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RESUMO

Os tumores de cavidade oral correspondem a quarta maior ocorréncia de neoplasias em caes e
gatos, dentre as quais destaca-se o carcinoma de células escamosas, um tipo de neoplasia
maligna que se origina da camada escamosa da epiderme. O presente relato possui como
objetivo relatar a ocorréncia de um carcinoma de células escamosas em cavidade oral com
acometimento dsseo em um paciente canino, fémea, sem raga definida de oito anos de idade. A
tutora se queixava de haver uma massa localizada na gengiva inferior esquerda, de crescimento
progressivo que ndo correspondia ao tratamento anti-inflamatério prescrito em atendimento
veterinario prévio, apresentando sangramento durante a alimentacdo. Solicitou-se hemograma,
bioquimico (ALT, FA, ureia e creatinina), radiografia e citologia. O exame citopatologico
indicou neoplasia maligna de origem epitelial e, diante dos achados, optou-se por encaminhar
a paciente para uma hemimandibulectomia unilateral rostral esquerda, sendo posteriormente
enviado o material recolhido para exame histopatologico, o qual confirmou a presenca de
proliferacdo de células epiteliais malignas compativel com carcinoma de células escamosas,
associada a infiltragdo mandibular. A evolugdao pos-operatoria ocorreu de forma satisfatoria,
sem intercorréncias relatadas, com boa adaptacdo funcional e manuten¢do da alimentagdo.
Conclui-se que a abordagem cirurgica se mostrou eficaz no controle local da neoplasia e na
preservacao da qualidade de vida da paciente, evidenciando a importancia do diagnostico
precoce e da intervencao terapéutica adequada em casos de tumores orais infiltrativos.

PALAVRAS-CHAVE: invasao mandibular; mandibulectomia; cirurgia oncoldgica; caninos;
carcinoma espinocelular.

ABSTRACT

Oral cavity tumors are the fourth most common type of neoplasm in dogs and cats, among
which squamous cell carcinoma stands out, a type of malignant neoplasm that originates from
the squamous layer of the epidermis. This report aims to describe the occurrence of a squamous
cell carcinoma in the oral cavity with bone involvement in an eight year-old female mixed-
breed canine patient. The owner complained of a progressively growing mass located on the
lower left gingiva, which did not respond to the anti-inflammatory treatment prescribed in a
previous veterinary consultation, and presented with bleeding during feeding. A complete blood
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count, biochemical analysis (ALT, ALP, urea, and creatinine), radiography, and cytology were
requested. The cytopathological examination indicated a malignant neoplasm of epithelial
origin, and based on these findings, the patient was referred for a left rostral unilateral
hemimandibulectomy. The collected material was subsequently sent for histopathological
examination, which confirmed the presence of malignant epithelial cell proliferation compatible
with squamous cell carcinoma, associated with mandibular infiltration. Postoperative recovery
was satisfactory, with no reported complications, good functional adaptation, and maintenance
of nutrition. In conclusion, the surgical approach proved effective in controlling the local
neoplasm and preserving the patient's quality of life, highlighting the importance of early
diagnosis and appropriate therapeutic intervention in cases of infiltrative oral tumors.

KEYWORDS: Mandibular invasion; mandibulectomy; oncological surgery; canines;
squamous cell carcinoma

INTRODUCAO

Tumores e lesdes da cavidade oral sdo achados comuns na rotina clinica de caes e gatos,
sendo os tumores orais correspondentes a quarta maior ocorréncia de todas neoplasias
encontradas em caes, estimando-se que 6% destas ocorréncias sejam classificadas como
malignas (Colombo, et al., 2022).

As neoplasias malignas mais diagnosticadas em caes nesta regido sao o melanoma, o
carcinoma de células escamosas (CCE) ou carcinoma espinocelular e o fibrossarcoma. (Cray,
et al., 2020). O CCE, por sua vez, atinge o epitélio escamoso que reveste a maior parte de
tecidos como a pele e a cavidade oral (Da Silva, et al., 2025).

Origina-se de lesdes recorrentes como as dermatites actinicas, causadas pela exposicao
a luz solar, geralmente afetando areas com pouca ou nenhuma pelagem como palpebras, plano
nasal e labios de animais com pelagem clara, sendo a pouca pigmentacdo um fator
predisponente (Flecke., ef al., 2022; De Nardi e Jark, 2023).

