Cadernos Técnicos de ISSN 1676-6024

VETERINARIAZOOTECNIA

N° 85 - JULHO DE 2017

l macroscopica
» decaese

Conselho Regional de
Medicina Veterinaria do
Estado de Minas Gerais

FUNDACAD DEAPOID AD ENSING, PESOUISA £ EXTENSAD CRMV-MG




Conselho Regional de Medicina Veterinaria do Estado de Minas Gerais

PROJETO DE EDUCAGAO CONTINUADA

E 0 CRMV-MG participando do processo de atualizagéo
técnica dos profissionais e levando informagdes da
melhor qualidade a todos os colegas.

VALORIZAGAO PROFISSIONAL
compromisso com vocé

www.crmvmg.org.br


http://www.crmvmg.org.br

Cadornos Tacalkos de A TR
VETERINARIA ¢ZOOTECNIA

e Ny Atlas %
T ; de patologia T F
b macroscopica *: - |
de cées e —_
o>, gatos

d e

[

.‘E FEPE ==\ '@

Universidade Federal
de Minas Gerais

Escola de Veterinaria

Fundagdo de Estudo e Pesquisa em
Medicina Veterinaria e Zootecnia

- FEPMVZ Editora

Conselho Regional de
Medicina Veterinaria do
Estado de Minas Gerais
- CRMV-MG

www.vet.ufmg.br/editora

Correspondéncia:

FEPMVZ Editora

Caixa Postal 567

30161-970 - Belo Horizonte - MG
Telefone: (31) 3409-2042

E-mail:
editora.vet.ufmg@gmail.com

Editorial

Caros colegas,

E com satisfagio que utilizamos de Cadernos
Técnicos para convidd-los a festejarem conos-
co do aniversrio de fundacao da Escola de
Veterindria da UFMG. O momento histdri-
co revela que, embora a Escola possa parecer
jovem frente a outras instituigdes no cendrio
mundial, ela é uma institui¢ao tradicional e con-
solidada, tendo contribuido muito significativa-
mente para a formagao e atividade em Medicina
Veterindria no pais. A Escola de Veterindria da
UEFMG foi fundada em 1932, passando ao 4m-
bito federal em 1961 com a federalizacio da
maioria das universidades estaduais. Ao com-
pletar 85 anos em 2017, reafirma-se em quali-
dade no ensino, pesquisa e extensao, em perene
destaque pelo pioneirismo nas diversas dreas da
Medicina Veterindria, e mais recentemente em
Aquacultura. Neste ano especial, é com imensa
satisfagdo que apresentamos para a comunida-
de veterindria e zootécnica, a primeira edi¢ao
dos Cadernos Técnicos em formato comemo-
rativo de atlas, que caracteriza a edi¢ao especial
de aniversario, além de ser formato pratico na
consulta didria. Neste ano teremos ainda, além
desta, trés outras edi¢des em formato de atlas,
todos em patologia, com o objetivo de respon-
der as lacunas destes contetidos na educacao
continuada.
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Este e os proximos nimeros do Cadernos
Técnicos de Veterindria e Zootecnia serdo organiza-
dos em forma de atlas. Este nimero trata de pato-
logia macroscépica do cao e do gato. A patologia
veterindria é uma das disciplinas centrais na for-
macao do médico veterindrio, tendo forte apoio
em disciplinas bésicas como anatomia, histologia,
microbiologia, entre outras, enquanto serve de su-
porte para a maior parte das disciplinas profissio-
nalizantes. Assim, o conhecimento da patologia,
que requer o reconhecimento macroscépico das
lesoes, é fundamental para a boa formagao e bom
desempenho profissional do veterinario.

A clinica de pequenos animais estd entre as
dreas da medicina veterindria que mais teve ex-
pansao nos ultimos anos, tanto em relagio ao
numero de profissionais e de estabelecimentos,
quanto no avango tecnoldgico e qualitativo nas
diversas especialidades que permeiam a pratica
médica em pequenos animais. Nesse contexto, a
patologia diagnéstica é um instrumento de gran-
de importincia para o aprimoramento da pratica
profissional dos clinicos de pequenos animais,
seja pela adequada solicitagdo e interpretagao de
exames microscopicos, em casos de bidpsia ou
exame citoldgico, ou pela possibilidade de reali-
zagao de necropsias e interpretagiao de achados
macroscopicos, que pode ter impacto positivo na
prética clinica.



As figuras neste ndmero ilustram
lesdes e doengas de caes e gatos e estao
organizadas em uma sequencia que con-
templa os 6rgaos e sistemas. Assim, o lei-
tor terd facilidade em buscar imagens que
lhe sejam uteis para o estudo da patolo-
gia e como auxilio diagndstico na prética
profissional. Desta forma, este material
tem grande utilidade para os estudantes
de medicina veterindria, bem como para
os profissionais que militam na drea de
pequenos animais. Embora esse material
permita o reconhecimento de diversas
alteragdes macroscopicas mais comuns
em caes e gatos, o diagndstico definitivo
frequentemente requer exames labora-
toriais, como histopatologia, imunoisto-
quimica, cultivo microbioldgico, técni-
cas de biologia molecular, entre outros.
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1. Tegcumentar

Figura 1. Cao adulto, conjuntiva e pele da regido periocular. Conjuntivite e blefarite. Conjuntiva inten-
samente hiperémica e pele da regido periocular espessa, com hipotriquia e ulceragdes. Caso de sarna
demodécica em um cdo com leishmaniose visceral canina.
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Figura 2. Cdo adulto, coxins palmares. Hiperceratose. Coxins intensamente espessos e com inumeras
fissuras. Esta alteragdo esta frequentemente associada a cinomose.

