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Figura 1. Infeccdo por Cryptocccus spp., em felino. A — Felino, macho, SRD, adulto com
aumento de volume em plano nasal com ulceras multifocais na pele. B - Lamina coradas com
panotipo rapido mostrando estruturas leveduriformes compativeis com Cryptococcus spp.
0bj.40x. C - Lamina corada com tinta nanquim mostrando estruturas leveduriformes
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Figura 2. Diagnostico morfologico de Criptococose nasal em felino. A- Leveduras sugestivas
de Cryptococcus spp. em formato oval e arredondadas com célula central circundada por uma
capsula que ndo se cora, utilizando o método de coloragdo Hematoxilina e Eosina (HE), objetiva
de 40x. B- Leveduras fortemente coradas por Metenamina de Prata de Grocott--Gomori (GMS),
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Figura 3. Crescimento de leveduras em Agar Dicloran Rosa de Bengala Cloranfenicol
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DIAGNOSTICO DE CRIPTOCOCOSE NASAL COM COMPROMETIMENTO CUTANEO E
RESPIRATORIO EM UM FELINO DOMESTICO

Milena Mirelle Oliveira Nogueira Limal*, Brendo Andrade Lima?, Mariana Lumack
do Monte Barreto?, Isabela Calixto Matias? Suely Cristina Pereira de Lima Oliveira?®,

Katarine de Souza Rocha3

RESUMO - Este trabalho descreve um caso de infec¢ao pro Cryptococcus sp. em um felino
doméstico apresentando alteracdes cutaneas e respiratorias. O animal macho, sem raca
definida, 4 anos de idade, apresentava aumento de volume na regido nasal, com tlceras
multifocais e de superficie avermelhada. Apds criteriosa avaliacdo clinica, foi realizada
colheita de amostras para exame citopatologico de triagem, que revelou estruturas
leveduriformes compativeis com Cryptococcus sp., em que foi confirmado com a bidpsia
seguida de exame histopatologico que evidenciou a presenca de leveduras do fungo e
cultura fungica obtida por swab da lesdo e exsudatos que confirmou a presenca de
leveduras. O uso de técnicas diferentes de diagndstico foi decisivo para a instituicdo do

tratamento que foi baseado no uso de antifungico por via oral, durante 90 dias.

Palavras-chave: Cultura fungica; Itraconazol; Cryptococcus sp.

INTRODUCAO

A criptococose, também conhecida como Torulose, Blastomicose Europeia e Doencga de
Busse-Buschke, é uma micose sistémica causada por um patégeno oportunista (MULLER;
NISHIZAWA, 2017), que acomete seres humanos, animais domésticos e silvestres
(RONDELLI ET AL., 2010). Sua incidéncia é maior em gatos do que em outros animais

domésticos. Podendo estar associado ao seu comportamento de higiene, que envolve

! Discente do programa de especializagio em Medicina Veterindria, Instituto Federal de Ciéncia e Tecnologia da
Paraiba (IFPB), Hospital Veterinario Adilio Santos de Azevedo (HV ASA), Sousa, Paraiba, Brasil.

2 Médica Veterinaria do Instituto Federal de Ciéncia e Tecnologia da Paraiba (IFPB), Hospital Veterinario Adilio
Santos de Azevedo (HV ASA), Sousa, Paraiba, Brasil.

* Docente do Instituto Federal de Ciéncia e Tecnologia da Paraiba (IFPB), Hospital Veterinario Adilio Santos
de Azevedo (HV ASA), Sousa, Paraiba, Brasil. *Autor para correspondéncia: milenamirelleon@gmail.com
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lamber-se frequentemente, facilitando a transmissdo do fungo para as vias nasais

(PIMENTAET AL., 2015).

E causada por leveduras do género Cryptococcus, sendo Cryptococcus neoformans e
Cryptococcus gatti as duas espécies mais envolvidas com a doenga: (KON ET AL., 2008). 0
fungo pode ser encontrado em uma diversidade de ambientes, como solo, troncos de
madeira e matéria organica em decomposicdo. E comum em solos que contém
excrementos de aves, podendo continuar viavel por mais de dois anos (QUEIROZ ET AL.,

2008).

As manifestacdes clinicas podem apresentar-se de forma isolada ou em conjunto:
sindrome respiratoéria, sindrome neurolégica, sindrome ocular e sindrome cutanea
(MULLER; NISHIZAWA, 2017). E predominante em organismos imunossuprimidos, dada
a reduzida capacidade de resposta imunolégica a patégenos (NELSON; COUTO, 2010).

Nas infecgdes fungicas, a auséncia de sinais clinicos especificos e de lesdes macroscopicas
caracteristicas, impossibilita um diagndstico presuntivo preciso (GALIZA ET AL., 2014).0
diagnostico é estabelecido por exame citologico, sorologia de anticorpos, cultura fungica,

exame histopatologico e PCR (PIMENTA ET AL., 2015).

O progndstico da criptococose em felino é considerado favoravel quando o diagnoéstico é
realizado em estagios iniciais. Contudo, a presenca de comprometimento do sistema
nervoso central (SNC) esta associada a uma piora expressiva no prognostico (PIMENTA

ET AL., 2015).

O objetivo desse trabalho é relatar um caso de criptococose nasal com comprometimento
cutdneo e respiratério em um felino semidomiciliado no Alto Sertdo da Paraiba,

enfatizando a precisdo do processo diagndstico.

