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Dedico este trabalho aos animais, razéo de
toda a minha trajetéria até aqui, sobretudo, aos
meus filhos Tapioca (in memoriam), Cuscuz e
Panqueca.

\%



“O correr da vida embrulha tudo. A vida ¢é
assim: esquenta, esfria, aperta e dai afrouxa,
sossega e depois desinquieta. O que ela quer da
gente é coragem. ”

Jodo Guimardes Rosa, Grande Sertdo:
Veredas (1956)

Vi



AGRADECIMENTOS

Essa € a Ultima parte que escrevo de um dos grandes projetos da minha vida, ndo
digo que foi 0 maior, porque nesse tempo de estrada ja vivi coisas gigantes que me fizeram
chegar até aqui, que me permitiram aceitar o caminho da veterinaria e lutar por ela. Deixei
0s agradecimentos por Gltimo, mas ndo pela falta de prioridade ou importancia, e sim
porque precisava aliviar peso fisico que agora tiro dos ombros e 0 peso mental desta
construcdo textual que, para mim, foi densa, intensa, desafiadora. Sinto muito se me

estender nas palavras, mas eu nunca soube sentir pouco.

Agradeco a Deus, a minha méae lemanja, aos meus guias e acompanhantes por
sempre me permitirem usufruir da fluidez das situacdes, me iluminando com
discernimento, trancando caminhos desnecessarios, abrindo portas incriveis e fazendo
com que tudo, independente dos bons ou maus momentos, virasse forga e energia para
continuar seguindo. Apesar de preferir agradecer do que pedir, porque tenho a premissa
de que eles sempre sabem do que eu preciso, as vezes € necessario orar por coisas
especificas pois quando sai pela boca, a mente, sempre orientada, também trabalha para

fazer funcionar.

Para a pessoa que sempre esteve comigo desde antes do inicio, desde a expectativa
para sair a lista de aprovados, desde as copias dos documentos reunidos para a matricula,
desde a primeira rolha estourada de espumante em comemoracdo a aprovacao, desde o
periodo sofrido me auxiliando com as aulas de matematica, fisica, quimica e estatistica,
para quem ouviu o choro, para quem Viu 0S Sorrisos e as pequenas vitdrias, para quem
iniciou um emprego ja falando pro chefe que ia precisar morar em Sergipe, para quem
viveu a vida inteira em uma grande capital, mas encarou o meu desafio e foi morar comigo
no sertdo, para a pessoa que ouvia meus planos e viu muita coisa mudar no meio do
caminho, para quem nunca saiu do meu lado e segurou as piores barras que eu jamais
imaginaria que ia enfrentar, para quem nunca mediu esfor¢os e sabe que a conquista ndo
€ s0 minha, € da nossa familia. Obrigada pela parceria de ontem e de sempre e que vem

junto com o amor. Obrigada por ser vocé, Rodrigo!

Para a minha mae, dona Maria Dilza, que fez de mim talvez o maior e mais extenso
projeto da vida dela, que encarou todas as negativas e quase nenhuma positiva ao desafiar
0 mundo para me manter nele, que ultrapassou barreiras médicas, juridicas, empregaticias

e educacionais para que eu fosse gente, alguém com dignidade, alguém que ndo seria
VII



abandonada pela segunda vez, alguém que viria a entender o valor de tudo, mas apenas
anos depois. Para quem me acolheu sempre que eu precisei voltar, que do jeito dela me
faz entender que estd ao meu lado, talvez ndo com palavras, mas com seus extensos atos
de servigo. Obrigada pela chance a vida e por ter oportunidade de presenciar todas as
coisas boas. Obrigada por compartilhar comigo o amor e 0 respeito aos animais, as
plantas, ao sol, & boa comida, (e com muito custo) a musica classica “you re the reason
why the opera is in me”. Ainda que isso ndo faca mais parte de vocé, obrigada também
por me passar o gosto pelo samba raiz, as escolas de samba, o carnaval e suas marchinhas,
todos 0s anos que passamos vendo os desfiles até a madrugada, me coloriram. Obrigada
por me fazer ir atras dos meus direitos, por me fazer ser justa ndo s6 comigo, mas também
com o proximo. Obrigada por me fazer entender que o mundo é mais complexo do que
pensamos e ndo estamos sozinhos, ndo existe uma unica verdade, e por isso, ndo me
limitar quanto as minhas crencas. Se 0 n0sso amor € carmico, entdo que consigamos nos

alinhar nessa e nas outras vidas que teremos.

A minha primeira Maria, dona Helena, que sempre tentou compensar da forma
dela, algo que so ela acha que precisa. Por ser a melhor pessoa do mundo, a melhor avd,
a melhor companhia para conversar, para ficar sentada vendo o tempo passar na porta de
casa, por me fazer entender que o amor € tdo simples e tdo puro e tdo Unico que a gente
ndo precisa falar, apenas sentir. Por ficar sem graca toda vez que eu a chamo de linda e
elogio seus cabelos e digo que a amo. Compreendi que o amor pela natureza e todas as
suas criaturas vem de base e esse é o ponto mais forte de ligacdo entre eu, ela e minha
mée. Obrigada por sempre entender as minhas idas e por sempre aguardar as minhas
voltas, eu espero conseguir por muitos e muitos anos voltar para o seu abrago baixinho e

para o seu cheirinho.

A minha sogra Cilene, pelas conversas, apoio, por sempre enfatizar o valor dos
estudos, por ser muito otimista quanto ao futuro e por acreditar muito em mim. Obrigada

por amar meus meninos e querer sempre o melhor pra gente.

A minha familia buscapé, perfeitamente imperfeita, que de vez em quando d& uma
confusdo aqui e ali, mas quando o bicho pega todo mundo mostra seu lugar e se une para
fazer funcionar. Obrigada pelo papel individual de cada um na minha vida, tias e tios,

primas e primos.

Aos meus colegas de faculdade, que iniciamos no meio de uma pandemia,

correndo contra o relogio para compensar o tempo atrasado, vivendo de aulas remotas e
VI



com todas as dificuldades que isso iria nos dar. N6s vamos fazer dar certo, obrigada pelas
risadas, aberturas e fechamentos cadticos, discussfes, tentativas de organizar festas da
turma, baguncas no onibus durante as viagens, cafezinhos em Tati e por me fazerem
entender que aceitamos as nossas diferencas, desde que a gente ndo caia no mesmo grupo
de seminério. Obrigada Ana Luiza, Ana Souza, Bianca, Clésia, Danilo (emprestado de
outra turma, mas que compartilhou momentos cadticos comigo), Elisson, Erica, Emerson,

Mariana e Maria Paula, j& sinto saudades de vocés.

Aos meus professores, juntamente com todos os colaboradores da UFS Sertéo,
que desde o ciclo comum me fazem entender a importancia do coletivo, que as discussoes
sdo fundamentais para o crescimento, que 0 ego ndo nos leva a lugar algum, que nos
ajudam a desenvolver o raciocinio critico e a busca por conhecimento com embasamento.
Vocés devem saber sim a importancia que tém na nossa vida, mas s para enfatizar, vocés

sdo a base de tudo.

A minha orientadora, que me acolheu, me recebeu, me abragou e me mostrou que
ha vérios caminhos além do que se conhece. Que acredita em mim mais do que eu mesma
e que enxerga 0 que ndo vejo, lapida minhas ideias sem tirar minha esséncia e topou um
desafio de tema complicado, com prazo tirado da minha cabeca e ainda assim, me deixou
livre para criar, ser e crescer. Nunca vou te agradecer o suficiente, musa Paula, ndo sei
explicar nosso match, alguma energia simplesmente funciona muito bem entre a gente e

eu agradeco que tenha dado MUITO certo.

A equipe PMP-BS Area RJ ltacuruca, um nome tdo grande para uma equipe
igualmente grandiosa no que faz. Desde as primeiras trocas de e-mail com a Amanda e
depois a Dayane, o acolhimento da equipe no CRD e no alojamento, as conversas
esclarecedoras com Ivai, o jeito calmo e paciente de ensinar e permitir realizar de Michelle
e Julia, o brilho nos olhos do Ramos em mostrar cada detalhe do que é feito e porqué é
feito. A toda equipe e parceiros de alojamento pelos encontros no pés trabalho entre
karaoké na Karlinha, cafés da manha no CRD, reunifes na casa e risadas, vocés sao
incriveis.

A familia Prosilvestres pela oportunidade. Eu cheguei bem insegura, inexperiente
e com muito medo de falhar, vocés enxergaram alguém que estava ali para tentar e me
deram uma oportunidade que eu, honestamente, ndo achei que fosse receber. Eu sou cria
de cada um de vocés, em cada coisinha que eu realizo no meu dia a dia. Loide, Thais,

Vic, Luz, Ingrid, Mada, Rafa, Leonardo, Larissa, Douglas, Amanda, Neli, Nara, Gio,
IX



Carol e o extraordinario Leo Machado, tenho muito orgulho de ter parado no lugar certo,

com VOCés comigo.

“Talvez o amor da sua vida seja seus amigos”. Essa frase ganha mais sentido a
cada vez que paro para pensar em quanta gente ja passou por mim e quantos de fato
ficaram. Meus poucos e bons amigos que estdo comigo durante minhas diversas fases e
que sdo 0s que estdo e vao continuar por aqui por um tempo mais longo do que qualquer
outra relacdo interpessoal que eu possa ter tido. Infelizmente, ndo consigo contextualizar
em um Unico parégrafo, a individualidade de cada um, mas consigo expressar que VOCEs,
de uma forma absurda, intensa, com histdrias marcadas por sorrisos, choros, discussdes,
viradas de chave, tomadas de deciséo, devaneios sobre a vida e futuro, compartilhando
mausica, dor, vitorias, discussdes, afastamentos e todas as coisas que definem o sentido de
uma amizade, que nunca € de fato perfeita, podem significar. A irmandade é feita de
pessoas que ndo nasceram do mesmo sangue, mas criam afinidades e vinculos ao longo
da jornada e a minha s6 tem sentido por causa de vocés. Lais (minha prime, prima-irma),
Levi, Carol, Claudio, Camila (os meus de fé, de uma vida, meus irmdos camaradas),
Patrice (minha sulista favorita — e Unica), Anna Carol (do Rio para a vida), Ana Ribeiro
(minha risada, parceria, choro, bucho cheio, confidente, comadre e irm&) e Daniel (a
amizade mais improvavel que deu certo), minha vida inteira de quase 35 anos néo seria
nada sem cada histéria compartilhada e sem cada um me dar uma parte de si e se colocar

uma parte de mim.

