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Introdugdo
A litogénese é denominada pela formacao de urdlitos em forma de pedras, cdlculos e

concreg¢des no decorrer de todo o trato génito-urindrio, sendo que a bexiga e uretra tém
95% de chances para ser encontrado e apenas 5% em ureteres e rins. A sua formacdo nao
tem uma causa concreta, mas acreditasse que algumas caracteristicas como, por exemplo,
idade, raca, sexo, dieta alimentar, pH da urina, defeitos anatomicos, problemas metabdlicos
e infeccdo urinaria, sdo grandes indicativos para se obter estd afeccdo (ALMEIDA et al,,
2017).

O epitélio do trato urinario pode ser lesado em decorréncia do urélito, aumentando
as chances de desenvolver infec¢ao urinaria e fazer a oclusao total ou parcial do fluxo
urindrio (T. DIAS e SILVA, F. SILVA, 2011). Os cdes machos tém caracteristicas anatémicas que
os favorecem para a obstrucdo, pois sua uretra é longa com espessura menor, comparada
com a da fémea que se apresenta de forma mais curta e espessura mais grossa (VARGAS et
al., 2019).

Segundo T. Dias e Silva, F. Silva (2011) urdlitos de oxalato de calcio e fosfato de

amoénio-magnésio esta intimamente ligado a infeccdo urinaria. Ja Filho (2013) certifica que,
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guando a urina é submetida a supersaturacdo possui a capacidade de se agrupar formando
cristais, se ndo excretados de forma espontanea junto a urina podem comegar a aderir um
ao outro gerando urélitos que sdo denominados conforme a sua forma e localizacao.

O diagndstico é realizado através dos sinais clinicos, histéria clinica, exame fisico e
posteriormente exames radiograficos, ultrassonograficos do paciente. Para tratamento
deve-se, restabelecer o equilibrio hidro-electrolitico, desobstru¢ao do fluxo urindrio através
de cistocentese ou sondagem uretral e tratamentos medicamentoso e cirdrgico (NELSON e
COUTO, 2010).

O objetivo deste trabalho é relatar um caso de obstrucdo uretral em um canino, por

urdlito de 100% de urato de acido amonio.

Relato e fundamentacgdo tedrica
No dia 21 de agosto de 2020, foi atendido um canino, macho, castrado, da raca

Pinscher de doze anos de idade pesando 4,5 Kg. O animal foi atendido com a queixa de
apresentar um nédulo cutaneo de um cm de diametro na lateral esquerda da face.

O mesmo foi encaminhado para exérese do nodulo tumoral (Figura 1) o qual
apresentava exames pré-operatérios dentro da normalidade. Apds vinte e quatro horas do
procedimento, o animal retornou a clinica, pois apresentava dificuldade para urinar, vomito
e estava inapetente, foi entdo reavaliado e percebido ao exame fisico, replecao da vesicula
urinaria (Figura 2). Foram realizados exames radiografico e ultrassonografico de abdome
onde constatou-se a presenca de dois urdlitos, um localizado na uretra pélvica e o outro
caudal ao osso peniano (Figura 3). Tentou-se realizar sondagem uretral (sonda uretral 4 e 6
FR) mas ndo progredia mesmo realizando a hidropulsdo com solucdo fisioldgica na tentativa

de deslocar o urdlito para a bexiga, ndo se obtendo éxito.
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Figura 1: Nodulo cutaneo na regido lateral da face do canino (seta). Fonte: lltchenco (2020).

Figura 2: Vesicula urinaria repleta de urina, observada em radiografia lateral. Fonte: Illtchenco (2020).
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Figura 3: Calculo de urato de amonio levemente radiopacos, na regido pélvica e caudal ao osso peniano. Fonte:
Iltchenco (2020).

