
Nome do paciente:
Espécie:
Sexo:      F            M 

Bom Regular Obeso

R E Q U I S I Ç Ã O

Data de recebimento         

Estado Nutricional:

Até 2 sítios          Até 3 sítios         Até 5 sítios

Aspecto Macroscópico da Lesão:

 

Suspeita Clínica:

Histórico e Sinais Clínicos:

Comentários:

 Biópsia (pele) Biópsia para margens cirúrgicas

Caquético

Tutor(a): 
Cidade/Estado:
Telefone: 
Médica(o) e CRMV: 

Clínica/Hospital: 
Telefone:  
E-mail:
Cidade/Estado:

Raça:
Peso:

Idade:
Cor da Pelagem:

Amostra
enviada
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O histórico e sinais clínicos são  importantes para a interpretação dos resultados, preencha a ficha com riqueza de detalhes.

Escolha o local de colher as amostras com precisão, preserve cuidadosamente as amostras e nos diga o aspecto macroscópico da lesão. 

Amostras de biópsias devem obedecer a proporção 1:10 (uma quantidade de formol nove vezes mais volumosa que a amostra). 

Amostras de tecido devem ter tamanho de até 1 cm de espessura, caso a amostra seja maior que 2cm, recomenda-se o corte para melhor
fixação. 

Quando amostras de pele, o local a ser amostrado deve ter os pelos cortados delicadamente, sem o uso de antissépticos, para não remover
a ceratina superficial. Caso seja necessária a limpeza, o ideal é utilizar solução de álcool 70%.R
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Material de necropsia
Biópsia (peça cirúrgica)
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R E Q U I S I Ç Ã O

Membro Torácico

Per íneo

Horas  Dias  Semanas  Meses  Anos

Disseminada

Parasi tológico

Micológico

Bacter iológico

Tr icograma

Citopatológico

Histopatológico

Testes Hormonais

Teste Cutâneo intradérmico

........................................................................................................................................................................................................................................................

Lateral Direita  Lateral Esquerda

C A R A C T E R Í S T I C A S C L Í N I C A S D A S L E S Õ E S

Sem perda pêlo

Sem descamação

Sem prurido

Perene

Com perda de pêlo >>>

Com descamação >>>>

Com prurido >>>>>>>>>

Sazonal >>>>>>>>>>>>>

Hipotricose

Localizada

Localizado

Primavera\verão

Alopecia

Generalizada

Generalizado

Outono\inverno 

E M C A S O  D E  L E S Õ E S  D E  P E L E

nos fale mais um pouco sobre.

A S P E C T O M A C R O S C Ó P I C O D A S L E S Õ E S

Pápula

Pústula

Vesícula

Bolha

Colarete

Epidérmico

Hiperpigmentação

Hipopigmentação

Mancha

Eritema

Liquenificação

Erosão\úlcera

Fístula

Fissura

Crosta

Comedões

Cicatriz

Calo

Cornos

Nódulo

Placa

Cisto

Massas

Tumefação

L O C A L I Z A Ç Ã O D A S L E S Õ E S

Cabeça

Abdômem

Pescoço

Dorso

Membro Pélv ico

Cauda

Tórax

Escroto

E V O L U Ç Ã O  D A S L E S Õ E S

E X A M E S  D E  A P O I O
R E A L I Z A D O S

R E S U L T A D O S
O B T I D O S

D I A G N Ó S T I C O  C L Í N I C O

T R A T A M E N T O S
R E A L I Z A D O S

R E S U L T A D O S
O B T I D O S
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