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CAPITULO 1- RELATORIO DE ESTAGIO CURRICULAR SUPERVISIONADO
1. IDENTIFICAGAO

1.1. Nome do aluno: Ana Paula Fernandes de Oliveira; Matricula: 20172.001126
1.2. Nome do supervisor: Thalles de Farias Souza; Renato Silva Ferreira.

1.3. Nome do orientador: Prof. Andressa de Barros Guimaraes dos Reis

2. LOCAL DE ESTAGIO

2.1. Nomes dos locais de estagio

2.1.1. Clinica A: Clinica Veterinaria e Pet Shop Dom Pet.

2.1.2. Clinica B: Hospital Veterinario Pegasus.

2.2. Localizagoes:

2.2.1. Clinica A: Avenida T — 2, qd. 17, It 1/22, Setor Sol Nascente, Goiania —
GO.
2.2.2. Clinica B: Avenida Inhumas, n° 478, Setor Vila Regina, Goiania — GO.

2.3. Justificativas de escolha dos campos de estagio

2.3.1. Clinica A: Eu escolhi fazer estagio curricular na Clinica Veterinaria Dom
Pet pelos 6timos profissionais que la trabalham, pela 6tima estrutura é por
poder acompanhar diversos procedimentos cirurgicos com cirurgides
excelentes.

2.3.2. Clinica B: A minha escolha para fazer estagio curricular no Hospital
Veterinario Pegasus, foi pela grande quantidade de cirurgias diarias, pelo
otimo profissional Cirurgido que pude acompanhar é a forma que ele me

passava seus ensinamentos.
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3. DESCRIGAO DO LOCAL E DA ROTINA DE ESTAGIO

3.1. Descrigao do local de estagio

3.1.1. Clinica Veterinaria e Petshop Dom Pet

O primeiro Estagio Supervisionado Obrigatério foi realizado na Clinica
Veterinaria Dom Pet, em Goiania — GO, totalizando 200 horas de 28 de fevereiro a
01 de abril.

A clinica possui dois andares (Figura 1) e presta servigos clinicos e cirurgicos;
internagbes para cées e gatos; internagdo para doencgas infecciosas e exames de
imagens (raio — x e ultrassonografia).

A equipe é composta por 12 (doze) veterinarios, 2 (dois) enfermeiros, 1 (um)
técnico radiologista, 1 (um) recepcionista, 1 (um) gerente e 1 (uma) auxiliar de
limpeza. Dentre estes, estdo: 1 (um) médico veterinario responsavel pela internagao
e pelas cirurgias gerais, outros 3 (trés) para o atendimento diurno, 4 (quatro)
plantonistas, 1 (um) anestesista, 1 (um) neurologista e ortopedista cirurgido, 1 (um)

radiologista, 1 (uma) ultrassonografista.

Figura 1 - Fachada da Clinica Veterinaria Dom Pet

Fonte: elaborada pela autora (2022)
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No primeiro andar da clinica estdo a area de espera, triagem e recepgéo de
pacientes (Figura 2), 1 (uma) sala de vacina, 2 (dois) consultérios (Figura 3 e 4), e 3

(trés) 3 internagdes (Figura 5, 6 € 7).

Figura 2 — Recepc¢ao

Fonte: elaborado pela autora (2022).

Conforme a figura 2, é possivel observar que a recepgdo € um ambiente
climatizado, para um melhor conforto dos pets e tutores. Uma televisdo para

entreterimento, e a passagem por escada para o segundo andar da ala cirurgica.

Figura 3 - Consultério 1

Fonte: elaborado pela autora (2022).
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Figura 4 - Consultério 2

Fonte: elaborado pela autora (2022).

Os consultdrios, consoante as imagens 3 e 4, possuem em suas estruturas
computadores para acesso das fichas dos pacientes, descrever anamnese etc ... Os
dois possuem ar condicionado, pias para assepsia das maos, armarios para guardar
equipamentos necessarios para a consulta € uma mesa onde 0s animais sao

avaliados.

Figura 5 - Internag&o canina

{

Fonte: elaborado pela autora (2022).
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Figura 6 - Internacao felinos

Fonte: elaborado pela autora (2022).

Figura 7 - Internacao infectocontagiosa

Py (1

3 Q Q)
Fonte: elaborado pela autora (2022).
As internagbes s&o todas climatizadas, com todas as baias iluminadas, pias

para assepsia das maos, possuem bombas de infusdo e uma mesa para a
manipulagédo dos pacientes.
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No segundo andar, situa — se o bloco cirurgico, que € composto por sala de
preparo, sala de paramentagédo, area de antissepsia e centro cirurgico (Figura 8),

além das salas administrativas, copa, sala de esterilizagdo e DML.

