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RESUMO

Um felino atendido na clinica veterinaria Pet Vida, localizada na cidade de llha solteira, estado de Séao
Paulo, apresentou hematuria, oliguria e disuria. Ao exame fisico foi verificado que o animal apresentou
desconforto na regido vesical durante a palpagdo sugerindo uma possivel obstrugdo, o paciente foi
internado e foram realizados os procedimentos de coleta de urina através da cistocentese guiada por
imagem ultrassonografica que também constatou a presenca de urdlitos responsaveis por ocasionar
uma cistite, desobstrucéo através de uro-hidropulsdo retrograda e coleta de amostra sanguinea para
realizagdo de exames laboratoriais, foi constatado a presenga de hidronefrose causada pelo uso erro-
neo de furosemida prescrita por outra instituigdo assim que o animal apresentou os sintomas de doenga
do trato urinario inferior. O animal foi submetido ao procedimento cirirgico de cistotomia apds a recidiva
dos urdlitos mesmo com a realizacao do tratamento, foram realizadas instrugdes sobre a mudanca na
alimentagéo e enriquecimento ambiental para evitar novas ocorréncias, foi solicitado retorno apoés seis
meses para reavaliagdo do trato urinario inferior.

PALAVRAS-CHAVE: obstrucédo; urdlitos; urinario; ultrassonografia; gatos.

1 INTRODUGCAO para manter o volume plasmatico dentro
dos parametros de normalidade, desta

O aparelho urinario é composto pe- forma, os rins movimentam alto volume

los rins, ureteres, vesicula urinaria e ure-
tra. A produgao da urina ocorre por meio
da filtragem do plasma no rim, onde ha
eliminacdo de residuos toxicos, como a
creatinina, e reabsorcdo de substancias
uteis como glicose (CARVALHO, 2014).

Durante a produgao, a maior parte

7

da agua do ultrafiltrado é reabsorvida

de liquido a cada 24 horas. Os caes de
grande porte possuem perfusdo de
1.000 a 2.000 litros de sangue, no qual
sao filtrados 200 a 300 litros e reduzidos
pelo processo de reabsorgao para um a
dois litros de urina (CRISTIE, 1985). As
propriedades dos rins fazem com que
esses 0rgaos sejam essenciais efetores
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para homeostase da agua, e dezenas de
substancias derivadas do metabolismo e
catabolismo (CARVALHO, 2014).

A urolitiase é denominada pelo de-
senvolvimento de calculos nos rins, na
vesicula urinaria ou uretra, podendo con-
ter associagao de calculos em ambos os
locais. A nomenclatura de calculo ou uro-
lito, contém origem organica e mineral
(REMICHI et al., 2020). O urdlito possui
revestimentos em nucleo, pedra, casca
ou concha e cristais ou espiculas, e sua
determinacgao ira advir da composigao
mineral mista ou heterogénea (LITTLE,
2018).

As condi¢cdes metabdlicas induzem
a sua formacgao, levando em considera-
cao a fonte de alimentagcdo do animal,
consumo hidrico, pH, quantidade de
urina, diminuigdo de fosfato no sangue
ou aumento de calcio e dificuldade de
absorcédo de calcio (REMICHI et al.,
2020).

A ocorréncia de calculos vesicula-
res ocorre em conjunto com a patologia
complexa e multifatorial que envolve
anormalidades tanto na vesicula urinaria
quanto no sistema nervoso e enddcrino
denominada cistite (WESTROPP; BUF-
FINGTON, 2004). Entre os fatores que
podem predispor a inflamacao vesical,
estdo o estresse do animal, deficiéncia
na camada de glicosaminoglicanos, in-
flamagdo neurogénica e presenca de
calculos (KRUGER; OSBORNE; LU-
LICH, 2008).

A camada de protecéo a parede da
vesicula urinaria é realizada atraves dos
glicosaminoglicanos, que evitam a ade-
réncia de microrganismos e cristais, im-
pedindo que as proteinas advindas da
urina tenham contato com tecidos adja-
centes (KRUGER; OSBORNE; LULICH,
2008). Os animais acometidos com cis-
tite possuem baixa quantidade e quali-
dade de glicosaminoglicanos, possibili-
tando a passagem de componentes pre-
sentes na urina para a camada epitelial
provocando irritagao e inflamagéo (FOR-
RESTER,; TOWELL, 2015;

BUFFINGTON, 2011).

Em decorréncia das alteragcdes an-
teriormente citadas pode ocorrer uma di-
latacdo da pelve e dos calices renais em
razao de obstrucdo total ou parcial de
todo o fluxo de urina do rim para o ureter
em um ou ambos os rins, esta complica-
cdo ¢é denominada hidronefrose
(MERCK, 2013; MORAILLON et al,
2013).

Podem ser afetados pela hidrone-
frose gatos de todas as racgas, idade e
sexo, este disturbio pode ser apresen-
tado de forma unilateral ou bilateral, to-
talmente ou parcialmente (SCHERK,
2015). Em casos de obstrucdo unilateral
ou parcial o animal sobrevive tempo su-
ficiente para desenvolver uma grave
atrofia do parénquima renal, ocasionada
pela pressdo e aumento do rim acome-
tido causada pelo aumento da pressao
hidrostatica que leva a atrofia do parén-
quima renal funcional, observando por
fim o aumento do rim com afinamento
das paredes tornando os rins acometi-
dos afuncionais que poderao sofrer pre-
enchimento bacteriano levando a produ-
¢ao de exsudato purulento ao invés de
urina (SOUZA, ZAGGO, MONTEIRO,
2015; MERCK, 2013).