Figura 3. Cdo adulto, pata. Onicogrifose. Super-crescimento das unhas. Esta alteragdo esta frequente-
mente associada a leishmaniose visceral canina.
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Figura 4. Cdo, 13 anos, macho, boxer, membro pélvico direito. Carcinoma de células escamosas.
Nodulos neoplésicos ulcerados multifocais diagnosticados pela histopatologia como carcinoma das
células escamosas.

Figura 5. Cdo, membro pélvico. Melanoma cutdneo. Neoplasia cutdnea fortemente pigmentada, com
aspecto multinodular e ulceragdo cutdanea multifocal. Cortesia da Dra. Pamela A. Lima.

1. Tegumentar 11



2. Respiratorio

Figura 6. Cdo jovem, cavidade oral. Palatosquise. Fenda palatina fazendo comunicagdo entre as cavi-
dades oral e nasal.
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Figura 7. Cdo, traqueia. Colapso traqueal. Achatamento dorso-ventral dos anéis cartilaginosos da tra-
queia. Esta alteragdo é mais comum em caes de pequeno porte e pode resultar em dispneia ocasional
e intolerancia ao exercicio.

Figura 8. Cdo adulto, pulmdo. Pneumocistos. Cistos sub-pleurais bem delimitados preenchidos por ar.
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Figura 9. Cdo, adulto, SRD, pulmao. Hemorragia pulmonar. Pleura amarelada e com hemorragias multi-
focais a coalescentes na forma de petéquias e equimoses ou difusas. Este animal foi diagnosticado com
leptospirose aguda. O diagndstico diferencial inclui causas que determinam didtese hemorragica como
na trombocitopenia por Ehrlichia canis.

Figura 10. Cdo, Whippet, pulmdo. Tor¢do de lobo pulmonar. Tor¢do de 1802 do lobo pulmonar médio
direito. Essa condigdo pode ser desencadeada por efusdes pleurais que possam predispor a maior
mobilidade do lobo pulmonar, ou se idiopatica, principalmente em cdes de grande porte com cavidade
toracica muito profunda.




Figura 11. Cdo adulto, pulm&es. Broncopneumonia. Lobos pulmonares craniais intensamente verme-
lho-escuros, ndo colapsados e de consisténcia firme.

Figura 12. C3o, jovem, SRD, pulmao. Pneumonia bronco-intersticial. O centro dos lobos estad vermelho-
-escuro e consolidado (seguindo a ramificagdo dos brénquios) e a pleura esta cinza. As bordas estdo
elevadas (enfisema de bordas).




Figura 13. C3o, pulm3o. Pneumonia gangrenosa. Area de consolidacdo do parénquima pulmonar, es-
verdeada ou acinzentada, com extensas areas de necrose evidenciada a superficie de corte. Essa lesdo
é desencadeada pela aspiragdo de conteddo com forte contaminagdo bacteriana e, geralmente, esta
associada a odor putrido.

Figura 14. C30o, pulm3o. Abscesso pulmonar. Area focalmente extensa no lobo médio esquerdo, cor-
respondendo a formacgdo cavitaria repleta de exsudato purulento. A ruptura de abscessos pulmonares
pode resultar em empiema da cavidade toracica, ou piotérax.




Figura 15. Gato, adulto. Pleurite. Lobos pulmonares ndo colapsados e avermelhados com numerosos
nodulos granulomatosos esbranquigados na pleura visceral causados pelo virus da peritonite infecciosa
felina.

Figura 16. Cadela adulta, pulmdes. Metastase de tumor de mama. Nédulos brancacentos, multifocais
a coalescentes variando de poucos milimetros a alguns centimetros de diametro.




Figura 17. Gato, adulto. Carcinoma metastatico. Pulmdo com nédulos esbranquigados neopldsicos
multifocais caracteristicos de carcinoma metastatico. No nédulo maior ha necrose extensa do tecido
neoformado.

- B
. .}

Figura 18. Cdo, pulmdo. Hemangiossarcoma metastatico. Multiplos nédulos vermelho-escuros, de va-
riados tamanhos, no parénquima, projetando-se na superficie da pleura visceral.
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Figura 19. Gato, adulto. Linfoma mediastinico e hidrotérax. Cavidade toracica contendo massa neoplasi-
ca branca e macia se estendendo desde a entrada do térax até o coragdo caracterizando um linfoma me-
diastinico. A massa neoplasica determinou atelectasia compressiva e hidrotérax por obstrugdo linfatica.

Figura 20. Cdo adulto, cavidade toracica. Hemotdrax. Liquido vermelho escuro denso associado a coagu-
los crudricos. Principais causas: rupturas de visceras toracicas e de grandes vasos da cavidade toracica.