Figura 8 - Centro Cirtrgico

Fonte: elaborado pela autora (2022).

Na Figura 8 é evidenciado no centro cirurgico possui aparelho de anestesia
inalatéria, mesa cirurgica pantografica, ar condicionado, foco cirurgico, oximetro,

mesa auxiliar € bomba de infusdo.

3.1.2. Clinica Veterinaria Pegasus

O segundo Estagio Supervisionado Obrigatério foi realizado na Clinica
Veterinaria Pegasus, em Goiania — GO, totalizando 240 horas de 04 de abril 4 13 de
maio.

A Clinica Veterinaria Pegasus, conta com uma grande equipe de 30
veterinarios, com varias especialidades. O atendimento ocorre 24 horas com plantéo

de atendimentos e cirurgia.
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A clinica possui dois andares e presta servigos clinicos e cirurgicos,
internagcbes para caes, gatos e pets ndo convencionais e exames como raio — x é
ultrassonografia.

No primeiro andar fica a recepgao onde acontece o cadastro, triagem e a
espera. Possui 1 (uma) sala de vacina, 6 (seis) consultérios para atendimento, 1
(uma) sala para raio — x, 1 (uma) sala para ultrassonografia, 2 (duas) salas para a
administracao e 1 (uma) copa.

No segundo andar situam-se 5 (cinco) internagbes, 1 (uma) recepgao para
receber os tutores nos horarios de visita. O bloco cirurgico (Figura 9) é dotado de 2
(dois) centros cirurgicos (Figura 10 e 11), 1 (uma) sala de esterilizagao (Figura 12), 1
(uma) sala de preparagao cirurgica (Figura 13) e 1 (uma) sala para antissepsia
(Figura 14).

Figura 9 — Bloco Cirurgico

Fonte: elaborado pela autora (2022).

O bloco cirurgico é constituido por dois centros cirurgicos, um banheiro,
vestuario, sala de descanso, sala de preparacdo, sala para assepsia, sala de

esterilizacao é lavanderia.

Figura 10 — Centro cirargico 1
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Fonte: elaborado pela autora (2022)

Figura 11 — Centro Cirurgico 2

Fonte: elaborado pela autora (2022).

Na Figura 10 e 11 mostra os centros cirurgicos que é equipado por aparelho de
anestesia inalatéria, mesa cirurgica pantografica, ar condicionado, foco cirurgico,

mesa auxiliar, oximetro, bomba de infusdo, monitor é cadeira para anestesista.

Figura 12 - Sala de esterilizagédo
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Fonte: elaborado pela autora (2022).

Na sala de esterilizacdo € composta por seladora plastica, autoclave e

armarios onde é guardado os instrumentos cirurgicos.

Figura 13 - Sala de preparacao

Fonte: Elaborado pela autora (2022)

Na sala de preparagao € composta por baias e bomba de infusdo, € onde os

animais que estao prestes a entrar para o centro cirurgico aguardam.

Figura 14 - Sala de antissepsia
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Fonte: Elaborado pela autora (2022).

Na sala de assepsia na Figura 14 possui uma pia que cirurgides € auxiliares
fazem a lavagem das mé&os, nela possui compressa cirurgica estéril para que se

enxugue as maos, também possui propé e touca cirurgica

3.2. Descrigao da rotina do estagio
3.2.1. Clinica Veterinaria e Petshop Dom Pet

As atividades realizadas na clinica comegavam com a rotina da internacgéo,
onde era aferido os parametros 3 (trés) vezes ao dia de todos os animais internados.
Era avaliado TPC (tempo de preenchimento capilar), PAS (presséao arterial sistdlica),
temperatura, FC (frequéncia cardiaca), FR (frequéncia respiratéria, verificagdo da

ingestao de alimentos e agua e observacgao da presencga de defecacado e micgao.

Apds os parametros era feito a limpeza das baias e troca dos tapetes
higiénicos. Posteriormente, dava inicio as medicagdes realizadas nos horarios

pré-estabelecidos pelo médico veterinario responsavel.

Outras atividades acompanhadas e/ou realizadas na internacdo foram
canulagdo venosa dos pacientes para a internagédo, sondagem uretral de fémeas e

machos, coleta de sangue, afericdo de parametros e administragao de medicagdes.

As atividades no centro cirdrgico também foram acompanhadas onde eram
realizadas a preparagédo do paciente — tricotomia e antissepsia — e, algumas vezes,

auxilio nos procedimentos cirurgicos (Figura 15).
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Figura 15 - Auxiliando em cistostomia

Fonte: Elaborado pela autora (2022).