CASUISTICA - RELATO DE CASO

Foi atendido no Hospital Veterinario Adilio Santos de Azevedo no Alto Sertdo Paraibano

um felino, macho, SRD, de 4 anos de idade com histérico de lesdo ulcerada em plano nasal

9
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drenando exsudado com aumento de volume subcutdneo firme na ponte nasal. Foi
relatado inicio dos sinais clinicos aproximadamente 10 dias antes da consulta com uma
progressao gradual do quadro. Foi realizado tentativa de tratamento domiciliar pelo tutor
com o uso de anti-inflamatério (SID, durante 5 dias), pomada cicatrizante e 6leo essencial,
nao havendo melhora do quadro. Ainda, foi informado que o felino tinha acesso a rua e
nao possuia imunizacdo com vacinas multipla felina e antirrabica, além de nao ser testado

para FIV (Virus da imunodeficiéncia felina) e FELV (Virus da leucemia felina).

Ao exame fisico geral e especifico verificou-se aumento de volume em plano nasal, com
ulceras multifocais de superficie avermelhada na pele (Figura 1.A). Parametros
fisiolégicos dentro da normalidade: frequéncia cardiaca (FC) 120 bpm, frequéncia
respiratéria (FR) 30 mpm, temperatura retal (TR) 38.8 2C, tempo de preenchimento
capilar (TPC) 2 segundos, hidratado, pulso periférico forte, sem alteracdes em linfonodos

e na ausculta cardiaca e pulmonar.

Para o diagnéstico foi realizado exame citopatolégico por meio da escarificagdo e puncao
aspirativa por agulha fina (PAAF) da lesdo e exsudatos em que foi possivel observar
estruturas leveduriformes compativeis com Cryptococcus sp. coradas com panoptico

rapido e tinta nanquim (Figura 1.B e 1.C).

Figura 1. Infeccdao por Cryptocccus spp., em felino. A - Felino, macho, SRD, adulto com
aumento de volume em plano nasal com ulceras multifocais na pele. B - Lamina coradas
com panétipo rapido mostrando estruturas leveduriformes compativeis com Cryptococcus
spp. (seta vermelha) - 0bj.40x. C- Lamina corada com tinta nanquim mostrando estruturas

leveduriformes compativeis com Cryptococcus spp. (seta vermelha) obj.40x.

Fonte: A - HV-ASA, 2024. B e C - Laboratério de Patologia Animal do IFPB (Campus Sousa), 2024.
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Para auxiliar no diagnostico, foi realizado exame histopatolégico, a partir de bidpsia de
pele por Punch, que foi submetida ao método de coloracdo Hematoxilina e Eosina (HE),
Acido Periédico de Schiff (PAS) e Metenamina de Prata de Grocott-Gomori (GMS), para
avaliacdo histopatolégica do tecido afetado que revelou dermatite mononuclear
moderada focalmente extensa associada a leveduras sugestivas de Cryptococcus sp.

(Figura 2).

Figura 2. Diagndstico morfologico de Criptococose nasal em felino. A- Leveduras
sugestivas de Cryptococcus spp. em formato oval e arredondadas com célula central
circundada por uma cdpsula que ndo se cora, utilizando o método de coloracdo
Hematoxilina e Eosina (HE), objetiva de 40x. B- Leveduras fortemente coradas por

Metenamina de Prata de Grocott-Gomori (GMS), objetiva de 40x.

" . : . , & -
Fonte: A e B - Laboratério de Patologia Animal do IFPB (Campus Sousa), 2024

0 diagnéstico definitivo foi obtido por meio de cultura fiingica em Agar Dicloran Rosa de
Bengala Cloranfenicol (DRBC) de amostras de swabs por impressdo do tecido na regiao

nasal, na qual foi possivel observar a presenca de estruturas leveduriformes (Figura 3).

Figura 3: Crescimento de leveduras em Agar Dicloran Rosa de Bengala Cloranfenicol

(DRBC).
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Fonte: Laboratdrio de Microbiologia Animal do IFPB (Campus Sousa), 2024.

Foi iniciada a terapia antifingica e de suporte com Itraconazol (10 mg/kg, VO, SID, durante
90 dias) (CEPAV - Vetrio LTDA, Rio de Janeiro, Brasil), Dipirona (25 mg/kg, VO, BID,
durante 3 dias) (EMS LTDA, Sao Paulo, Brasil), Cetoprofeno (1 mg/kg, VO, SID, durante 3
dias) (Syntec LTDA, Sao Paulo, Brasil), Amoxicilina + Clavulanato de Potassio (10 mg/kg,
VO, BID, durante 10 dias) (Vansil LTDA, Sdo Paulo, Brasil) e Omega 3 (1 capsula/kg, VO,
SID, durante 30 dias) (Avert - Biolab LTDA, Sao Paulo, Brasil).

No retorno ao hospital veterinario apds 30 dias de atendimento inicial, o paciente
apresentava sinais de apatia e perda de peso, embora seus padrdes fisioldgicos,
estivessem dentro da normalidade. Durante a consulta, o tutor relatou que devido a
dificuldade em administrar as medicagées ao animal, havia administrado apenas o
antibidtico conforme orientado, mas a terapia antifingica com itraconazol teria sido

realizada apenas uma vez.