O animal foi novamente encaminhado para procedimento cirdrgico, para remogao
dos urdlitos. A uretrotomia foi realizada com a primeira incisdo na regido caudal ao osso
peniano, removendo um cdlculo (Figura 4) de 0,3 cm de didmetro e realizada lavagem da
uretra nesta regido onde também se observou a presenca de pequenos calculos da mesma
coloragdo esverdeada com diametros aproximados de 0,5mm. Através desta por¢do da
uretrotomia, tentou-se realizar novamente hidropulsdao com objetivo de deslocar o calculo
gue estava na regido da uretra pélvica, ndo obtendo resultado positivo, porém a sonda
progrediu sendo possivel fazer o esvaziamento da bexiga e coleta de urina para realizacdo de
urinalise. Foi entdo realizada a uretrotomia na regido pélvica préximo onde foi identificado o
calculo no exame radiografico, porém nao foi possivel remové-lo. Devido a instabilidade do
paciente durante o procedimento cirdrgico, decidiu-se cessar a busca pelo calculo pélvico

optando-se por monitorar o paciente com sondagem uretral no pds-operatério.
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Figura 4: Calculo de urato de amonio removido da regido caudal ao osso peniano durante o
procedimento cirurgico. Fonte: lltchenco (2020).

Durante a internacdo do paciente foi administrado solucdo fisioldgica NaCl 0.9%
(220ml/dia), ceftriaxona (20mg/kg, IV, Bid, durante oito dias), dexametasona (1mg/kg, IV,
Bid, durante oito dias, e posterior reducdo de dosagem), metoclopramida (0,5mg/kg, IV Tid,
durante cinco dias), dipirona (25mg/kg, IV, Tid, durante cinco dias), ranitidina (2mg/kg, VO,
Bid, durante oito dias). A alimentacdo oferecida foi proteina de origem animal, pois ndo
aceitava racdo seca nem alimento Umido. O animal durante o periodo de internacdo
permaneceu sondado, sendo realizado o esvaziamento frequente da bexiga. Ao segundo dia
de internacdo, foi coletado sangue para hemograma e bioquimicos, onde foi observado um
leve aumento na ureia, ja a creatinina, ALT, FA ndo haviam altera¢des. O hemograma
apresentou intensa leucocitose por neutrofilia.

Apds oito dias foi realizada a ultrassonografia sendo possivel identificar o calculo
medindo 0,33 cm de didmetro dentro do limen da bexiga (Figura 5). O canino recebeu alta,
foi removida a sonda uretral e foi recomendada a mesma alimentacdo que recebia na
internagdao, o mesmo continuou recebendo dexametasona em dose de redugdo. Passados
vinte dias o canino retornou sem apresentar dificuldade urinaria e também havia

apresentado aumento de peso corporal.
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| Dist 0.74cm

Dist 0.33 em

Figura 5: Imagem ultrassonografica de vesicula urindria, observa-se cdlculo de 0.33cm. Fonte:
lltchenco(2020).

Nas amostras encaminhadas ao laboratério, a analise do urdlito confirmou se urato
de amoénio e o histopatoldgico do nddulo cutaneo teve diagndstico de melanocitoma
cutaneo.

A obstrucgdo uretral tem como caracteristica apresentar vesicula urinaria distendida,
dolorida e inchaco na regido abdominal, apresentando-se como um caso emergencial,
podendo levar o individuo a ébito (T. DIAS E SILVA, F. SILVA, 2011). Essa alteracdo foi vista
apos vinte e quatro horas do primeiro procedimento, ao qual foi verificado que havia
obstrucdo uretral.

De acordo com Nelson e Couto (2010) os urdlitos de urato tem sua composicao total
de 4cido de amonio, incluindo também os uratos de sddio e acido Urico, se sua constituicdo
for 100%, sdo raros nestes casos.

Cades da raca Dalmata possuem uma anormalidade hereditdria no metabolismo das
purinas fazendo com que seja mais propenso a desenvolver urélitos de urato. Os cdes desta
raca excretam grandes quantidades de urato pela urina, acometendo especialmente os
machos com estes tipos de urdlitos (INKELMANN et al., 2012). Ja Oyafuso et al (2010) relata

em seu estudo que as fémeas sdo mais propensas a obter esta afeccdo, porém sua uretra é
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mais curta e de espessura maior, facilitando a saida dos pequenos calculos.

O resultado da urinalise, apresentou pH 4acido. Essa alteragao esta de acordo com o
relato de Oliveira, Sanches (2017), onde a ocorréncia deste urdlito, tende estar associados a
alteracGes de pH urinario (urina acida), alimentacdes recorrentes ricas em proteina e
transtornos hepaticos, tornando assim extremamente necessario um diagndstico preciso de
cada urdlito, para que se possa identificar a causa primdria que levou a ter este urdlito e
capacidade de dissolu¢do, diminuindo erros no diagndstico.