Na Figura 15 estava ocorrendo o procedimento de cistostomia, onde
estdvamos na etapa de dermorrafia, onde o cirurgido dava os pontos e eu auxiliava

em cortar os fios.
3.2.2. Clinica Veterinaria Pegasus

As atividades acompanhadas na clinica comegavam bloco cirurgico, onde o
paciente era recebido e levado para a sala de preparacdo para realizacdo da
indugdo anestésica e em seguida, encaminhado ao centro cirurgico onde

procedia-se a preparagao do paciente - tricotomia e antissepsia.

Foi possivel atuar como auxiliar em algumas cirurgias, conforme pode ser
observado na figura 16, ilustrando um procedimento cirdrgico de
Ovariosalpingohisterectomia onde eu estava fazendo o fechamento da cavidade

abdominal com o padrao de sutura Sultan.

Figura 16 - Auxiliando uma Ovariosalpingohisterectomia




23

Fonte: Elaborado pela autora (2022).

Apos o procedimento cirdrgico o animal € levado para a sala de preparacao
colocado em uma baia e monitorado até voltar da anestesia. Quando o paciente
retoma consciéncia e fica alerta, recebe as medicacbes e € encaminhado a

internacao.

3.3. Resumo quantificado das atividades

3.3.1. Clinica Veterinaria e Petshop Dom Pet

Tabela 1 - Quantitativo e porcentagem de pacientes separado por espécie acompanhados durante o

estagio supervisionado obrigatério na Clinica Veterinaria e Petshop Dom Pet

Espécie Quantitativo Porcentagem
Caninos 70 96%
Felinos 3 4%
Total 73 100%

Fonte: elaborado pela autora (2022).

Figura 17 - Quantitativo de pacientes separado por espécie acompanhados durante o

estagio supervisionado obrigatério na Clinica Veterinaria e Petshop Dom Pet
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= Caninos = Felinos

Fonte: Elaborada pela autora (2022)

Tabela 2 - Quantitativo e porcentagem de pacientes separado por sexo acompanhados durante o

estagio supervisionado obrigatério na Clinica Veterinaria e Petshop Dom Pet

Sexo Quantitativo Porcentagem
Fémeas 35 48
Machos 38 52
Total 73 100%

Fonte: elaborado pela autora (2022).

Figura 18 - Quantitativo de pacientes separados por sexo acompanhados durante o estagio
supervisionado obrigatério na Clinica Veterinaria e Petshop Dom Pet



s Machos = Fémeas

Fonte: Elaborado pela autora (2022).
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Tabela 3: Quantitativo e porcentagem de ragas acompanhadas durante o estagio supervisionado

obrigatdrio na Clinica Veterinaria e Petshop Dom Pet

Raga Quantitativo Porcentagem (%)

Pinscher 3 4,2%
Shitzu 8 10,9%

2,8%
Poodle 2

41,0%
Spitz — aleméo 30
Lulu da Pomerania 10 13,7%
Bulldog francés 2 2,8%
Bulldog inglés 1 1,4%
Lhasa Apso 1 1,4%
Rottweiler 1 1,4%
SRD 9 12,4%
Golden Retriever 2 2,8%
Border Collie 1 1,3%
Blue Heeler 1 1,3%
Pit Bull 1 1,3%
Dashchund 1 1,3%
Total 73 100%
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Fonte: elaborado pela autora (2022).

Figura 19 - Quantitativo de ragas acompanhadas durante o estagio supervisionado obrigatério na

Clinica Veterinaria e Petshop Dom Pet
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Fonte: Elaborado pela autora (2022)

Tabela 4 - Quantitativo e porcentagem de enfermidades acompanhadas durante o estagio

supervisionado obrigatério na Clinica Veterinaria e Petshop Dom Pet

Enfermidades Quantitativo Porcentagem (%)
Parvovirose 4 7,14%
Fratura de fémur 12,5%

7

Fratura de tibia 3 5,3%
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Fratura de radio 9,05%
Doenga Periodontal 5,3%
Neoplasia mamaria 6 10,7%
Luxagao de Patela 5 9,0%
Abcessos gengivais 2 3,6%
Abcessos perianal 1 1,8%
Broncopneumonia 2 3,6%
Doente Renal Crbnico 3 5,3%
Ulcera de cérnea 4 7,14%
Gengivoestomatite Felina 1 1,8%
Giardiase 3 5,3%
Urolitiase 2 3,6%
Dermatite 5 9,0%
Total 56 100%

Fonte: elaborado pela autora (2022).

