CASOS o#

MEDICINA FELINA

Alexandre G.T. Daniel
Editor

Séo Paulo - 2023

22 edicdo



Divisdo dos casos por drea/sistema

*Alguns casos podem aparecer em mais de uma categoria

Analgesia/anestesiologia

Cardiologia

Dermatologia ...,

Diagnéstico

por imagem

Doencas infecciosas e parasitdrias ...............

Emergéncia/intensivismo ...............................

Endocrinologia

Gastroenterologia/hepatobiliares/..

pancredtico

GeNnetica ...

Genitourindgrio ...
Hematologia ..

Musculoesquelético ...

Neurologia .

Nutrigdo/metabolismo ......................

Odontologia ...

Oftalmologia ....

Oncologia ...
Respiratorio

Terapéutica

4, 5, 48, 63, 74, 79, 99, 100, 116, 132, 133
18, 41, 42, 49, 60, 80, 94, 101, 117, 136

14, 16, 21, 22, 23, 26, 32, 33, 36, 47, 53, 56, 66, 71,
76, 87, 93, 110, 125, 126, 138, 139, 144, 146, 148,
149, 157, 158, 159, 160, 165, 171, 174, 180, 182,
186, 188, 189, 190, 191, 192, 202

11, 21, 37, 39, 43, 49, 50, 64, 70, 79, 86, 88, 96,
104, 105, 106, 119, 121, 123, 136, 151, 164, 168,
172,175, 177, 185, 193, 197, 200

10, 14, 21, 26, 29, 31, 32, 36, 52, 54, 62, 63, 66, 67,
68, 76, 95, 103, 125, 127, 130, 134, 146, 149, 155,
161, 163, 170, 183, 187, 190, 192, 195, 198, 200,
201

8,9, 10, 17, 28, 34, 35, 38, 39, 42, 44, 51, 54, 55,
57,61,72,73,94,97,104, 112, 113, 114, 115, 118,
128, 132, 141, 167, 178, 199

30, 43, 55, 59, 82, 147, 153, 154, 167, 168, 172,
175, 186

19, 25, 26, 29, 30, 37, 50, 55, 57, 58, 68, 73, 77, 81,
85, 86, 88, 95, 103, 105, 106, 112, 119, 131, 142,
147, 155, 177, 188, 189, 197, 202, 204

1, 39,112, 166, 177

1, 3, 37, 45, 46, 61, 65, 70, 96, 120, 121, 140, 143,
144, 153, 154, 164, 166, 177, 179, 193

8,9, 10, 17, 28, 34, 35, 50, 54, 62, 64, 77, 109, 115,
129, 130, 134, 161, 163, 196, 198

11,49, 79, 107,108, 111, 158, 175

2, 13, 27, 34, 37, 52, 64, 69, 81, 83, 84, 89, 108,
113, 122, 123, 145, 152, 154, 172, 178, 185

46, 175

15, 20, 36, 78, 90, 102, 124, 127, 135, 162, 169,
170, 176, 183, 184, 187, 194, 203

12, 24, 29, 37, 40, 67, 137, 150, 156, 164, 173

11, 15, 22, 28, 30, 36, 50, 78, 84, 85, 131, 135, 156,
162, 170, 181, 201, 202

6, 7, 10, 20, 21, 28, 38, 39, 51, 75, 76, 86, 88, 91,
92, 94, 98, 104, 151, 181, 195, 200

17, 129, 154, 196, 199



Casos em Medicina Felina

19

Uma gata, castrada, de trés anos de idade, foi atendida com queixa de epistaxe
bilateral com inicio subito pela manha. A paciente tem raro acesso a rua. Apos
a realizacdo de tricotomia e puncdo venosa para coleta de sangue para o hemo-
grama e os testes de coagulacdo, observou-se a formagao de extenso hematoma.
O hemograma revelou discreta trombocitopenia (98.000/uL) e o sangue estava
incoagulavel (> 30 minutos). Os exames bioquimicos de fun¢des renal e hepatica
estavam dentro da normalidade.

FIGURA12. Ae B.

