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RESUMO

A triade felina é uma sindrome ocasionada por trés patologias que podem ocorrer em
conjunto, a colangiohepatite, doenca inflamatoria intestinal e pancreatite, a eventualidade
possivelmente esta relacionada a anatomia da espécie felina nestes oOrgdos, devido a
suscetibilidade e proximidade para processos inflamatdrios nos mesmos. Os sinais clinicos
sdo inespecificos como anorexia, prostracdo, vOmitos, pirexia, nausea e diarreia. O
diagnostico baseia-se em excluir outras causas, exames complementares hematologicos,
bioquimicos séricos e de imagem, entretanto o diagndstico definitivo s6 pode ser realizado
através da biodpsia e histopatolégico destes 6rgdos. Com isso, o trabalho tem como objetivo
descrever a doenca com énfase no diagndstico e tratamento que é baseado em anti

inflamatdrios, antibidticos e suporte sintomatico.

Palavras—chave: Felinos, Figado, Intestino, Pancreas.



ABSTRACT

The feline triad is a syndrome caused by three pathologies that can occur together,
cholangiohepatitis, inflammatory bowel disease and pancreatitis, the eventuality possibly
related to the anatomy of the feline species in these organs. Clinical signs are nonspecific,
such as anorexias, prostration, vomiting, pyrexia, nausea and diarrhea. Diagnosis is based
on excluding other causes, complementary hematological, serum biochemical and imaging
tests, however the definitive diagnosis can only be made through biopsy and histopathology of
these organs. Thus, the work aims to describe the disease with an emphasis on diagnosis and

treatment.

Keywords: Cats, Liver, Intestines, Pancreas.
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1 INTRODUCAO

Ainda ha muito que esclarecer sobre a triade felina. Atualmente véarios gatos sdo
acometidos por esta patologia, que ocorre por diferentes etiologias, sendo algumas ainda nao
bem elucidadas. E de importancia estuda-la devido ao grande ndmero de controvérsias a
respeito de etiologia, diagnostico e tratamento.

Os processos inflamatorios no figado, pancreas e intestino delgado dos felinos nos
casos onde houver sinais clinicos e indicativos de triade devem ser investigados. Estudos
demonstram que existe correlagdo nos casos de enterite, colangite e pancreatite em gatos no
exame histopatolégico e que em alguns casos o prognostico da doenca é reservado devido a
gravidade do quadro. Entretanto, no estudo também foi verificado alguns gatos sem
sintomatologia clinica que também apresentavam lesdes histopatologicas nestes Orgaos
(FRAGKOU et al., 2016)

A colangite é uma das doencas inflamatorias do trato biliar mais comuns nos gatos.
Contudo para fechar um diagnostico definitivo é necessaria uma bidpsia do érgdo acometido.
O tratamento baseia-se em sintomatico, antibioticos em alguns casos e anti inflamatérios.
Existem trés tipos de colangites, sdo elas a neutrofilica, linfocitica, parasitaria e cronica
(BOLAND; BEATTY, 2016).

Muitos gatos que sofrem com disfungdes organicas inicialmente causadas pelo figado
podem ter comorbidades em regides proximas como pancreas e intestino delgado. A triade
ocorre devido a anatomia da espécie felina. Alguns estudos demonstram que 50-56% dos
gatos que tem triade tém alguma alteracdo em pancreas e/ou doencas inflamatérias do figado
(SIMPSON, 2014).

O diagnostico definitivo das doencas hepéticas ainda é um desafio para os clinicos de
felinos na rotina veterinaria. Com a evolucdo da medicina veterinaria surgem novos testes que
comecaram a facilitar os meios diagnosticos. Mas ainda em alguns casos s@o necessarios além
dos testes disponiveis, também a bidpsia hepatica (LIDBURY et al., 2016).

O uso do exame de ultrassonografia abdominal para lesbes hepaticas, pancreéaticas e
intestinais tem uma alta relevancia. Nos permite avaliar sem invasidade o parénquima, sua
acuracia ¢ alta. Porém o mesmo ndo determina diagndstico definitivo. E um dos exames de
eleicdo, porém ainda sendo complementar a clinica (BANZATO et al., 2015).