Figura 20 - Quantitativo de enfermidades acompanhadas na internagdo durante

supervisionado obrigatorio na Clinica Veterinaria e Petshop Dom Pet

Cermatite
Urclitiase
Giardiase

Gegivoestomatite felins | INEG_GS
|

Ulcera de comesa

Doente renal crénico (NG

Broncopneumonia
Abcesso perianal
Luxacdo de patela
Meoplasia mamaria
Coenga periodontal
Fratura de radic
Fratura de tibia
Fratura de f&rmur
Parvovirose

r

L=

]

o estagio



Fonte: Elaborada pela autora (2022)
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Tabela 5 - Quantitativo e porcentagem de procedimento cirdrgicos acompanhados durante o estagio

supervisionado obrigatério na Clinica Veterinaria e Petshop Dom Pet

Procedimentos Cirargicos

Numero de procedimentos

Porcentagem (%)

Osteossintese de Tibia 1 2,4%
Ovariohisterectomia 7 16,5%
Cesariana 3 7,1%
Colacefalectomia 1 2,3%
Enucleagéo 2 5,0%
Mastectomia 3 7,1%
Estabilizagdo em Coluna Lombar 1 2,4%
Osteossintese de Radio 1 2,4%
Exodontia Total 1 2,4%
Osteossintese de Umero 1 2,4%
Tarsorrafia 1 2,4%
Orquiectomia 5 12,0%
Estabilizacao de Coluna Toracica 1 2,4%
Estafilectomia 1 2,4%
Tartarectomia 6 14,0%
Enterectomia 1 2,4%
Nodulectomia 4 9,5%
Cistotomia 2 5,0%
Total 42 100%

Fonte: elaborado pela autora (2022).

Figura 21 - Quantitativo de procedimentos cirirgicos acompanhados durante o estagio

supervisionado obrigatério na Clinica Veterinaria e Petshop Dom Pet
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Fonte: Elaborado pela autora (2022)

3.2.2. Clinica Veterinaria Pegasus

Tabela 6 - Quantitativo e porcentagem de pacientes separado por espécie acompanhados durante o

estagio supervisionado obrigatério na Clinica Veterinaria Pegasus.

Espécie Quantitativo Porcentagem
Caninos 143 89,4%
Felinos 17 10,6%
Total 160 100%

Fonte: elaborado pela autora (2022).

Figura 22 - Quantitativo de espécies acompanhados durante o estagio supervisionado

obrigatério na Clinica Veterinaria Pegasus.



30

miCaninos = Felinos

Fonte: Elaborado pela autora (2022)

Tabela 7 - Quantitativo e porcentagem de pacientes separado por sexo acompanhados durante o

estagio supervisionado obrigatério na Clinica Veterinaria Pegasus.

Sexo Quantitativo Porcentagem (%)
Fémea 96 60%
Macho 64 40%
Total 160

Fonte: elaborado pela autora (2022).

Figura 23 - Quantitativo de paciéntes separados por sexo acompanhados durante o estagio

supervisionado obrigatério na Clinica Veterinaria Pegasus.
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s Macho =Fémea

Fonte: Elaborada pela autora (2022)

Tabela 8 - Quantitativo e porcentagem de pacientes separado por ragca acompanhados durante o

estagio supervisionado obrigatério na Clinica Veterinaria Pegasus.

Raga Quantitativo Porcentagem (%)
Pinscher 3 1,8%
Shih-tzu 12 7,5%
Poodle 3 1,8%
Spitz alemao 1 0,6%
SRD 126 78,7%
Blue heeler 1 0,6%
Pit bull 2 1,2%
Dashchund 3 1,8%
Boxer 2 1,2%
Chihuahua 1 0,6%
Labrador 3 1,8%
Yorkshire 6 3,7%
Total 160 100%

Fonte: elaborado pela autora (2022).



Figura 24 - Quantitativo de

supervisionado obrigatério na Clinica Veterinaria Pegasus.
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Tabela 9 - Quantitativo e porcentagem de procedimentos cirdrgicos acompanhados durante o estagio

supervisionado obrigatdrio na Clinica Veterinaria Pegasus

Procedimentos

Numero de Casos

Porcentagem (%)

Ovariohisterectomia
Mastectomia

Nodulectomia

Cesariana

Tartarectomia

Implantagdo de Catéter Duplo J
Osteotomia do platd da tibia
Laparatomia Exploratéria
Esplenectomia

Gastrotomia

Lobectomia hepatica
Orquiectomia

Osteossintese de fémur
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22,5%
7,5%
13,1%
6,25%
4,4%
0,6%
1,9%
0,6%
1,2%
0,6%
0,6%
25%
5,0%



Uretrostomia 2 1,2%

Herniorrafia 6 3,7%

Cistotomia 7 4.4%

Nefrectomia 1 0,6%
1

Enterectomia 0,6%

Total 160 100%

Fonte: elaborado pela autora (2022).

