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1. INTRODUCAO

A urindlise é considerada um exame de triagem assim como o hemograma,
onde fornece informacdes tanto sobre a funcionalidade renal assim como indica a
presenca de lesdo no 6rgdo. Dessa forma a analise traz informacdes valiosas sobre
o0 rim, assim como fornece informagOes diretas e indiretas sobre as demais
condicBes organicas, visto o 6rgdo ser considerado um filtro organico (THRALL et
al., 2006). No entanto diferentemente do hemograma, a urindlise ainda é
subutilizada na rotina da clinica veterinaria, com o numero de solicitacfes ainda
muito inferior ao hemograma (SILVA, 2004).

Segundo SINK e FELDMANN (2006), através do exame fisico, quimico e
andlise da sedimentoscopia presente na urina, pode-se detectar quadros de
glicosuria, proteinuria além da alteracdo da densidade urinaria dentre outros
parametros que podem auxiliar na conducdo do paciente. Ressaltando que as
informacdes trazidas pelo exame sdo relevantes e devem ser investigadas nao
apenas em suspeitas de distlrbios do trato urogenital, mas como analise de risco
pré-cirdrgico além avaliacdo de rotina ou ha suspeita de qualquer condi¢cao enferma
gue nao esteja diretamente relacionada ao trato urogenital (FREITAS et al., 2014,
THRALL et al., 2015). O clinico também deve ficar atento em possiveis erros pré-
analiticos acarretados especialmente pela técnica de coleta inadequada ou pelo
tempo prolongado de prateleira da amostra de urina, que podem levar a resultados
discordantes da clinica apresentada pelo paciente (GARCIA-NAVARRO 2005).

Considerando a importancia da urinalise como ferramenta fundamental para
o auxilio na conducéo do paciente na rotina da clinica veterinaria, assim como pelo
pouco uso ainda dessa ferramenta, o estudo pretende discutir casos clinicos
vivenciados na rotina do HCV-UFPel em que a urindlise foi fundamental para o
estabelecimento da conduta clinica mais adequada para o quadro do paciente.

2. METODOLOGIA

Para a realizagao do estudo foram discutidos casos de pacientes caninos e
felinos portando condicdes enfermas variadas em que a analise da urinalise foi
fundamental para nortear o clinico frente ao caso. Vale destacar que houve
adaptacdes nas descrigcdes preservando, no entanto, as analises laboratoriais.
Nesse sentido serdo descritos um quadro de um paciente canino com sintomas
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inespecificos e sem suspeita inicial de diagndstico; um paciente felino com uma
suspeita inicial de uma infeccdo do trato urinario inferior; outro paciente felino
apresentando desidratagao, hiporexia e valores de ureia e creatinina séricas dentro
da normalidade e por fim, a discussdao de um paciente canino com suspeita de
Diabetes Mellitus (DM).

Todas as amostras de urina avaliadas no presente estudo foram
processadas pelo LPCVet imediatamente apds a coleta por técnicas diversas
(micgao natural, cistocentese e cateterismo). Todo o procedimento desde a triagem
da amostra para avaliar a viabilidade para processamento até a execucido da
técnica foi realizado conforme a metodologia descrita nos Procedimentos
Operacionais (POP) do LPCVet, em que determina a execugdo do exame através
da analise fisica, quimica e de sedimentoscopia de amostras de urina.

Para atender os objetivos do estudo, os resultados foram avaliados e
discutidos baseado em literaturas especificas, no sentido de correlacionar os
achados clinicos do paciente descrito, com os achados nos parametros fornecidos
pela urinalise.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Com relagdo ao paciente ainda sem a suspeita diagnostica definida, esse se
tratava de uma fémea canina de 12 anos sem raca definida, a qual apresentou
hiporexia e apatia, sem maiores detalhamentos na anamnese. Frente ao quadro
foram solicitados exames de triagem como hemograma, a qual nao revelou
alteracbes especificas além da urindlise em que se observou: hipostenuria,
coloracao alterada (laranja) e bilirrubinuria.

Discutindo as alteracbes supracitadas, a alteragdo da cor sugere a
impregnacéo de bilirrubina (SILVA, 2004). Nesse sentido vale relembrar que no
metabolismo das hemacias, espera-se a liberagcdo de hemoglobina, sendo essa
bioconvertida em bilirrubina, a qual sera conjugada nos hepatdcitos formando a
bilirrubina conjugada (ou bilirrubina direta-BD), sendo excretada através dos
canaliculos biliares no intestino e uma menor porcdo na urina (CONSTANZO,
2018). No entanto, quando esse sistema € comprometido devido a hepatopatias,
teremos um quadro de hiperbilerrubinemia, logo teremos a filtracdo de maior
guantidade de BD, alterando a cor da urina, mecanismo esse que também explica
o achado de bilirrubinaria na urinalise (GARCIA-NAVARRO 2005). A hipostendria,
por sua vez, se deve a reducdo da ureia sérica, relembrando que a amoénia é
convertida em ureia nos hepatécitos. Assim se ha um prejuizo nesse processo,
teremos uma reducado sérica do composto que € responsavel por possibilitar as
trocas de reabsorcdo tubular por fornecer a diferenca de concentracdo de
osmolalidade entre o tubulo e o intersticio, explicando a hipostenuria (THRALL et
al., 2015). Assim, os achados da urindlise foram sugestivos de uma hepatopatia, o
gue levou a solicitacdo de exames adicionais que conformaram o diagndstico.

