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RESUMO

O estagio curricular supervisionado obrigatério foi realizado em duas etapas, sendo
a primeira etapa realizada na Clinica de Bovinos de Garanhuns (CBG/UFRPE) tendo
como supervisor Ms. Rodolfo José Cavalcante Souto, e a segunda parte no Hospital
Veterinario da Universidade Federal do Tocantins (HV/UFT) tendo como supervisora
Ms. Beatriz Fonseca da Silva, contemplando 352 horas, tendo como area clinica
meédica e cirurgica dos animais domeésticos. Nesse periodo foram acompanhados 118
casos, exames clinicos, diagndésticos e tratamentos clinicos e/ou cirargicos, sendo
que o caso escolhido como relato de caso foi de Urolitiase Obstrutiva em Ovino, uma
doenca de cunho nutricional frequente em ruminantes, aparentemente simples, de
progndstico reservado a desfavoravel. No caso explanado optou-se por tratamento
medicamentoso, porém néo foi obtido sucesso e o animal veio a 6bito. Pelo exame
de necropsia, evidenciou-se urolitiase obstrutiva, em regido caudal a flexura

sigmoide, por coagulos e urdlitos de aspecto arenoso, cistite e hidronefrése.

Palavras-Chave: Ruminantes, Urdlito, Obstrugdo, Santa Inés.
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ABSTRACT

The mandatory supervised internship was done in two step, the first step performed in
Bovine Clinic Garanhuns (CBG / UFRPE) having as supervisor Ms. Rodolfo Jose
Cavalcante Souto, and the second part at the Veterinary Hospital of the Federal
University of Tocantins (HV / UFT) having as supervisor Ms. Beatriz Fonseca da Silva,
covering 352 hours, with the medical clinic and surgical approaches pets. In this period
were followed up 118 cases, clinical, diagnostic and medical treatment and / or surgery,
and the case chosen as case report was Urolithiasis Obstructive in Ovine, a common
nutritional nature of disease in ruminants, apparently simple, poor prognosis
unfavorable. In the case, we explained we chose to drug treatment, but was not
successful and the animal died. By examination of necropsy, evidence of obstructive
urolithiasis in the sigmoid flexure caudal region, by clots and uroliths of grittiness,

cystitis and hydronephrosis.

Keywords: Ruminants, urolith, Obstruction, Santa Ines.
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1 INTRODUCAO

O estagio curricular supervisionado obrigatorio compreende ao décimo periodo
da grade curricular do curso de Medicina Veterinaria da Universidade Federal do
Tocantins (UFT), sendo realizado por meio de convénios com outras instituicoes

publicas ou privadas.

Este € um momento impar para o académico, em que ha uma consolidacdo do
conhecimento tedrico adquirido na academia com a realidade pratica do dia a dia da
carreira profissional, portanto € o momento de desenvolvimento de habilidades

profissionais que |lhe seréo esséncias para prestacdo de servicos qualificados.

Contudo o estagio curricular supervisionado obrigatério € imprescindivel, € o
elo entre o tedrico e o pratico, o académico e o profissional. No presente trabalho ha
a descricao do estagio curricular supervisionado obrigatério que foi desenvolvido em
duas etapas, a primeira na Clinica de Bovinos de Garanhuns da Universidade Federal
Rural de Pernambuco (CBG/UFRPE), e a segunda parte no Hospital Veterinario da
Universidade Federal do Tocantins (HV/UFT).
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2 CARACTERIZACAO DO LOCAL DE ESTAGIO
2.1. Clinica de Bovinos de Garanhuns

A primeira parte do estagio curricular supervisionado obrigatério foi realizado
na Clinica de Bovinos de Garanhuns da Universidade Federal Rural de
Pernambuco (CBG/UFRPE) (Figura 1 A), localizada Avenida Bom Pastor, S/N,
caixa postal 152, CEP: 55292-901, Bairro Boa Vista, cidade de Garanhuns, em
Pernambuco. O estagio foi desenvolvido no periodo de 01/06/2016 a 30/06/2016,
totalizando 176 horas, direcionadas a area de clinica médica e cirdrgica de
ruminantes e equideos. O estagio foi supervisionado pelo Médico Veterinario Ms.
Rodolfo José Cavalcante Souto, e sob a orientagdo do Prof. Dr. Jorge Luis Ferreira.

A CBG/UFRPE trabalha com pesquisa, extensdo, e atendimento a populacéo
na area de clinica e cirurgia de ruminantes e equideos, estendem-se também a
auxiliar programas de pés-graduacéo e residéncia, além de permitir experiéncia de
estagio a alunos de Medicina Veterinaria, brasileiros e estrangeiros. A instituicdo
conta com 8 (oito) técnicos e 8 (oito residentes) todos médicos veterinarios, em
média seis estagiarios e quatro tratadores que trabalham na rotina da clinica.

A CBG/UFRPE funciona das 07:30 as 12:00 horas no periodo da manha e das
14:00 as 17:30 horas no periodo vespertino, nos demais horarios, inclusive aos fins
de semana o atendimento se d4 em sistema de plantdo, onde ficam responsaveis
1 (um) técnico (médico veterinario), 2 (dois) residentes, sendo obrigatoriamente o
primeiro R2 e 0 segundo R1, estagiarios conforme a quantidade no més em questao

e 2 (dois) tratadores.

Quanto a estrutura, a CBG/UFRPE possui uma sala para ultrassonografia de
ruminantes (Figura 1B), baias pos-cirdrgicas para pequenos ruminantes (Figura
1C), baias para neonatos (Figura 1D), baias para animais em tratamento ou
observacéo, baias para equinos, piquetes para grandes animais, piquetes coletivos
e areas aproveitadas em pastagem. Possui um centro cirlrgico com equipamentos
de contencéo (Figuras 1E e 1F), farmécia, vestiario, sala de paramentacéo e area
para preparacao pré-cirargico. A instituicdo contém laboratorios clinicos (Figura 2A)
e anatomopatologico.
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A parte de Clinica médica possui area para contencdo, exame clinico e
procedimentos em animais de grande porte (bovinos e equinos) com um brete
especifico para contencao e posterior exames clinicos de bovinos e equinos (Figura
2B). Anexado ao curral de chegada existe um brete para procedimentos iniciais em
bovinos (Figura 2C). A clinica conta ainda com um brete mével para procedimentos
em cascos, caminhdo gaiola e area para desinfeccdo do mesmo (Figura 2D),
carrocas, e outras maquinas. Como se trata de uma clinica escola, a CBG/UFRPE
conta com dez (10) bovinos usados em atividades didaticas, uma vaca fistulada
para auxilio na rotina da clinica (transfusdo sanguinea e transfaunacgéo) e asininos

para tracao.



Figura 1: A) Vista lateral da recepcédo da CBG/UFRPE, B) Sala para ultrassonografia de
ruminantes, C) Baia pés-cirlrgica para pequenos ruminantes, D) Baia para neonatos E)
Centro cirdrgico , F) Anexo do centro cirdrgico. Fonte: Pedro Alencar, 2015.
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Figura 2: A) Laboratorio clinico, B) Area para contencéo, exames clinicos e procedimentos
em animais de grande porte, C) Brete de contencdo (anexado ao curral), D) Caminhéo
gaiola da Clinica de Bovinos de Garanhuns CBG/UFRPE. Fonte: Pedro Alencar, 2015.
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2.2 Hospital Veterinario da Universidade Federal do Tocantins

A segunda parte do estagio curricular supervisionado obrigatério ocorreu no
Hospital Veterinario da Universidade Federal do Tocantins (HV/UFT) (Figura 3A)
localizado na Escola de Medicina Veterinaria e Zootecnia, situada na BR-153, km
112 S/N, caixa postal 132, CEP: 77-804-970, cidade de Araguaina, Tocantins. O
periodo de estagio ocorreu de 04/07/2016 a 04/08/2016 totalizando 176 horas
direcionadas a area de clinica médica e cirargica dos animais domésticos. O estagio

foi supervisionado pela médica veterinaria Ms. Beatriz Fonseca da Silva.

A equipe do HV/UFT é formada por professores que auxiliam nos casos clinicos,
sendo 1 (um) da area de clinica médica e cirurgica de equinos, 1 (um) de obstetricia
e 1 (um) de clinica médica de pequenos animais, 2 (dois) técnicos ambos médicos
veterinarios, 3 (trés) funcionarios de servigcos gerais, alunos de estagios curriculares
supervisionados, alunos participantes do projeto de extensao e 3(cinco) assistentes
administrativos, 1 (um) enfermeiro,1 (um) técnico de radiologia sendo seu
funcionamento das 08:00 as 12:00 horas no periodo matutino e das 14:00 as 18:00

horas, turno vespertino.