O objetivo do presente trabalho é revisar sobre a triadite felina, abrangendo as

principais doencas hepaticas, intestinais e pancreaticas que podem levar ao desenvolvimento



da mesma. Com intuito de abordar possiveis causas, desenvolvimento da doenga, diagnostico

e tratamento.
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2 ASPECTOS ANATOMICOS E FISIOLOGICOS DO FIGADO, PANCREAS E
INTESTINO DELGADO DO FELINO

O figado é um 6rgdo do sistema gastrointestinal localizado na regido epigastrica,
cranial ao abddémen e caudal ao diafragma. E considerado a maior glandula do corpo. Dentre
suas funcdes estd a producdo de bile, metabolismo de proteinas, gorduras e carboidratos. O
periténio recobre o figado. Sua localizacdo central, fica um pouco desviado para direita, é
dividido em lobos por fissuras em sua margem ventral. A face cranial dele é ligado pela veia
cava caudal. A vesicula biliar se localiza entre os lobos hepaticos a direita. O ligamento
hepatogastrico abrange o ducto biliar, artéria hepética, veia porta, vasos linfaticos e nervos.
Apdbs o ducto cisitco da vesicula biliar ele é denominado de ducto biliar comum ou ducto
colédoco, quando ocorre a continuagdo do ducto hepatico (DYCE et al., 2019).

Os lobos hepaticos séo divididos: lateral e medial esquerdos, lateral e medial direitos,
caudado e papilar (com processos caudado e papilar) e quadrado, conforme mostrado na
figura 1 (acima). A irrigacdo sanguinea é realizada pela artéria hepéatica e veia porta, a
drenagem venosa do figado é realizada unicamente pela veia central no centro de cada l6bulo
hepético. A inervacdo é composta por fibras simpaticas e parassimpaticas, como pelo tronco
vagal ventral e fibras simpéticas do ganglio celiaco. A drenagem linfatica é realizada através
dos linfonodos portais que estdo localizados dentro do omento menor (KONIG et al., 2016).

O pancreas também ¢é considerado uma glandula, pois tem funcdo enddcrina e
exocrina, ele se localiza na regido dorsal da cavidade abdominal e tem relacdo com duodeno
proximal. E dividido anatomicamente em trés regides corpo e lobos direito e esquerdo. Os
gatos apresentam, normalmente, um ducto pancreético, este desemboca na papila duodenal
(Figura 2). Sua vascularizacdo é realizada pela artéria celiaca e mesentérica cranial, o lobo
direito pela artéria pancreaticoduodenal cranial (ramo da artéria hepatica) e o esquerdo pela
artéria pancreaticoduodenal caudal e artéria esplénica. A inervacdo do sistema nervoso
parassimpatico é através do tronco vagal e o simpatico pelo plexo celiaco, os linfonodos
pancreaticoduodenais que drenam a linfa do pancreas (KONIG et al., 2016). O pancreas
exocrino é um érgdo que secreta diversas enzimas importantes no processo de digestdo. As
células acinares e ductais dele estdo envoltas pelas ilhotas do pancreas endocrino. O produto
secretado do pancreas exocrino contém zimogénios, que auxiliam na digestdo de proteinas,
carboidratos e lipideos, bicarbonato e a4gua, neutralizando o duodeno. Quando ocorre alguma

alteracdo neste 6rgdo, ha uma liberacdo de enzimas digestivas que sdo ativadas dentro das
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préprias células acinares, ocorrendo uma autodigestdo do 6rgdo, podendo levar a necrose
(WASHABAU, 2013).

Figura 1 — Imagens do figado de um felino, evidenciando duas faces, seus lobos, vesicula

biliar e estruturas presentes na fissura portal.

Processo coudado

Lobo hepdtico lateral direito

Veia cava caudal

8 Lobo hepatico laterdl esquerde
Lobo hepdtico medial direito
Lobo hepético medial esquerdo
8 Lobo hepético quadrado

Vesicula biliar

Figura 7-104 Figado de um gato (face diafrogmatica).

Lobo hepético covdado

[processo coudado)

2 Lobo hepatico lateral direite

Porta do figado
Lobo hepético lateral esquerdo 8 Processo popilar
Vesicula biliar

Lobo hepdtico medial esquerdo
Lobo hepético quadrade

Incisura do ligamento redondo Lobo hepdtico medial direito

Fonte: Adaptado de Konig (2016).

O intestino é o segmento final do trato gastrointestinal, tem sua divisdo composta por
delgado e grosso. A parte inicial, ou seja, intestino delgado é subdividida em duodeno, jejuno
e ileo, estes segmentos sdo responsaveis por grande parte da absorcdo de nutrientes e
vitaminas, possui muitas vilosidades com fungdes absortivas. As placas de peyer compde 0

sistema linfatico do intestino em conjunto com os linfonodos mesentéricos. O intestino possui
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uma divisdo das suas camadas em mucosa, submucosa, muscular e serosa. A inervacao é
através do plexo nervoso submucoso ou plexo de meissner e o plexo mesentérico (auerbach).
A irrigacdo sanguinea é realizada pelas artérias mesentéricas cranial e caudal principalmente,
exceto o segmento proximal do duodeno que € irrigado através do ramo hepatico da artéria
celiaca. O duodeno inicia na parte pil6rica do estdmago até o jejuno, ele fica fixado no teto
abdominal pelo mesoduodeno mesentérico cranial (KONIG et al., 2016).