O tutor foi orientado a deixar o animal internando no hospital para que fossem realizados
exames complementares, j& que, na consulta anterior, ndo autorizou a realizagdo dos
exames hematolégicos, bioquimicos e de imagem além disso reiniciar o tratamento
instituido afim de melhorar a condic¢do clinica do paciente. Foram solicitados hemograma
completo, andlises bioquimicas (ureia, creatinina, ALT- alanina aminotransferase e FA-

Fosfatase Alcalina), teste rapido de triagem para retroviroses (FIV e FELV), radiografia de
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cranio e torax. Contudo, o tutor do animal ndo autorizou a realizacdo de todos os exames

solicitados, permitindo apenas a realizagdo do hemograma e bioquimica sanguinea.

Os resultados obtidos com hemograma revelaram intensa leucocitose, o paciente foi entdo
submetido a terapia antimicrobiana que incluiu a administragdo de Ceftriaxona 1g (25
mg/kg) (Eurofarma LTDA, Sdo Paulo, Brasil), IV, a cada 12 horas, durante 10 dias,
juntamente com Metronidazol 5 mg/ml (15 mg/kg), IV, também administrado a cada 12

horas, durante 10 dias.

Apés a deteccdo da alteracdo nos valores bioquimicos, o animal foi encaminhado para a
realizacdo de ultrassonografia abdominal afim de identificar possivel lesdo hepatocelular,

no entanto ndo foi observada qualquer alteracdo no exame de imagem.

Ap0s 16 dias de internagdo, realizacdo de exames complementares e inicio do tratamento
com Itraconazol sob acompanhamento médico veterinario, o paciente recebeu alta
hospitalar para tratamento domiciliar. Foi recomendado o retorno ao Hospital a cada 30
dias, além de orientagdes para garantir uma boa recuperacao e instrugdes especificas para
o tutor, contudo, ap6s 20 dias da alta médica, foi informado que o animal faleceu devido a

dificuldade de administracao das medicagbes em casa.

DISCUSSAO

0 animal do presente relato manifestava aumento de volume em plano nasal com ulceras
multifocais na pele, o que de acordo com Giordano et al. (2010) é comumente observado
em casos de criptococose felina, sendo observados deformidades faciais na regido nasal,
que em alguns casos o tecido granulomatoso pode se projetar para fora das narinas, o que
nado foram observados no paciente, possivelmente devido ao breve tempo de evolucao da
doenca. Segundo 0 mesmo autor; o fungo tem a capacidade de invadir o plano cribiforme,
alcangando os bulbos olfativos e até o nervo 6ptico, dificilmente envolvendo a 6érbita,

entretanto, ndo foram observadas lesées a nivel ocular no animal.

Durante o periodo de internacao, foi possivel notar que o animal apresentava espirros e

respiracdo estertorosa, quadro esse caracteristico da manifestagdo respiratéria, comum

13
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em felinos. Segundo Faria (2015) e Miiller & Nishizawa (2017) no trato respiratorio as
principais manifestagdes clinicas observadas incluem secre¢des nasais, que podem ser
unilaterais ou bilaterais, com caracteristicas serosas mucopurulentas ou sangrentas.
Outras manifestacdes incluem espirros, sons respiratérios anormais, aumento de volume
subcutaneo firme na ponte nasal, granulomas nasais que podem causar obstrugdes das

vias aéreas.

Franco et al. (2019) relata os sintomas classicos da criptococose que costumam afetar a
parte frontal da cavidade nasal podem incluir deformidades nasais como as conhecidas
“nariz de otomano” ou “nariz de palhag¢o”. Esses sinais sdo os mais observados pelos

tutores e foi o motivo de procura para o atendimento clinico do paciente em questao.

0 diagnéstico foi obtido por meio do exame citopatolégico de triagem a partir das lesdes
ulceradas que segundo Calesso et al. (2019) e Fernandes et al. (2021) é uma excelente
técnica de triagem para detectar infec¢des por Cryptococcus. O material coletado foi
corado com panéptico rapido e tinta nanquim, mostrando estruturas leveduriformes
compativeis com agente. Ainda de acordo com esses autores o exame citopatoldgico é uma

excelente técnica diagnostica eficaz quando a cultura fungica ndo esta disponivel.

Foi também utilizado para o diagnostico, o exame histopatoldgico utilizando coloragoes
como Acido Periédico de Schiff (PAS), Hematoxilina e Eosina (HE) e Metanamina de Prata
de Grocott-Gomori (GMS), evidenciando dermatite mononuclear moderada focalmente
extensa associada a leveduras sugestivas de Cryptococcus sp. Além dessas coloragdes,
Queirodz et al. (2008) descrevem ainda que podem ser utilizadas coloragdes histologicas
especiais como o Azul Alciano, Metenamina Argénica, Masson-Fontana e pelo eletivo

Muciccarmin de Mayer.

0 diagnéstico definitivo, foi obtido a partir da cultura flingica, pois segundo Galiza et al.
(2014), este método é considerado o método padrdo-ouro. A pesar de na maioria das
vezes 0 exame micolédgico ser realizado com o agar sabouraud (KOM ET AL., 2008), no
presente estudo foi utilizado o agar Rosa Bengala com Clorafenicol a uma temperatura de
cerca de 25 2 C para o isolamento de leveduras, ja que este meio inibi o crescimento de

bactérias, possibilitando o isolamento do agente fungico individualmente. Considerando
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que a cultura fungica pode levar varios dias para apresentar resultados, foi iniciado a
terapia antifingica com base no diagndstico obtido através do exame citopatologico de

triagem, para aumentar as chances de cura do paciente.

