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Introducado: Pancreas uma glandula com fun¢des enddcrinas - horménios
e exdcrinas — enzimaticos, imprescindiveis para o metabolismo. As doengas
pancredticas estdo relacionadas a inflamacgao, insuficiéncia e neoplasicas
(a qual iremos relatar). Os tumores pancreaticos podem ser primarios ou
metastéticos. O adenocarcinoma exdcrino é uma neoplasia altamente maligna,
originaria do tecido glandular, de ocorréncia rara em cées e com alto indice
de metdstases em 6rgaos adjacentes. Doenga com sinais clinicos inespecificos
e que estdo relacionados ao comprometimento de outras estruturas. O
diagnostico é feito com base em achados ultrassonograficos e histopatoldgicos.
Relato de caso: Foi atendido um cdo, macho, dachshound no Hospital
Escola Veterindrio da Faculdade Jaguariina HEV-FAJ apresentando: dor
abdominal, hiporexia, mucosas palidas e aumento de volume abdominal. Aos
exames laboratorias hemograma e bioquimica foram observados, anemia
normociticanormocroémica, trombocitopenia e neutrofilia. Ao Raio-X
simples notou-se presenca de massa em regido mesogastrica, a qual foi
confirmada sendo pancredtica com auxilio de ultrassom. Frente aos achados,
proprietario optou pela eutanasia. O diagndstico foi concluido com os
achados necroscopicos e histopatolégicos. Resultados e Discussdo: A
sintomatologia descrita por si s6 nio é conclusiva, havendo a necessidade
da solicitagdo de exames complementares em especial a ultrassonografia e
histopatoldgico para confirmagédo. O adenocarcinoma pancreatico exécrino
¢ uma doenga incomum nos cées, com sinais clinicos agressivos e de dificil
entendimento, sendo melhor observado quando ha existéncia de metastase.
Conclusao: A etiologia da neoplasia ainda ¢ desconhecida, necessitando
de mais estudos sobre o tema. O presente relato alerta para inclusio do
adenocarcinoma como diagnoéstico diferencial em alteragdes pancreaticas
nodulares, apesar de ser considerado pouco frequente.
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As transfusdes sanguineas na medicina veterindria apresentam maior qualidade
com a implantagio dos bancos de sangue. Sdo indicadas em casos especificos
como anemias graves que colocam a vida do paciente em risco, doengas
imunomediadas, condigoes ndo regenerativas graves, isoeritrélise neonatal,
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entre outras. Previamente, antes das transfusdes sanguineas, sdo realizados
testes pré-transfusionais especificos, rapidos e sensiveis que determinam a
compatibilidade do sangue a ser transfundido, visando minimizar as reagdes
trans e pos-transfusionais. Atualmente, a tipagem sanguinea ¢ o exame de
exceléncia na medicina transfusional, pois contribui, minimizando as reagdes.
Existem oito tipos sanguineos para a espécie canina. Os tipos de maior
relevancia na clinica médica é o DogErythrocyteAntigen 1.1 (DEA 1.1) e 0
DogErythrocyteAntigen 1.2 (DEA 1.2) que envolvem 60% da populagio canina,
sendo o DEA 1.1 0 de maior potencial antigénico, pois caes ndo sensibilizados
a este antigeno tem auséncia de anticorpos naturais para este tipo sanguineo.
Foram realizadas tipagens sanguineas, com kit s especificos do laboratério
Alvedia (Quick Test DEA 1.1), em 42 amostras coletadas de cdes da raga
Pitbull, obtendo-se na totalidade 71,43% de DEA 1.1 negativo, demonstrando
desta forma que caes desta raga diminuem os riscos de reagdes trans e pos-
transfusionais, porém tem maior risco de ser sensibilizado e apresentar reagdo
tranfusional, quando na posi¢ao de receptor.
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Introducdo: As enfermidades pertencentes ao Complexo Hiperplasia
Endometrial Cistica (HEC)-Piometra representam as afecgdes reprodutivas mais
frequentes em cadelas, caracterizadas por diferentes alteragoes morfofuncionais
do tecido uterino. Métodos: O objetivo deste estudo foi comparar a
atividade proliferativa e inflamatdria dos tecidos uterinos em cadelas com
HEC-Mucometra ou Piometra, por imunoistoquimica dos marcadores Ki-67 e
COX-2, respectivamente. O utero de 24 cadelas foi classificado em dois grupos
experimentais: HEC-mucometra (n=13) e Piometra (n=11), utilizando-se como
critérios a morfologia uterina macroscopica, andlise histologica e alteragdes
clinicas e laboratoriais. Apds ovariohisterectomia, trés fragmentos de diferentes
regides de cada corno uterino (tergo cranial, médio e caudal) e um do corpo
uterino foram incluidos em parafina. Cortes histolégicos foram submetidos a
desparafinizagdo para avaliagao histomorfoldgicado utero através do corante
Hematoxilina-Eosina (HE) e para a realizagdo das imunoistoquimicas com
anticorpos especificos. Resultados e discussao: Observamos marcagio
do Ki-67 nas células do estroma endometrial de ambas as afec¢des, em maior
quantidade nas células inflamatdrias presentes na Piometra (p=0,0004). Nao
se observou marcagao em células epiteliais. Em relacdo ao COX-2, a marcagao
ocorreu nas células presentes no estroma e nos epitélios glandular e luminal
do endométrio em ambas as afecgdes, sendo significativamente maiores no
grupo Piometra a marcagao do epitélio luminal (p=0,0006) e das células do
estroma (p<o,0001). Ademais, houve correlagao positiva entre o leucograma
e o nimero de leucécitos no estroma endometrial no grupo Piometra (r=0,54;
p=0,008), caracterizando a dinédmica celular no combate ao agente infeccioso
no tecido uterino, mediada pela secrecao de fatores quimiotaticos por células
epiteliais do endométrio e células inflamatdrias ja presentes no tecido uterino.
Conclusao: A atividade proliferativa e inflamatéria é maior na piometra,
pois o tecido uterino apresenta células inflamatérias e epiteliais que atuarao na

condugio da resposta imunoldgica.
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