O HV/UFT conta com uma sala de radiografia que atende grandes e pequenos
animais, composta por um aparelho de raios X fixo e outro portatil para atender
animais de grande porte (Figura 3B), um centro cirdrgico (Figura 3C) este
completamente equipado com sala de inducéo e recuperacédo anestésica e uma sala
de esterilizacdo dos materiais, sala de paramentacéao (Figura 3D), sala de preparo pré-
cirargico (Figura 4A), possui também cinco consultérios (Figura 4B) para atendimento
clinico de pequenos animais, uma sala para ultrassonografia de pequenos animais,

farmacia, canil (Figura 4C) e gatil (Figura 4D).



Figura 3: A) HV/UFT, B) Aparelho de raios X, C) Centro cirirgico, D) Sala de
paramentacado. Fonte: Correa, 2016.
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Figura 4. A) Sala de preparo pré-cirargico, B) Consultério, C) Canil D) Gatil
Fonte:Correa, 2016.
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3 ATIVIDADES DESENVOLVIDAS
3.1 Clinica de Bovinos de Garanhuns

Durante o periodo de estagio curricular supervisionado obrigatorio na Clinica
de Bovinos de Garanhuns foram acompanhadas atividades nas &reas de clinica
médica e clinica cirdrgica de ruminantes e equideos, essas eram realizadas por
residentes ou técnicos da CBG, onde diariamente no turno matutino o estagiario
acompanhava e auxiliava a visita clinica a todos os animais internados no hospital
veterinario, e no turno vespertino o estagiario acompanhava e auxiliava na execucao
de protocolos clinicos ou cirdrgicos para tratamento animal. Semanalmente o
estagiario trocava de area de acompanhamento, passando pela clinica cirargica de
ruminantes e equideos, clinica médica de ruminantes, clinica médica de equideos e

laboratério clinico.

Na clinica cirdrgica de ruminantes e equideos acompanharam-se cirurgias e
realizacdo de ultrassonografias. As cirurgias eram variadas, desde cesariana em
bovinos ou pequenos ruminantes, fetotomia, e remocao de tecidos/materiais (biopsia,
puncao, raspado, etc.) em bovinos. Na parte de exame por imagem, eram realizadas
ultrassonografias em que se explorou cavidade toracica, abdémen ou pontos

especificos suspeitos de alteracao.

Diariamente realizavam-se exames clinicos e evolucdo dos animais
internados, bem como eram realizadas reunifes técnicas em que se discutiam os
tratamentos, suspeitas clinicas e analise de prognéstico. Ainda como rotina era
realizada necropsias de animais que vinha a 6bito no hospital veterinario ou que

chegavam mortos na clinica.

No laboratério clinico foi acompanhado coletas de materiais bioldgicos e
exames demandados pela clinica, como hemogramas, incluindo a mensuracao de
fibrinogénio plasmatico, analises bioquimicas clinica, pesquisa de hematozoario,
analise de fluido ruminal, urindlise e exame parasitologico de fezes pelas técnicas de

Mac Master (ovos por gramas de fezes-OPG).

Outras atividades foram: visitas clinicas a propriedade e elaboracdo e

apresentacdo de seminario mensal.
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3.2 Hospital Veterinario da Universidade Federal do Tocantins

Ao longo do estagio curricular supervisionado obrigatério no Hospital
Veterinario da Universidade Federal do Tocantins (HV-UFT) foram acompanhadas
atividades nas areas de clinica médica e clinica cirurgica de pequenos animais, sendo
estas supervisionadas por dois médicos veterinarios do hospital, onde diariamente nos
turnos matutino e vespertino o estagiario acompanhava e auxiliava nas consultas e

cirurgias dos animais que solicitavam atendimento.

No primeiro momento, o veterinario responsavel pelo atendimento interno em
conjunto com o estagiario realizava a anamnese, exame fisico inicial e coleta de
materiais para solicitacdo de exames laboratoriais, onde dependendo do estado
clinico do animal, agendava-se um retorno e em seguida passava-se um protocolo de

tratamento, baseando-se sempre nos resultados dos exames realizados.

Durante o estagio foram acompanhadas algumas cirurgias dentre elas, OSH
eletiva, debridamento de feridas com colocacéo de ataduras, castracdo de macho. No
dia da cirurgia, competia ao estagiario algumas obrigacfes que iam desde
organizacdo do centro cirdrgico, preparacdo do animal, cuidados pré-operatorios,
exame pré-anestésico, até o auxilio durante a inducdo anestésica e procedimento

cirargico.

No procedimento cirdrgico cabia ao estagiario a responsabilidade de auxiliar
0 cirurgido para realizacdo da técnica, e finalizada a cirurgia, o estagiario
acompanhava a recuperacao anestésica do paciente juntamente com os veterinarios
responsaveis pelo animal. Além de todos esses procedimentos realizavam-se
exames por imagem ultrassonograficos, onde exploravam-se cavidade toracica,

abddmen ou pontos especificos suspeitos de alteracéo.
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4 CASUISTICA ACOMPANHADA
4.1 Clinica de Bovinos de Garanhuns

Todos os casos clinicos e cirargicos acompanhados no estagio curricular
supervisionado obrigatério na CBG/UFRPE, no periodo de 01/06/2016 a
30/06/2016, estao detalhados nas tabelas abaixo.

Durante o estagio foram atendidos 67 casos, sendo 56 atendimentos clinicos e
11 cirargicos. A Tabela 1 descreve o nimero de casos por espécie.
Tabela 1: NUmeros absolutos e porcentagens relativas de casos acompanhados durante o estagio

curricular supervisionado obrigatério, na Clinica de Bovinos de Garanhuns (CBG/UFRPE), no periodo
de 01/06/2016 a 30/06/2016, classificados por areas de atuacao e espécie animal.

Area Bovinos* Ovinos Caprinos Equinos Asininos
Clinica Médica 22 13 11 9 1
Clinica Cirargica 7 1 2 1
Total 29 14 13 10 1
Porcentagem (%) 43 21 19 15 2

*89% dos bovinos atendidos foram de ragas leiteiras, como Holandesa e Jersey, devido haver uma
bacia leiteira bastante desenvolvida no municipio de Garanhuns, sendo préxima a CBG.

As Tabelas 2 e 3 ilustram a quantidade de atendimentos médicos e cirlrgicos
acompanhados no estagio curricular supervisionado obrigatério de acordo com a
espécie animal, na CBG/UFRPE, em que o maior numero de atendimentos foram em
bovinos, seguido de forma decrescente por ovinos, caprinos, equinos e asininos com
valores percentuais de 43, 21, 19, 15 e 2%. Essa propor¢ao por espécie é similar aos
dados do IBGE (Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica) (BRASIL, 2006), em
gue no municipio de Garanhuns - PE os bovinos sdo mais representativos, seguido
por ovinos, caprinos, o que mostra uma relacdo diretamente proporcional entre

quantidade de animais atendidos e rebanho municipal separado por espécie.
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Tabela 2: NUmeros absolutos e porcentagens relativas de casos clinicos acompanhados durante o
estagio curricular supervisionado obrigatoério, na Clinica de Bovinos de Garanhuns (CBG/UFRPE), no
periodo de 01/06/2016 a 30/06/2016, classificado por enfermidade e espécie animal acometida.

Total Total

Espécie Animal
spécie Anima \ (%)

Casos clinicos
Bovina Ovina Caprina Equina Asinino

Acidose Ruminal 1
Acomp. Neonatal*
Actinobacilose
Afeccdes do SNC2
Afeccdes podais
Anaplasmose 1
Compactacgédo gastrica 1
Compactacao ruminal 1
Diagnostico de gestacao 1 1
Fecaloma 1
Ferida pérfuro-cortante 1
Fratura 0ssea
Hemoncose 3 1
Indigestao simples 3
Intoxicag&o por planta 1
Laminite 1
Linfadenite visceral 1 1
Luxacao patelar
Mastite
Obstrucao esofagica
Papilomatose
Parto distécico
Pneumonia
Rinite 1
RPT3
Ruptura cecal 1
Ruptura muscular 1
Salmonelose 1
Sindrome célica 3
Timpanismo ruminal 1
Torcicolo 1
Tuberculose 1
Urolitiase 1 1
Vaginite 1
TOTAL 22 13 11 9 1
t Acompanhamento neonatal
2 Afeccdes do sistema nervoso central
3 Reticulo pericardite traumatica

PR NPR
[y
[y
[y

PWR RN

()
PRPRRPRPRRPWORRPRRPNRPRPARPRRPWORNRPRPOMOWRRPNRRPRREPREPANRR

ONBDNNNOONDNNBENNNDNDNONENNOONONNBENNNNNAEADNDN

al

o]

=
o




27

Tabela 3: NUmeros absolutos e percentuais relativos de casos cirlrgicos acompanhados durante o
estagio curricular supervisionado obrigatério, na Clinica de Bovinos de Garanhuns (CBG/UFRPE), no
periodo de 01/06/2016 a 30/06/2016, classificados por enfermidade e espécie animal acometida.

