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Resumo. Esse trabalho teve como objetivo relatar o caso de obstrugéo uretral em um gato,
Pelo Curto Brasileiro, castrado, de trés anos de idade. A obstrugdo uretral é uma afeccao
uroldgica emergencial e recorrente na clinica de felinos que acomete os machos com
frequéncia devido a disposicéo anatdbmica da uretra, longa e estreita. Podendo ser causada
por tampdes uretrais, urolitos, neoplasias ou transtornos funcionais da musculatura. O tipo
de dieta, baixa ingestdo hidrica, estresse, obesidade e manejo deficiente fazem com que
esses animais tenham maior chance de desenvolver urélitos que levam a obstrucdo uretral.
Os sinais clinicos mais observados sdo a lambedura excessiva do pénis, peridria, disUria e
polacidria. No presente relato, o animal apresentava retences e obstru¢Ges urinarias
recorrentes. No exame clinico, encontrava-se prostrado, desidratado, normocorado, com
sensibilidade abdominal acentuada, vesicula urinaria distendida e rigida a palpacéo. Foi
realizada a estabilizacdo do paciente e cistocentese de alivio. O paciente foi encaminhado
para a internacdo onde realizou-se a desobstrucao uretral com sondagem. No decorrer do
dia, houve recidiva do quadro e foi submetido a cistotomia. Concluindo que o diagndstico
rapido e preciso é de suma importancia para minimizar os efeitos deletérios causados pela
obstrucdo uretral e em conjunto ao tratamento assertivo e individualizado garante qualidade
de vida, bem-estar e satde do animal.
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Urethral obstruction in a Brazilian Shorthair cat: Case report

Abstract. The objective of this study was to report a case of urethral obstruction in a
neutered, three-year-old male Brazilian Shorthair cat. Urethral obstruction is a frequent and
urgent urological issue encountered in veterinary clinics, typically affecting male cats due
to the anatomical structure of their long and narrow urethra. This condition can be triggered
by factors such as urethral plugs, urinary stones (uroliths), tumors, or muscle disorders.
Certain factors like diet, low fluid intake, stress, obesity, and poor management can elevate
the risk for these animals to develop uroliths, which can in turn cause urethral obstruction.
Commonly observed clinical symptoms include excessive penis licking, perineuria, painful
urination (dysuria), and frequent small urinations (pollakiuria). In this reported case, the
cat demonstrated recurrent urinary retention and obstruction. Upon clinical examination,
the cat appeared lethargic, dehydrated, and showed normal coloration with significant
abdominal tenderness. Its bladder was distended and firm to the touch. The patient was
stabilized and underwent a relieving cystocentesis. Following this, the cat was hospitalized
and a urethral catheterization was performed to remove the obstruction. However, later in
the day, the condition recurred, and a cystotomy was conducted. The study concludes by
emphasizing that quick and accurate diagnosis is crucial in minimizing the harmful effects
caused by urethral obstruction. Furthermore, decisive and personalized treatment is key to
maintaining the animal's quality of life, wellbeing, and overall health.
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Introducéo

A obstrucdo uretral é uma afeccdo urolégica ocasionada por indmeros fatores como traumas,
neoplasias, cistite idiopatica, urolitiase, obesidade, dieta, estado reprodutivo e sexo (Buffington et al.,
2014; Cooper, 2015; Dowers, 2009; Galvéo et al., 2010). A formacdo de urolitos é predisponente a
espécie felina em virtude da supersaturacao urinaria ocasionada pela baixa ingestao hidrica relacionada
a sua origem desértica (Lazzarotto, 2000; Monferdini & Oliveira, 2009; Rick et al., 2017; Silva et al.,
2020). A anatomia longa e estreita da uretra dos gatos e a reducao progressiva do seu limen predispdem
0s machos a quadros obstrutivos (Nelson & Couto, 2015). A urina retida ascende para os rins devido a
obstrucdo, comprometendo a capacidade de excrecdo de potassio, absorcdo de agua, levando a acidose,
uremia, danos tubulares ou perda de néfrons (Barreto et al., 2014; Cohen et al., 1997; Silva et al., 2018).

