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RESUMO

Silva, Cristine Cioato da. Clinica Médica de Animais de Companhia. 2014. 55 f.
Relatorio de Residéncia Multiprofissional em Area de Saude — Medicina

Veterinaria, Faculdade de Veterinaria, Universidade Federal de Pelotas.

A Residéncia Multiprofissional em Clinica Médica de Animais de Companhia foi
realizada no periodo de abril de 2012 a marco de 2014, no Hospital de Clinicas
Veterinarias da Universidade Federal de Pelotas (HCV-UFPel), com carga
horaria semanal de 60 horas. Das 60 horas semanais, 48 horas correspondiam
as atividades praticas no HCV ou no Ambulatério Ceval e 12 eram dedicadas as
atividades tedricas, que incluiam apresentacdes de seminarios e aulas. Todas as
atividades tinham o apoio técnico dos preceptores de cada area. Adicionalmente,
foi possivel durante o periodo de residéncia realizar treinamento externo na
Clinica Veterinaria VetPlus, na cidade de Joinvile-SC, bem como participar de
congressos, simpdsios e encontros de iniciacdo cientifica como ouvinte ou
apresentando resumos de trabalhos cientificos. Durante o periodo de residéncia,
foram realizados 889 atendimentos entre o Ambulatério Ceval e o HCV, sendo
727 caninos e 162 felinos. A idade dos pacientes variou de 45 dias até 23 anos.
O sistema mais afetado foi o tegumentar. Durante o segundo ano de residéncia
foi desenvolvido o projeto “Avaliacdo da intensidade da dor e da qualidade de
vida de caes com cancer”, sob a orientacdo do médico veterinario Dr. Thomas
Normanton Guim.

Palavras-chave: Residéncia; Clinica médica; Animais de companhia, Cancer;

Dor crbnica.
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1. INTRODUCAO

A Residéncia Multiprofissional em Clinica Médica de Animais de
Companhia foi realizada no periodo de abril de 2012 a marco de 2014, no
Hospital de Clinicas Veterinarias da Universidade Federal de Pelotas (HCV-
UFPel), com carga horaria semanal de 60 horas. Das 60 horas semanais, 48
horas correspondiam as atividades praticas no HCV ou no Ambulatorio Ceval. As
12 horas restantes eram dedicadas as atividades teoricas, que incluiam
apresentacoes de semindrios e aulas. Todas as atividades tinham o apoio
técnico dos preceptores de cada area.

O HCV-UFPel (Figura 1) esta localizado no Campus Universitario do
Capao do Ledo, na cidade de Capao do Ledo, a 15 km do centro de Pelotas
onde os atendimentos externos ocorriam de segunda a sexta-feira, das 8 as 12
horas e das 14 as 16 horas. Aos sabados, domingos e feriados era realizado

somente atendimento interno.

mwwu "
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Figura 1. Fachada do HCV-UFPel. Fonte: Karina Affeldt Guterres

O HCV dispunha de cinco ambulatérios para atendimento clinico, sendo
um destinado a realizacdo das aulas praticas dos alunos da graduacdo em
Medicina Veterinaria, outro especialmente elaborado para os atendimentos

oncolégicos e aplicacdo de quimioterapicos e trés para uso geral.



A area de internacgéo era divida em cinco setores:

Isolamento: localizado na area externa do HCV e destinado a
internacao de pacientes portadores de moléstias
infectocontagiosas. Esse setor tinha capacidade para internar até
sete animais, entre caes e gatos.

Canil de internacdo: localizado no interior do HCV com a

finalidade de internar caninos doentes que ndo ofereciam risco de
contaminagcdo aos outros animais. Nesse setor era possivel
internar até 19 cées.

Gatil de internacado: também localizado no interior do HCV e

destinado exclusivamente a internacdo de felinos. Tinha
capacidade para até quatro gatos.

Pos-operatério: localizado préximo ao bloco cirdrgico, tinha a

finalidade de receber os pacientes em recuperacdo anestésica e 0s
gue necessitassem de procedimentos pos-operatérios imediatos.
Disponibilizava de 11 gaiolas para internagéo.

Canil de apreenséo (Ecosul): local destinado a alocacao dos caes

recolhidos pela empresa Ecosul. Esses cédes eram apreendidos
pela empresa quando se encontravam enfermos, a maioria vitimas
de atropelamento ou em situacdo de risco nas proximidades das
rodovias sob concessdo da Ecosul. Eram disponibilizadas sete

baias externas para o tratamento e recuperagao desses caes.

Além disso, ainda faziam parte da estrutura do HCV um bloco cirurgico,

gue contava com duas salas cirdrgicas, uma sala para realizacdo das aulas

praticas de técnica cirirgica, uma sala de esterilizacao e dois vestiarios; e a sala

de preparo pre-operatério, onde eram feitos a medicagdo pré-anestésica, o

acesso venoso e a tricotomia dos pacientes que passariam por procedimentos

cirirgicos. Nessa mesma sala encontrava-se o setor de atendimentos de

emergéncia, que contava com um carrinho de emergéncia, contendo todos os

farmacos e demais materiais necessarios para os atendimentos emergenciais

iniciais, um cilindro de oxigénio e uma mesa para atendimento.



Para apoio diagnostico, o HCV contava com o Laboratério de Patologia
Clinica e o Setor de Imagenologia. O HCV disponibilizava ainda de uma
farmacia, onde ficavam armazenadas todas as medicacbes e materiais
hospitalares necessarios para o consumo interno.

O residente da area de Clinica Médica de Animais de Companhia também
prestava atendimento a populacdo carente no Ambulatério Ceval, localizado
préximo ao Centro da cidade de Pelotas. Nesse local, os atendimentos ocorriam
as tercas e quintas-feiras, das 8 as 11 horas da manha.

O Ambulatério Ceval contava com duas salas equipadas com mesas
metalicas para o atendimento ambulatorial de cées e gatos. Os casos mais
graves eram encaminhados ao HCV, onde também recebiam atendimento

gratuito.
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2. ATIVIDADES REALIZADAS

A residéncia em Clinica Médica de Animais de Companhia contava com

quatro residentes, os quais dividiam suas tarefas da seguinte forma: trés

residentes (chamados de R1, R2 e R3) ficavam responsaveis pelos

atendimentos do dia enquanto o outro (R4) responsabilizava-se pelos cuidados

com 0s animais internados, em regime diario de rodizio.

De um modo geral, as atividades do residente em Clinica Médica de

Animais de Companhia compreendiam:

2.1.

Atendimento clinico junto ao HCV e ao ambulatério Ceval;

Realizacdo de sessdes de quimioterapia;

Coletas de material para exames;

Atendimento aos animais internados;

Plantbes noturnos e de finais de semana;

Selecéo e treinamento dos estagiarios extra-curriculares;

Participacdo em aulas e outras atividades tedricas semanais;
Apresentacado de seminarios;

Apoio as aulas praticas realizadas no HCV-UFPel;

Apoio e participacéo de projetos de extensao e pesquisa, desenvolvidos
pela UFPel;

Elaboragcéo e execucdo de um projeto de pesquisa no segundo ano da

residéncia

Atividades ministradas pelos preceptores

Treinamento em Urgéncia e Emergéncia — Prof. Dr. Eduardo Santiago
Ventura de Aguiar

Treinamento em Oftalmologia Veterinaria — Exame Oftalmico — Prof. Dr.
Fabricio Arigony Braga

Treinamento em Manipulacdo de Quimioterapicos e Manuseio da Capela

de Fluxo Laminar — Médico Veterinario Dr. Thomas Normanton Guim
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2.2.

2.3.