2 OBJETIVOS

O objetivo deste trabalho é relatar o
caso de um felino diagnosticado com cis-
tite, calculos vesicais e hidronefrose,
atendido na Clinica Veterinaria PetVida,
desde o aparecimento da doenga do
trato urinario inferior até a conduta mé-
dica utilizada para a resolugdo do pro-
blema.

3 MATERIAL E METODOS

Na clinica veterinaria PetVida, foi
registrado um caso de doencga no trato
inferior em um felino.

O paciente em questao é um felino
macho castrado, com peso corporeo de
5 kg e idade de 3 anos. Os métodos
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utilizados estido descritos no decorrer do
relato.

4 RELATO DE CASO

4.1 Descricao do caso

No dia 14 de fevereiro de 2023, foi
atendido na Clinica Veterinaria PetVida,
llha Solteira, SP, um gato macho sem
raca definida (SRD), castrado, 3 anos de
idade e com 5 kg de peso corporal.

Durante a anamnese, o tutor infor-
mou que ha quatro dias, havia levado o
felino em outra clinica veterinaria, devido
a presenga de hematuria, oliguria e disu-
ria. Nesta clinica, foi realizado o procedi-
mento de desobstrucao e, logo apds, foi
liberado para continuar o tratamento em
casa com a prescricao de furosemida (2
mg/kg), a cada 8 horas, durante 4 dias.
Apos o término do tratamento, o tutor
procurou a Clinica PetVida e relatou que
o0 animal estava apresentando os mes-
mos sintomas anteriores, porém com a
presenca de anuria e polaciuria ha 2
dias.

No exame clinico, o médico veteri-
nario responsavel pelo atendimento ob-
servou que os parametros vitais do felino
estavam dentro das normalidades fisio-
l6gicas, com as mucosas e o tempo de
preenchimento capilar (TPC) estavam
normais, porém ao realizar o teste da
prega cutanea foi possivel observar que
0 animal apresentava desidratacao leve
(4 segundos).

Durante o exame fisico, observou-
se que o0 animal apresentava descon-
forto na regido vesical durante a palpa-
¢ao, e notou-se que a vesicula urinaria
estava discretamente distendida, o que
sugeriu uma possivel obstrugao uretral
devido ao seu histdrico clinico. A partir
deste achado, internou-se o paciente
com o consentimento do tutor e realizou-
se a desobstrugao de urgéncia, guiada
por ultrassonografia, e alguns exames
complementares (hemograma completo
e andlises bioquimicas do sangue e da
urina).

4.2 Desobstrugcdao e analise da urina
coletada

A coleta de urina foi realizada pelo
meétodo de cistocentese guiada por ima-
gens ultrassonograficas. Inicialmente, in-
seriu-se um cateter periférico intrave-
noso (calibre 22G) na vesicula urinaria
do felino e acoplou uma seringa hipodér-
mica (10 ml) para a retirada da urina (Fi-
gura 1). Esse procedimento permitiu ali-
viar a tens&o na bexiga do paciente, ana-
lisar laboratorialmente a urina e observar
plugs uretrais no apice do pénis.

Figura 1. Material coletado pela técnica de
cistocentese e presenga estruturas uretrais

no prepucio.
-

Fonte: Elaborado pelos autores.

O procedimento de uro-hidropro-
pulsao retrégrada foi iniciado pela lubrifi-
cacao da sonda uretral Tom Cat e sua
introducéo através da uretra para permi-
tir a passagem da urina. Durante o pro-
cedimento, observou-se que a obstrugao
se estendia do Ostio externo até o oOstio
interno da uretra. Com a insercao da
sonda, foi realizada a lavagem da uretra
com solugéo fisiologica, a fim de retirar
todos os sedimentos presentes no canal
urinario. Dyce (1987) relatou que algu-
mas patologias renais causam compres-
sao do tecido e consequentemente o es-
treitamento das passagens internas cau-
sando a obstrucao.

A urina coletada durante a cisto-
centese foi enviada para a realizagao
dos exames fisico, quimico,
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sedimentoscopia e bacteriolégico (Qua-
dro 1).

Bartges (2016) relata que a urina-
lise e urocultura possibilitam uma analise
completa (densidade urinaria (DU) e
seus sedimentos). Com o conhecimento
da cultura bacteriolégica e do antibio-
grama, pode-se obter o antibidtico mais

eficaz para o tratamento do paciente.
Além disso, Chew (2011) considera que
a densidade (determinada com um refra-
tdbmetro) oferece informacdes relacio-
nada a capacidade de concentragao dos
rins e o pH auxilia na avaliagdo do ambi-
ente quimico e sugere qual tipo de urdlito
pode estar presente.

Quadro 1. Resultados do exame de urinalise.

Exame Fisico Resultados Referéncia
Volume recebido 4 ml -

Cor Vermelha amarelo critino
Odor sui generis sui generis
Aspecto Turvo Limpido
Densidade 1015 1.015 a2 1.045
pH 6,5 5,5-7,5
Exame Quimico - -
Proteinas 3+ Negativo
Glicose Negativo Negativo
Corpos Cetbnicos Negativo Negativo
Bilirrubina Negativo Negativo
Urobilinogénio Ausente Ausente
Nitrito Negativo Negativo
Sangue Oculto 3+ Negativo
Leucdcitos 1+ Negativo
Exame Macroscoépico do sedimento - -
Células Epiteliais 2+ Raras a varias
Leucécitos 8-10 pc 1 a 6 por campo
Eritrécitos Incontaveis 1 a5 por campo
Cristais Oxalato de célcio Ausente
Cilindros Ausente Ausente
Bactérias 1+ Ausente
Outros - -

Fonte: Extraido do exame de urinalise realizado no laboratério BeG Saude Animal, 2023.