A. Quais sdo os diagnosticos diferenciais para epistaxe em felinos?

B. Qual ¢ o provavel diagnostico e como confirma-lo?
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Uma fémea da espécie felina, nao cas-
trada, SRD, de um ano e cinco meses
meses, foi atendida com anorexia, pros-
tracdo, dificuldade respiratoria e de de-
gluticdo, constipagio, dificuldade urina-
ria e regurgitagdo/vomito hd dois dias.
Apresentava, também, desidratagio,
mucosas ressecadas, secre¢do mucosa
nasal, midriase pouco responsiva a luz,
anisocoria, prolapso de terceira pélpe-
bra, distensdo abdominal e vesicula uri-
naria repleta. Foram realizados exames
fisico e radiografico de térax e abdo-
men, laboratoriais e videolaringoscopia.
Os exames laboratoriais estavam nor-
mais. As radiografias evidenciaram
distensdes esofagica, vesical e intesti-
nal, com o intestino repleto de gases e
fezes. A videolaringobroncoscopia, ndo
havia sinais de obstrugdo que justificas-
sem a dispneia inspiratéria do animal.
Apesar da terapia sintomatica, o ani-
mal foi a 6bito dentro de 72 horas e, ao
exame necroscopico, foram confirma-
dos os achados de imagem, além de uma
broncopneumonia.

A. De acordo com os sinais neurold-
gicos observados, qual parte do sis-
tema nervoso esta acometida?

B. Qual é a suspeita diagnostica?

C. Qual é o método de diagnostico defi-
nitivo?

D. Quais sdo o tratamento e o prognds-
tico?

FIGURA 43. A-C. (Continua)
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A. Sistema nervoso autbnomo.

B. Disautonomia felina, ou sindrome de Key-Gaskell: uma doencga causada pela
disfungdo do sistema nervoso autdbnomo simpatico e parassimpatico devido a
degeneracdo neuronal nos ganglios autonémicos.

C. Para confirmar o diagndstico, é necessario exame histopatologico dos ganglios
autondmicos. A reducio acentuada no nimero de neurdnios nos ganglios é
observada. Na Figura 43, D e E, a seguir, coradas com hematoxilina e eosina,
observam-se:

FIGURA 43. (Continuacgédo) D. Neurénios encolhidos (asteriscos) com perda de
substancia de Niss| e vacuolizacdo citoplasmaética no plexo submucoso intetinal.
E. Génglios simpéticos paraespinhais com cromatdlise e picnose nuclear.
Imagens cedidas por Torres et al., 2014.

D. O progndstico é desfavoravel, sendo reportado até 70% de 6bito dentro dos
primeiros dias apos o inicio dos sinais clinicos. Nao ha tratamento definitivo
disponivel e cuidados de suporte para minimizar o sofrimento da paciente
devem ser considerados.

LEITURA SUGERIDA

Cave TA, Knottenbel C, Mellor DJ, et al. Outbreak of dysautonomia (Key-Gaskell syndrome) in a closed colony
of pet cats. Vet Rec. 2003;153:387-392.

Key TJ, Gaskell CJ. Puzzling syndrome in cats associated with papillary dilatation. Vet Rec. 1982;110:160.

Torres BBJ, Martins GC, Ferian PE, Martins BC, Rachid MA, Melo EG, Key-Gaskell syndrome in Brazil: first
case report. Arquivo Brasileiro de Medicina Veterinaria e Zootecnia. 2014;66(4):1046-1050.
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FIGURA 72. A-E.

Horowitz C, et al. Predictors of outcome for cats with ureteral obstructions after interventional management
using ureteral stents or a subcutaneous ureteral bypass device. ] Feline Med Surg. 2013.

Kyles AE, et al. Clinical, clinicopathologic, radiographic, and ultrasonographic abnormalities in cats with ureteral
calculi: 163 cases (1984-2002). ] Am Vet Med Assoc. 2005; 226(6):932-6.

Kyles AE, et al. Management and outcome of cats with ureteral calculi: 153 cases (1984-2002). ] Am Vet Med
Assoc. 2005 Mar;226(6):937-944.

Milligan M, Berent AC. Medical and interventional management of upper urinary tract uroliths. Vet Clin North
Am Small Anim Pract. 2019 Mar;49(2):157-174.