Treinamento Tedrico em Citologia — Prof. Dr. Luiz Fernando Jantzen

Gaspar

Participacdes em eventos e treinamentos externos

| Simpdsio Nacional de Anestesiologia e Clinica Médica de Pequenos
Animais (Santa Maria/RS, 2012);

| Simposio Internacional de Emergéncias em Pequenos Animais (Porto
Alegre/RS, 2012);

XIV Encontro de Pos-Graduacao (Pelotas/RS, 2012);

XI Mostra de Pés-Graduacédo (Pelotas/RS, 2012);

34° Congresso Brasileiro da Anclivepa (Natal/RN, 2013);

I Congresso Medvep de Especialidades Veterinarias (Bento
Goncalves/RS, julho/2013);

| Simpésio de Anestesiologia em Animais Selvagens (Uruguaiana/RS,
2013).

Treinamento em clinica veterindria particular (VetPlus, Joinville/SC, 2013).

Resumos de trabalhos cientificos publicados em anais de

congressos e eventos de iniciacdo cientifica

GUIM, T. N., GUIM, Taina, SILVA, Cristine Cioato da, SANTOS, B. L., FERRO,
A. G., FERNANDES,C.G. Avaliacdo de margens cirargicas em 131 casos de

tumores mamarios caninos In: 34° Congresso Brasileiro da Anclivepa, 2013,

Natal. Acta Veterinaria Brasilica. , 2013, v. supl.

SILVA, Cristine Cioato da, GUIM, T. N., SILVA, D. S. E., FERNANDES, C. G.

Avaliacdo do tipo histolégico e das margens cirdrgicas em 53 neoplasmas

cutaneos de cées In: Il Congresso Medvep de Especialidades Veterinarias,

2013, Bento Gongalves. Anais do Il Congresso Medvep de Especialidades

Veterinérias. , 2013.
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SILVA, Cristine Cioato da, ATHAYDE, C. L., LEMOS, C. D., GUTERRES, K. A,,
FERRO, A. G., FERNANDES,C.G.,GUIM,T.N. Estadiamento clinico e
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AZAMBUJA, S. A., SILVA, Cristine Cioato da, BERGMANN, L. K., CORREA,
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3. RELATORIO DA CASUISTICA

Durante o periodo de residéncia foram realizados 889 atendimentos entre

o Ambulatério Ceval e o HCV, sendo 727 em caninos e 162 em felinos. A idade

dos pacientes variou de 45 dias até 23 anos. A tabela 1 apresenta o nimero de

atendimentos, separando-os pela espécie, sistema afetado ou pelo motivo da

consulta. O numero de enfermidades provavelmente supera 0 numero de

atendimentos, pois alguns pacientes apresentaram mais de uma alteracao.

Tabela 1. Niumero de atendimentos prestados a caninos e felinos durante o
periodo de residéncia, distribuidos pelo sistema organico afetado.

Atendimentos Caninos Felinos Total
Avaliacdes pediatricas 18 6 24
Afeccbes cardiorrespiratorias 56 17 73
Afeccbes enddcrinas 5 - 5
Afecgbes gastrintestinais 114 26 140
Afeccbes reprodutivas, urinarias e das 174 45 219
glandulas mamarias
Enfermidades infecciosas 18 1 19
Afeccbes musculoesqueléticas e articulares 115 5 120
Afeccbes neuroldgicas 6 - 6
Afecces oftalmicas 28 14 42
Afeccdes tegumentares 184 46 230
Outras enfermidades 9 2 10
727 162 889

Total

3.1. Afeccdes Cardiorrespiratorias

Para diagnostico de afecgbes cardiacas e pulmonares, o HCV contava

com meios auxiliares de diagndstico como

raio-x, eletrocardiograma e,

recentemente, com ecodopllercardiograma. As alteracbes cardiorrespiratorias

atendidas estdo demonstradas na tabela 2.
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Tabela 2. Casos clinicos referentes as afec¢des cardiorrespiratorias de caninos
e felinos atendidos durante a residéncia, incluindo o HCV-UFPel e o Ambulatério
Ceval.

Diagndstico Caninos Felinos Total

Bronquite 3 1 4
Cardiomiopatia dilatada 2 - 2
Colapso de traguéia 1 - 1
Complexo respiratorio felino - 8 8
Defeito no septo atrioventricular - 1
Insuficiéncia cardiaca congestiva 5 - 5
Metastases pulmonares 4 - 4
Neoplasma nasal 1 - 1
Neoplasma pulmonar primaria 1 - 1
Pneumonia aspirativa 2 - 2
Pneumonia bacteriana 13 5 18
Traqueobronquite infecciosa canina 15 - 15
Tumor cardiaco* 1 - 1
Neoplasma metastatico no

pericardico ! ) !
Valvulopatia 7 2 9
Total 56 17 73

*Sugerido pelo exame ecodopllercardiogréfico.

A alteracdo cardiaca mais comumente encontrada foi o sopro cardiaco,
em nove pacientes, seguido da insuficiéncia cardiaca congestiva, em cinco caes.
Porém, esses animais permaneceram sem que se pudesse estabelecer sua
doenca de base, pois alguns proprietarios ndo compareceram as datas
marcadas para 0s exames complementares ou porque foram atendidos em
periodos em que ndo havia os meios diagndsticos necessarios.

A traqueobronquite infecciosa canina, também conhecida como “tosse
dos canis”, teve alta representatividade na casuistica de afec¢ces respiratérias.
Percebeu-se uma maior incidéncia da doenga nos meses mais frios, periodo no
gual os animais permanecem mais tempo confinados, ficando em contato

indireto com agentes contaminantes presentes nos perdigotos e fémites.
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3.2. Afecc¢des Endocrinas

Apenas quatro afeccdes endocrinas foram diagnosticadas durante o
periodo, conforme demonstrado na tabela 3. Todas as dosagens hormonais
eram feitas em um laboratorio terceirizado a partir do material coletado no HCV-
UFPel.

Tabela 3. Casos clinicos referentes as afeccdes enddcrinas de caninos e felinos
atendidos durante a residéncia, incluindo o HCV-UFPel e o Ambulatério Ceval.

Diagnostico Caninos Felinos Total
Diabetes mellitus 1 - 1
Hipotireoidismo 2 - 2
Hiperadrenocorticismo 1 - 1
Hipoglicemia juvenil 1 - 1
Total 5 0 5

3.3. Afecc¢des Gastrintestinais e Hepaticas

As afeccdes gastrintestinais e hepéticas totalizaram 140 atendimentos ao
longo do periodo de residéncia e 0s mesmos estao descritos na tabela 4.

Os casos de desnutricao, enterite parasitaria e gastroenterite hemorragica
foram o0s mais frequentes. A maior casuistica dessas enfermidades
provavelmente estd relacionada a falta de orientacdo sobre vacinas,
vermifugacao e nutricdo animal. A baixa renda dos proprietarios de cées e gatos,
principalmente os atendidos no Ambulatdrio Ceval, também pode justificar essa
prevaléncia.

As gastroenterites hemorragicas citadas tém como agente etiolégico
supostamente envolvido o Parvovirus canino, porém, néo foi possivel chegar ao
diagnoéstico definitivo de parvovirose por falta de exames complementares

adequados.
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Os casos de hepatite toxica nos caninos foram provocados pela ingestao
de quirela de milho contaminada com aflatoxinas em altas concentragdes. O
felino acometido desenvolveu hepatite toxica secundaria a administracdo de
acetaminofeno (paracetamol).

Dos casos de peritonite em caes, dois foram provocados por ruptura
trauméatica de vesicula biliar (peritonite quimica) e deiscéncia de sutura intestinal
(peritonite séptica). Um felino apresentou peritonite por ruptura gastrica
traumatica e outro por ruptura intestinal traumatica.

Os neoplasmas foram diagnosticados através de exame citologico e/ou
histopatologico. A figura 2 mostra a realizacdo de uma citologia aspirativa com
agulha fina (CAAF) para confirmacdo do diagndstico de uma neoplasia

sublingual.