Para as neoplasias de cavidade oral, incluindo o CCE ou carcinoma espinocelular, os
sinais clinicos normalmente consistem em dores cronicas, halitose, dificuldade de apreensao,
infec¢des orais, protrusdo tecidual, hiporexia e caquexia (Da Silva, et al., 2025).

Para defini¢ao diagnodstica do CCE em cavidade oral de caes e gatos, a citologia e a
histopatologia sao métodos diagnosticos que apresentam uma boa correlacao (Simdes et al.,

2025). Histologicamente, o carcinoma espinocelular trata-se de uma neoplasia invasiva e



destrutiva, com perda gradativa de tecido adjacente ao tumor (Dos Santos et al., 2023), podendo
ser classificado como bem ou mal diferenciado (Guisado, et al., 2021). Seu potencial
metastatico ¢ descrito como variavel, porém geralmente baixo (Riedl, et al., 2026).

Em geral, o sucesso terapéutico e sobrevida dependem do estdgio clinico, invasao
tumoral, localizagdo e extensao da lesdo (Foo, et al., 2025). A cirurgia ¢ o tratamento de
primeira escolha para a maioria dos tumores orais quando se objetiva o controle do crescimento
local da neoplasia (Cray, et al., 2020), devendo ser preconizada para o tratamento deste tipo
tumoral sempre que houver margem de seguranca aceitdvel (De Nardi e Jark, 2023). No entanto,
vias de tratamento alternativas tém sido exploradas para melhor resultado cosmético para os
pets, incluindo radioterapia, criocirurgia, quimioterapia intralesional e eletroquimioterapia
(Foo, et al., 2025). A quimioterapia sistémica normalmente ndo ¢ indicada para o CCE devido
a baixa taxa de metastase (De Nardi e Jark, 2023).

O presente trabalho tem como objetivo relatar um caso de carcinoma de células
escamosas com infiltragdo Ossea em mandibula de um paciente canino, incluindo sua

apresentacao clinica, exames complementares, tratamento e evolugao.

DESCRICAO DO CASO
Deu entrada no Hospital Veterindrio Adilio Santos de Azevedo (HVASA) do IFPB, uma

paciente da espécie canina, oito anos de idade, fémea, sem raca definida, pelagem branca,
castrada, pesando 29kg. Durante o atendimento clinico, o tutor relatou que a paciente apresenta
uma massa de crescimento progressivo no dente ha sete meses, afirmando que, ao ingerir
alimentos, a massa ¢ traumatizada e apresentava sangramento, tendo entdo passado por
atendimento prévio trés meses antes, onde fora prescrito Enrofloxacino (sete dias) e
Dexametasona (quatro dias), ndo sabendo especificar a dose, concentragdo e frequéncia de
administracdo dos farmacos. Relatou que, apds tais medicagdes, mesmo com a presenca da

lesdo, o animal voltou a obter éxito na ingestdo de alimentos. A paciente possui um cao



contactante (higido) e ndo tem acesso a rua sem a companhia do tutor, o qual negou demais
queixas.

Durante o exame clinico, identificou-se a presenca de um nédulo de cor avermelhada e
superficie irregular na regiao mandibular esquerda (Figura 1), além de sialorreia, tartaro e
halitose, sem alteracdo em linfonodos. Os parametros encontraram-se dentro dos valores de
referéncia para a espécie.

Portanto, solicitou-se exame citopatolégico, o qual sugeriu carcinoma de cavidade oral
bem diferenciado, ndo podendo descartar diagndsticos diferenciais como o ameloblastoma
acantomatoso.

Em detrimento da caracteristica maligna do tumor, optou-se por encaminhar a paciente
para retirada cirurgica da massa. Fora solicitado hemograma, perfil bioquimico para dosagem
de alanina aminotransferase (ALT), fosfatase alcalina (FA), ureia e creatinina, além de
ecocardiograma, eletrocardiograma e radiografia de cranio nas projegdes laterolateral esquerda
e ventro dorsal. O hemograma apresentou-se dentro da normalidade. No perfil bioquimico, a
FA mostrou-se elevada (254,9 U/L) para o valor de referéncia da espécie. Por questdes
financeiras, os tutores optaram por ndo realizar os demais exames.