Figura 25 - Quantitativo de procedimentos cirirgicos acompanhados durante o estagio

supervisionado obrigatério na Clinica Veterinaria Pegasus.
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Fonte: Elaborado pela autora (2022)
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CAPITULO 2 - Gastrotomia em cdo para remogio de tricobezoar — Relato de

caso
Ana Paula Fernandes de Oliveira '; Andressa de Barros Guimaraes dos Reis ?
RESUMO

INTRODUGAO: O tricobezoar é um dos tipos de corpo estranho, por vezes é
formado de cabelos e pelos, mais frequentemente encontrado no estbmago. Apesar
de existir tratamentos por degradagao enzimatica e farmacoterapia, os tricobezoares
sdo resistentes. Por este motivo, sdo normalmente removidos através de
procedimento cirurgico OBJETIVOS: Relatar um caso de Gastrotomia em um céao
para retirada de corpo estranho do tipo tricobezoar. METODOLOGIA: Uma cadela
de 1,6 anos foi atendida no Hospital Veterinario Pegasus da raga spitz alemao, com
sinais de vOmito recorrente a 3 dias, apatica € levemente desidratada. Foi solicitado
ultrassonografia, hemograma e bioquimicas. RESULTADOS: No eritrograma foi
possivel observar policitemia, elevacdo de hematdcrito, hemoglobina e proteinas
totais. No leucograma foi evidenciado, leucocitose por neutrofilia com desvio a
esquerda, linfocitose e monocitose. leucograma evidenciou leucocitose por
neutrofilia com desvio a esquerda, linfocitose e monocitose. Foi recomendado uma
gastrotomia é avaliagcdo intestinal. Foi realizado a Gastrotomia retirando do
estdmago corpo estranho do tipo tricobezoar, foi avaliado o intestino mais estava
ausente de possiveis corpos estranhos. CONCLUSAO ou CONSIDERAGCOES
FINAIS: O procedimento cirurgico foi realizado sem intercorréncia, utilizando no
pos-operatorio antibiotico, anti-inflamatério e analgésico. A ultrassonografia foi
essencial para fechar o diagndstico de corpo estranho. A gastrotomia foi escolhida
por causa do tamanho é espessura do tricobezoar.

PALAVRAS-CHAVE: Corpo Estranho. Gastrotomia. Tricobezoar. Ultrassonografia.
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Gastrotomy in a dog for trichobezoar removal — Case report

ABSTRACT

INTRODUCTION: Trichobezoar is one of the types of foreign body, sometimes it is
formed of hair and fur, most often found in the stomach. Although there are
treatments by enzymatic degradation and pharmacotherapy, trichobezoars are
resistant. For this reason, they are usually removed through a surgical procedure.
OBJECTIVES: To report a case of Gastrotomy in a dog for removal of a trichobezoar
foreign body. METHODOLOGY: A 1.6 year old female dog was attended at the
German Spitz Pegasus Veterinary Hospital, with signs of recurrent vomiting for 3
days, apathetic and mildly dehydrated. Ultrasonography, blood count and
biochemical tests were requested. RESULTS: In the erythrogram, it was possible to
observe polycythemia, elevation of hematocrit, hemoglobin and total proteins. The
leukogram showed leukocytosis by neutrophilia with left shift, lymphocytosis and
monocytosis. leukogram showed leukocytosis due to neutrophilia with left shift,
lymphocytosis and monocytosis. A gastrostomy and bowel evaluation was
recommended. Gastrotomy was performed removing a trichobezoar foreign body
from the stomach, the intestine was evaluated but it was absent of possible foreign
bodies. CONCLUSION or FINAL CONSIDERATIONS: The surgical procedure was
performed without complications, using antibiotics, anti-inflammatory and analgesic in
the postoperative period. Ultrasonography was essential to close the diagnosis of a
foreign body. Gastrostomy was chosen because of the size and thickness of the
trichobezoar.

KEYWORDS: Gastrotomy. Strange body. Trichobezoar. Ultrasound

1 Académico Ana Paula Fernandes de Oliveira do Curso de Medicina Veterinaria do Centro Universitario
Goyazes — UniGoyazes 2 Orientador: Prof. Andressa de Barros Guimarédes dos Reis, do Centro Universitario

Goyazes — UniGoyazes
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1. INTRODUGAO

A mucosa gastrica pode ser lesada por corpos estranhos podendo ocasionar
tlceras, inflamacdes e erosées. (JERICO et al., 2015). Substancias organicas e
inorganicas que se acumulam no trato gastrointestinal ingerida voluntariamente é
denominado bezoar. O tricobezoar € um dos tipos de corpo estranho por vezes é
formado de cabelos e pelos, mais frequentemente encontrado no estémago,
comprometendo o esvaziamento gastrico e diminuindo a motilidade gastrica (DIAS et
al., 2010).

O sinal clinico mais comum observado é o vomito. Distensdo gastrica e
gastrite estdo comumente presentes. Contudo, alguns pacientes podem
permanecem assintomatico. Na avaliagao fisica € comum observar desidratacao
(FOSSUM, 2014).