Figura 2. Procedimento de CAAF realizado em felino apresentando tumoracao

oral em regido sublingual.
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Tabela 4. Casos clinicos referentes as afec¢gbes gastrintestinais de caninos e
felinos atendidos durante a residéncia, incluindo o HCV-UFPel e Ambulatério

Ceval.

Diagndstico Caninos Felinos Total
Cirrose 2 - 2
Constipacéao 1 - 1
Corpo  estranho  esofagico nao 1 1 2
obstrutivo

Corpo estranho géstrico ndo obstrutivo 4 1 5
Corpo  estranho intestinal  nao -

obstrutivo

Desnutri¢cao 19 - 19
Doenca periodontal 10 7 17
Doenca da triade felina - 1 1
Enterite parasitaria 26 7 33
Erupcéo dentaria tardia 1 - 1
Gastroenterite alimentar 9 1 10
Gastrite medicamentosa - 6
Gastroenterite hemorragica 13 - 13
Hepatite téxica 1 3
Intussuscepcao - 3
Lipidose hepatica - 2 2
Metastase hepatica de neoplasma 1 - 1
mamario

Neoplasma hepético primario 3 - 3
Neoplasma oral 3 2 5
Papilomatose oral 1 - 1
Peritonite 3 2 5
Prolapso retal 1 1 2
Saculite anal 2 - 2
Sialocele 1 - 1
Total 114 26 140
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3.4. Afeccgdes Reprodutivas, Urinarias e das Glandulas Mamarias

As alteracOes reprodutivas, urinarias e das glandulas mamarias tiveram a
maior casuistica e estdo descritas na tabela 5. Nesse item estdo inclusas
também as avaliagBes para ovariosalpingohisterectomia e orquiectomia eletivas.
A partir do ano de 2013, esses procedimentos passaram a ser realizados pelo
“Projeto Castracao”, coordenado pelo prof. Dr. Fabricio Arigony Braga e nas
aulas praticas de Clinica Cirargica.

Os casos de Dioctophyma renale eram encaminhados para nefrectomia
junto ao “Projeto Dioctophyma”, coordenado pela Prof® Dra. Josaine Cristina
Rappeti. O diagndstico dessa enfermidade é realizado através de exame comum
de urina, onde sdo encontrados o0s ovos do parasita e pelas imagens
ultrassonogréficas (Figura 3).

O felino portador de Doenca Renal Policistica (Figura 4) desenvolveu
insuficiéncia renal crénica grave e veio a 0bito pouco tempo apds o diagndstico.

Os neoplasmas mamarios tiveram destaque na casuistica descrita nesse
item e sdo os principais responsaveis pelo grande volume de atendimentos
oncoldgicos do HCV nos ultimos anos. Todos 0s neoplasmas, inclusive o0s
mamarios, estdo sendo catalogados pelo Servico de Oncologia Veterinaria da
UFPel (SOVET-UFPel), coordenado pelo médico veterindrio Dr. Thomas
Normanton Guim. O SOVET foi criado em 2012 com o objetivo de fornecer

servico especializado aos pacientes oncolégicos.

{ HCV-UFPEL F, Alemao MI0.6 Tis0.3 BC-RS
\ 09/01/14 10:08:40 ADM 028-14 —lmmie- Abd2

B
Frg 10.0 MHz
8

XBea m Off
BStr + Off

Figura 3. Imagem ultrassonografica mostrando o rim direito de um felino
parasitado por Dioctophyma renale. Fonte: Setor de Imagenologia
HCV-UFPel
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Tabela 5. Casos clinicos referentes as afec¢bes reprodutivas, urinarias e da
glandula maméria de caninos e felinos atendidos durante residéncia, incluindo o
HCV-UFPel e Ambulatério Ceval.

Diagnostico Caninos Felinos Total

Abcesso prostatico 1 - 1

Avaliacdo para OSH eletiva 31 15 46
Avaliagao para orquiectomia eletiva 20 7 27
Cistite 11
Cisto prostatico

Cistos ovarianos
Criptorquidismo

Distocia
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Doenca renal policistica -
Necrose peniana
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Hiperplasia mamaria
Insuficiéncia renal aguda
Insuficiéncia renal cronica
Mastite

Piometra

Pseudociese

Pielonefrite

Neoplasmas testiculares
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Tumor venéreo transmissivel
Urolitiase renal 2 1
Urolitiase uretral 2 - 2
Urolitiase vesical 3 1

Total 174 45 219
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Figura 4. Imagem macroscopica dos rins de um felino com Doenca Renal

Policistica. Fonte: Departamento de Patologia Animal — FV/UFPel.

3.5. Enfermidades Infecciosas

Algumas moléstias infecciosas ja foram incluidas na casuistica de outros
sistemas, como a parvovirose nas afeccdes gastrintestinais (gastroenterite
hemorragica), o complexo respiratério felino e a tragueobronquite infecciosa
canina, nas afeccdes cardiorrespiratérias. As demais enfermidades infecciosas

estao descritas na tabela 6.

Tabela 6. Casos clinicos referentes as enfermidades infecciosas de caninos e
felinos atendidos durante residéncia, incluindo o HCV-UFPel e Ambulatério
Ceval.

Diagnostico Caninos Felinos Total
Botulismo 3 - 3
Cinomose 13 - 13
Leptospirose 2 - 2
Peritonite Infecciosa Felina - 1 1
Total 18 1 19
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Para o diagnodstico de moléstias infectocontagiosas eram realizados
hemograma, dosagem de enzimas séricas e sorologia. Para doencas como
cinomose, FIV e FelV, o HCV contava com testes imunolégicos rapidos. A

sorologia para leptospirose era realizada por um laboratério terceirizado.

3.6. Afeccdes Musculoesqueléticas e Articulares

As afeccdes musculoesqueléticas e articulares foram a quarta maior
casuistica atendida no periodo e estdo descritas na tabela 7. Para o diagnostico
dessas afeccbes foram realizadas radiografias simples e contrastadas e

ultrassonografias, no caso das hérnias.

Tabela 7. Casos clinicos referentes as afeccdes musculoesqueléticas e
articulares de caninos e felinos atendidos durante residéncia, incluindo o HCV-
UFPel e Ambulatério Ceval.

Diagnostico Caninos Felinos Total
Artrose 2 - 2
Agenesia dos metacarpianos 1 - 1
Displasia coxo-femoral 11 - 11
Displasia de cotovelo 1 - 1
Doenca do disco intervertebral 8 - 8
Fratura de fémur 18 1 19
Fratura de mandibula 3 1 4
Fratura de metacarpianos 1 - 1
Fratura de pelve 6 - 6
Fratura de radio e ulna 4 - 4
Fratura de tibia e fibula 5 - 5
Fratura de vértebra 8 - 8
Hérnia diafragmatica 3 1 4
Hérnia inguinal 4 - 4
Hérnia perineal 6 - 6
Hérnia umbilical 5 1 6
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Luxagao coxo-femoral 8 - 8
Luxacgéo de cotovelo 3 - 3
Luxacéao patelar 2 - 2
Miosite traumatica 3 1 4
Osteofitose anquilosante 11 - 11
Ruptura de ligamento cruzado cranial 1 - 1
Ruptura de tendao de Aquiles 1 - 1
Total 115 5 120

3.7. Afecc¢des Neuroldgicas

As alteracbes neurologicas foram diagnosticadas através do exame
clinico, radiografias simples e contrastadas e através da coleta e analise
citolégica de liquor. A casuistica de afecgBes neurologicas foi pequena em
comparacao com os demais sistemas e esta descrita na tabela 8.

Tabela 8. Casos clinicos referentes as afeccdes neurolégicas de caninos e
felinos atendidos durante residéncia, incluindo o HCV-UFPel e Ambulatério
Ceval.