2. Respiratério 19



Figura 21. Cdo, neonato, cavidade tordcica. Hérnia diafragmatica congénita. Cavidade toracica parcial-
mente preenchida pelo estdmago e intestino delgado. Nos casos de hérnia diafragmatica congénita
pode ocorrer hipoplasia pulmonar. Cortesia da Dra. Tayse Domingues de Souza.
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3. Cardiovascular

Figura 22. Gato jovem, coragdo. Defeito no septo interventricular. Abertura de cerca de 1,0 cm que
permitia comunicagdo entre ambos os ventriculos, com hipertrofia concéntrica do ventriculo.

3. Cardiovascular 21



Figura 23. Gato, coragdo.
Cardiomiopatia  hiper-
trofica. Parede ventricular
espessa (hipertrdéfica) sem di-
latagdo cardiaca. Nessa doenga
o peso do coragdo é maior que o
normal e, frequentemente, resulta
em insuficiéncia cardiaca. Cortesia da
Dr. Lorena Rocha Ribeiro.

Figura 24. Cdo, coragdo. Endocardiose. Espessamento nodular, firme e amarelado, com superficie lisa
e brilhante, nas bordas livres da valvula mitral.
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Figura 25. C3o senil, coragdo.
Endocardiose. Valvulas atrio-
-ventriculares com superficie
endocdrdica lisa, irregular-
mente espessadas e com
retragdo que determinou re-
fluxo para os atrios e edema
generalizado.

r ST

Figura 26. Cdo, coragdo. Endocardite valvular. Valvula mitral com formagdes nodulares exofiticas ver-
melho-escuras em sua superficie. Esses nddulos sdo fridveis. A endocardite valvular geralmente afeta a
valvula atrio-ventricular esquerda nos cdes e é decorrente de bacteremia persistente. Frequentemente
ha lesdes tromboembdlicas secunddrias em outros 6rgaos.
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Figura 27. Cdo, coragdo. Endocardite atrial. Extensas areas de inflamagdo e ulceragdo do endocardio,
associadas a mineralizagdo e focos de hemorragia. Esta lesdo é secundaria a insuficiéncia renal crénica,
sendo uma das lesdes extra-renais mais comuns nos casos de uremia cronica.

Figura 28. Cdo adulto, saco pericardico e coragdo. Pericardite fibrino-hemorragica. Saco pericardico
moderadamente espesso, hiperémico e com discreta quantidade de liquido avermelhado (sangue).
Pericardio parietal e visceral recobertos por grande quantidade de material filamentoso, amarelo-bran-
cacento e fridvel, compativel com fibrina.




Figura 29. Canino adulto, coragdo. Dirofilariose. Ventriculo direito com inUmeros nematdides filarioi-
des adultos com morfologia compativel com Dirofilaria immitis.

Figura 30. Cdo, coragdo e pulmdo. Cardiomegalia e edema pulmonar. Coragdo dilatado, com seu eixo
transversal maior que o longitudinal, caracterizando cardiopatia dilatada, associada a edema pulmo-
nar difuso e acentuado (pulmdo com superficie lisa e brilhante). Esses achados sdo compativeis com
insuficiéncia cardiaca.




Figura 31. Cdo, coragdao. Hemangiossarcoma. Nodulo vermelho, irregular e firme, com limites indistin-
tos, levemente saliente no pericardio do atrio direito. Miocardio difusamente brancacento.

Figura 32. Cdo, coragdo. Linfoma
cardiaco. Corte longitudinal da
parede ventricular  esquerda.
Multiplas &reas brancacentas li-
geiramente elevadas em relagdo a
superficie de parénquima normal.
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Figura 33. C3o, coracgdo.
Quemodectoma. Nédulo bran-
cacento e macio, com superfi-
cie lisa, saliente no pericardio
da base do coragao.

Aol T

Figura 34. Cdo, coragdo e pulmao. Hidropericardio. Grande quantidade de transudato preenchendo o
saco pericardico, associado a edema do tecido conjuntivo mediastinal, mucosa da traqueia e pulmao,
caracterizando hidropericardio em um caso de anasarca.
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Figura 35. Cdo adulto, saco pericardico e coragdo. Hemopericardio. Saco pericardico repleto de liquido
denso avermelhado.

Figura 36. Cdo adulto, aorta tordcica. Arterite parasitaria. Arterite transmural perfurante por migragao
de larvas de Spirocerca lupi. Esta alteragdo determinou hemotdrax e morte subita por hipovolemia.
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4. Figado e
pancreas

Figura 37. C3o adulto. Ictericia. Subcutdneo e musculatura intensamente amarelados. Animal com sus-
peita de leptospirose.

4. Figado e pancreas 29



Figura 38. Cdo senil, cavidade abdominal. Hiperemia passiva cronica. Figado difusamente aumentado
de volume, por hiperemia passiva cronica consequente de endocardiose atrioventricular direita.