Os sinais clinicos variam de acordo com o grau de obstrucéo e duracdo do quadro, como lambedura
excessiva do pénis, inapeténcia, distria, hematlria e o felino permanece em posi¢cdo de mic¢do por
longos periodos sem éxito chamando a atencdo dos responsadveis a buscar auxilio profissional
(Balakrishnan & Drobatz, 2013; Buffington et al., 2014; Forrester, 2004). Segundo Reche Junior &
Camozzi (2015), o diagndstico baseia-se no historico, anamnese, exame fisico, exames laboratoriais
hematoldgicos, bioquimicos e de imagem como ultrassonografia e radiografia.

O prognostico da patologia depende do tratamento adequado que visa restabelecer o fluxo urinario
por meio da desobstrucdo, correcdo dos efeitos sistémicos ocasionados pela uremia, desequilibrio
eletrolitico, acido basico, prevencdo de recidivas por métodos terapéuticos e correcdo do manejo
alimentar, hidrico e ambiental (Macedo, 2011; Nascimento et al., 2017; Nelson & Couto, 2015; Oliveira
et al., 2000; Schrier, 2018).

Este trabalho teve como objetivo relatar a abordagem clinica e tratamento de um felino macho pelo
curto brasileiro, diagnosticado com obstrucdo uretral. Esse tema € importante ser relatado porque trata-
se de uma afeccéo de carater emergencial na clinica de felinos.

Relato de caso

No dia oito de setembro de 2021 um gato, da raca Pelo Curto Brasileiro, castrado, sem raca definida,
castrado, de trés anos de idade, pesando 8,2 kg foi atendido em uma clinica veterinaria no Rio de Janeiro
e posteriormente encaminhado para internagdo, com histérico de disuria (dificuldade para urinar). A
responsavel relatou que o animal mudou o comportamento, estava agressivo a0 manuseio, inapetente,
com lambedura excessiva em regido peniana e permanecendo em posi¢do de mic¢do na caixa de areia e
em locais impréprios por um longo periodo de tempo sem éxito, apenas gotejava urina (Figura 1).
Durante a anamnese foi relatado que o animal consumia ragdo seca e eventualmente aceitava racao
Umida, possuia baixa ingestdo hidrica, faz uso da fonte de agua, é testado para FIV (Virus da
imunodeficiéncia felina) e FELV (Leucemia felina) com resultado negativo, vacinacdo, vermifugagéo e
controle de ectoparasitas atualizadas. Possuia domicilio telado, enriquecimento ambiental e boa
interacdo com os outros quatro gatos da casa. Alem disso, apresentava histdrico de retencéo e obstrucdes
urindrias anteriores.

Figura 1. Gato Pelo Curto Brasileiro de trés anos de idade diagnosticado com obstrugdo
uretral apresentando peridria e estranguria no dia sete de setembro de 2021.
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Ao exame fisico o animal estava prostrado, desidratado, normocorado, com sensibilidade abdominal
acentuada, vesicula urindria com distensdo de parede e rigidez a palpacéo e parametros vitais dentro da
normalidade. Ao término do exame clinico, a médica veterinaria suspeitou de obstrucdo uretral em
virtude dos sinais clinicos apresentados. Apds a estabilizacdo clinica, o paciente foi submetido a
cistocentese de alivio e posteriormente foi realizada a medicacao pré-anestésica para o procedimento de
sondagem uretral obtida por hidropropulsdo. Foram solicitados exames hematol6gicos, bioquimicos,
urinalise e ultrassonografia da regido abdominal total.

Realizado o procedimento, o felino permaneceu com sonda uretral tom cat para lavagens vesicais
periddicas com solucdo fisiolégica. Na primeira lavagem foi observada grande quantidade de
sedimentos e durante a internacdo foi submetido a fluidoterapia com soro ringer com lactato 40 mL/kg
a cada 24 horas e terapia medicamentosa constituida por omeprazol (uso veterinario) 0,4 mL
intravenoso, Emedron® (uso veterinario) 0,8 mL intravenoso, metadona (uso humano) 0,08 mL
subcutaneo, ampicilina (uso humano) 0,4 mL intravenoso e biodex (uso veterinario) 2 mL intravenoso.