Total Total
Espécie Animal N (%)
Casos Cirargicos
Bovina Ovina Caprina Equina Asinina

Cesariana 1 1 1 3 23
Descérnea 1 3 23
Fetotomia 2 2 15
Fistulag&o ruminal 1 1 8
Hérniorrafia 1 1 2 15
Mastectomia 1 1 8
Rufido 1 1 8

TOTAL 7 1 2 1 100

A Tabela 4 representa o niumero de casos clinicos e procedimentos cirirgicos
durante estagio supervisionado na CBG/UFRPE, distribuidos por sistema acometido,

diagndstico/suspeita clinica e espécie.

Tabela 4: Numeros absolutos de casos clinicos e procedimentos cirdrgicos acompanhados durante o
estagio curricular supervisionado obrigatério, na Clinica de Bovinos de Garanhuns (CBG/UFRPE), no
periodo de 01/06/2016 a 30/06/2015, distribuidos por sistemas acometido, diagndstico/suspeita clinica

e espécie.

Sistema Diagnéstico/

oulnog
ouINO
ounde)d
ouinbg
ouluIsy

Acometido Suspeita Clinica

[

Digestério Acidose Ruminal
Actinobacilose 2
Compac?!. gastrica 1
Compac?. ruminal 1
Fecaloma 1
Fistulagdo ruminal 1
Hemoncose 3 1
Indigestao simples 3
Obstrugédo esofagica 1
RPT2 2
Ruptura cecal 1
Salmonelose 1
Sindrome célica 3
Timpanismo ruminal 1
Total por espécie 8 8 2 5

Hematopoiético Anaplasmose
e Linfatico Linfadenite visceral

Total por espécie

N R
[y




Locomotor Afeccdes podais 1
Laminite
Luxacao patelar 1
Total por espécie 2
Musculoesquelético Fratura 6ssea 1
Hérniorrafia 1
Ruptura muscular 1
Torcicolo 1
Total por espécie 2 2
Nervoso Afeccbes do SNC# 1 1 1
Intoxicagéo por planta 1
Total por espécie 2 1 1
Reprodutor Diagnéstico de gestacdo 1
e Mamério Cesariana 1 1 1
Fetotomia 2
Mastectomia 1
Mastite 2 1
Parto distécico 3 1
Rufido 1
Vaginite 1
Total por espécie 9 2 5
Respiratdrio Pneumonia 1
Rinite 1
Tuberculose 1
Total por espécie 2 1
Urinario Urolitiase 1 1
Total por espécie 1 1
Tegumentar e anexos Descornea 1
Papilomatose 1
Total por espécie 2
Outros Acomp?. Neonatal 1
Ferida pérfuro-cortante 1
Total por espécie 2

1 Compactacéo

2 Reticulo peritonite traumatica

28

As tabelas 5 e 6 discriminam os procedimentos de laboratério clinico e

necropsias acompanhadas durante estagio supervisionado na CBG/UFRPE.
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Tabela 5: Nimeros absolutos e porcentagens relativas de procedimentos laboratoriais acompanhados
durante o estagio curricular supervisionado obrigatério, na Clinica de Bovinos de Garanhuns
(CBG/UFRPE), no periodo de 01/06/2016 ao 30/06/2016, referente a semana que compreende do dia
20/06/2016 ao dia 24/06/2016.

Procedimentos Laboratoriais Quantidade (%)
Analise de fluido ruminal 5 17
Bioquimica clinica (Funcdes renais e hepatica) 1 3

Hemograma 1 37
Parasitol6gico de fezes (OPG) 2 7

Pesquisa de corpos cetbnicos 1 3

Pesquisa de hematozoarios 3 10
Teor de cloreto em fluido ruminal 3 10
VG, PPT, FP? 4 13
Total semanal 30 100

L Volume Globular, proteina plasmaética total, fibrinogénio plasmaético.

Tabela 6: NUmeros absolutos de necropsias acompanhadas durante o estagio curricular supervisionado
obrigatério, na Clinica de Bovinos de Garanhuns (CBG), no periodo de 01/06/2016 a 30/06/2016,
distribuidos por diagnéstico/suspeita clinica e espécie.

Espécie Animal

Diagndstico/Suspeita Clinica

Bovina Ovina Caprina Equina
Afeccdes do SNC! 1
Anaplasmose 1
Fecaloma 1
Hemoncose 1
RPT? 1
Ruptura de ceco 1
Tuberculose 1
Urolitiase 1
Total 2 4 2

1Sistema nervoso central
2Reticulo peritonite traumatica

O gréfico 1 ilustra em numeros absolutos os atendimentos acompanhados
durante o estagio curricular supervisionado obrigatério, na Clinica de Bovinos de
Garanhuns (CBG/UFRPE), no periodo de 01/06/2016 a 30/06/2016, distribuidos por
espécie animal e sexo.

Observou-se que para as espécies bovina, ovina e caprina houve maior
incidéncia de atendimentos a fémeas, diferentemente da espécie equina. Essa
discrepancia pode ter um sentido econdmico, jA que na bovinocultura de leite,
ovinocultura e caprinocultura os gastos com fémeas sao mais aplicaveis por parte do
produtor, que ao longo do tempo se sente ressarcido pelo fato de o animal voltar a

produzir, gastos com machos de rebanho comercial sdo tidos como prejuizos ou
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irreversiveis, logo esses animais sdo indicados ao abate (quando passivel de

aproveitamento).

35 Casos acompanhados por sexo e espécie
30

25
20
15

10

0 I

bovino ovino caprino equino asinino

B macho mfemea Total

Gréafico 1: Numeros absolutos de casos (clinicos e cirlrgicos) acompanhados durante o estagio curricular
supervisionado obrigatério, na Clinica de Bovinos de Garanhuns (CBG/UFRPE), no periodo de 01/06/2016 a
30/06/2016, distribuidos por sexo e espécie animal.

No caso da espécie equina o macho naregido de estagio geralmente é de maior
valor comercial devido o principal esporte animal da localidade ser a vaquejada, o que

pode justificar o maior nimero de atendimentos em cavalos.

4.2 Hospital Veterinario da Universidade Federal do Tocantins

Todos os casos clinicos e cirargicos acompanhados no estagio curricular
supervisionado obrigatério no HV/UFT, no periodo de 04/07/2016 a 04/08/2016,
estdo detalhados nas tabelas abaixo. Durante o estagio foram atendidos 51 casos,
sendo 38 atendimentos clinicos e 13 cirargicos. A Tabela 7 descreve o numero total
de casos clinicos e cirdrgicos por espécie. A Tabela 8 ilustra a quantidade de
atendimentos médicos e cirlrgicos especificos acompanhados no estagio curricular

supervisionado obrigatorio de acordo com a espécie animal, no HV/UFT.
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Tabela 7: Numeros absolutos e porcentagens relativas de casos acompanhados durante o estagio
curricular supervisionado obrigatdrio, no Hospital veterinario da Universidade Federal do Tocantins
(HV/UFT), no periodo de 01/06/2016 a 30/06/2016, classificados por areas de atuacédo e espécie
animal.

Area Canino Felino Total
Clinica Médica 34 4 38
Clinica Cirargica 7 6 13
Total 41 10 51

Dentre os atendimentos clinicos, a patologia Leishmaniose foi a de maior
incidéncia, que pode ser justificada pelo fato de o municipio de Araguaina ser uma
area endémica para a enfermidade, e dentre os atendimentos cirdrgicos, 0 com maior
incidéncia foi ovariosalpingohisterectomia (OSH), que pode ser justificado pelo fato de
o HV/UFT oferecer o servigo para comunidade de forma mais barata que em clinicas

particulares da cidade.

Tabela 8: Numeros absolutos e porcentagens relativas de casos clinicos acompanhados durante o
estagio curricular supervisionado obrigatério, no Hospital veterindrio da Universidade Federal do
Tocantins (HV/UFT), no periodo de 01/06/2016 a 30/06/2016, classificado por enfermidade e espécie
animal acometida.