Os sinais clinicos que podem surgir em decorréncia do urdlito, se diferenciam
conforme seu local e sua dimensdo, podendo apresentar disUria, estranguria, polilria,
oliguria, anuria, hematuria e em casos graves cistite. O individuo habitualmente pode-se
fazer a lambedura da genitdlia (CALDEIRA et al.,2015). Estes sinais ndo foram observados
previamente no paciente deste relato, pois ndo era sua queixa principal, e a obstrucdo foi

uma casualidade no pds operatério da exérese do melanocitoma cutaneo.

Consideragoes finais

Concluiu-se que a urolitiase deve ser diagnosticada e tratada o mais cedo possivel,
prevenindo complicacdes futuras de ordem sistémica, que podem levar o animal a débito.
Como neste caso a obstrugao foi um achado no pds-operatério, o tratamento cirurgico para
remocdo dos urdlitos foi instituido imediatamente apds sua identificacdo radiografica para

estabilizacdo do quadro emergencial do paciente.

Referéncias Bibliograficas

ALMEIDA, S.R.R. de; ARAUIJO, J.I.M.; FERREIRA, S.B. A retirada dos urodlitos de oxalato de
calcio e desobstrucao da uretra através da realizagao da técnica cirurgica uretrostomia em
caes: relato de caso. Arqg. Ciénc. Vet. Zool. UNIPAR, Umuarama, v. 20, n. 3, p. 173-178,
jul./set. 2017.

CALDEIRA,C.; ASSIS, M.F.2; BASTOS-PEREIRA,A.L;BUENO de CAMARGO, M. Urolitiase
canina: Relato de caso. Rev. Cién. Vet. Saude Publ., v. 2, n. 2, p. 142- 150, 2015.

FILHO, E.F. da S.; PRADO, T.D. do; RIBEIRO, R.G.; FORTES, R. M. Urolitiase Canina.
Enciclopédia Biosfera. p. 2517—-2536, 2013.

~ 382~



Vol 2, 2023 — ISSN 2764-9199

INKELMANN, M.A.; KOMMERS, G.D.; TROST, M.E.; BARROS, C.S.L.; FIGHERA, R.A.; IRIGOYEN,
L.F.; SILVEIRA, I.P.S. Urolitiase em 76 cdes. Pesq. Vet. Bras. 32(3):247-253, mar¢o 2012.
Disponivel em: https://www.scielo. br/pdf/pvb/v32n3/al12v32n3.pdf. Acesso em 22 de
outubro.2020.

NELSON, R.W.; COUTO, C.G. Urolitiase canina. In: NELSON, R.W.; COUTO, C. G. Medicina
Interna de Pequenos Animais. 4. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2010. p. 670-679.

OLIVEIRA, R.F. de; SANCHES, L. Avaliagao qualitativa da composi¢cao mineral de 52 urdlitos
obtidos de cdes. Revista Cientifica de Medicina Veterinaria-UNORP, v.1, n.1, p. 63-70, 2017.

OYAFUSO, M.K.; KOGIKA, M.M.; WAKI, M.F.; PROSSER, C.S.; CALCANTE, C.Z.; WIRTHL,
V.A.B.F. Urolitos em cdes: avaliagdo quantitativa da composicdo mineral de 156 urolitos.
Rural vol.40 no.1l Santa Maria jan./fev. 2010. Disponivel
em:https://www.scielo.br/scielo.php?script=sciarttext&pid=501038478201000010001

7. Acesso em 22 de outubro.2020.

RICK, G.W.; CONRAD, M.L.H.; VARGAS, R.M. de; MACHADO, R.Z.; LANG, P. C.; SERAFINI, G.
M. C.; BONES, V. C. Urolitiase em caes e gatos. p. 705-714, 2017. SILVA, T.P.D. e; SILVA, F.L.
Urolitiase vesical e uretral em um cdo: diagndstico e tratamento. Enciclopédia
biosfera,Centro Cientifico Conhecer- Goiania, vol.7, N.13; 2011 Pag. 970-979.

VARGAS, M. E. B., de CAMPOS, M., BLANKENHEIM, T. M., & GOMES, D. E. Urolitiase-revisdo
de literatura. Revista Cientifica. v. 1 n. 1. 2019.

~ 383~