Figura 2 — Desenho esquematico da porcéo inicial do duodeno de um gato, evidenciando o
pancreas com seus ductos (ducto acessério inconstante) chegando as papilas
duodenais, a vesicula biliar com a formacdo do ducto biliar comum e a unido entre

este Ultimo com o ducto pancreatico principal ou Unico.

Ducto cistico

Vesicula Biliar

Ductos hepaticos

Ducto pancreatico
——
Abertura

hepatopancreatica

Abertura ducto
pancreatico

acessorio

Pancreas:

Fonte: Adaptado de Sebastiani & Fishbeck (2005).
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3 TRIADE

De acordo com Simpson (2014) triadite ou triade é um termo relacionado ao processo
inflamatdrio que atinge os trés orgdos simultaneamente: figado, pancreas e intestino. A triade
estd presente em metade dos casos de pancreatite e quase 0 mesmo percentual em gatos que
apresentam colangite e alteracdes inflamatdrias hepéticas.

Cerca de 30 a 50% dos gatos que apresentam lesdes inflamatorias em Orgdos do
sistema gastrointestinal, como exemplo no caso de pancreatite, colangite e/ou doenca
inflamatoria hepética, demonstram les@es histologicas inflamatorias de triade. Contudo, em
um estudo em gatas que foram para castracdo, foram evidenciadas lesfes inflamatorias nesses
Orgaos mesmo sem sintomatologia clinica destes pacientes (LIBDURY et al., 2020).

A triade é uma sindrome com associacdo de doengas como combinacdo da colangite
ou colangiohepatite, pancreatite e doenca inflamatoria intestinal. Os animais que apresentam
doenca hepatica devem passar por uma investigacdo nestes outros 6rgdos, pois sempre podera
haver possibilidade de doencas pancreaticas e/ou intestinais concomitantes (RECHE JUNIOR
et.al., 2017).

Segundo Cerné et al. (2020) ndo ha predisposicdo de sexo, idade ou raca para o
desenvolvimento da triade, todavia gatos que apresentam colangite neutrofilica tendem a ser
mais jovens quando comparados aos com colangite linfocitica cronica. Apesar de ndo ter
relatos de propensdo a raca, 0s siameses sdo citados em alguns estudos sendo mais acometidos

pela pancreatite.
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4 SINAIS CLINICOS

O historico dos gatos com patologias hepaticas na maior parte das vezes sdo queixas
com sintomatologias muito inespecificas como letargia, anorexia, inapeténcia, vémitos,
diarreia e perda de peso recente. Ao exame fisico pode ser observada desidratagdo, ictericia,
pirexia, algia abdominal cranial, ptialismo e hepatomegalia. Alguns pacientes podem
apresentar sinais neurologicos, que podem estar relacionados com a evolugdo do quadro para
encefalopatia hepatica associada (BOLAND; BEATTY, 2016).

De acordo com Cerné et. al. (2020) em um estudo avaliado em felinos com triade, a
pressao arterial sistolica pode estar abaixo do normal nos casos de pancreatite ou hepatopatia.
A hipotensdo sistémica esta relacionada com indicador de prognostico negativo quando a
pressdo arterial sistolica for inferior a 124mmHg. A anorexia € um sinal muito comum e
importante, estd presente em até 97% dos casos, também podem apresentar perda de peso,
desidratacéo, palidez de mucosas e ictericia. Nos casos de pancreatite 0s pacientes também ter
pirexia ou hipotermia. Alguns casos mais graves podem manifestar vasculite, mas é dificil
diferenciar de hematomas que podem ter outras causas.

