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RODRIGUES, Roberth Magalhdes. Padrdo etario e racial de doencas reprodutivas em
cadelas na regido metropolitana de Belém-PA. Trabalho de Conclusdo de Curso apresentado
ao curso de graduacdo em Medicina Veterindria - Universidade Federal Rural da
Amaz6nia/Ufra, Belém, Para, 2019.

RESUMO

As doencas reprodutivas em cadelas tem variados graus de morbidade e mortalidade, pois
sofrem influéncias do histdrico reprodutivo, de tratamentos farmacol6gicos prévios e de
condig¢Bes ambientais, podendo assim haver variagGes regionais na incidéncia de determinadas
anormalidades reprodutivas. O objetivo deste estudo foi realizar um levantamento das
alteracdes do sistema reprodutor de cadelas no periodo de setembro de 2018 a setembro de
2019, observando a raca e a idade, atendidas do Hospital Veterinario da Ufra, Prof. Méario
Dias Teixeira. Foram analisados 514 casos de fémeas que apresentaram alteragcdes no sistema
reprodutor, as quais prevaleceram as neoplasia mamaria com (55%), (27%) piometra, (8%) o
TVT (5%), pseudociese (3%), leiomioma uterino, e (2%) mastite. A idade mais acometida foi

em animais com faixa etaria entre 7 a 15 anos.

Palavras-chave: doencas reprodutivas; cadelas; orgdos reprodutivos.



RODRIGUES, Roberth Magalhdes. Age and racial pattern of reproductive diseases in female
dogs in the metropolitan region of Belém-PA. Graduation Course in Veterinary Medicine -
Federal Rural University of Amazonia / UFRA, Belém, Parg, 2019.

ABSTRACT

Reproductive diseases in female dogs have several degrees of morbidity and mortality, because they
are influenced by reproductive history, previous pharmacological treatments and environmental
conditions, so there may be regional variations in the incidence of certain reproductive abnormalities.
The aim of this study was to make a survey of reproductive system alterations in female dogs from
September 2018 to September 2019, taking into account race and age, from the Hospital Veterinario
from UFRA, Professor Mario Dias Teixeira. 514 cases of female dogs with reproductive system
alterations were examined, from the examined animals, (55%) presented alterations, classified as
breast cancer (27%), pyometra (8%), TVT (5%), pseudocyesis (3%), leiomyoma (2%) mastitis. The
most affected age was in animals aged 7 to 15 years.

Keywords: reproductive diseases; female dogs; reproductive organs.
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1. INTRODUCAO

A regulacdo das atividades reprodutivas de machos e fémeas € um processo
complexo e estd correlacionada ao controle do eixo hipotalamo-hipéfise-gonodal, aos
mecanismos de feedbacks entre neurdnios e células secretdrias e a capacidade dos tecidos-
alvos para detectar alteracbes nas concentracdes hormonais circulantes. Esse sistema
depende, portanto, dos fluxos de sinais enddcrinos para a comunicagdo entre seus
componentes (BENITES, 1996) e, baseadas nesses aspectos fisioldgicos, é que técnicas
reprodutivas podem ser aplicadas a varias espécies animais para manejo estratégico ou
conservativo (SWANSON; WILDT, 1997).

Apesar de a funcdo gonadal ser controlada por uma complexa interagdo de fatores
bioldgicos, as condicles insatisfatorias de ambiente e manejo podem ser, pelo menos em
parte, responsaveis pelo prejuizo em funcgdes reprodutivas. De modo particular, dietas
inadequadas e ambiente hostil (condi¢Ges sociais e psiquicas) podem comprometer a
reprodugdo por meios comportamentais ou fisiologicos, sendo fatores iniciadores de
enfermidades reprodutivas (MORAIS, 1998).

Nos ultimos anos métodos de prevencdo ou interrupcdo da gestacdo tém sido
descritos, visando o controle populacional de cées e gatos. As medidas de controle incluem
cirurgia, terapia hormonal e, mais recentemente, controle imunoldgico. A
ovariohisterectomia é provavelmente o método de contracep¢do mais adequado para
animais que nao sdo destinados a reproducdo, porém trata-se de método definitivo e que
pode apresentar alguns efeitos colaterais (CONCANNON,1995).

Algumas doencas, mesmo néo estando diretamente ligadas a fatores de manejo, tém
sua ocorréncia associada a particularidades ambientais, e a incidéncia relaciona-se a
exposicdo constante a fatores de risco, como determinadas neoplasias (SILVA et al., 2000;
MEYER et al., 2004).

AlteracOes reprodutivas podem apresentar consequéncias variadas, que se estendem
da auséncia de sinais clinicos, comprometendo somente a fertilidade do animal e passando
despercebidas ao proprietario, até manifestacdes clinicas agudas, que podem conduzir a
morte, como nos casos de piometra. Estas alteracBes, portanto, quando detectadas
tardiamente podem comprometer a vida dos animais, refletindo em perdas emocionais para
seus proprietarios (NASCIMENTO; SANTQOS, 2003).
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Este trabalho teve como objetivo apresentar a casuistica de ocorréncia das alteracdes
reprodutivas em cadelas atendidas no Hospital Veterinario da UFRA, na regido

metropolitana de Belém-PA.
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2. REVISAO DE LITERATURA

O ciclo estral em cadelas ¢ caracterizado por modificacdes ovarianas, uterinas e
comportamentais que asseguraram a producdo, a fertilizacdo dos gametas e a prenhez
(COSTA et al. 2009). As fémeas caninas atingem a puberdade por volta de seis meses
de idade, possuindo quatro fases no desenvolvimento do seu ciclo estral, sendo:
proestro, estro, diestro e anestro, com duracdo média de 180 dias (RODOSTITS al.
2002; REECE, 2006).