Embora os resultados obtidos com hemograma tenham revelado intensa leucocitose, os
resultados dos exames hematoldgicos e bioquimicos ndo sdo indicadores para essa
enfermidade (QUEIROZ ET AL., 2008). De acordo com Trivedi et al. (2011), em geral
também ndo sdo observadas alteragdes ultrassonograficas abdominais em animais com

criptococose, conforme descrito neste caso.

Em suas pesquisas Miiller & Nishizawa (2017) descreveram uma variedade de
antifingicos sistémicos que podem ser utilizados no tratamento de felinos com
criptococose, como anfotericina B, cetoconazol, itraconazol e fluconazol. O Itraconazol foi
o antifingico de escolha para o tratamento do presente caso, o que de acordo com Faria
(2015) é o comumente utilizado quando ndo ha envolvimento do sistema nervoso central
(SNC), devido a sua seguranca, eficacia e menores efeitos colaterais com menor duragdo
de tratamento quando comparado com outros antifingicos. Ainda de acordo com Faria
(2015), a dose descrita é de 10 mg/kg, sendo sua administracdo uma vez ao dia, por via
oral. Assim como descrito, a dose e frequéncia seguem o mesmo protocolo empregado

neste trabalho, demostrando coeréncia na pratica terapéutica.

Foi possivel observar aumento nos niveis de ALT no resultado do exame bioquimico
realizado apds 15 dias de tratamento com itraconazol, indicando uma possivel lesao
hepatocelular. Esse resultado estad de acordo com as recomendagdes de Fernandes et al.
(2021), que destaca a importancia de considerar a gravidade da infec¢do e a condi¢ao do
paciente ao usar antifingicos, uma vez que a toxicidade para rins e figado deve ser

monitorada durante a administragdo do itraconazol.

Nao houve comprometimento do sistema nervoso central do paciente relatado, o que
contribui para um progndstico mais favoravel, quando existe comprometimento do SNC o
progndstico para criptococose costuma ser reservado. Faria (2015) descreve que a

condi¢cdo do paciente, envolvimento do sistema nervoso central (SNC), existéncia de
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doengas imunossupressoras e comprometimento do tutor com o tratamento que pode ser

longo e caro determinam o progndstico para criptococose.

0 patégeno da criptococose ndo é disseminado por aerossolizacdo a partir de tecidos ou
secrecdes contaminadas. Contudo, o aumento do nimero de casos em ambientes urbanos
indica um risco tanto para pessoas e animais com o sistema imunoldgico saudavel quanto
para aqueles com imunossupressao (FARIA, 2015; MULLER; NISHIZAWA, 2017). Logo, o
tutor foi alertado sobre a importancia dessa enfermidade nos animais de companhia e o
risco que algumas micoses podem ocasionar para os seres humanos, ainda, recebeu
orientagdes quanto a habitos de higiene e aimportancia de manter ambientes limpos para

evitar exposicdo continua do fungo.

CONCLUSAO

O diagnoéstico de criptococose a partir do exame citopatoldgico de triagem foi
determinante para o inicio da terapia com o antifungico. Além disso, a confirmacao foi
obtida pelo cultivo do patégeno a partir de tecidos infectados, considerado o método
padrdo-ouro para o diagnoéstico e histopatolégico. Assim, é importante que exames
complementares sejam realizados para uma terapia eficaz. Um diagnostico precoce

aumenta as chances de cura do paciente.
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ANEXO 1 - Comprovante de Submissao do manuscrito na Revista Acta Veterinaria Brasilica

[AVB] Agradecimento pela submissao (Externa) Caiade entrada x = v
Imprimir tudo
[AVE] Acta Veterinaria Brasilica via Portal de Periodicos da Ufersa <MS_ZzhEl4@periodicos.ufersa...  0%53 (ha 9 minutos) 7 T

para Brendo, Mariana, Isabela, Suely, mim -
Ola,

Milena Mirelle Oliveira Nogueira Lima submeteu o manuscrito "DIAGNOSTICO DE CRIPTOCOCOSE NASAL COM COMPROMETIMENTO CUTANEQ
E RESPIRATORIO EM UM FELINO DOMESTICO" para apreciacio do Conselho Editorial da Acta Veterinaria Brasilica.

Em caso de dividas, entre em contato. Agradecemos por considerar nossa editora como um veiculo para seus trabalhos.

[AVB] Acta Veterinaria Brasilica

Atenciosamente,

Conselho Editorial da Acta Veterinaria Brasilica

(‘!—\ Responder) («-\ Responderatodos) (r—> Encaminhar)
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ANEXO 2- Diretrizes para Autores - Acta Veterinaria Brasilica

Acta Veterinaria Brasilica

ISSN 1981-5484

Diretrizes para autores

1. Tipos de artigo

Os manuscritos submetidos deverdo ser originais e poderao ser resultantes de pesquisa,
casos clinicos, short communication, resumos € anais de eventos. Estes dois Gltimos somente
podem ser submetidos apds contato e acordo prévio com o Conselho Editorial deste periodico.

Os artigos resultantes de trabalhos de pesquisa deverdo estar bem fundamentados
teoricamente e sua execucao devera seguir metodologia cientifica e justificada para os devidos
objetivos.

Todos os trabalhos que envolvam utilizacao de animais, independentemente de
sua espécie, deverio apresentar o nimero de aprovacio pelo Comité de Etica da
instituicdo de origem do trabalho, no corpo do manuscrito submetido, e a copia do
documento que comprova tal aprovacio deve ser anexado como “Documento

suplementar” durante a submissao.