Figura 39. Cao senil, figado. Hiperemia passiva cronica. Superficie de corte do figado mostrado na figu-
ra 38. Areas vermelhas intercaladas por areas branco-amareladas caracterizando a hiperemia passiva
cronica e o “aspecto noz-moscada”.
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Figura 40. Cao jovem, figado. Anemia e hepatopatia degenerativa. Anemia por infecgdo intensa por para-
sita hematofago (Ancylostoma sp.). Figado vermelho-claro e com acentuagdo do padrdo lobular. As areas
centro lobulares (esbranquigcadas) correspondem a necrose devido a hipdxia consequente da anemia.

Figura 41. Gato, figado. Lipidose hepética. Orgdo difusamente amarelado, com acentuacdo do padrio
lobular, levemente aumentado de volume.
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Figura 42. C3o, figado. Lipidose hepatica. Superficie do figado amarelada com intensa evidenciagao
do padrdo lobular hepdtico. A friabilidade do drgdo resulta em pequenas fissuras (post mortem) na
capsula devido a manipulagdo.

Figura 43. Cdo, figado. Lipidose hepatica. Figado intensa e difusamente amarelado em caso de lipidose

hepatica difusa e acentuada.
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Figura 44. C3o adulto, SRD, cavidade abdominal. Desvio portossistémico. Derivagdes portossistémicas
extra-hepdticas congénitas multiplas, tortuosas e de aspecto varicoso. Em decorréncia desta alteragdo
havia hidroperitoneo acentuado.

Figura 45. Cdo adulto, figado. Cirrose hepatica. Figado intensamente diminuido de tamanho, superficie
irregular, firme e com inimeros nddulos amarelo-esverdeados variando de poucos milimetros a alguns
centimetros.




Figura 46. Cao jovem, figado. Necrose hepatica. Figado com dreas arredondadas multifocais
brancacentas.

Figura 47. Gato, adulto, figado. Peri-hepatite granulomatosa. Superficie do figado com reagdo granulo-
matosa multifocal a coalescente caracterizada por areas esbranquigadas levemente proeminentes que
também aprofundam levemente no parénquima. As lesGes em diversas serosas na histopatologia eram
piogranulomatosas e foram compativeis com peritonite infecciosa felina.




Figura 48. Cdo jovem, figado e vesicula biliar. Edema da parede da vesicula biliar. Parede da vesicula bi-
liar acentuadamente espessa, com aspecto brilhante e gelatinoso, devido a intenso edema. Esta lesdo
é fortemente sugestiva de infecgdo pelo adenovirus canino tipo 1 (virus da hepatite infecciosa canina).

Figura 49. Cdo, vesicula biliar. Hiperplasia cistica de vesicula biliar. Multiplas estruturas cisticas na
mucosa da vesicula biliar.
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Figura 50. Cdo adulto, vesicula biliar. Distensao da vesicula biliar com bile grumosa. Vesicula discreta-
mente distendida e com bile de aspecto grumoso. Principais causas: desidratagdo, obstrugao do ducto
colédoco e ingestdo infrequente de alimento.

Figura 51. Gato, figado. Colangiocarcinoma. Mdltiplos nédulos brancacentos e firmes, salientes na su-
perficie capsular do figado, alguns com aspecto umbilicado caracteristico. Diagndsticos diferenciais:
metdstase de carcinomas (mamario, intestinal, pancredtico). Cortesia da Dr. Maria C. de Andrade.




Figura 52. Cdo, pancreas. Necrose pancreatica aguda. Sufusdes multifocais a coalescentes no pancre-
as, caracterizando necrose pancreatica aguda. Esta lesdo é decorrente de ativagdo de pré-enzimas no
parénquima pancreatico, resultando em auto-digestdo e necrose, com consequente inflamagdo. Por
isso, pode ser confundido com pancreatite necrotizante aguda. Nesse caso, ha focos de hemorragia na
serosa intestinal adjacente. LesGes necrotizantes em outros tecidos, como o tecido adiposo, sdo asso-
ciadas a enzimas pancreaticas circulantes devido a lesdo pancreatica, como lipase.
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S. Digestorio

L LN

Figura 53. Cdo adulto, cavidade oral. Doenga periodontal. Dentes com intensa quantidade de tartaro,
gengiva hiperémica e intensamente retraida em alguns locais com exposigdo do colo dentario.

38 Cadernos Técnicos de Veterindria e Zootecnia, n2 85 - julho de 2017



Figura 54. Cdo adulto, lingua. Glossite ulcerativa. Face ventral da lingua com duas areas alongadas de
erosdo. Cdo com insuficiéncia renal cronica.

Figura 55. Cdo, eso6fago. Esofagite parasitaria. Nodulos salientes na superficie mucosa da porgdo distal
do eso6fago, com orificio central com a passagem de parasita espiralado vermelho. Spirocerca lupi.
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Figura 57. Cdo, estdbmago. Dilatagdo e tor¢do gastrica. Dilatagdo gastrica intensa, com rotagdo do 6rgdo
no sentido horario, e tracdo e deslocamento do bago para a regido cranioventral direita da cavidade
abdominal. Bago aumentado de volume e vermelho-escuro (congestdo).
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Figura 58. Cdo jovem, SRD, estdmago. “Chumbinho”. Conteldo alimentar parcialmente digerido mis-
turado a granulos pretos milimétricos do téxico conhecido vulgarmente como “chumbinho”, composto
primariamente por carbamato.