Segundo Trajano (2017) a OSH é o procedimento cirdrgico mais realizado na
medicina veterinaria, seja como terapia para afec¢fes do sistema reprodutor da fémea
ou para esterilizacao eletiva de gatas e cadelas com o objetivo de impedir a reproducéo
(FOSSUM, 2014; VAN GOETHEM et al., 2006). Ainda é indicada na prevencdo ou
tratamento de tumores influenciados pelos hormonios reprodutivos (ex. hiperplasia
mamaria) além de auxiliar na estabilizacdo de doencas sistémicas (ex. epilepsia) e
problemas de pele (ex. demodicose) (FOSSUM, 2014). Diferentes técnicas
laparoscopicas tém sido descritas para realizacdo dessa cirurgia, demonstrando
variacdo com relacdo aos acessos, numero de trocarteres e a localizacdo destes
(COSTA NETO et al., 2006).

Alteracbes do sistema reprodutor pode apresentar consequéncias variadas, que
se estendem da auséncia de sinais clinicos, comprometendo somente a fertilidade do
animal e passando despercebidas ao proprietario, até manifestaces clinicas agudas,
que podem conduzir & morte, como nos casos de piometra. Essas alteracdes, portanto,
guando detectadas tardiamente podem comprometer a vida dos animais, refletindo em
perdas emocionais para seus proprietarios. Dentre as principais doencas reprodutivas
destacam-se a piometra e as neoplasias mamarias, duas causas importantes de 6bitos
entre cadelas e gatas (NASCIMENTO; SANTOS, 2003).

As doencas do sistema reprodutor sdo comuns na medicina veterinéria, tanto nas
fémeas quanto nos machos das diferentes espécies. Enfermidades nos 0rgdos
reprodutores de cdes e gatos tém variados graus de morbidade, mortalidade e sofrem
influéncias do histérico reprodutivo, de tratamentos farmacoldgicos prévios e de
condi¢cBes ambientais, podendo assim haver variagdes regionais na incidéncia de
determinadas anormalidades reprodutivas (PREVIATO et al., 2005).
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2.1. Neoplasia Mamaria

Segundo Silva (2014) relata que as neoplasias em cées e gatos tem aumentado
substancialmente nos Gltimos anos, assumindo grande importancia clinica e
epidemioldgica. A maior longevidade desses animais € proporcionada por diversos
fatores como: melhora na nutricdo, cuidados na prevencdo e 0 avango no tratamento
de doencas, o que justifica 0 aumento da incidéncia de neoplasias em animais de
companhia (NARDI, et al, 2002). Dentre os tumores espontdneos mais comuns em
cdes esté a neoplasia maméria (SORENMO, 2003).

Tumores mamarios sdo comuns em cdes e gatos (RUTTERMAN et al. 2001,
MISDORP 2002). Em cadelas, os tumores mamarios correspondem a 52% de todos os
tumores (QUEIROGA,; LOPES, 2002). Tipos histolégicos multiplos podem ocorrer em
uma ou mais glandulas mamarias de forma simultanea, e 60% das cadelas tém tumores
em mais de uma mama (BENJAMIN et al.,1999). Recidivas e metastases sao esperadas
na maioria dos neoplasmas mamarios malignos, com as metastases frequentemente
observadas em linfonodos regionais (axilares e inguinais) e em localizacbes distantes
como outros linfonodos, pulmdes, coracdo, baco, adrenais e encéfalo (MISDORP,
2002). Segundo relatos de Nunes (2015) durante a avaliacdo fisica deve-se incluir
também uma avaliagdo minuciosa dos linfonodos regionais. Semelhante ao o que
ocorre na mulher (MOHAMMED et al., 2011), o sistema linfatico é a principal rota de
metastases para as patologias malignas de mama de cées e gatos (SORENMO, 2003;
CASSALI et al., 2011; SORENMO et al., 2013).

O pulmédo é o local mais comum de metastases a distdncia em cdes com
neoplasias mamarias malignas, entretanto, a ultrassonografia abdominal ¢é
recomendada para investigacdo de metastases em outros sitios anatémicos (NUNES,
2015). A cirurgia é o tratamento de escolha para todas as cadelas com tumores
mamarios, exceto aquelas com carcinomas inflamatérios (SORENMO, 2003;
SORENMO et al., 2013). A escolha da técnica cirargica depende da extensdo da
doenga, drenagem linfatica, tamanho e localizacdo da lesdo (SORENMO, 2003;
CASSALI et al., 2014). Respeitando os principios da cirurgia oncolégica e os fatores
prognosticos, as lesbes pequenas menores do que 2,0 cm podem ser removidas por
nodulectomia. As demais podem ser retiradas por mastectomia (simples, em bloco ou

radical). N&o havendo influéncia do procedimento cirdrgico no intervalo livre de
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doenca e desenvolvimento de novas lesGes, em cadelas com tumores mamarios
(HORTA et al., 2013).

Segundo Withrow (1992) um dos principios mais importantes para o0
direcionamento do animal, portador do cancer, é a obtencdo e interpretagdo de uma
biopsia. Toda massa externamente acessivel deve ser submetida ao procedimento,
antes da intervencdo terapéutica, possibilitando mudancas na conduta em funcéo da
identificacdo da natureza tumoral.

Para Nunes (2015) O risco de ocorréncia de neoplasias mamarias em cadelas
castradas antes do primeiro ciclo estral é de 0,5%, aumentando, respectivamente, para
8% e 26% se a castracdo for realizada apds o primeiro ciclo estral e depois do segundo
estro. Entretanto, cadelas submetidas a ovariohisterectomia apds dois anos e meio de
idade, ndo sdo beneficiadas pelos efeitos profilaticos da castracdo, uma vez que nessa
idade as glandulas mamarias ja sofreram pleno desenvolvimento. Dessa forma, a
ovariohisterectomia precoce parece ser 0 Unico método de prevencdo das variaghes
hormonais, as quais apresentam forte influéncia no desenvolvimento das neoplasias
mamarias (FONSECA & DALECK, 2000).