O segundo paciente descrito, se tratava de um macho felino de dois anos
em que na avaliacdo clinica apresentou leve desidratacdo. Foi revelado na
anamnese a presenca de disuria além de polacidria, sendo que a queixa principal
era a presencga de “sangue na urina”. Segundo o tutor, esse quadro ocorre com
frequéncia. Frente ao descrito a suspeita diagnostica inicial foi infeccdo do trato
urinario inferior, sendo solicitado hemograma e urinalise a qual revelou como
alteracdes: hipostenuria, hematuaria, pH alcalino, proteinuria e na sedimentoscopia
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foi detectado cristais de fosfato triplo além de mais de 10 leucdcitos por campo de
grande aumento (piuria).

Como previamente descrito, a suspeita inicial era um quadro infeccioso, no
entanto a urinalise ndo revelou bacteridria, mas sim achados compativeis com a
cistite idiopatica. A literatura destaca que dentre as causas mais frequentes das
doencas do trato urinario inferior a cistite idiopatica é a mais prevalente, sendo que
as causas infecciosas correspondem de 1 a 8% nos gatos (KRUGER et al., 1991).
Ressaltando que a cistite idiopatica € asséptica, sendo mais comum em gatos
machos com 1 a 6 anos, sendo associado a fatores estressantes ambientais
(FERREIRA,2023). Esse aspecto também & compativel com o perfil do paciente
descrito, visto que o tutor revelou que o paciente se mostra estressado desde a
inclusdo de um céo filhote na residéncia. A urinalise revelada também foi de acordo
com a literatura em que descreve como principais alteracdes a presenca de
hematdria, densidade um pouco maior, piuria sendo que bacteridria ndo é
esperada, podendo ocorrer por contaminacdo ambiental (FERREIRA, 2023). A
proteindria, observada no caso também era esperada, sendo essa de origem pos-
renal devido a inflamagéo (GARCIA-NAVARRO, 2005). Destaca-se mais uma vez
a importancia da urinalise associada a outros elementos na definicdo do
diagndstico, assim como na condugdo terapéutica, visto ser comum nesses casos
o clinico veterinario introduzir de forma inadequada um protocolo antimicrobiano.

O outro caso a ser discutido foi referente a um felino de 14 anos
intensamente desidratado o qual apresentava sintomas inespecificos como apatia
e hiporexia. Frente ao quadro, foram solicitados a afericdo da ureia e creatinina
sérica que estavam dentro dos limites fisiologicos para a espécie, além do
hemograma assim como uma urinalise. Na urinalise foi revelado a presenca de:
isostenuria, proteindria e sedimento pobre, sugestivo de doenca renal (THRALL et
al.,2015). A afericdo da ureia e creatinina séricas sem a analise concomitante da
urindlise favorecem o sub-diagndéstico de uma doencga renal nas suas fases iniciais.
Segundo a IRIS (International Renal Interest Society), o paciente grau 1 da DRC é
um paciente ndo azotémico, no entanto com alteracdes reveladoras na urinalise,
como as observadas no caso relatado, que podem justificar acdes do clinico
veterinario frente a quadro.

No quadro descrito as alteracBes na urinalise sdo esperadas, visto que a
reducdo da TFG (Taxa de Filtracdo Glomerular) frequentes em nefropatias resultam
em uma maior absorcdo de elementos como a ureia e creatinina, explicando os
guadros azotémicos. No entanto, quando de origem renal a azotemia s6 ocorre
guando 75% de nefros ou mais estiverem comprometidos, sendo a urinalise mais
precoce no entendimento da funcdo renal (THRALL et al., 2015). A proteinuria por
sua vez, acredita-se que seja de origem renal, visto a pobre sedimentoscopia
revelada na urindlise, o que sugere que a leséo renal seja por glomerulopatias ou
doencas tdbulo-intersticiais que devem ser investigadas (GRAUER, 2011).
Relembrando que a DRC é considerada uma condicdo de carater progressiva e
irreversivel, assim o diagnostico o quanto mais precoce da condicao reflete
diretamente no prognostico do paciente.

O dultimo caso discutido se refere a um paciente canino apresentando
emagrecimento progressivo além de polifagia, polidipsia e polidria. Frente ao
histérico descrito foi solicitado um hemograma e urinalise como exames de triagem
iniciais. A urindlise revelou uma intensa glicosuria (trés cruzes) além de
hiperestenuria condizente com a suspeita inicial de Diabetes Mellitus, visto o
qguadro hiperglicémico, confirmado no exame posterior de afericAo de glicemia
sérica. A glicosuria nesses casos ocorre quando excede a capacidade tubular de
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reabsorcdo de glicose, o que € esperado nos quadros hiperglicémicos. A
hiperestenuria também €& esperada na hiperglicemia, visto a glicose manter ou
mesmo aumentar a densidade urindria (TRIPATHI et al., 2011, CALLENS e
BARTGES, 2015).

4. CONCLUSOES

Os resultados revelaram que a urinalise auxiliou ou mesmo definiu o
estabelecimento do diagndstico de casos rotineiros da clinica veterinaria, auxiliando
nao s no estabelecimento do diagnéstico, mas nas condutas terapéuticas, como
no caso do felino com cistite idiopatica. Além disso, com a urindlise é possivel
diagnosticar doengas renais precocemente e confirmar suspeitas clinicas, como no
caso do cdo com Diabetes Mellitus. No caso de hepatopatias, é possivel definir
acoes e condutas clinicas além de auxiliar na confirmagao do diagndstico junto com
outros exames complementares. Visto a importancia da urinalise no auxilio ao
diagndstico e na definicdo da terapéutica, conclui-se que esse exame deveria ser
mais solicitado como exame de triagem de rotina na clinica médica.
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