Figura 59. C3o, estdmago. Ulcera gastrica. Mucosa géastrica com multiplas tlceras profundas associadas
a hemorragia.
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Figura 60. Canino adulto, estémago. Ulcera gastrica perfurada. Regido pilérica com ulcera perfurada.

Figura 61. C3o adulto, SRD, estdbmago e duodeno. Ulceras gastro-duodenais agudas. Ulceras agudas
na regido piloro duodenal caracterizadas por areas deprimidas de perda da mucosa, hiperemia nas
margens e hemorragia.
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Figura 62. Cdo adulto, SRD, estdbmago e duodeno. Ulceras gastro-duodenais cronicas. Regido piloro-
-duodeno com areas de perda da mucosa e das camadas mais profundas. As bordas sdo esbranquiga-
das caracterizando cronicidade.

Figura 63. C3o jovem, estdmago. Hemorragia da serosa gastrica. SufusGes na mucosa gastrica em for-
ma de “pinceladas”. Esse achado é sugestivo de infec¢do pelo adenovirus canino tipo 1 (virus da hepa-
tite infecciosa canina).




Figura 64. Gato, estdbmago. Parasitismo por Physaloptera praeputialis. Mucosa gastrica com petéquias
e nematdédeos com morfologia compativel com Physaloptera praeputialis.

Figura 65. Gato, intestino. Corpo estranho linear e ruptura intestinal. Efeito sanfona (plissado) do in-
testino, ocasionado pela fixagdo cranial de corpo estranho linear. Areas de necrose e ruptura da parede
intestinal.
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Figura 66. Cdo adulto, intestino delgado. Intussuscepgao. Invaginamento de um segmento do intestino
dentro de outro com intensa hiperemia e hemorragia dos segmentos.

Figura 67. Canino jovem, intestino delgado. Enterite hemorragica. Algas intestinais com serosa intensa-

mente hiperémica e hemorragica. Principal causa em caes jovens é a infecgdo pelo parvovirus canino.
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Figura 68. Cdo jovem, intestino delgado. Enterite aguda. Hiperemia difusa e acentu
intestino delgado em um caso de parvovirose.

Figura 69. Cdo jovem, intestino delgado. Enterite necrotizante aguda. Mucosa intestinal com coloragdo
amarelada devido a necrose e deposicdo de fibrina, dando um aspecto de “espiga de milho” a superfi-
cie da mucosa. Essa lesdo é sugestiva de infec¢do pelo parvovirus canino tipo 2.
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Figura 70. Cdo jovem, intestino delgado. Enterite hemorragica. Algas intestinais com parede discreta-
mente espessa, mucosa intensamente hiperémica e contetido sanguinolento. Principal causa em cdes
jovens é a infecgdo pelo parvovirus canino.

Figura 71. Cao, intestino delgado. Enterite necro-hemorragica difusa acentuada. Mucosa intestinal
difusamente vermelho-escura irregular e friavel. Contetdo intestinal vermelho e liquido.
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Figura 72. Cdo, intestino delgado. Dipilidiose. Exemplares de Dipylidium caninum. Parasitos brancacen-
tos achatados e segmentados no limen intestinal.

Figura 73. Céo, intestino delgado. Linfoma. Nodulo brancacento e macio, com superficie lisa, sem limi-
tes distintos, saliente na serosa do intestino delgado. Diagndsticos diferenciais: mastocitoma, leiomios-
sarcoma, tumor estromal gastrointestinal e adenocarcinoma intestinais.
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Figura 74. Cao jovem, intestino grosso. Fecaloma. Reto intensamente dilatado e com grande quantida-
de de fezes endurecidas, devido a atresia anal.
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Figura 75. Cdo, cavidade abdominal. Hemoperitonio. Grande quantidade de sangue parcialmente coa-
gulado na cavidade abdominal.
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Figura 76. Cao jovem, SRD, cavidade abdominal. Peritonite fibrino-purulenta difusa. Peritonite exsuda-
tiva aguda apos deiscéncia de anastomose do duodeno por migracdo de Toxocara canis.

Figura 77. Gato, adulto, cavidade abdominal. Peritonite pio-granulomatosa. Omento, periténio e cap-
sula renal contendo placas ou nédulos multifocais a coalescentes esbranquigados a amarelados. O rim
estd aumentado de tamanho e com a cdpsula hiperémica. As lesGes na histopatologia eram piogranu-
lomatosas e foram compativeis com peritonite infecciosa felina.




6. Urinario

Figura 78. Cdo, rim. Cisto congénito. Estrutura cavitaria, bem delimitada, preenchida por liquido trans-
licido, no cortex renal.
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Figura 79. Cao adulto, rim. Hipoplasia renal unilateral. Rim direito reduzido de volume e com aproxi-
madamente 50% do volume do rim contralateral, com superficie esbranquigada, irregular, consisténcia
mais firme. Diagnéstico diferencial: Hipotrofia renal.