De acordo com Fergusson (1985), 40% dos tumores mamarios Ssao
adenocarcinomas, 50% sdo mistos e 10% sdo de outros tipos histologicos. De todos, 50
a 60% sdo malignos. Afirma ainda que, a hiperplasia cistica ocorre frequentemente em
cadelas e alguns autores consideram este processo como uma alteracdo pré-neoplasica
associada a um componente hormonal.

A quimioterapia € indicada para tratamento de pacientes com estadiamento
avancado, ou seja, com metéstases regionais ou distantes, ou em neoplasias mamarias
de prognostico desfavoravel (CASSALI et a., 2011; CASSALI et al., 2014).
Entretanto, existem poucas informacfes quanto a eficacia do uso da quimioterapia
adjuvante em cadelas com neoplasias mamarias (SORENMO, 2003). Os protocolos
propostos pela literatura consistem no uso de doxorubicina associado a ciclofosfamida
ou no uso de cisplatina ou carboplatina como Unico farmaco, mas estudos adicionais
sd0 necessarios para determinar um protocolo eficiente para 0s tumores mamarios
caninos (OGILVE & MOORE, 1996; MORRISON, 1998; LAVALLE et al., 2012;
SORENMO et al., 2013).
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2.2. Piometra

O Complexo Hiperplasia Endometrial Cistica € uma alteracdo endometrial do
Utero de cadelas e gatas. Esta correlacionada a altos niveis de estrogeno e exposicao
prolongada de progesterona seja enddgeno ou exdgeno (HAGMAN, 2006). A piometra
¢ 0 acumulo de material purulento no interior do utero (FOSSUM, 2014), ocorrendo
em decorréncia de alteracbes hormonais e geralmente esta associada a infeccGes
bacterianas (COGGAN et al., 2004).

O uso de progestagenos ou estrogenos para prevencdo da prenhez € contra-
indicado por aumentar a incidéncia de piometra, ja que 0 estrégeno exdgeno aumenta o
numero de receptores de progesterona no Utero (NELSON e & COUTO, 2015). A
progesterona estimula a secre¢do das glandulas endometriais e 0 acimulo de liquido no
l[imen uterino. Além disso, reduz a contratilidade uterina, a qual favorece a retengédo
desse liquido e cria um ambiente favoravel para o desenvolvimento bacteriano e a
consequente instalacdo da piometra (JOHNSTON, et al. 2001 apud SCHWEIGERT,
2009).

A piometra possui duas classificacdes, a primeira consiste em dividir as fémeas
acometidas em jovens e idosas. A que ocorre em fémeas jovens (com menos de 6 anos)
estd muito relacionada a terapia de estrégeno e progesterona exdgenos. A piometra que
ocorre em fémeas idosas (com mais de 7 anos) decorre da longa e repetida estimulacéo
pela progesterona na fase lGtea, com maior frequéncia em fémeas nuliparas
(MARTINS et al., 2002).

E também pode ser classificada em cérvix aberta, quando ha secre¢do vaginal ou
cérvix fechada, quando ndo ha drenagem do fluido, o que causa uma forma da doenca
mais grave. O fluido que encontra-se no limen do Utero pode ser classificado como
hidrometra, quando ha fluido estéril, mucometra, secrecdo mucdide, ou hematometra,
secre¢do sanguinolenta (FOSSUM, 2014)

Geralmente ocorre em cadelas e gatas com média de idade de 8 anos (HAGMAN
etal., 2011; FOSSUM, 2014)

A piometra pode evoluir para a sepse se ndo diagnosticada e tratada
precocemente. A sepse é definida como sindrome da resposta inflamatoria sistémica
associada a infeccdo sanguinea presumida ou confirmada. Os sinais clinicos da
sindrome da resposta inflamatoria sistémica podem ser usualmente caracterizados

pela presenca de pelo menos duas das quatro condi¢Ges seguintes: hipo ou hipertermia,
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taquicardia, taquipnéia, leucopenia ou leucocitose (DELLINGER et al., 2008;
NGUYEN, 2006).

A atual conduta terapéutica considerada mais adequada e frequentemente
realizada é a ovariosalpingohisterectomia (OSH), visto que resultados insatisfatorios
sdo observados quando o animal é submetido a um tratamento somente com
antimicrobianos (LARA, 2008).

2.3. Tumor Venéreo Transmissivel (TVT)

O tumor venéreo transmissivel (TVT) ou sarcoma de Sticker € uma neoplasia de
comportamento bioldgico maligno de origem mesenquimal que acomete 0s cées
(HUPPES et al., 2014). Alguns autores acreditavam que o TVT fosse uma causa
secundaria de um agente infeccioso ou de uma alteracdo maligna das células do
préprio organismo, contudo nenhuma evidéncia de agente infeccioso foi detectada nas
células tumorais, bem como pode-se verificar que as células neoplasicas ndo
pertenciam ao préprio organismo, sendo a sua origem ainda uma controversa (MILO e
SNEAD, 2014).

A literatura ndo cita predisposicdo racial ou sexual, contudo, ha elevada
incidéncia em fémeas sem raca definida em idade de maior atividade sexual
(JOHNSON, 2006).

A transmiss&o ocorre através do contato de células tumorais viaveis com abrasao
ou perda da integridade da superficie epitelial (BIRHAN e CHANIE, 2015). No Brasil,
essa neoplasia tem a segunda maior incidéncia, abrangendo 20%, em cées sem
predisposicdo racial. A baixa quantidade de animais castrados e o elevado nimero de
cdes errantes sdo fatores que explica a alta incidéncia no pais (FONSECA et al., 2017).