O protocolo escolhido para medicagdo pré anestésica consistiu na aplicagdo de
dexmedetomidina 0,1% (0,003 mg/kg), midazolam 0,5% (0,2 mg/kg) e cloridrato de tramadol
(3 mg/kg) via intramuscular, seguido de propofol 1% (4 mg/kg) via intravenosa para indugao
anestésica. A manutencdo anestésica foi feita com isofluorano fornecido juntamente com
oxigénio a 100% através do circuito semi-aberto. Como técnica de anestesia locorregional,
realizou-se o bloqueio do nervo mandibular com lidocaina 2%.

A técnica cirurgica de escolha para o caso consistiu na hemimandibulectomia rostral
unilateral esquerda, para a qual a paciente foi posicionada em decubito dorsal. Para a preparacao

da pele e da mucosa oral foram utilizadas clorexidina degermante 2% e clorexidina alcodlica,



respectivamente. O procedimento foi realizado através do acesso intraoral, sendo realizada a
incisao da mucosa com margem de seguranca de dois centimetros em todas as diregdes em volta
da lesdo, possibilitando a ressecagdo da mucosa bucal e gengival (Figura 2).

As mucosas foram descoladas com elevador periostal e rebatidas para exposi¢ao da face
ventral e lateral do corpo da mandibula, elevando-se o musculo mentoniano. Na sinfise
mandibular foi realizada uma osteoctomia com serra manual, compreendendo toda a lesdo,
realizando-se a sec¢do caudalmente ao segundo pré molar esquerdo e em regido incisiva. Na
regido do vestibulo esquerdo, foi realizado outra osteotomia novamente com a serra até a
primeira linha da incisao, sendo realizada assim a osteoctomia mandibular parcial com remocgao
de fragmento. A sintese foi realizada por meio da elevagcdo da mucosa do labio subjacente com
as mucosas gengivais e sublingual em duas camadas de sutura em padrdo simples continuo
utilizando fio 4cido poliglicolico 3-0. O segmento mandibular removido foi encaminhado para
o Laboratorio de Patologia Animal do HVASA para exame histopatologico (Figura 3).

Como conduta pds operatoria a paciente foi encaminhada para acompanhamento
intensivo para o qual foi prescrito transamin (15 mg/kg, TID, dois dias), cloridrato de tramadol
(3 mg/kg, TID, cinco dias), dipirona sddica (25 mg/kg, BID, cinco dias), meloxicam (0,1 mg/kg,
SID, trés dias), metronidazol (15 mg/kg, BID, sete dias), ceftriaxona (20 mg/kg, BID, sete dias),
além de Omcilon A orabase sobre a ferida cirtirgica (TID) juntamente com periovet (BID).
Recomendou-se alimentacdo pastosa. A paciente foi encaminhada para acompanhamento
oncologico e avaliagdo periddica.

No exame histopatoldgico, observou-se massa tumoral parcialmente ulcerada, nao
encapsulada, pouco delimitada, composta por células epiteliais dispostas em ninhos e
trabéculas, que se origina na mucosa e se aprofunda até a submucosa. Pleomorfismo acentuado,
caracterizado por anisocitose e anisocariose, € mitoses moderadas (Figura 4). Em meio a alguns

ninhos verificou-se ocasionais células com citoplasma amplo e eosinofilico (células



disceratoticas). Proliferacao semelhante a anteriormente descrita entremeando o tecido 6sseo
adjacente (osso mandibular) (Figura 5). Com base nos achados anatomopatoldgicos,
estabeleceu-se o diagnostico sugestivo de carcinoma de células escamosas.

Por motivos de logistica, a tutora ndo retornou para reavaliagdo. No entanto, dois meses
apos, relatou que ndo houve intercorréncias € que a paciente se adaptou rapidamente ao
procedimento realizado. Apds 90 dias do procedimento, a tutora reafirmou a boa adaptagao da

paciente, ndo sendo observado reincidiva da massa tumoral em nova avalicdo médica.