Figura 80. Cdo adulto, rim. Nefrocalcinose. Regido medular com estrigdes esbranquicadas radiadas que
rangem ao corte.
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Figura 81. Canino adulto, rim. Necrose medular. Area focalmente extensa na regido medular préxima a
pelve de coloragdo amarelada-esverdeada entremeada por areas de hiperemia e hemorragia. Principal
causa: administragdo prolongada de anti-inflamatdrios ndo esteroidais (AINES)

Figura 82. Cdo, rim. Hidronefrose. Rim esquerdo extremamente aumentado de volume, com capsula
translucida e repleto de liquido, caracterizando hidronefrose unilateral acentuada.
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Figura 83. Cdo, rim. Hidronefrose. Dilatagdo da pelve renal com diminui¢do de espessura da medular
renal. Nesse caso, o liquido encontrado na pelve renal era translicido e fluido. Na pelve e no parénqui-
ma renal, nddulos vermelho-escuros, macios e salientes, sem limites distintos (hemangiossarcoma).

Figura 84. C3o adulto, rim. Infarto renal multifocal agudo. Areas avermelhadas multifocais na superfi-
cie do cortex renal que ao corte se estende em formato de cunha. Principais causas: Pode ser resultante
da oclusdo por @émbolos ou trombos sépticos ou neopldsicos de veias e artérias.
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Figura 85. Cdo adulto. Urolitiase e hipoplasia renal. Rim direito: Intensa quantidade de urdlitos no inte-
rior da pelve que variam de 0,1 mm até 5 cm de didametro associada a compressdo e atrofia intensa da
regido medular e até da cortical em alguns focos. Os urélitos apresentam superficie rugosa e coloragdo
brancacenta ou esverdeada. Rim esquerdo: Intensamente reduzido de volume, com aproximadamente
25% do volume do rim contralateral e repleto de urdlitos no interior da pelve que variam de 0,1 mm,
até 0,5 cm de diametro.Os urdlitos apresentam superficie rugosa e coloragdo brancacenta ou esver-
deada. (Rim direito: Urolitiase associada a compressdo e atrofia do parénquima renal. Rim esquerdo:
Hipoplasia renal e urolitiase)

Figura 86. Cdo adulto, rim. Urolitiase renal. Urdlitos no interior da pelve que variam de 0,1 mm até
5 cm de diametro. Os urdlitos apresentam superficie lisa e coloragdo esverdeada.
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Figura 87. Cdo adulto, rim. Glomerulonefrite. Rim intensamente palido e com pontos avermelhados
milimétricos multifocais na superficie do cortex renal. Diagnéstico diferencial: hemorragias petequiais.
Animal positivo para leishmaniose visceral canina.

Figura 88. Cdo adulto, rim. Nefrite granulomatosa multifocal. Nédulos multifocais esbranquigados na
superficie do cortex renal em quantidade discreta com aproximadamente 2 mm de diametro, firmes
e que ao corte se aprofundam pouco no parénquima. Alguns se desprendem facilmente e rangem ao
corte. Diferencial: Nefrite intersticial. Principal causa: migragdo erratica de larvas de Toxocara canis.




Figura 89. Cdo adulto, rins. Fibrose renal com cistos de retengdo. Rins intensamente palidos, diminui-
dos de tamanho (principalmente o rim esquerdo), superficie irregular e consisténcia firme. Estruturas
cavitarias milimétricas na cortical e medular, repletas de liquido translicido semelhante a urina.

Figura 90. Cdo, rim. Pielonefrite. Dilatagdo moderada da pelve, com diminui¢cdo da medular renal, e
preenchimento por material amarelado e viscoso (exsudato purulento).
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Figura 91. Cdo adulto, rim. Pielonefrite supurada crénica. Material esverdeado no interior da pelve e
dos célices renais (exsudato purulento) em quantidade moderada, associado a dilatagdo moderada da
pelve. Areas branco-amareladas multifocais a coalescentes na cortical e medular intercaladas por areas
de hiperemia, consisténcia mais firme. A pielonefrite é geralmente resultante de um refluxo anormal
de urina contaminada por bactérias do trato urinario inferior.

Figura 92. C3o adulto, bexiga. Cistite cronica folicular. Formagdes nodulares branco-avermelhadas me-
dindo poucos milimetros de didmetro localizadas na mucosa vesical associadas a hiperemia do drgdo.
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Figura 93. Cao, bexiga. Cistite purulenta difusa acentuada. Acimulo de material amarelado e viscoso
(exsudato purulento) no limen vesical. Mucosa vesical avermelhada.

Figura 94. Gato, bexiga. Cistite necro-hemorragica. Bexiga dilatada com serosa difusamente averme-
lhada. Nesse caso, o conteldo vesical era vermelho-escuro e grumoso. A mucosa vesical era vermelho-
-escura, com areas enegrecidas e friaveis.
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Figura 95. Gato, bexiga urindria. Cistite hemorragica. Bexiga distendida, com extensas dreas de hemor-
ragia na serosa, devido obstrugdo por urolitiase e cistite hemorragica. Esta condicdo é denominada
doenga do trato urinario inferior, anteriormente denominada sindrome uroldgica felina.