Roberts SE et al. Postoperative mortality in cats after ureterolithotomy. Vet Surg. 2011;40:438-443.
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Uma paciente da espécie felina, castrada, sem raca definida (SRD), filhote, com
cerca de seis meses de idade, deu entrada em um hospital veterinario com histérico
de alteragdes neuroldgicas como head press, ataxia, amaurose e andar em circulos,
além de intensa sialorreia, com evoluc¢do recorrente e oscilatoria ha semanas.
Refere que o irmdo de ninhada nio apresenta nenhuma manifestacio clinica,
porém é maior que a paciente em questdo. Também se notou mudanca na colo-
ra¢do dos olhos da gata, com escurecimento dos mesmos. Por fim, informou que,
quando foi realizada a cirurgia de castragdo, a gata apresentou retorno anestésico
prolongado, levando cerca de 12 horas para melhora clinica. Ap6s um detalhado
exame fisico em conjunto com exames complementares, a paciente foi diagnosti-
cada com desvio (shunt) portossistémico congénito.

FIGURA 81. A e B.

A. Quais sdo os principais sinais clinicos da afec¢do na paciente?

B. Quais sdo os principais meios diagndsticos para o desvio portossistémico?
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A. Os sinais clinicos associados ao desvio (shunt) portossistémico congénito cos-
tumam acometer o sistema nervoso central, o trato gastrointestinal € o urinario,
onde os mesmos podem ser intermitentes e oscilatorios em relagdo a intensidade
e frequéncia. Os sinais clinicos do sistema nervoso central resultam principal-
mente de encefalopatia hepdtica, incluindo convulsées, alteracdes comporta-
mentais, letargia, ataxia, movimentos circulares, pressao da cabega, cegueira
central episddica, desorientacao, convulsoes, coma e agressividade. A sialorreia
¢ um sinal clinico muito comum em gatos acometidos, possivelmente associado
aencefalopatia hepatica, porém outras manifestacdes gastrointestinais incluem
vOmitos intermitentes, diarreia, anorexia, perda de peso e melena. A diminuigdo
da produgido de ureia, o aumento da excre¢do de amonia e a diminuic¢do do
metabolismo do acido drico podem resultar em cristais de biurato de amoénio e
formacao de calculos e predisposi¢do a infeccdes bacterianas do trato urindrio.
Hematuria, distria, estranguria, poliuria, polacitiria e obstru¢ao urinaria sao
sinais clinicos comuns. A politria/polidipsia é um achado em muitos pacientes
acometidos decorrente de alteracdo das fun¢des neuroenddcrinas. Crescimento
deficiente ou menor escore de condi¢io corporal, febre e fraqueza episédica sao
outros possiveis relatos. A hipertensdo portal ndo esta presente nesta condi¢ao
clinica, e os pacientes ndo desenvolvem ascite, exceto aqueles que apresentam
hipoalbuminemia grave devido a sangramento gastrointestinal, insuficiéncia
hepatica ou restri¢do proteica importante na dieta. Iris ctiprica é relatada em
um numero variavel de gatos portadores desta anomalia vascular, mas sua
etiologia permanece indeterminada.

B. Uma combinac¢do de obtengdo do histérico com exame fisico, exames labo-
ratoriais, especialmente testes de fun¢do hepatica (acidos biliares pré e pds-
-prandiais) e urinalise (cristaluria de biurato de amonio), além de achados de
diagndstico por imagem, como em casos simples obtidos por ultrassonografia
abdominal, ou por tomografia computadorizada e ressonancia magnética em
casos mais complexos.

LEITURA SUGERIDA

Konstantinidis AO, Patsikas MN, Papazoglou LG, et al. Congenital portosystemic shunts in dogs and cats:
classification, pathophysiology, clinical presentation and diagnosis. Vet Sci. 2023;17-10(2):160.

Strickland R, Tivers MS, Fowkes RC, et al. Incidence and risk factors for neurological signs after attenuation
of a single congenital portosystemic shunt in 50 cats. Vet Surg. 2021;50(2):303-311.
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Um felino, castrado, de cinco anos de idade, veio ao servi¢o de emergéncia por
conta de dificuldade respiratoria ha um dia. Os tutores relataram que, no dia ante-
rior, ele havia vomitado cerca de sete vezes e ndo estava se alimentando bem. Além
disso, referiram que o gato vomitou uma bola de pelos grande e longa (Fig. 87, A)
e que, apos isto, apresentou movimentos repetitivos de degluticdo como se algo
estivesse alojado no esdfago. O paciente parecia interessado em comida, mas
quando comia, regurgitava imediatamente todo o contetudo ingerido. Ndo havia
histérico de sinais gastrointestinais cronicos. Foi recomendada radiografia do
torax (Fig. 87, B e C).