DISCUSSAO

Conforme descrito por Lojszczyk et al. (2021), o CCE envolve principalmente regides
de pele ndo pigmentada e relativamente desprovidas de pelos, como o plano nasal, podendo
também manifestar-se em locais revestidos por epitélio escamoso, tais como gengiva,
amigdalas e lingua. No presente caso, a lesdo foi observada na cavidade oral, na regido
mandibular esquerda, evidenciando concordancia com os padrdes anatdmicos de ocorréncia
dessa neoplasia. Ressalta-se ainda que a coloracdo clara da pelagem da paciente constitui fator
predisponente ao desenvolvimento desse tipo tumoral.

Em seu estudo, Da Silva et al. (2025) afirma que grande parte dos animais
diagnosticados com CCE oral sdo eutanasiados devido a baixa qualidade de vida resultante da
evolugdo tumoral. No entanto, apesar do diagnoéstico tardio do relato em questdo, foi possivel
fornecer qualidade de vida a paciente mesmo diante da retirada cirrgica da porgao rostral da
mandibula esquerda e das complicagdes descritas na literatura para as mandibulectomias, tais
como lingua péndula lateralmente, salivacdo excessiva e degeneracdo da articulacdo
temporomandibular (Melo et al., 2024).

A escolha da hemimandibulectomia rostral unilateral demonstrou-se adequada diante do

comportamento infiltrativo da neoplasia, permitindo a remog¢do completa do tumor com a



devida margem de seguranca, corroborando com a eficicia relatada na literatura para o
procedimento (Cray et al., 2020).

No caso em questdo, houve uma boa correlagdo entre os achados do exame
citopatoldgico e histopatoldgico, visto que ambos indicaram a presenca de células epiteliais
malignas, corroborando com o que diz Simdes et al. (2025) sobre a boa correlagdo entre eles.
No entanto, apesar destes serem bons exames para a defini¢cao das neoplasias da cavidade oral,
no presente relato ndo foi possivel estabelecer o diagnostico com precisdo. Os achados
histopatologicos, sinais clinicos e comportamento tumoral corroboraram para que o caso seja
sugestivo para carcinoma de células escamosas.

O uso prévio de antibidtico e corticosteroide sem diagndstico definitivo pode ter
contribuido para o atraso na abordagem adequada, ressaltando a importancia do diagnostico
precoce em lesdes orais persistentes. O acompanhamento pos operatorio, embora limitado,

indicou evolugao satisfatoria, sem intercorréncias relatadas.

CONCLUSAO

O presente relato descreve uma neoplasia de cavidade oral de carater infiltrativo, com
acometimento 6sseo mandibular, no qual os achados clinicos e histopatologicos sugerem se
tratar de um carcinoma de células escamosas. A abordagem cirurgica por meio da
hemimandibulectomia rostral unileteral possibilitou a completa remog¢ao tumoral com as
devidas margens de seguranca. A evolugdo pds operatoria de maneira satisfatoria € notoria,
evidenciando boa adaptagdo funcional e manutencao da qualidade de vida da paciente. O caso
reforga a relevancia de uma anamnese detalhada e a importancia dos exames complementares
em lesoes orais presentes de maneira persistente, visando a defini¢ao diagnoéstica e a adogao do

tratamento adequado.
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FIGURAS

Figura 1. Carcinoma de células escamosas em cavidade oral com infiltracdo 6ssea. Lesdo de cor
avermelhada e superficie irregular em mandibula esquerda.

Figura 2. Carcinoma de células escamosas em cavidade oral com infiltracdo 6ssea; (A) Paciente canino
em decubito dorsal (B) Acesso intraoral para hemimandibulectomia rostral esquerda.



Figura 3 . Carcinoma de células escamosas em cavidade oral com infiltracdo dssea. (A) Fragmento
mandibular excisado e removido em projecao lateral esquerda e em projeg¢do medial (B).