Clinico Cirargico

Casos

Canina Felina Canina Felina

Atresia anal 1
Balanopostite
Botulismo
Demodicose
Displasia coxofemoral
Erliquiose
Fratura 0ssea
Gastroenterite
Hemangioma
Hérnia Inguinal
Leishmaniose visceral
Luxacao patelar

OSH 3 6
Otite
Piodermite
Piometra 3
Pseudociese
Ruptura de plexo braquial
Traqueite

TOTAL 34 4 9 6
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O grafico 2 ilustra os atendimentos acompanhados no HV/UFT no periodo de
04/07/2016 a 04/08/2016, classificados por sistema acometido, observa-se que o
sistema reprodutor foi 0 mais acometido, o que pode ser justificado pelo fato de as
afeccbes desse sistemas poderem ser resolvidas de forma cirdrgica sem
probabilidade de reincidéncia, como por exemplo piometra, juntamente com a
vantagem de o animal ndo poder ter futuramente gestacdes indesejadas, prevenir
desconfortos por cio, como acumulo de animais ou fugidas de casa, além de diminuir

as doencas transmitidas por contato, como afecc¢des de pele.

Porcentagem de casos por Sistema acometido

2% 2%

2% o
7% m Sistema respiratorio

m Sistema digestorio
m Sistema reprodutor
m Hemolinfatico
m Locomotor
= Mutissistemico
= Pele e anexos
= Adquiridos
4% Auditivo
® Intoxicacgao
Gréfico 2: Porcentagem relativa de casos atendidos no Hospital veterinério da

Universidade Federal do Tocantins (HV/UFT), no periodo de 04/07/2016 a
04/08/2016.
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5. RELATO DE CASO: UROLITIASE OBSTRUTIVA

5.1 Identificagao do Animal

Nome do animal: Negéo Espécie: ovino
Raca: Santa Inés Sexo: Macho
Idade: 17 meses Pelagem: Preta
Peso: 80 kg

5.2 Queixa Principal

Dificuldade para urinar

5.3 Anamnese

No dia 07/06/2016 por volta das 9 horas da manha deu entrada a CBG/UFRPE
um animal da espécie ovina, da raca Santa Inés, macho, com idade de 18 meses,
peso 80 kg, pelagem preta, porte grande (Figura 4), ndo vacinado, nao vermifugado e
criado em sistema intensivo, alimentado com Racéo Max caprina ® sendo fornecida 1

kg duas vezes ao dia e capim a vontade.

O proprietario relatou que no dia de entrada ha CBG/UFRPE o animal foi visto
contraindo-se em posi¢cao de micgdo, com movimentos improdutivos, sem conseguir
urinar. Informou ainda que o animal recebia 4gua ad libitum, proveniente de cisterna
potavel, e que no mesmo dia nao foi verificado se 0 mesmo se alimentou, sendo caso

anico na propriedade.
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Figura 5: Ovino Santa Inés atendido na Clinica de Bovinos de Garanhuns
(CBG/UFRPE), no dia 07/06/2016. Fonte: CBG/UFRPE.

5.4 Exame Fisico

Apébs a contencdo adequada do animal, realizou-se o exame fisico, o animal
encontrava-se em estacéo, calmo, com escore nutricional bom, temperatura retal de
38,9°C, mucosa ocular normocorada, pélos lisos, curtos e opacos, pouco desidratado
(grau 1), linfonodo parotideo esquerdo aumentado, frequéncia respiratoria 48
movimentos por minuto (polipneica), frequéncia cardiaca 128 batimentos por minuto
e apetite presente. O animal apresentava ainda posicao de mic¢ao, porém sem urinar,

glande congesta, com a base do processo vermiforme de consisténcia dura.

5.5 Exames Complementares

Inicialmente foram solicitados exames complementares para avaliar a situacéo
do animal, bem como permitir uma conclusdo do diagnostico. Foram solicitados:
Hemograma completo (Eritrograma + Leucograma + Proteina Plasmatica Total +
Fibrinogénio Plasmético) (Tabela 09), OPG (Tabela 10), Urinalise (Tabela 11),
Sedimentoscopia (Tabela 12) e Bioguimica Sérica (Tabela 13). Os exames foram

realizados na propria CBG/UFRPE, no mesmo dia solicitado.
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Tabela 9: Hemograma de um ovino atendido na Clinica de Bovinos de Garanhuns (CBG/UFRPE),
realizado no dia 07/06/2016. Com leucécitos totais, e valores relativos (%) e absolutos para linfocitos,

neutréfilos e mondcitos. Observacgao: Inclui proteina plasmatica total, e fibrinogénio plasmatico.

Hemograma Valores de referéncia*
Hematimetria 13,16X108/ pL 9,0 - 15,0 X 108/ pL
Hematécrito 37% 27-45%
Hemoglobina 11,13 g/dL 9,0 -15g/dL
Volume Corpuscular Médio
(VCM) 28,11 fL 28 - 40 fL
Concentracdo de Hemoglobina
Corpuscular Média 30,1 % 31-34%
(CHCM)
Proteina Plasmatica Total 6,4 g/dL 6,0-7,9 g/dL
Fibrinogénio Plasmatico 400 mg/dL 300-700 mg/dL
Leucécito 17.850/ul 4000-12000/puL
Linfécitos 12% 2.142/ul 2000 - 9000/pL
Neutrdfilos 87% 15.529/ul 700 - 6000/uL
Monécito 1% 179/ul 0-750

Valores de referéncia fornecidos pelo laboratério da CBG/UFRPE * Jain (1993).

Tabela 10: Exame Parasitolégico de Fezes - OPG de um ovino atendido na Clinica de Bovinos de
Garanhuns (CBG/UFRPE), realizado no dia 07/06/2016.

Exame Parasitolégico de Fezes - OPG

Cor Castanha

Odor “Suis Generis”

Consisténcia Firme em cibalas

Misturas Ausente

Resultado 1300 opg Stongyloidea, 500 opg Strongyloide, 300 Oocistos Eimeria sp.

Tabela 11: Urindlise de um ovino atendido na Clinica de Bovinos de Garanhuns (CBG/UFRPE),
realizado no dia 07/06/2016.

Urindlise
Volume 10 MI
Cor Amarelo claro
Odor Alterado
Aspecto Turvo
Densidade 1018
Ph 8-9
Glicose Negativo
Bilirrubinas Negativo

Cetonas Negativo
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Proteinas Moderado (++)
Urobilinogénio Negativo
Nitritos Negativos
Sangue Alto (+++)

Tabela 12: Sedimentoscopia de um ovino atendido na Clinica de Bovinos de Garanhuns (CBG/UFRPE),
realizado no dia 07/06/2016.

Sedimentoscopia

Informacdes 07/06
Leucdcitos/campo 4-6
Hemécias/campo Incontaveis
Células epiteliais +--)

Fosfato amorfo

Espermatozéide (+--)

Tabela 13: Bioguimica Sérica de um ovino atendido na Clinica de Bovinos de Garanhus (CBG/UFRPE),
realizado no dia 07/06/2016.

Bioquimica Sérica Valor de referéncia
Creatinina 5,47 mg/dL 1,2-19

O Gréfico 3 ilustra a quantidade de urina mensurada em cinco diferentes
momentos, dias 08, 09, 10, 12 e 14 do més de julho de 2016, de um animal atendido
na CBG/UFRPE, onde houve uma variacdo de volume para maior e menor em cada

dia, sendo resultado de uma urolitiase obstrutiva parcial.



37

760 Volume de urina em mililitros 747,31
740 731,53
720 708
700 687
680
660 653,77
640
620
600
08/jun 09/jun 10/jun 12/jun 14/jun
m Volume

Gréfico 3: Quantidade em mililitros de urina, calculada, através das mensuracdes da
vesicula urindria, resultantes em centimetros cubicos, por ultrassonografia da regido
pélvica de um ovino atendido na Clinica de Bovinos de Garanhuns (CBG/UFRPE).

5.6 Suspeita Clinica e Diagnostico Definitivo

Com base na Anamnese, exame fisico e complementares, concluiu-se como

suspeita clinica Urolitiase obstrutiva.

5.7 Prognostico

Reservado a desfavoravel
5.8 Tratamento

Lavagem retrégada

Acepromazina 0,25 mL, IV, a cada 24 horas

Meloxican® 2-3 mL, IV, a cada 24 horas, por 5 dias
Enrofloxacina 10 %- 2 mL, SC a cada 24 horas, por 7 dias
Fluidoterapia conforme a necessidade, a critério do veterinario
Moxidectina 1,6 mL, SC, 1° dose 10/06
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5.9 Evolucao

A evolucdo do caso esta descrito nas Tabelas 14, 15, 16 e 17, sendo que a
primeira discrimina a evolucdo do quadro em ordem cronoldgica, e as trés seguintes
relatam a evolucdo do quadro tendo como referéncia exames complementares
realizados no dia da baixa (07/06/16), e nos dias 10/06/16 e dia 14/06/16,

respectivamente.

