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Peritbnio
Glandulas anexas ao tubo digestério
Pancreas Exdécrino
e
Figado

Alteracdes do Peritbnio

Contetdo Anormal na Cavidade Abdominal
=Corpos Estranhos
=Ingesta
=>Sangue (Hemoperiténeo)
=Liquido (Hidroperitbneo ou Ascite)
=Parasitas
»Dioctophyma renale
»Stephanurus dentatus
»Fasciola hepatica
»Eurytrema coelomaticum




Alteracbes do Peritonio

Inflamacgé&o da Cavidade Abdominal

=Ruptura

=Perfuracéo

=>Extensao de infecgdes virais
»Hepatite Infecciosa Canina
»Parvovirose Canina
> Peritonite Infecciosa Canina
>Peritonite por Mycoplasma sp

»Peritonite por Haemophilus suis
=>Extensao de infec¢des bacterianas




AlteracOes do Peritonio

% AlteragGes Degenerativas
= Esteatonecrose

SN ESES
= Primaria: Mesotelioma
= Metastases




Alteracdes Congénitas do
Pancreas

W AlteracGes do Desenvolvimento
= Hipoplasia
= Atrofia
Insuficiéncia Pancreatica Exécrina

Aspecto do Pancreas Normal
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Insuficiéncia Pancreatica Exdécrina
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Alteracdes Inflamatérias do
Pancreas

W Pancreatites

= Necrose Pancreatica Aguda
= Pancreatite Intersticial Crénica
= Calculose




Pancreatite Aguda
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Alteragcdes Funcionais
do Pancreas

Y Pancreas Exdcrino
= Insuficiéncia Pancreatica Exécrina

Y Pancreas Endécrino
= Diabetes mellitus

AlteracOes Parasitarias do
Pancreas

G Parasitoses

= Eurytrema coelomaticum
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Neoplasias do Pancreas

Y Neoplasias e Lesdes Similares

= Hiperplasia Nodular
= Neoplasias do Pancreas Exdcrino
= Neoplasias do Pancreas Endoécrino




AlteracOes do
Figado e Vias Biliares

Generalidades

Aspectos Morfo-funcionais
=0 conceito de l6bulo
=0 conceito de acino

Aspecto Morfo-funcional do Figado

Kiernan
Y Loébulo
/

O

Rappaport
/ Acino

Alteracdes do Figado

=>»Reacdes Gerais a Agressao

5’Regeneracao

=Capacidade de desenvolver fibrose
ZHiperplasia ductal biliar
Colestase e Ictericia




Alteracdes do Figado

=2>Nomenclatura

5 Hepatite

5 Colangiohepatite
= Colecistite

> Colangite

Alteracdes Circulatorias do Figado

=»Congestao Hepéatica Passiva Crbnica
= |.C.C. Direita

= Figado em Noz-Moscada
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Alteracdes Circulatorias do Figado

=2>Hemorragia

= Telangiectasia

= Desvios Portossistémicos
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Alteracdes do
Figado e Vias Biliares

=>Colelitiase

= Obstrucéo
5 Ruptura do trato biliar

Alteracdes do
Figado e Vias Biliares

=>Deslocamento e Ruptura do Figado

= Hepatites agudas
5 Traumas naregido abdominal
= Hérnias diafragmaticas
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Alteracdes do
Figado e Vias Biliares

= Doencas Parasitarias

=Fasciola hepatica
=Platynosomum spp
=Cisticercose

=Migracéo larval (Manchas de leite)
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Doencas Hepaticas Virais

=>Adenovirus Tipo 1
=>Herpesvirus

Caes

Seqtiiéncia da Patogenia da Hepatite Infecciosa Canina

0
T Virus
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2 E Tonsilas
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3 Ganglios linfaticos cervicais
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Seqiiéncia da Patogenia da Hepatite Infecciosa Canina
Virus
Tonsilas
Ganglios linfaticos cervicais

Ducto toracico

Amel(virem\a)
l

Figado
Céls Kipffer
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Titulos Altos