Foi realizada ultrassonografia abdominal no dia oito de setembro de 2021 tendo sido evidenciado
moderada presenca de debris/celularidade na vesicula urinaria (Figura 2A), presenca de trés imagens
hiperecogénicas formadoras de sombra acustica, paredes espessadas e irregulares apresentando
moderada reatividade mesentérica ao redor da vesicula urinaria (Figura 2B), hepatomegalia difusa com
presenca de infiltragcdo gordurosa e demais 6rgéos sem alteracdes dignas de nota.

Figura 2. Ultrassonografia abdominal de um felino macho Pelo Curto Brasileiro de trés anos de idade diagnosticado com
obstrucdo uretral, realizada no dia oito de setembro de 2021. Seta vermelha evidenciando moderada presenca de
debris/celularidade na bexiga (A). Nas cruzes foi possivel evidenciar a presenca de trés estruturas hiperecogénicas
formadoras de sombra actstica medindo 0,33 cm, 0,38 cm e 0,43 cm (B).

No resultado do hemograma foram evidenciados desvio a esquerda discreto e regenerativo,
eosinopenia e hiperproteinemia. Na bioquimica sérica foram evidenciados aumento de colesterol total,
triglicerideos, potéssio, creatinina e ureia. A urindlise realizada antes da fluidoterapia e do procedimento
de sondagem uretral, evidenciou, pH 9.0, tracos de sangue oculto, tracos de proteina e cristais de
estruvita (Tabela 1).

No decorrer do dia o paciente obstruiu novamente com a sonda uretral e entdo foi submetido a
cistotomia sendo retirado diversos urolitos da vesicula urinaria para analise posterior (Figura 3A).

O paciente permaneceu em observacdo na internacdo por 48 horas sem a sonda uretral e foi
constatado fluxo urinario dentro da normalidade, sendo liberado da internagéo alerta e responsivo. A
responsavel foi orientada a continuar o tratamento em casa utilizando Agemoxi® CL 250 mg (uso
veterinario), meio comprimido, via oral, a cada 12 horas, durante sete dias, Cronidor® 40 mg (uso
veterinario), meio comprimido a cada oito horas, durante sete dias, gabapentina 40 mg (manipulacdo
veterinaria), uma capsula, via oral, a cada 12 horas, durante 90 dias, condroitin injetvel (uso veterinario)
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0,40 mL subcutaneo uma vez por semana de uso continuo, Cistimicin® vet (uso veterinario) % (meio)
comprimido, via oral a cada 24 horas, durante 30 dias e iniciar acompanhamento com nefrologista
veterinario.

Tabela 1. Resultado do hemograma, bioquimicos hematolégicos e da urinalise de um paciente felino PCB com trés anos de
idade diagnosticado com obstru¢do uretral no dia nove de setembro de 2021

Eritrograma Resultados, valor absoluto Valores Referéncias 1-8
09/09/2021 relativos, % anos

Eritrocitos (x10°uL) 8,90 (5,0a9,5)

Hemoglobina (g/dL) 10,9 (8,0 2 16,0)

Hematocrito (%) 37,0 (28,0 a 45,0)

VGM (fL) 41,6 (39,0 a 55,0)

CHGM (%) 29,5 (31,02 35,0)

Eritrocitos Nucleados (/100 Leucdcitos) 0 (0ao0)

Reticuldcitos Agregados (/pL) (0 a15.000) 0,1 (0,1a1,0)

Leucograma (cels /L)

Leucdcitos (/L) 10.900 (6.000 a 17.000)

Mieldcitos (/uL) 0 (0a0) 0 (0a0)

Metamieldcitos (/uL) 0 (0a0) 0 (0a0)

Bastonetes (/uL) 218* (0a 160) 2 0a2)

Segmentados (/L) 23,387* (2.400 a 12.750) 85 * (40a75)

Linfocitos (/uL) 1.542 (1.200 a 8.500) 12 (20 a 50)

