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I. RELATORIO
1. INTRODUCAO

No semestre final do curso de graduacdo de Medicina veterinario, os alunos
realizam o estagio obrigatdrio em prética veterinaria, que visa colocar em pratica todos
0s conhecimentos adquiridos ao longo dos cinco anos de curso. A vivéncia pratica é
de extrema importancia para a preparacao para o mercado de trabalho visto que apoés
este periodo, os alunos se formam e passam a ser Médicos veterinario. O presente
relatorio apresenta as atividades realizadas pela discente Valéria Teixeira dos Santos
graduanda do curso de Medicina Veterinaria da Faculdade de Ciéncias Agraria e
Veterinarias do campus de Jaboticabal/SP (FCAV — Unesp) sob orientacdo do Prof.
Dr. Estavam G. Lux Hoppe, docente do Departamento de Patologia, Reproducéo e
Saude Unica da FCAV-Unesp, responsavel pelo Laboratorio de Enfermidades

Parasitarias (LabEPar).

Os estagios foram realizados em trés locais iniciando na “Selva Urbana” clinica
veterinaria de pets ndo-convencionais”, sob supervisdo do M.V icaro Rampazzo, onde
foi possivel desenvolver atividades e adquirir conhecimentos acerca da medicina de
animais silvestres e exéticos. Em seguida a estagiaria foi para o Departamento de
Protecdo e Bem-estar Animal da Prefeitura de Campinas, sob supervisdo da M. V.
Camila Cristina Crosgnac Fracalossi, onde o foi realizado o contato principalmente
com pequenos animais, cédes e gatos resgatados das ruas. Por fim o periodo de
estagio foi finalizado no Parque Zoolégico Municipal de Bauru sob a supervisdo do
M.V. Lauro L. Soares e contou com atividades de manejo de fauna silvestre de vida

livre e de cativeiro. O estagio teve a carga horaria total de 640 horas.

Atividades realizadas durante o estagio nos locais acima citados envolveram
clinica médica e cirurgica, manejo nutricional e ambiental, anestesia, necropsia de
animais silvestres, exoticos e pequenos animais. Este relatério tem como objetivo

apresentar as vivéncias experienciadas durante o periodo de estagio curricular.



2. DESCRICAO DOS LOCAIS
2.1 SELVA URBANA

Inaugurada em 2020 a “Selva Urbana Clinica de Pets Nao-convencionais” esta
localizada na Av. Monte Castelo, 527 — Jardim Proenca, no municipio de Campinas,
Séo Paulo. O estabelecimento tem como atividade principal o atendimento 24h de
pets ndo-convencionais, oferecendo os servi¢os de clinica, internagéo, cirurgia, além
de hotel pet e loja de artigos e alimentos voltados para o mercado de pets
convencionais. Adicionalmente a equipe da clinica realiza atividades de educacéo
ambiental para escolas e empresas, e presta consultorias sobre manejo e bem-estar

de animais silvestres e exoticos.

A Selva urbana também oferece o atendimento voluntario a animais silvestres
de vida livre regatados e encaminhados pela policia ambiental e também a ONG GAC
(Grupo de apoio aos Coelhos), que resgatam coelhos que se encontram em situacdes
de maus-tratos e sdo encaminhados a clinica onde recebem tratamento para
eventuais patologias, sdo desverminados/desparasitizados e castrados com valores

reduzidos (Figura 1).

Figura 1: Espécimes adultos de coelhos resgatados pela ONG GAC e
encaminhados a Selva Urbana para atendimento.

Fonte: Valéria Teixeira dos Santos, 2024



Os servicos de educacao ambiental prestados pela clinica fazem a utilizacao
de animais silvestres e exéticos mantidos no plantel do estabelecimento. Conta com

diversas espécies de serpentes, aves, jabutis, roedores e lagartos.

Estruturalmente a clinica conta com estacionamento para funcionarios e
clientes. Ao entrar no estabelecimento, se tem o0 acesso a um dos dois consultérios
disponiveis para o atendimento, recepcdo e loja de artigos para pets né&o-

convencionais, sala de espera, o segundo consultorio.

Mais ao fundo ficava a sala de internacdo, que conta com doze baias e sete
unidades de tratamento animal, com controle de temperatura e umidade para auxiliar
tratamento intensivos. Uma das unidades de tratamento é mais moderna e permite
controle da luminosidade e fornecimento de oxigénio e nebulizacdo. Além disso,
equipamentos de avaliacdo clinica como termdémetro e estetoscépio, materiais para
contencdo e insumos como agulhas, seringas e tubos de coleta, medicamentos e
alimentos para os animais internados ficam localizados nesta sala, por isso parte do

atendimento é corriqueiramente realizado neste local.

O centro cirdrgico é equipado com mesa cirdrgica e foco cirdrgico, cateter
odontoldgico, aparelho de anestesia inalatéria e condensador de oxigénio. Para
facilitar o acesso a farmacos e insumos de emergéncia ha armarios devidamente
identificados. Associadas ao centro cirargico, a clinica conta com uma sala de
paramentacdo e sala para esterilizacdo equipada com autoclave e cuba lavadora

ultrassonica para esterilizagdo do material.

O laboratério conta com microscépio e materiais para analises
coproparastologica, materiais para manutencdo de aquario e um equipamento
completo para exame radiografico. H4A também armarios para armazenamento de

insumos, medicamentos e materiais de limpeza.

Nos arredores da clinica estao presentes 0s recintos dos animais do plantel que
séo utilizados nas atividades de educagédo ambiental. Mais ao fundo esta localizado o
biotério e o hotel pet com baias, gaiolas e terrarios para atender diversos tipos de

animais.

A equipe é composta por 5 veterinarios, 2 bidlogos, um funcionario responsavel

pela recepcdo e administracdo do estabelecimento e uma funcionéria responsavel



pelo servico de limpeza, Além disso a clinica conta com uma equipe de colaboradores
gue prestam servicos para realizacado dos procedimentos de anestesia e exame de

imagem (ultrassom) a realizacdo da radiografia é feita pela equipe da prépria clinica.

2.2 DEPARTAMENTO DE PROTECAO E BEM-ESTAR ANIMAL
O Departamento de Protegcdo e Bem-estar Animal (DPBEA) da Prefeitura

municipal de Campinas esta localizado na Rua do Jequitibds no Parque via norte
Campinas-SP. O DPBEA realiza campanhas de adocado, castracdo, vacinacao e
microchipagem de animais de Campinas-SP, de forma gratuita. Possui dois
consultorios veterinarios méveis para atendimento de caes e gatos e esta equipado
com uma ambulancia e um caminhdo SAMU Animal que socorre e resgata animais de
rua de pequeno e grande porte quando sao atropelados, estdo machucados ou foram
abandonados nas ruas.

A sede do departamento possui um laboratorio de diagndstico veterinario, um
ambulatério médico, uma sala cirdrgica e duas internacfes, uma para felinos e uma
para caes. Possui vinte e oito canis, dois gatis e duas baias coletivas para animais de
grande porte com capacidade para abrigar cento e cinquenta animais.