Luck, Boris, Foquinha, Jurema, existem dores que ndo curam, apenas amenizam,
mas a gente segue levando porque, afinal, é o Gnico caminho. Eu ndo sei mensurar o
prazer que foi dividir essa existéncia no plano terrestre com voceés, seres extraordinarios.
Tapioca, filha, vocé chegou ocupando um lugar que eu nem sabia que existia e estava
vazio, nunca se importou onde estdvamos, apenas que estivéssemos juntas e assim como
eu, sua avo e sua bisa, era amante da natureza, do estar livre e ser solta, viveu e sentiu
intensamente como nunca Vi alguém fazer tdo bem. Vocé faz uma falta que ndo cabe no
peito, mas eu vou continuar a te esperar, todos os dias, até o dia clarear. Ao meu casal
favorito no mundo, Jolie e Simba, é terrivel ter que assistir vocés envelhecendo, vocés
sdo os Ultimos da velha guarda e sentir que o tempo esta correndo assim, me assusta.
Vocés me ensinaram lealdade e amor de forma genuina e pura e continuam me provando
que vao estar comigo sempre, mesmo que eu ndo esteja fisicamente com vocés. Eva, Lion

e as mensageiras do apocalipse (Pequenita, Sol e Mandy), obrigada por tudo e todos os

X



momentos de cumplicidade e amor. Aos dois que s&o divisor de 4guas na minha vida,
Cuscuz e Pangueca, que me mostram que o amor nunca divide, sé multiplica e que nao
tem como uma mée amar mais ou menos cada um dos filhos, existem amores diferentes,
assim como a singularidade de vocés. Obrigada por me manterem de pé, por serem meu
ponto maximo de apoio, de companhia, por serem os melhores filhos do mundo e mais
compreensiveis e por se abrirem para mim de um jeito gracioso, majestoso e Unico. Eu
amo vocés de uma forma que eu nunca vou conseguir explicar e amo dividir a vida com

VOCés.

E por fim, me dando a devida importéncia, gostaria de agradecer a mim mesma
por ndo ter desistido, por ter acreditado, insistido e por finalmente ter compreendido que
a idade é s6 um namero, que ndo mede minha capacidade, que ndo me diz o quéo alto eu
chegarei, ela apenas me deixa mais sagaz para realizar coisas que minha versao mais nova
ndo ia ter maturidade para conseguir. Que a Desirée do futuro sempre se lembre de nunca

esquecer o proposito!

Xl



LISTA DE FIGURAS

Figura 1- Rede de Atendimento Veterinario PMP-BS. ..........cccoooiiiiniininee 2
Figura 2- Parte da equipe CRD ItACUIUGA. ..........eoveuiriirieiie e 3
Figura 3- Entrada do CRD HACUIUGA. ........cceeveiieiiicie e 4

Figura 4- Parte das atividades diarias durante o periodo de estagio: superior a esquerda,
momento do banho em Lepidochelys olivacea; superior a direita, biometria em Chelonia
mydas; inferior, treino de v0o em Fregata magnifiCens. ........cocvvveveiiieneenesie e 5
Figura 5 — a esquerda, acesso venoso Via veia occipital para fluidoterapia em C. mydas.
A direita, avaliacdo de parametros clinicos em S. magellaniscus. .............cccoevevrverenene. 8
Figura 6 — Amostras coletados durante necropsia. Esquerda, fragmentos de érgdos de C.
mydas; direita, fragmentos de F. magnifiCens. .........cccooeviiiniiiniicee e 9
Figura 7- Preparacdo e soltura. Superior a esquerda, anilhamento em C. mydas; inferior
a esquerda, momento da soltura de C. mydas em praia de Mangaratiba; a direita, F.
magnificens momentos antes do VOO [IVIE........c.cveieiiiiiiiiee s 10
Figura 8 - Entrada da clinica ProSilVESIIES. ........cooiiiiiiiieieee e 11
Figura 9 - Primeiro piso da Prosilvestres. Superior a esquerda, consultério 1; inferior a
esquerda, internacdo; a direita, CONSUILOIIO 2. ........ccvevveviieiie e 12
Figura 10 - segundo piso da Prosilvestres. A esquerda, centro cirlirgico; superior a direita,
sala de raio-x; inferior a direita, ante-sala do raio-x para processamento de imagens. .. 13
Figura 11 - Atividades realizadas durante ESO: A esquerda, afericdo de PAS em Gavido
Asa-de-telha; superior a direita, laserterapia em membro afetado; inferior a direita,
radiografia m SAVANNEAN. ..........ccoiiiiiii s 14
Figura 12 - Animais internados. A esquerda, ala direita da internacao; superior a direita,
arara-canindé em ingesta alimentar; inferior a direita, furdo em observacao apos aplicacédo
0 VACINA CONIA TAIVA. ..o.viiviiiiiiieiieiieie ettt ettt bbb e e 16
Figura 13 - Exames acompanhados na clinica. A esquerda, coelho realizando
eletrocardiograma; superior a direita, papagaio-do-mangue em coleta citologica; inferior
a direita, ramster-sirio em ultrassonografia. ............cccocveviiveiicii i 17
Figura 14 — Procedimentos cirdrgicos acompanhados. A esquerda, bloqueio
locorregional para realizagdo de mastectomia unilateral em cadela; superior a direita,
procedimento odontologico em porquinho-da-india; inferior a direita, intervencao

cirurgica para correcdo de estase folicular em jabuti-piranga. ........cccccoocvviveniiniennnn 19

Xl



Figura 15 — A esquerda, paciente ao 1° dia de internagio; a direita, ao 3° dia em inicio de
sinais neuroldgicos com rotacéo lateral de cabeca a esquerda. .........c.ccoceeeevieieenenene 30
Figura 16 — Superior a esquerda e direita, paciente em avaliacdo neuroldgica; inferior,

durante procedimento de coleta de lHQUOT...........ccveeiieii e 33
Figura 17- Laudo da ressonancia magnética de cranio encefalo. ...........ccccccoevvivevnenens 34
Figura 18 - Laudo da analise de liquor realizada a0 Dia 4. ..........cccceovieveiiiniininncns 34

Figura 19 - A esquerda, processo inflamatorio com edema bilateral de MP; a direita,
MPD SeM @P0I0 80 SOI0......ccueiiiiieiie et 35
Figura 20 - Laudo da cultura e antibiograma de liquor. .........ccccoeiveiiiie i 36
Figura 21 - Momento da 22 coleta de liquor evidenciando liquido incolor de aspecto
11001 o] [o oSSR 37
Figura 22- Laudo referente a segunda coleta de liquor realizada ao Dia 37, evidenciando
negativa para presenca bacteriana em [iQUOT. .........c.cccveviiiere e 38
Figura 23 - Animal a esquerda, demonstrando boa postura ao sentar-se e a direita,
mantendo posicdo de defesa durante alimentagao. ..........cccvevveeeriieneerieiie e 39
Figura 24 - Primeiros sinais fangicos. Nota-se inicio sutil de alopecia em focinho e regido
de 01N0S 80 DA 20. ....eeiiiiiieieicieee et 41
Figura 25 - Regido de pescogo, focinho, olhos, membros e partes do dorso com les6es
fangicas de evolucdo rapida, evidenciadas pelo aspecto crostoso, alopécico e com
NEPEIGUETALOSE. ... vttt ettt ettt et e e e s te e be e b e saeesteeresnnesreeneens 42
Figura 26 - Areas afetadas pela colonizagio fingica mostram inicio sutil de repilacéo
(o [T = T (e TN (i L Ly =] 1 (S 43
Figura 27 - Animal ja em alta médica, em visita & clinica para a realizacdo de exames de
acompanhamento. Nota-se total repilamento de areas antes alopécicas, com melhor

definicdo de coloracédo e padronagem caracteristicas da eSpéecie. ........cccecvvvverrverernnenne. 44

X1


file:///C:/Users/desir/Desktop/MED%20VET/ESO%202024/ENCEFALITE%20BACTERIANA%20POR%20SUSPEITA%20DE%20Staphylococcus%20hominis%20subsp.docx%23_Toc185067696
file:///C:/Users/desir/Desktop/MED%20VET/ESO%202024/ENCEFALITE%20BACTERIANA%20POR%20SUSPEITA%20DE%20Staphylococcus%20hominis%20subsp.docx%23_Toc185067697
file:///C:/Users/desir/Desktop/MED%20VET/ESO%202024/ENCEFALITE%20BACTERIANA%20POR%20SUSPEITA%20DE%20Staphylococcus%20hominis%20subsp.docx%23_Toc185067701
file:///C:/Users/desir/Desktop/MED%20VET/ESO%202024/ENCEFALITE%20BACTERIANA%20POR%20SUSPEITA%20DE%20Staphylococcus%20hominis%20subsp.docx%23_Toc185067701

LISTA DE TABELAS
Tabela 1- Casuistica de animais atendidos vivos em reabilitagdo no PMP-BS Area RJ no
periodo de 03/04/2024 a 15/05/2024, em frequéncia absoluta (FA) e frequéncia relativa

Tabela 2 — Quantidade de exames realizad0s POr €SPECIE. .......ccvveververreereerierieeriesieeeas 7
Tabela 3 - Quantidade de necropsias realizadas por espécies e tipos exames realizados
S0 IS A 110 (T TP PR PR 9

Tabela 4 - Soltura de animais aptos para vida livre apds reabilitacdo durante periodo entre

03/04/2024 € 15/05/2024. .......covieeieeieieeeiee ettt 10
Tabela 5 - Animais que realizaram protocolo vacinal/preventivo anual, acompanhados
durante 0 Periodo A8 ESO.......ccooiiiiiiiieiieie e 15

Tabela 6 - Procedimentos (invasivos e ndo invasivos) de pequenos, silvestres e exéticos
acompanhados na Prosilvestres durante periodo de ESO.........ccccccevvivivivciiece e, 18
Tabela 7- Exames realizados em Savannah F1 (Leptailurus serval x Felis catus) durante
os primeiros 10 dias de internagéo (27/07 @ 04/08)........ccccoeeiiiiniiiiiieie e 31

XV



LISTA DE GRAFICOS
Gréfico 1 - Consultas acompanhadas por area de atuacdo e subdivididas entre pets
CONVENCIoNais € NA0 CONVENCIONAIS. .....cc.veeivreiieeiiee st esieesteesteesseesaeesbeestaesreesreeeaeesrees 15

Grafico 2 - Quantitativo de exames acompanhados durante ESO.........c.cccccccevveieenee. 18

XV


file:///C:/Users/desir/Desktop/MED%20VET/ESO%202024/ENCEFALITE%20BACTERIANA%20POR%20SUSPEITA%20DE%20Staphylococcus%20hominis%20subsp.docx%23_Toc185067653
file:///C:/Users/desir/Desktop/MED%20VET/ESO%202024/ENCEFALITE%20BACTERIANA%20POR%20SUSPEITA%20DE%20Staphylococcus%20hominis%20subsp.docx%23_Toc185067653
file:///C:/Users/desir/Desktop/MED%20VET/ESO%202024/ENCEFALITE%20BACTERIANA%20POR%20SUSPEITA%20DE%20Staphylococcus%20hominis%20subsp.docx%23_Toc185067654

ESO

TCC

PMP-BS

UFS

CRD

FR

FC

FA

FR

RM

LCR

SNC

MP

MPD

PAS

TPC

TC

SID

BID

TID

ECNs

LISTA DE SIGLAS
Estagio Supervisionado Obrigatorio
Trabalho de Concluséo de Curso
Projeto de Monitoramento de Praias da Bacia de Santos
Universidade Federal de Sergipe
Centro de Reabilitacdo e Despetrolizagéo
Frequéncia Respiratoria
Frequéncia Cardiaca
Frequéncia Absoluta
Frequéncia Relativa
Ressonancia Magnética
Liquido Cefalorraquidiano
Sistema Nervoso Central
Membros Posteriores
Membro Posterior Direito
Pressdo Arterial Sistolica
Tempo de Preenchimento Capilar
Turgor Cutaneo
Uma vez ao dia (do latim "Semel In Die")
Duas vezes ao dia (do latim "Bis In Die")
Trés vezes ao dia (do latim "Ter In Die™)