Mondcitos (/uL) 257 (60 a 850) 1 (1ab)

Eosindfilos (/uL) 0 (60 a 2.040) 0= (1a12)

Basofilos (/uL) 0 (0a170) 0 (0al)

Plaquetas (cels / pL) 560.000 (300.000 a 800.000)

Proteinas Plasmaticas Totais (g/dL) 8,2 (6,0 a 8,0)

Bioquimicas Resultados 09/09/2021 Referéncias

ALT/TGP (UI/L) 30,1 10,0 - 83,0

Creatinina (mg/dL) 1,97* 0,80 - 1,60

Ureia (mg/dL) 58,3* 15,0 -54,0

Colesterol total (mg/dL) 265,5* 78,0 —204,0

Triglicerideos (mg/dL) 217,9* 11,0-130,0

Fésforo (mg/dL) 4,2 40-8,1

Potassio (mEg/dL) 4,7* 3,8-45

Urinalise Resultados 09/09/2021 Referéncias

Exame Fisico

Volume 5,0 -

Densidade 1030 Felino: 1.035 a 1.060

Cor Amarelo Amarelo

Aspecto Limpido Limpido

Ph 9,0* 50a7,0

Exame quimico

Proteinas ++ (100)* Negativo

Sangue oculto Tragos * Negativo

Glicose Ausente Ausente

Acetona Ausente Ausente

Bilirrubina Ausente Ausente

Urobilinogénio Normal Normal

Hemoglobina Ausente Ausente

Nitrito Negativo Negativo

Sedimentoscopia (400x)

Células epiteliais

Algumas por campo

Algumas por campo

Leucdcitos Ausente 0ab

Hemaécias Ausente 0a5

Muco Ausente Ausente
Espermatozoides Ausente Ausente

Bactérias Raras *Bactérias_(+) cateterizacao/(-)

cistocentese

Cristais Estruvita (+++)* Ausente

Cilindros Ausentes Ausentes

Células Vesicais (raras) Raras

*Valores alterados.

A analise cristalografica dos urolitos constatou a composicao de 100% fosfato aménio magnesiano
hexahidratado, tracos de fosfato de célcio hidroxilado e tragcos de matriz organica amorfa (Figura 4).
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Paciente em acompanhamento com nefrologista apresentou recidiva de retencéo urinaria no dia cinco
de outubro de 2021, menos de 30 dias apds o procedimento de cistotomia. A terapia medicamentosa
prescrita pela médica veterinaria nefrologista foi utilizando gabapentina 40 mg (manipulagéo
veterinaria), sendo administrado uma cépsula, via oral, a cada 12 horas, durante 90 dias, condroitin
injetavel (uso veterinario) 0,40 mL subcutaneo uma vez por semana de uso continuo, Cistimicin® vet
(uso veterinario), ¥2 (meio) comprimido, via oral a cada 24 horas, durante 30 dias, cloridrato de prazosina
0,5 mg (manipulagdo veterinaria), uma céapsula, via oral, a cada 12 horas durante 30 dias, Ograx® 500
mg (uso veterinario) um comprimido, via oral, a cada 24 horas de uso continuo. A fim de complementar
a terapia foi sugerido o aumento da ingestdo hidrica com fornecimento de alimento imido e consumo
de racdo terapéutica para trato urinario por 90 dias. O paciente apresentava sobrepeso e foi solicitado a
pesagem da racdo e aumento das brincadeiras diérias, foi prescrito formula manipulada por 90 dias, uma
capsula, a cada 12 horas, contendo genfibrozila (10 mg), niacina (25 mg), berinjela extrato seco (5 mg)
para reducdo do colesterol e triglicerideos.

Pl -—

Figura 3. A: Vesicula urinaria de um felino pelo curto brasileiro de trés anos de idade diagnosticado com obstrucéo uretral em
plano cirdrgico para realizacdo de cistotomia. B: Urdlitos retirados da vesicula urinria por cistotomia. C: Célculo
urinario pesando 0,044g, de estrutura interna ndo laminada com disposicao radial concéntrica, cor marrom (sangue)
composto de 100% fosfato aménio magnesiano hexahidratado, tracos de fosfato de calcio hidroxilado, tracos de
matriz organica amorfa (Andlise cristalografica de calculo urinério realizada no dia dez de outubro de 2021).