Figura 4. Carcinoma de células escamosas em cavidade oral com infiltragdo ¢ssea. (a) Massa tumoral
composta por células epiteliais dispostas em ninhos e trabéculas, compostas por células poligonais com
citoplasma amplo a moderado e eosinofilico. HE, Obj. 10x. (B) Ninhos de células epiteliais neoplasicas
infiltrando o tecido 6sseo adjacente (osso mandibular). HE, Obj. 10x.
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Informacgoes Gerais

A revista Medicina Veterinaria do Departamento de Medicina Veterindria da Universidade
Federal Rural de Pernambuco (UFRPE), com publicagdo trimestral, tem o objetivo de divulgar
manuscritos originais em forma de artigo cientifico, artigo de revisdo, relato de caso e
comunicac¢do breve nas areas de Medicina Veterinaria, Zootecnia, Ciéncias Bioldgicas e areas
correlatas. Os artigos de revisdo serdo aceitos para avaliacdo e publicagdo mediante convite do

Comité Editorial.

Os manuscritos deverdo ser destinados com exclusividade e deverdo estar devidamente
formatados conforme as normas de instrugdes para autores. Os artigos encaminhados fora das
normas da revista serdo automaticamente rejeitados, porém poderdo ser submetidos novamente
apos adequacdo. Os manuscritos podem ser publicados nos idiomas inglés (preferencialmente)

€ portugueés.

Informamos que nao sdo cobradas taxas para submissio e publicacdo e os manuscritos

publicados possuem o numero do DOI.

O prazo estimado desde a submissdo até a aprovacdo demorard em torno de até 4 meses de
espera, ou o quanto antes for avaliado pelos pareceristas, e tivermos o retorno rapido para a

finalizagdo do fluxo de avaliagao.

O Artigo Cientifico devera conter os seguintes topicos: Titulo (Portugués e Inglés); Resumo;

Palavras-chave; Abstract; Keywords; Introdugdo; Material ¢ Métodos; Resultados; Discussao



ou Resultados e Discussao; Conclusao (opcional); Conflito de Interesse; Comité de Etica;

Agradecimentos e Referéncias.

O Artigo de Revisao devera conter os seguintes topicos: Titulo (Portugués e Inglés); Resumo;
Palavras-chave; Abstract; Keywords; Introdug¢do; Desenvolvimento (podem ser utilizados

subtitulos); Considerag¢des Finais ¢ Referéncias.

O Relato de Caso consiste na descricdo de casos que incluam observagdes clinicas ou que
representem originalidade de um diagnostico ou tratamento, ou ainda que ilustre situagdes
pouco frequentes. Devera conter os seguintes topicos: Titulo (Portugués e Inglés); Resumo;
Palavras-chave; Abstract; Keywords; Introdugdo; Descricdo do Caso; Discussdo; Conclusao

(opcional); Conflito de Interesse; Agradecimentos e Referéncias.

A Comunicac¢ao Breve consiste em um artigo curto que descreva observagdes experimentais
relevantes e que nao justifiquem ainda sua publicagdo como artigo cientifico completo. Devera
conter os seguintes topicos: Titulo (Portugués e Inglés); Resumo; Palavras-chave;
Abstract; Keywords; Texto sem divisdo das secdes, mas contendo Introdu¢do, Material e
Métodos, Resultados, Discussdo ou Resultados e Discussdo; Conclusdo; Conflito de Interesse;

Comité de Etica; Agradecimentos e Referéncias.

Os manuscritos devem ser redigidos no Microsoft Word. Para os artigos submetidos em
inglés, deve ser inserido um Certificado de Traduc¢ao ou Revisao emitido por uma empresa
habilitada ou de um Tradutor especializado. Na submissdo, o0 documento a ser anexado

deve obrigatoriamente ser intitulado CERTIFICADO DE TRADUCAO.
A submissdao do manuscrito deve acompanhar quatro arquivos:

1) Carta de Apresentacdo (Cover Letter), que deve informar a originalidade e exclusividade
da submissdo do manuscrito a este periddico, além da concordancia e assinatura de todos os
autores. Na submissio, o documento a ser anexado deve obrigatoriamente ser intitulado

CARTA DE APRESENTACADO.