A letargia, inapeténcia e perda de peso sdo sinais clinicos que podem estar
relacionados com hipocobalaminemia, devido ao fato de que a cobalamina é fundamental para
completar vias bioguimicas, contudo a falta da mesma pode ter efeitos metabdlicos e clinicos.
Ainda assim a deficiéncia de cobalamina é relatada tanto nas doencas gastrointestinais,
pancreaticas, enteropatias cronicas, linfoma de intestino delgado e na insuficiéncia
pancreética exdcrina (TORESSON et al., 2016).
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5 ETIOLOGIA E FISIOPATOGENIA

A etiologia da triade ainda é pouco compreendida, na maior parte dos casos 0 que se
observa sdo processos inflamatdrios de origem infecciosa ou autoimune, problemas fisicos
como obstrucdo de ducto. Porém quando comparamos com o trato gastrointestinal de cdes, o
intestino delgado é mais curto e h4 maior numero de bactérias no segmento duodenal. Nos
gatos o ato de vomitar pode levar ao refluxo de suco duodenal para os ductos biliares e
pancreaticos, levando a proliferacdo das bactérias intestinas para estes Orgaos citados nos
casos de colangite neutrofilica. Cerca de 20% dos felinos possuem em sua anatomia um ducto
pancreatico acessorio, neste caso ele € mais rudimentar. Nos quadros de pancreatite, as
enzimas digestivas ndo conseguem ser eliminadas do péancreas devido a inflamacéo,
ocorrendo a ativacdo das mesmas intrapancredtica, levando a autodigestdo do oOrgdo. A
colangite é caracterizada pela inflamagdo do ducto biliar, contudo quando a inflamagdo se
estende até o parénquima hepatico é denominada como colangiohepatite (CERNA et al.,
2020).

De acordo Nelson e Couto (2015) existem importantes particularidades no
metabolismo hepaético felino. Os gatos possuem o seu organismo adaptado para altos niveis de
proteinas de origem dietética. A gliconeogénese que ocorre apds o periodo de alimentacao pos
ingestdo de proteinas, leva ao aumento de atividades de enzimas para o catabolismo proteico.
Também necessitam de arginina de origem alimentar para completar o ciclo da ureia no
figado. Quando em anorexia, entram em processo de desnutricdo proteico calérica e quebra
sua proteina corporal se receber restricdo da mesma na dieta quando houver disturbio
hepatico.

A doenca intestinal que cursa posteriormente com inflamacdo (enterite) e alteracdo de
microbiota intestinal levando & disbiose é uma das teorias mais aceitas, com isso ocorre uma
ascensdo das bactérias provenientes do intestino para o sistema hepatobiliar e/ou pancreas
concomitante. Essa infeccdo por via hematdgena pode cursar com septicemia, pancreatite
aguda e também colangite neutrofilica. Outra hipotese aceita € de que a inflamagdo intestinal
com cronicidade, leva a ativagdo de mecanismos inflamatérios, em conjunto com fatores
genéticos e ambientais, dieta, imunidade, componentes da microbiota gastrointestinal. A
ativacdo da imunidade inata e adaptativa, resulta em lesdo imunomediada do figado e do

pancreas na evolugdo de uma colangite linfocitica cronica (LIDBURY et al., 2016).
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Segundo Jergens (2016), o trato gastrointestinal dos felinos possui uma flora com o0s
seguintes microrganismos Firmicutes sp, Bacteroidetes sp e Fusobacteria sp. Elas sdo um
ponto importante na regulacdo da imunidade inata e adaptativa. As principais bactérias que
ndo fazem parte da flora dos felinos e sdo consideradas patogénicas, sdo as seguintes:
Clostridium spp., Campylobacter sp, Salmonella sp especificos e algumas Escherichia spp.

O processo inflamatdrio local nestes 6rgdos figado, pancreas e intestinos, podem
apresentar-se de maneira isolada ou em conjunto. Quando ocorre este processo em um deles,
pode ocorrer alteracdo de microbiota e consequentemente translocacdo bacteriana para os
demais 6rgdos, caracterizando a triade (SIMPSON, 2015).

Em relacdo as patologias que acometem o figado e vias biliares, podem ser
classificadas como inflamatérias e ndo inflamatérias. As colangites ndo sdo incomuns nos
gatos, mas a lipidose hepatica é a principal enfermidade de origem ndo inflamatéria que
acomete os felinos. Os gatos tem maior predisposicdo as enfermidades nas vias biliares,
diferente da espécie canina quando em comparacdo. A colangite neutrofilica é classificada
como uma doenca inflamatdria séptica, aguda ou supurativa, causada por inflamacéo local de
vias biliares, vesicula biliar, ductos biliares e intra e extra hepaticos. Nao existe predisposicédo
de idade, porém é citada mais comumente em animais jovens e de meia idade. Sua
etiopatogenia ainda ndao é bem elucidada, porém ha uma hipétese que ela ocorra apos
ascensdo de bactérias do trato gastrointestinal. Também ¢é frequentemente associada as
pancreatites e doenca inflamatdria intestinal, a famosa triade (RECHE JUNIOR et.al., 2017).

