo da cabeca,
guedas, andar em circulos e nistagmo), déficits visuais, paraplegia, tetraplegia, atrofia

muscular, hiperestesia, mioclonia e coma (AMUDE et al., 2006).

Objetiva-se relatar o caso de um canino que apés a realizacdo de exame
neuroldgico foi levantada a suspeita de Doenca do Disco Intervertebral, contudo
posteriormente a realizacdo de exames de imagem e teste soroldgico, foi

diagnosticado com cinomose e neosporose.

5.2 DESCRICAO DO CASO

Foi encaminhada ao Setor Neurologia e Neurocirurgia do Hospital Veterinério
da Universidade Federal de Santa Maria (RS), no dia 05/11/18, uma cadela, SRD, de
guatro anos de idade e que pesava 12 kg.

O tutor relatou que ha 21 dias o animal se apresentava apéatico e sem caminhar,
tendo sido levada & uma clinica veterinéria que suspeitou de Displasia Coxofomoral e
foi prescrito Tramadol (Cronidor®), Dipirona e Osteocart Plus, sem apresentar
melhoras. O animal foi levado ao segundo veterinario, que suspeitou de uma afecc¢ao
neuroldgica e encaminhou para o Servico de Neurologia do HV. Segundo o tutor, 0
animal se encontrava bem, quando comecou a desenvolver um andar cambaleante
gue evoluiu até o paciente ndo caminhar mais. O tutor informou que possui um animal

contactante, que estava bem. O paciente estava com a vacinacdo atrasada e,
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segundo relato do tutor, cogava muito o pescogco e atrds das orelhas, sendo
necessaria a colocacéo de um colar elisabetano. Foi relatado ainda que a alimentacéo
diaria da paciente consistia dieta comercial e 0 mesmo negou episédios de vémito e
diarreia.

No exame neurologico foi evidenciada uma tetraparesia nao-ambulatéria
(Figura 12A). Enquanto que no teste de reacfes posturais a propicepcao consciente
estava ausente nos quatro membros (Figura 12B), e o saltitar se encontrava
diminuidos nos membros toracicos e ausente nos membros pélvicos. Os reflexos e
reacdes dos nervos cranianos se apresentavam normais. Os reflexos segmentares

encontravam-se sem alteracdo. Na avaliacdo sensitiva o animal apresentou sinal de

dor & palpacao epaxial cervical.

Figura 12 - Exame Neuroldgico do cdo atendido no HV da UFSM com suspeita de Doenca do Disco
Intervertebral. A. Paciente apresenta tetraparesia ndo-ambulatéria. B. Reacdo Postural ausente nos
guatro membros.

Fonte: Arquivo Pessoal, 2018.

Como exame complementar, foram realizados hemograma, bioquimica sérica
e radiografia simples da regido cervical. No exames laboratorial foi constatada uma
anemia normocitica normocrémica. No bioquimico sérico (renal e hepatico) um
aumento na atividade da enzima Fosfatase Alcalina (344 UI/L). O exame radiografico
nao mostrou nenhuma alteracdo (Figura 12), entdo foi solicitada uma tomografia
computadorizada simples e contrastada da coluna cervical e cervico-toracica, onde

néo foi constatada nenhuma compresséo (Figura 13).
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Figura 13 - Projecao lateral direita e ventro-dorsal de coluna vertebral (regido cervical) de exame
radiografico do paciente com tetraparesia, onde néo é visualizada compressao.
Fonte: Arquivo Pessoal, 2018.

Figura 14 — Cortes transversais da coluna cervical por tomografia computadorizada do paciente com
tetraparesia, sem compresséao intra ou extramedular.
Fonte: Arquivo Pessoal, 2018.

Foi instituido o tratamento com Gabapentina 130 mg pela via oral (VO), duas
vezes ao dia (BID) por 30 dias, Dipirona gota por VO, Trés vezes ao dia (TID) por
cinco dias) e repouso absoluto em gaiola por 30 dias.