O diagnéstico é feito por exames complementares, como: radiografias e
ultrassonografia, podendo ainda ser utilizada, quando disponivel, tomografia

computadorizada e ressonédncia magnética (COSTA NETO et al., 2012).

Apesar de existir tratamentos por degradacao enzimatica e farmacoterapia, os
tricobezoares sao resistentes. Por este motivo, sdo normalmente removidos através

de procedimento cirurgico (VIEIRA et al., 2018).

A remocao de corpos estranhos € a causa mais comum em cirurgias gastricas
sendo necessario ter um diagndstico exato para escolher a melhor forma de
tratamento. Para isso, uma avaliagédo minuciosa € primordial para escolher a melhor
técnica cirurgica a ser utilizada (BRENTANO, 2010).

Antes do procedimento cirurgico € necessario estabilizar os possiveis
disturbio hidroeletroliticos e prover jejum de 12 horas (OLIVEIRA, 2022).

A endoscopia pode ser uma opg¢ao quando o corpo estranho € pequeno é tem
textura lisa. Nos casos dele sem grande € ter a textura aspera, a indicagcéo é a

gastrotomia pois corre risco de ter perfuragdo estomacal (PARRA et al.,2012)
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O trabalho tem como objetivo relatar o caso clinico de gastrotomia e retirada
de tricobezoar, relatando a técnica cirurgica escolhida e contar o que se passou com

0 paciente canino.

2. METODOLOGIA

Um animal da espécie canina fémea, da raca spitz alemao, com idade de 1,6
anos, pesando 3,9 kg, foi atendido na clinica veterinaria Pegasus. A tutora relatou
que o animal apresentava vémito recorrente a 3 dias, apatia, tremor e regurgitagéo
logo apds ingerir o alimento.

Na avaliacao fisica se apresentava apatica, com temperatura corporal elevada
39,5 C° sensibilidade a palpacdo abdominal na regido estomacal, levemente
desidratada (6%), frequéncia cardiaca de 120 batimentos por minuto e frequéncia de
14 movimentos respiratorios por minuto. Fora solicitados exames de ultrassonografia

abdominal, hemograma completo.

Tabela 10 — Eritrograma completo da paciente canina, raga Spitz Alemao.

Eritrograma Valor obtido Referéncia minima Referéncia maxima
Hemacias Totais: 7,34 108/mm? 3,50 10%/mm? 6,00 10%/mm?
Hematdcrito: 52,20 % 26,00 % 39,00 %
Hemoglobina: 18,30 g/dL 8,50 g/dL 13,00 g/dL
VGM: 71,121l 69,00 fl 83,00 fl
HGM: 24,93 pg 22,00 pg 25,00 pg
CHGM: 35,06 pg 30,00pg 35,00pg
RDW-CV: 12,20 % 12,00 % 15,00 %
Proteinas: 6,60 g/dl 4,00 g/dI 6,00 g/dl
Plaquetas: 171 103/mm? 175 103/mm? 500 10%/mm?

Observagdes: hemacias normociticas normocrémicas; hematozoarios nao visualizados e inclusbes

virais nao visualizadas. Fonte: elaborado pela autora (2022).
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Conforme o eritrograma da tabela 10, é possivel observar policitemia,

elevagao de hematécrito, hemoglobina e proteinas totais.

Tabela 11 — Leucograma completo da paciente canina, raga Spitz Aleméao.

Valor relativo Valor absoluto Referéncia Referéncia
LEUCOGRAMA

obtido obtido minima maxima
Leucocitos 25700/mm? 8500 / mm? 17300 / mm?
Mielécitos 0% 0/mm? 0/ mm?d 0/mmd
Metamieldcitos 0% 0/mm?3 0/ mm 0/ mm
Bastonetes 6% 1542 | mm?® 0/mm 1/ mm
Neutrofilos

74% 19018 / mm? 45 | mm?3 70 / mm?
Segmentados
Neutrofilos Totais 80% 20560 / mm3 45 | mm? 71/ mm?®
Eosindfilos 0% 0/mm?3 1/ mm? 5/ mm?3
Basofilos 0% 0/mmd 0/mmd 0/mm?
Linfocitos 15% 3855/ mm?® 32/ mm?3 48 | mm?®
Mondcitos 5% 1285 / mm? 1/ mm? 10 / mm®

Segundo a tabela 11, o leucograma evidenciou leucocitose por neutrofilia com

desvio a esquerda, linfocitose e monocitose.

Figura 26 - Ultrassonografia vesicula gastrica
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Fonte: Clinica Pegasus

Leucograma evidenciou leucocitose por neutrofilia com desvio a esquerda,
linfocitose e monocitose.

Foi recomendado uma gastrostomia € avaliag&o intestinal.