As colangites parasitarias em gatos sdo causadas principalmente pelo parasita
Platynsomum fastosum que tem como hospedeiro intermediario caramujos, lagartixas,
lagartos, peixes, anfibios, quando o animal ingere um deles ocorre ascensdo dos parasitas
jovens para ductos e vesicula biliar, podendo causar um processo inflamatério agudo ou
cronico (KOSTER et. al., 2016).

A inflamacéo do pancreas exocrino pode estar envolvida em diversas patologias, pode
ser enfatizada em varias doencas tanto nas formas agudas quanto nas cronicas. A pancreatite
necrosante € caracterizada por necrose na gordura peripancreatica e células acinares, quando
em comparacao com a pancreatite neutrofilica onde é visualizada maior parte mais de 50% do
foco inflamatdrio por neutrofilos. No entanto, a pancreatite crénica é caracterizada por
infiltrado de linfdcitos, fibrose e atrofia acinar. Porém o método diagnostico de eleigéo é post
mortem, através da histopatologia, para diferenciar os tipos de pancreatite. A etiologia da

pancreatite necrosante aguda ainda ndo é conhecida, contudo, doencas no trato
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gastrointestinal, isquemia, trauma, envenenamentos, dentre outras, podem ter associagdo com
a mesma (WASHABAU, 2013).

Segundo Cernd et. al (2020) quando ocorre inflamacdo da regido pancreéatica, a mesma
pode se estender até o ducto pancreatico e chegar ao esfincter de Oddi. Este processo quando
ocorre pode resultar em colangite, possivel obstrucdo biliar extra hepatica. Gatos que
apresentam sinais de doenca gastrointestinal tém bactérias como Enterobacteriaceae
associada a mucosa, quando comparados gatos saudaveis. Sendo ela e Clostridium
microrganismos correlacionados as anormalidades como atrofia e fusdo de mucosa intestinal.
Ha aumento de citocitonas inflamatorias como interleucina-1, interleucina-8 e interleucina-12,
aumento de linfocitos CD3+ e macrofagos. Quando ocorre a alteracdo do microbioma
intestinal, o animal desenvolve antigenos dietéticos e desregulacdo do sistema imunol6gico
intestinal.

De acordo com Jergens (2012), a patogénese da doenca intestinal inflamatoria em
gatos seria devida sua sensibilidade alimentar que pode ser causada por uma enteropatia
responsiva a antibioticos e linfoma alimentar que em conjunto com fatores ambientais, levam
a disbiose, alteracdo na barreira funcional do intestino, onde os animais apresentam sinais
gastrointestinais, com lesdes histoldgicas, alteracdo do sistema imune, expressao de MCH Il e
desequilibrios de microbiota.

A lipidose hepatica é uma das principais patologias que acomete 0s gatos domésticos,
pode se desenvolver nos casos de triade, devido a anorexia. Os principais sinais clinicos séo
inespecificos como anorexia, letargia, sialorreia e ictericia, sendo também comuns em outras
doencas hepéticas. O tratamento baseia-se em terapia nutricional e hidroeletrolitica com
fluidoterapia. A alimentacdo € um fator importante para o progndstico favoravel, na maior
parte das vezes sendo realizada por tubos de alimentacdo, conforme cita em seu estudo
(MASOTTI et al., 2016).
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6 DIAGNOSTICO

A triade felina pode ter diversos diagndsticos diferenciais e um dos sinais clinicos
mais comuns que 0s gatos podem apresentar sdo os vomitos. Os diferenciais para este sintoma
sdo fatores dietéticos, tricobenzoares e causas parasitarias. O vomito pode ser desencadeado
de origem central, onde substancias estimulam diretamente o centro do vomito ou fatores do
sistema gastrointestinal e 6rgdos inervados por ramos do nervo vago. A idade também € um
fator importante considerando este sinal clinica. Nos gatos mais jovens quando se pensa em
émese, as primeiras causas a serem descartadas séo corpos estranhos e de origem infecciosa.
Em gatos de meia idade a idosos devem ser consideradas doencas crénicas e neoplasias
principalmente (MARTINS, 2016).

Os pacientes que tem apresentacdo de sintomatologia clinica de émese deve ser
realizado o diagnostico diferencial, abrangendo raca, idade e sexo, comparando também com
0S outros contactantes, caso o tutor tenha mais de um gato na casa. Gatos jovens podem fazer
ingestdo de corpo estranho, intussuscepcdo e doencas infecciosas. Nos mais velhos deve ser
descartadas doencas como hipertireoidismo, neoplasia gastrointestinal ou hepatobiliar.
Quando abordamos racas, os siameses sdo predispostos a adenocarcinoma gastrointestinal e
estenose pildrica. E importante distinguir o vomito da regurgitacio que nos gatos é mais
sucinta, mas que pode descartar casos de megaesofago, esofagite e hérnia de hiato
(BATCHELOR, 2012).