Para casos omissos favor consultar o Conselho Editorial deste periddico antes de
iniciar o processo de submissao. Todos os trabalhos que envolvam seres humanos deverao
apresentar o niimero do parecer de aprovacio pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP)
no corpo do manuscrito submetido e a copia do documento que comprova tal aprovaciao

deve ser anexado como ""Documento suplementar' durante a submissio.

1.1 Artigo cientifico

e E o relato completo de um trabalho experimental. Baseia-se na premissa de que os resultados

sdo posteriores ao planejamento da pesquisa;
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e Secoes do texto: Titulo, Autores e Filiacao, Resumo, Palavras-chave, Introdugdo, Material e
Métodos, Resultados, Discussao (ou Resultados e Discussdo), Conclusdes, Agradecimentos
(quando houver) e Referéncias;

e Os nomes dos autores deverdo ser colocados por extenso abaixo do titulo, seguidos por
nimeros que serdo repetidos a seguir para especificacdo da instituicdo a qual estejam filiados,

sendo indicado o autor correspondente (informando o e-mail). Na primeira versiao do artigo

submetido, os nomes dos autores e suas respectivas filiacoes deverao ser omitidos. Devem

ser adicionados apenas na versao final do manuscrito e nos metadados da revista.

¢ O resumo devera conter no minimo 100 palavras e no maximo 250 palavras. O numero de
palavras-chave é de 3 a 5, ndo devendo repetir aquelas contidas no titulo;

¢ O total de paginas nao deve exceder o nimero de 20 (formato de editor de texto), incluindo
tabelas, graficos e figuras;

e Sugere-se que as referéncias sejam, em sua maioria, atualizadas, ou seja, publicadas pelo
menos nos ultimos quatro anos. Recomenda-se a ndo utilizacdo de referéncias de livros,
apostilas e sites. As referéncias a partir de resumos simples ou expandidos e trabalhos
completos em anais de eventos sdo, em muitas ocasioes, de dificil recuperacao. Por essa razao,
sugerimos que esse tipo de fonte ndo seja utilizada como referéncia. Com relacdo as teses,
dissertacdes e monografias, solicitamos que sejam utilizados apenas documentos dos tltimos

quatro anos e quando nao houver o respectivo artigo cientifico publicado em periddico.

e Recomendamos um maximo de 6 (seis) autores por manuscrito submetido. Caso este
nimero seja superior ao recomendado, solicitamos que o coordenador da equipe ou autor
responsavel, envie no item “comentérios ao editor”, justificativa para tal situa¢do. Cabera a
equipe editorial decidir se a tramitacdo deste manuscrito, nestas situagdes, ocorrera

normalmente.
1.2. Relato de caso

e Relatar a ocorréncia de caso (s) clinico (s) quando esta nao for frequente na
cidade/regido/pais ou espécie, ou os relatos sobre tal na literatura forem escassos;

e Secoes do texto: Titulo, Autores e Filiacdo, Resumo, Palavras-chave, Introdugao,
Casuistica-Relato de caso, Discussdo e Conclusdes, Agradecimentos (quando houver) e

Referéncias;
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e Os nomes dos autores deverdo ser colocados por extenso abaixo do titulo, seguidos por
nimeros que serdo repetidos a seguir para especificacdo da instituicao a qual estejam filiados,

sendo indicado o autor correspondente, informando o e-mail. Na primeira versio do artigo

submetido, os nomes dos autores e suas respectivas filiacoes deverao ser omitidos. Devem

ser adicionados apenas na versao final do manuscrito e nos metadados da revista.

¢ O resumo devera conter no minimo 100 palavras e no maximo 250 palavras. O numero de
palavras-chave ¢ de 3 a 5, ndo devendo repetir aquelas contidas no titulo;

¢ O total de paginas nao deve exceder o nimero de 10 (formato de editor de texto), incluindo
tabelas, graficos e figuras;

e Sugere-se que as referéncias sejam atualizadas, ou seja, publicadas pelo menos nos ultimos
quatro anos. Recomenda-se a ndo utilizagdo de referéncias de livros, apostilas e sites. As
referéncias a partir de resumos simples ou expandidos e trabalhos completos em anais de
eventos sdo, em muitas ocasioes, de dificil recuperagdo. Por essa razdo, sugerimos que esse
tipo de fonte ndo seja utilizada como referéncia. Com relagdo as teses, dissertagdes e
monografias, solicitamos que sejam utilizados apenas documentos dos ultimos quatro anos e

quando ndo houver o respectivo artigo cientifico publicado em periodico.

¢ Recomendamos um maximo de 6 (seis) autores por manuscrito submetido. Caso este
nimero seja superior ao recomendado, solicitamos que o coordenador da equipe ou autor
responsavel, envie no item ‘“comentdrios ao editor”, justificativa para tal situa¢do. Cabera a
equipe editorial decidir se a tramitacdo deste manuscrito, nestas situagdes, ocorrerd

normalmente.