No exame fisico da urina do felino,
foi possivel observar coloragdo averme-
Ihada e com aspecto turvo; no exame
quimico, presenga de sangue oculto
(3+), leucocitos (1+) e proteina (3+). Na
sedimentoscopia havia células epiteliais
(2+), bactérias (1+), cristais de oxalato
de caélcio (+), leucdcitos (8-10/pc) e eri-
trocitos incontaveis (Quadro 1).

Segundo Seo et al. (2021), na ana-
lise da urina de felinos com doenca do
trato urinario inferior (DTUIF), os resulta-
dos variam em relagédo a DU e pH. Entre
os achados comuns em mais de 70%
dos animais com DTUIF, estdo a pre-
senca de hematuria e proteinuria, além
de cristais de fosfato triplo (estruvita),

observados na sedimentoscopia.

A presenca de cristais de estruvita
pode estar associada a DTUIF obstrutiva
causada por plugs uretrais e € menos
frequente em casos de infeccéo do trato
urinario (ITU) e por cristais de estruvita
(CIF) e neoplasia. Por outro lado, na pre-
sencga de urdlitos, podem ser visibiliza-
dos cristais de oxalato de calcio.

E comum observar micro hematuria
(>10 eritrocitos/pc) com frequéncia simi-
lar em felinos com DTUIF, independen-
temente da causa subjacente. No en-
tanto, a presencga de piuria (> 5 leucéci-
tos/pc) pode ser mais frequentemente
avaliada em felinos com DTUIF por ITU
em comparacdo com casos de DTUIF
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por CIF (DORSCH et al., 2014).

Além dos achados mencionados,
leucocituria, presenga de sangue oculto
e bacteriuria também podem ser encon-
trados em felinos com DTUIF (NERI et
al., 2016). Nos casos de felinos obstrui-
dos por cristais de estruvita (CIF), a DU
pode variar entre 1,012 e 1,035 ou ser
superior a 1,035, além de ser possivel

identificar hemacias, leucécitos e cristais
de estruvita (FERREIRA et al., 2014).

Os achados esperados na urinalise
de felinos com DTUIF, independente-
mente de ser obstrutiva ou ndo, podem
variar de acordo com a causa subja-
cente, como CIF, urolitiase, plugs ure-
trais e ITU (NERI et al., 2016).

Figura 2. Ultrassonografia dos rins esquerdo e direito. A. Rim esquerdo apresentando
hidronefrose dilatacao de pelve renal (seta vermelha); B. Rim direito apresentando hidro-

Fonte: Elaborado pelos autores.

nefrose e dilatagcao de pelve renal (seta vermelha).

Figura 3. Ultrassonografia do ureter direito que se apresentava

dilatado (seta vermelha).

AP 96.1% MI1.0TISOS5

Fonte: Elaborado pelos autores.

4.3 Exames ultrassonograficos

O exame ultrassonografico foi rea-
lizado no abdémen total. Para tanto, sub-
meteu-se o0 animal a uma leve sedagao
(cloridrato de xilazina (2%), na dose de
0,5 mg/kg de PV) e cloridrato de ceta-
mina (0,5 mg/kg de PV), seguido de

Z50 Vet

75L38EA
ABD Felino
F 8.5M

6.5

URETERD

1 Dist 0.29cm

tricotomia ampla do abdémen e regiao
perianal. Assim, o paciente foi posicio-
nado na calha almofada para a realiza-
¢ao do exame ultrassonografico.

De acordo com Hesse e Neiger
(2009), a ultrassonografia abdominal
permite a visualizacao dos rins, ureteres,
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bexiga e uretra, sua superficie se apre-
senta de forma hiperecogénica produ-
tora de sombra acustica e a facil visuali-
zacdo de estruturas ocorre quando a
pelve esta dilatada.

Durante o exame, foi observado
que ambos os rins apresentavam tama-
nhos e formas normais, com distingao
corticomedular preservada e

ecogenicidade dentro dos limites da nor-
malidade. No entanto, em ambos os rins,
foram constatados a dilatagdo da pelve
renal, acompanhada por um conteudo
anecoico e moderada hidronefrose (Fi-
gura 2). Além disso, observou-se a dila-
tacdo do ureter direito, com 0,29 cm, mas
nao foram identificadas possiveis causas
de obstrucdo parcial ou total (Figura 3).

Figura 4. Ultrassonografia da vesicula urinaria apresentando-se disten-
dida, com parede fina (seta vermelha) e conteiido anecogénico (seta
verde) hiperecogénico (seta amarela).

Fonte: Elaborado pelos autores.

Z50 Vet
65C15EA
ABD Gato

F5.0M
D 6.5
G54

FR 69
DR 135
iClear 4

iBeam

Figura 1. Ultrassonografia da vesicula urinaria. As setas vermelhas evi-
denciam superficies formadoras de sombra acustica, caracteristicas de

calculos vesicais.

AP 95.8% MI0.6TIS 0.2

LLL

Fonte: Elaborado pelos autores.