Diagnostico Caninos Felinos Total
Déficit cognitivo 1 - 1
Epilepsia idiopética 2 - 2
Sindrome da cauda equina 2 - 2
Trauma cranio-encefalico 1 - 1
Total 6 0 6

Muitas alteracdes neurolégicas estédo ligadas a outras doencas ja citadas
em outros sistemas e, portanto, ndo foram repetidas aqui. Dentre elas estdo as
mielomalacias e rupturas traumaticas da medula espinhal, provocadas por
traumas e fraturas vertebrais, compressdes medulares secundarias a
discopatias, convulsdes, paraplegias e tetraplegias causadas pela infeccéo pelo
virus da cinomose, encefalopatia hepatica e urémica, nos casos de insuficiéncia
hepatica e renal, respectivamente.
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3.8. Afeccgdes Oftalmicas

As afeccdes oftalmicas estdo descritas na tabela 9. O HCV contava com
atendimento oftalmico especializado, disponibilizado pelo professor Dr. Fabricio
Arygoni Braga. Esses atendimentos eram previamente agendados e ocorriam
todas as quintas-feiras. Os atendimentos que surgiam fora desse horério eram
feitos pelos residentes e, conforme a necessidade, podiam ser encaminhados
para o especialista. Para o diagnostico dessas enfermidades, eram realizados
exame oftalmoscoépico, teste da fluoresceina, teste da lagrima de Shirmmer e

tonometria.

Tabela 9. Casos clinicos referentes as afeccdes oftalmicas de caninos e felinos
atendidos durante residéncia, incluindo o HCV-UFPel e Ambulatério Ceval.

Diagnostico Caninos Felinos Total

Catarata diabética 1 - 1
Catarata senil 3 - 3
Ceratite herpética - 3 3
Ceratite ulcerativa 5 2 7
Ceratoconjuntivite seca 1 - 1
Conjuntivite bacteriana 13 3 16
Florida spots - 5 5
Perfuracdo do bulbo do olho - 1

Prolapso do bulbo do olho 1 - 1
Prolapso de glandula da terceira 5 ] 5
palpebra

Tumor palpebral 2 - 2
Total 28 14 42
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3.9. Afecgdes Tegumentares

As afeccdes tegumentares foram a maior casuistica atendida durante a
residéncia (Tabela 10). Os diagnoésticos dessas enfermidades eram realizados
através de raspados cutaneos, culturas fungicas e bacterianas, citologia e
histopatologia. Para as hipersensibilidades eram realizados diagndsticos
terapéuticos, depois de excluidas as dermatopatias parasitarias. A figura 5
mostra um felino com esporotricose que foi tratado durante aproximadamente

seis meses até a remissao total da lesao.

Figura 5: Felino com lesdo palpebral provocada pela infeccdo pelo fungo

Sporothrix schenkii.
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Tabela 10. Casos clinicos referentes as afec¢cdes tegumentares de caninos e
felinos atendidos durante a residéncia, incluindo o HCV-UFPel e Ambulatério
Ceval.

Diagndstico Caninos Felinos Total

Abscesso cutaneo 5 2 7
Corpo estranho subcutaneo 1 - 1
Deiscéncia de pontos 3 2 5
Demodiciose 21 - 21
Dermatite actinica 2 - 2
Dermatite alérgica a picada de pulga 15 - 15
Dermatite interdigital 2 1 3
Dermatite necrosante - 2 2
Dermatite quimica 1 - 1
Dermatite imida aguda 6 - 6
Escabiose 15 - 15
Esporotricose 6 7
Ferida lacerada 9 5 14
Ferida por avulséao 2 - 2
Ferida por mordedura 10 4 14
Ferida punctoria 1 -
Hipersensiblidade alimentar 2 - 2
Miiase 17 1 18
Neoplasmas cutaneos 21 5 26
Otite externa bacteriana 4 - 4
Otite externa mista 8 - 8
Otite externa por Malassezia spp 1 - 1
Otoematoma 2 - 2
Pediculose 2 - 2
Puliciose 31 17 48
Queimadura 1 - 1
Reacdo alérgica a picada de inseto 1 1 2
Total 184 46 230
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3.10. Outras enfermidades

Nesse item foram inclusas as enfermidades que néo se enquadraram em
nenhum sistema especifico por apresentarem uma grande variedade de sinais

clinicos e que néo se limitam a um sistema organico principal (Tabela 11).

Tabela 11. Casos clinicos referentes as enfermidades de caninos e felinos
atendidos durante residéncia que ndo se limitam a um sistema organico
principal, incluindo o HCV-UFPel e Ambulatério Ceval.

~ Diagnéstico  Caninos  Felinos  Total
Acidente ofidico 3 2 5
Hipertermia por intermacéo 1 - 1
Intoxicag&do por moxidectina 2 - 2
Intoxicag&o por rodenticida 2 - 2
Intoxicag&o por permetrina 1 - 1
Total 9 2 11
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4. ARTIGO CIENTIFICO

Avaliacdo da qualidade de vida e intensidade da dor em cées portadores de
neoplasmas malignos

Evaluation of quality-of-life and pain intensity in dogs with malignant neoplasms

RESUMO

O céncer é considerado como a principal causa de morbidade e mortalidade em cées.
Nesses pacientes, a dificuldade em reconhecer e quantificar a dor esta relacionada a
negligéncia do seu tratamento. O presente estudo avaliou 68 animais, onde o grupo
controle foi composto por 34 cédes higidos (GC) e o grupo tratamento por 34 cées
portadores de neoplasmas malignos (GN), confirmados através da histopatologia ou
citopatologia. Os animais foram avaliados quanto & qualidade de vida e intensidade da
dor através da escala de qualidade de vida (EQV) e escala visual analdgica (EVA),
respectivamente. O estadiamento clinico dos cdes com cancer foi realizado através de
exames de imagem e histopatoldgico. Foram comparadas as médias de pontuacdo e
escores obtidos nas escalas entre os grupos GC e GN e, dentro do grupo GN, entre 0s
cdes com e sem metastases. As médias foram avaliadas utilizando o teste de Tukey e 0s
resultados foram significativos quando p<0,05. Os neoplasmas mamarios e cutineos
foram os mais prevalentes. Os cdes do GN apresentaram uma média de pontuacao
inferior na EQV (p=0,000) e superior na EVA (p=0,000) em relac&o aos cdes do GC. Nao
houve diferenga estatistica significativa entre os cdes do GN com e sem metastases
avaliados pela EQV (p=0,105) e EVA (p=0,757). Ambos os métodos foram Uteis e
praticos na avaliagdo dos cdes com sinais de dor secundarios ao cancer. A dor oncologica

ndo tratada causa sérios prejuizos na qualidade de vida dos animais. As escalas para

31



mensuracdo de dor e 0s questionarios para avaliacdo da qualidade de vida, ambos
baseados na observacdo comportamental por seus proprietarios, surgem como uma
ferramenta préatica para auxiliar o médico veterinario a identificar, graduar, comparar e,
principalmente, tratar a dor oncologica.

Palavras-chave: dor crbnica, cancer, oncologia, caninos.

ABSTRACT

Cancer is considered as a major cause of morbidity and mortality in dogs. In these
patients, the difficulty in recognizing and quantifying pain is related to the neglect of their
treatment. This study evaluated 68 animals, where control group consisted of 34 healthy
dogs (CG) and treatment group for 34 dogs with malignant neoplasms (NG), confirmed
by histopathology or citopathology. The animals were evaluated for quality-of-life and
pain intensity using a scale of quality of life (SQL) and visual analogue scale (VAS),
respectively. Clinical staging of dogs with cancer was performed by imaging and
histopathology. The scores obtained on the scales were compared between the CG and
NG groups and between dogs with and without metastases. The means were evaluated
used the Tukey test and the results were significant at p <0.05. Mammary and cutaneous
neoplasms were the most prevalent. Dogs NG showed a lower average score in the SQL
(p=0.000) and higher in the VAS (p=0.000) compared to dogs CG. There was no
statistically significant difference between the NG dogs with and without metastases
evaluated by SQL (p=0.105) and VAS (p=0.757). Both methods were practical and useful
in the evaluation of dogs with signs of pain secondary to cancer. Cancer pain untreated
cause serious damage to the quality of life of animals. Scales for measurement of pain

and questionnaires to assess quality-of-life, both based on behavioral observation by their
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owners, emerge as a practical tool to assist the veterinarian to identify, graduating,
compare and mainly treat cancer pain.