Ha tambem a farmécia onde sdo armazenados os medicamentos em estoque
gue sao utilizados no dia a dia, o escritorio dos veterinarios, o escritorio dos biélogos
gue auxilia no manejo dos animais, 3 salas para a administracdo do departamento,
uma sala para a diretoria do departamento, uma cozinha e uma copa para refeicao
dos funcionérios.

A equipe de veterinarios conta com 4 profissionais que se dividem em turnos
para administrar as questdes burocraticas e os atendimentos dos animais que chegam
ao departamento.

Todos os animais recebem tratamento e quando estdo saudaveis sdo
transferidos para um canil terceirizado da prefeitura de Campinas que se localiza na

cidade de Mairinque-SP, onde ficam alojados até serem adotados.

2.3 PARQUE ZOOLOGICO MUNICIPAL DE BAURU
Localizado na Rodovia Com - Rod. Cmte. Jodo Ribeiro de Barros, km 232 - s/n

- Vargem Limpa, Bauru — SP o “Parque Zooldégico municipal de Bauru” foi inaugurado

em 24 de agosto de 1980 e possui uma area de 50 mil metros quadrados.

O plantel do Zoolégico conta com mais de 700 animais de 170 espécies

diferentes entre mamiferos, aves, répteis e peixes. A origem dos animais se divide



entre animais que desde o nascimento estdo sobre cuidados humanos, animais de
vida livre que por algum motivo ndo tem condicéo de retornar a natureza, nascidos no

proprio zoolégico e encaminhados de outro zoologicos.

O estagio foi principalmente desenvolvido no setor veterinario do Parque
Zooldgico, que conta com um prédio principal, internacdo, uma sala para quarentena
de serpentes e dois setores extras para manter animais maiores que estejam
recebendo tratamento ou estejam em observagdo e ainda ndo estdo aptos para

exposicao.

O prédio principal conta com uma sala para realizacdo de exames de imagem
(Radiografia e Ultrassonografia), um laboratério para analises clinicas, que era
equipado para realizacdo de exames de sangue (hemograma e bioquimico sérico),
fezes (quantitativo e qualitativo) e analises microscopicas (imprinting, raspado,
esfregaco sanguineo, entre outros), uma sala para o expurgo de residuos
hospitalares, uma farmacia onde eram estocados as medicac¢des utilizadas, o deposito
onde era estocado o0s insumos como seringa, agulha, gaze, uma sala para
esterilizacdo de materiais cirdrgicos, centro cirdrgico com uma antessala para
paramentacdo e uma sala para cirurgia, o escritério dos veterinarios e o ambulatorio
onde ocorre a maior parte dos atendimento. Ele era equipado com o armario de
medicamentos, armario de equipamentos e insumos, balancas, geladeira e freezer,

pia e mesa de inox para realizacao dos atendimentos.

No setor trabalham 3 veterinarios e uma tratadora que cuida da alimentacao e

higienizacdo dos locais onde ficam os pacientes internados.

O zooldgico conta ainda com um setor exclusivo para a equipe de educacédo
ambiental, composta por bidlogos. Estes profissionais realizam atividades com os
visitantes, caso seja solicitado, proporcionam também atividades e objetos para

enriqguecimento ambiental dos animais do zooldégico.

O setor de nutricho composto por zootecnistas e tratadores sdo responsaveis
pela alimentacdo de todos os animais do plantel do zooldgico e internados, por
estabelecer a dieta, frequéncia e quantidade de alimento que sera oferecido de acordo

com a espécie do animal.



3. DESCRICAO DAS ATIVIDADES
3.1 SELVA URBANA

Durante o periodo, as atividades da estagiaria foram sempre voltadas ao
acompanhamento ativo do médico veterinario responsavel pela internacéo, auxiliando
no manejo dos animais internados. A estagiaria era responsavel por, juntamente com
a equipe, realizar a limpeza das baias e troca dos alimentos e agua dos animais,
separacao das fichas com a prescricao do tratamento e preparo e administracao das
medica¢bes. Quando necessario, a estagiaria realizava a alimentacdo de animais que
careciam de suporte nutricional(Figura 2).

Figura 2: Maritaca (Psittacara leucophtalmus) adulta de vida livre, Antes da

realizacdo da limpeza de sua baia, do manejo alimentar e administracédo da
medicagao.

Fonte: Valéria Teixeira dos Santos, 2024

Outras atividades realizadas na parte clinica foram o acompanhamento de
consultas, procedimentos cirargicos, realizacdo de exames de imagem e confeccdo

de talas e bandagens.

Durante o periodo de estagio foram recebidos 45 animais de vida livre, sendo
35 aves e 10 mamiferos; répteis e anfibios ndo foram atendidos durante o periodo
de estagio. Se tratando de pets o total foi de 32 animais sendo eles 11 aves, 12

mamiferos e 9 répteis exemplificados na Tabelas 1 e 2 e na Figuras 3 4.

Tabela 1 : Espécies e principais afecgbes dos animais de vida livre atendidos na “Selva Urbana
Clinica de pets ndo convencionais” no periodo do estagio.

Animais de vida Livre
Aves
Espécie Idade Principal afeccéo
Bem-te-vi (Pitangus sulphuratus)  Adulto Fratura em radio ulna
Bem-te-vi (Pitangus sulphuratus)  Adulto Fratura em umero Direito




Canario-da-terra (Sicalis flaveola) Adulto Apreensao de 22 Individuos pela
policia ambiental, foi realizada a
soltura

Coruja-orelhuda (Asio clamator) Adulta Leséo periocular

Gavido-carijo (Rupornis Adulto Lesdo em dedo Il direito

magnirostris)

Maracané verdadeira (Primolius Adulta Apreenséo realizada pela policia

maracana) ambiental sem lesdes
encaminhada ao bosque

Maritaca (Psittacara Adulta Sem lesBes, encaminhada

leucophthalmus) novamente a natureza

Maritaca (Psittacara Adulta Fratura de ulna

leucophthalmus)

Maritaca (Psittacara Jovem Lesdo em MPD

leucophthalmus)

Rolinha (Columbina spp.) Filhote Fratura exposta em asa e
sintomatologia neurolégica

Rolinha-caldo-de-feijao Jovem Sem lesBes, encaminhada ao

(Columbina talpacoti) bosque

Seriema (Cariama cristata) Adulta Fratura em osso tarsometatarsal

Tucano-toco (Ramphastos toco) Adulto Lesdo em ulna direita

Urubu-de-cabeca-preta Adulto Lesdo em asa e MPE

(Coragyps atratus)

Mamiferos

Espécie Idade Principal afeccéo

Gamba-de-orelha-branca Adulto Atropelamento, lesdo na coluna

(Didelphis albiventris)

Gamba-de-orelha-branca Jovem Atropelamento, politraumatismo

(Didelphis albiventris)

Gamba-de-orelha-branca Filhotes 7 individuos 6rféos

(Didelphis albiventris)

Sagui-de-tufo-branco (Calithrix Jovem Lesdo medular

jacchus)

Fonte: Dados obtidos durante estagio na “Selva Urbana Clinica de Pets Nao convencionais”

Tabela 2: Espécies e principais afec¢des e/ou procedimentos dos animais de tutores atendidos na
“Selva Urbana Clinica de pets ndo convencionais” no periodo do estagio.