A bexiga apresentou distenséo

Z50 Vet

75L38EA
ABD Felino

F 8.5M
D6.5
G52
FR55
DR 150
iClear 4

1 Dist 0.78cm
2 Dist 0.76 cm

moderada, paredes finas e mucosa
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regular, acompanhada por conteudo
anecogénico e heterogéneo (Figura 4).

Estruturas de superficies convexas
hiperecogénicas de diversos tamanhos,
formadoras de sombra acustica poste-
rior, foram identificadas. Pelo menos
uma correspondeu a um calculo vesical
(0,76 cm) (Figura 5).

4.4 Dados laboratoriais

Apds o exame ultrassonografico, o
paciente foi encaminhado para interna-
¢ao e acomodado na baia. Em seguida,
foi realizado o acesso venoso na veia ce-
falica direita com o cateter periférico in-
travenoso 24G para reposicao hidroele-
trolitica com solugédo Ringer com lactato
e coletadas amostras de sangue para

realizacao dos exames complementares.
As amostras de sangue e urina do paci-
ente foram encaminhadas para o labora-
torio Tesca, em Minas Gerais.

O sangue total (ETDA) foi enviado
para analise das séries eritrocitarias (eri-
trograma) e leucocitarias (leucograma),
além das plaquetas (plaguetograma)
(Quadro 2). Assim, como Bartges e Cohn
(2015) citam, o hemograma é utilizado
para identificacdo de comprometimento
do nivel de producéo de eritropoietina do
rim, um horménio glicoproteico produ-
zido nos rins como resposta a diminuicao
da oxigenacao tecidual, que é fator regu-
lador da eritropoiese.

Quadro 2. Resultado do hemograma completo realizado antes do inicio do tratamento.

ERITROGRAMA RESULTADOS REFERENCIA
Hemacias 4,4x10%3/mm? 5,0-10,0 milhdes/mm?3
Hemoglobina 6,8 g/dl 8,0-15,0 g/dI
Hematocrito 21.2% 24,0-45,0%
V.C.M 48,3 fl 39,0-55,0 fl
H.C.M 15,6 pg 12,5-17,5pg
C.H.G.M 32,0 30,0-36,0%
Proteinas plasmaticas totais (PTT) 6,9 g/dl 6,0-8,0g/dI
LEUCOGRAMA

Leucocitos 9.000/mm?3 5.500-19.500/mm?
Mieldcitos 0/0 0a0
Metamieldcitos 0/0 0a0
Bastonetes 2/180 0a 200
Segmentados 85/7.650 3.900-11.800
Linfocitos 10/900 2.550-8.300
Mondcitos 2/180 100-1.750
Eosinodfilos 1/90 100-865
Basodfilos 0/0 0-100
PLAQUETAS 376.000MM? 180.00-700.000

Fonte: Extraido do exame hematoldgico realizado no Laboratério B&G Saude Animal, 2023.

Quadro 3. Resultados das analises bioquimicas.

PARAMETROS BIOQUIMICOS METODO RESULTADO | VALOR DE REFERENCIA
Creatinina Cinético / UV 4,0 mg/dL 0,8-1,8 mg/dL
Fosfatase alcalina Cinético / UV 45,0 UI/L 25-93 UI/L

Ureia Cinético / UV 80,0 mg/dL 42,8-64,2 mg/dL
AST (TGO) Cinético / UV 68,0 Ul/L 10-80 UI/L

Ferro Cinético / UV 70,0 pg/dL 68-215 pg/dL
Potassio Cinético / UV 4,7 mEg/L 4,37-5,65 mEg/L

Fonte: Extraido do exame bioquimico realizado no Laboratério B&G Saude Animal, 2023.

O soro foi encaminhado para anali-
ses bioquimicas renais (creatinina e
ureia) e hepaticas (alanina

aminotransferase (ALT), fosfatase alca-
lina (FA)) além dos niveis de fosforo e
potassio (Quadro 3).
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De acordo com Hesse e Neiger
(2009), os dados bioquimicos sugerem a
presenca de patologias subjacentes
como, hipercalcemia e doencga hepatica,
e avaliacao da funcgao renal com nivel sé-
rico da ureia e creatinina.

O Quadro 3 mostra azotemia mo-
derada, com niveis séricos de creatinina
em 4,0 mg/dL (referéncia - 0,8-1,8
mg/dL) e ureia em 80 mg/dL (referéncia
—42,8-64,2 mg/dL). Por outro lado, os ni-
veis séricos de ferro e potassio se man-
tém estaveis.

Abdel (2020) e Ferreira (2014) rela-
tam que o aumento significativo em cre-
atinina, sodio e potassio sao compativeis
DTUIF obstrutiva.

Em um estudo comparativo entre
felinos obstruidos (apenas machos) e fe-
linos ndo obstruidos (machos e fémeas),
observa-se que o nivel total de calcio to-
tal apresenta uma reducado significativa
em 82% dos gatos e que apenas um fe-
lino entre os ndo obstruidos apresenta
niveis elevados de ureia e creatinina, de-
vido a doenca renal crénica (DRC) ja ins-
talada. Contudo, somente 29% dos feli-
nos obstruidos apresentam elevagao
nos niveis de ureia e creatinina. Em rela-
¢ao aos niveis de potassio sérico, ape-
nas 20% dos felinos machos obstruidos
apresentam hipercalemia, enquanto a

analise bioquimica hepatica se mantém
sem alteracbes (GERBER et al., 2005).