Key-words: chronic pain, cancer, oncology, canine.

INTRODUCAO

O céancer é considerado como a principal causa de morbidade e de mortalidade entre
cdes e gatos adultos e idosos (LESTER; GAYNOR, 2000). Apesar de ndo haver dados
estatisticos exatos, a prevaléncia da doenca em animais de companhia é alta e crescente
(WITHROW, 2013). Tal fato é justificado pelo aumento na expectativa de vida desses
animais e ao maior cuidado a eles dispensado, devido a sua maior proximidade com 0s
proprietarios e a importancia que adquiriram no contexto familiar (ENDENBURG, 2002;
YAZBEK, 2008).

Apesar dos avancos da Medicina Veterinaria na area da Oncologia, aproximadamente
a metade dos animais diagnosticados com cancer apresenta-se sem possibilidade de cura
e com dor moderada a intensa, necessitando de controle analgésico adequado para a
manutencdo da sua qualidade de vida (YAZBEK, 2008).

Em humanos, dados estatisticos revelam que a prevaléncia de dor é de 28% nos
pacientes com diagndstico recente de cancer, chegando a 80% nos casos avangados, com
existéncia de sindromes paraneoplésicas. Acredita-se que 0s pacientes veterinarios
apresentem dor semelhante aos humanos, porém, o subtratamento da dor oncolégica
ainda é bastante comum. A dificuldade para reconhecer a dor e 0 questionamento
historico inadequado, especialmente no que se relaciona a qualidade de vida do animal,
sdo fatores apontados como causas da negligéncia no tratamento da dor oncologica em

medicina veterindria (LOONEY, 2010).
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A dor pode ser classificada de acordo com seu tempo de evolugdo em aguda ou
cronica. A literatura referente a identificacdo e tratamento da dor crénica ainda é escassa,
no entanto, é referido que ela pode interferir nas atividades normais do paciente, como
sono, lazer, alimentacdo, higiene e, até mesmo, no nivel de interacdo com seus
proprietarios (YAZBEK; MARTINS, 2011). Quando esta relacionada ao céncer, a dor
pode ser constante ou diaria, multifocal e com episodios de longa duracdo, podendo
variar de dias até anos e ainda apresentar intervalos de remissdao (PIMENTA et. al.,
1998).

A identificacdo da dor crénica pode ser dificil para o médico veterinario, sendo o
proprietario uma ferramenta importante, uma vez que ele é capaz de detectar alteracdes
comportamentais em seus animais, fornecendo informacdes sobre a presenca de dor ou de
desconforto (HELLEBREKERS, 2002). Com esse propdsito, varias escalas utilizadas
para mensurar a dor crénica em humanos estdo sendo adaptadas para animais (YAZBEK,
2008). No entanto, nenhuma escala para pontuacdo de dor em animais é perfeita, pois
todas consistem na avaliagdo subjetiva da dor de um individuo baseada na experiéncia de
outro (GAYNOR, 2008).

O objetivo desse estudo foi avaliar o nivel de qualidade de vida e a intensidade da dor
apresentada por cédes portadores de neoplasmas malignos antes de serem submetidos a

qualquer tipo de terapia.

MATERIAL E METODOS
Foram utilizados 68 cées, provenientes da rotina de atendimento clinico do Hospital
de Clinicas Veterinarias da Universidade Federal de Pelotas. N&o houve restricdes quanto

a0 sexo, a raca e a idade dos animais estudados.
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Os animais foram divididos em dois grupos: grupo GC, composto por 34 cées
higidos, servindo como grupo controle, e o grupo GN, composto por 34 cdes portadores
de neoplasmas malignos, confirmados atraves de avaliacdo histopatologica ou
citopatologica. Todos os animais foram submetidos a exame clinico completo e avaliados
quanto a dor através de um questionario de qualidade de vida e graduacéo da intensidade
da dor, ambos respondidos por seus proprietarios no momento da consulta. Além disso,
para o estadiamento da doenca, foram realizadas radiografias toracicas, ultrassonografia
abdominal e exame histopatoldgico dos linfonodos para a pesquisa de metastases. Foi
possivel o estadiamento de 25 dos 34 pacientes, pois 9 proprietarios ndo compareceram
com seus animais para realizacdo dos exames.

A avaliacdo da qualidade de vida foi feita através da escala para a avaliacdo da
qualidade de vida para cdes com cancer (EQV), elaborada e validada por Yazbek e
Fantoni (2005). O questionario é composto por 12 questdes, com quatro alternativas
possiveis de respostas. Cada alternativa vale de zero a trés, alcancando um total de 36
pontos, onde zero € considerado a pior qualidade de vida e 36, a melhor. As questdes
abrangem informac@es sobre comportamento, interacdo com o proprietério e avaliacdo de
dor, apetite, cansaco, distirbios de sono, problemas gastrintestinais, defecacdo e miccao
(YAZBEK, 2008).

A avaliacdo da intensidade da dor foi quantificada através da Escala Visual Analdgica
(EVA). A EVA é um sistema de pontuacdo semi objetivo, composto por uma linha
horizontal de 100 mm de comprimento, que descreve a intensidade dolorosa, sendo que
uma das extremidades representa a auséncia de dor e a outra a pior dor possivel, na viséo
dos proprietarios (FLOR et. al., 2011).

As médias de pontuacéo e escores obtidos na escala de qualidade de vida e escala

visual analdgica foram comparadas entre os dois grupos. Os dados foram analisados
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estatisticamente atraves do teste de Tukey e o valor de p foi considerado significativo

quando < 0,05.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Dentre os 34 pacientes oncoldgicos (GN), seis eram machos e 28 eram fémeas, com
idade média de 11,5 anos, variando entre cinco e 21 anos; enquanto que 0s animais do
grupo controle, 12 eram machos e 22 eram fémeas, com idade media de 5,1 anos,
variando entre sete meses e 12 anos.

Os neoplasmas mamarios foram os tumores malignos mais frequentes, seguidos pelos
cutaneos. Em estudo conduzido por Yazbek e Fantoni (2005), onde avaliaram a qualidade
de vida de cdes com cancer, os tumores 6sseos e mamarios foram os mais frequentes,
seguidos pelos tumores cutaneos. A distribuicdo dos neoplasmas identificados no

presente estudo de acordo com o tecido de origem esta apresentada na Tabela 1.

Dos neoplasmas avaliados, em 28 casos o diagndstico foi realizado pelo exame
histopatoldgico e seis pelo exame citopatolégico (Tabela 2). Os tumores mamarios
maltiplos, ou seja, neoplasias mamarias que apresentaram mais de um tipo histolégico,
foram mais prevalentes. Dentre os tumores cutaneos, destacaram-se 0S mastocitomas.
QOutros 12 tipos histolégicos foram diagnosticados nesse estudo, com apenas uma
ocorréncia cada: melanoma maligno, carcinoma perianal, carcinoma renal,
adenocarcinoma pulmonar, adenocarcinoma hepético, osteossarcoma extraesquelético,
tumor misto maligno mamario, tricoepitelioma, mioepitelioma maligno de mama,
sarcoma mamario, sarcoma cutaneo e hemangiossarcoma cutaneo.