Estafilococos Coagulase-Negativa

XVI



SUMARIO

1. INTRODUGAO ......cooiiiieieceeie sttt 1
2. RELATORIO DO ESTAGIO SUPERVISIONADO OBRIGATORIO ............ 1
2.1. Econservation Estudos e Projetos Ambientais Ltda. (Projeto de
Monitoramento de Praias da Bacia de Santos — Area RJ) ........cc.coceevveveiveevennnnnn. 1
2.1.1. DeSCriGa0 A0 10CAl........ccv i 1
2.1.2. Atividades realizadas ...........ccooeieeiieieiie et 4
2.1.3. CASUISTICA GEIAL.......eiiiciiiiiieee e e 6
2.2. Prosilvestres — Medicina de Animais SHIVESTIeS..........ccocvvvviniiiniencnenseienes 11
2.2.1. DESCIIGA0 dO 10CAL......ccueiiieiiiiee s 11
2.2.2. AtIVIdades realizadas ..........cocooeveiiiiiinieiee s 12
2.2.3. CasuistiCa €M CONSUITAS ......ccevveierieiice e 14
2.2.4. CasuistiCa M INTEINAGAD .........ccceiririieere et 16
2.2.6. Casuistica em procedimentos/CIFUNQIas. ........cccvivveiveriiiesieese e 18
3. REVISAO DE LITERATURA ..ot e 21
3.1. Origem do Serval (Leptailurus serval) ..........cccccveviiieiieie e 21
3.1.2. Cruzamento entre Serval e gato doméstico e 0 nascimento do Savannah
(Leptairulus serval X Felis CAtUS) ........cccviieiiiiieiic i 21
TR T B 11 = W= 101 o Lo PSSR 23
3.1.4. Problemas de satde mais comuns em felinos ...........ccccovveiviierircscnince s, 24
3.1.4.1. DOENGAS INTECCIOSAS ...cuveevveiveeiieiectee sttt ettt sbe e nas 24
3.1.4.2. DOENGAS MEtADONICAS ......coveeeieiiiieiicrie e 25
3.2 Encefalite DaCteriana ..........ccooveieieie i 25
3.3 StAPNYIOCOCCUS SPP. . vioveeiieeie ettt be e be e snee e 27
4. RELATO DE CASO - PARTE | - ENCEFALITE BACTERIANA POR
SUSPEITA DE Staphylococcus hominis subsp. homini............ccccooco i, 28
5.RELATO DE CASO - PARTE Il - CO-INFECC}AO FUNGICA POR
Trichophyton MentagropRYLeS ........c.civ i 40
B. DISCUSSAD .....oooiiiiiieie st 45
7. CONCLUSAO ..ottt 47
REFERENCIAS .....cooiiiiiieisieiee et 48

XVII



RESUMO

O presente trabalho relata as experiéncias adquiridas durante o Estagio Supervisionado
Obrigatorio (ESO), realizado nas areas de reabilitacdo de fauna marinha e medicina de
pequenos animais, exoéticos e silvestres. Os estagios foram desenvolvidos no CRD
ltacuruca (PMP-BS Area RJ) e na clinica Prosilvestres, no Rio de Janeiro, totalizando
712 horas de pratica supervisionada. Entre as atividades, destacam-se o
acompanhamento de necropsias, atendimentos clinicos e cirurgicos, coleta de material
bioldgico e anélise de casos clinicos complexos. O trabalho objetivou relatar dois casos
clinicos que acometeram um gato Savannah, intitulado “Encefalite bacteriana por
suspeita de Staphylococcus hominis subsp. homini com co-infecgdo fungica por
Trichophyton mentagrophytes em hibrido de Serval (Leptailurus serval x Felis catus):
Relato de caso”. O primeiro caso destacou a importancia da andlise do liquor e de
exames complementares para o diagndstico e 0 manejo terapéutico. J& o segundo caso,
enfatizou os desafios relacionados ao diagnostico e tratamento de uma dermatofitose.
Ambos os casos ilustram a relevancia de uma equipe multidisciplinar e da utilizacéo
de exames laboratoriais detalhados para a resolucédo de casos complexos na medicina
veterinaria. Este é o primeiro relato documentado de ambas as condi¢cdes em um gato
Savannah, contribuindo para o avanco do conhecimento clinico sobre esta espécie
hibrida.

Palavras-chave: Gato Savannah, Sinais neuroldgicos, Dermatofitose,

Staphylococcus spp., Infecgéo bacteriana.
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1. INTRODUCAO

O Estadgio Supervisionado Obrigatério (ESO) € a ultima etapa do ciclo de
formacédo académica para os graduandos do 5° ciclo do curso de Medicina Veterinaria da
Universidade Federal de Sergipe — Campus Sertdo. O periodo em que compete 0 ESO
tem carga horéria minima de 630h e oferece oportunidade ao aluno de estar no centro de
diversos casos acompanhados durante a sua rotina no local de estagio, desenvolvendo a

partir disto, o tema que ira abordar durante o Trabalho de Conclusao de Curso (TCC).

Devido ao interesse nas areas de reabilitacdo de fauna marinha e clinica e cirurgia
de pequenos animais, exoticos e silvestres, as seguintes instituicdes foram escolhidas
como local de aprendizagem durante o estagio curricular: Econservation Estudos e
Projetos Ambientais LTDA. (PMP BS — Area RJ) em lItacurugd/RJ e a Clinica

Prosilvestres na capital do Rio de Janeiro, totalizando 712 horas de estagio.

Durante o periodo, diversas atividades foram aplicadas e desenvolvidas incluindo
necropsia, atendimento clinico e cirdrgico, elaboracdo de dietas, coleta de material
bioldgico, diagnosticos por imagens, elaboragdo de protocolo medicamentoso, anestesia,

emergeéncia e internagao.

Desta forma, o presente trabalho tem como objetivo relatar as atividades
desenvolvidas pela concluinte, durante a fase de estagio obrigatdrio supervisionado e

descrever seus locais de atuacéo.

2. RELATORIO DO ESTAGIO SUPERVISIONADO OBRIGATORIO

2.1. Econservation Estudos e Projetos Ambientais Ltda. (Projeto de
Monitoramento de Praias da Bacia de Santos — Area RJ)
2.1.1. Descricéo do local

O Projeto de Monitoramento de Praias (PMP-BS) é uma exigéncia do
licenciamento ambiental federal, conduzido pelo Ibama, para as atividades da Petrobras
de producdo e escoamento de petroleo e gas natural na Bacia de Santos. PMP-BS é
realizado de Laguna/SC a Saquarema/RJ, dividido em 15 trechos, sendo a Area RJ
responsavel pelo monitoramento dos trechos 11 a 15, entre os municipios litoraneos de
Paraty a Saquarema, cuja execucdo é coordenada pela empresa Econservation Estudos e
Projetos Ambientais LTDA. O projeto como um todo, visa avaliar o impacto das

atividades da Petrobras na fauna marinha e faz parte do programa o resgate de animais
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marinhos vivos que estejam debilitados e animais marinhos mortos para a realizagéo de
necropsia e coleta de amostras para analises (PETROBRAS, 2022).
Figura 1- Rede de Atendimento Veterinario PMP-BS.
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F(;nte: Petrobras (2022).

O PMP-BS Area RJ engloba em sua rede de atendimento veterinario, dois Centros
de Reabilitacdo e Despetrolizacdo de animais marinhos (CRD), em Itacuruca e em Marica
e uma Unidade de Estabilizagdo de Animais Marinhos (UE), no Rio de Janeiro. O CRD
de Itacurucd — Municipio de Mangaratiba/RJ, foi o local escolhido para a primeira
experiéncia como estagio obrigatorio e € localizado na Rua Nair, S/N e recebe animais

marinhos resgatados de quaisquer dos trechos que fagam parte da Area RJ.

Ao tempo em que ocorreu 0 ESO, o CRD Itacuruga contava com uma equipe total
de 18 pessoas, formada em sua maioria por profissionais das areas da biologia e medicina
veterinaria. Inseridos na equipe veterinaria haviam 4 médicos-veterinarios, incluindo o
responsavel técnico pela unidade e a coordenadora-geral da Area RJ, 2 tratadores, 1
gerente de compras e 1 auxiliar veterinario. Para o nucleo da equipe de campo haviam 1
coordenador de monitoramento de campo, 3 monitores, 3 técnicos, 2 auxiliares

administrativas e 1 auxiliar de servicos gerais. Por se tratar de um centro de reabilitacéo,



a unidade funciona de domingo a domingo, das 8h as 18h, com cronograma de trabalho

realizado por escalas, em regime CLT.

Figura 2- Parte da equipe CRD Itacuruca.
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Fonte: Autor (2024).

A estrutura do CRD possui mais de 1000m? e é organizada em func¢do da ordem
de chegada dos animais ao estabelecimento, bem como a partir de alguns periodos
sazonais importantes ao longo do ano, como a época de migracdo dos Pinguins-de-
Magalhdes (Spheniscus magellanicus), quando ocorre centenas de encalhes destes
animais ou emergéncias zoosanitarias como a Influenza Aviaria (H5N1), sendo necesséria
uma ala separada para realizar processos de triagem e quarentena de aves que chegam a
partir do resgate no campo. Portanto a estrutura 0 CRD conta com: Ala H5N1 (de triagem
e quarentena); ala de despetrolizacdo e secagem; recinto dos pinipedes; recinto dos
cetaceos; recintos das tartarugas com papiloma; recintos das tartarugas sem papilomas;
recinto da aves voadoras; recintos das aves ndo voadoras; enfermaria; laboratorio; cozinha
para preparo e armazenamento de alimentagdo dos animais; ambulatorio; ala de cirurgia,
incluindo sala de autoclave, sala pré cirdrgica e centro cirdrgico; sala de necropsia; ala de

descarte com abrigos temporarios de RSS (Residuo de Servico de Saude) e residuo

comum; escritorio e outras dependéncias.



2.1.2. Atividades realizadas

Sob a supervisdo do Responsavel Técnico pela unidade, o Médico Veterinério Ivai
Albuquerque, aléem das Médicas Veterindrias Michelle Lundstedt e Julia Freitas, a
estagiaria participou de todas as atividades relacionadas aos animais em reabilitacdo,
desde a triagem inicial até a etapa final de soltura ou, eventualmente, necropsia quando
animal vinha a 6bito durante o tratamento. A insercdo das informagfes referentes aos
animais no Sistema de Informacdo de Monitoramento da Biota Aquéatica — SIMBA,
também faz parte da rotina de um PMP tendo em vista que todos os cadastros das

ocorréncias, exames, biometria, sdo realizados através desse sistema.

Figura 3- Entrada do CRD ltacuruca.

Fonte: Econservation (2024).

Além das ocorréncias didrias que chegavam através de resgate de animais pela
equipe de campo ou mesmo por cambiamento de animais entre 0s CRDs e/ou UE, um
cronograma era seguido para organizar as atividades de rotina, sendo as segundas-feiras
para avaliagdes das tartarugas marinhas (sempre iniciando pelas que ndo possuem
papiloma a fim de evitar contaminacdo entre 0s recintos/animais) e as sextas-feiras,
avaliacOes das aves (voadoras e ndo voadoras). Durante as avaliagcbes dos animais em
reabilitacéo, era realizada biometria completa aferindo temperatura, peso, avaliagéo de
escore corporal, parametros clinicos e fotografias para acompanhamento semanal da
evolucdo do paciente. Nos dias impares, eram realizados os banhos das tartarugas,

segundo 0 manejo de prevencdo de papilomas. Durante o periodo de estagio ndo houve
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ocorréncia nem de pinipedes nem de cetaceos encalhados, redirecionado a rotina de

cuidados para as aves e tartarugas marinhas.