Apos analise dos resultados dos
exames complementares solicitados, fo-
ram administrados amoxicilina com cla-
vulanato de potassio (12,5 mg/kg de PV,
via oral a cada 12 horas) e prednisolona
(2mg/kg de PV a cada 24 horas), ambos
durante os dois dias de internacao.

No dia 16 de fevereiro, o paciente
recebeu alta, e a tutora recebeu orienta-
cbes especificas quanto aos cuidados
com o animal em casa, como oferta de
racao para felinos com afeccdes urina-
rias, aumento da ingestao hidrica com
sachés, agua saborizada e fontes de
agua.

A terapia medicamentosa se esten-
deu para casa, por mais 5 dias, com a
mesma prescrigao que foi iniciada no pe-
riodo em que o animal foi mantido inter-
nado a fim de controlar possiveis compli-
cacoes e inflamagdes decorrentes do
procedimento hospitalar de uro-hidropul-
sao.

A médica veterinaria responsavel
pelo caso recomendou ainda um acom-
panhamento de 30 dias para que um
novo exame de ultrassonografia pu-
desse ser realizado, com o objetivo de
monitorar a evolugcdo do quadro clinico
do animal.

Figura 6. Exame ultrassonografico da vesicula urinaria do felino (17.03.2023). A. Paredes espes-

sas e irregulares

p.5TIS 0.1 Z50 Vet
75L38EA
ABD Felino

F 8.5M
D4.6
G52
FR55
DR 150
iClear 4

Dist 0.82cm

2 Dist cm

Fonte: Elaborado pelos autores.

(seta verde). B. Estruturas de superficies convexas hiperecogénicas (seta vermelha).
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4.5 Retorno do paciente em 17 de
margo de 2023

Em 17 de margo de 2023, o paci-
ente retornou a clinica veterinaria para
repetir o exame ultrassonografico. De
acordo com o laudo, o animal ainda apre-
sentava hidronefrose e calculos vesicais,
pois a vesicula urinaria apresentava dis-
tensado liquida insatisfatéria, com pare-
des espessadas e irregulares (0,82 cm),
caracteristicas de cistite aguda ou cré-
nica (Figura 6A). Além disso, havia a pre-
senca de estruturas de superficies con-
vexas hiperecogénicas, formadoras de
sombra acustica posterior, de diversos
tamanhos (uma com 0,76 cm), caracte-
risticas de calculos vesicais (Figura 6B).

De acordo com Gruer (2015) e
Bartges (2016), os urdlitos podem ser
classificados conforme sua localizacéao,
em nefrolitos (rins), ureterdlitos (urete-
res), cistolitos (bexiga) e uretrolitos (ure-
tra). Sua formagao € uma complicagcéao
advinda de um conjunto de varias

alteragdes que podem ser identificadas e
corrigidas.

Os dados ultrassonograficos dos
rins (Figura 7) mostraram que os mes-
mos se apresentavam topicos e simétri-
cos (esquerdo — 4,45 cm e direito — 4,36
cm), contornos regulares e distingéo cor-
ticomedular preservada, com ecogenici-
dade da cortical dentro dos limites da
normalidade. No entanto, foi observada
uma dilatagado da pelve renal no rim di-
reito, com presenga de conteudo ane-
coico, que caracteriza uma moderada hi-
dronefrose (Figura 7A — seta vermelha.
Nao foi possivel identificar a causa obs-
trutiva parcial ou total durante o exame.

As observagdes acima sao confir-
madas por Moraillon et al. (2013) que re-
latam sobre a ocorréncia de dilatagao da
pelve e dos calices renais em razéo de
obstrugao total ou parcial de todo o fluxo
de urina, do rim para o ureter em um ou
ambos os rins, complicagao esta deno-
minada hidronefrose.

Figura 7. Exame ultrassonografico dos rins do felino (17.03.2023). A. Rim direito apresenta hidro-

Fonte: Elaborado pelos autores.

nefrose (Seta vermelha). B. Rim esquerdo com aspectos normais.

Quadro 4. Resultados de analise bioquimica renal do felino (17.03.2023).

PARAMETROS BIOQUIMICOS METODO RESULTADO | VALOR DE REFERENCIA
Creatinina Cinético / UV 1,6 mg/dL 0,8-1,8 mg/dL
Ureia Cinético / UV 58,4 mg/dL 42,8-64,2 mg/dL

Fonte: Extraido do exame hematoldgico realizado no Laboratério B&G Saude Animal, 2023.

O perfil bioquimico renal, também
avaliado, mostrou parametros

AEMS
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das enzimas renais.

Diante da resposta clinica insatisfa-
téria em relagdo aos calculos e hidrone-
frose persistentes no rim direito, e em
consonancia com os dados laboratoriais,
a medicagao anterior foi substituida por
Levofloxacina (10 mg/kg PV, uma vez ao
dia, durante 10 dias); Robenacoxibe (1
mg/kg PV, uma vez ao dia, durante 5
dias) e Cyst-Aid® (1ml/animal, adminis-
trado diariamente até o fim da bisnaga).

O retorno foi agendado para 30
dias apos o inicio deste tratamento.

4.6 Retorno do paciente em 20 de abril
de 2023

Em 20 de abril de 2023, o paciente
retornou ao ambulatério apresentando
melhora, porém, com sinais clinicos de
obstrugao uretral. O ultrassom foi repe-
tido e notou-se que a hidronefrose ces-
sou, mas que os calculos ainda persis-
tiam. Visto que o paciente mostrou pre-
disposicdo genética marcante de

producao e consolidacéo de calculos e
sedimentos, a médica veterinaria orien-
tou a tutora, que a maneira mais eficaz,
porém nao definitiva de eliminar estes
calculos persistentes no trato urinario in-
ferior do felino, seria remové-los por
meio do procedimento cirurgico de cisto-
tomia (abertura da vesicula urinaria para
retirada de urdlitos ou em pacientes com
evidéncias radiograficas de alteragdes
na mucosa da vesicula urinaria).