A paciente foi encaminhada para o centro cirurgico com jejum alimentar de 12
horas. Na medicdo pré anestésica (MPA) foi utilizado Cloridrato de
Dexmedetomidina (1 mcg/kg/ IM) associada a metadona (0,15 mg/kg/ IM) e para
indugédo anestesia, Citrato de Fentanila (3 mcg/kg/ IV), Cetamina (1 mg/kg/ IV) e
Propofol (2,5 mg/kg/ 1V). Para manutengcdo anestésica, foi realizado a técnica de
Anestesia Parcial Intravenosa, administrando-se através de bombas de seringa
Citrato de Fentanila (5-10 mcg/kg/h, IV), Cetamina (0,6 mg/kg/h, IV) e Cloridrato de
Dexmedetomidina (0,5 mcg/kg/h, 1V) de forma continua concomitante ao Isoflurano
vaporizado em oxigénio 100% em circuito sem reinalagdo de gases (Baraka). Para
complementacdo da anestesia, foi realizado bloqueio na linha de incisdo com
Bupivacaina (2mg/kg). Durante o transoperatério foi instituida a fluidoterapia com
Ringer Lactato na taxa de 5 ml/kg/h com auxilio de bomba de infusdo. Apds a
inducdo anestésica, iniciou-se a monitoragcao anestésica e os parametros avaliados
foram: Pressao Arterial Sistdlica (PAS), Pressdo Arterial Média (PAM) e Presséao
Arterial Diastolica (PAD) por meio nao invasivo; Saturagdo de oxihemoglobina
(Sp0O2) e Frequéncia Cardiaca (FC) por meio do oximetro de pulso; Pressao parcial
de dioxido de carbono ao final da expiracdo (EtCo2); Eletrocardiograma e
temperatura.

No pds-operatorio imediato foi realizado dipirona (25mg/kg/ 1V), meloxicam
(0,1 mg/kg/IV), tramadol (3mg/kg/ IV) e Maropitant (1 mg/kg/ SC)

Para a gastrotomia o animal foi posicionado em decubito dorsal, foi feita a
tricotomia e assepsia utilizando clorexidine e alcool 70%. A incisdo foi mediana,
longitudinal, pré-retro-umbilical, fazendo a exposi¢do do estdmago posteriormente
dos demais componentes abdominais, com compressas cirurgicas, para reduzir a

contaminacao (figura 18).

Figura 27 - Isolamento do estdbmago
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Fonte: Elaborado pela autora (2022).

Em seguida foi feita uma incisdo gastrica, em uma area de baixa
vascularizagédo, entre a curvatura maior e menor, acessando o lumen gastrico,
aumentando a incisdo com tesoura cirurgica romba. O tricobezoar (FIGURA 19) foi

retirado do interior do 6rgao e o conteudo gastrico drenado (figura 20).

Figura 19 - Corpo estranho tricobezoar

Fonte: Elaborado pela autora (2022)
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O corpo estranho tricobezoar, era formado por um aglomerado de cabelos é

pelos, com textura aspera, com 10cm de didametro é de consisténcia rigida.

Fonte: Elaborado pela autora (2022).

Na Figura 28 mostra o momento em que se utilizava um sugador, para retirar
o liquido gastrico presente, impedindo que o mesmo derrame na cavidade
abdominal.

Foi realizado a exploragao do intestino para a verificacdo de possiveis corpos
estranhos, e verificou — se que estava livre.

A gastrorrafia foi realizada com fio absorvivel Poliglecaprone 4-0, com padréo
de sutura Cushing e em seguida schimieden. Antes de iniciar o fechamento da
cavidade abdominal, os instrumentos cirurgicos, compressas e luvas foram
substituidos a fim de evitar contaminagao pelo conteudo gastrico

Na laparorrafia foi utilizado fio absorvivel Poliglecaprone 2-0, com padrao de
sutura Sultan e a redugédo do espago morto com o padrao de sutura zigue-zague. Ja

para dermorrafia foi utilizado Nylon 2-0, com padrao simples interrompido.

A paciente permaneceu internada por mais dois dias na fluidoterapia com
ringuer lactato, tomando antibioticoterapia - ampicilina + clavulanato de potassio, 1
comprimido de 50 mg a cada 12 horas durante 7 dias, meloxicam - 1 comprimido de
0,5 mg de 24 em 24 horas durante 5 dias, dipirona oral - 4 gotas de 8 em 8 horas

durante 5 dias e sucrafilm -meio flaconete de 12 em 12 horas durante 10 dias.
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O tratamento foi iniciado na internacdo e continuado em casa. Foi
recomendado alimentagdo pastosa durante dois dias e posterior transferéncia
gradativamente para ragao solida. Apos 15 dias o animal retornou para retirar os

pontos, apresentando parametros normais e ativa.