1.3. Comunicacoes rapidas (Short Communication)

e Uma forma concisa, mas com descricdo completa de uma pesquisa pontual ou em
andamento (nota prévia), com documentagdo bibliografica e metodologia completas, como
um artigo cientifico regular;

e Secdes do texto: Titulo, Autores e Filiagdo, Resumo, Palavras-chave, Introducao, Material e
Métodos, Resultados, Discussao (ou Resultados e Discussdo), Conclusdes, Agradecimentos
(quando houver) e Referéncias;

e Os nomes dos autores deverdo ser colocados por extenso abaixo do titulo, seguidos por
numeros que serdo repetidos a seguir para especificacdo da instituigdo a qual estejam filiados,

sendo indicado o autor correspondente, informando o e-mail. Na primeira versio do artigo
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submetido, os nomes dos autores e suas respectivas filiacoes deverao ser omitidos. Devem

ser adicionados apenas na versao final do manuscrito e nos metadados da revista.

e O resumo devera conter no minimo 100 palavras € no maximo 250 palavras. O niimero de
palavras-chave ¢ de 3 a 5, ndo devendo repetir aquelas contidas no titulo;

¢ O total de paginas nao deve exceder o nimero de 8 (formato de editor de texto), incluindo
tabelas, graficos e figuras;

e Sugere-se que as referéncias sejam atualizadas, ou seja, publicadas pelo menos nos ultimos
quatro anos. Recomenda-se a ndo utilizagao de referéncias de livros, apostilas e sites. As
referéncias a partir de resumos simples ou expandidos e trabalhos completos em anais de
eventos sdo, em muitas ocasioes, de dificil recuperagdo. Por essa razdo, sugerimos que esse
tipo de fonte ndo seja utilizada como referéncia. Com relacdo as teses, dissertacdes e
monografias, solicitamos que sejam utilizados apenas documentos dos tltimos quatro anos

e quando ndo houver o respectivo artigo cientifico publicado em periddico.

¢ Recomendamos um maximo de 6 (seis) autores por manuscrito submetido. Caso este
nimero seja superior ao recomendado, solicitamos que o coordenador da equipe ou autor
responsavel, envie no item “comentarios ao editor”, justificativa para tal situacdo. Cabera a
equipe editorial decidir se a tramitagdo deste manuscrito, nestas situagdes, ocorrera

normalmente.

1.4. Resumos e Anais de Eventos

As normas deverdo obedecer as estabelecidas pelo comité cientifico do evento em
questdo e somente podem ser submetidos apds contato e acordo prévio com o Conselho

Editorial deste periddico.

2. Observacoes gerais (validas para todas as secoes)

e Idioma: Os manuscritos poderdo ser submetidos em portugués ou inglés, porém, para
publicagdo, aqueles que estiverem em portugués, devem ser traduzidos para a lingua
inglesa apos o aceite do manuscrito. Apenas manuscritos redigidos em inglés e
acompanhados do certificado de traducdo serdo publicados. Deverdo ser adotadas
rigorosamente todas as normas de ortografia e gramatica atualmente em vigor para estes
idiomas. Em caso de autores ndo nativos destas linguas, o artigo devera ser editado por uma

empresa prestadora deste servico ou nativo na referida lingua e, o comprovante de revisdo
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linguistica, deve ser enviado no ato da submissdo através do campo “Transferir Documentos

Suplementares”. Recomendamos as seguintes empresas:

- http://www.proof-reading-service.com;

- http://www.academic-editing-services.com/;

- http://www.publicase.com.br/formulario.asp;

- http://www.journalexperts.com;

- http://www.webshop.elsevier.com/languageservices;

- http://wsr-ops.com;

- http://www.journaleditorsusa.com;

- http://www.queensenglishediting.com/;

- http://www.editage.com.br/manuscriptediting/index.html;

- http://www.canalpage.com;

- http://www.stta.com.br/servicos.php;

- http://americanmanuscripteditors.com/.

A Acta Veterinaria Brasilica ressalta que os artigos que forem submetidos em Inglés
terdo tramitacdo prioritaria, considerando as exigéncias quanto ao processo de
internacionalizacdo de periddicos cientificos recomendado por importantes bases indexadoras.
e Formatacgao: Os artigos deverdo ser apresentados em arquivo compativel com o programa
editor de texto, preferencialmente Microsoft Word (formato DOC ou RTF). O tamanho da
pagina deverd ser A4 (210 x 297 mm) com margens de 2,5 cm (direita, esquerda, superior e
inferior). O texto deve ser digitado em espagamento 1,5, fonte Cambria, estilo normal, tamanho
doze e paragrafo sem recuo, com espago entre os paragrafos. Paginas e linhas devem ser
numeradas; os numeros de paginas devem ser colocados na margem inferior, centralizado e as
linhas numeradas de forma continua;

e Tabelas: De preferéncia com orientagdo em ‘’retrato”. Serdo numeradas consecutivamente
com algarismos ardbicos na parte superior. Nao usar linhas v’erticais. As linhas horizontais
devem ser usadas para separar o titulo do cabegalho e este do conteudo, além de uma no final
da tabela. Cada dado deve ocupar uma célula distinta. Nao usar negrito ou letra maiuscula no
cabecalho. Recomenda-se que as tabelas apresentem 8,2 cm de largura, ndo sendo superior a 17
cm;

e Figuras: Desenho, esquema, fluxograma, fotografia, grafico, mapa, organograma, planta,
quadro, retrato, figura, imagem, entre outros levardo a denomina¢do geral de Figura. Sua
identificacdo aparece na parte superior, seguida de seu nimero de ordem de ocorréncia no