Souza, Zaggo e Monteiro (2015) re-
latam que o tratamento depende da
causa do disturbio, independentemente
da opcao de tratamento; no caso de obs-
trugcao, se esta for aliviada, a lesao renal
pode ser totalmente reversivel.

A tutora concordou com a cirurgia,
e novos exames laboratoriais foram rea-
lizados. O perfil bioquimico renal e hepa-
tico (Quadro 5) e hemograma completo
(Quadro 6) se mantiveram dentro dos
parametros fisiologicos.

Quadro 5. Resultados dos perfis bioquimicos (20.03.2023).

PARAMETROS BIOQUIMICOS METODO RESULTADO | VALOR DE REFERENCIA
Creatinina Cinético / UV 1,2 mg/dL 0,8-1,8 mg/dL
Fosfatase alcalina Cinético / UV 45,0 mg/dL 25-93 UI/L

Ureia Cinético / UV 52,3 mg/dL 42,8-64,2 mg/dL
AST (TGO) Cinético / UV 68,0 Ul/L 10-80 UI/L

Fonte: Extraido do exame hematoldgico realizado no Laboratério B&G Saude Animal, 2023.

Quadro 6. Resultado do hemograma completo (20.03.2023).

ERITROGRAMA RESULTADOS REFERENCIA
Hemacias 6,0 x 1008 mm? 5,0-10,0 milhdes/mm?
Hemoglobina 10,0 g/DlI 8,0- 15,0 g/dl
Hematdcrito 32% 24,0-45,0%
V.C.M 48,3 fl 39,0-55,0 fl
H.C.M 15,6 pg 12,5-17,5pg
C.H.G.M 32,0% 30,0-36,0%
Proteinas Plasmaticas Totais (PTT) 6,9 g/DI 6,0-8,0g/dI
LEUCOGRAMA
Leucdcitos 9.000mm?3 5.500-19.500/mm?
Meilécitos 0 0a0
Metamieldcitos 0 0a0
Bastonetes 180 0a 200
Segmentados 7.650 3.900 - 11.800
Linfocitos 5.410 2.550 — 8.300
Mondcitos 180 100-1.750
Eosindfilos 350 100-865
Basofilos 0 0a100
PLAQUETAS 400.000 mm? 180.00-700.000

Fonte: Extraido do exame hematoldgico realizado no Laboratério B&G Saude Animal, 2023.
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4.7 Procedimento cirurgico realizado
no dia 24 de abril de 2023
4.7.1 Pré-operatorio

Um dia antes do procedimento ci-
rurgico de cistotomia, o paciente felino
recebeu preparo adequado (jejum hi-
drico e alimentar por 8 horas). No dia da
cirurgia, foi encaminhado para a sala
pré-operatoria, onde foi administrada
uma combinacdo anestésica de clori-
drato de xilazina (2% na dose de 1mg/kg
PV), cloridrato de cetamina (5 mg/kg PV)
e metadona (0,5 mg/kg PV), totalizando
0,75 ml de anestésico. A manutencao
anestésica foi realizada com anestesia
dissociativa, que se manteve estavel du-
rante todo o trans operatorio. Em

seguida, foi realizada a tricotomia ampla
da area abdominal e do membro anterior
direito para acessar a veia cefélica e
manter a solugado Ringer com lactato du-
rante a cirurgia.

No centro cirurgico, o paciente foi
posicionado em decubito dorsal e feita a
pré-antissepsia com clorexidina (2%) e
alcool iodado. A seguir, a sonda uretral
n° 2 foi lubrificada e inserida na uretra
para esvaziar a bexiga e nao transferir
calculos e sedimentos. Os materiais ci-
rurgicos foram previamente esterilizados
e separados, dispostos em mesa auxiliar
sob pano de campo estéril e organizados
na sequéncia exemplificada no Quadro
7.

Quadro 7. Disposicdo da mesa cirargica.

Auxiliar

Sintese

Hemostasia

Diérese

Fonte: Elaborado pelos autores.

4.7.2 Técnica cirurgica da celiotomia me-
diana ventral

A celiotomia mediana ventral foi re-
alizada pela linha média ventral (incisdo
retro-umbilical) para localizar e expor a
bexiga. Incisou-se a derme com o bisturi
n° 4 utilizando a lamina n° 23, divulsio-
nou-se o0 subcutaneo sobre a linha média

Figura 8. Técnica cirurgica da cistotomia. A.

plificagédo de uma incisdo em estocada.

A

Fonte: Extraido de Wordpress, 2019.

4.7.3 Técnica cirurgica da cistotomia
Apos a localizagao e exposicao da

bexiga, foram colocadas suturas de sus-

tentagdo no seu apice e tracionada em

até a exposicdo da fascia externa do
musculo reto umbilical. Em seguida, a
sustentagdo da parede abdominal com
as pincas Allis, incisdo em estocada na
linha alba com o bisturi n° 3 e lamina n°
25 e sua ampliacdo com a tesoura Met-
zenbaum.