Além disso, a neoplasia pode ser transmitida por transplantacdo alogénica, ou
seja, células tumorais de um animal sdo transferidas para outro. O TVT pode-se
desenvolver em diversos lugares, como narinas, mucosa oral, labios, olhos e pele.
Nestes casos a pele deve ter algum tipo de abrasdo que permita a implantacdo das
células neoplasicas na derme. Pele ou mucosa integra ndo permite implantacdo do
TVT. (NASCIMENTO et al, 2011).

Apesar da capacidade de se disseminar por implantacdo, este tumor apresenta
pouco potencial metastatico (NASCIMENTO et al, 2011). A ocorréncia de metastase

via sanguinea ou linfatica, € menor do que 5% tendo sido observada na mama,
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linfonodos, tonsilas, cérebro, pituitdria, figado, rins, pleura, mesentério e baco
(COSTA, 2009).

Segundo Johnson (2006) os sinais clinicos incluem tumefagdo genital, formagdes
nodulares grandes ou pequenas, simples ou multiplas, avermelhadas que sangram com
facilidade, e as vezes, ulceradas. Apresentam aspecto de couve-flor, sdo friaveis e odor
intenso. O diagndstico é baseado no historico, sinais clinicos, citologia e confirmacéo
histopatoldgica.

O diagndstico pode ser feito através da citologia por ser facil, rapido e pouco
invasivo, mas 0s exames histopatoldgicos e a imuno-histoquimica também configuram
opcdes para o diagnostico dessa enfermidade (PINCZOWSKI et al., 2015). Outros
tumores de célula redonda como o mastocitoma, linfoma e 0 melanoma amelanotico
sdo diagndsticos diferenciais para essa enfermidade (RASKIN e MEYER, 2010). O
tratamento consiste em cirurgia, radioterapia, crioterapia, fototerapia dinamica,
imunoterapia, radiofrequéncia e quimioterapia. O principal quimioterapico utilizado é
o sulfato de vincristina, que apresenta uma remissao dentre 4 a 6 semanas, além disso a
doxorrubicina pode ser utilizada apresentando resultados em aproximadamente 21 dias.
O prognostico é bom quando ndo hé resisténcia tumoral ao uso dos quimioterapicos
(DALECK e DE NARDI, 2016; FONSECA et al., 2017).

As células do TVT sdo muito sensiveis a acdo de quimioterapicos, em particular,
a vincristina, sendo entdo utilizada como tratamento de eleicdo. Na grande maioria dos
casos, resulta em remissdo completa, inclusive em casos de metastases. O tumor pode
regredir espontaneamente, conferindo imunidade aos animais que Se recuperam
(NASCIMENTO et al., 2011).

2.4. Pseudociese

A pseudogestacdo clinica ou manifesta ou pseudoprenhez, falsa gestacdo, falsa
prenhez, gestacdo psicoldgica ou lactacdo nervosa, pode ser definida como uma
sindrome observada em cadelas ndo gestantes, 6 a 14 semanas ap0s 0 estro,
caracterizada por sinais clinicos e mimetizacdo dos comportamentos pré, peri e pos-
parto (GOBELLO et al., 2001). Muitos autores, entretanto, definem a pseudogestacédo

como uma condi¢do fisiologica apresentada pela cadela ndo castrada e, neste caso,
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denominada pseudogestacéo fisioldgica (EDQVIST et al., 1975, CONCANNON et al.,
1977; JOCHLE, 1997; GOBELLO et al., 2001).

Segundo Johnston et al (2001) A pseudociese é de ocorréncia comum, embora de
incidéncia e distribuicdo desconhecidas, estima-se em 50 a 70% a frequéncia dessa
sindrome nas cadelas, e ndo apresenta predisposicao entre faixas etarias, ragas ou entre
portes fisicos, e também ndo ha interferéncia ao se tratar de fémea nulipara ou
pluripara. Fatores ambientais e nutricionais ainda estéo sob investigacao.

O aparecimento dessa sindrome ndo apresenta relacdo com taxas de fertilidade
ou ocorréncia de doencas reprodutivas (GOBELLO et al., 2001). Acredita-se que todas
as cadelas desenvolvam pseudociese, embora somente algumas manifestem sinais
clinicos (forma manifesta). Especula-se que sua manifestacdo seja uma caracteristica
evolutiva herdada pelo cdo doméstico, que em matilha mostrava-se vantajosa,
permitindo que a fémea dominante fosse capaz de cacar enquanto seus filhotes eram
amamentados por outras fémeas do grupo (HARVEY, 1998).

Sobre a fisiopatologia, trata-se de uma alteracdo exclusiva de cadelas nao
prenhes e que se encontram na fase de diestro do ciclo estral. Para melhor compreensao
dos mecanismos da pseudociese, o conhecimento sobre a fisiologia do ciclo estral da
cadela é imperativo, enfocando-se, principalmente, a fase litea ou de diestro. Essa fase
é caracterizada pelo predominio de progesterona, produzida a partir do corpo ldteo
(FELDMAN; NELSON, 1996).

Cadelas intactas apresentam fase lGtea de aproximadamente dois meses,
gestantes ou ndo. As concentragdes de progesterona sérica aumentam até o 13°-16° dia
apos deteccdo do diestro citoldgico e decrescem nos Gltimos sete dias dessa fase. O
declinio nos niveis de progesterona, no final do diestro, é acompanhado de elevacéo
nas concentragdes séricas de estrogeno e prolactina (JOHNSTON et al., 2001).

Os sinais clinicos mais comuns da pseudociese manifesta sdo: comportamentos
pré, peri e pos-parto; comportamento de “ninho”; adogao de objetos inanimados ou de
filhotes de outras fémeas, com excessivo carinho, atencdo, protecdo e defesa;
lambedura do abdémen; agressividade; distensdo mamaria; producgéo e secrecéo lactea;
ganho de peso e/ou anorexia. Os sinais menos comuns incluem emese, distenséo e
contragcBes abdominais, diarréia, poliuria, polidipsia e polifagia (GOBELLO et al.,
2001).