Sob supervisdo, foram desempenhadas pela estagiaria atividades como avaliacao
biométrica semanal e observacdo dos animais, treino de voo das aves, preparacdo das
medicacdes e alimentacdo dos animais, limpeza dos recintos das aves e pinguins, limpeza
das caixas e tanques, anilhamento pré soltura, acdes de enriquecimento ambiental,
conferéncia de EPIs, insumos e medicacdes para solicitacdo de compra e reposi¢do dos
mesmos, elaboracdo e manejo de protocolo medicamentoso posterior a discussdo de caso
em grupo, coleta de materiais bioldgicos para exames analisados em laboratorio interno
e externo ao CRD, auxilio em cirurgias de pequeno porte (exérese de papilomas),
realizacdo de eutanasia quando a indicacdo era devidamente justificada e necropsia (com

ou sem coleta de biomarcadores obrigatorios para o projeto quando necessario).

Figura 4- Parte das atividades diarias durante o periodo de estagio: superior a esquerda, momento do
banho em Lepidochelys olivacea; superior a direita, biometria em Chelonia mydas; inferior, treino de voo
em Fregata magnificens.

Fonte: Autor (2024). ’ 5



2.1.3. Casuistica geral

Durante o periodo de estagio no PMP-BS Area RJ, foram acompanhados 21
animais de 6 espécies diferentes (Tabela 1), entre aves (16; 76%) e répteis (5; 24%). Estes
animais foram encaminhados vivos ao CRD lItacuruca através dos resgates ocorridos nos
trechos que abrangem a area do programa ou foram transferidos da UE e/ou do CRD
Marica.

Tabela 1- Casuistica de animais atendidos vivos em reabilitacdo no PMP-BS Area RJ no periodo de
03/04/2024 a 15/05/2024, em frequéncia absoluta (FA) e frequéncia relativa (FR).

Espécie Total Porcentagem
(FA) (FR %)
Tartaruga-verde (Chelonia mydas) 5 24%
Bigué (Phalacrocorax brasilianus) 2 9,5%
Fragata (Fregata magnificens) 8 38%
Tartaruga-oliva (Lepidochelys olivacea) 1 4,7%
Pinguim-de-Magalhé&es (Spheniscus magellanicus) 1 4,7%
Atoba-pardo (Sula leucogaster) 4 19%
Total 21 100%

Fonte: Autor, com informagdes do Sistema de Informacdo de Monitoramento da Biota Aquética-SIMBA
(2024).

Os animais que necessitam de acompanhamento mais critico e continuo para
avaliacdo do quadro clinico, sdo submetidos a realizacdo de alguns tipos de exames que
possam auxiliar no diagndéstico e tratamento especifico para 0 acometimento. Sendo
assim, durante o periodo foram realizados 87 exames em 6 espécies diferentes (Tabela
2), havendo destaque para 0s exames sanguineos (62; 71,2%) seguido dos exames de
imagens (15; 17,2%). Alguns desses exames podem ser processados e analisados no
proprio laboratorio do CRD Itacurucd, como hemograma e bioquimicas, os demais séo

encaminhados para laboratorios externos.
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Figura 5 — a esquerda, acesso venoso via veia occipital para fluidoterapia em C. mydas. A direita, avaliagio
de parametros clinicos em S. magellaniscus.

Fonte: Autor (2024).

Quando o desfecho é ruim e o animal vem a 6bito, é realizada a necropsia, com a
coleta de material biol6gico enviado para analise laboratorial, a fim de averiguar se
fatores fisiologicos podem ter contribuido com o insucesso do tratamento. Ademais,
muitos animais ja chegam mortos aos CRDs, alguns ainda durante o transporte devido a
gravidade em que se encontram, esses também passam por necropsia e coleta de amostras
para identificar a causa da morte e avaliar possiveis intera¢cbes com atividades humanas

mais comuns, como pesca, colisdes com embarcagdes ou contaminacao por dleo.

Deste modo, foram realizadas 26 necropsias de animais que vieram a 6bito durante
tratamento (Tabela 3), durante o transporte em percurso até o CRD ou 0s que sdo Fauna
Alvo Individual (FAI), encontrados nos trechos de monitoramento, ja sem vida, em
condicéo de carcaca entre COD 2 e COD 3. Os CODs indicam, de forma crescente, as
condigdes em que as carcagas sdo encontradas, sendo quanto menor o COD, melhor o
fator de preservacdo. Os CODs 4 e 5 indicam que a carcaca esta em avancado estado de
decomposicgéo, limitando a obtencdo de informacdes relacionadas aos processos de
identificacdo do sexo, avaliacdo de interacfes antrdpicas e determinacdo da causa da

morte, ndo sendo, portanto, recolhidas para analise.



Figura 6 — Amostras coletados durante necropsia. Esquerda, fragmentos de 6rgédos de C. mydas; direita,
fragmentos de F. magnificens.

¢ p- GRADE DE ORGAES@RINHAS A
Wm‘_—l’oo'_.‘ "BURSA* CloAGA | CORAGAOE

BA
ESOFAGO ST

CLANBUIADESAL | GIANDULA
UROPIGEANA

INTESTING DELGADG" | INTESTING GROSSO> | IGUA

05505, LIGAMENTOS [ | PANCRI &S PELES
ARTICULACHFS ! I
SACOS AEREOS TECIDO ADIFOSO TIMO™ TIREGIDES
PARATIREGIDES*

| | LR

l ill|h“ll|lll}lllﬁl’fll|lm|lll|‘\III[II!\{:IHWI'NI( L 7 ° 9999? .e.rvAan «ovn
112 13 14 15 16 17 18 19 20 |

MEDULA ESHIRHAL MEDULA GS5EA.

Taio

Tabela 3 - Quantidade de necropsias realizadas por espécies e tipos exames realizados post

mortem.

Espécie Total Exames realizados
post mortem

Chelonia mydas 12 Osteoldgico/idade; maturidade sexual;
conteudo estomacal

Fregata magnificens 3 Elemento traco; histopatologico

Larus dominicanus 3 Histopatoldgico; maturidade sexual

Sula leucogaster 8 Histopatoldgico; maturidade sexual

Total 26

Fonte: Autor, com informagdes do Sistema de Informagdo de Monitoramento da Biota Aquatica-SIMBA
(2024).

Um momento de grande expectativa durante a reabilitacdo de animais selvagens
é a realizacdo da soltura em vida livre, quando hé a concretizacdo positiva de todo o
tratamento e dedicacdo oferecidos para o animal. Em periodo que antecede a reintroducéo
destes animais, eles s&o novamente avaliados para determinar se estdo realmente aptos
ou ndo a serem devolvidos na natureza, sendo necessaria a coleta de biometria e marcacao
(anilhamento) individual, permitindo seu monitoramento caso sejam avistados em outras
regides. Durante o periodo de realizacdo do ESO, 8 animais foram reintroduzidos na

natureza, apds a passagem pela reabilitacdo (Tabela 4), sendo um destes animais, um
9



exemplar de tartaruga-verde (C. mydas) resgatada apos encalhe em praia, decorrente de

colisdo com embarcacdo e possuindo graves lesdes em carapaca.

Tabela 4 - Soltura de animais aptos para vida livre apos reabilitacdo durante periodo entre
03/04/2024 e 15/05/2024.

Espécie Nome comum Total
Chelonia mydas Tartaruga-verde 1
Fregata magnificens Fragata 5
Sula leucogaster Atobéa-pardo 2
Total 8

Fonte: Autor (2024).

Figura 7- Preparacdo e soltura. Superior a esquerda, anilhamento em C. mydas; inferior & esquerda,
momento da soltura de C. mydas em praia de Mangaratiba; a direita, F. magnificens momentos antes do
voo livre.

Fonte: Autor; Econservation (2024).
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2.2. Prosilvestres — Medicina de Animais Silvestres
2.2.1. Descricéo do local

A clinica Prosilvestres esta localizada na Rua Siqueira Campos, 170, loja E, no
bairro de Copacabana, Rio de Janeiro/RJ e ha 12 anos realiza atendimentos de animais
silvestres e exdticos, bem como cées e gatos. A equipe dispbe de 2 médicas veterinarias
atuando na clinica e mais 5 outros médicos veterinarios que atuam na internacdo em dias
alternados, além de contar com uma auxiliar de veterinaria. Ao tempo em que ocorreu 0
ESO, a clinica contava também com 3 estagiarios em regime extra-curricular, além de 2
recepcionistas e 1 auxiliar de servicos gerais. A equipe também conta com médicos
veterinarios especializados que realizam atendimentos externos, mediante agendamento,
em diversas areas, como cirurgia, anestesia, ultrassonografia, cardiologia, dermatologia,

endocrinologia, oftalmologia, nutri¢do, entre outras.

Figura 8 - Entrada da clinica Prosilvestres.
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Fonte: Autor (2024).

A clinica dispde dois andares, no térreo a recep¢do, com 2 consultérios equipados
com mesa de atendimento, mesa de avaliacdo em inox, materiais de coleta, aparo de
penas, bico e unhas, além de pia para higienizacdo. Ala de internacdo, que conta com
médico veterinario plantonista e possui 4 boxes em alvenaria para animais até médio

porte, um recinto em alvenaria para animais de médio a grande porte, duas UTAS para
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cuidados intensivos de animais silvestres e exdticos de pequeno porte, duas gaiolas em
ferro galvanizado com pintura estatica para aves de grande porte e mais 6 boxes para
animais de pequeno porte, comportando somente animais silvestres e exéticos, podendo
atender de forma simultanea um total de 15 pacientes. Aléem de possuir banheiro com

chuveiro e cozinha para preparo de alimentacdo para 0s animais.

Figura 9 - Primeiro piso da Prosilvestres. Superior a esquerda, consultério 1; inferior a esquerda,
internagdo; a direita, consultdrio 2.

Fonte: Autor (2024).

Dispde também de sala de Raio-X e antessala onde o profissional prepara e edita
as imagens, almoxarifado, sala da AutoClave, ala de residuos e freezer para
armazenamento temporario de cadaveres, ala cirtrgica (com sala pré cirtrgica e centro
cirargico) e estoque. Todos os exames laboratoriais realizados na clinica sdo processados

e analisados por laborato6rios externos.

2.2.2. Atividades realizadas

Durante o periodo de estagio supervisionado, a aluna acompanhou as mais
diversas areas dentro da medicina de pequenos animais, exéticos e silvestres. Durante as
consultas clinicas e de especialistas, a estagiaria auxiliava em contengdes, preparo para

coleta de material biol6gico e medicacdes. Quando ocorriam cirurgias, a estagiaria
12



auxiliava no pré e pds-operatorio dos pacientes, aferindo pardmetros clinicos, preparando
a sala cirurgica e estando a disposicdo para qualquer intercorréncia ou necessidade dos

cirurgides e anestesistas.

Figura 10 - segundo piso da Prosilvestres. A esquerda, centro cirdrgico; superior a direita, sala de raio-x;
inferior a direita, ante-sala do raio-x para processamento de imagens.