Ao serem comparados com os animais do GC, os cdes do GN apresentaram uma

média de pontos inferior na EQV (p=0,000) (Tabela 3). O mesmo questionario foi
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utilizado por Yazbek e Fantoni (2005) para comparar a qualidade de vida de caes
saudaveis, caes com cancer e caes com dermatopatias. A média dos escores obtidos foi de
33,8+2,6, 20,7£5,0 e 30,6+2,0, respectivamente. Assim como no presente estudo, 0s
animais portadores de neoplasmas malignos apresentaram-se com pior qualidade de vida
do que os higidos. E provavel que a pontuacdo dos animais avaliados por Yazbek e
Fantoni (2005) tenha sido menor em decorréncia do maior numero de animais com
tumores 0sseos, uma vez que esse tipo de neoplasma produz dor de intensidade moderada
a intensa (BROWN et. al., 2009; JIMENEZ-ANDRADE et. al., 2010). Da mesma forma,
Flér et. al. (2013) avaliou a qualidade de vida de 69 cdes portadores de diversos tipos de
neoplasmas malignos antes e depois da terapia analgésica e observou que esses pacientes
apresentavam uma média de escores variando entre 22 e 23 no momento da institui¢do da
terapia, respectivamente.

Quanto a graduacdo da intensidade da dor, os cdes do GC apresentaram resultados
inferiores aos do GN na escala visual analdgica (p=0,000) (Tabela 5). Em um trabalho
realizado com mulheres portadoras de céncer de mama metastatico, em diferentes
estagios da doenca, foi obtido um escore médio de 50mm na EVA, considerando a dor
como moderada (PEREIRA;LIPI, 2009). Em comparagdo com os referidos dados
humanos, percebemos que o escore médio de intensidade da dor dos pacientes aqui
estudados foi menor. Esse resultado possivelmente € atribuido ao fato de que todos os
pacientes humanos estudados apresentavam lesGes metastaticas, causando dor mais
intensa, enquanto que apenas sete dos animais nesse estudo apresentaram tais lesdes.
Outra hipotese seria a de que a avaliagdo do paciente veterinario necessita de um
observador para ser realizada, apresentando um carater mais subjetivo, onde muitas vezes

pode haver a subestimacao da dor.
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Pereira e Lipi (2009) afirmam que a presenca de metastases pode estar associada a
dor, gerando incapacidade grave e piora na qualidade de vida. No presente estudo,
embora sem significancia estatistica (p=0,105), os animais com metastases apresentaram
média de pontuacdo menor na EQV em relagdo aos animais sem metastases (Tabela 3).
Na avaliacdo pela EVA entre os pacientes oncoldgicos estadiados, devido ao nao
preenchimento da escala por sete proprietarios, o nimero de animais com metastases
amostrados foi pequeno, porém, também ndo foi observada diferenca estatistica
significativa (p=0,757) entre os grupos. Adicionalmente, a localizacdo das metastases
também parece ter influéncia na intensidade da dor e na qualidade de vida dos pacientes.
Segundo Buga e Sarria (2012), as metastases 0sseas apresentam-se como as mais
dolorosas. Dos sete animais com metastases aqui estudados, trés apresentavam metastase
em linfonodos regionais, dois nos pulmd@es, um no baco e um no figado e nos pulmdes
concomitantemente, fato que pode explicar a auséncia de diferenca estatistica

significativa.

CONCLUSOES

A dor oncolégica ndo tratada causa sérios prejuizos na qualidade de vida dos animais.
Em medicina veterinaria, ainda ha uma subestimacdo da dor no paciente com céancer e
uma das principais causas ¢ a dificuldade em se avaliar a dor neste tipo de paciente.

Nesse contexto, as escalas para mensuracdo de dor e 0s questionarios para avaliacdo
da qualidade de vida, ambos baseados na observacdo comportamental por seus
proprietarios, surgem como uma ferramenta pratica para auxiliar o médico veterinario a

identificar, graduar, comparar e, principalmente, tratar a dor oncologica.
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Tabela 1. Distribuicdo dos neoplasmas quanto ao tecido de origem.

Tecido de origem N° de animais afetados
Mamério 16
Cuténeo 12
Mamaério e cutaneo 3
Renal e cutaneo 1
Pulmonar 1
Hepaético 1
Total 34

Tabela 2. Distribuicdo dos tipos de neoplasmas diagnosticados por citopatologia ou

histopatologia.

Diagnostico N°
Tumores mamarios maltiplos* 9
Carcinoma e mioepitelioma maligno de 2
mama
Mastocitoma 5
Fibrossarcoma 3
Carcinoma tubular de mama 2
Carcinoma tubulopapilar de mama 2
Carcinossarcoma de mama 2
Outros 12
Total 38

*Neoplasmas que apresentaram mais de um tipo histologico

41



Tabela 3. Resultado e comparacdo das médias de pontuacdo nas escalas de avaliacdo de

qualidade de vida e intensidade da dor dos grupos de animais estudados

Categoria N MédiaxDP
EQV EVA EQV EVA (mm)
Higidos 34 34 34,44+0,48°% 6,242,2°
Oncolégicos 34 27 27,7+1,28° 30,445,3"
Sem 18 14 28,83+1,51° 3,75+1,31°
metastase
Metastase 7 4 23,14+3,84° 3,21+0,83°
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5. CONSIDERACOES FINAIS

A residéncia em Clinica Médica de Animais de Companhia é de
fundamental importancia para o treinamento pratico do médico veterinario que
pretende atuar nessa area. Essa especializacdo promove ao aluno a
oportunidade de prestar atendimento clinico com a autonomia necessaria para
conduzir os casos e, ao mesmo tempo fornece o apoio estrutural e
principalmente técnico, para respaldar cada decisao.

Finalmente, creio que as oportunidades de aprendizado, de crescimento
profissional e principalmente de amadurecimento surgiram e foram bem
aproveitadas. Portanto, considero o periodo de residéncia como uma fase

essencial para a minha formac&do como Médica Veterinaria.
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6. Caracterizacdo do Problema

Com o aumento da expectativa de vida dos animais domésticos, houve
também o aumento da ocorréncia de doencas ligadas a senilidade, como o
cancer (YAZBEK, 2008). Atualmente, o cancer € a principal causa de morbidade
e de mortalidade nos animais de companhia de meia idade a idosos (LESTER &
GAYNOR, 2000). Nos ultimos trés anos, foi percebido no Hospital de Clinicas
Veterinaria da UFPel um aumento no numero de atendimentos oncolégicos,
correspondendo a 17% do total.

A dor oncolégica ndo deve ser menosprezada, pois se manifesta em 30%
a 70% dos pacientes em todos os estagios da doenca neoplasica, segundo
dados obtidos da medicina humana. Além disso, a dor prolongada
frequentemente resulta em piora das atividades e das condi¢des fisicas e
funcionais (PIMENTA et al., 1998).

A dor neoplasica pode ser causada pelo préprio tumor, por metastases,
por sindromes paraneoplasicas ou em decorréncia do tratamento, seja ele
cirdrgico, quimioterapico ou radioterapico e, até mesmo por causas que nao
estejam diretamente ligadas a doenca. Dessa forma, € fundamental que se
reconheca o tipo de sindrome envolvida para estabelecer o manejo adequado da
dor (YAZBEK, 2008).

Apesar dos avancos da Medicina Veterinaria, muitos cdes e gatos com
cancer apresentam-se sem possibilidade de cura e com dor de intensidade
moderada a intensa, necessitando de analgesia para a manutencdo da sua
qualidade de vida (YAZBEK, 2008). E importante salientar que o alivio da dor
dos animais € uma obrigag&o ética do médico veterinario (GAYNOR, 2009).