De acordo com Verstegen et al (1994), o tratamento dos casos leves €
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recomendado, devido a sua relacdo com o aparecimento de tumor de mama em fémeas
que apresentam a condicdo depois de repetidos ciclos. Encontram-se relatados na
literatura tratamentos baseados no uso de estrdgenos, progestagenos e androgenos,
porém, a utilizacdo de hormonios esterdides ndo apresenta beneficios que justifiqguem
seu uso e devem ser evitados devido aos efeitos colaterais que apresentam. Os
tratamentos com agonistas seletivos (cabergolina) e ndo-seletivos (bromocriptina) de
dopamina, e antagonistas serotoninérgicos (metergolina) sdo os mais indicados.
Segundo Rigatto (2005) quando ndo houver interesse em usar as fémeas para
reproducdo, € indicado instruir os proprietarios no sentido de que tanto a prevencao

quanto o tratamento definitivo dessa doenca consistem na realizagéo da OSH.

2.5. Mastite

A Mastite é definida como uma doenca inflamatéria das glandulas mamarias que
ocorre de forma ascendente, iniciando pelo teto, causada por agentes patogénicos, ou
devido a trauma durante a lactacdo, alergias ou neoplasias (CRIVELLENTI; BORIN-
CRIVELLENTI, 2015).

A doenca inflamatoria das glandulas mamarias ndo apresenta predilecdo por
espécies ou racas, mas atinge principalmente as reprodutoras de grande, médio ou
pequeno porte, apresentando maior incidéncia em neoplasias malignas em fémeas de
racas grandes (FERNANDEZ; PUERTA; AGUIJAR, 2003). Segundo Feitosa (2014)
observou que os distdrbios da glandula mamaria (GM) sdo problemas frequentes de
salde em cadelas de vérias idades, entre esses, a mastite foi relativamente comum,
principalmente em fémeas em lactagcéo ou em falsa gravidez.

A etiologia da mastite pode ser de toxica, traumatica, alérgica, metabdlica ou
infecciosa (ALVARENGA,; PRESTES, 2006). Nos animais de pequeno porte a mastite
pode ocorrer no periodo puerperal, durante pseudogestacdo, na retirada ou perda
prematura da ninhada ou, devido a presenca de agentes infecciosos no ambiente
(CRIVELLENTI; BORINCRIVELLENTI, 2015).

A mastite pode causar sérios problemas na salde dos filhotes e da mae, pois
prejudica o aleitamento materno, os lactentes podem apresentar deficiéncia nutricional
e, No caso das maes, a infeccdo intramamaria. Aparentemente pode ser um problema
simples, mas se ndo for tratado, a cadela pode vir a 6bito devido a progressao dessa
infecgdo (COSTA; GUIMARAES, 2014).

Os sinais clinicos da mastite sdo percebidos, geralmente, entre seis a oito
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semanas apos o cio e incluem aumento da GM, inicio da produgdo de leite, mudanca
no comportamento para tipico de gravidez e lactacdo, como comportamento de
nidificacdo, anorexia ou agitacdo (MARTI; FERNANDEZ, 2010).

No caso da mastite pos-parto, apds o aleitamento, o canal da mama fica aberto
dando espago para agentes infecciosos penetrarem de forma ascendente e se
multiplicarem, destruindo células e causando uma infeccdo (FEITOSA, 2014). A
infeccdo da GM pode levar a uma disseminacdo sistémica do patégeno podendo
acometer outros 6rgdos como, o utero (VERVERIDIS et al.,, 2007). A mastite é
separada em dois grupos, clinica e subclinica (COSTA; GUIMARAES, 2014). Na
forma clinica, encontram-se fases como aguda, ou crdnica, ou gangrenosa (RIBEIRO
et al., 2007).

A forma de diagnostico de mastite canina € feita pela anamnese, historico
clinico, sinais clinicos, exame fisico e exames complementares como ultrassonografia
mamaria, hemograma, cultivo e identificacdo microbioldgica, bioquimica sanguinea e
analise de leite (microbiologica, citoldgica, verificacdo do pH e niveis de cloreto), bem
como a deteccdo de tumores mamarios (MARTI; FERNANDEZ, 2010; SANGHA et
al., 2011; VASIU et al., 2015). Todas as GM devem ser avaliadas, verificando sua
simetria, temperatura, tamanho, consisténcia e cor da pele (MARTI; FERNANDEZ,
2010).

O tratamento pode ser assintomatico, sendo indicado a fluidoterapia de acordo
com a situacdo em que o animal se encontra, além disso, a terapia adicional que
consiste no esvaziamento manual das glandulas mamarias anormais € recomendavel
para evitar o acimulo de secrecdo, manter a area afetada limpa, lavando e desinfetando
(KASZAK et al., 2018). A aplicacdo de compressas quentes pelo menos duas vezes por
dia pode ajudar a reduzir a inflamacdo da glandula. Em alguns casos muito graves,
recomenda-se a mastectomia e, em casos de pseudogestacéo, a castracdo € o método de
escolha (COSTA, 2014).

2.6 Leiomioma

Os tumores no Gtero dos animais domeésticos podem ser de origem mesenquimal
ou epitelial, sendo o leiomioma o mais comum na espécie canina (JOHNSTON et al.,
2001; HENDLUND, 2005). Dentre as neoplasias identificadas em caninos, aquelas que
acometem vulva e vagina sdo consideradas de baixa frequéncia, em cerca de 2 a 4%, e

as uterinas sdo raras, apenas 0,3 a 0,4% de todos os tumores. O leiomioma é
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comumente observada nestas regides, sendo uma neoplasia benigna de origem
mesenquimal de musculo liso, de comportamento ndo invasivo, ndo metastatico e de
crescimento lento (DALECK et al., 2016; HERRON, 1983; MCLACHLAN;
KENNEDY, 2002).