O animal retornou ao HV no dia 09/11/18 para coleta de liquido
cefalorraquidiano (LCR). Na andlise foi evidenciada uma pleocitose mononuclear
(25,3 CN/mm3) e hipoglicorraquia (50 mg/dL). Durante o atendimento foram solicitados
testes soroldgicos (imunofluorescéncia indireta) para pesquisa de anticorpos anti-

Toxoplasma gondii, anti-Neospora caninum e teste de Reacdo em Cadeia da
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Polimerase(PCR) para o Virus da Cinomose Canina (CDV). Os resultados mostraram
titulos de 1:100 para N. caninum, resultado compativel com o diagnostico de
neosporose. A amostra de sangue total apresentou resultado positivo para CDV.

A paciente foi submetida a tratamento com Prednisona 20 mg (2 comprimido
VO, SID por 5 dias), sendo realizada a diminuicdo gradativa da dosagem (1 + %
comprimido VO, SID por 7 dias. Apos, 1 comprimido VO, SID por 15 dias. Apés %
comprimido VO, SID, por 15 dias), Cloridrato de Clindamicina 150 mg (VO, BID, por
21 dias), Omeprazol 10 mg (VO, SID, por 45 dias), Sucralfato 2 mg/ 10 mL (VO, BID,
por 10 dias), e recomendou-se 0 esvaziamento da bexiga por massagem compressiva
guando repleta.

No décimo dia de tratamento, a paciente voltou ao Hospital Veterinario para
reavaliacdo e a tutora relatou que a mesma voltou a caminhar com dificuldade e notou
uma hiperquetarose dos coxins. Foi realizado um exame neuroldgico, onde foi
constatada uma tetraparesia ambulatoria, ataxia propiceptiva, propicepcado presente
nos membros toracicos e ausente nos membros pélvicos, tremores de cabeca,
nistagmo patolégico horizontal, estrabismo ventrolateral esquerdo e dor a palpacéo
cervical.

Na progressao do tratamento a paciente apresentou melhora clinica gradativa,
com resolucdo de toda a sintomatologia no trigésimo dia, ndo sendo evidenciada
gualquer dificuldade em locomocé&o e/ou manifestacéo de sinais neuroldgicos, o que

permaneceu apos o término do tratamento, sendo dada alta a paciente.

5.3 DISCUSSAO

De acordo com a literatura consultada, doencas neurologicas como cinomose
e neosporose (BARBER, 1998) podem acometer cdes de qualquer idade, porém os
mais comumente afetados sao caes jovens congenitamente infectados (DUBEY et al.,
1990), o que se enquadra com a idade do animal do relato. Na neosporose, a idade
minima relatada é de dois dias (BARBER e TREES, 1996), e a maxima € de 15 anos
(DUBEY, 2003). Os caes mais velhos sao menos afetados clinicamente, mas, quando
sdo acometidos geralmente apresentam envolvimento multifocal do sistema nervoso
central e poliomiosite (GIRALDI et al., 2001).

A apresentacado e curso clinico deste caso sdo semelhante a outros descritos

na literatura. Segundo DEWEY e COSTA (2016), o inicio e a evolugcao da disfuncao
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do SNC na neosporose podem ser agudos ou cronicos, sendo possivel a ocorréncia
de sinais clinicos que reflitam encefalopatia focal ou multifocal. Pesquisadores
descreveram que ataxia, tremor de cabeca, paraparesia, tetraparesia, convulsoes,
mudancas de comportamento, sindrome de Horner, neuropatia do nervo trigémeo,
atrofia muscular e encefalomielite podem ser condi¢gdes clinicas manifestadas em
cdes com neosporose (DUBEY E LAPPIN, 2006), sinais semelhantes aos
apresentados pela paciente em questdo, que apresentava tetraparesia nao
ambulatéria e propicepcédo ausente.