Fonte: Autor (024.

A internacdo foi a area mais recorrente de atuagao e isso se justifica pela gravidade
em que os animais internados se encontravam, assim como a alta demanda de medicages
e procedimentos de afericdo de parametros clinicos, pois auxiliam na avalia¢do do estado
atual do paciente além da tomada de deciséo sobre 0s proximos passos. Portanto, tornava-
se habito diario afericdo de parametros tais como temperatura, pressdo arterial sistolica,
frequéncia cardiaca e respiratoria, taxa de glicemia, além das auscultas cardiaca e de
campo pulmonar e/ou sacos aéreos e abdominal. Uma das principais formas de avaliacdo
do paciente durante a rotina da internacdo esta relacionada a motilidade intestinal,
avaliacdo de escore corporal e muscular e mucosas (se seguiam padrdo normo ou
hipocorada, congesta, cian6tica etc), além de turgor cutaneo e tempo de preenchimento
capilar. Discussdo de casos clinicos era atividade rotineira entre 0s veterinarios e

estagiarios nessa ala. A clinica tem por habito estimular os futuros profissionais ao
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pensamento critico e raciocinio clinico, e desta forma, diversos protocolos

medicamentosos foram elaborados pela estagiaria e ajustados ao quadro da paciente.

Figura 11 - Atividades realizadas durante ESO: A esquerda, afericdo de PAS em Gavido Asa-de-telha;
superior a direita, laserterapia em membro afetado; inferior a direita, radiografia em Savannah.

Fonte: Autor (2024).

2.2.3. Casuistica em consultas

No periodo de 03 de junho a 23 de agosto, foram acompanhadas 225 consultas na
Prosilvestres, divididas entre atendimentos clinicos gerais e consultas com especialistas,

sendo observada uma maior demanda de atendimentos para animais exoticos e silvestres.

Apesar da alta frequéncia de consultas para animais exoticos e silvestres, 0s cées
(Canis lupus familiaris) foram a espécie mais frequentemente atendida, representando
39% dos casos. Em seguida, destacam-se as consultas para calopsitas (Nymphicus
hollandicus) com 14%, coelhos (Oryctolagus cuniculi) com 11% e gatos (Felis catus)
com 9%.

Além das consultas, foram administradas 54 vacinas ao longo do periodo. Dentre

essas, 87% foram destinadas a cées (47 doses), seguidas por 11,1% aplicadas em gatos (6
doses) e 1,85% em furdo (1 dose). As vacinas administradas variaram entre diferentes
antigenos, incluindo a vacina Polivalente para cdes (V10), que atua na prevencdo da
cinomose canina, hepatite infecciosa canina (causada pelo Adenovirus canino Tipo 1),
14



doenca respiratoria (causada pelo Adenovirus canino Tipo 2), parainfluenza canina,
coronavirose canina, parvovirose canina e as leptospiroses causadas pela Leptospira
canicola, L. grippotyphosa, L. icterohaemorrhagiae e L. pomona, vacina da gripe canina
causada pela bactéria Bordetella bronchiseptica, a vacina quadrupla felina (V4) que
auxilia na prevencédo da rinotraqueite, calicivirose, panleucopenia e Chlamydia psittaci,
além da medicacdo a base de Moxidectina, indicada para prevencdo anual contra a

Dirofilaria immitis, conforme detalhado na Tabela 5.

Grafico 1 - Consultas acompanhadas por area de atuagao e subdivididas entre pets convencionais e ndo convencionais.

Oftalmoldgicas
Oncoldgicas
Dermatoldgicas

Cardioldgicas

Clinicas
0% 20% 40% 60% 80% 100%
Clinicas Cardiolégicas | Dermatoldgicas' Oncoldgicas Oftalmoldgicas
Caes e gatos 90 10 4 3 3
Animais silvestres e exoéticos 102 8 0 5 0

Fonte: Autor (2024).

Tabela 5 - Animais que realizaram protocolo vacinal/preventivo anual, acompanhados durante o periodo
de ESO.

Vacinas Caes Gatos Furéo
V10 21 X X
ProHeart® 1 X X
Gripe 7 X X
Raiva 18 3 1
V4 X 3 X
Total 47 6 1

Fonte: Autor (2024).
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2.2.4. Casuistica em internacéo

Na ala de internacdo, os animais foram classificados em duas categorias
principais: internados e hdspedes. Os animais internados foram organizados conforme a
urgéncia, em escalas definidas como ndo urgente, pouco urgente, urgente, muito urgente
e emergéncia. Em contrapartida, os hospedes consistem exclusivamente em animais
silvestres ou exoticos, que permanecem na clinica por motivos diversos, mas geralmente
em necessidade de cuidados médicos continuos. Durante o periodo de analise, foram
acompanhadas 72 internacdes e 31 hospedagens.

As espécies mais frequentes na internagdo incluem gato doméstico (Felis catus,
12; 16,7%), calopsita (Nymphicus hollandicus, 10; 13,9%), coelho (Oryctolagus cuniculi,
10; 13,9%), rato (Rattus norvegicus, 9; 12,5%), porquinho-da-india (Cavia porcellus, 6;
8,3%), papagaio-verdadeiro (Amazona aestiva, 5; 7%) e cachorro (Canis lupus familiaris,
4; 5,5%). Do total de animais internados, 51 receberam alta apds os cuidados necessarios,
enquanto 21 vieram a 6bito, evidenciando a complexidade dos casos atendidos na clinica
e a variabilidade nos desfechos clinicos.

Figura 12 - Animais internados. A esquerda, ala direita da internagdo; superior a direita, arara-canindé em
ingesta alimentar; inferior a direita, furdo em observagéo ap0s aplicacdo de vacina contra raiva.
A S

Fonte: Autor (2024).
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2.2.5. Casuista de exames realizados

Durante 0 acompanhamento clinico dos casos em analise, foi realizada uma série
de exames complementares, essenciais para o diagnostico e 0 monitoramento da saude
dos pacientes. No periodo de 03 de junho de 2024 a 23 de agosto de 2024, um total de
390 exames foi executado, com predominancia dos exames de hemograma e bioquimica
(110 exames), evidenciando sua importancia na avaliagdo hematoldgica e bioquimica dos
pacientes. Esse volume significativo é seguido pela realizacdo de exames de imagem
como radiografia (81 exames) e ultrassonografia (46 exames), que complementam a
andlise e fornecem dados adicionais sobre o estado interno dos pacientes. Esses nimeros
reforcam a centralidade dos exames laboratoriais e de imagem no processo de diagnoéstico

e acompanhamento clinico em medicina veterinaria.

Figura 13 - Exames acompanhados na clinica. A esquerda, coelho realizando eletrocardiograma; superior

a direita, papagaio-do-mangue em coleta citologica; inferior a direita, ramster-sirio em ultrassonografia.

Fonte: Autor (2024).

17



Gréfico 2 - Quantitativo de exames acompanhados durante ESO.

Avaliaco cardiolégica 120
Microbiologia L6.J
Radiografia 81 J
Histopatologia e citologia 14}
Parasitologia 32 /
Hemograma e bioquimica 110 I
Ultrassonografia 46 i

Outros 36 J

0 20 40 60 80 100 120

Quantidade de exames realizados no periodo entre 03/06/2024 a 23/08/2024, totalizando em 390.

Fonte: Autor (2024).

2.2.6. Casuistica em procedimentos/cirurgias

Durante o periodo de estdgio, foram acompanhados diversos procedimentos
invasivos e ndo invasivos realizados em pequenos animais, silvestres e exoéticos na clinica
Prosilvestres, onde a estudante auxiliou os profissionais. Os cuidados relacionados ao
manejo dos animais silvestres e exaticos evidencia a diversidade e as especificidades dos
cuidados veterinarios necessarios para diferentes espécies, como mostra a Tabela 7.

Tabela 6 - Procedimentos (invasivos e ndo invasivos) de pequenos, silvestres e exéticos acompanhados na
Prosilvestres durante periodo de ESO.

Tipos Cées e gatos Silvestres e exoticos
Cirurgias 13 13
Procedimentos odontoldgicos 4 5
Aparo de penas de voo e/ou unhas 0 30
Aparo de bico ambulatorial 0 4
Total 17 18

Fonte: Autor (2024).
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Figura 14 — Procedimentos cirtirgicos acompanhados. A esquerda, bloqueio locorregional para realizagio
de mastectomia unilateral em cadela; superior a direita, procedimento odontolégico em porquinho-da-
india; inferior & direita, intervencéo cirlrgica para correcdo de estase folicular em jabuti-piranga.

’

Fonte: Autor (2024).
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ENCEFALITE BACTERIANA POR SUSPEITA DE
Staphylococcus hominis subsp. homini COM CO-INFECCAO
FUNGICA POR Trichophyton mentagrophytes EM HIBRIDO

DE SERVAL (Leptailurus serval x Felis catus):
RELATO DE CASO
[Trabalho de Concluséao de Curso]
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3. REVISAO DE LITERATURA

3.1. Origem do Serval (Leptailurus serval)

O Serval é uma espeécie felino selvagem, habitante natural das savanas africanas
de vegetacdes densas. Sdo animais de tamanho pequeno a médio com padréo de coloragdo
amarelo-acastanhado, listras e/ou manchas escuras que se espalham ao longo do seu corpo
e orelhas, sendo o animal com os maiores membros e orelhas em comparacao ao tamanho
do seu corpo, dentre todos os felinos. Possuem habitos solitarios e sdo tipicamente
noturnos, porém, sdo vistos frequentemente cacando pela manh& ou ao final da tarde,
principalmente em &reas afastadas de atividades humanas (LIVINGSTON, 2009). Ja foi
relatada uma mutagao de padrdes descrito por Bohm e Hofer (2018), indicando o registro
de Servais sem sua habitual padronagem relativa a espécie, apresentando quase nenhuma

marcacdo de listras ou manchas escuras em regido dorso caudal.

S8o eximios cacadores e ageis escaladores, usando suas longas patas em
combinacdo com suas longas orelhas, podendo saltar direto do chdo por mais 1m de
altura, na tentativa de capturar aves e insetos no ar ou mesmo, pequenos roedores entre
os altos arbustos da savana, sendo sua dieta natural basicamente composta por pequenos
e médios vertebrados como mamiferos, aves, répteis e alguns anfibios (DICKMAN et al,
2019; ECKERMANN-ROSS, 2014; LIVINGSTON, 2009; SUNQUIST e SUNQUIST,
2002).

Apesar dos servais ja terem sido descritos por chegarem aos 20 anos em cativeiro,
quando em vida livre sua expectativa de vida reduz pela metade (WACKERNAGEL,
1972; SUNQUIST e SUNQUIST, 2002). Seu tempo médio de gestacdo dura por volta
dos 74 dias, tendo sido relatado até duas gestacdes no ano, sob 6timas condic@es, sendo
mais comum apenas uma gestacdo anual com a média de 2 filhotes (SUNQUIST e
SUNQUIST, 2002).

3.1.2. Cruzamento entre Serval e gato domeéstico e o nascimento do Savannah
(Leptairulus serval x Felis catus)

Mundialmente, torna-se cada vez mais crescente a pratica veterinaria no cuidado
com felinos ndo domésticos, sendo geralmente espécies de pequeno a médio porte como
serval (L. serval), caracal (Caracal caracal), jaguatirica (Leopardus pardalis) e gato-
mourisco (Herpailurus yagouaroundi). H& também algumas ragas de felinos sendo

desenvolvidas a partir do cruzamento entre um gato ndo domeéstico com um gato
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doméstico, sendo alguns desses hibridos conhecidos como Savannah e o Bengal,
tornando-se muito popular na prética veterinaria (ECKERMANN-ROSS, 2014).