Segundo Maxie e Jubb (2007), a desregulacdo hormonal em cadelas néo
castradas pode favorecer o surgimento desta neoplasia, frequentemente em associagéo
com a estimulacdo crénica pelo estrogénio. Os leiomiomas ocorrem com maior
frequéncia em cadelas a partir da meia idade, podendo desenvolver nédulos solitarios
ou numerosos. Quando vaginal ou vulvar, os principais sinais observados sdo: aumento
de volume na regido perineal, prolapso de tecido através da vulva, disuria, polacidria,
tenesmo, obstrucdo a copula em fémeas intactas e descarga vulvar (KLEIN, 2007).

Em casos de neoplasia uterina, mas, mesmo naquelas vaginais ou vulvares, é
necessaria a avaliacdo radiografica e ultrassonografica da regido abdominal, com
intuito de identificar possiveis massas nesses 0rgaos e demais estruturas abdominais,
porém, somente 0 exame anatomopatolégico podera apresentar o diagndstico
definitivo (KLEIN, 2007).

Os sinais clinicos podem estar ausentes ou incluirem corrimento vaginal ou
sinais relacionados a compressdo dos oOrgdos adjacentes pelo tumor. A remocgéo
completa de todo tecido tumoral, em conjunto com a OSH, é a terapéutica mais
indicada para neoplasias benignas em utero (JOHNSTON et al., 2001).

O progndstico é considerado bom, tendo em vista que o comportamento é de
uma neoplasia benigna e a cirurgia por sua vez tem efeito curativo (DALECK et al.,
2016).

2.7 Maceracéao Fetal

Maceracdo € definida como processo septico de decomposicdo do feto retido no
utero, com amolecimento e liquefacdo dos tecidos moles fetais, levando-o a uma
esqueletizacdo (TONIOLLO; VICENTE, 2003). Uma das possiveis causas de
maceracdo fetal € o uso indevido de compostos progestacionais (LORETTI et al.,
2004).

Os fatores predisponentes a maceracdo fetal podem ser o wuso de
anticoncepcional, no qual mantem altos niveis de progesterona circulantes, por tempo

indeterminado no organismo do animal, levando ao relaxamento da cérvix e do Utero,
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impedindo a expulsdo fetal (ADAMS, 2003). O uso de ocitocina, que poderad causar
sofrimento fetal até a sua morte, pelos estimulos uterinos acentuados e tor¢do uterina.
Outro fator predisponente é a distocia fetal, a qual impede que a paricdo ocorra de
forma natural, retendo os fetos no Utero, que pode levar a maceragao fetal (GRUNERT,
2006).

Apos a morte fetal, ocorre acdo bacteriana a qual leva a sinais de putrefacéo
fetal, estes microrganismos patogénicos podem adentrar ao Utero de maneiras distintas:
pela contaminagdo uterina devido a abertura da cérvix e o oportunismo dessas
bactérias, que de forma ascendente adentram o utero (ACLAND, 1998).

Os sintomas sdo, geralmente, desconforto abdominal; corrimento vaginal de
coloracdo variada com odor fétido, podendo estar presentes neste conteddo fragmentos
de tecidos e o0ssos fetais; diminui¢do gradativa do apetite e emagrecimento; em outros
casos se observa peritonites, devido a perfuracdo uterina por 0ssos; podendo provocar
ainda aderéncias; dispneia e, as vezes, hipertermia (TONIOLLO; VICENTE, 2003).

Os sinais clinicos da maceracdo fetal, podem estar presentes o corrimento
vaginal de coloragdo variada e com odor fétido. De acordo com Nascimento e Santos
(2003) citam exsudato purulento de odor fétido, que eventualmente, é aquoso e sem
odor. Os caracteres do pus sdo variaveis: fluido ou espesso, amarelado hemorragico,
marrom cor de vinho ou castanho, de cheiro fétido e as vezes contendo tecidos moles e
0sso (PRESTES; ALVARENGA, 2006). Através da ultrassonografia abdominal, ¢é
possivel diagnosticar a maceracédo fetal, mas ha relatos que, como descrito por Bolson
et al (2004), a anamnese, 0s sinais clinicos e 0s exames por imagem néo sdo suficientes
para a confirmacdo do diagndstico, sendo necessaria a laparotomia, realizada em
carater de urgéncia, antes que ocorra chogque.

O diagnostico é pela anamnese, sinais clinicos, exames laboratoriais e por
imagem (GRUNERT, 2006). O tratamento indicado é a OSH, (MALM et al., 2004).



27

3. OBJETIVOS

3.1 Geral

e Realizar o levantamento das principais afeccGes reprodutivas em cadelas
domiciliadas na regido Metropolitana de Belém, atendidas no Hospital
Veterinario Prof. Mario Dias Teixeira da UFRA no periodo de setembro de 2018
a setembro de 20109.

3.2 Especificos

e Avaliar a prevaléncia das alteracdes reprodutivas em cadelas no periodo de
setembro de 2018 a setembro de 2019, destacando a ocorréncia dos casos;

¢ Relacionar as casuisticas das doencas de ordem neoplasicas, inflamatorias e
hormonais em cadelas domiciliadas na regido Metropolitana de Belém;

e Auvaliar as afec¢Oes reprodutivas em cadelas, segundo a faixa etaria e a raca dos

animais.
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4. METODOLOGIA

4.1 Local de Coleta

Os dados referentes aos casos de alteracGes reprodutivas em cadelas foram
realizados no Hospital Veterinario (HOVET) Professor Mario Dias Teixeira,
pertencente a Universidade Federal Rural da Amazénia (UFRA), envolvendo os
setores de Clinica, Reprodugdo Animal e Cirurgia de Pequenos Animais.