FIGURA 87. A. Bola de pelos. B e C. Radiografias de térax.
(Continua)

A. Qual éainterpretagdo das radiografias? Quais sdo os diagnosticos diferenciais
para a dificuldade respiratdria?

B. A suspeita diagnostica, diante do histérico de vomito, regurgitacio e dificul-
dade respiratdria, foi de estenose do esdfago em decorréncia de uma esofagite
e pneumonia por aspiragdo causada pelos numerosos vomitos e regurgitagoes.
Quais sdo as opgOes para diagnosticar estenose esofagica?

C. Quais sdo as opgdes de tratamento para estenose de esdfago?
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FIGURA 87. (Continuagéo) E. Colocagéo de tubo esofégico inflavel permanente por 6 semanas
(BE - tube by Mila International), bougienage e colocacéo de stent. F. Realizacdo de endoscopia.
G-K. Realizacdo de dilatacdo das duas areas de estenose com baldo esofagico sob endoscopia
e fluoroscopia. L e M. Colocagdo subsequente de tubo esofédgico permanente. N. Tutora do
paciente aprendendo a usar o tubo para o tratamento em casa.




Casos em Medicina Felina 299

Uma fémea da espécie felina, da raga Maine Coon, de um ano de idade, foi adotada
aos quatro meses e, desde entdo, seu tutor nota que ela tem dificuldade em apre-
ender os graos de ragdo, esfrega as patas na boca com frequéncia sempre apos
comer e tem um halito muito forte. Nos ultimos dois dias, notou sialorreia e a
levou para avaliagdo veterindria. No mais, a paciente estava alerta, com compor-
tamento habitual e sem qualquer outra alteragdo digna de nota. Ao examinar a
cavidade oral, o médico-veterinario evidenciou o seguinte quadro apresentado
na Figura 124, A e B:

A. Qual ¢ a principal suspeita diagnéstica? Comente sobre a doenga.
B. Quais exames podem ser solicitados para confirmar o diagndstico?

C. Quais sdo os possiveis tratamentos para essa condi¢ao?
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Este macho da espécie felina, SRD, adulto jovem, vive em uma casa com outros
trés gatos e dois cdes. Todos os animais tém livre acesso a rua. Este paciente
apresenta prurido intenso em face e orelhas, com evolu¢ao de 30 dias. O quadro
ja ocorreu de forma similar no ano anterior. Medicamentos preventivos de ecto-
parasitas sdo aplicados de forma irregular e apenas este animal é sintomatico.
As lesdes alopécicas e crostosas estdo presentes, principalmente em pavilhoes
e em regido periocular bilateral. Adicionalmente, lesdes papulocrostosas sao
observadas em regido lombossacra e pulgas foram vistas durante o exame fisico.
O exame otoscopico revelou a presenca de cerimen enegrecido com eritema em
ambos os condutos auditivos. O exame parasitologico de cerimen determinou
a presenca do acaro visualizado na Figura 125, A e B, abaixo, e 0 exame citolo-
gico de cerumen evidenciou Malassezia sp. acima de trés leveduras/campo de
objetiva de imersao.

FIGURA 125. A e B.

A. Quais sdo os diagnosticos para este felino?
B. Estabeleca o diagndstico diferencial para o quadro facial e 6tico.

C. Descreva um protocolo terapéutico.
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Caso 135

Um paciente da espécie felina, SRD, de pelo curto, de 10 anos de idade, foi aten-
dido em uma clinica particular apresentando protrusdo da terceira palpebra do
olho esquerdo, além de discreta estenose com presenca de secrecdo em narina
ipsolateral. Ao exame fisico da cavidade oral, foi evidenciada presenga de massa
em gengiva com extensdo para palato duro de regido maxilar esquerda, com
focos de necrose, cujo exame histopatoldgico diagnosticou fibrossarcoma oral.

FIGURA 133. A e B.

A. Qual é a prevaléncia do fibrossarcoma oral na espécie felina?

B. Qual é o prognéstico do fibrossarcoma oral em felinos?
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Caso 137

Um macho da espécie felina, inteiro, de seis meses de idade, foi atendido com
queixa de diminui¢do de acuidade visual ha dois meses. O tutor refere que
o animal apresentou quadro respiratdrio e foi tratado com enrofloxacina,
na dose de 5 mg/kg, a cada 12 horas, durante sete dias. Refere que o animal
melhorou do quadro respiratério, porém comegou a colidir com obstéculos e
tornou-se mais arredio. Cerca de um més depois, o animal apresentou alteragio
ocular esbranquigada.