Animais criados como pets

Aves

Espécie Idade Principal afeccdo/Procedimento
Agapornis (Agapornis Adulto Aumento de volume abdominal
rosiecollis
Arara-canindé (Ara ararauna) Adulta Corte de asa e de unha
Calopsita (2 individuos) Adultos Corte de asa e unha
(Nymphicus hollandicus)
Calopsita (Nymphicus Adulto Hepatomegalia e cardiomegalia
hollandicus)
Calopsita (Nymphicus Adulta Suspeita de megabacteriose
hollandicus)
Calopsita (Nymphicus Adulta Fratura em MPD
hollandicus)
Papagaio-do-Congo (Psittacus ~ Jovem Suspeita de Bornavirus, anorexia,
arithacus) apatia e regurgitacdo
Papagaio verdadeiro (Amazona Adulto Insuficiéncia respiratoria, e sinais
aestiva) neurolégicos, suspeita de

intoxicacdo por teflon
Papagaio-verdadeiro (Amazona Adulto Diarreia, possivel alteragdo hepatica
aestiva)
Ringneck (Pisittacula krameri) Adulto Les&o em dedo |V direito



Mamiferos

Espécie Idade Principal afeccéo
Anta (Tapirus terrestris) Adulta Avaliacéo periddica clinica
Chinchila (Chinchila lanigera) Adulta Problema dermatolégico
Coelho doméstico (2 Adultos Castracao
individuos) (Oryctolagus
cuniculus domesticus)
Coelho doméstico (Oryctolagus  Senil Urolitiase, neoplasia em figado e
cuniculus domesticus) pulmé&o, cistite bacteriana
Coelho doméstico (Oryctolagus  Adulto Exoftalmia
cuniculus domesticus)
Coelho doméstico (Oryctolagus  Adulto Paralisia
cuniculus domesticus)
Ferret (Mustela putorius furo) Adulto Osteosarcoma MPD
Gamba-de-orelha- Senil Emergéncia, insuficiéncia renal,
branca(Didelphis albventris) cardiaca e hepética ultrassom

sugestivo de neoplasia

glandula, peritonite
Macaco prego (Cebus sp.) Jovem Castracao
Porquinho-da-india (Cavia Adulto Desgaste dentario
porcellus)
Rato twister (Rattus norvegicus  Senil Osteosarcoma em face
f. domestica)

Répteis

Espécie Idade Principal afeccdo/Procedimento
Gecko-leopardo (Eublepharis Jovem Anorexia e perda de peso
macularius)
Jabuti-piranga (Chelonoidis Adulto Piloro totalmente fechado
carbonaria)
Jiboia (Boa constrictor Adulta Sintomatologia respiratéria
imperator)
Jiboia (Boa constrictor Jovem LesBes por mordidas de rato
imperator)
Jiboia-argentina (Boa Aulta Reptarenavirus
constrictor occidentalis)
Pyton-birmanesa-albina Adulta Lesdes cutaneas
(Python bivittatus)
Tartaruga-tigre-d’agua Adulto Lesdo em casco por mordida de céo
(Trachemys dorbigni)
Tartaruga-tigre-d’agua Adulto Fratura em casco o plastrao apés
(Trachemys dorbigni) gueda do 8° andar de um prédio
Teil argentino (Salvator Adulto Disecdise

rufescens)

Fonte: Dados obtidos durante estagio na “Selva Urbana Clinica de Pets Nao convencionais”.



Figura 3: Pyton-birmanesa-albina (Python bivittatus) trazida a clinica apos
atendimento domiciliar por apresentar estado mental alterado e lesGes cutaneas.

Fonte: Valéria Teixeira dos Santos, 2024

Figura 4. Gamba-de-orelha-branca (Didelphis albventris) em emergéncia, com
insuficiéncia respiratoria recebendo suporte de oxigénio.

/T

Fonte: Valéria Teixeira dos Santos, 2024

A depender da casuistica e da rotina da clinica, também foi possivel
acompanhar o manejo dos animais do plantel (Figura 5) da clinica e dos animais
hospedados no hotel.
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Figura 5: Bento (Ara ararauna) e Morfina (Ara macao) Araras do plantel da Selva
Urbana utilizadas em atividades de educagao ambiental.

)

Fonte: Valéria Teixeira dos Santos, 2024

Também foi possivel acompanhar atendimentos domiciliares, que envolviam
tanto avaliacdo clinica quanto avaliagédo de recintos e manejo. Além disso a estagiaria
acompanhou uma capacitacédo sobre contencdo de animais selvagens para o Policia
Ambiental de Cosmopolis e uma aula ministrada no Colégio Poliedro de Campinas
para alunos do 2° e 3° ano do ensino médio.

3.2 DEPARTAMENTO DE PROTECAO E BEM-ESTAR ANIMAL

Durante o periodo de estagio a aluna acompanhou todos os procedimentos
realizados no departamento como discussao de casos clinicos, exames fisicos,
curativos, tricotomia, limpeza de feridas, administracdo de medicamentos, vacinagao
(V10), desverminacdo/desparazitizagdo, cirurgias, intubacdo, passagem de sonda
uretral, cateterizacdo venosa, fluido terapia, exames laboratoriais, coleta de material
para testes rapidos para detec¢do de Cinomose em caes e FIV/IFELV em gatos e
acompanhamento dos animais nos exames de diagndstico por imagem.

Na rotina a principal atividade realizada era medicagcdo dos animais em
tratamento, que era feita todos os dias de manhda e a tarde. Chegaram ao

departamento no periodo do estagio 63 pacientes caninos e 30 pacientes felinos
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representados pela Figuras 6 e 7. Alguns deles ndo possuiam alteracfes clinicas,
enquanto outros ja chegaram mortos no departamento.

Figura 6: Gréafico com a porcentagem das afec¢des dos cées atendidos no DPBEA.

AFECCCOES DOS CAES RECEBIDO NO
DPBEA

Ataque por cao Erlichiose
5% 5%

Caquexia

%

Miiase
Leptospirose 33%
5%

Cinomose
5%
Tétano
3%
Botulismo
3%

Locomotor
32%

Fonte: Dados obtidos durante periodo de estagio no DPBEA.

Figura 7: Grafico com a porcentagem das afec¢bes dos Gatos atendidos no DPBEA.

AFECCOES DOS GATOS RECEBIDOS NO DPBEA

. Dermatofitose
Malassesia 3%

3%

FIV

Esporotricose 28%

21%

N

Fratura
6%
Distocia
3%
Ataque por ciao
3%

Neoplasia FIV e FeLV
3% 12%

Fonte: Dados obtidos durante periodo de estagio no DPBEA.

Animais capturados pelos bombeiros com historico de ataque a pessoas ou a
outros caes também sdo encaminhados ao DPBEA e posteriormente encaminhados
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ao canil terceirizado. Durante o periodo de estagio seis caes foram encaminhados ao
departamento pelos bombeiros.

Todos o0s animais recebidos pelo DPBEA sao castrados, vacinados,
vermifugados, microchipados e registrado no sistema da prefeitura, para que caso o
animal venha a ser adotado seja possivel vincula-lo ao tutor, caso ele retorne ao
DPBEA por algum motivo o responsavel € investigado e caso necessario multado.