Exemplificagdo dos pontos de ancoragem. B. Exem-

s 3

///

direcéo cranial (Figura 8A), em seguida
realizou-se o isolamento da vesicula uri-
naria com compressas em toda sua
volta, a fim de evitar extravasamento de
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liquido para dentro da cavidade abdomi-
nal e como consequéncia o uroperitonio.

Aincisao da bexiga foi realizada em
estocada entre os pontos de ancoragem
(Figura 8B) com o bisturi n® 3 e Iamina n°
25, seguida do aumento da incisdo com
tesoura Metzenbaum na parte menos
vascularizada.

Os calculos urinarios foram removi-
dos (Figura 9A e 9B), a bexiga foi lavada
com solucao fisiolégica e a cistorrafia
feita em dois planos, o primeiro em pa-
drao simples continuo e o segundo em
padréo de Cushing (Figura 10), ambos
com fio absorvivel sintético 4-0.

Figura 9. Achados da cistotomia. A. Os calculos urinario presentes na vesicula uri-

Fonte: Elaborado pelos autores.

Figura 10. Exemplificagbes de padroes de su-
tura na vesicula urinaria.

pbh P

..... N

Fonte: Extraido de Wordplr.ess, 2019.

A celiorrafia foi realizada em trés
planos, a musculatura em padrao de su-
tura continua festonada, o subcuténeo
em padrao simples continuo e pele em
padrao simples separado para finalizar o

naria. B. Calculos e plugs uretrais apds sua retirada.

procedimento de sutura (Figura 11).

Figura 11. Padroes de sutura utilizados na ce-
liorrafia. A. Padrédo de sutura festonado. B. Pa-
drdo de sutura simples continuo. C. Padrédo de
sutura simples separado.

Fonte: Extraido de Wordpress, 2019.'

4.7 .4 Po6s-operatorio

Durante a internagao, o paciente foi
mantido em fluidoterapia com vitaminas
do complexo B, essenciais para varias
funcdes metabdlicas do organismo. Para
controlar a dor, inflamacgao e prevenir in-
fecgdes, os farmacos de escolha foram o
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Meloxicam (0,1 mg/kg, via subcutanea),
Ceftriaxona (30 mg/kg) e Cloridrato de
Tramadol (3 mg/kg, via endovenosa).
Ap0s cirurgia, verificou-se que a ve-
sicula urinaria se manteve limpida, con-
forme mostrado pelo exame

ultrassonografico (Figura 12).

Em seguida, o pamente foi colo-
cado em uma roupa pos-cirurgica, uma
peca de vestuario especial projetada
para proteger a incisao cirurgica e evitar
gue o animal lamba ou morda a area.

Figura 12. Vesicula urinaria sem sedimentos pés-cistotomia.

AP 95.8% MI0.5TIS 0.2

Fonte: Elaborado pelos autores.

O paciente foi submetido ao moni-
toramento continuo por 2 dias. No decor-
rer do primeiro dia, o paciente foi estimu-
lado a urinar enquanto a sonda uretral
ainda estava inserida. No dia seguinte, a
sonda foi removida e o paciente foi capaz
de urinar por micgao natural. Esses dois
dias de observagao permitiram acompa-
nhar e recuperagao e evolugéo do paci-
ente pela avaliacdo da sua capacidade
de urinar de forma auténoma e monitora-
mento de possiveis complicagdes ou di-
ficuldades.

As medicagdes prescritas para o
tratamento pos-operatorio incluiram Le-
vofloxacina (10 mg/kg, uma vez ao dia,
durante 10 dias) e Robenacoxibe (1
mg/kg, uma vez ao dia, durante 5 dias).

Assim que a tutora compareceu a
clinica para busca-lo (26 de abril de
2023), a médica veterinaria reforgou a
importancia de introduzir alimentagao
umida e enriquecimento ambiental para
que ele se exercite e tenha uma vida
ativa, além de distribuir fontes e vasilhas
com agua por toda a casa. Ela também

Z50 Vet
65C15EA
ABD Gato

F 8.5M
D8.3
G54
FR56
DR 135
iClear 4
iBeam

COLON

destacou o uso adequado das caixas de
areia, mantendo sempre longe dos potes
de agua e de ragao.

4.8 Exame de calculo urinario retirado

Os calculos retirados do paciente
foram armazenados e enviados para
analise laboratorial (Quadro 8).

Quadro 8. Resultado do exame de analise de
calculo urinario.

EXAME FISICO RESULTADO
Peso 13,0444
Dimensbes 3,0 x 2,0cm
Forma Oval

Cor Esbranquigada
Superficie Rugosa
Consisténcia Pétrea
EXAME QUIMICO

Carbonato +++

Oxalato ++

Fosfato ++++

Calcio ++++
Magnésio ++++

Amobnio ++++

Urato Negativo
Cistina Negativo

Fonte: Extraido de Tecsa, 2023.
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O Quadro 8 mostra que o calculo é
composto por uma mistura de minerais.
Com base nos resultados do exame e no
histérico do animal, constata-se predis-
posicdo a formagado de calculos urina-
rios, fato que leva a possibilidade da ne-
cessidade de realizar uretrostomia futura
no animal, caso ocorra novas formacgdes
de urdlitos.

A médica veterinaria informou ao
tutor, que mesmo com todas as medidas
cabiveis tomadas, havia a probabilidade
de o paciente ter uma recidiva e de ser
necessario realizar a uretrostomia. Além
disso, o tutor recebeu a orientagédo para
oferecer uma ragdo que nao apresen-
tasse deficiéncia ou excesso de calcio
(0,6-0,9%), magnésio (até 0,17%), prote-
inas (< 45%), matéria mineral (< 7,5%),
fibras brutas (< 3%) e fosforo.