Independentemente do tipo de detalhamento da tabela, observou-se um ponto

em comum, a concretizacdo do prognostico desfavoravel, em razéo de:

Sinais clinicos de dor, desidratacdo e retencao urinaria, agravados diariamente,
e também aos resultados dos exames complementares (Urinalise, Sedimentoscopia
e Biogquimica Sérica) sucessiveis para melhor acompanhamento, refletindo pioras
organicas. Diante disso o animal foi a 6bito no dia 16/06/2016, sendo posteriormente

realizada necropsia.
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Tabela 14: Evolugédo do quadro clinico, em ordem cronolégica, de um ovino atendido na Clinica de Bovinos de Garanhuns (CBG/UFRPE) no dia 07/06/2016.

FC! FR? MR3 T4 A e
Data Bpm2 Mpm?2a 2 °C Alteracdo clinica Tratamento
Em estacao; Calmo; Escore Ill; Excicose grau I;
Lavagem retrégada
Linfonodo parotidio esquerdo aumentado de tamanho; Acepromazina- 0,25 mL, IV
Meloxican®- 2 mL, IV
07/06/2016 128 48 3 38,9 Apetite presente: Enrofloxacina 10 %- 4 mL, SC
Solucao fisioldgica 1litro
Rumem cheio, sem timpanismo, estratos definidos. Cydectin®-1,6 mL, SC
Monovin C- 10ml IV.
Em decubito lateral esquerdo levantou-se quando estimulado: Quinotril-4ml SC.
Vetaglos na mucosa
08/06/2016 100 25 3 38,3 . . - prepucial
O animal urinou por quatro vezes durante a visita, .
. . ) Acepromazina- 0,25 mL, IV
em moderada quantidade e em filete continuo. )
Meloxican®- 2 mL, IV
Solucao fisioldgica 1litro
09/06/2016 104 32 2 37,9 Bruxismo e contragdo abdominal Manteve protocolo anterior
Enromic 8ml Sc
Conjuntivas congestas Cydectin 1,6 ml Sc
10/06/2016 108 28 2 37,7 Meloxican®- 2:mL, IV
. . Acepromazina- 0,25 mL, IV
Urina em filete e .
Solucéo fisiologica 2 litro
Vetaglos na mucosa prepucial
Urina de coloragdo avermelhada. Meloxican®- 2 mL, IV
Acepromazina- 0,25 mL, IV
11/06/2016 104 90 2 39,7 Presenca de gemidos durante a miccao. Solucao fisiolégica 2 litro

RUmen vazio.

Vetaglos ha mucosa prepucial
Enromic 8ml Sc



12/06/2016

13/06/2016

14/06/2016

15/06/2016

16/06/2016

108

100

128

96

100

32

28

36

16

84

Burburinhos

39

39,5

38,4

37,8

41,1

Em estacdo, calmo, mucosas rosadas.
Urinou em filete continuo cerca de 300ml

Urina de aspecto translucida.

Em estacédo

Urina de coloracdao amarela, em grande quantidade, filete
continuo.

Posi¢do de miccdo com gemidos.

Urinando em filete continuo em grande quantidade com
gemidos marcantes.

Animal se encontrava em decubito lateral
Apatico
Gemidos quando manipulado

Apenas gotejamento de urina.
Apaético

Excicose de grau llI
Fortes contracfes abdominais
Conseguindo urinar poucas gotas

Mucosas congestas
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Enromic 8ml Sc

Cydectin 1,6 ml Sc
Meloxican®- 2 mL, IV
Acepromazina- 0,25 mL, IV
Solucéo fisiolégica 2 litro
Fluido ruminal 2 litro VO

Enromic 8ml Sc
Meloxican®- 2 mL, IV
Acepromazina- 0,25 mL, IV
Solugéo fisiologica 2 litro

Buscofin 6,5 ml, IV

Enromic 8ml Sc
Fluido ruminal 2 litro VO

Observagéo

Observacao: Obito as 9: 14
horas.

1Frequéncia cardiaca, 1aBatimentos por minuto
2 Frequéncia respiratéria, 2aMovimentos por minuto

3 Movimentos ruminais
‘Minutos

4 Temperatura retal
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Tabela 15: Evolucdo do quadro clinico de um ovino atendido na Clinica de Bovinos de Garanhuns
(CBG/UFRPE) tendo como referéncia o exame complementar Urindlise, realizado no dia
da baixa 07/06/16 e nos dias 10/06/16 e dia 14/06/16.

Urinalise

Informacdes (dia) 07/06 10/06 14/06
Volume 10 mL 10 mL
Cor Amarelo claro Amarelo claro Amarelo palha
Odor Alterado Alterado Suis generis
Aspecto Turvo Turvo Turvo
Densidade 1018 1009 1010
pH 8-9 8-9 6,5-7
Glicose Negativo Negativo Negativo
Bilirrubinas Negativo Negativos Negativo
Cetonas Negativo Negativo Negativo
Proteinas Moderado (++) Baixo (+) Baixo (+)
Urobilinogénio Negativo Normal Normal
Nitritos Negativos Negativo Negativos
Sangue Alto (+++) Alto (+++) Moderado (++)

Tabela 16: Evolugdo do quadro clinico de um ovino atendido na Clinica de Bovinos de Garanhuns
(CBG/UFRPE) tendo como referéncia o exame complementar Sedimentoscopia, realizado no dia da
baixa 07/06/16 e nos dias 10/06/16 e dia 14/06/16.

Sedimentoscopia

Informacdes (dia) 07/06 10/06 14/06
Leucécitos/campo 4-6 2-5 1-3
Hemacias/campo Incontéveis Incontaveis 10-15
Células epiteliais (+) (++) (++)
Fosfato amorfo (+) (+)

Espermatozéide (+) Incontaveis




42

Tabela 17: Evolugdo do quadro clinico de um ovino atendido na Clinica de Bovinos de Garanhuns
(CBG/UFRPE) tendo como referéncia o exame complementar Bioguimica Sérica, realizado no dia da
baixa 07/06/16 e nos dias 10/06/16 e dia 14/06/16.

Bioquimica Sérica
Informacdes 07/06 10/06 14/06 Valor de referéncia
Creatinina 5,47 mg/dL 14,31 mg/dL 13,48 mg/dL 1,2-19

5.10 Necropsia

A necropsia foi realizada por Dr. Nivan Anténio Alves da Silva, médico
veterinario técnico da CBG/UFRPE, Dra. Angela Imperiano médica veterinaria
residente em primeiro ano da CBG/UFRPE e Cassio Ferreira dos Santos, Estagiario
da CBG/UFRPE, em estagio supervisionado obrigatério pela Universidade Federal do
Tocantins (UFT).

5.10.1 Descrigédo do Exame Externo

O animal apresentava a alteracado cadavérica rigor mortis, quanto ao estado
nutricional verificava-se escore corporal grau bom, areas de tricotomia localizadas no
flanco e na regido inguinal do antimero direito e no terco cranial do sulco jugular. As
mucosas oculares e orais apresentavam-se cianéticas (Figura 5). O prepucio

apresentava-se edemaciado (Figura 6).
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Figura 6: Vista lateral direita de um ovino necropsiado na Clinica de Bovinos de Garanhuns (CBG/UFRPE),
com urolitiase obstrutiva. Animal em decubito dorsal. Em detalhe no canto superior esquerdo a mucosa
ocular ciandtica, e no canto superior direito a mucosa oral cianética. Data: 16/06/2016. Fonte: CBG/UFRPE.

Figura 7: Regido ventral, de um ovino necropsiado na Clinica de Bovinos de Garanhuns (CBG/UFRPE),
com urolitiase obstrutiva, observa-se o prepucio edemaciado. Animal em decubito dorsal. Data: 16/06/2016.
Fonte: CBG/UFRPE.
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5.10.2 Descri¢cao do Exame Interno

Ao exame interno verificou-se vesicula urinaria distendida (+- 18,0 x13, 5 x 6,5
cm), com parede integra, serosa congesta e vasos sanguineos ingurgitados (Figura 7
A), ao corte verificou-se a mucosa da vesicula urinaria edemaciada, com inUmeras
hemorragias (Figura 7 B), e coletou-se +- 900ml de urina avermelhada (Figura 7 C e
7 D). Os Rins apresentavam-se levemente acastanhadas ao corte revelando dilatacao
da pelve renal (hidronefrose); ( cortex +- 1,0 cm; medular +- 2,5 cm e pelve +- 2,0 cm);
comprimento de +- 11cm; largura de +- 5,5 cm ( sugestivo de 6rgdos aumentados)
(Figura 8).