Avaliar o grau de dor vivenciada pelos animais, bem como sua
capacidade em lidar com a mesma pode ser extremamente dificil, necessitando
de métodos e escalas que produzam resultados com a maxima objetividade
possivel. Contudo, a avaliacdo feita através da analise observacional e da
interpretacdo do comportamento dos pacientes ainda € a mais comum, apesar
da subjetividade (POHL et al., 2011).
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Em 2005, Yazbec e Fantoni validaram uma escala para a avaliagao da
qualidade de vida em cées com cancer. Essa escala constitui-se de um
questionario que abrange informacdes sobre comportamento, interagdo com o
proprietario e avaliacdo de dor, apetite, cansaco, disturbios de sono, problemas
gastrointestinais, defecacdo e miccao. Segundo Pohl (2011), a intensidade da
dor pode ser mensurada pelo proprietario através da Escala Visual Analdgica
(EVA), que é um sistema de pontuacdo semiobjetivo, composto de uma linha
horizontal de 100 mm de comprimento, que descreve a intensidade dolorosa,
sendo que uma das extremidades representa a auséncia de dor e a outra a pior

dor possivel, na visdo dos proprietarios (POHL et al., 2011).

7. Objetivos e Metas

Objetivo geral:

Avaliar a intensidade da dor em cédes portadores de neoplasmas malignos

antes e apos o tratamento e sua influéncia na qualidade de vida dos mesmos.

Objetivos especificos:

1. Utilizar dois métodos descritos na literatura para avaliar a
qualidade de vida e a intensidade da dor em cées portadores de
neoplasmas malignos antes e ap@s o tratamento e em comparacgéo
com caes higidos.

2. Verificar diferencas na intensidade da dor e na qualidade de vida
de pacientes portadores de neoplasmas de acordo com o0s
diferentes estadiamentos clinicos.

3. Mostrar através dos dados obtidos, a importancia da mensuracgéo e
do controle adequado da dor neoplasica para a manutencédo da
qualidade de vida dos pacientes.

4. Contribuir para o esclarecimento dos clinicos a respeito da dor
neoplasica em todos os seus aspectos, incluindo o diagndstico, a
avaliacdo da intensidade e, principalmente a sua influéncia na

qualidade de vida do paciente.
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8. Metodologia

Animais estudados:

Serdo utilizados 100 caes provenientes do atendimento de rotina do Hospital
de Clinicas Veterinaria, no periodo compreendido entre marco e outubro de
2013. Nao havera restricbes quanto ao sexo, a raca e a idade desses animais.

Os animais serédo divididos em dois grupos. O grupo 1 (G1) sera composto
por 50 cées higidos, servindo como grupo controle, e o grupo 2 (G2) por 50 caes
nos quais tenham sido diagnosticados neoplasmas malignos espontaneos,
através de histopatologia e cujo tratamento instituido tenha sido a exérese

cirdrgica do(s) tumor(es).

Etapas:
Exame clinico:

Todos os animais passardao por exame clinico completo, que inclui inspecéo
de mucosas, auscultacdo cardiaca e pulmonar, palpacdo de linfonodos e
afericdo do pulso periférico e da temperatura corporal. Os animais portadores de
neoplasmas passardo também por exame clinico especifico que compreende

também a palpacdo e mensuracdo do tamanho dos tumores.

Estadiamento clinico:

O estadiamento clinico serd reelizado atravées do sistema TNM,
estabelecido pela Organizacdo Mundial de Saude (OMS) (OWEN, 1980), onde
sdo considerados dados como o tamanho do tumor primario (T1=tumores de 0 a
3 cm, T2= tumores de 3 a 5 cm e T3=tumores<5 cm), a presenca de metastase
em linfonodos regionais (NO=auséncia e Nl=presenca) e a presenca de
metéstases distantes (MO=auséncia e M1=presenca). A partir desses dados, a
doenca podera ser classificada em cinco diferentes estagios (Anexo 3). O
estadiamento clinico sera realizado somente nos animais que apresentarem
neoplasmas.

Para a mensuracdo do tamanho dos tumores sera feita a medicédo
utilizando-se um paquimetro ou fita métrica. A pesquisa de metastases em

linfonodos sera feita através da palpacdo e de exame citolégico. A coleta de
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material para realizacdo do exame citoldgico € feita através da introducéo de
uma agulha de pequeno calibre (25x7mm), j& acoplada a uma seringa de 10
mililitros, no linfonodo suspeito. Posteriormente sdo feitas 3 a 4 succgbes, o
émbolo da seringa é solto e entdo a agulha é retirada. A agulha é entéo
desacoplada da seringa, aspira-se ar para dentro da mesma, reacopla-se a
agulha e a amostra é expelida em uma lamina de vidro, onde sera feito o
esfregaco (COUTO, 2010). Esse material sera entdo remetido ao laboratério
para andlise citologica. Esse procedimento pode ser realizado utilizando-se
somente a contencdo fisica do animal (FEITOSA, 2004), pois ndo causa
sofrimento ao mesmao.

Ja a pesquisa de metastases distantes sera feita através de exames
ultrassonografico abdominal e radiografico de térax. Para ambos o animal
necessitard somente de contencdo fisica para o adequado posicionamento
exigido para a realizacdo dos exames (FEITOSA, 2004).

Avaliacdo da qualidade de vida:

A avaliacdo da qualidade de vida serd feita através da escala para a
avaliacdo da qualidade de vida para caes com cancer e dor (Anexo 1) elaborada
e validada por Yazbek e Fantoni (2005). Trata-se de um questionario composto
por 12 questbes, com quatro alternativas possiveis de respostas. Cada
alternativa vale de zero a 3, alcancando um total de 36 pontos, onde zero é
considerado a pior qualidade de vida e 36, a melhor. As questdes abrangem
informacdes sobre comportamento, interacdo com o proprietario e avaliacdo de
dor, apetite, cansaco, disturbios de sono, problemas gastrointestinais, defecacéo
e miccao (YAZBEK, 2008).

Esse questionario serd submetido aos proprietarios de todos os animais,
tanto do grupo 1 quanto do grupo 2, sendo que no grupo 2 ocorrera em dois

momentos: um na primeira consulta e outro 30 dias apds a terapia cirdrgica.
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Avaliacdo da intensidade da dor:

A avaliacao da intensidade da dor sera quantificada através da Escala Visual
Analdgica (EVA) (Anexo 2). A EVA é um sistema de pontuacdo semiobjetivo,
composto de uma linha horizontal de 100 mm de comprimento, que descreve a
intensidade dolorosa, sendo que uma das extremidades representa a auséncia
de dor e a outra a pior dor possivel, na visdo dos proprietarios (POHL et al.,
2011).

Cabera ao proprietario dos animais de ambos 0s grupos assinalar o ponto da
escala onde melhor se enquadra a intensidade da dor do paciente. Os animais
do grupo 2 serdo avaliados na primeira consulta e também 30 dias apols a

exérese do(s) tumor(es).