A ragcado também deveria ser suple-
mentada com sdédio, a fim de induzir a
diurese no animal. Além do enriqueci-
mento ambiental, com nichos, brinque-
dos, estimulos de caga e exercicios; 0
aumento da ingestdo hidrica, pelo ali-
mento (carne crua), aguas saborizadas,
sachés de boa qualidade (evitando com-
ponentes em graos), fontes e distribui-
¢ao de bebedouros pela casa.

Fossum (2014) relata que a dieta é
um importante quesito para a obstrugao
uretral por urdlitos, pois dietas ricas em
proteinas de origem animal acidificam a
urina, e auxiliam a formacao de cristais
de oxalato de calcio, enquanto animais
alimentados com maior quantidade de
cereais e vegetais tendem a ter a urina
alcalina e, portanto, cristais de estruvita
presentes em sua composigao.

A médica veterinaria solicitou o re-
torno de no minimo seis meses para re-
avaliagao do trato urinario inferior.

5 CONCLUSOES

Com base nos dados obtidos a
partir deste trabalho, € possivel observar
que os felinos machos tém maior predis-
posicao a formacao de calculos vesicais

e consequentemente obstrugdes uretrais
em comparacdo as fémeas. Embora
possam ser de origem congénitas, a
maior prevaléncia desses casos se da
pelas castracdes precoces, alimentagao
inadequada e pouco estimulo hidrico.

O mau uso da furosemida acar-
reta hidronefrose iatrogénica, o que re-
forga a importancia de uma conduta e um
protocolo terapéutico adequado para
cada paciente, para assim evitar possi-
veis alteracdes fisioldgicas indesejadas
Ou consequéncias inoportunas.

REFERENCIAS

BARTGES, J. W.; COHN, L. A. Nephro-
logy/urology. In: Cohn LA, editor. Clinical
Veterinary Advisor: Dogs and cats. 3rd
ed. St. Louis, Missouri: Elsevier Mosby.
p. 1040-1050, 2015.

BARTGES, J. W. Feline calcium oxalate
urolithiasis: Risk factors and rational tre-
atment approaches. Journal of Feline
Medicine and Surgery, v. 18, n. 9, p.
712-722, 2016.

BUFFINGTON, C. A. T. Idiopathic cystitis
in Domestic Cats — Beyond the Lower
Urinary Tract. Journal of Veterinary Inter-
nal Medicine, v. 25, p.784-796, 2011.

CARVALHO, M. B. Semiologia do sis-
tema urinario. 32 edicdo. Sido Paulo,
2014

DYCE, K. M.; SACK, W. O; WENSING,
C. J. G. Veterinary anatomy. Philadel-
phia, W.B. Saunders, p. 162-441, 1987.

FORRESTER, S. D.; TOWELL, T. L. Fe-
line Idiopathic Cystitis. Veterinary Clinics
of North America, v. 45, p. 783-806,
2015.

FOSSUM, T. W. Cirurgia de pequenos
animais, 4 edn. Elsevier Brasil, Sao
Paulo, 2014.

AEMS

Rev. Conexao Eletrénica — Trés Lagoas, MS - Volume 21 — Numero 1 — Ano 2024.

658



Ciéncias Biol6gicas
Ciéncias da Saude

EONEXAO

ELETRONICA I

HESSE, A.; NEIGER, R. Urinary Stones
in Small Animal Medicine: A Colour Han-
dbook (Veterinary Color Handbook Se-
ries) 1st Edition., p.7-130, 2009.

KRUGER, J. M.; OSBORNE, C. A; LU-
LICH, J. P. Changing Paradigms of Fe-
line Idiopathic Cystitis. Veterinary Clinics
of North America: Small Animal Practice,
v. 39, p. 15-40, 2008.

LITTLE, S. E. Disturbios do trato urinario.
In: O gato: medicina interna. Tradugéo
Roxane Gomes dos Santos Jacobson e
Idilia Vanzelloti. 12 edicdo. Rio de Ja-
neiro: Roca, 2018.

MERCK. Manual Merck de Veterinaria.
10 ed. S&o Paulo: Roca, 2013.

MORAILLON, R. et al. Manual Elsevier
de Veterinaria: Diagndstico e tratamento
de caes, gatos e animais exoticos. 7 ed.
Rio de Janeiro: Elsevier, 2013.

REMICHI, H. et al. Lower urinary tract li-
thiasis of cats in Algeria: Clinical and epi-
demiologic features. Veterinary World, v.
13, p. 563-569, 2020.

SCHERK, M. Disturbios do trato urinario:
Trato urinario superior. In: LITTLE, S. E.
O gato: Medicina interna. 1 ed. Rio de Ja-
neiro: Roca, 2015.

SOUZA, R.; ZAGGO, E.; MONTEIRO, R.
C. P. Hidronefrose por Obstrucao de
Ureter em Gato: Relato de Caso. Revista
Cientifica de Medicina Veterinaria, n. 25,
2015.

WESTROPP, J. L.; BUFFINGTON, C. A.
T. Feline idiopathic cystitis: current un-
derstanding of pathophysiology and ma-
nagement. Veterinary Clinics of North
America: Small Animal Practice, v. 34, p.
1043-1055, 2004.

AEMS

Rev. Conexao Eletrénica — Trés Lagoas, MS - Volume 21 — Numero 1 — Ano 2024.

659