Figura 8: A) Vesicula urinaria distendida B) mucosa da vesicula urinaria edemaciada
C) e D) Urina. Relativos a um ovino necropsiado na Clinica de Bovinos de Garanhus
(CBG/UFRPE), com urolitiase obstrutiva. Data: 16/06/2016. Fonte: CBG/UFRPE.
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Figura 9: Rins levemente acastanhados com dilatagdo da pelve
renal (hidronefrose) de um ovino necropsiado na Clinica de
Bovinos de Garanhuns (CBG/UFRPE), com urolitiase obstrutiva.
Data: 16/06/2016. Fonte: CBG/UFRPE.

Quanto a avaliacdo do sistema urinario e genital (Figura 9A), verificou-se no
pénis auséncia do processo uretral e glande avermelhada; apds abertura do 6rgéo
evidenciou-se a uretra peniana hemorragica, principalmente caudal & flexura sigmoide
(Figura 9B), com coagulos e pequenos célculos com aspecto arenoso, 0s quais

obstruiam o fluxo urinério, identificado através da pressao da vesicula urinaria.

Figura 10: A) Sistema urindrio e genital B) Uretra peniana hemorragica de um ovino
necropsiado na Clinica de Bovinos de Garanhuns (CBG/UFRPE), com urolitiase
obstrutiva. Data: 16/06/2016. Fonte: CBG/UFRPE.
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5.11 Diagnéstico Anatomopatologico

Quadro macroscépico compativel com urolitiase obstrutiva, uretrite

hemorragica e hidronefrose.

6. DISCUSSAO

Zoologicamente, os ovinos sdo da Classe Mammalia, Ordem Artiodactila, Sub-
ordem Ruminantia, Familia Bovidae, Sub-familia Caprinea, Género Ovis e Espécie
Ovis aries (BORGES; GONCALVES, 2002).

Esses herbivoros embriologicamente desenvolvem pré-estbmagos como uma
bolsa acesséria do fundo do abomaso (estbmago verdadeiro), que na organogénese
diferenciam-se anatomicamente entre reticulo, rimen e omaso (FEITOSA, 2004).
Sendo poligastricos tem o sistema digestério bem adaptado e desenvolvido aos seus
habitos alimentares e alimentacdo natural (FRANDSON; WILKE; FAILS, 2005).

Fisiologicamente o ponto marcante na digestdo desses herbivoros é a
ruminacdo, processo esse em que particulas vegetais grandes sao deglutidas,
passando da boca para o raimen (pouco mastigadas), retornam a cavidade bucal por
regurgitacdo, sdo remastigadas e redeglutidas, onde seguem para o reticulo, omaso
e abomaso, 0 que os permite serem denominados, juntamente com caprinos, de
pequenos ruminantes, (ARAUJO; FILHO; VALENTE, 2010).

Os pequenos ruminantes foram domesticados entre 7 e 10 mil anos, a
disseminagé&o dos ovinos pelo mundo ocorreu devido primordialmente ao atendimento
das populacdes de diversas regides nas suas variadas necessidades, com a influéncia
dos fatores ambientais e de manejo que atuaram decisivamente na determinacdo do
tipo ou raca a ser criada (de acordo com sua morfologia e aptiddo), a facil
domesticacao e o facil transporte destes animais, além da facilidade de adaptagéo a
locais desafiadores (BORGES; GONCALVES, 2002).

Segundo dados do censo agropecuario do Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE) em 2013 o rebanho brasileiro de ovinos foi contabilizado em 17,5
milhdes de cabecas (BRASIL, 2013).
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Dentre as ragas ovinas destaca-se a Santa Inés, com origem no nordeste
brasileiro, formada pelo cruzamento de fémeas Morada Nova ou Crioulas com
carneiros Bergamacia, selecionadas inicialmente pelo porte e auséncia de 1a, tem
como caracteristicas raciais pelos brancos, vermelho, chitado (branco e vermelho ou
preto) e preto, tronco, peito e membros vigorosos, porte grande, cascos escuros ou
brancos, sendo animais que com seis meses atingem em média 40 Kg, os machos
adultos podem chegar a 80 Kg, ao passo que fémeas adultas chegam em média a 60
Kg (BORGES; GONCALVES, 2002).

O Santa Inés possui alto valor adaptativo e reprodutivo, sendo excelente
alternativa para producéo de carne e pele, vem substituindo outras racas nas regioes
Centro-oeste e Sudeste do Brasil, agregando assim a rusticidade e resisténcia notavel
na producdo semiarida do nordeste brasileiro com excelentes programas de
melhoramento, selecéo e cruzamentos (SOUSA; LOBO; MORAIS, 2006).

Verifica-se que com esse constante melhoramento em busca de maior
producdo os animais tendem a desenvolver doencas de cunho nutricional, como a
urolitiase, que se expressa em agravos renais, sendo 0 caso aqui proposto um

exemplo disso.

Guimardes (2011), em estudo retrospectivo sobre urolitiase em ovinos,
realizado na Clinica de Bovinos de Garanhuns/UFRPE, analisou 66 fichas de animais,
onde em casos de obstrucéo total 69,70% dos animais morreram, enguanto nos casos

de obstrucao parcial 30,30% dos animais foram ao 6bito.

Rosa (2013), em estudo retrospectivo para determinar a prevaléncia de
doencas de caprinos diagnosticadas no Laboratorio de Patologia Veterinaria da
Universidade Federal de Santa Maria (LPV-UFSM), examinou laudos de necropsias
de caprinos realizadas em um periodo de 48 anos (1964 a 2011) e constatou que as
doencas infecciosas, parasitarias, metabdlicas, nutricionais, intoxicacdes, toxi-
infeccbes e alteracbes do desenvolvimento foram prevalentes em proporgdes
decrescentes. Branchini et al. (2014), afirma que as doencgas nutricionais, doencas
infecciosas e doencas metabdlicas, entre outras, contém e sdo fatores que propiciam

a urolitiase.
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Nos animais de produc¢ao, ruminantes, as afec¢oes de bexiga e uretra sdo mais
comuns e importantes do que as doencas renais Radostits et al. (2014), dentre elas
destaca-se a urolitiase que pode tornar-se um problema frequente e prejudicial a
ovinocultura e/ou caprinocultura, causando perdas econdmicas diminuindo a

producdo ou levando animais ao ébito. .

Contudo, esse caso foi escolhido por chamar a atencdo em alguns pontos,
primeiramente por a urolitiase ser um agravo frequente na ovinocultura, segundo por
apesar de ser aparentemente simples, causar Obitos, terceiro, que mesmo em
ambiente hospitalar e com recursos para excelente diagndstico e tratamento ter um
desfecho em 6bito e necropsia, e por ultimo, mas ndo menos importante, pelo quanto
agrega conhecimento a um profissional que aprecia a clinica de animais domésticos,

em especial ruminantes.

Conceitualmente a urolitiase é uma doenca comum ao homem e aos animais
domésticos, que se caracteriza pela formacdo de calculos no trato urinario
(BLOOD,1984).

E um disturbio subclinico, tornando-se doenca clinica importante ao obstruir a
uretra (RADOSTITS et al., 2014), havendo obstrugcéo, com impedimento de passagem
de urina denomina-se de urolitiase obstrutiva (RIET-CORREA et al., 2007). Sendo

assim denominado o caso aqui discutido.

Ocorre em todas as espécies de ruminantes, com grande importancia
econdmica em animas bovinos castrados precocemente (RADOSTITS et al., 2014),
pois 0s animais castrados precocemente sao mais susceptiveis a urolitiase obstrutiva
por ndo apresentarem um completo desenvolvimento do diametro uretral devido a falta
de exposicdo a andrégenos (THOMPSON, 2001). Em ruminantes, o0s tipos
predominantes de calculos sdo os compostos de estruvita (fosfato de magnésio e

amonia), silicatos, carbonatos e oxalatos (SMITH, 1993).

Riet-Correa et al. (2007) relata que casos em ovinos reprodutores machos
alimentados com racdes concentradas, e em caprinos machos alimentados com
ragBes constituidas principalmente por grdos e subprodutos dos mesmos podem

ocorrer casos de urolitiase obstrutiva.
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Ha vérios fatores predisponentes que interagem e contribuem para o
aparecimento da urolitiase obstrutiva. Dentre eles o sexo, raga, dieta, sistema de

criacdo, manejo nutricional e a concentracdo urinaria (ORTOLANI, 1996).