FIGURA 135. A e B.

A. Qual é a provavel causa da cegueira decorrente do uso de enrofloxacina?
B. Descreva as altera¢des oculares encontradas neste animal.

C. Quais sdo as possiveis causas de catarata em felinos?



Casos em Medicina Felina 339

Caso

Uma paciente felina, castrada, sem raca definida (SRD), de trés anos de idade,
domiciliada em apartamento, sem acesso a rua, sem contactantes, sorologia nao
reagente para retroviroses felinas, deu entrada em um hospital escola com histo-
rico de disorexia e anorexia nos ultimos cinco dias, além de émese frequente, com
quadros a cada duas semanas ha trés meses. Ao exame fisico, evidenciaram-se,
dentre alguns sinais clinicos, as mucosas ictéricas.

FIGURA 140. A e B.

A. Quais sdo as causas de ictericia no paciente da espécie felina?

B. Como se pode realizar uma triagem diferencial da suspeita diagndstica entre
as causas de ictericia no paciente da espécie felina, enquanto se esperam os
resultados de exames mais detalhados, com apenas historico, manifestacdes
clinicas e hemograma?
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Caso 147

Um filhote da espécie felina, de 45 dias de vida, da ra¢a British Shorthair, com
350 gramas de peso, foi levado ao atendimento para iniciar a primovacinagao.
No entanto, o tutor refere que, desde o nascimento, o animal apresenta tamanho
discrepante da ninhada. Atualmente, seus irmaos tém 700 gramas. Tutor refere
animal em bom estado geral.

FIGURA 145. A e B.

A. Quais sdo os principais diagndsticos diferenciais para este paciente?
B. Quais exames sdo necessarios para o diagndstico de tais enfermidades?

C. Levando em conta o peso do animal, no momento do atendimento, seria pos-
sivel a realizagdo desses exames laboratoriais no momento desta consulta?
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Uma paciente da espécie felina, de trés anos de idade, semidomiciliada, com trés
contactantes felinos assintomaticos, foi atendida apresentando mucosas hipoco-
radas além de petéquias, equimoses e hematomas em regides periocular, perila-
bial, em esclera e na mucosa oral. A paciente em questio apresentava teste positivo
para detec¢do de antigenos virais para FeLV por meio de ensaio de imunoab-
sor¢ao enzimatica (ELISA).

R \ N

FIGURA 158. A e B.

A. Qual ¢ a condigéo clinica associada a infec¢do pelo virus da leucemia viral
felina nesta paciente?
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Caso 163

Um macho da espécie felina, SRD, de dois anos de idade, apresentou queixa
de anorexia, letargia, perda de peso e dois episodios de vomito. O hemograma
revelou anemia (Ht% 16), trombocitopenia (65.000/uL) e leucopenia (1.080/uL)
por neutropenia e linfopenia. A avalia¢do do esfregaco sanguineo demonstrou a
presenca de 48% (518/uL) de linfécitos médios a grandes com presenga de nucléolos
evidentes. O paciente foi negativo ao teste imunoenzimatico rapido para FIV,
porém foi positivo para FeLV. Néo foi constatada linfadenomegalia periférica.
O animal foi submetido a coleta de medula dssea para realizagdo de mielograma,
que revelou um infiltrado significativo de linfoblastos (>90%) e diminuigao signi-
ficativa das linhagens eritroide, mieloide e megacariocitica).

A. Qual é o diagnostico?

B. Qual é a importancia da realiza¢do da avaliagdo do esfregaco sanguineo e
do mielograma?
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A. De acordo com diagnédstico prévio de diabetes mellitus e os exames laborato-
riais coletados no momento de admissdo da paciente — glicemia aumentada,
-hidroxibutirato aumentado e acidose metabolica encontrada na hemogasome-
tria — a paciente apresenta a principal complicagdo do diabetes ndo controlado,
chamada de cetoacidose diabética. Para reversdo do quadro, alguns passos
devem ser seguidos: (a) procurar sinais de choque sistémico como hipotensao,
hipotermia e bradicardia; (b) corrigir a desidratacao, (b) fazer reposi¢do de
potassio antes do inicio da insulinoterapia, (d) corrigir acidose por meio da
reposi¢ao de bicarbonato, caso ndo tenha sido corrigida apos a ressuscitagao
volémica (para pacientes cujo HCO," esteja abaixo de 12), (e) fazer o controle
glicémico com insulina regular ou glargina apds a correcao da desidratacao
e da hipocalemia, por meio de um dos protocolos abaixo:

— Protocolo 1 - Insulina regular: dose inicial 0,1 U/kg IM, apds 0,05 U/kg, IM,
a cada 1-2 horas, até glicemia <250 mg/dL.