Inicialmente, os animais passam por triagem e aqueles com alteracGes no sistema
reprodutor sdo submetidos ao exame clinico, que consiste na avaliacdo da condicdo
clinica geral do animal, coleta de informagdes sobre o historico clinico e ciclo
reprodutivo (cio regular, nimero de partos, castracdo, utilizacdo de tratamento
hormonal, abortos, periodo de desenvolvimento das lesdes, histérico de pseudociese e
lesbes prévias). Essas informacgfes sdo registradas, no livro ata, e em um software do

Hospital, o Sistema de Gerenciamento de Clinica Veterinaria e Pet Shop (SISVET).

4.2 Obtencéo de Dados

Os dados referentes aos casos de alteracOes reprodutivas em cadelas foram
obtidos através do livro ATA conjuntamente com o software (SISVET) utilizado pelo
HOVET.

Foram considerados os dados referentes aos atendimentos realizados no setor de
reproducdo animal, no periodo compreendido entre setembro de 2018 a setembro de
2019. Os dados foram gravados em arquivos digitais no Microsoft Word e Microsoft
Excel, sendo posteriormente tabulados e analisados em graficos, tabelas e planilhas

eletrénicas.
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5 RESULTADOS E DISCUSSAO

Na (Tabela 1) foram diagnosticados 514 casos de doengas reprodutivas em cadelas.
Destes, 238 casos foram de neoplasia mamaria (55%), 116 de piometra (27%), 33 casos de
TVT (8%), 23 de pseudociese (5%), 15 de leiomioma (3%) e 7 casos de mastite (2%).

TABELA 1: INCIDENCIA DE ALTERACOES REPRODUTIVAS EM CADELAS NO PERIODO DE
SETEMBRO DE 2018 A SETEMBRO DE 2019, PROCEDENTES DA REGIAO METROPOLITANA DE

BELEM.

ALTERACAO QUANTIDADE PORCENTAGEM

NEOPLASIA MAMARIA 238 55%

PIOMETRA 116 27%

TVT 33 8%

PSEUDOCIESE 23 5%

LEIOMIOMA 15 3%

MASTITE 07 2%

TOTAL=514

FONTE: O AUTOR, 2019.

Os resultados mostraram 55% de casos de neoplasias mamarias. Nos estudos de Daleck
et al., (1998) Johnston (1993) e Morrisson (1998) as neoplasias mamarias correspondem a
cerca de 50% dos tumores de cadelas, predominantemente em animais de meia idade a senis,

sem predisposicdo racial, 0 que corrobora com o0s achados na presente pesquisa.

Na (Tabela 2) encontra-se os resultados das ocorréncias de 238 cadelas portadoras de
neoplasia mamaria (55%), em relacéo as racas, verificou-se uma maior propor¢ao nos animais
sem raca definida (SRD), correspondendo a (50%), em cadelas das racas Poodle (17%),
Pinscher (17%), Yorkshire (5%), Dachshund (4%), Cocker Spaniel (3%), Fila Brasileiro (2%)
Fox Terrier (2%).
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TABELA 2: PREVALENCIA RACIAL DE NEOPLASIAS MAMARIAS EM CADELAS ATENDIDAS NO
(HOVET) NO PERIODO DE SETEMBRO DE 2018 A SETEMBRO DE 2019, CONFORME AS RAGAS.

RACA NUMERO DE PORCENTAGEM
ANIMAIS

SRD 113 50%
POODLE 39 17%
PINSCHER 38 17%
YORKSHIRE 11 5%
DACHSHUND 09 4%
COCKER 06 3%
FILA BRASILEIRO 04 2%
FOX TERRIER 04 2%

FONTE: O AUTOR, 2019.

No presente estudo 50% dos diagnosticos de neoplasia mamaria foram em animais SRD
seguido pela raca Poodle com 17%, resultado também encontrado por Withrow e Macewen (1996)
que citaram as racas com maior incidéncia foram Poodles, English Spaniel, Brittany Spaniel,
English Setter, Pionter, Fox Terrier, Boston Terrier e Cocker Spaniel. Segundo os autores, 0s
animais das racas Boxer, Grey Hounds, Beagles e Chihuahuas apresentaram menor risco de

desenvolverem neoplasias mamarias e 0s mesmos ndo fizeram referéncia a animais SRD.

Na (Tabela 3), sdo apresentados os resultados para os animais acometidos por neoplasia
mamaria, onde animais com idade até 3 anos, apresentaram porcentagem de (3%) de 4 a 7
anos (13%) de 8 a 11 anos (46%) e a partir de 12 anos (38%).
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TABELA 3: INCIDENCIA DE NEOPLASIA MAMARIA EM CADELAS ATENDIDAS NO HOSPITAL
VETERINARIO DA UFRA (HOVET) NO PERIODO DE SETEMBRO DE 2018 A SETEMBRO DE 2019,
DISTRIBUIDO CONFORME A IDADE.

IDADE NUMERO DE ANIMAIS PORCENTAGEM
ATE 3 ANOS 06 3%
4A7 26 13%
8A11 96 46%
A PARTIR DE 12 79 38%

FONTE: O AUTOR, 2019.

Conforme citacGes de Withrow e Macewen (1996) os tumores mamarios atingiram com
maior frequéncia fémeas entre 10 e 11 anos de idade, sendo mais raras em animais com
menos de 5 anos de idade. Os dados citados pelos autores, corroboram com os resultados

desta pesquisa.

A (Tabela 4) demonstra os resultados de ocorrréncias em 116 cadelas de piometra
(27%) onde houve maior proporcdo de casos em fémeas SRD correspondendo a (53%), em
animais da raca Poodle (17%), Pinscher (13%), Pitbull (7%), Shih Tzu (4%), Rottweiler (2%)
Cocker Spaniel (1%).
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TABELA 4: PREVALENCIA RACIAL DE PIOMETRA EM CADELAS ATENDIDAS NO HOVET NO PERIODO
DE SETEMBRO DE 2018 A SETEMBRO DE 2019.