O DPBEA também participou da campanha de esterilizacdo de capivaras nos
parques da cidade de Campinas - SP como estratégia para a reducdo populacional
afim de diminuir os riscos de epidemias de febre maculosa. Foi possivel acompanhar

um dos dias da campanha, onde foram castrados trés animais.

3.3 PARQUE ZOOLOGICO MUNICIPAL DE BAURU

Durante o periodo do estagio as atividades consistiam em realizar a medicacao
ou curativos dos animais que estavam em tratamento, sendo alguns do plantel e
outros de vida livre encaminhados pela policia ambiental ou concessionarias de

rodovias (Figuras 8 e 9).

Figura 8: Manejo de Sucuri-verde (Eunectes murinus) com retencédo de muda
submetida a banho e retirada manual da pele retida.

Fonte: Valéria Teixeira dos Santos, 2024
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Figura 9: Troca de Curativo em Macaco-prego (Cebus sp.) apos automutilacéo,
suspeita de AVC que ocasionou paralisia e perda da sensibilidade transitéria nos
membros.

Fonte: Valéria Teixeira dos Santos, 2024

Parte das medicacdes eram continuas de animais como a irara que possuia
atopia e do camelo que é um animal senil e tem problemas articulares, também eram
medicados os animais de vida livre que chegavam até o Zoologico vitimas de
atropelamento, encontrados lesionados ou até apreendidos de traficantes (Figura 10).
As medicacdes eram feitas na parte da manha e da tarde. Além destas, também era
feito a alimentagdo e o acompanhamento do peso dos filhotes que em sua maioria
foram trazidos de fora (Figura 11).

Figura 10:Disecdise em Jiboia (Boa constrictor constrictor) vitima de incéndio
florestal, submetida a banho e tratamento tépico das queimaduras.

Fonte: Valéria Teixeira dos Santos, 2024



14

Figura 11: Tamandua-mirim (Tamandua tetradactyla) o6rfao, se alimentando de

substituto nutricional (Leite sucedaneo de gata).

Fonte: Valéria Teixeira dos Santos, 2024

Também foi possivel acompanhar ao atendimento dos animais que chegavam
trazidos pela policia ambiental, no qual era feita avaliacdo e exames e estabelecido o

tratamento para o animal.

No total foram atendidos 17 animais de vida livre sendo eles 10 aves, quatro
mamiferos e trés répteis. Os procedimentos e tratamentos realizados nos animais do
plantel totalizaram 21 animais, sendo eles quatro aves, 14 mamiferos e dois répteis.
(Tabelas 3 e 4)

Tabela 3: Espécies e principais afec¢des dos animais de vida livre atendidos na “Parque Zoolégico
Municipal de Bauru” no periodo do estagio.

Animais de vida Livre

Aves
Espécie Idade Principal afeccéo
Coruja-orelhuda (Asio clamator) Adulta Pés operatorio de amputacao de
asa direita
Maritaca (Psittacara Adulta Trauma Cranio encefalico
leucophthalmus)
Papagaio-verdadeiro (3 Filhotes Orfaos
Individuos) (Amazona aestiva)
Papagaio-verdadeiro (Amazona Filhote candidiase
aestiva)
Papagaio-verdadeiro (Amazona Filhote candidiase
aestiva)
Papagaio-verdadeiro (Amazona Filhote Doenca osteometabdlica
aestiva)
Seriema (Cariama cristata) Filhote Orfa
Tucano-toco (Ramphastos toco) Filhote Orfao

Tucano-toco (Ramphastos toco) Filhote Trichomonas gallinae
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Tucano-toco (Ramphastos toco) Adulto Encurtamento em membrana do
patagio
Mamiferos
Espécie Idade Principal afeccéo
Cutia ( Dasyprocta azarae) Jovem Trauma em 0ssos pélvicos e em
coluna vertebral
Gambé-de-orelha-branca Adulto Les&o medular
(Didelphis albiventris)
Ourico-cacheiro (Erinaceus Adulto Miiase em cauda
europaeus)
Tamandua-mirim (Tamandua Filhote Orfao
tetradactyla)
Répteis
Espécie Idade Principal afeccao
Céagado-de-barbicha (Phrynops Adulto Fisgado acidentalmente, anzol
geoffroanus) triplo preso no esbéfago
Jacaré-de-papo-amarelo (Caiman Filhote Sem altera¢bes encaminhado
latirortris) novamente para natureza
Jiboia (Boa constrictor Adulta Vitima de incéndio florestal,
constrictor) gueimaduras e disecdise,

escamas saiam uma a uma

Fonte: Dados obtidos durante periodo de estagio no “Parque Zoolégico Municipal de Bauru”.

Tabela 4: Espécies e principais afec¢des e/ou procedimentos nos animais do plantel do “parque
Zoolégico Municipal de Bauru” no periodo do estagio.

Animais Plantel do Zooldgico

Aves
Espécie Idade Principal afec¢cdo/Procedimento
Arara-canindé (Ara ararauna) Adulta Automutilacdo
Gaivota (Larus dominicanus) Adulta Obito, atacada no recinto por
animal invasor
Maria-faceira (Syrigma sibilatrix)  Senil Obto, TCE e se prendeu na tela do
recinto
Murucututu (Pulsatrix Adulta Lesdo em unha
koeniswaldiana)
Pinguim-de-magalhaes Jovem Amputacéo parcial de regido distal
(Spheniscus magellanicus) de aleta por hélice de barco
Mamiferos
Espécie Principal afeccéo
Lhama (Lama glama) Jovem Atresia anal
Camelo (Camelus bactrianus) Senil Artrose nos membros
Irara (Eira Barbara) Adulta Atopia
Irara (Eira barbara) Senil Artrose nos membros
Mandril (Mandrillus sphynx) Senil Diabetes
Macaco-barrigudo (lagothrix Senil Cardiopata
lagotricha)
Sauim-de-coleira (Saguinus Jovem Avaliacao periddica de rotina
bicolor)
Sauim-de-coleira (Saguinus Jovem Avaliacao periddica de rotina
bicolor)
Mico-ledo-da-cara-dourada Jovem Avaliacao periddica de rotina
(Leontopithecus chrysomelas)
Mico-ledo-da-cara-dourada Jovem Hepatopata
(Leontopithecus chrysomelas)
Babuino comum (Papio anubis)  Adulto Disfuncéo sexual
Macaco pata (Erythrocebus Adulto Reacéo alérgica

pata)
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Bugio (Alouatta caraya) Jovem Fratura exposta
Cachorro-do-mato (Cerdocyon Adulta Cystoisospora
thous)
Macaco-prego (Cebus apella) Adulto Curativo em MPD e MPE posterior
a automutilacdo
Répteis
Espécie Principal afeccdo/Procedimento
Sucuri-verde (Eunectes Adulta Retencdo de muda
murinus)
Pyton-bola (Pyton regius) Adulta Pneumonia

Fonte: Dados obtidos durante periodo de estagio no “Parque Zooldgico Municipal de Bauru”.

