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PANCREATITE AGUDA EM UM CANINO - RELATO DE CASO
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INTRODUCAO

A principal funcdo do pancreas é secretar enzimas digestivas e outras substancias que
facilitam a absorcdo de nutrientes da dieta e determinadas vitaminas e minerais, alem de
horménios que regulam o metabolismo, como insulina e glucagon. (BUNCH, 2006). A
pancreatite é definida como inflamacdo do péancreas e é causada pela elaboragdo errénea de
enzimas digestivas ativadas, o que resulta em leséo tecidual, na maioria dos cées o quadro ndo
¢ associado a presenca de bactérias (SIMPSON, 2003; MANSFIELD, 2003; WILLIANS,
2005). E a principal doenca do pancreas exdcrino em cées, porem ndo ha pesquisas que
demonstrem a real incidéncia dessa afeccdo, estima-se que 90% dos casos de pancreatite
permanecam sem diagndéstico (STEINER, 2003; WATSON et al., 2007).

A pancreatite aguda, espontanea ou idiopéatica, € uma doengca comum em cées, que
pode ser fatal se ndo for tratada de maneira correta (MANSFIELD et al., 2003), é uma doenga
que ocorre de forma abrupta, com pouca ou nenhuma alteracdo patoldgica permanente
(TILLEY; SMITH, 2008). As complicacdes relacionadas a pancreatite aguda incluem
coagulacdo intravascular disseminada (CID), faléncia renal, arritmias cardiacas, choque,
peritonite, entre outros (SHERDING et al., 2003). Ja a pancreatite crénica € uma doenca
inflamatoria continua e insidiosa, que provoca alteragcdes pancreaticas irreversiveis (TILLEY;
SMITH, 2008). De maneira geral, a pancreatite cronica € considerada uma doenga incomum
em cdes, entretanto Watson et al. (2007) considera que a prevaléncia dessa doenca
provavelmente & subestimada, principalmente devido aos sinais leves e inespecificos. A
pancreatite cronica grave pode levar ao desenvolvimento de diabetes melito e insuficiéncia

pancreatica exdcrina.
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A pancreatite em cées ocorre como consequéncia da liberacdo de enzimas
pancreaticas. Essas enzimas ativadas, particularmente a fosfolipase A e a elastase, digerem o
tecido pancreéatico. Isso, por sua vez, provoca liberacdo de mediadores da inflamagdo que
amplificam ainda mais o processo e atraem células inflamatdrias. O mecanismo responsavel
pela liberacdo de potentes enzimas pancreaticos nesses tecidos ndo estd completamente
caracterizado e pode envolver mais de um evento desencadeador. A pancreatite aguda
frequentemente ocorre ap6s o cdo ter ingerido uma refeicdo com niveis elevados de gordura
(SANTOS; ALESSI, 2014).

Assim, o objetivo desse trabalho é relatar um caso de pancreatite aguda em um canino

com énfase nos aspectos clinicos e patolégicos.
MATERIAIS E METODOS

Um macho canino, sem raga definida, com nove anos de idade, com historia clinica de
episédios de vémito. O animal foi medicado e no dia seguinte amanheceu morto. Apds
autorizacdo do tutor foi encaminhado a necropsia, sendo que varios fragmentos de multiplos

6rgdos foram coletados e processados para analise histopatoldgica.
RESULTADOS E DISCUSSAO

Na necropsia havia severa hiperemia das visceras da cavidade abdominal,
principalmente do omento, com grande quantidade de filamentos de fibrina e aderéncias entre
alcas intestinais, pancreas e omento. O péancreas estd hiperémico com &reas de necrose
multifocais e exsudato supurativo (Figura 1). Ha areas brancas multifocais peri-pancreaticas,
no omento e tecido adiposo (necrose da gordura). O figado esta aumentado, moderadamente

amarelado e com areas de necrose multifocais.
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Figura 1.Pancreas: areas multifocais de necrose,

fibrina e exsudato supurativo.

Na analise histopatoldgica do pancreas havia severa necrose multifocal a coalescente,
contendo edema, hemorragia, trombose e filamentos de fibrina. Ha presenca abundante de
infiltrado inflamatdrio constituido por neutrofilos e alguns linfocitos e macréfagos. Gordura
peri-pancreatica com presenca de necrose, edema e hemorragia, trombose, associada a
filamentos de fibrina e infiltrado inflamatério contendo neutroéfilos, linfocitos e alguns
macrofagos. Figado com infiltrado inflamatério na luz vascular associado a necrose

hepatocelular aleatoria moderada.

Baseado, na analise histopatolégica e achados de necropsia, o diagndstico foi de
pancreatite aguda associada a septicemia e peritonite.E, estdo de acordo com a literatura
(WILLIANS, 2005). Cabe ressaltar que no presente relato o animal apresentou somente
vomito com morte rapida, corroborando com Tilley e Smith (2008). Neste caso ndo foram
observadas alteragcBes dignas de nota nos demais Orgdos, assim, acredita-se na origem
idiopatica dessa doenca que inevitavelmente é fatal se ndo tratada (MANSFIELD et al.,
2003). Segundo Jones et al (2000), animais que desenvolvem a pancreatite aguda possuem
dietas ricas em gordura, desta forma resulta no acimulo de gordura peri-pancreética,
ocasionando a presenca de necrose. A necrose se faz acompanhar por hemorragia, trombose, e
edema, seguidos pela inflamag&o por leucocitos. Quase sempre ocorre necrose pancreatica do
tecido adiposo, e isso pode estender-se por certa distancia até a gordura mesentérica ou

omental.



XIX MOSTRA
DE |N|CIA¢AO CIENTIFICA
. X1V MOSTRA ‘
OSTRA u

il MOSTRA
XXI SEMINARIO : pE pOS SRaBUACAS
“CIENCIA, TECNOLOGIA E INOVACAO"
INTERINSTITUCIONAL DE ENSINO, Il MOSTRA EINICRUU=
PESQUISA E EXTENSAO DE INICIAGAO CIENTIFICA JR. Universidade de Cruz Alta

CONCLUSAO

A pancreatite € uma doenca de ocorréncia esporadica e origem idiopatica, sendo a
principal patologia do pancreas em cées. Deve-se alertar os médicos veterinarios para essa
patologia, cuja sintomatologia € inespecifica, principalmente para animais com episodios

subitos de dor abdominal e vomito.
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