O primeiro hibrido de serval relatado nasceu a partir do cruzamento entre um
macho da espécie e uma fémea de gato siamés, em 1986, nos EUA, dando origem a uma
fémea F1, primeira da espécie que hoje conhecemos como Savannah, batizada em
homenagem ao local de origem dos servais. Em 1989, essa fémea, em cruza com um gato
angora turco, descendeu 3 filhotes F2, onde somente dois sobreviveram, dando inicio a
uma nova espécie, somente reconhecida pela Associacdo Internacional dos Gatos (TICA)
em 2000.

O cruzamento entre espécies ocorre pelo desejo de se ter um animal com aparéncia
selvagem, porém caracteristicas comportamentais de um gato domeéstico, no entanto, é
importante salientar que quanto mais se aproxima da genética de origem selvagem,
maiores serdo as herancas da espécie no individuo (ECKERMANN-ROSS, 2014).
Animais hibridos possuem também tipo de comportamento selvagem inerentes a espécie
de origem genética dos seus ancestrais ndo domésticos e podem apresentar interacoes
agressivas com seus tutores ou outros animais, assim como comportamentos
territorialistas (DICKMAN, 2019).

Eckermann-Ross (2014) indica que hibridos sdo comumente identificados a partir
das designagdes F1, F2, F3 etc. O “F” se aplica a “filial”, a sequéncia de geragdes que
segue uma geracdo parental, e 0os numeros indicam quantas geracfes do parentesco
selvagem é retirada do individuo. Seguindo o exemplo de cruzamento entre espécies para

gerar um gato Savannah, teremos:
F1 = serval x domésticos (ou serval x F1)
F2 = F1 x domésticos
F3 = F2 x domeésticos, seguindo o padrédo

A partir disso, o Savannah F1 é considerado geneticamente 50% serval, exceto
nos casos em que o animal selvagem sofra um cruzamento com um exemplar de F1,
possuindo essa geracao acima dos 50% de heranca genéetica dos servais (ECKERMANN-
ROSS, 2014). Como meio de indicar um individuo com caracteristicas mais relativas ao
parente selvagem, um animal pode receber a nomenclatura HPF1, sigla que criatérios
usam para High Percentage African Serval, indicando uma alta porcentagem de genes do

serval africano em um gato savannah. No entanto, essa informac&o néo é necessariamente
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precisa, pois ndo é possivel determinar a porcentagem selvagem de um animal hibrido
sem que testes genéticos tenham sido realizados (SAVANNAH CAT ASSOCIATION,
2018).

Como caracteristicas fisicas, os machos F1 podem pesar até 11kg e chegar a 45
cm de altura (até a escapula). Os hibridos F4 e F5, mais proximos da genética de gatos
domeésticos, podem ter até 8,2kg e 38cm de altura. As fémeas sdo geralmente menores
que os machos. Ainda que considerados parte animais selvagens, hibridos, mesmo os
mais proximos a linhagem do serval, s&o frequentemente relatados como sendo animais
sociaveis e temperamento ludico (DICKMAN, 2019).

Como parte da problemética do cruzamento entre hibridos, os animais machos sdo
geralmente inférteis e podem desenvolver inesperados problemas de satde. Tais fatores
podem estar associados ao numero de cromossomos reduzidos em um hibrido, se
comparado a um gato doméstico, sendo 38 cromossomos para 0s domésticos e somente

36 cromossomos resultantes em um gato hibrido (DICKMAN, 2019).

3.1.3. Dieta e nutrigdo

Sé&o poucos os trabalhos com relatos especificos sobre as necessidades nutricionais
dos servais, muito embora, alguns estudos tenham descoberto algumas diferencas
metabdlicas entre espécies domésticas e ndo domeésticas de gatos (LIVINGSTON, 2009).
Os felinos em geral, sdo carnivoros estritos e incapazes de absorver vitamina A ou niacina
a partir de dietas a base de plantas. Assim como, também ndo conseguem sintetizar
vitamina D através da exposicdo solar, fazendo com que a relacdo calcio-fosforo fique
desbalanceada, sendo entdo necessario 0 uso de suplementacdo. (LIVINGSTON, 2009;
ECKERMANN-ROSS, 2014). Também pode ser necessaria a suplementacdo com céalcio
e vitaminas se a dieta for composta exclusivamente de carne muscular ou visceras. O
acido araquidénico também deve ser fornecido através da dieta pois 0s gatos ndo possuem
as enzimas necessarias para converter o acido linoleico em acido araquidénico, assim
também como a taurina € fundamental no combate a degeneracdo da retina e a
cardiomiopatia (LIVINGSTON, 2009).

Um guia geral de alimentagéo felina indica que é necessario calcular uma dieta
com base diaria em 4% a 8% do seu peso corporal, para alimentar pequenos e medios
gatos (menor que 40kg), sendo que animais em crescimento podem chegar em 10% a
20% de peso em alimentacdo didria (ECKERMANN-ROSS, 2014). Esse padrdo de

alimentacéo é pensado para replicar padréo natural predatério dos grandes felinos e acaba
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sendo melhor adaptado para sua anatomia gastrointestinal e taxa metabdlica mais baixa
se comparado a espécies domésticas. O jejum ndo é recomendado para felinos menores
que 10kg (ECKERMANN-ROSS, 2014).

3.1.4. Problemas de saude mais comuns em felinos

Felinos ndo domeésticos e hibridos geralmente possuem as mesmas problematicas
de salde que os domeésticos, sendo o tratamento até mesmo similar, devido aos poucos
estudos espécie-especificos para os felinos, desta forma, devendo-se sempre levar em
consideracao fatores como temperamento, tamanho e especificidades da hora de construir
a abordagem a ser utilizada (ECKERMANN-ROSS, 2014).

3.1.4.1. Doengas infecciosas

Doengas virais como PIF, FELV, panleucopenia felina, rinotraqueite viral felina,
calcivirus e raiva tem sido documentadas em felinos ndo domésticos, incluindo também
0 virus da cinomose canina, sendo frequentemente relatado tanto em felinos de vida livre
qguanto em felinos ndo domésticos mantidos em cativeiro (GILBERT et al., 2020;
ECKERMANN-ROSS, 2014, BODGENER et al, 2023; NAVA et al., 2007).

Felinos ndo domésticos também podem ser afetados por infec¢bes bacterianas,
sendo mais comumente relatadas as espécies Chlamydophila psittaci, Leptospirosis spp.,
Clostridium perfringens, Salmonella spp. e infec¢des oportunistas por Streptococcus spp.,
Staphylococcus aureus e Corynebacterium pyogenes. Pseudomonas spp. e Pasteurella
multocida sendo isoladas de abscessos em algumas espécies. Dieta de carne mal
congelada também foi relatada como casos de enterocolite por Clostridium em dois
leopardos-nublados (Neofelis nebulosa) (ECKERMANN-ROSS, 2014).

A exposicdo ao Toxoplasma gondii através da ingestdo de carne crua ou presas
infectadas, podendo ocorrer ainda devido a exposicdo a oocistos eliminados nas fezes,
acabam deixando felinos ndo domeésticos suscetiveis a infec¢do. Estes animais podem ser
menos resistentes ao toxoplasma do que os felinos domésticos, uma vez que a espécie F.
catus manifesta sinais clinicos apresentando, geralmente, apenas casos de enterite
subclinica ou leve devido a infestagdo (ECKERMANN-ROSS, 2014).

Outras doencas que acometem 0s animais, sao as dermatofitoses. Em caninos e
felinos a maioria das infeccbes dermatofitas sdo causadas pelas espécies Microsporum
canis, Microsporum gypseum e Trichophyton mentagrophytes (ZAROR et al., 1986;
GAMBALE e tal, 1987; LARSSON et al., 1997; BEALE, 1998; OLIVARES, 2003;

SCOTT etal., 2001), porem costumam ser autolimitantes (ECKERMANN-ROSS, 2014).
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Um dos fungos com grande afinidade por felinos domésticos é o Trichophyton
mentagrophytes, sendo zoofilico e patogénico que pode ser isolado em coelhos, roedores,
cdes e gatos (REIS DE CARVALHO, 2018). A partir de um levantamento de fungos
dermatofitos isolados, realizado por Bernardo et al. (2005), a presenca Trichophyton

mentagrophytes foi evidenciada em 7,9% dos gatos.

Alguns sinais clinicos caracteristicos em les6es dermatdfitas causada por T.
mentagrophytes sdo alopecia, eritema, descamacéo, crostas e envolvendo a cabeca e
extremidades (OUTERBRIDGE, 2006; REIS DE CARVALHO, 2018). A identificagdo
dessa espécie de fungo de forma répida é importante para iniciar um tratamento precoce
possibilitando que o prognostico seja mais favoravel, podendo o diagndstico ser realizado
com base em exames laboratoriais ou por meio da lampada de Wood. Os principais
exames laboratoriais para auxiliar no diagndstico, bem como na identificacéo do patégeno
sdo a microscopia direta dos pelos arrancados dos animais e a cultura flngica
(OUTERBRIDGE, 2006; REIS DE CARVALHO, 2018).

3.1.4.2. Doengas metabolicas

Assim como em felinos domésticos, distirbios nutricionais sdo comuns em
animais alimentados com uma dieta composta apenas por carne. As deficiéncias
nutricionais frequentemente resultam em hipocalcemia, hiperparatireoidismo nutricional
secundario e doenca 6ssea metabdlica. Gatos que ndo mantém atividade fisica regular,
além de serem alimentados com dietas a base de gréos e ricos em carboidratos, tem mais
chances de desenvolver diabetes mellitus tipo 2, além de urolitiase por oxalato de calcio
e fosfato de amdnio, bem como, obesidade (ECKERMANN-ROSS, 2014).

A formagdo de tricobezoares, assim como ingestdo de corpos estranhos,
hepatopatia e lipidiose hepética, e pancreatite sdo condi¢cbes comuns relatadas entre
felinos. Em espécies maiores, doengas degenerativas das articulagdes e artrite sdo
frequentemente diagnosticadas, sendo mais comum entre gatos mais velhos a
insuficiéncia renal cronica (ECKERMANN-ROSS, 2014).

3.2 Encefalite bacteriana

A encefalite € um termo usado para descrever condi¢des inflamatorias no sistema
nervoso central (SNC), que envolve o proprio parénquima cerebral. A doenga tende a ser
aguda e progressiva, com distribuicdo multifocal ou difusa das lesdes vistas dentro do
SNC, envolvendo o prosencéfalo e/ou tronco encefalico. As espécies bacterianas mais
relacionadas com as infeccbes no SNC incluem Staphylococcus, Streptococcus,
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Pasteurella, Actinomyces e Nocardia, sendo algumas delas anaerdbicas como
Bacteroides, Fusobacterium, Peptostreptococcus e Eubacterium (MUNANA, 1996).