O termo colangite € utilizado para classificar um complexo grupo de enfermidades que
acometem figado e vias biliares nos gatos. No entanto seu diagnostico para classificacdo é
dificil, pois seria necessaria uma bidpsia e exame histopatologico. Segundo WSAVA (The
World Small Animal Veterinary Association), a classificacdo pode ser de acordo com estas
quatro citadas: colangite neutrofilica, colangite linfocitica, colangite associada a infestacdo
parasitaria e colangites destrutivas ou esclerosantes, sendo a ultima citada como rara na
literatura (RECHE JUNIOR et al., 2017).

A colangite aguda (neutrofilica) pode cursar com leucocitose, podendo haver desvio a
esquerda, aumento de enzimas de extravasamento como alanina aminotransferase (ALT) e
aspartato aminotransferase (AST), também pode haver aumento mais discreto de enzimas de
colestase como fosfatase alcalina (FA) e gamaglutamiltransferase (GGT). No exame
complementar de imagem, no caso da ultrassonografia abdominal pode ser evidenciada

alteracdo no parénquima hepético, com aspecto heterogéneo e ecogenicidade reduzida ou
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aumentada, como no caso de lipidose hepética concomitante. A citologia hepéatica pode ser
um método auxiliar ao diagnostico, também a citologia de bile. Porém a citologia normal n&o
descarta a possibilidade de diagnéstico. Sendo a bidpsia hepatica 0 exame diagndstico mais
sensivel e indicado (RECHE JUNIOR et al., 2017).

O exame de bile é util para diagnosticar a colangite causada por este parasita, deve ser
realizada colecistocentese guiada por ultrassonografia e 0 exame de fezes ndo € muito sensivel
(KOSTER et. al., 2016)

Segundo Bayton et al. (2018) em um estudo observando alteracfes histopatologicas
com distincdo de racas, 0s gatos que apresentaram colangite neutrofilica que exibiram maior
desenvolvimento da doenca foi pelo curto britanico, birmanés, pelo longo doméstico, persa e
siamés. As racas que foram mais suscetiveis a apresentar hepatite foram birmaneses e
siameses. Com isso é perceptivel que os siameses tenham maior predisposicdo a ter leses
inflamatorias, principalemente de colangiohepatite.

A producgéo de fatores de coagulacdo em alguns gatos pode estar prejudicada pela
disfuncdo hepatica, nestes casos eles podem desenvolver distirbios de coagulacdo, sendo
necessario avaliacdo de plaquetas, tempo de tromboplastina parcial ativada (TTPa) e tempo de
protrombina (TP). A hematologia e bioquimicas séricas sdo cruciais no momento do
diagnostico e pode ser realizado também o teste de imunorreatividade a tripsina felina sérica
(fTLI) para diagndstico de pancreatite. Quando for possivel deve ser realizada mensuragéo de
calcio ionizado, principalmente nos casos de pancreatopatia (CERNA et al., 2020).

A coleta de amostras do figado € um procedimento invasivo e complicado, entretanto
quando hé suspeita de colangite neutrofilica é recomendado a coleta de amostras para cultura
bacteriana. A mesma pode ser realizada guiada por ultrassonografia e coletada por
colecistocentese. A coleta de bile € mais fidedigna para resultados de cultura positivos. Apds
a coleta ja pode ser iniciada a analise da bile, seu aspecto, coloracdo e odor. Quando ela esta
alterada seja por inflamacdo ou infeccdo pode ser purulenta e com cheiro fétido (BOLAND;
BEATTY, 2016).

O diagnostico diferencial para inflamag&o intestinal cronica deve ser realizado através
do exame parasitolégico de fezes. As principais espécies de parasitas encontradas no sistema
intestinal de gatos devem ser descartadas. A cultura bacteriana também pode ser realizada
para possiveis microrganismos patogénicos. O exame de reacdo em cadeira da polimerase

(PCR) pode ser necessario em alguns casos incluido Tritrichomonas fetus, Giadia,
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Cryptosporidium, Toxoplasma gondii, Salmonella spp, Clostridium perfringens, coronavirus
felino e virus da panleucopenia felina (CERNA et al., 2020).

Segundo Marolf et al. (2012) a colangiohepatite € uma das principais alteracfes
hepaticas que acometem gatos, perdendo apenas para lipidose e com frequéncia esta associada
a pancreatite. A ressonancia magnética é um exame sensivel no caso de alteracGes em figado
e pancreas e pode ser utilizada nos casos em que houver duvidas na ultrassonografia
abdominal.