Algumas cirurgias foram realizadas durante o periodo de estagio e foi possivel
acompanhar a realizagcdo das mesmas (Figura 12). Outra atividade Realizada foi a
avaliacao periodica dos animais do plantel, no qual eram realizadas as avaliacdes
clinicas, exames de imagem, exames de sangue, eletrocardiograma e
ecocardiograma para avaliar a salude geral dos animais mostrados nas figuras 13 e
14. A cada semana eram avaliados dois animais seguindo a tabela pré-estabelecida
pelos veterinarios, podendo sofrer alteracdes caso fosse visualizado que algum animal

precisaria de uma avaliacdo mais emergencial.

Figura 12 A) Radiografia de cagado-de-barbicha (Phrynops geoffroanus) com anzol
triplo preso em es6fago B) Acesso cirdrgico ao esdfago para retirada do anzol C)
Visualizacéo de parte do anzol triplo que estava perfurando o eséfago.

Fonte: Valéria Teixeira dos Santos, 2024
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Figura 13 Pinguim-de-Magalhaes (Spheniscus magellanicus) passando por
avaliacdo periodica, realizacdo de exames de imagem, sangue, ECG e
ecocardiograma.

Fonte: Valéria Teixeira dos Santos, 2024

Figura 14: Mico-ledo-da-cara-dourada (Leontopithecus chrysomelas) Passando por
avaliacdo periddica realizacdo de exames de imagem, sangue, ECG e ecocardiograma.

Fonte: Valéria Teixeira dos Santos, 2024

Também era feito algumas vezes na semana a avaliacdo de todos os animais
nos recintos, com intuito de visualizar alguma anormalidade que indicasse

necessidade de intervencéo e avaliagdo médica.
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Quando os animais eventualmente vinham a Obito era realizado a necropsia
(Figura 15), para avaliacdo post-mortem e elucidar os diagndsticos presuntivos,
também era realizado a coleta de amostras que eram encaminhados pra Universidade

Federal de Minas Gerais para realizacdo de exames histopatoldgicos .

Figura 15: Necropsia de maria-faceira (Syrigma sibilatrix) cujo 6bito apds se prendes
na tela do recinto. Apresentava lesdes em ambas as asas e trauma cranio
encefalico;

Fonte: Valéria Teixeira dos Santos, 2024

Foi realizado a soltura de alguns animais que apds o tratamento estavam
novamente aptos a voltar para a natureza sendo possivel a estagiaria acompanhar o

momento da soltura.

4. DISCUSSAO DAS ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

Na clinica Selva Urbana as atividades desenvolvidas se concentraram
principalmente nos animais internados, e em sua maioria de animais criados como
pets. JaA a maior parte dos animais de vida livre vieram por acdo humana e isso
demonstra o impacto que o crescimento urbano tem sobre a fauna local. Acompanhar
diferentes tipos de procedimentos e exames foi algo extremamente positivo no quesito

de aprendizagem.

No departamento de protecdo animal, foi possivel participar mais ativamente
dos procedimentos. Ha uma grande variedade de afec¢cdes que acometeram 0s

pacientes atendidos, mas chama atencdo para o fato de algumas delas serem
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zoonoses, como por exemplo os casos de esporotricose em felinos. No momento da
coleta das amostrar todos os profissionais envolvidos estavam devidamente
paramentados para ndo haver risco de contaminacdo, visto que é uma zoonose
altamente contagiosa e patogénica. O papel desempenhado na vigilancia destas
zoonoses em parceria com o Setor de Zoonoses do municipio é importante para
desenvolvimento de politicas publicas para minimizar ao maximo a ocorréncia e

disseminagéo destas doencas.

No zooldgico de Bauru foi possivel ter contato com uma grande variedade de
espécie e cada uma delas com sua particularidade desde a contencdo, até os
parametros fisiologicos, neste local também foi possivel notar o impacto do ambiente
urbano na fauna selvagem e a importancia que locais como zooldgicos e

mantenedouros tem para a conservacao das espécies.

5. CONCLUSAO
O periodo de estagio foi enriquecedor tanto pessoalmente quanto

profissionalmente para a discente, experienciar vivéncias clinicas, praticar ativamente
0os ensinamentos aprendidos em sala de aula foram essenciais para a formacéo
profissional da mesma. Mesmo que tendo sido os estagios em areas distintas poder
vivenciar esses diferentes cenarios contribuiram muito para que o periodo de estagio

fosse de fato preparatério para o mercado de trabalho.

Um ponto negativo a se destacar € o fato de que em sua maioria 0s estagios
oferecidos aos graduandos, neste periodo, ndo oferecem nenhum tipo de

remuneracao ou auxilio, isto torna bem mais dificil a realizagéo.

Todos os profissionais que estiveram envolvidos nessa etapa foram
extremamente solicitos, compreensivos e profissionais exemplares, o0 que enriqueceu
ainda mais a experiéncia obtida nestes meses. Criar uma rede de relacionamento na
area veterinaria, principalmente na de animais selvagens é de muita valia, e o periodo

de estagio foi um momento em que essas pontes puderam ser criadas.
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ll. ATRESIA ANAL GRAU Il EM LHAMA (Lama glama) ASSOCIADA A FISTULA
RETO-VAGINAL

1.INTRODUCAO

A atresia anal é uma anomalia congénita rara caracterizada pelo
desenvolvimento incompleto ou auséncia do reto distal e/ou do anus, impossibilitando
a evacuacao normal (BROWN, 2007). Essa condi¢&o foi descrita em varias espécies
domésticas, como cées, gatos e bovinos, mas € raramente documentada em lhamas.
E classificada em quatro tipos, baseado no grau de desenvolvimento das estruturas
anatbmicas envolvidas, variando de estreitamentos anais (tipo 1) a casos graves com
auséncia completa do reto distal (tipo IV). Essa classificagéo contribui para definicao
de estratégia diagnostica e determinacao do prognostico (SANTOS, 2017)

De modo geral, essa malformacdo estd associada a sinais de desconforto,
anorexia, distensdo abdominal, tenesmo, megacolon, auséncia de fezes ou
eliminagcéo dessas por fistula vulvar e aumento de volume perianal, frequentemente
detectados logo ap6s o nascimento (PRASSINOS et al., 2003). O diagndstico de
atresia anal se baseia em exame fisico e pode ser complementado por técnicas de
imagem para determinar a gravidade da condicdo e identificar possiveis anomalias
associadas (RAHAL e MORTARI, 2007). No caso de animais selvagens, o diagnostico
pode ser desafiador, pois seu comportamento mascara a manifestacdo de sinais

clinicos que motivem a suspeita (CARBONE, 2020).