A barreira hematoencefalica (BHE) e a auséncia de um sistema linfatico no
sistema nervoso central (SNC) funcionam como mecanismos de defesa contra a invasao
microbiana. Contudo, quando essa barreira é rompida por um algum agente infeccioso, o
ambiente imunoldgico do SNC pode favorecer o invasor, resultando em danos ao
hospedeiro. O SNC possui uma quantidade limitada de células imunologicamente ativas,
criando um ambiente propicio para o crescimento bacteriano (ANDRADE NETO et al.,
2015). Embora o sistema imune sistémico recrute células para o SNC, a infec¢do ja tende
a estar bem estabelecida nesse ponto (DEWEY, 2008). Para causar infeccao, as bactérias
precisam ser capazes de sobreviver no espaco intravascular, atravessar a BHE e colonizar
as meninges ou o liquido cefalorraquidiano (LORENZ e KORNEGAY, 2004).

Os sintomas clinicos costumam ser agudos e de progressao rapida, com febre e
hiperestesia cervical frequentemente descritas como caracteristicas tipicas da doenca
(DEWEY, 2008; ANDRADE NETO et al., 2015), embora possam néo ser evidentes
(DEWEY, 2010). Assim como em outras condicdes, os sinais de disfuncdo neuroldgica
variam conforme a localizacéo e a extensdo da lesdo (DEWEY, 2008; ANDRADE NETO
et al., 2015). Entre as manifestacdes neuroldgicas destacam-se convulsdes, coma,
cegueira, nistagmo, inclinacdo da cabeca, paresia e paralisia (LORENZ e KORNEGAY,
2004; ANDRADE NETO et al., 2015).

O LCR é um fluido claro e translucido presente nos ventriculos do cérebro, que
contém numeros baixos de hemacias e proteinas, e é diferente do plasma em relacdo a
concentracdo de diversos ions. Possui uma taxa de formacdo, fluxo e absorcao
suficientemente alta para que seja renovado varias vezes ao dia, fazendo com que todo o
SNC flutue em uma bolsa membranosa preenchida pelo liquido. Para a coleta, a colocacao
de uma agulha com mandril prépria para esse fim € utilizada com o fim de mensurar a
pressdo, contagem celular e os constituintes quimicos do LCR, sendo a maior parte das
puncOes espinhais veterindrias feitas acessando o espago subaracnoide entre o crénio e a
primeira vertebra cervical em animais anestesiados. Esta porc¢ado do espaco subaracnoide
é chamada de cisterna magna. Tais puncdes fornecem valiosas informag6es em analises
a lesbes neuropatologicas, como inflamagdes ou mesmo tumores cranianos, como afirma
Klein (2014).
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O hemograma deve revelar uma resposta inflamatdria sistémica, porém, ndo sendo
frequente. A leucocitose pode surgir com ou sem desvio a esquerda e a hiperglobulinemia
pode ser encontrada nos resultados da analise hematoldgica (DEWEY, 2008; ANDRADE
NETO et al., 2015). Algumas anormalidades do perfil bioquimico sdo vistas, como o
aumento sérico de alamina aminotransferase (ALT) e fosfatase alcalina, hipoglicemia ou
hiperglicemia, sdo aparentes na maioria dos casos (DEWEY, 2010; ANDRADE NETO
etal., 2015).

Outros testes de diagnosticos também podem ser realizados como tomografia
computadorizada (TC), ressonancia magnética (RM), eletroencefalografia (EEG) e
biopsia cerebral, porém, o diagndstico é baseado primordialmente com base na analise do
LCR. A presenca intracelular bacteriana confirma o diagnostico e subsequente a isso, a
preparacdo citologica deve ser submetida a coloracdo de Gram para auxiliar na
identificacdo da bactéria. O liquor deve ser submetido a cultura sempre que houver
suspeita de infeccdo bacteriana (MUNANA, 1996; ANDRADE NETO et al., 2015)

O prognostico depende da extensdo da infeccdo ao momento do diagndstico e da
habilidade clinica em identificar o organismo causador, além de instituir a terapia
antibidtica mais apropriada. O quanto antes for induzida uma terapia mais agressiva,
maior chance de resultados satisfatérios no tratamento, no entanto, uma recaida da
infeccdo e residuais déficits neurolégicos podem ocorrer mesmo apds a terapéutica

concluida (MUNANA, 1996), sendo consideradas sequelas neuroldgicas.

Doengas infecciosas do SNC sdo mais comuns em filhotes do que em adultos,
estando geralmente associados a fraca suc¢do de leite materno levando a desnutricéo e
transferéncia incompleta de anticorpos maternos, além de dificuldades no parto, ambiente
estressante ou o surgimento de algumas doencas que podem enfraquecer o sistema imune
do animal (LAVELY, 2014).

Devido aos sinais clinicos semelhantes, diagndsticos diferenciais incluem
sindrome vestibular central, PIF, FIV, criptococose, toxosplasmose, criptosporidiose,
entre outros (CRAWFORD et al., 2017, MUNANA, 1996; LAVELY, 2014; PLATT,
2008; ROSSMEISL, 2010).

3.3 Staphylococcus spp.
Staphylococcus sdo cocos Gram-positivos, anaerébios facultativos, que néo

formam esporos, bem como nédo possuem motilidade (MALIK et al., 2005). Baseado na
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Lista de Nomes Procaridticos com Reconhecimento em Nomenclatura (LPSN),
atualmente, 89 espécies e 30 subespécies sdo relatadas. Os estafilococos compartilham
um habitat ecoldgico com uma ampla variedade de espécies, Gram-positivas e negativas,
sendo a maioria dos géneros, patdgenos comensais ou oportunistas encontrados
comumente na pele de mamiferos colonizando pele, narinas e mucosas (MALIK et al.,
2005; HAAG et al., 2019; SOUZA et al., 2024). No entanto, o papel desses microbiomas
nas doencas e na saude permanecem pouco relatados. Nos felinos, a avaliacdo da
microbiota felinos é particularmente limitada, consequentemente, hd uma escassez de
informacdes sobre como algumas espécies bacterianas se adaptaram a estes hospedeiros
(BIEROWIEC et al., 2021).

Diversas espécies possuem significativa importancia medica e veterinaria. O
inicio da domesticacdo animal no periodo Neolitico (10.000 a 2.000 a.C.), bem como a
crescente industrializacdo da pecuéria, criou uma plataforma étima para a transmissdo de
patdgenos de animais para humano (RICHARDSON et al., 2018; HAAG et al., 2019),
como indicam estudos ja relatados, por Reydams et al (2022).

O Staphylococcus hominis ¢ a terceira espécie de Estafilococos coagulase-
negativa (ECNs) mais frequentemente isolada do sangue de pacientes hospitalizados,
capazes de causar infec¢fes da corrente sanguinea, endocardite, peritonite, osteomielite,
infeccbes Osseas e articulares, especialmente em pacientes imunocomprometidos
(ROMERO et al., 2021). Em animais, podem acarretar em uma série de doencas como a
mastite, pioderma e otite externa (MALIK et al., 2005).

A espécie S. hominis é dividida ainda em duas subespécies: subespécie hominis e
subespécie novobiosepticus (SUED-KARAM et al., 2022).

4. RELATO DE CASO - PARTE | - ENCEFALITE BACTERIANA POR
SUSPEITA DE Staphylococcus hominis subsp. homini

Um Savannah HPF1 (Leptairulus serval x Felis catus), macho, com dois meses e
29 dias de idade, foi atendido na Prosilvestres no dia 27/07, pesando 1,260kg, com queixa
de gastroenterite e apresentando comportamento prostrado, pouco reativo, com intensa
sonoléncia, quadro de desidratagdo moderada e mucosas oral e ocular hipocoradas.
Durante avaliacdo clinica, ainda em consulta, foi averiguado que sua ausculta cardiaca
estava ritmada, ausculta pulmonar limpa, FC em 160 bpm, FR em 28 mrpm, PAS em 110

mmHg, escore corporal em 4/9*, escore muscular sendo 1,5/3*, (*classificacdes baseadas
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nas escalas de escore de condicéo corporal e muscular da WSAVA, 2013), temperatura
retal em 37,1°, TPC de 5 segundos e TC de 2 segundos. A palpagdo, o abddmen se
apresentava abaulado com presenca de gas e conteudo alimentar. A partir dos parametros
iniciais, sua desidratacédo foi estimada em 8%, sendo encaminhado para a internagédo para
imediata fluidoterapia a base de Ringer com Lactato com VTBI: 110 ml/24h — Taxa de
Fluxo: 4,6ml/h. Ao longo do primeiro dia de internacdo, paciente defecou conteido
pastoso com odor fétido por 3 vezes, em baixo volume. A urina se manteve volume

normal e coloragdo amarelo clara, excretada em torno de 5 vezes.

Um fator importante a ser relatado é que antes da chegada a clinica, o animal foi
atendido por outra profissional no dia 24/07, com histérico de diarreia e vomito e seu
peso a época, sendo 800g, como consta em relatorio medico, informado pela profissional
ao momento do encaminhamento para internacdo na clinica. Nas informacg6es coletadas
em anamnese, durante atendimento anterior, 0s tutores relataram que alimentavam o
animal somente com carne moida crua e agua. O protocolo medicamentoso foi iniciado e
em 25/07 houve melhora das fezes e estado geral. Porém no dia 27/07 (Dia 0) retornou a
clinica com dispneia, hipertermia (40,1°), desidratacdo e respiracdo ofegante, sendo
colocado em oxigenioterapia e iniciado protocolo medicamentoso com Dexametasona,
Dipirona, Ceftriaxona e fluidoterapia em doses ndo especificadas. Apos estabilizacdo do

quadro, o animal foi encaminhado para internacao na Prosilvestres.

No primeiro dia de internacdo, o animal aceitou de imediato o saché oferecido,
mas demonstrou interesse pela racdo seca para filhotes apenas algumas horas depois. No
inicio da noite, foi ofertado figado e moela crus, que foram prontamente aceitos, assim
como a ingesta hidrica estava satisfatdria. No entanto, durante a madrugada, apresentou
leve desconforto abdominal, levantando-se e mudando de decubito frequentemente,
acompanhado de eliminacdo de gases com odor fétido.

MedicagOes de suporte foram realizadas incialmente para estabilizagdo e
monitoramento do quadro, tais como, foi iniciado suplemento a base de vitaminas B1,
B2, B6, B12, C, além de aditivos probioticos e prebidticos, triptofano e glutamina
(1000mg/kg), VO SID, Simeticona (1ml/kg), VO, TID, Oxcell 500 1 capsula/animal, VO,
SID, Butilorometo de escopolamina (10 mg/kg), SC, BID, Citrato de maropitant
(0,2ml/kg), SC, SID, além de colirio lubrificante, OE/OD, TID.
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Figura 15 — A esquerda, paciente ao 1° dia de internaco; a direita, ao 3° dia em inicio de sinais
neuroldgicos com rotacdo lateral de cabega a esquerda.