Figura 96. Cdo adulto. Bexiga. Cistite hemorragica associada a urolitiase. Bexiga com parede mode-
radamente espessa, mucosa intensamente hiperémica e com hemorragias, contetdido sanguinolento e
varios urdlitos de tamanhos variados. Os urdélitos sdo amarelados e com superficie lisa.
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Figura 97. Cdo adulto, bexiga. Urolitiase vesical. Inimeros urdlitos vesicais variando de poucos milime-
tros a alguns centimetros de diametro. Os urdlitos sdo brancacentos e de superficie lisa.

Figura 98. Cdo, musculos intercostais. Mineralizagdo da musculatura intercostal. mineralizagdo multi-
focal moderada. Estriagdes brancacentas nos musculos intercostais, que rangem ao corte.
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7. Hemopoietico

Figura 99. Cdo adulto, SRD, linfonodos mesentéricos. Hemorragia em linfonodo. Linfonodos mesentéri-
cos difusamente vermelho-escuros e aumentados por drenagem hemorragica da parede intestinal com
multiplas hemorragias. Este cdo estava acometido por erliquiose (diagnédstico histopatoldgico e mole-
cular), mas a drenagem de hemorragia também ocorre na enterite necrética por parvovirus canino.
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Figura 100. Cdo adulto, baco. Ruptura esplénica. Area linear de ruptura da cpsula e parénquima asso-
ciada a hemorragia nas bordas da lesdo.
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Figura 101. Cdo adulto, bacgo. Placa siderética. Margem de um dos pdlos do 6rgdo com areas coalescen-
tes acinzentadas, discretamente elevadas e que rangem ao corte.
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Figura 102. C3o adulto, SRD, baco. Infarto esplénico. Infarto séptico agudo caracterizado por uma area
cinza delimitada por uma borda vermelha escura irregular.

Figura 103. Gato, adulto, SRD, cavidade abdominal. Ictericia e esplenomegalia. Ictericia e bago intensamen-
te aumentado e vermelho escuro. Na histopatologia havia eritrofagocitose intensa justificando aumento de
volume da polpa vermelha e caracterizando anemia extravascular (intracelular) idiopatica. O diagndstico
diferencial inclui infecgdo pela bactéria com tropismo para eritrécitos Mycoplasma haemofelis.
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Figura 104. Cao, adulto, SRD, baco e omento. Esplenomegalia e periesplenite. Aumento do baco evi-
denciado pelas bordas arredondadas, com periesplenite, caracterizada pelas areas brancas (algumas
aderidas ao omento) de inflamagdo cronica intercaladas por hiperemia. Esta alteragdo ocorre na leish-
maniose visceral (migragdo para a capsula de macréfagos contendo amastigotas).

Figura 105. Cdo, baco. Esplenomegalia e periesplenite. Bago aumentado de volume, com superficie
irregular entremeando areas esbranquigadas com avermelhadas, caracterizando periesplenite em um
caso de leishmaniose visceral canina (infecgdo por Leishmania infantum).
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Figura 106. Cdo, bago e omento. Hemangiossarcoma. Multiplos nédulos vermelho-escuros, de varia-
dos tamanhos, distribuidos por toda extensdao do omento e no parénquima esplénico, projetando-se
na superficie capsular.

Figura 107. Cdo, adulto, SRD, bago e omento. Hemangiossarcoma metastatico. Nédulos vermelhos de
tamanhos variados se implantaram no omento seguindo a distribuicdo dos vasos.
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Figura 108. Cdo adulto, bago. Linfoma nodular. N6dulos elevados, branco-amarelados, multifocais a
coalescentes variando de poucos milimetros a alguns centimetros de diametro.

7. Hemopoietico 67



8. Nervoso

Figura 109. Cdo jovem, cerebelo. Hipoplasia cerebelar. Cerebelo de tamanho intensamente reduzido.
Causa principal: infecgdo viral pré-natal.
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Figura 110. Canino jovem, cérebro. Hidrocefalia. Intensa dilatagdo do ventriculo lateral associada a
atrofia da substancia branca adjacente.

Figura 111. Cdo, cranio e encéfalo. Fratura de cranio e contusdo cerebral. Fratura cominutiva do cranio
com intensa hemorragia do cértex cerebral adjacente, caracterizando contusdo cerebral.
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Figura 112. Gato, meninge. Meningite fibrinosa focalmente extensa. Acimulo de material amarelado
e organizado sobre a meninge. Meninge difusamente avermelhada.

Figura 113. Gato, encéfalo. Meningite purulenta. Area focalmente extensa com actimulo de exsudato
purulento, caracterizando meningite purulenta, secundaria a otite interna.
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Figura 114. C3o adulto, coluna vertebral. Extrusdo de disco intervertebral (hérnia) associada a com-
pressdao de medula espinhal. Deslocamento dorsal de um dos discos intervertebrais para o interior do
canal medular, na regido das vértebras lombares, com rompimento do anel fibroso e compressdo da
medula espinhal. O nucleo dos discos estad esbranquicado e rangia ao corte.
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9. Musculo-
esquelético
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Figura 115. Gato, membro pélvico. Fratura de tibia. Fratura completa da tibia, com laceragdo e intensa
hemorragia na musculatura adjacente. Lesdo decorrente de traumatismo.
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Figura 116. C3o adulto, coluna vertebral. Fratura. Area linear de fratura completa e cominutiva no cor-
po vertebral associada a hemorragia.