Processos obstrutivos ocorrem principalmente em machos, cerca de 99% dos
casos (NETO et al., 2007), sendo que os principais pontos de retencao sao flexura

sigmoide e processo uretral, locais estreitamento uretral (RADOSTITS et al., 2014).

Quanto as racas, Field et al. (1986) comparou a excrecao de fésforo em cinco
racas diferentes de ovinos, e concluiu que os niveis desse mineral na urina diferem
entre as racas, formulando a hipotese de que essa caracteristica pode interferir na
probabilidade de ocorréncia do agravo urolitiase, primariamente a concentracédo de

fésforo urinario.

Segundo Radostits et al. (2014) a alimentacdo ou manejo nutricional rico em
graos ou concentrado e o sistema de criagcdo confinado, interferem na funcéo renal,
diminuindo o volume de urina, concentrando-a, aumentando os niveis de minerais

como calcio na mesma, facilitando a precipitacéo e formacéo de urdlitos.

Considerando a epidemiologia da patologia urolitiase obstrutiva, o caso clinico
relatado tem concordancia com a literatura citada, pois tratasse de um pequeno
ruminante, ovino, macho, relativamente jovem, fator que infere no diametro uretral,
criado intensivamente e alimentando-se principalmente com racdo, multiplos fatores
que predisp6em o animal ao agravo. Quanto a racga, na literatura pesquisada néo foi
encontrado estudos relativos especificamente a animais Santa Inés, sendo um ponto

disparador para trabalhos posteriores.

Segundo Riet-Correa et al. (2007) trés grupos principais e diferentes de fatores

atuam para a formacéao de calculos:

Fatores que favorecem a precipitacdo se soluto: a urina possui diversos
solutos, varios deles em concentracdes mais elevadas que sua solubilidade, porém
estes permanecem em solucéo principalmente devido aos coloides protetores, que
convertem a urina em um gel, fatores como alteracao de pH, principalmente alcalino,

alta quantidade de soluto, secundéria a falha renal ou excesso na ingestdo, assim
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como, plantas ricas acidos oxalicos, interferem na fungéo desses coloides propiciando
a precipitacao de solutos (RADOSTITS et al., 2014).

Fatores que auxiliam na formacao de nucleo: ainda segundo Radostits et al.
(2014), os nucleos favorecem a precipitacdo de cristais que se agregam a ele, em
casos isolados o nucleo pode ser um aglomerado de células epiteliais que
descamaram ou tecido necrotico, ja em surtos, segundo Silva (1997), esse nucleo
pode ser resultado de fatores como deficiéncia de vitamina A ou uso excessivo de

estrogénio, que resultam em descamagcéo epitelial.

Fatores que favorecem as concrec¢fes: Sao as mucoproteinas, que atuam
como agente que cimenta e favorece a formacéo de calculos renais, situacdo comum
em animais de engorda com ragao rica em concentrado e pobre em forragem (RIET-
CORREA et al., 2007).

Os exames complementares do ovino do caso relatado indicam fatores
predisponentes a urolitiase que estédo contidos nos trés grupos citados anteriormente,
a turbidez e o pH alcalino verificado no exame urinalise, assim como a alimentacao
composta principalmente de racédo, influenciam na acdo dos coloides protetores

descritos no primeiro grupo, o de fatores que favorecem a precipitacao de solutos.

Os fosfatos amorfos e as células epiteliais encontrados na sedimentoscopia,
gue foram aumentando desde o exame do dia 07/06/2016 até o dia o exame do dia
14/06/2016, além dos leucdcitos, juntamente com a inflamacao verificada na mucosa
da vesicula urinaria na necropsia, sao fatores que favorecem a formacao de ndcleos,
0 gque esta diretamente relacionado com o segundo grupo descrito acima na etiologia

do agravo urolitiase obstrutiva.

Assim como no primeiro grupo, fatores que favorecem a precipitacdo de
solutos, a alimentacéo pode ter interferido no terceiro grupo, fatores que favorecem
as concrecbes, aumentando os niveis de minerais na urina, concentrando-a e

facilitando a ocorréncia do agravo.

Apbés a formagédo, dependendo do didmetro do urdlito, este pode mover-se e

causar obstrucdo uretral, facilitada pela conformacdo anatdbmica uretral, sendo a
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uretra um 6rgéo longo, estreito e sinuoso (RADOSTITS et al., 2014). Em pequenos
ruminantes, a obstrucdo geralmente ocorre no processo uretral, ou na flexura
sigmoide, ou na curvatura isquiatica, ja nos bovinos ocorre frequentemente na flexura
sigmoide, causando obstrucdo do fluxo urinario, podendo resultar em dilatacdo ou
ruptura da uretra ou bexiga, uretrite, hidronefrose, hidroureter uremia, cistite, nefrite,
pielonefrite e peritonite quimica (uroperitbneo) (ASSIS et al., 2009; RIET-CORREA et
al., 2007).

Durante a necropsia do caso aqui descrito, verificou-se a presenca de codgulos
e urolitos com aspecto arenoso proximo a flexura sigmoide, o que converge com 0s
principais locais de obstrucdo uretral em pequenos ruminantes, segundo os autores

citados acima.

Em casos iniciais de urolitiase obstrutiva os sinais sdo de dor uretral com
inquietude, reducdo gradativa do apetite, culminando em anorexia (ORTOLANI, 1996).
Ha também dificuldade para andar com marcha rigida, tentativas de urinar com
movimentos rapidos da cauda e, ocasionalmente, gemidos (RIET-CORREA et al.,
2007).

Quando o tamanho do animal permite a realizacdo do exame retal, verifica-se
a uretra e bexiga distendidas, doloridas e pulsacdo, na patologia clinica observa-se
na urina eritrocitos, células epiteliais, numero elevado de cristais e em caso de
infeccbes secundarias, bactérias, na bioquimica sérica ha aumento de ureia
nitrogenada e creatinina sérica (RADOSTITS et al., 2014).

Ruptura da bexiga € a complicacdo mais séria da obstrucdo uretral (SMITH,
1993). Quando ha ruptura da bexiga o animal apresenta melhoria aparente pelo alivio
da dor, posteriormente observa-se depressdao marcada e aumento de volume do
abdémen preenchido com urina, que pode ser coletada e identificada por
abdominocentese (RIET-CORREA et al., 2007).

A morte por uremia ocorre em até 48 horas apos a ruptura. O curso clinico pode
ser de 5-7 dias. (RADOSTITS et al., 2014).
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Os sinais clinicos relatados pelo proprietario e observados no exame fisico
estdo de acordo com a literatura, sendo bastante caracteristicos, entre eles esta a

queixa principal, posicdo de miccdo com esfor¢co improdutivo.

Devido ao porte do animal ndo permitir palpacéo retal, esta nédo foi realizada,
porém a patologia clinica foi bastante contundente, revelando a presencga de sangue,
células epiteliais e cristais na urina através da sedimentoscopia e elevados niveis de

creatinina sérica no exame através da Bioquimica Sérica.

Alguns pontos sobre a patologia clinica, levando em consideracao os exames

complementares realizados no caso aqui citado devem ser frisados.

O hemograma realizado no dia da baixa apresentou alteraces consideraveis
no Leucograma, houve uma inversao da relacéo neutrofilo:linfocitos (normalmente nos
ruminantes ha mais linfocitos circulantes que neutrofilos), expressa em uma
leucocitose por neutrofilia, indicando uma reacdo inflamatoéria infecciosa ou néo,
porém o fibrinogénio plasmético, tdo utilizado como parametro indicativo de
inflamacé&o para ruminantes e equinos manteve-se dentro do valor de referéncia, fato
esse que pode sugerir que para espécie ovina o fibrinogénio plasmatico ndo seja tdo
confidvel quanto para bovinos e principalmente equinos, sendo um ponto disparador

para futuro estudos.

Na urindlise as alteracdes verificadas foram densidade baixa, sendo justificada
por um possivel comprometimento renal, pH levemente acido na terceira e Ultima
analise, o que nado condiz com os parametros para espécie, pois para ruminantes o
pH urinério é alcalino, essa alteracéo pode ser justificado pela cistite diagnosticada na
necropsia e pelo fato também da alimentacdo do mesmo ser a base de concentrado,
outro fator que pode explicar esse evento é o tratamento onde foi usado anti-
inflamatoério sendo este um acido fraco que pode acidificar o meio, e por ultimo, na
analise do dia 10/06/2016 a proteina estava em quantidade moderada e o sangue alto,
relacdo que pode ser justificada ou por contaminagdo da amostra, ou por hemorragia

no sistema urinario.