24


http://www.proof-reading-service.com/
http://www.academic-editing-services.com/
http://www.publicase.com.br/formulario.asp
http://www.journalexperts.com/
http://www.webshop.elsevier.com/languageservices
http://wsr-ops.com/
http://www.journaleditorsusa.com/
http://www.queensenglishediting.com/
http://www.editage.com.br/manuscriptediting/index.html
http://www.canalpage.com/
http://www.stta.com.br/servicos.php
http://americanmanuscripteditors.com/

texto, em algarismos arabicos, travessdo e do respectivo titulo. Apds a ilustragdo, na parte
inferior, indicar a fonte consultada (elemento obrigatorio, mesmo que seja produgdo do proprio
autor), legenda, notas e outras informacdes necessarias a sua compreensao (se houver). A
ilustragdo deve ser citada no texto e inserida o mais préximo possivel do trecho a que se refere.
Para a preparagdo dos graficos deve-se utilizar “softwares” compativeis com “Microsoft
Windows”. A resolugdo deve ter qualidade méxima com pelo menos 300 dpi. As figuras devem
apresentar 8,5 cm de largura, ndo sendo superior a 17 cm. A fonte empregada deve ser a
Cambria, corpo 10 e ndo usar negrito na identificagao dos eixos. Tabelas e Figuras devem ser
inseridas logo apods a sua primeira citacio.

e Equacdes: devem ser digitadas usando o editor de equacdes do Word, com a fonte Times
New Roman. As equagdes devem receber uma numeragdo arabica crescente. As equagdes
devem apresentar o seguinte padrao de tamanho: Inteiro = 12 pt Subscrito/sobrescrito = 8 pt
Sub-subscrito/sobrescrito = 5 pt Simbolo = 18 pt Subsimbolo = 14 pt Estas defini¢des sdo
encontradas no editor de equacdo no Word. ¢ Metadados: em hipotese alguma os metadados
poderdo ser alterados ap6s o inicio da tramitacdo, ou seja, ndo sera possivel adicionar nome

de novos autores apos inicio do processo de tramitacio ou aceite dos manuscritos.

3. Taxas

e Esta revista ndo cobra taxa de submissao;

e Procedida(s) a(s) rodada(s) de avaliagdes e, caso o manuscrito tenha decisao editorial final de
aceite, os autores responsaveis pelo mesmo deverdo proceder com o pagamento da TAXA DE
PUBLICACAO no valor de R$ 400,00 (quatrocentos reais) por artigo em até 30 (trinta) dias a
contar da comunicacao do aceite. Os pagamentos deverdo ser

realizados via deposito identificado (conforme dados que seguem abaixo).

e Banco: Caixa Economica Federal

Agéncia: 1013

Operagdo: 003

Conta corrente: 439-0

Nome: Fundag@o Guimaraes Duque

CNPIJ: 08.350.241/0001-72

e Caso ndo seja realizado ou comunicado este pagamento, no prazo acima estipulado, a

tramitagdo sera encerrada e o manuscrito arquivado.
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4. Referéncias

e As citagdes bibliograficas no texto serdo feitas pelo sistema autor e ano. Ex.: Com 1(um)
autor, usar Torres (2008) ou (TORRES, 2008); com 2 (dois) autores, usar Torres; Marcos Filho
(2002) ou (TORRES; MARCOS FILHO, 2002); com 3 (trés) autores, usar Franca; Del Grossi;
Marques (2009) ou (FRANCA; DEL GROSSI; MARQUES, 2009); com mais de trés, usar
Torres et al. (2002) ou (TORRES et al., 2002). No caso de dois trabalhos nao se distinguirem
por esses elementos, a diferenciagdo sera feita pelo acréscimo de letras mintsculas ao ano, em
ambos.

¢ No caso onde ha mais de uma referéncia dentro nos parénteses, ela devem se apresentar em
ordem alfabética e separadas por ponto e virgula. Ex.: (FRANCA; DEL GROSSI; MARQUES,
2009; TORRES, 2008; YAN et al., 1999).

e A referéncia a comunicagdo pessoal e a dados ndo publicados devera ser feita no proprio
texto, colocada em parénteses, com citacdo de nome(s) ou autor(es). A lista de referéncias
deverd incluir somente a bibliografia citada no trabalho e que tenha servido como fonte para

consulta direta.

e A lista das referéncias devera ser ordenada alfabeticamente pelo sobrenome do primeiro
autor, registrando os nomes de todos os autores, o titulo de cada publicagdo e, por extenso, o

nome da revista ou obra, usando as normas vigentes da Associacio
Brasileira de Normas Técnicas - ABNT.

REGRAS DE ENTRADA DE AUTOR

Até 3 (trés) autores

Mencionam-se todos os nomes, na ordem em que aparecem na publica¢do, separados por ponto

e virgula.

Ex: TONETTI, A.; BIONDI, D. Dieta de capivara (Hydrochoerus hydrochaeris, Linnaeus,
1766) em ambiente urbano, parque municipal tingui, Curitiba—PR. Acta Veterinaria Brasilica,

v.9,n. 4, p.316-326, 2016.

Acima de 3 (trés) autores

Menciona-se apenas o primeiro nome, acrescentando-se a expressao et al.
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Ex: GONCALEZ, P. O. et al. Lobacao e distribui¢do intraparenquimal da artéria hepatica em
coelhos (Orictolagus cuniculus). Acta Veterinaria Brasilica, v. 9, n. 4, p. 301-305, 2016.

Grau de parentesco

HOLANDA NETO, J. P. Método de enxertia em cajueiro-ando-precoce sob condicoes de
campo em Mossoro-RN. 1995. 26 f. Monografia (Graduacao em Agronomia)

Escola Superior de Agricultura de Mossord, Mossoro, 1995.