A atresia anal esta relacionada a fatores genéticos, ambientais e alteracdes no
desenvolvimento intrauterino (BOJRAB, 1981 apud TUDURY e LORENZONI, 1989).
Assim, essa condicdo de saude esta muitas vezes associada a outras complicacdes
como a fistula reto-vaginal. Essa complicacdo mascara as manifestacdes clinicas por
permitir a passagem de gas e/ou de material fecal, reduzindo a severidade dos sinais

clinicos e complicando o diagnéstico (WITEHEAD, 2013)

Embora a atresia anal seja mais conhecida em outras espécies, relatos
envolvendo lhamas sdo escassos, limitando o conhecimento sobre o manejo clinico e
as implicacOes dessa condicdo nesses animais. Este relato de caso visa contribuir
para o entendimento dessa anomalia em lhamas, destacando aspectos diagndésticos,

terapéuticos e progndsticos relevantes.
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Esse relato tem como objetivo apresentar o caso clinico de uma Ihama (lama
glama), fémea, do plantel do Parque Zooldgico Municipal de Bauru-SP, que
apresentava atresia anal grau Il e compartilhar a conduta adotada no tratamento deste

caso apresentando as vantagens e desvantagens das acoes realizadas.

2. REVISAO BIBLIOGRAFICA

2.1 ATRESIA ANAL: DEFINICAO E CLASSIFICACAO

A atresia anal € uma anomalia congénita caracterizada pela auséncia ou mau
desenvolvimento do anus ou do reto, resultando em obstrucdo total ou parcial
(BROWN, 2007). Esta anomalia pode ser classificada em graus indo de | a IV, sendo
eles: Grau I- persisténcia de membrana anal causando estenose no anus; Grau lI-
Membrana anal ocluindo o anus, com a localizacdo do reto como uma bolsa cega,
imediatamente cranial ao anus imperfurado; Grau lll- anus imperfurado ocluido por
membrana anal com localizacdo do reto como uma bolsa cega mais cranial que em
Grau II; Grau IV- Porcao final do reto e anus normais, mas com agenesia de por¢ao
retal no canal pélvico, exemplificados na tabela 5 (RAHAL,2007).

Tabela 5: Graus de Atresia Anal

GRAU DEFINICAO

| Persisténcia de membrana anal causando estenose no anus

I Membrana anal ocluindo o anus, com a localiza¢éo do reto como uma

bolsa cega, imediatamente cranial ao anus imperfurado

1 anus imperfurado ocluido por membrana anal com localizagdo do reto

como uma bolsa cega mais cranial que em Grau |l

v Porcéo final do reto e anus normais, mas com agenesia de por¢éo retal

no canal pélvico

Fonte: Adaptado de RAHAL (2007)

2.2 ASPECTOS ANATOMICOS E EMBRIOLOGICOS

Durante o desenvolvimento embrionario, um crescimento caudal de tecido
mesenquimal se divide em duas camaras pela prega urorretal. Posteriormente, essas
pregas se tornam o reto e o seio urogenital. Quando ndo ha a abertura correta da
membrana anal, ocorre a atresia anal. Em boa parte dos casos, hd a formacao de uma

fistula reto-vaginal (WITEHEAD, 2013). A nado perfuracdo anal pode se dar pela
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persisténcia da membrana anal, falha de unido entre o reto e o canal anal ou aplasia
do segmento terminal do reto (SLATTER, 1985). Estudos em outras espécies indicam
que fatores genéticos sdo o0s principais envolvidos no desenvolvimento desta
anomalia sendo hereditaria, mas as mas formac6es embriologicas poder ser causadas
tambem por fatores ambientais como intoxicacao por plantas toxicas e até mesmo
alteracdes no desenvolvimento intrauterino como danos a vascularizagao fetal durante
exames de palpacgéo (WITEHEAD, 2013).

2.3. DIAGNOSTICO

Os sinais clinicos de atresia anal incluem distensdo abdominal, auséncia de
eliminacdo fecal ap6s o nascimento, tenesmo e possivel presenca de fistulas
perineais ou genitais (RAHAL; MORTARI, 2007).

A presenca de fistulas também podem atrasar o diagndstico caso seja grande
o suficiente para a passagem das fezes e ndo desencadear sinais clinicos mais
severos. Ha relato de uma alpaca (Vicugna pacos) cuja condicdo da atresia anal s6
foi descoberta ap6s 3 anos, devido a fistula suprir a necessidade de evacuacao
(WITEHEAD, 2013).

O diagndstico da atresia anal é confirmado por exame fisico, complementado
por ultrassonografia ou radiografia contrastada. Exames de imagem podem ajudar a
observar e avaliar a extensdo da anomalia, agenesia de por¢ao intestinal, presenca
de fistulas ou de alguma outra complicacdo causada pela condicdo como acumulo de
gas, rompimento de alca intestinal ou peritonite (RAHAL; MORTARI, 2007).

2.4. TRATAMENTO

A correcdo cirurgica é o tratamento de escolha para essa complicacdo. A
estratégia cirurgica varia dependendo da gravidade da condicdo (ANTONIOLI, 2017).
Procedimentos como anoplastia para casos menos graves ou reconstrucao do trato
ano-retal em casos mais complexos (SUTHAR, 2010). O procedimento consiste na
realizacdo de uma episiotomia para localizar a fistula. Em seguida, é realizada a sutura
do espacgo entre a vagina e o reto, com 0 objetivo de eliminar o espago morto,

reconstituir o reto e, por fim, delimitar a abertura anal, divulsionar o subcutaneo ao
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redor do reto, traciona-lo e suturar a serosa retal com a pele do perineo com pontos
simples separados. (MOYA,2008)

Na literatura, um relato descreve que esta cirurgia foi realizada em uma alpaca
(Vicugna pacos) e a correcao cirurgica foi realizada fazendo uma inciséo linear sobre
o local onde se localizaria o do anus, apos, dissec¢ao para identificar a extensao
caudal da bolsa retal e, em seguida, aproximar o reto da pele e entdo serosa retal foi
suturada a pele perineal usando pontos simples separados (WITEHEAD, 2013).
Levando em consideracdo a semelhanca de lhamas e alpacas, a técnica utilizada
pode ser seguida, porém, adaptacdes dessas técnicas podem ser necessarias devido

as peculiaridades anatémicas da espécie.

Devido a localizacao da lesédo, o grau de contaminacdo na regido e nivel de
forca aplicado nas suturas, uma das complicacbes pds operatdrias comuns e a
deiscéncia das sutura, também pode ocorrer incontinéncia fecal ou constipacéo
(MOYA, 2008).

2.5 PROGNOSTICO
O progndstico depende do tipo de atresia anal e do sucesso do procedimento

cirargico. O manejo precoce resulta em melhores chances de sobrevivéncia e
qualidade de vida. (SLATTER, 1985). Normalmente, o tamanho e a idade do animal
com anomalias como a atresia anal, influenciam na probabilidade de sucesso da
corregao cirargica (MOYA, 2008).

Por se tratar de um defeito congénito alguns pesquisadores destacam a
possibilidade da enfermidade apresentar hereditariedade, portanto ndo € indicado que
animais que apresentem essa condicdo se reproduzam (RADOSTITS, 2002). No caso
de lhamas, a falta de relatos dificulta a estimativa de resultados, mas o0 manejo

adequado e as precaucdes podem ser extrapolados de estudos em outras espécies.