2) Aspectos éticos, com a aprovagdo das licencas da Comissdo de Etica no Uso de Animais
(CEUA), da Comissio de FEtica envolvendo seres humanos, Sistema de Autorizagdo e
Informagao em Biodiversidade (SISBi0), Sistema Nacional de Gestao do Patrimoénio Genético
e do Conhecimento Tradicional Associado (SisGen) e/ou demais licengas éticas, quando se fizer

necessario. Quando nao houver necessidade de obtencao de licencas éticas, deve ser anexada



uma declaragdo de dispensa de parecer ético assinada pelo autor para correspondéncia € um
breve comentario deve ser apresentado no topico Comité de Etica do artigo. Sugere-se redigir
a seguinte frase: "A execuc¢do desta pesquisa dispensou a necessidade de obtengdo de licencas
éticas, pois..." [ inserir a justificativa da auséncia da licenga]. Na submissdo, 0 documento a

ser anexado deve obrigatoriamente ser intitulado ASPECTOS ETICOS.

3) Manuscrito sem o nome dos autores e afiliacdes. Na submissdo, 0 documento a ser

anexado deve obrigatoriamente ser intitulado MANUSCRITO; e

4) Pagina de rosto em um arquivo no formato PDF intitulado “Pé4gina de Rosto”, com o titulo
do manuscrito em portugués e inglés, os nomes dos autores (com o sobrenome em negrito),
afiliacdes e link do ORCID. Os nomes dos autores deverao ser colocados abaixo do titulo, um
ao lado do outro separados por virgula, seguidos de numeros sobrescritos, os quais serao
repetidos imediatamente abaixo dos nomes para indicar afiliagdo (departamento, institui¢ao,
cidade, estado e pais) e deve ser indicado com simbolo de asterisco (*) o autor para
correspondéncia. O e-mail do autor para correspondéncia deve ser colocado imediatamente
apos afiliacdo. Na submissdo, o documento a ser anexado deve obrigatoriamente ser

intitulado PAGINA DE ROSTO.

Os conceitos e opinides no manuscrito sdo de exclusiva responsabilidade dos autores e ndo

refletem, necessariamente, a opinido do Comité Editorial da revista.
Preparacao do Manuscrito

Em virtude da avaliacdo as cegas, solicitamos que nomes de pessoas e instituicoes sejam
ocultados (utilizar: XXXX) na preparacao do manuscrito, devendo ser incluidos na etapa

de revisao de texto caso o artigo seja aceito para publicacao.

O texto devera ser digitado no tamanho do papel A4, fonte Times New Roman tamanho 12,
espaco entre linhas 2,0 (espaco duplo), margens superior € esquerda de 3,0cm, inferior e direita
de 2,0cm, com linhas numeradas (numeragao continua), no formato de texto/Word. No texto
nao deve constar os nomes dos autores e suas respectivas afiliacdes. O maximo de paginas
serd 15 para artigos cientificos, 20 para artigo de revisdo e 12 para relato de caso e comunicagao
breve, incluindo-se as paginas de referéncias. Tabelas e figuras devem ser incluidas apos as

referéncias e ndo serdo consideradas nesse numero total de paginas.



O titulo devera ser redigido em portugués acompanhado de traducao em inglés, logo abaixo e
entre parénteses. Em caso de ser redigido em inglés, o titulo em portugués sera colocado logo

abaixo e entre parénteses.

Os nomes completos de todos os autores do manuscrito deverao ser escritos nos metadados dos

autores na plataforma da revista. O ultimo nome serd o sobrenome do autor.

Os autores sao aconselhados a conferir a escrita, ordem, afiliacdo ¢ enderego de todos os autores
no momento da submissdo, pois serdo publicados exatamente como indicados pelo autor para
correspondéncia. Alteragdes na autoria por adi¢ao ou exclusdo de autores, alteragcdes no autor
para correspondéncia e/ou alteracdes na sequéncia de autores nao sao permitidas apds a

aceitacdo de um manuscrito.

Quando antes da aprovagao do manuscrito, solicitagdes de alteragdes (adicao e/ou exclusio) de
autores devem ser acompanhadas do envio de trés documentos: (1) breve justificativa e
anuéncia dos autores envolvidos na inclusdo e/ou remocao assinada pelos referidos autores; (2)
Carta de Apresentagdo atualizada com assinatura de todos os autores; (3) Pagina de Rosto

atualizada. Esta solicitacao sera avaliada pelo Comité Editorial.

O Resumo ¢ o Abstract deverdo conter no maximo 250 palavras, incluindo introducao
(opcional), objetivo(s), material e métodos, resultados e conclusdao. Palavras-chaves: no

maximo cinco, separadas por ponto e virgula, ndo repetindo palavras presentes no titulo.