3. DISCUSSAO

Corpo estranhos geralmente sdo removidos por cirurgias gastricas (JERICO
et al., 2015). O vémito é constante no animal pois o corpo estranho fica forgando o
antro pilérico (FOSSUM, 2014). Pode ocorrer em qualquer idade, mesmo sendo
mais comum em animais jovens, no aparecimento de sinais clinicos deve ser
investigado. Corpo estranho pode ser tratado de duas formas, endoscopia ou
cirurgico, cabe ao médico veterinario levar em consideracéo os fatores: estado gral
do animal, qual o tipo de CE ¢é a localizagdo no (BARCELLOS, 2012) neste caso foi

escolhido a intervencéao cirurgica.

Exames fisicos é exames de imagem fecham o diagnéstico de CE. Nota — se
que durante o exame fisico a maior parte dos animais nao apresenta sinais clinicos,
ou estado apaticos e desidratados (MACAMBIRA et al., 2016). A leucocitose ¢ a alta
dos eritrocitos sdo alteragcbes comuns em hemogramas segundo (FOSSUM, 2015)
ele descreve que € comum pela condicdo de desidratacao por isso a elevacido dos
eritrocitos, € a leucocitose é pelo processo inflamatoério que o corpo estranho causa.
Todas essas alteragdes foram encontradas no presente relato tanto no exame fisico

como laboratoriais do paciente.

No estbmago dos caes e gatos é possivel de ser encontrado varios tipos de
corpos estranhos. Na ultrassonografia € encontrado uma interface ecogénica
brilhante juntamente a um sombreamento acustico posterior, em todos os casos de
corpo estranho (SILVA et al., 2013). De acordo cm (SOUZA, 2012) a ultrassonografia
€ elucidativa para o diagndstico correto de corpo estranho gastrico é duodenal,
evidenciando a hipermotilidade gastrica, € sem sinais que o corpo estranho possa
prosseguir conforme aconteceu no presente relato. A Ultrassonografia foi conclusiva

para o fechamento do diagnéstico de CE no relato de caso.
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Todo trato gastrointestinal deve ser avaliado é explorado para ter a certeza
que nao ha mais CE, sempre que acontecer cirurgias de remog¢ao de CE. (FOSSUM,
2014). Segundo (CANELA, 2019) deve dar preferencial em corrigir é estabilizar as
funcdes hidroeletroliticas antes do procedimento cirurgico, recomenda — se jejum de

12 horas como descrita no relato.

De acordo com (MACAMBIRA et al.,, 2016) o animal tem que estar em
decubito dorsal durante o procedimento cirurgico da gastrotomia, fazer uma incisao
pré umbilical mediana, entre o apéndice xiféide até a cicatriz umbilical, € ir seguindo
a técnica habitual. Gastrotomias sao realizadas nas regides entre a curvatura maior
€ menor, procurando sempre regides hipovascularizadas (MUDADO et al., 2012) foi

utilizado a mesma técnica cirurgica descrita.

Segundo (FOSSUM, 2014) apdés uma avaliagdo do trato gastrointestinal, o
estdmago deve ser isolado dos demais 6rgaos, com ajuda de compressas umidas,

para evitar contaminag¢ao, como foi feito no procedimento.

Segundo (CANELA, 2021) apds realizar a abertura e isolamento do
estbmago, deve — se utilizar um aspirador cirurgico para a aspiragao do liquido
estomacal, impedindo que extravase para dentro do abdémen, apds esse feito é
retirado o corpo estranho, como foi executado neste relato. O padrdo de sutura
utilizada de acordo com (FOSSUM, 2014) é do tipo seromuscular, com dois padroes
de sutura, utilizando a forma de sutura Cushing que € uma sutura invaginante, é vai
invaginar o 6rgdo impedindo que aja extravasamento de conteudo gastrico, no

presente relato foi feito o mesmo padréo de sutura, seguindo a literatura.

De acordo com (MACAMBIRA et al., 2012) o pds-operatério foi baseado na
literatura com a prescri¢ao de antibidtico, analgésico € anti-inflamatdério. Recomenda
jejum alimenticio € hidrico por 24 horas, apos dois dias de alimentagao liquida é

apos ir retornando a alimentagé&o solida.

4. CONCLUSAO
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Conclui — se que tricobezoares sao corpos estranhos formados na maior
parte das vezes por cabelos € pelos, o sinal clinico mais comum em Corpo
estranho é o vbmito. Exames de imagem sdo essenciais para fechar o
diagnostico. A gastrotomia foi o método escolhido ap6s a avaliagédo do tamanho
€ tipo de corpo estranho. O pds operatério € decisivo para o sucesso da

cirurgia.
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