3.RELATO DE CASO

Uma Ihama, fémea, com aproximadamente trés meses de idade, nascida no
plantel do Parque Zooldgico Municipal de Bauru-SP, apresentava quadro de diarreia
persistente. O animal havia sido tratado com antibidtico sulfadoxina 20% e
trimetoprima 4% (Borgal®, MSD Saude animal, EUA), 2,5 mL, via IM e antiparasitario

sulfoxifdo de albendazol (Ricobendazole® 10%, Ourofino Saude Anima, Brasil) na
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dose de 3,5 mg/kg, via intramuscular, porém sem sucesso. O animal possivelmente
era resultado de acasalamento consanguineo, dado o perfil do plantel, onde os

animais da mesma familia eram criados juntos e ndo eram castrados.

No dia 07/11/2024, durante o patrulhamento de rotina, foi observado aumento
de volume perineal sugestivo de hérnia. O animal foi levado para o prédio principal do
setor veterinario do zooldgico para avaliacdo clinica e realizacdo de exames de
imagem para investigacao da condicao (Figura 16).

Figura 16: Lhama (Lama glama) trazida a clinica do Zoolégico para realizacéo de
exames de imagem ultrassom e radiografia para investigacdo de hérnia perineal.

|

Fonte: Valéria Teixeira dos Santos, 2024

No exame radiografico contrastado, foi possivel observar grande quantidade de fezes
acumuladas no trato gastrointestinal, acumulo de gas em alcas intestinais e alteracao
na silhueta da porcéao final do reto. O exame ultrassonogréfico revelou auséncia de
abertura anal e presenca de fistula vaginal, por onde as fezes saiam (Figuras 17 e
18).
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Figura 17: Exame radiografico em projecao lateral de regido pélvica com contraste
inserido na vulva evidenciando passagem do contraste para o reto em regiao
proximal ao anus pela fistula reto-vaginal.

Fonte: Exame realizado no Parque Zoolégico Municipal de Bauru.

Figura 18: Regiao perianal de Ihama(Lama glama) evidenciando auséncia de
abertura anal (seta azul) e presenca de fezes em vulva (seta laranja).

Fonte: Valéria Teixeira dos Santos, 2024

Com base no exame fisico e no diagnéstico de imagem foi possivel classificar
a atresia anal do animal como de Grau I, dada a oclusdo por membrana anal, porém
sem ma-formacéo do reto, que se iniciava imediatamente apds o anus imperfurado.
Dessa maneira, a conduta mais indicada era a intervencao cirargica para correcao da
imperfuracdo. O procedimento cirdrgico de anoplastia e correcdo da fistula reto-
vaginal foi realizado no mesmo dia.
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Foi administrado na lhama uma medicacédo pré-anestésica de butorfanol, na
dose de 0,05 mg/kg, midazolam 0,06 mg/kg ambas por via intramuscular, a inducéo
foi feita com cetamina na dose de 2 mg/kg as e foi administrada por via intramuscular.
Apéds a inducdo do animal iniciou-se o processo de preparacdo do campo cirdrgico,
com tricotomia e antissepsia local com clorexidina degermante e seguida clorexidine
alcoolico. Foi realizada a tricotomia e antissepsia da regidao lombo-sacral para
administrac@o de anestesia peridural (Figura 19) realizada com 3 ml de lidocaina sem
vasoconstritor em espaco lombo-sacral. Posterior a isso a manutencao do plano
anestésico foi feito com isoflurano por via inalatéria (Figura 20).

Figura 19: Aplicacéo de lidocaina sem vaso constritor para realizagdo de anestesia
peridural no espaco lombo-sacral.

Fonte: Valéria Teixeira dos Santos, 2024
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Figura 20: Preparacédo para a intubacédo do paciente com o intuito de realizar
manutencao do plano anestésico com isoflurano.

Fonte: Valéria Teixeira dos Santos, 2024

O procedimento cirargico durou cerca de 30 minutos. Inicialmente, foi feito o
fechamento da fistula reto-vaginal; o acesso foi feito pela vulva sem a necessidade de
incisdo, pois a localizac&o da fistula era proximal a abertura vulvar. Foi feita a sutura
da fistula comunicante com o reto com fio 2-0 de absorvivel monofilamentado
poliglicélico. Em seguida, foi realizada incisédo na regido correspondente ao anus do
paciente. Foi realizada a divulsdo do tecido subcutaneo para isolar a mucosa retal,
gue em seguida foi tracionada e suturada com fio 1-0 de nylon junto a pele da regido

perineal, a sutura de escolha foi pontos simples separado (Figura 21).
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Figura 21: Resultado da primeira cirurgia, Incisdo para abertura de anus (anoplastia)
e fechamento da fistula pela mucosa vaginal.

Fonte: Arquivo pessoal.

No pds-operatorio, foi administrado 1,9 mL de Borgal® (MSD Saude Animal,
EUA) e meloxicam na dose de 0,5 mg/kg ambos administrados por acesso
intravenoso. Foi prescrito tramadol, 5mg/kg, g12h e meloxicam, 0,5 mg/kg, g24h,
ambos por trés dias. O animal ficou em observacdo por 1 hora e depois foi
encaminhado ao setor extra da veterinaria onde ficou internado pelos dias que se
seguiram. Diariamente, duas vezes ao dia, era feita limpeza da ferida cirtrgica com
soro fisiologico, clorexidine degermante e protecao do local com vaselina para evitar
o acumulo de fezes nos fios de sutura. Também foi usada pomada de dexpantenol
para auxiliar na cicatrizagdo. Para evitar o acimulo de moscas e insetos foi aplicado

Frontline ® como repelente (Figura 22).
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Figura 22: Procedimento de contencéo do animal lhama (lama glama) relatado para
realizacdo dos curativos no pds-operatorio.

Fonte: Valéria Teixeira dos Santos, 2024

Dois dias apds o procedimento, foi observado acumulo de fezes no assoalho
retal, forcando a sutura da fistula. Foi realizado enema com agua morna e 6leo mineral
para amolecer as fezes e retirar o bolo fecal que havia acumulado na porcéo final do
reto. Também foi administrado lactulose (Lactulona®, NTS, Brasil) 10 mL/animal g12h
por via oral na tentativa de tornar as fezes mais amolecidas. Este acimulo se deu pela
flacidez da mucosa retal, resultando em uma bolsa proxima ao anus na qual se

acumulavam fezes, o que dificultava a evacuacao.

Uma semana apés o procedimento, devido ao esforco que a Ihama realizava
para defecar, os pontos que mantinham a abertura do anus e os que fechavam a
fistula se romperam (Figura 23), necessitando nova cirurgia para correcdo dos

problemas.
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Figura 23:Sutura que fixavam reto ao perineo e pontos que fechavam a fistula reto-
vaginal rompidos.