O diagnostico de meningoencefalite por protozoario se baseia no fornecimento
de provas quanto infeccao ativa desse microorganismos em paciente com sinais de
encefalopatia (DEWEY E COSTA, 2016). A demonstracdo de anticorpos sericos para
N. caninum pode ajudar a confirmar o diagnéstico da neosporose (DUBEY E LAPEN,
2006). Na maioria dos casos, a neosporose clinica produz titulos maiores ou igual a
1:800 (BARBER E TREES, 1996). Dubey E Lappin (2006) consideram titulos
superiores a 1:50 na imunofluorescéncia indireta na pesquisa de anticorpos para N.
caninum como positivo, muito embora a titulagdo da paciente estivesse muito acima
do titulo minimo considerado por esses pesquisadores. Um reforco extra no
diagnostico pode ser obtido se o paciente responder favoravelmente a medicacao
antiprotozoaria (DEWEY E COSTA, 2016).

As alteracdes do liquido cérebro-espinhal (LCE) sdo provaveis e tendem a ser
muito variaveis. Como no caso relatado, € tipica na infeccdo por N. Caninum e pelo
virus da cinomose canina, uma pleocitose, composta principalmente de celular
mononucleares. Também ha relatos de elevacdo do nivel de proteinas no LCE
(DEWEY E COSTA, 2016).

No caso relatado, o paciente apresentou resultado positivo ao teste de PCR
para CDV, contudo, ndo apresentava sinais sistémicos da doenca. Pesquisas
demonstram que em um animal com niveis intermediarios de resposta imune celular
e humoral mediada por células e com titulos de anticorpos que aparecem tardiamente,
14 dias ap0s a infecgdo podem se livrar do virus e ndo apresentar os sinais clinicos
da enfermidade. Os anticorpos especificos IgG-VCC sao habeis em neutralizar o virus
extracelular e assim evitar sua proliferacéo intercelular, contudo, a magnitude da
doenca € contrariamente proporcional a titulacdo de anticorpos. Logo, cdes com

elevada resposta imune terdo menor dispersao viral e, consequentemente, auséncia
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de doenca clinica (GREENE e VANDEVELDE, 2012), o que coincide com o exame
fisico do paciente relatado, que nao apresentou nenhuma alteracao.

O animal relatado, residia na cidade de Santa Maria, cidade localizada na zona
rural do estado do Rio Grande do Sul. Pesquisas indicam que hd uma maior incidéncia
de neosporose canina em area rural, comparado com area urbana. Sawada et al.
(1998), analisando 198 cées urbanos no Japéao, 48 de criacdo de gado de leite e 20
de uma criacdo de cées pastores observaram que 7,1% dos animais foram positivos
para anticorpos para N. caninum na &rea urbana e 31,3% (28 soropositivos) em
propriedades leiteiras. J& na criacdo de caes pastores 85% foram soropositivos para
N. caninum.

O tratamento em cées com sinais neuroldgicos é longo, com prognastico
reservado. Eles podem sobreviver se diagnosticados e tratados precocemente no
curso da doenga. Os medicamentos mais utilizados no tratamento da neosporose
clinica em cées incluem clindamicina (10 mg/Kg VO, TID), sulfonamida (15 mg/Kg
BID) e pirimetamina (1 mg/Kg, SID) (BARBER, 1998). Neste caso, a terapia com
clindamicina foi eficaz, ndo sendo necessaria a combinacdo com sulfonamida e
pirimetamina, pois o paciente respondeu ao tratamento instituido, eliminando toda

sintomatologia apresentada.

5.4 CONCLUSAO

Recomenda-se a inclusdo da Neosporose e Cinomose como diagnostico
diferencial em casos de disturbios neurolégicos, uma vez que os sinais clinicos sao
muito similares, conforme o paciente aqui relatado. A associacdo dos sinais
neurologicos e histdrico clinico do animal podem ser determinantes na pesquisa da

neosporose em cées, particularmente naqueles advindos de ambientes rurais.
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NEUROCIRURGIA DO HOSPITAL VETERINARIO DA UNIVERSIDADE FEDERAL
DE SANTA MARIA
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ANEXO 2 - VERSO DA FICHA DO SERVICO DE NEUROLOGIA E
NEUROCIRURGIA DO HOSPITAL VETERINARIO DA UNIVERSIDADE FEDERAL
DE SANTA MARIA
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