A espécie felina é predisposta a um conjunto Unico de patologias hepaticas que
ocorrem com maior frequéncia em paralelo aos cées. As doencas que mais acometem os gatos
sdo lipidose hepatica, colangite, hepatopatias infecciosas como toxoplasmose, peritonite
infecciosa felina, histoplasmose e tremetodeos. Os sinais clinicos de alteracdes hepaticas sdo
pouco especificos, contudo as alteracdes clinicas e laboratoriais em conjunto com hepatopatia
podem auxiliar muito no momento do diagndstico (ZORAN, 2018).

A ultrassonografia abdominal € um exame complementares que auxilia na avalia¢do
dos oOrgdos gastrointestinais. Os valores de referéncia normais para 0s segmentos intestinais
como duodeno menor que 0,25cm, ileo até 0,28cm, a mucosa do intestino delgado é mais
espessa que outras camadas em situacBes normais, pancreas até 0,6cm ndo ha espessamento e
ducto biliar comum pode medir até 0,5cm (MATTHEW et al., 2014).
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7 TRATAMENTO

Cada paciente deve ser avaliado com critério e cautela, o tratamento de triade deve ser
realizado com base na gravidade da doenca presente em cada paciente. Gatos que apresentam
sintomas leves podem realizar o tratamento em casa, mas 0s que demonstram sinais clinicos
graves requerem hospitalizacdo e terapia mais agressiva com uso de analgésicos, antieméticos
e alimentacéo assistida. A fluidoterapia intravenosa é um ponto chave para manter o paciente
hidratado e repor possiveis perdas, em caso de hipocalemia, a suplementacdo pode ser
realizada em conjunto com a reposicao de eletrolitos da fluido. Os antieméticos mais
utilizados nestes casos sdo o citrato de maropitant que € muito eficaz, atua nos receptores da
neurocinina (NK-1) no centro do vomito e também auxilia na analgesia visceral e a
ondansetrona que sobre os receptores de serotonina (5-HT3) tem um bom efeito em gatos,
alguns apesar de ndo manifestarem episodios de eméses intermitentes, podem estar nauseados.
O uso de estimulantes de apetite também € indicado para auxiliar na ingestdo cal6rica, como a
mirtazapina, todavia sua dose em casos de doenca hepatica significativa deve ser reduzida e
seu intervalo deve ser a cada 24 — 72 horas (CERNA et al., 2020).

A realizacdo de alimentacdo enteral em gatos que estdo em anorexia e que ndo
apresentam uma boa resposta aos estimulantes de apetite e antieméticos pode ser realizada
através de tubos de alimentagdo por intubacdo nasoesofagica ou através de sonda de
esofagostomia. A sonda nasoesofagica tem algumas vantagens como facil colocacdo, boa
aceitacdo pela maioria dos pacientes e capacidade de comer e beber normalmente, porém tem
algumas desvantagens como colocagdo inadvertida na traqueia, tamanho de tubo menor e
pode ser facilmente removida pelo gato. A esogafostomia € um procedimento simples e
pratico na rotina, apesar de necessitar de anestesia geral do paciente para colocacéo,
entretanto € bem aceita, permite colocacdo de sondas com calibre maior, também tem as
demais vantagens iguais a anterior citada e o paciente podera continuar seu tratamento em
casa com a sonda, diferente na nasoesofagica (FOSSUM, 2014).

O tratamento para pancreatite é baseado na sintomatologia, visando o controle de
analgesia e de translocacdo bacteriana, diminuindo a resposta inflamatoria e liberacdo de
mediadores locais. O tratamento também deve ser direcionado conforme avaliacdo clinica,
exames complementares e sintomaticos com cuidados de suporte. A maioria dos casos 0s
cuidados sintomaticos principais sao analgesia, antieméticos e antibi6ticos nos casos em que

houver suspeita de sepse, para o Gltimo citado. Os gatos que apresentarem anorexia como



22

sinal clinico devem receber alimentacdo assistida com tubos de alimentacdo (SIMPSON,
2015).

A terapéutica nos casos de doenca inflamatoria intestinal é baseada em trés pilares:
dieta, corticoides e antibioticos. Amenizar, reduzir e eliminar os sintomas apresentados pelos
pacientes principalmente com diminuicdo do apetite, ndusea, diarreia, perda de peso e
vomitos. O objetivo do tratamento é baixar a estimulacdo do sistema imune e moderar a
resposta inflamatdria do sistema imunolégico gastrointestinal. Porém estudos em gatos com
enteropatias cronicas apontam que 50% dos pacientes ndo tem boa resposta a dieta. A
reposigao de cianocobalamina € um dos pontos chaves no tratamento da triade, devido ao fato
de que patologias no péncreas exocrino, doencas hepaticas e gastrointestinais, levam a
subniveis de séricos de cobalamina (JERGENS, 2016).