Um ponto de incoeréncia no exame de urinalise é que via de regra, quando se

encontra sangue na amostra (hematuria), espera-se que também seja encontrada
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proteina na mesma, pois a segunda esta dentro do primeiro, com essa consideragado
feita pode-se afirmar que a presenca de sangue e 0s baixos niveis de proteina nas
amostras analisadas nos dias 10 e 14 do més 06 de 2016 sao fatores que indicam

falha no exame realizado.

Na sedimentoscopia as alteracdes observadas foram, presenca de leucdcitos
e heméacias nas trés analises realizadas, 0 que € sugestivo de sangramento, além

disso, esses leucocitos podem ser oriundos de uma resposta infecciosa.

Na Bioquimica Sérica foi mensurado o nivel de creatinina, onde este manteve-
se elevado nas trés analises realizadas, nos dias 07, 10 e 14 do més 06 do ano 2016,
essa creatinina acima do nivel esperado para espécie pode ser justificada pela
obstrucao pés-renal verificada na necropsia, classificando esse alto nivel de creatinina
como pos-renal, contudo, devido os rins apresentarem hidronefrose também
verificado na necropsia, ndo se pode descartar a hipotese que parte dessa creatinina

tenha origem renal.

O curso clinico da doenca foi maior que o relatado pela literatura, o que pode
ter acontecido pelas intervencdes realizadas na clinica, ou por ndo ter o fator

agravante mais critico da Urolitiase obstrutiva, o rompimento de vesicula urinaria.

O diagnostico realiza-se pelos sinais clinicos caracteristicos, dados
epidemioldgicos, principalmente aqueles relacionados com as praticas nutricionais e
de manejo (RIET-CORREA et al., 2007), patologia clinica, com a determinacao dos
niveis sanguineos de ureia e creatinina podem servir para acompanhar a evolucdo do
quadro clinico e urindlise, abdominocentese (RADOSTITS et al., 2014) e
ultrassonografia, avaliando tamanho e forma dos rins, além de presenca de célculos,

inflamacéo ou complicacdes como diverticulos no sistema urinario (LIMA et al. 2011).

Deve-se realizar o diagnostico diferencial, os casos de urolitiase obstrutiva
devem ser diferenciados de pielonefrite ou cistite, a diferenciagdo pode ser feita
através de exame retal, analise da urina e ultrassonograficos (SACCO, 2010), em
casos de hidronefrose o diagndstico por imagem pode ser facilitado, um exame retal
com distenséo da bexiga, bem como dilatacdo e pulsacéo da uretra, se a bexiga n&o

estiver rompida, confirma a urolitiase obstrutiva (RADOSTITS et al., 2014).
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Outra diferenciagédo deve ser feita em casos de ruptura uretral, sendo
diferenciada de abscessos subcutaneos, hérnias umbilicais e ventrais, hematomas e
leséo prepucial (SACCO, 2010).

Quando houver rompimento de bexiga, o0 mesmo deve ser diferenciado de
timpanismo ruminal, indigestdo vagal e ascite, em animais apresentam depressao
severa, anorexia e desidratacdo, devem ser realizados exames neuroldgicos, para se
excluir a suspeita de doencas como raiva (VAN METRE e DIVERS, 2006).

A urolitiase do ovino aqui contemplado foi diagnosticada rapida, pois o historico,
sinais clinicos, exames complementares, incluindo por imagem, ultrassonografia,
foram claros e convergentes, sem deixar duvidas ao fim da avaliacao clinica, nédo
sendo necessario realizar diagnostico diferencial, realizando apenas a mensuracao

da gravidade da doenca.

RIET-CORREA et al. (2007) descreve o tratamento da urolitiase com um
protocolo medicamentoso para estdgios iniciais da obstru¢cdo ou quando esta é
parcial, com administracdo de relaxantes do muscular liso junto a analgésicos, e uso
parenteral de antibiéticos para evitar infeccdes secundarias, além disso a acidificacao
da urina com administracao de cloreto de amonio (10-40g/dia/carneiros), segundo o
mesmo autor pode ajudar na dissolucdo dos calculos para evitar novas obstrucdes
guando o tratamento for eficiente.

Se o tratamento medicamentoso ndo der resultado, deve ser realizado o
tratamento cirargico (RIET-CORREA et al., 2007). Podem-se utilizar varias técnicas
cirirgicas para o tratamento desses casos de urolitiase, incluindo amputacdo do

processo uretral, a uretrostomia e a cistotomia (RADOSTITS et al., 2014).

TREVISAN et al. (2009) em seu relato de caso descreve, um tratamento
fitoterapico experimental com DC 300, elaborado a partir de plantas da familia
Caryophyllaceae, realizado durante sete dias, feito em um ovino, macho, da raca
Santa Inés, acometido por urolitiase obstrutiva (cristais de estruvita), apresentando
uma melhora significativa, sem a necessidade da utilizagdo de técnicas invasivas,
havendo eliminagéo dos cristais e queda relevante nos indices séricos de creatinina,

mensurada durante todo o tratamento.
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Contudo o tratamento de urolitiase obstrutiva é principalmente cirdargico
(RADOSTITS et al., 2014), a técnica depende do estagio da doenca, da natureza e
extensdo dos célculos, do destino do animal e de questdes financeiras, quando a
intervencao cirdrgica se torna necessaria, o prognostico € de reservado a desfavoravel
(Smith e Sherman, 1994).

O tratamento escolhido no caso aqui discutido foi medicamentoso, sendo
incidido um protocolo com Acepromazina- 0,25 mL, IV, Meloxican®- 2 mL, 1V,
Enrofloxacina 10 %- 4 mL, SC, Solugéo fisiologica 1litro e Moxidectina 1,6 mL, SC, ou
seja, tranquilizante, analgésico, antibiotico, fluidoterapia e vermifugo.

O tratamento cirargico nao foi realizado por se tratar de um reprodutor, de forma
que uma cirurgia em 6rgao do sistema reprodutor poderia interferir na principal funcéo

do animal.

A profilaxia da enfermidade deve ser através de uma alimentac@o correta,
recomenda-se a adi¢édo de 2% de cloreto de amodnio na ragéo para acidificar a urina e
evitar a precipitacdo dos fosfatos, o cloreto de sodio a 3% - 4% na racédo também pode
ser utilizado, como forma de evitar a formacao de célculos em animais confinados pelo
aumentando do consumo de agua, e por fim deve-se realizar a castracao do animal o
mais tarde possivel, para ndo retardar ou impedir o desenvolvimento uretral (RIET-
CORREA et al., 2007).

Na necropsia os calculos podem ser achados na bexiga ou pelve renal de
animais sadios ou que morreram por outra causa (RADOSTITS et al., 2014).

Em casos com obstrucdo uretral pode-se observar dilatacdo ou ruptura da
uretra ou bexiga, uretrite necrética ou hemorrdgica no local da obstrucéo,
hidronefrose, cistite ou pielonefrite, quando héa ruptura da bexiga verifica-se peritonite
guimica, e se ha ruptura da uretra, observa-se celulite com acumulo de urina, e em

todos os casos encontram-se os calculos (RIET-CORREA et al., 2007).

Determinar os componentes quimicos dos urdlitos encontrados na necropsia é
importante para nortear as medidas de profilaxia (VAN METRE e DIVERS, 2006).
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Apbs a necropsia do animal que foi a 6bito no dia 16/06/2016, concluiu-se em
um diagndstico anatomopatolégico que se tratava de uma urolitiase obstrutiva,
verificou-se os achados descritos anteriormente, como areas hemorragicas tanto na

bexiga quanto na uretra, cistite, acumulo de urina, hidronefrose e urolitos.
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7. CONSIDERACOES FINAIS

O estéagio curricular supervisionado obrigatorio foi de grande importancia para
o aprimoramento do estudo e das técnicas vivenciadas ao longo da graduacéo, tendo
possibilitado maior compreensdo acerca das casuisticas e seus possiveis
tratamentos. Onde somente com o convivio cotidiano com a clinica dos animais
domésticos tem-se a nocéo da interacdo entre 0 médico veterinario, seu paciente e o
proprietario deste. Além disso vale ressaltar que essa experiéncia serviu para
otimizacdo do atendimento clinico e da rotina na clinica de grandes e pequenos
animais possibilitando com isso desenvolver um raciocinio logico clinico e

conhecimento, que ndo se é possivel conseguir apenas em sala de aula.
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