Fonte:Arquivo pessoal

O protocolo anestésico foi 0 mesmo utilizado no primeiro procedimento e o
preparo e antissepsia do campo cirdrgico também. Nessa nova cirurgia foi realizado a
sutura da fistula em mucosa vaginal e mucosa retal com fio 2-0 absorvivel
monofilamentado para aumentar a resisténcia do esfor¢co que era aplicado na regido
pelo acimulo de fezes, e para estruturar melhor o reto e evitar a formacao da bolsa
que acumulava as fezes. Também foram mobilizados bilateralmente o musculo
obturador interno, para as laterais do reto e suturados com fio 3-0 de nylon na tentativa
de limitar a distensdo no momento que o animal fosse evacuar minimizando a chances
de rompimento das suturas (Figura 24). Ap6s o fim do procedimento o animal ficou
em observagédo e posteriormente foi encaminhado para uma baia no setor extra da
internacao, para facilitar o manejo, acompanhamento do pés-operatério e a realizacao

da limpeza e do curativo que precisaria ser feito pelos proximos dias.
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Figura 24: Resultado da segunda cirurgia, com deslocamento de musculatura
pélvica, sutura da mucosa retal em regido perineal e fechamento da fistula reto-
vaginal pela mucosa vaginal e mucosa retal

Fonte: Valéria Teixeira dos Santos, 2024

Por ter sido uma cirurgia um pouco mais invasiva o tratamento pos-operatorio
foi feito com ceftriaxona, 50 mg/kg, q24h, por 7 dias, tramadol, 5 mg/kg, q12h, por 5
dias e meloxicam 0,5 mg/kg, q24h, por 3 dias (Figura 25).

Figura 25: Lhama (Lama glama) apds realizacé@o da limpeza, curativo e aplicagédo
das medicacdes.

Fonte: Valéria Teixeira dos Santos, 2024.

Assim como na primeira cirurgia, diariamente era feita limpeza e o curativo da

regido perianal, mas desta vez foi adicionado a rifamicina em spray para evitar
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infeccbes. O pobs-operatério desta nova cirurgia transcorreu bem pela semana
seguinte (Figura 26), porém ap0s completar uma semana de cirurgia foi observado
novamente formacdo de bolos fecais ao invés das cibalas que sdo o comum para
Ihamas. Foi feita entdo a administragcdo novamente da 10 mL de lactulona via oral
duas vezes ao dia no tratamento, entretanto as fezes continuavam a se acumular e foi
observado novamente cibalas saindo pela vagina, devido ao rompimento da sutura da

fistula reto-vaginal.

Figura 26: POs-operatorio de 5 dias da segunda cirurgia com boa cicatrizacéo

e sem rompimento de sutura

Fonte: Valéria Teixeira dos Santos, 2024

Dias ap0s essa observacgéao foi notado novamente a formacao de bolos fecais
saindo tanto pelo anus como pela fistula reto-vaginal e se acumulavam la (Figura 27).
Com o acumulo destes bolos fecais foi possivel observar que o animal sentia bastante
sensibilidade no local durante a limpeza.

Foi incluido ao tratamento do animal, enema com agua morna e 6leo mineral
duas vezes ao dia para retirar as fezes que se acumulavam juntamente com lactulose

(Lactulona ®, NTS, Brasil) 10 mL/animal de via oral g12h, limpeza da regido e curativo.
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Figura 27: Formacéao de bolo fecal saindo pela vulva, sugerindo rompimento da
sutura da fistula

Fonte: Valéria Teixeira dos Santos, 2024

Até o momento do fim do estdgio o caso da lhama ainda ndo estava
solucionado, mas havia planos para realizar uma nova cirurgia, quando as suturas
estivessem cicatrizadas. Nesta nova cirurgia seria utilizando uma tela para hérnia para
sustentar o reto na tentativa de minimizar ainda mais o acumulo de fezes e assim

evitar o rompimento das suturas da fistula reto-vaginal.

4. DISCUSSAO

Mas-formacdes congénitas podem ter relacdo com hereditariedade, por isso
nao é indicado que animais que apresentam estas anomalias se reproduzam, pois ha
grandes chances de a prole apresentar o mesmo (RADOSTITS, 2002). Além disso a
consanguinidade é um fator agravante para a as anomalias congénitas, pois a maioria
delas possui origem de genes recessivos e 0 cruzamento entre parente pode
aumentar a chance de expressdo destes (MARCOLONGO-PEREIRA, 2010). No
plantel os animais desta mesma espécie ficam juntos, mesmo 0s que sao parentes, e

h& a possibilidade de cruzamento entre eles.

Um fato que se pode destacar é uma diferenca fisiolégica entre lhamas e
pequenos animais, que esta relacionado a frequéncia de evacuacéo e volume das
fezes, que em Ihamas € maior. Essa diferenca pode ter influenciado nos problemas

com a cicatrizacdo das suturas anais e da fistula. Devido essa particularidade, né&o
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raro, se faz necessario a realizacdo de uma nova cirurgia corretiva (WITEHEAD,
2013).

A conduta cirdrgica adotada segue relatos jA presentes na literatura que
consiste em realizar a abertura do anus imperfurado, fechamento da fistula e fixacéo
do reto na pele do perineo (ANTONOLI, 2017). Houve tambem a adaptacdo de uma
das técnicas de eleicdo utilizada para correcéo de hernias, a transposi¢cdo do musculo
obturador interno, para estruturar o reto (HEDLUND, 2008). Dentre as complicacdes
pés-operatorias comuns estdo incontinéncia fecal, constipacdo e deiscéncia de
suturas. (MOYA, 2008).

O relato de uma alpaca, diagnosticada com atresia anal aos 3 dias de vida,
mostra que apos a cirurgia o animal cresceu normalmente e saudavel sem maiores
intercorréncias (CARRARO 1996). Mas também a relatos de alpacas que passaram
por essa cirurgia e precisaram realizar um novo procedimento por conta de deiscéncia
de suturas. (WITEHEAD, 2009)

7

Outro ponto a ser destacado é a importancia da avaliagdo do neonato no
momento do nascimento, incluindo a avaliacdo de orificios naturais e a afericdo de
parametros fisiologicos, para garantir que situacbes de anormalidades sejam
rapidamente detectadas. Quanto mais cedo é realizada a intervencéo cirurgica para
correcdo do problema, melhor é o progndstico (WITEHEAD, 2009).

E importante destacar que os animais selvagens ndo demonstram sinais
clinicos da mesma maneira que animais domésticos (CARBONE, 2020). Apesar de
lhamas serem considerados animais domésticos, a historia de domesticacdo desta
espécie é mais recente que de bovinos, cdes e gatos, por exemplo. No geral,
pequenos animais que possuem esta condi¢cdo apresentam sinais clinicos muito mais
severos, ainda mais levando em consideracao o tempo de evolucao do quadro. Dentre
os sinais clinicos podem ser observados anorexia, sinais de dor, distensdo abdominal,
perda de peso e prostracdo (PRASSINOS, 2003). Entretanto o animal do relato,
apresentou apenas a diarreia persistente e depois de 3 meses 0 aumento de volume
perineal. Nao foi possivel identificar nenhuma outra alteragcdo comportamental ou sinal
clinico. Por isso, é importante investigar cada minimo sinal clinico, pois inicialmente o
animal pode demonstrar alteragfes sutis e quando vier demonstrar sinais clinicos mais

graves a patologia ja pode estar muito avancada. (CARBONE, 2020)
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5. CONCLUSAO

Este relato reforca a importancia que pequenas medidas e condutas médicas
tém para a prevencao ou diagnostico precoce de enfermidades, sendo a avaliagdo
neonatal uma delas, que é extremamente importante para o diagndstico de mas

formacdes como é o caso da Ihama apresentada neste relato.
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