Doenga inaparnte

Hepatite Cronica ou benigna

Hepatite Cronica

Fibrose
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Doencas Hepéticas Bacterianas

=>Leptospirose nos caes
Leptospira canicola
L. icterohaemorrhagie
L. pyrogenes
L. pomona
=L eptospirose nos bovinos

L. hardjo
L. wolffi

Doencas Hepaticas Bacterianas

=» Hemoglobinuria Bacilar
Clostridium haemolyticum

Doencas Hepaticas Bacterianas

= Escherichia coli
= Clostridium perfringens

= Abscessos hepaticos
= Embolos

= Necrobacilose <~
Fusobacterium necrophorum
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Principais agentes isolados
de abscessos hepéticos em
bovinos:

Fusobacterium necrophorum

Arcanobacterium pyogenes

Escherichia coli

Streptococcus spp

Pasteurella spp

Doencas Hepéticas Toxicas

=Plantas com Alcaldides Pirrolizidinicos
> Senecio spp
» Crotalaria spp

- B L
» Lantana camara
» Cestrum spp

=Toxinas
» Aflatoxina (Aspergillus spp)
» Esporidesmina (Pithomyces chartarum)
» Zearalenona (Fusarium spp)
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Crotalaria
Nome vulgar: Guizo-de-Cascavel

Lantana cam
Nomes vulgares: Chumbinho, Cafezinho, Cambara

Senecio brasiliensis

Nomes vulgares:
Maria Mole, Brejeira, Flor-das-Almas
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Doencas Hepaticas Metabdlicas

=Hemocromatose

=>Toxicose Cuprica
»Congénita (Doenca de Wilson-similar)
»>Adquirida

=Deficiéncia de a-1 anti-tripsina

=>Degeneracdo Glicogénica

Doencas Hepaticas Metabdlicas

Esteatose hepatica

= Deficiéncia de proteinas
= Deficiéncia de substancias lipotréficas
metionina, inositol, colina, vit. B12 e acido félico

= Por hipdxia, excesso de colesterol e gorduras na dieta
= Por aumento da sintese lipidica

diabete canina

acetonemia bovina
corticoidoterapia

inanicao e dietas policarenciais
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Doencas Hepaticas Crbnicas

=>Hepatite Crénica
=zAtividade Inflamatéria
=Grau/Local/Extenséao

=Fibrose Hepéatica
=Grau/Extensao

=Cirrose
z>Macronodular/Micro/Mista
Atival/lnativa

~ Hepatites Cronicas
O Espectro Etioldgico

No Homem

Hepatites B e C (>75% casos no mundo)
90% pacientes C - cronicidade

30-40% pacientes C - cirrose
10% pacientes B > cirrose

Poynard, T et al. Rates and risk factors of liver fibrosis progression in patients with chronic
hepatitis C. Journal of Hepatology 34: 730-739, 2001.

PREVALENCIA DO VHB E VHC

HBsAg
1,04 %
Municipios dos 24
HBsAg 3,4%
Anti-HBc 60,4% p
T
, Anti-HCV
Focaccia et al, 1998
Estimativa da OMS 2 e 3 milhGes de|
portadores de hepatite Be C
o BEFER
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Esquema dos Eventos Morfol6gicos na Hepatite Aguda

Infiltrado Inflamatério

Trato Portal
Reacéo
Ductal

{<)@—Apoptose

%?

Esteatose
Apoptose -'
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Necrose Periportal

Veia Central

&

Esquema dos Eventos Morfologicos na Hepatite Cronica

Acumulo Linfocitico

Necrose em ponte
. Veia Central

Fibrose em ponte

Trato Portal

Necrose Periportal

Células em Vidro Fésco

Apoptose
L)
Linfécitos <~ % Esteatose

Acumulo i
Macrofagico

©Copyrightéd ™

Insuficiéncia Hepéatica
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Material usado exclusivamente para fins
didaticos, permitida a reproducdo, desde que
citadas as fontes.
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