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1. INTRODUGCAO

O desvio portossistémico (DPS) ou shunt portossistémico ocorre quando ha
a presencga de vasos anormais entre a circulagao sistémica e a portal (WATSON;
BUNCH, 2015). E possivel classifica-los de acordo com sua etiologia em
congénito, quando ha a permanéncia do ducto venoso patente apos o nascimento
ou em fungdo da existéncia de outra comunicagdo congénita anormal, ou
adquirido, em decorréncia de casos crénicos de hipertensao portal (SARTOR;
MAMPRIM, 2014). Ainda, & possivel classifica-los quanto a anatomia em
extra-hepatico ou intra-hepatico (FOSSUM, 2014).

O DPS impede que o sangue passe pela metabolizagdo hepatica fisiologica,
sendo assim, a circulagao € desviada para vasos importantes como a veia azigos
e a veia cava caudal (SZATMARI, 2004). Dessa forma, ocorre o acumulo de
toxinas provenientes do metabolismo pancreatico e intestinal na circulacéao
sistémica e o desvio de substancias hepatotroficas (FOSSUM, 2014).

Concomitante com o shunt, pode ocorrer a displasia microvascular hepatica,
uma alteracdo microscopica descrita por uma série de alteracbes vasculares
intra-hepaticas, como aumento do numero de ductos biliares e arteriolas
(TOBIAS, 2020).

O objetivo deste estudo foi relatar um caso de Shunt extra-hepatico com
displasia microvascular em um cao da raca boxer encaminhado ao Servigco de
Oncologia Veterinaria (SOVET-UFPel).

2. METODOLOGIA

Relata-se um caso clinico envolvendo um cao da raga boxer, diagnosticado
clinicamente com shunt hepatico. O cédo foi submetido a necropsia e exame
anatomo-patolégico pelo Servigo de Oncologia e Patologia Veterinaria
(SOVet-UFPel), onde os dados do animal e exames prévios realizados, foram
obtidos através da base de dados SIG/SOVet.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

O presente relato trata das alteragbes anatomopatolégicas de um cao de
raca boxer, fémea, ndo castrada, de aproximadamente 8 meses, necropsiado pelo
SOVET-UFPEL. O animal apresentava histérico de quadro de
subdesenvolvimento comparado aos padrbes raciais, juntamente com sinais
gastrointestinais evidentes, como: vomito, diarreia com presencga de alimento mal
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digerido, inapeténcia e emagrecimento progressivo. Além disso, o animal exibia
uma notavel apatia. A suspeita inicial dos Médicos Veterinarios responsaveis pelo
caso era de insuficiéncia pancreatica exécrina (IPE) que foi descartada apos o
teste de Imunorreatividade Sérica Semelhante a Tripsina (TLI).

Exames ultrassonograficos prévios haviam identificado uma anormalidade
em veia porta, indicando a possibilidade de um desvio portossistémico. Embora
os parametros de concentragao sérica de ureia estarem dentro do padrao com 23,
6 mg/dl (IR 7-37 mg/dl), AST 29,8 U/L (IR 9-63 U/L) e os demais exames,
hemograma e bioquimico ndo apresentarem alteragdes significativas, o quadro
clinico do paciente agravou-se progressivamente, levando ao obito poucos dias
apoés a internacdo. O animal foi encaminhado ao SOVET-UFPEL para necropsia a
fim de obter maiores esclarecimentos.

O exame de necropsia foi conduzido e durante esse processo foram
observadas e descritas alteragcbes macroscopicas, dentre elas, as alteragcbes
macroscopicas hepaticas incluiam presenca de desvio porta-sistémico
extra-hepatico (shunt) (Figura 1) e padrao lobular acentuado. Amostras de 6rgaos
das cavidades toracica e abdominal, bem como do sistema nervoso central foram
coletadas e fixadas em formalina tamponada a 10%, processadas de acordo com
protocolos padrdo, coradas com hematoxilina e eosina e foram avaliadas em
microscopia optica por um patologista.

Figura 1: Desvio porta-sistémico extra-hepatico, shunt, (vaso anémalo sobre
a veia porta (area em destaque) em cao boxer fémea de 8 meses.

Considerando a avaliagdo microscopica, o figado apresentava anastomoses
intra-hepatica, colestase moderada, hiperplasia dos ductos biliares com
espessamento do tecido estromal, degeneragdo vacuolar multifocal dos
hepatocitos e necrose individual e aleatoria.

O diagnéstico de um shunt portossistémico extra-hepatico com displasia
microvascular foi estabelecido pela analise histopatolégica. H4 uma associagao
entre desvios portossistémicos e displasia microvascular, sugerindo que mutagdes
relacionadas ao desenvolvimento vascular do figado podem predispor a ambos.
No caso em questao, o cdo tinha ambas as anomalias.

Em condi¢des fisiologicas, o figado desempenha uma série de fungdes
essenciais, incluindo a metabolizagdo e excrecao de substancias e toxinas, bem
como fungdes hematopoiéticas e imunoldgicas, como a sintese de enzimas e
fatores de coagulacdo. Para que esses processos ocorram de maneira eficaz, a
correta vascularizagao do parénquima hepatico é crucial (STURGESS, 2012.). No
entanto, em situagdes de fluxo sanguineo desviado, como é o caso do shunt, a
circulacao hepatica é comprometida, afetando negativamente essas funcgdes vitais
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e resultando em uma variedade de manifestacbes clinicas e alteracdes
laboratoriais relacionadas a disfuncao hepatica (JOHNSON, 2008.).

Como resultado do shunt, ocorre o acumulo de aménia no plasma, uma vez
que a amoénia normalmente é convertida em ureia pelos hepatécitos por meio do
ciclo da ureia, porém com a incapacidade do figado de processar esse acumulo
de aménia leva a niveis elevados no plasma (RULAND; FISCHER; HARTMANN,
2010), aumentando o risco de encefalopatia hepatica (BERENT, TOBIAS, 2013.).
No entanto, no caso que estamos relatando, o animal ndo exibiu os sintomas
neurologicos classicos associados a encefalopatia hepatica; apenas uma apatia
foi observada. Adicionalmente, os niveis de ureia encontravam-se dentro dos
parametros de referéncia.

No exame anatomopatolégico, foram também encontradas alteragées no
coracao, como hipertrofia das células cardiacas e endocardiose moderada. Caes
com desvios portossistémicos tém maior probabilidade de ter outros problemas
congénitos, incluindo problemas cardiacos, embora a raga Boxer ja seja
conhecida por ser suscetivel a problemas cardiacos geneticamente. Nao
podemos afirmar com certeza se as lesbes cardiacas estdo diretamente
relacionadas ao desvio, mas € uma possibilidade, especialmente em um cao
jovem.

4. CONCLUSOES

Desvios portossistémicos podem ocorrer associados a displasia microvascular,
agravando ainda mais o estado geral do paciente, podendo ocasionar 6bito.
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