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1 INTRODUCAO

A pancreatite cronica é uma inflamacdo do péncreas de curso
prolongado. De ocorréncia mais frequente em cdes a pancreatite, também é relatada
em felinos, equinos e bovinos (JUBB, et al, 2006). Em felinos a proximidade
anatémica do ducto pancreatico principal com o ducto biliar comum, predispbe o
animal a les@o pancreatica (MCGAVIN & ZACHARY, 2009).

A pancreatite cronica é caracterizada por ser acompanhada de fibrose e
atrofia do parénquima do 6rgdo, que pode ocorrer em todas as espécies como
resultado da obstrucdo dos ductos pancreéticos e, como consequéncia de outros
mecanismos envolvidos no desencadeamento da pancreatite aguda, tais como
agressdo direta as células acinares com consequente necrose e disturbios no
transporte de enzimas no interior dos citoplasmas das células acinares (MCGAVIN &
ZACHARY, 2009). A obstrucdo de fluxo do ducto pancreético por célculos ou
parasitas pode levar ao edema intersticial que comprime 0s vasos sanguineos,
causando lesdo isquémica das células acinares. A lesdo direta as células acinares
pode ser causada por diversos fatores, entre eles estdo plantas tdxicas e
micotoxinas, zinco, farmacos e excesso de corticoesteroides. A pancreatite aguda
pode ocorrer apods ingestéo de refei¢cdo rica em gordura. Por vezes é desencadeada
por trauma, causando derrame de enzimas que iniciam uma necrose, seguida de
trauma e inflamac&o do érgéo e tecidos adjacentes (MCGAVIN & ZACHARY, 2009).

A fibrose pancreética ocorre como resultado da destruicdo progressiva do
pancreas por episddios repetidos de necrose pancreatica aguda e pancreatite. Estes
episadios repetidos causam a perda de tecido glandular, ocorrendo substituicdo do
parénquima por tecido fibroso e atrofia do parénquima existente (MCGAVIN &
ZACHARY, 2009).

Clinicamente cées e gatos acometidos por pancreatite geralmente
apresentam perda de peso crbnica, apesar do apetite excelente, até mesmo voraz. A
ictericia pode ser marcante naqueles animais que apresentam comprometimento de
ducto biliar ou hepético em consequéncia da lesdo pancreatica. As fezes podem
estar normais ou amolecidas ou volumosas ou aquosas (NELSON & COUTO, 2006).

Macroscopicamente, animais acometidos por pancreatite cronica
apresentam péancreas de aspecto nodular, contraido, distorcido, com adesdes
fibrosas ao tecido adjacente. A ectasia dos ductos pancreéticos com formagdo de
cistos também é comum nos felinos com fibrose pancreatica intersticial
Microscopicamente observa-se atrofia do parénquima pancreético, com poucos
acinos funcionantes, intensa proliferacdo de tecido conjuntivo fibroso e
ocasionalmente infiltrado leucocitario misto (MCGAVIN & ZACHARY, 2009).
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Este trabalho tem como objetivo descrever um caso de pancreatite
crbnica associada a colestase e necrose hepatica de um felino diagnosticado pelo
Laboratorio Regional de Diagndstico (LRD) da Faculdade de Veterinaria (FV/UFPel).

2 METODOLOGIA (MATERIAL E METODOS)

Os sinais clinicos foram obtidos junto aos veterinarios do Hospital de
Clinicas Veterinarias (HCV), onde o animal havia sido internado. A necropsia do
animal foi realizada no LRD/FV. Para o estudo histolégico foram coletados 6rgéos da
cavidade abdominal, torécica e sistema nervoso central, os quais foram fixados em
formol tamponado a 10% e processados rotineiramente e corado pela técnica de
hematoxilina-eosina (HE).

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Foi remetido para o LRD um cadaver de um felino fémea sem raca
definida que clinicamente vinha apresentando h& dois meses emagrecimento
progressivo apesar do aumento do apetite, ictericia generalizada e fezes pastosas,
volumosas e cinzas. Na necropsia as lesdes macroscopicas encontradas foram
ictericia generalizada e caquexia, vesicula biliar distendida e com microcalculos no
conteddo biliar. O pancreas apresentava-se com aspecto de massas nodulares
aderidas a parede do duodeno. Microscopicamente, foi observada atrofia acentuada
das porcbes exoécrina e enddcrina do pancreas com area de necrose ativa e intensa
proliferacdo de tecido conjuntivo fibroso. Também foi observada necrose hepética
massiva e colangite acentuada.

O diagnostico foi confirmado como pancreatite crbnica associada &
colangite e necrose hepética. A colangite e os microcélculos biliares possivelmente
desencadearam compressao do ducto pancreatico principal levando a um quadro
inicial de pancreatite aguda que progrediu para forma crbnica da doenga, 0 que
agravou a colangite existente devido a proximidade dos ductos biliar e pancreético,
causando a estenose da vesicula e, em consequéncia disso, a necrose hepética.

4 CONCLUSAO

A pancreatite cronica e lesdes hepéticas podem estar associadas e com
agravamento dos processos morbidos provocados por ambas patologias o que
ocorreu no caso aqui relatado. Deste modo é importante um diagnéstico precoce e
preciso para a instituicdo do tratamento mais adequado a cada caso.
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