A Introducao deverad conter uma explanagdo concisa, na qual sdo estabelecidos, de forma

breve e contextualizada, o problema, a relevancia, a justificativa e os objetivos do trabalho.

O Material e Métodos devera citar o desenho experimental, o material envolvido, a descri¢ao
dos métodos utilizados e andlise estatistica ou referenciar corretamente os métodos ja

publicados.

Os Resultados devem ser apresentados de forma clara e objetiva, podendo-se utilizar tabelas,

graficos e figuras, de modo a ndo deixar dividas ao leitor.

A Discussao devera basear-se nos resultados obtidos no trabalho. E importante ressaltar que os
dados sejam discutidos e ndo simplesmente comparados com dados de outros autores.

Resultados e Discussdo podem ser escritos em Uinico topico.



A Conclusao ou Consideracoes Finais deverao ser redigidas no “tempo presente do verbo” e
estarem fundamentadas nos resultados da pesquisa, sem incluir informagdes presentes na

revisdo de literatura e discussdo.

As Tabelas e Figuras devem estar inseridas apds as referéncias. As tabelas e figuras que ja
tenham sido publicadas devem ser devidamente referenciadas e conter, abaixo da legenda, a

fonte (autor e data).

Observacao: Caso o autor tenha algum problema para anexar o manuscrito devido ao tamanho
do arquivo pela quantidade de figuras, alternativamente, podem ser anexadas no sistema online

no formato tiff ou jpeg e removidas no manuscrito.

a) Tabela: conjunto de dados alfanuméricos ordenados em linhas e colunas. Usar linhas
horizontais na separacdo do cabegalho e no final da tabela. A legenda recebe inicialmente a
palavra Tabela, seguida pelo nimero de ordem em algarismo ardbico. O titulo da tabela deve

ser escrito na parte superior da mesma.

b) Figura: qualquer ilustragdo, desenho, fotografia, grafico, fluxograma ou esquema. As
legendas recebem inicialmente a palavra Figura, seguida do numero de ordem em algarismo
arabico. O titulo da figura deve ser escrito na parte inferior da mesma. As figuras devem ser
enviadas em formato tiff com ao menos 600dpi. Caso seja necessario adicionar letras nas
figuras, utilizar a fonte Times New Roman, tamanho 10 a 12, de acordo com a dimensao da

figura.

O Conflito de Interesse devera ser incluido apds a discuss@o ou conclusdo. Os autores devem
divulgar quaisquer relagdes financeiras e pessoais com outras pessoas ou organizagdes que
poderiam indevidamente influenciar o seu trabalho. Exemplos de potenciais conflitos de
interesse incluem o emprego, consultorias, propriedade de acdes, honorarios, testemunhos de
especialistas pagos ou financiamento direto ou indireto. Se ndo se aplicar ao artigo, sugere-se

redigir a seguinte frase: Os autores declaram ndo existir conflito de interesse.

O Comité de Etica devera ser incluido no artigo cientifico e comunicagio breve, apos o
conflito de interesse, constando o niumero do(s) parecer(es) necessario(s) para execug¢ao do
estudo (exemplo: Comissao de Etica do Uso de Animais - CEUA, Comité de Etica em Pesquisa
- CEP, quando envolver seres humanos), confirmando sua aprovacao. Refor¢amos que a licenga

CEP ¢ mandatoria para estudos com aplicacdo de questionarios em humanos. No caso da



pesquisa que foi realizada com animais silvestres no Brasil, deve-se acrescentar o numero da
licenca do Sistema de Autorizacdo e Informagdo em Biodiversidade (SISBIO) do Instituto
Chico Mendes de Conservagdo da Biodiversidade (ICMBio). Sugere-se redigir a seguinte frase:
o projeto de pesquisa foi aprovado pelo Comité de Etica do(a) nome da instituicdo, sob o
nimero 1111/1111. O(s) parecer(es) do Comité de Etica devera ser enviado como anexo no

momento da submissdo do manuscrito.