Andlise estatistica:

Sera realizado uma andlise descritiva dos animais doentes em relacdo a
intensidade da dor e da qualidade de vida. Para correlacdo entre os animais
higidos e doentes, assim como a correlacdo entre 0s animais antes e apds o
tratamento, os dados serdo submetidos a uma anélise de varidncia de uma via
com repeticdes mudltiplas (ANOVA) seguidas da comparacdo pelo teste de
Tukey. Para a corelacéo entre os escores de dor e qualidade de vida em relacéo

aos diferentes estadiamentos clinicos sera utilizado o teste de regresséao linear.
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9. Equipe

Quadro 1 — Equipe de participantes e colaboradores do projeto “Avaliagdo da dor

e da qualidade de vida em cées portadores de neoplasmas malignos”:

Nome Formacao Funcéao Unidade

Thomas Doutor, Méd. Coordenador Clinica Cirdrgica

Normanton Guim Veterinario de Animais de
Técnico Companhia

Administrativo

Cristine Cioato da
Silva

Méd. Veterinaria,
Residente

Colaboradora

Clinica Médica de
Animais de
Companhia

Alexandre Corréa

Méd. Veterinario,
Residente

Colaborador

Clinica  Cirurgica
de Animais de
Companhia

Anelise Borgartz

Méd. Veterinaria,

Colaboradora

Laboratério de

Residente Patologia Clinica
Carolina  Decker Méd. Veterinaria, Colaboradora Imagenologia
lemos Residente
Cristiane de Lima Méd. Veterinaria, Colaboradora Clinica Médica de
Athayde Residente Animais de

Companhia

Cristina  Gevehr Doutora, Colaboradora Departamento de
Fernandes Professora Patologia Animal

Eduardo Santiago
Ventura de Aguiar

Doutor, Professor

Colaborador

Departamento de
Clinicas

Veterinaria
Fabio da Silva e Mestre, Méd. Colaborador Clinica Médica de
Silva Veterinario Animais de
Técnico Companhia

Administrativo

Karina Affeldt
Guterres

Méd. Veterinaria,
Residente

Colaboradora

Clinica Médica de
Animais de
Companhia

Lucimara Konflanz
Bergmann

Méd. Veterinaria,
Residente

Colaboradora

Clinica  Cirdrgica
de Animais de
Companhia

Luiz Felipe Damé
Schuch

Doutor, Professor

Colaborador

Departamento de
Medicina
Veterinaria
Preventiva

Luiz Guilherme
Salgado Gomes

Graduando,
Estagiario

Colaborador
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10. Resultados e Impactos Esperados

Resultados esperados:

1.

2.

3.

E esperado que os animais do G2 antes da terapia cir(rgica
apresentem uma menor pontuacdo na escala para avaliacdo da
qualidade de vida e uma medida maior na escala visual analdgica
em relacdo aos cdes do G1, em funcdo da dor provocada pelos
neoplasmas.

ApOGs a exérese dos neoplasmas, espera-se que ocorra um
aumento na qualidade de vida do animal e uma reducdo na
intensidade da dor, que serdo evidenciadas através de uma maior
pontuacao na escala para avaliacdo da qualidade de vida e de uma
menor medida na escala visual analdgica

Além disso, acredita-se que os resultados desses mesmos testes
sejam piores nos cdes do G2 com neoplasmas de estadiamento
mais elevados, ou seja, maior intensidade dolorosa e menor

qualidade de vida.

Repercussao e impactos esperados:

1.

Elucidar algumas das questdes a respeito da dor que acomete
animais portadores de neoplasmas malignos e sua influéncia na
qualidade de vida dos mesmos, uma vez que a literatura nessa

area ainda é escassa.

Insercdo das técnicas utilizadas para avaliar a qualidade de vida e
a intensidade da dor neoplasica na rotina clinica de atendimentos a
pacientes oncoldgicos do HCV-UFPel, visando padronizar o

estabelecimento de um protocolo analgésico eficaz.
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6. Cronograma do Projeto

Quadro 2 — Cronograma do projeto Avaliacdo da intensidade da dor e da
qualidade de vida de caes com cancer.

Atividades Periodo (meses/ano)

desenvolvidas 2013 2014

M J J A S (0] N D
u g e u o}
i n | 0]

-z
- o>
)
c
—

—_

<

N ®
S oo
<o

Coleta de dados

Tabulacgdo e
analise
estatistica dos
resultados

Confeccao da
monografia e do X X X X
artigo cientifico.

Submisséo do
artigo cientifico X

Apresentacédo da
monografia

7. Aspectos Eticos

Os cées utilizados para a realizacdo desse projeto serdo oriundos da rotina
de atendimentos do HCV-UFPel, a partir da concordancia dos proprietarios com
0 mesmo. Esses animais deverdo passar por atendimento clinico de rotina, que
inclui anamnese e exame fisico. Para a realizacdo desses procedimentos sera
feita somente a contencao fisica do animal, pois tais procedimentos ndo causam
sofrimento ao mesmo.

Os animais aqui utilizados ndo sofrerdo manobras experimentais lesivas,
nem serdo submetidos a privacdo de agua ou comida. Os cdes que serao
utilizados nesse estudo ndo passarao por qualquer tipo de inducdo tumoral.
Serdo aproveitados o0s casos de animais portadores de neoplasmas

espontaneos, levados voluntariamente para atendimento no HCV-UFPel por
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seus proprietarios. Nenhum animal sera submetido a tratamento cirlrgico sem
gue haja necessidade dessa modalidade de terapia.

O projeto estd sendo encaminhado para a Comissdo de Etica e
Experimentacdo Animal (CEEA) da Universidade Federal de Pelotas e os
procedimentos que serdao realizados durante a execugao do trabalho estéo de
acordo com as normas do Colégio Brasileiro de Experimenta¢do Animal.

8. Disponibilidade Efetiva De Infra-Estrutura de Apoio Técnico para o

Desenvolvimento Do Projeto

O Hospital de Clinicas Veterinarias dispbe da infraestrutura necessaria
para atendimento clinico e cirtrgico, bem como de professores e funcionarios
capacitados nas areas de clinica médica e cirlrgica e de anestesiologia e

controle da dor, tornando viavel o desenvolvimento do presente projeto.
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10. Anexos

Anexo 1. Estagios da doenca neoplasica de acordo com o sistema TNM para

estadiamento clinico de tumores em caninos (OWEN, 1980).

Estagios TNM
Estagio | T1 NO MO
Estagio Il T2 NO MO
Estagio Il T3 NO MO
Estagio IV T1/T2/T3 N1 MO
Estagio V T1/T2/T3 NO/N1 M1
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Anexo 2. Escala para avaliagdo da qualidade de vida validada para caes com

cancer e dor (zero — pior QV / 36 — melhor QV), de acordo com Yazbek e Fantoni

(2005):

1. Vocé acha que a 5. Vocé acha que o seu 9. O seu animal tem
doenca animal sente dor? vémitos?
atrapalha a vida do seu

animal? 0.() sempre 0.() sempre

muitissimo
muito

um pouco
nao

~— N N

0. (
1. (
2. (
3. (

1.() freqlientemente
2.() raramente
3.() nunca

1.() freglientemente
2.() raramente
3.() ndo

2. O seu animal continua
fazendo as coisas que
gosta (brincar,
passear...)?

0.() nunca mais fez
1.() raramente

2.() freqientemente
3.() normalmente

6. O seu animal tem
apetite?

0.() néao

1.() s6 come forcado/s6 o
gue gosta

2.() pouco

3.() normal

10. Como esta o intestino
do seu animal?

0.() péssimo/funciona
com dificuldade

1.() ruim

2.() quase normal
3.() normal

3. Como esta
temperamento
do seu animal?

0.() totalmente alterado
1.() alguns episédios
de alteracéo

2.() mudou pouco

3.() normal

7. O seu animal se cansa
facilmente?

0.() sempre

1.() freqientemente
2.() raramente

3.() esta normal

11. O seu animal é capaz
de se posicionar sozinho
para fazer xixi e cocd?

0.() nunca mais conseguiu
1.() raramente consegue
2.() as vezes consegue
3.() consegue
normalmente

4. O seu animal manteve
os hébitos de higiene
(lamber-se, p. ex.)?

0.() ndo

1.() raramente

2.() menos que antes
3.() esta normal

8. Como esta o sono do
seu animal?

0.() muito ruim
1.() ruim

2.() bom

3.() normal

12. Quanta atencéo
0 animal esti dando
para a familia?

0.() esta indiferente

1.() pouca atencéo

2.() aumentou muito
(caréncia)

3.( ) ndo mudou/esta
normal

Anexo 3. Escala Visual Analégica para avaliacdo da intensidade da dor,

segundo Pohl et. al (2011), onde zero representa a auséncia de dor e 10, dor

insuportavel.

0

Auséncia de Dor

10

Dor insuportavel
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Cobalto
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Comprovante de submisséao
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