Fonte: M.V. Loide Machado

Na manhd no Dia 3, o paciente iniciou quadro de incoordenacdo, pupilas
alternando entre midriase e miose rapidamente, nistagmo rotatorio, lateraliza¢éo do corpo
e cabeca para o lado esquerdo e andar em circulos tendendo para 0 mesmo lado. Além
disso, encontrava-se com hipertermia, com tremores, padrdo respiratério abdominal e
taquipneico. Defecou contetdo inicialmente pastoso, logo voltando a consisténcia
liqguida. Teve um episédio de hipertermia (40,3°C), mesmo sendo administrado
Butilbrometo de escopolamina em protocolo prévio. Foi entdo realizada uma dose de
Dipirona (12,5mg/kg), regulando a temperatura somente duas horas depois. Outros
parametros alterados foram as mucosas ocular e oral encontrando-se levemente
hipocoradas e ressecadas, saliva espessa, TPC em 3 segundos, PAS em 165/170 mmHg,
glicemia com variacdo entre 145/167mg/dL, comportamento prostrado, com aparente
déficit iniciado pela manha, somente vindo a cessar durante a madrugada. Foi entdo
adicionado Ceftriaxona (25mg/kg, BID), Dexametasona (0,25mg/kg, SID) e Cloridrato
de ondansetrona 1% (0,2mg/kg, TID) ao protocolo. Foi realizado também uma aplicacao
de Manitol (4ml/kg) e Gluconato de célcio (50mgmg/kg). Em determinado momento,
durante manipulacdo para afericdo dos parametros e realizacdo das medicacOes, 0

paciente iniciou um quadro de cianose, com taquipneia e abdémen tensionado, sendo
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necessario oxigenioterapia. Houve também perda de propriocep¢do, majoritariamente se
mantendo em decubito lateral e com quadro de nistagmo rotatoério, normalizado somente
no dia seguinte.

Durante visita e atualizacdo do quadro para 0s responsaveis, 0s mesmos relataram
que o animal havia apresentado crise neuroldgica similar durante primeiro atendimento
veterinario. Diante da nova informacdo e apds consulta e avaliagdo com uma médica
veterinaria especialista em neurologia, surgiu a primeira sugestdo de diagnostico para
encefalite, dentre outras possiveis alteracBes. Diante da suspeita, optou-se entdo pela
realizacdo de ressonancia magnética juntamente com a coleta de liquor (liquido
cefalorraquidiano — LCR), a fim de averiguar possiveis diagndsticos compativeis com o
distdrbio neuroldgico.

Exames complementares foram cruciais para o acompanhamento detalhado do
caso, a fim de auxiliar nas tomadas de decisdo quanto ao protocolo abordado, baseado
nos achados clinicos e laboratoriais, a exemplo dos exames de imagens, hemograma e

bioquimica, como demonstra a Tabela 8:

Tabela 7- Exames realizados em Savannah F1 (Leptailurus serval x Felis catus) durante os primeiros 10
dias de internacdo (27/07 a 04/08).

Exame realizado Data . Resultado
(ref. Dia 0)

Cobalamina — pg/mL 26/07 Padréo - 380,4

Calcidiol — Vit D3 (25-H) 26/07 Deficiéncia - 7,98 ng/mL

FIV/IFELV 27/07 - Dia0  Negativo

Exame parasitoldgico 27/07—Dia0  Negativo para helmintos e protozoarios

de fezes

UsG 29/07 - Dia2 Discreta cristaldria/ celularidade urindria, alteracdes hepaticas podem
sugerir hepatopatia cronica/ esteroidal/ diabetes, contetdo intestinal de
aspecto difusamente pastoso, podendo sugerir enterite leve e difusa, sem
espessamentos de parede, presenca de efuséo peritoneal/ascite(?).

Radiografia 27/07 - Dia0 Moderada opacificacéo dos pulmdes (edema pulmonar, processo infeccioso
/ pneumonia); silhueta cardiaca sugere aumento do atrio esquerdo e direito e
aumento do calibre de veia caudal (confirmar com avaliagdo cardiolégica);
leve enfisema subcutaneo.

Eritrograma 27/07 - Dia0 Hematimetria — 3,39Mi/mm3; hemoglobina - 6,4g/dL; VCM 70,8fL; CHCM

26,7%; anemia macrocitica hipocromica regenerativa (VG 24%);

anisocitose moderada; policromasia discreta; presenca moderada de
Rouleax eritrocitario.

Leucograma 27/07 - Dia0 Eosinopenia (73/mm3) e monocitopenia absolutas (73/mm3); linfopenia

absoluta (803/mm?3) e relativa (10%).
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Bioquimica

Eritrograma

Leucograma

Ressonancia magnética

Coleta de liquor

Eritrograma

Leucograma

Biogquimica

Eritrograma

Leucograma

Bioquimica

27/07 — Dia 0

29/07 — Dia 2

29/07 — Dia 2

31/07 - Dia 4

31/07 - Dia 4

01/08 — Dia 5

01/08 — Dia 5

01/08 — Dia 5

04/08 — Dia 8

04/08 — Dia 8

04/08 — Dia 8

Potassio- 4,83mmol/L(1);
Sédio- 139,70mmol/L(}).

Hematimetria — 3,5Mi/mms3; hemoglobina 5,7g/dL; VCM 54,9fL; CHCM
30%; anemia normocitica normocrémica regenerativa (VG 19%); presenga
de anisocitose e policromasia eritrocitarias discretas.

Linfopenia relativa e absoluta (7%; 707n/ul).

Discretas alteracdes encefélicas pouco especificas. Sugere-se correlacionar
a avaliagdo neurolégica e analise liquérica do paciente.

Contelido com aspecto turvo, densidade limitrofe superior (1008),
apresentando proteindria, com presenca de sangue oculto e leucocitose.
(Ver resultado detalhado na Figura 18)

Hematimetria — 3,80Mi/mmg3; hemoglobina 7,5g/dL; VCM 65,8fL; CHCM
30%; moderada anisocitose; discreta policromasia; moderada presenca de

Rouleax eritrocitario; anemia normocitica normocrémica (VG 25%);

regenerativa moderada presenca de corpUsculos de Howell-Jolly.

Leucocitose (32.100/mm3); eosinopenia relativa e absoluta (0%; 0/mmg);
neutrofilia absoluta (22.149/mm3); monocitose relativa e absoluta (10%;
3.210/mm3); discreta presenca de mondcitos ativados.

ALT- 96 U/L(1);

Fosforo- 6,5 mg/dL(1);
Potassio- 4,73mmol/L(1);
Sa6dio- 145,80 mmol/L(});
Uréia- 70 mg/dL(?).

Hematimetria — 5,20Mi/mm3; hemoglobina 9,0g/dL; VCM 52,1fL; CHCM
33,2%; acentuada anisocitose; moderada policromasia; moderada presenca
de Rouleaux eritrocitério.

Leucocitose (47.400/mm3); eosinopenia relativa e absoluta (0%; 0/mm3);
neutrofilia absoluta (29.388/mmg3); linfocitose absoluta (14.220/mm3);
monocitose relativa e absoluta (30%; 14.220/mm3); monocitose relativa e
absoluta (8%; 3.792/mm3); discreta presenga de mondcitos ativados.

Potéssio- 5,70 mmol/L(1);
Uréia- 79 mg/dL(?).

Fonte: Dados extraidos dos exames realizados pela Prosilvestres, laboratérios Alpha Labs, IEMEV, Laboratério Veterinario Flavia
Uchda, SM Diagnésticos em Analises & Microbiologia Clinica, CHC Imagem, CRV Imagem, TECSA Vet Andlises e as
profissionais Dra. Luiza Lucena de Albuquerque - Ultrassonografia Veterinaria Movel e Dra. Francesca Lemos — Neurologia
Veterinaria. Elaborado pela autora (2024).
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Figura 16 — Superior a esquerda e direita, paciente em avaliagdo neuroldgica; inferior, durante
procedimento de coleta de liquor.

Fonte: M.V. Loide Machado

Na prévia do laudo da ressonancia magnética (RM), ndo foram observadas
alteracbes relevantes. Em contrapartida, a andlise do liquor revelou conteudo
discretamente turvo, com densidade limitrofe superior (1008), proteinuria, presenca de
sangue oculto e leucocitose. O exame citoldgico indicou 90% de neutréfilos segmentados,
8% de mondcitos e 2% de linfdcitos, com os neutréfilos apresentando discreto grau de
degeneracéo, além da presenca ocasional de bactérias livres e fagocitadas. Com base nos
resultados dos exames, associados a sintomatologia e as suspeitas clinicas, foi
estabelecido um diagndstico presuntivo de encefalite bacteriana. Parte do contetdo do
liquor foi encaminhado para cultura e antibiograma, visando a identificacdo do agente
etiologico.
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Figura 17- Laudo da ressonancia magnética de cranio encéfalo.
Anilises:

Parénquima cerebral com sulcos e giros bem evidenciados, podendo ser compativel com a idade do

(o \/\Iﬂdg@ﬂ].C()ﬂTb!' paciente, com leve hipersinal em FLAIR em substdncia cinzenta e periventricular, sem incrementos
WNTOWN | 21 20517036 | Av. das Am 2.RJ evidentes ao contraste.

| 21 2484-0508 | Av. das Américas,

iA| 21 2547-5860 | Rua Consta

CRY.....

A.RJ Parénquima cerebelar com aspecto rostral levemente projetado, sem alteracdes de sinal ou evidéncia de
herniag@o significativa nas sequéncias avaliadas.

Ventriculos laterais encontram-se simétricos e com dimensdes normais.
Paciente: [l Espécie: FELINO Raga: SAVANNAH Sexo: F
Data do Exame: 31/07/2024 No. do Exame: 77317-31
Idade: o
Médico:FRANCESCA LEMOS

Responsave!: [N

RM ENCEFALO

Tronco encefélico sem alteragdes de sinais significativas.

Metodologia: Cavidades timpanicas sem alteragdes evidentes.

Exame de ressonancia magnética de cranio encéfalo, sob anestesia geral, sem intercorréncias, com
aquisicdo multiplanar nas seguintes sequéncias de pulso: T2 ; T1 pré contraste ; FLAIR ; T2 Gradiente ; T1 FS
pés-contraste (Gadolinio) .

Musculatura temporal simétrica sem alteragdes de sinal evidentes.

LAUDADO POR REVISADO POR
Mauro Caldas, MV, CBRV Dipl
CRMV-RJ6129

Fonte: CRV Imagem, elaborado pela autora (2024).

Figura 18 - Laudo da andlise de liquor realizada ao Dia 4.

®
Responsavel Técnico:
Dr. Fabricio Abreu CRMV-R): 7475

Vet Analises

No. do Exame: 001/153098 Data Entrada..: 31/07/2024

Nome .......: Espécie. . :FELINO

Raga. . Ano(s) 2 Mes(es) Dia(s)
Baxo s et Prop. !

Médico Vet.: DRA FRANCESCA LEMOS Clinica Vet.: CRV SHOPPING DOWNTOWN

Dt Impressio: 31/07/2024 23:33:25

ANALISE DE LIQUOR

Valores de referéncia

1,0 mL
INCOLOR
DISCRETAMENTE TURVO
1008

8,0
721,00 mg/dL
70,00 mg/dL

CONTAGEM CELULAR:

Contagem Total de Leucécitos.... 532 /ul

HOMAC LB S oS s Sir e S e 10 /ulL

Presenga de Coagulagéo..... NEGATIVO Negativo

EXAME CITOLOGICO:
ca de 90% de los 8% de células monocitdides e 2% de linfécitos.
Neutréfilos apresentando discreto grau de degeneragao.
Presenga de ocasionais bactérias livres e fagocitadas.
Raras hemicias integras.

OBS: Recomenda-se a realizacio de cultura para confirmacdo e identificagio do agente.

&

Fabricio Abreu
CRMV: 7475

Fonte: TECSA Vet Anélises (2024).

Como base nos achados clinicos e a partir dos laudos da RM e cit