RACA NUMERO DE ANIMAIS PORCENTAGEM
SRD 48 53%
POODLE 15 17%
PINSCHER 12 13%
PITBULL 06 7%
SHIHTZU 04 4%
YORKSHIRE 03 3%
ROTTWEILER 02 2%
COCKER 01 1%

FONTE: O AUTOR, 2019.

Segundo Hagman et al., (2011) e Fossum (2014) algumas ragas sdo mais predispostas a
piometra, incluindo, Rottweiler, Golden Retriever, Collie, Cocker Spaniel Inglés, Chow
Chow, Schnauzer miniatura e Sdo Bernardo, entretanto na presente pesquisa a ocorréncia

predominou em animais SRD.

A (Tabela 5) apresenta resultados das fémeas diagnosticadas com piometra e
classificadas conforme a sua faixa etaria, animais até 3 anos de idade apresentaram

porcentagem de (14%), de 4 a 7 anos (30%) 8 a 11 anos (36%) e a partir de 12 anos (20%).
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TABELA 5: INCIDENCIA DE PIOMETRA EM CADELAS ATENDIDAS NO HOSPITAL VETERINARIO DA
UFRA (HOVET) NO PERIODO DE SETEMBRO DE 2018 A SETEMBRO DE 2019, DISTRIBUIDO CONFORME
AIDADE.

IDADE NUMERO DE ANIMAIS  PORCENTAGEM
ATE 3 ANOS 13 14%
4AT7 27 30%
8A11 33 36%
A PARTIR DE 12 18 20%

FONTE: O AUTOR, 2019.

A piometra ocorre mais comumente em cadelas adultas, de sete a oito anos. Apos 0s
nove anos de idade, a prevaléncia da infeccdo pode chegar a mais de 60%. Em cadelas com
idade inferior a seis anos, o aparecimento da enfermidade esta relacionado com a
administracdo de progesterona ou estrégeno (JOHNSTON et al., 2001; WANKE; GOBELLO,
2006).

A maioria dos casos encontrados na presente pesquisa possuiam a faixa etaria entre 7
anos de idade ou mais, como foi relatado em outros estudos (EMANUELLI, 2007,
MARTINS, 2007; COGGAN et al., 2008). Esta informacao foi relevante, pois confirmou a
sindrome da piometra da cadela idosa (MARTINS, 2007). Animais SRD foram os mais
acometidos (53%), resultado semelhante ao encontrado no Hospital Veterinario do Piaui
(UFPI), relatado por (MALM et al., 2004).

A (Tabela 6) mostra os resultados e ocorréncias de TVT em 33 cadelas (8%), Na
distribuicdo por racas, verificou-se uma maior propor¢do em animais SRD correspondendo a
(83%), em cadelas da raca Poodle (10%), Pinscher (3%), Pastor alemdo (3%), Pitbull (3%)
Cocker Spaniel (3%).
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TABELA 6: PREVALENCIA RACIAL DE TVT EM CADELAS ATENDIDAS NO HOVET NO PERIODO DE
SETEMBRO DE 2018 A SETEMBRO DE 2019.

RACA NUMERO DE ANIMAIS PORCENTAGEM
SRD 25 83%
POODLE 03 10%
PINSCHER 01 3%
PASTOR ALEMAO 01 3%
PITBULL 01 3%
COCKER 01 3%

FONTE: O AUTOR, 2019.

A literatura reporta que as ragas mais afetadas sdo o Rotweiller (AMBER et al., 1990),
Labrador (GANDOTRA et al., 1993a), Alasca Malamute, Pastor Alemao, Boxer, Doberman,
Akita, Cocker Spaniel, Samoieda, Siberian Husky, Dalmata (MORALES ; GONZALES,
1995).

No presente estudo ndo foi observada susceptibilidade racial ao aparecimento do TVT,
como descrito por Gandotra et al. (1993) e Morales e Gonzales (1995), mas sim um grupo de
risco que inclui cdes que habitam areas de alta concentracdo de animais abandonados.
Verificou-se que a predominancia, nestes casos, era de cdes SRD (FLORES et al., 1993), de
porte medio, idade média de 7 anos. As fémeas foram as mais atingidas (GANDOTRA et al.,

1993a) e ndo os machos como descreveu Chiti e Amber (1992).

A (Tabela 7), apresenta os resultados de diagnosticos de TVT em cadelas que foram
classificados conforme a sua faixa etaria, animais até 3 anos de idade apresentaram
porcentagem de (13%) de 4 a 7 anos (47%) 8 a 11 anos (28%) e a partir de 12 anos (13%).



35

TABELA 7: INCIDENCIA DE TVT EM CADELAS ATENDIDAS NO HOVET NO PERIODO DE
SETEMBRO DE 2018 A SETEMBRO DE 2019, DISTRIBUIDO CONFORME A IDADE.

IDADE NUMERO DE ANIMAIS  PORCENTAGEM
ATE 3 ANOS 04 13%
4AT 15 47%
8A11 09 28%
A PARTIR DE 12 04 13%

FONTE: O AUTOR, 2019.

Essa neoplasia acomete principalmente cdes de medio porte com idade de 1-15 anos
(média de 7 anos), corroborando com Gandotra et al. (1993), com a maior incidéncia em

fémeas.
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6 CONCLUSAO

A frequéncia das alteracbes nos 6rgdos reprodutivos de cadelas atendidas foi alta,
destacando as principais afecgdes, como: neoplasia mamaria, piometra e TVT, como as
doencas de maior prevaléncia dos casos, contribuindo assim, para um nova atualizagdo
dos dados relacionados com a &rea de reproducdo animal.

Esta pesquisa permitiu também avaliar as doencas reprodutivas mais comuns na pratica
clinica diaria, no periodo de setembro de 2018 a setembro de 2019, onde a maioria das
afeccOes encontradas na pesquisa foi em cées da raca SRD e em cadelas com faixa

etarias de (7 a 15 anos).
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