— Protocolo 2 - Glargina: 1 U/gato IM, a cada 2-4 horas até glicemia
180-252 mg/dL.

— Protocolo 3 - Infusdo continua de insulina regular na dose de 0,05 0,1 UI/kg/h.
Dilui-se 1,1 UI de insulina regular em 250 mL de solu¢ao da NaCl a 0,9%
ou Ringer. Descartam-se os primeiros 50 mL da solu¢do antes do inicio
da infusdo. O valor da glicemia ira influenciar a velocidade da infusdo da
solugdo, conforme demonstrado abaixo:

Valor da glicemia Velocidade da infusao Solucao a ser infundida
> 250 mg/dL 10 mL/h Ringer ou NaCl a 0,9%
250-200 mg/dL 7 mL/h Ringer ou NaCl a 0,9%
200-150 mg/dL 5mL/h Glicose a 5%

<150 mg/dL = Glicose a 5%

Para ambos os protocolos, a glicemia deve ser avaliada a cada 1-2 horas.
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Caso 180

A gata deste caso clinico (Fig. 178) foi trazida para consulta devido ao surgimento
concomitante de lesdo ulcerada em labio superior e aumento de volume em regido
mentoniana. A tutora nio relatou prurido. A paciente tinha livre acesso a rua e
nao recebia medicamentos para prevengdo de ectoparasitas. O quadro nio havia
ocorrido anteriormente e o animal ndo recebeu nenhuma terapia prévia a consulta.
O exame fisico evidenciou a lesdo ulcerada em labio superior e 0 aumento de volume
de consisténcia firme em regido mentoniana, sem aumento de sensibilidade.

FIGURA 178.

A. Quais sdo o provavel diagndstico lesional e a etiologia?
B. Como confirmar a suspeita diagnostica?

C. Descreva um protocolo terapéutico.
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A. Mielopatia cervical C6-T2. Com tetraparesia e auséncia de alteracdes encefalicas,
espera-se uma lesao cervical. Para que o arco reflexo (reflexo flexor) esteja dimi-
nuido/ausente nos membros tordcicos, é necessario que os neuroénios motores
inferiores da intumescéncia cervicotordcica estejam acometidos.

=

Sindrome de Horner, que é o conjunto de sinais clinicos (miose, ptose palpebral
superior, protrusao da terceira palpebra e enoftalmia) associados a perda da
inervagdo simpatica para o olho. Essa fun¢do pode ser interrompida quando
ha lesdo no trajeto das fibras dessa inervagao simpatica.

O

Como se trata de sinais clinicos agudos e assimétricos, os principais diferenciais
para uma mielopatia C6-T2 seriam trauma espinhal ou altera¢des vasculares,
como, por exemplo, embolismo fibrocartilaginoso, ja que em gatos essa ¢ a
regido de maior ocorréncia. No caso em questdo, o exame de tomografia com-
putadorizada confirmou uma fratura com luxagéo vertebral de C7.

FIGURA 184. A e B.

LEITURA SUGERIDA

Mella SL, Cardy TJ, Volk HA, et al. Clinical reasoning in feline spinal disease: which combination of clinical
information is useful? J Feline Med Surg. 2019, v. 28.

Taylor AR, Kerwin SC. Clinical evaluation of the feline neurologic patient. Vet Clin North Am Small Anim
Pract. 2018;48(1):1-10.
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Caso 204

Realizou-se uma celiotomia exploratdria para coleta de amostras do trato diges-
tivo em um paciente com suspeita de triade. O histérico era de vomito cronico e
algia abdominal intermitente. Na inspecdo pancreatica, verificou-se essa imagem
(Fig. 204) na extremidade direita do pancreas:

FIGURA 204.

A. Qual é o nome dessa alteragao?

B. Qual é o procedimento a ser realizado?
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