Os Agradecimentos (opcional) devem ser incluidos imediatamente apds o item comité de ética
e devem ser expressos de maneira concisa. Os agradecimentos devem ser direcionados a
agéncias de financiamento, instituicdes ou a pessoas que tenham fornecido recursos, assisténcia
intelectual ou apoio técnico para a realizagdo do estudo, mas que nao se qualificam para autoria.
Em virtude da avaliagdo as cegas, sugerimos que nomes de pessoas e instituicdes sejam
ocultados (utilizar: XXXX) na submissao do artigo, podendo ser incluidos na etapa de revisao

de texto caso o artigo seja aceito para publicagao.

As Referéncias devem ser relacionadas em ordem alfabética e colocadas no final do artigo.

Quando houver mais de uma referéncia de um mesmo autor, deve-se usar a ordem cronologica.
As citacdes dos autores no texto deverao ser feitas conforme os exemplos que seguem:

Esses resultados estdo de acordo com os reportados por Mota e Alves (2021) e Weppert et al.
(2022), como uma mé formagdo congénita (Tudury, 2018; Coelho et al., 2020; Monteiro e
Almeida, 2021).

Se 0o mesmo autor tiver mais de um trabalho publicado no mesmo ano, utilizar letras minasculas
apo6s o ano de publicacdo (tanto na citacdo no texto, quanto na lista de referéncias), conforme

exemplo: (Teixeira et al., 2021a; Teixeira et al., 2021b).

As normas para citagdes e referéncias foram elaboradas, com adaptacdes, do estilo Vancouver.

Por favor, siga os exemplos abaixo:

Citacao de livro:

(autor(es) / titulo: subtitulo, se houver / edicdo / cidade da publicacdo / editora / ano / total de

paginas)
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Willemse, T. Dermatologia clinica de cies e gatos: guia para o diagnostico e terapéutica.

Sao Paulo: Manole, 2002. 143p.

Capitulo de livro com autoria:

(autor(es) do capitulo / titulo do capitulo: subtitulo, se houver / In: / autor(es) da obra / titulo da
obra: subtitulo, se houver / edi¢do / cidade da publicagdo / editora / ano / pagina inicial-final do

capitulo)

Lima, P.F.; Paes Barreto, M.B.; Coleto, Z.F. Biopsia e esfregaco vaginal como instrumentos
para viabilizar o diagndstico de gestagdo. In: Santos, M.H.B.; Oliveira, M.A.L.; Lima,

P.F. Diagnostico de gestacdo na cabra e na ovelha. Sao Paulo: Varela, 2004. p.35-40.

Santos, M.H.B.; Oliveira, M.A.L.; Lima, P.F. Diagnostico de gestagdo. In: . Diagnostico
de gestacido na cabra e na ovelha. Sao Paulo: Varela, 2004. p.117-136. (Quando o autor do

livro ¢ também autor do capitulo).

Capitulo de livro sem autoria:

Nesses casos, subentende-se que o autor do capitulo ¢ o mesmo autor do livro.

Almeida, J.M. Teratologia: as mas-formagdes congénitas e os fatores que as ocasionam. In:
___. Embriologia veterinaria comparada. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1999. p.65-

66.

Artigo completo:

(autor(es) do artigo / titulo do artigo / nome do periddico / volume / nimero / pagina inicial—

final / ano)

Referéncias a partir de quatro autores permite-se que se indique apenas o primeiro autor,

seguido da expressao et al.



Luna, F.O.; Attademo, F.L.N. Xica - a histéria de vida do peixe-boi-marinho
(Trichechus manatus) mais velho do Brasil: relato de caso. Medicina Veterinaria, 15(3): 189-
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Documentos eletronicos:

(Nome(s) do(s) autor(es), instituicdo ou 6rgdo governamental* / titulo / publicacdo / endereco

eletronico / data de acesso).

*Nota: Quando se tratar de 6rgdos governamentais da administragdo (Ministérios, Secretarias
e outros) entrar pelo nome geografico em caixa alta (pais, estado ou municipio), considerando

a subordinag¢do hierarquica, quando houver.

BRASIL. Ministério da Agricultura, Pecuaria e Abastecimento. Instrucio Normativa N° 62,
de 29 de dezembro de 2011. Disponivel em:
<http://www.leitedascriancas.pr.gov.br/arquivos/File/legislacao/IN62 2011 MAPA.pdf>.

Acesso em: 15 mar. 2017.
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