Figura 117. C3o adulto, articulagdo coxofemoral. Artrose associada a displasia coxofemoral.
Espessamento moderado da cdpsula articular, superficie irregular da cartilagem articular do acetdbulo
e cabecga femoral, que estd acizentada, com erosGes e ulceragdes e ostedfitos marginais, principal-
mente nas margens do acetdbulo, que também se encontra mais raso. Causa mais frequente: displasia
coxofemoral.
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Figura 118. Cdo, articulagdo femorotibiopatelar. Artose. Formagdo de ostedfitos marginais e areas de
irregularidade (erosdes) da cartilagem articular.

Figura 119. Cdo, maxila. Osteodistrofia fibrosa. Aumento de volume da maxila com perda da consis-
téncia do osso.
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Figura 120. Cdo, macho, 5 meses de idade, buldogue, maxila e mandibula. Osteodistrofia fibrosa.
Maxilas (seccionadas transversalmente) e mandibulas acentuadamente aumentadas. Nas maxilas ha
perda do osso cortical, parcialmente do cemento e substituicdo por tecido esponjoso ou fibroso. As
mandibulas estdo com as gengivas aumentadas de volume, irregulares e os dentes estdo desalinhados
e a maior parte envolvida pela gengiva. Esta lesdo foi diagnosticada como osteodistrofia fibrosa secun-
ddria a displasia renal.

Figura 121. Cdo adulto, coluna vertebral. Espondilose anquilosante associada a protrusido discreta
dos discos intervertebrais. Neoformagdes dsseas (ostedfitos) multifocais na face ventral dos corpos
vertebrais, particularmente nos espagos intervertebrais, chegando em alguns pontos a formar pontes
dsseas completas unindo os corpos vertebrais, associada a deslocamento dorsal discreto dos discos
intervertebrais para o interior do canal medular.




Figura 122. C3o, osso. Osteossarcoma. Aumento de volume brancacento, duro e saliente, estendendo-
-se da epifise até a diafise do osso.

Figura 123. Cdo adulto, coluna vertebral. Osteossarcoma. Massa de superficie irregular, esbranquicada
e firme com &reas rangentes ao corte. A massa invade o canal medular e o corpo vertebral.
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10. Enddcrino

Figura 124. C3o, macho, 5 meses de idade, Boxer, paratireocides. Hiperplasia de paratireoides.
Paratireoides intensamente aumentadas bilateralmente devido a hiperplasia por hiperparatireoidismo
secundario renal. Cdo com displasia renal.
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Figura 125. Cdo, adrenal. Adenoma adrenocortical. Corte transversal de glandula adrenal com multi-
plos nédulos de tamanhos variados, brancacentos originados na cortical e invadindo a regido medular.
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11. Genital

Figura 126. Cadela, Utero. Subinvolugdo dos sitios de inser¢do placentaria e metrorragia. Endométrio
com sitios de inser¢do placentaria evidentes e hemorragicos. Essa condi¢do é uma das principais causas
de metrorragia em cadelas.
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Figura 127. Cdo, utero. Hiperplasia endometrial. Multiplos cistos, de tamanhos variados, contendo
liquido translucido, distribuidos por toda extensdo do endométrio.

Figura 128. Cadela, Utero. Piometra. Utero intensa e difusamente distendido em um caso de piometra fechada.
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Figura 129. Cadela adulta, utero. Piometra. Cornos uterinos dilatados, hiperémicos e repletos de ex-
sudato purulento.

Figura 130. C3o adulto, SRD, testiculo. Seminona. Testiculo esquerdo intensamente aumentado. O pa-
rénquima foi substituido por neoformagédo branca lobular diagnosticada como seminoma maligno pela
histopatologia. Havia metdstase para o linfonodo inguinal interno. O testiculo direito estd com atrofia
moderada.




Figura 131. C3o, testiculo.
Sertolioma. Nodulo neopla-
sico no testiculo, esbranqui-
¢ado, expansivo e de aspecto
lobulado. Trata-se de lesdo de
consisténcia firme, que difere
macroscopicamente do se-
minoma (que é flacido e de
coloragdo levemente amar-
ronzada e ndo lobulado) e do
leydigocitoma  (amarelado,
flacido e muito bem delimita-
do). O sertolioma é a principal
causa de hiperestrogenismo
em cdes machos.

Figura 132. Cadela, 3 anos de idade, Rottweiller, ovario. Teratoma ovariano. A neoformacgao possui 21
x 14 x 5,0 cm com multiplas areas cisticas com liquido translicido e viscoso. Além disso, ha aglomera-
dos de pelos pretos com material sebaceo e areas sélidas esbranquicadas firmes (cartilagem) a cinzas
(histologicamente definidas como tecido nervoso) ou amarronzadas (foliculos pilosos e melandcitos).
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Figura 133. Cdo adulto, SRD, pénis. Gangrena. Gangrena do pénis e consequente obstrugdo da uretra
com retencdo urinaria e cistite. Nesse caso a gangrena foi secunddéria a trauma pos coito.

Figura 134. Cadela, vagina. Leiomioma vaginal. Multiplos nédulos esbranquigados e sélidos na mucosa
vaginal.
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