COSTA SOBRINHO, Joao da Silva. Cultura do melao. Cuiaba: Prefeitura de Cuiaba, 2005.
MODELOS DE REFERENCIAS:

a) Artigos de Periddicos: Elementos essenciais:

AUTOR. Titulo do artigo. Titulo do periédico, Local de publicagdo (cidade), n.° do volume,

n.° do fasciculo, paginas inicial-final, més (abreviado), ano.

Ex: GONCALEZ, P. O. et al. Lobagdo e distribui¢do intraparenquimal da artéria hepatica em
coelhos (Orictolagus cuniculus). Acta Veterinaria Brasilica, v. 9, n. 4, p. 301-305, 2016.

b) Livros ou Folhetos, no todo: Devem ser referenciados da seguinte forma:

AUTOR. Titulo: subtitulo. Edi¢do. Local (cidade) de publicacdo: Editora, data. Numero de

paginas ou volumes. (nome e niimero da série)

Ex: RESENDE, M. et al. Pedologia: base para distingdo de ambientes. 2. ed. Vigosa, MG:
NEPUT, 1997. 367 p.

OLIVEIRA, A. I.; LEONARDOS, O. H. Geologia do Brasil. 3. ed. Mossor6: ESAM, 1978.

813 p. (Cole¢do mossoroense, 72).
¢) Livros ou Folhetos, em parte (Capitulo de Livro):

AUTOR DO CAPITULO. Titulo do capitulo. In: AUTOR DO LIVRO. Titulo: subtitulo do
livro. Numero de edicdo. Local de publicagdo (cidade): Editora, data. Indicagao de volume,

capitulo ou paginas inicial-final da parte.
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Ex: BALMER, E.; PEREIRA, O. A. P. Doengas do milho. In: PATERNIANI, E.; VIEGAS, G.
P. (Ed.). Melhoramento e produ¢ao do milho. Campinas: Fundagdo Cargill, 1987. v. 2, cap.
14, p. 595-634.

d) Dissertagdes e Teses: (somente serdo permitidas citagdes recentes, PUBLICADAS NOS
ULTIMOS TRES ANOS QUE ANTECEDEM A REDACAO DO ARTIGO). Referenciam-se

da seguinte maneira:

AUTOR. Titulo: subtitulo. Ano de apresentacdo. Numero de folhas ou volumes. Categoria

(grau e area de concentragdo) - Instituigdo, local.

Ex: OLIVEIRA, F. N. Avaliacao do potencial fisiologico de sementes de girassol (Helianthus
annuus L.). 2011. 81 f. Dissertacio (Mestrado em Fitotecnia: Area de Concentracdo em

Tecnologia de Sementes) — Universidade Federal Rural do SemiArido, Mossoro, 2011.

e) Artigos de Anais ou Resumos: (DEVEM SER EVITADOS) NOME DO CONGRESSO, n.°.,
ano, local de realizagdo (cidade). Titulo... subtitulo. Local de publicagado (cidade): Editora, data

de publicacdo. Numero de paginas ou volumes.

Ex: BALLONIL A. E.; KAGEYAMA, P. Y.; CORRADINI, I. Efeito do tamanho da semente de
Eucalyptus grandis sobre o vigor das mudas no viveiro e no campo. In: CONGRESSO

FLORESTAL BRASILEIRO, 3., 1978, Manaus. Anais... Manaus: UFAM, 1978. p. 41-43.
f) Literatura ndo publicada, mimeografada, datilografada etc.:

Ex: GURGEL, J. J. S. Relatorio anual de pesca e piscicultura do DNOCS. Fortaleza:
DNOCS, 1989. 27 p. Datilografado.

g) Literatura cuja autoria € uma ou mais pessoas juridicas:

Ex: ASSOCIACAO BRASILEIRA DE NORMAS TECNICAS. NBR 6023: informacio e

documentacao — referéncias — elaboracgao. Rio de Janeiro, 2002. 24 p.

h) Literatura sem autoria expressa: Ex: NOVAS Técnicas — Revestimento de sementes
facilita o plantio. Globo Rural, Sao Paulo, v. 9, n. 107, p. 7-9, jun. 1994.

1) Documento cartografico:
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Ex: INSTITUTO GEOGRAFICO E CARTOGRAFICO (Sio Paulo, SP). Regides de governo
do Estado de Sao Paulo. Sdo Paulo, 1994. 1 atlas. Escala 1:2.000.

j) Em meio eletronico (CD e Internet): Os documentos /informagdes de acesso exclusivo por

computador (on line) compdem-se dos seguintes elementos essenciais para sua referéncia:

AUTOR. Denominacdo ou titulo e subtitulo (se houver) do servigo ou produto, indicagdo de
responsabilidade, endereco eletrdnico entre os sinais < > precedido da expressdo — Disponivel

em: — ¢ a data de acesso precedida da expressao — Acesso em:.

Ex: BRASIL. Ministério da Agricultura e do abastecimento. SNPC — Lista de Cultivares

protegidas. Disponivel em: . Acesso em: 08 set. 2008.

GUNCHO, M. R. A educacio a distdncia ¢ a biblioteca universitaria. In: SEMINARIO DE
BIBLIOTECAS UNIVERSITARIAS, 10., 1998, Fortaleza. Anais... Fortaleza: Tec Treina,
1998. 1 CD-ROM.
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