O tratamento clinico para colangite aguda (neutrofilica) é baseado na sintomatologia
clinica e uso de antibi6ticos de amplo espectro e com boa distribuicdo no tecido hepatico. De
preferéncia o antibidtico deverd ser escolhido conforme a cultura bacteriana de bile ou de
fragmentos hepaticos. Os antibidticos de eleicdo nestes casos sdo amoxicilina com 4acido
clavulanico, clindamicina e cefalexina, associados ao metronidazol na dose de 7,5mg/kg a
cada 12 horas. O tempo de uso de antibidtico deve ser pelo menos 3-4 semanas, mas pode
variar de 1 a 3 meses de uso. As medicacOes utilizadas como suporte que devem ser
administradas s&o &cido ursadesoxicolico, S-adenosilmetiona, vitaminas do complexo B e
suporte enteral. Alguns gatos precisam de suplementacdo de eletrdlitos, sendo o principal o
potassio. Caso o animal apresente mais enfermidades o tratamento deve ser direcionado
conforme o diagnéstico (RECHE JUNIOR et.al., 2017).

A fluidoterapia é um dos principais pontos chaves no tratamento para reidratacdo do
paciente e correcdo de possiveis alteracdes de eletrolitos. Nos casos de hipocalemia deve ser
iniciada a reposicdo de potassio. Os antiinflamatdrios ndo esteroide ndo deve ser utilizados
nos casos de animais que estejam desidratados, com inapeténcia e vomitos, devido aos seus
efeitos adversos, que podem piorar 0 quadro. A vitamina K pode ser suplementada em alguns
casos, pois quando ha deficiéncia da mesma pode ocorrer predisposi¢do a obstrucdo biliar e
disturbios de coagulagdo. O complexo de vitamina B deve ser suplementado em gatos com
hipocobalaminemia (BOLAND; BEATTY, 2016).

A hipocalemia deve ser corrigida nos casos onde os valores de potassio estiverem
inferiores a 3,5mEQq/L, isto pode ocorrer devido a perda gastrointestinal como vémitos e

diarreia, dentre outras causas. A maior parte dos quadros de hipocalemia 0s gatos sdo
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assintomaticos, porém alguns demonstram sintomatologia clinica como anorexia e fraqueza
muscular com ventroflexdo do pescoco. Pode também exibir alteagfes importantes no
eletrocardiograma, como aumento no intervalo QT, predispondo a batimentos prematuros e
arritmias (RODRIGUES et al., 2018).

Os anti inflamatorios esteroides sdo indicados nos casos de colangite linfocitica
quando n&o responsiva a dieta e antimicrobianos, mas somente quando infecgdes bacterianas
ativas forem descartadas ou tratadas. Ondansetrona e maropitant sdo os antieméticos citados
para controle da émese, sendo o segundo com efeito analgésico por meio dos receptores NK
viscerais (SIMPSON, 2015).
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8 CONCLUSAO

A triade felina é uma doenca pouco compreendida e diagnosticada na rotina clinica,
porém deve-se sempre estar atento a esta patologia, visto que pode ter seu curso de
desenvolvimento rapido, levando a alteragdes importantes no metabolismo do organismo,
principalmente alteracdes hepéticas, intestinais e pancreéticas.

Os exames complementares de sangue e imagem sdo fundamentais para auxiliar no
momento da suspeita diagnostica, porém ndo fecham o diagnostico definitivo. Antes de
submeter o paciente a um procedimento de biopsia para exame histopatolégico dos trés
envolvidos, devem ser descartados possiveis diagndsticos diferenciais primeiro, excluindo
causas parasitarias e infecciosas.

O processo de triadite possivelmente ocorre com maior frequéncia na espécie felina
devido a sua predisposicdo anatdmica, € um processo mediado por mecanismos inflamatérios.
O tratamento deve ser baseado com intuito de reduzir inflamagéo, tratamento dos sinais
clinicos associados e uso de antibioticos devido a possiveis alteracdes de flora intestinal
bacteriana, dieta, vermifugacéo e reposicéo eletrolitica.

O prognéstico da triade depende muita da gravidade da doenca que o paciente
apresenta, gatos com doenca leve que seguem tratamento ambulatorial tem um bom
prognostico. Os que tem alteracdes hemodinamicas importantes como hipotensdo, vasculite,

coagulopatias necessitam de terapia mais intensiva e podem ter progndstico reservado.
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