A médica veterinaria nefrologista que acompanhou o paciente solicitou exame tomografico da regido
abdominal e coluna lombossacra a fim de descartar outras patologias 6sseas e viscerais, tendo em vista
que o paciente apresentava dor e desconforto a palpa¢do abdominal. Todavia, os resultados estavam
dentro dos padrdes de normalidade, sem alteracdes detectaveis ao método.

O gato segue em acompanhamento clinico, realizando exames trimestrais de rotina, ndo apresenta
nenhum tipo de dor e desconforto a palpagdo abdominal, faz uso continuo de condroitin injetavel (uso
veterinario) 0,30 ml subcutaneo, uma vez por semana e Ograx® 500 mg (uso veterinario), um
comprimido, via oral, a cada 24 horas. O fluxo urinério foi restabelecido, a ingestéo hidrica aumentou
mediante ao consumo exclusivo de alimentacdo Umida completa e balanceada, perdeu 2,10 kg e
atualmente pesa 6 Kg. O quadro do paciente é estavel, apresenta-se responsivo, hiperativo, sem queixas
de dor ou desconforto abdominal, utilizando as caixas de areia sem dificuldade para urinar.

Discussao

A urolitiase € uma das principais causas de formagéo de célculos no trato urinario dos felinos e ocorre
devido a fatores relacionados a dieta do animal e causas ndo dietéticas (Fossum, 2021). Compativel com
0 caso relatado em que o paciente apresentava nimero de mic¢des reduzido, baixa ingestdo de agua e
pouco consumo de racdo Umida. O paciente se enquadra na descri¢do de Nelson & Couto (2015) que
afirmam que felinos machos em virtude da conformacéo anatémica uretral possuem maior predisposicao
a quadros de obstrucéo uretral.

Segundo Little (2016), os fatores predisponentes para quadros obstrutivos sdo felinos machos,
castrados, com reducdo da atividade fisica, obesidade e consumo de ragdo seca. Sendo compativel com
0 quadro apresentado pelo felino. Dowers (2009) afirma que os sinais clinicos da obstrugdo uretral em
felinos incluem disuria (dor ao urinar), polaciuria (aumento da frequéncia urinéria), lambedura excessiva
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do pénis, hiporexia (redugdo do apetite) ou anorexia (auséncia de apetite) e replecdo da vesicula urinéria.
Sinais condizentes com os apresentados pelo felino.

Segundo Cooper (2015), a cistocentese de alivio promove rapido retorno da filtracdo glomerular
renal. Corroborando com a literatura, foi realizada a cistocentese visando o conforto e a seguranga do
paciente tendo em vista 0s riscos inerentes da urolitiase até que estivesse apto a realizar a sedagdo para
0 procedimento de sondagem uretral para desobstrucdo.

A permanéncia da sonda urinaria em sistema de cateter fechado por 24 a 48 horas é recomendada em
gatos com fluxo urinério fraco necessitando de internagdo por no minimo 24 horas para avaliagdo da
tonicidade do masculo detrusor da vesicula urinaria e verificacao do débito urinario (Barreto et al., 2014;
Cohen et al., 1997; Silva et al., 2018). O tratamento do paciente foi de acordo com a literatura.

A obstrucdo uretral leva a alteracGes clinicas, hematolégicas e eletroliticas significativas em periodo
superior a 24 horas (Canei et al., 2021; Cosford & Koo, 2020; Galvdo et al., 2010; Jones et al., 2022;
Webb, 2018). Condizente com a literatura o felino apresentou uremia, hiperfosfatemia e hipercalemia.

Segundo Dowers (2009), alguns gatos sofrem recidivas de obstrucdo dentro de seis meses ap6s 0
guadro agudo. Condizente com o quadro do paciente que apresentou recidiva da obstrucdo uretral em
menos de 30 dias apds a cistocentese.

A caracteristica do componente mineral do urdlito é de suma importancia para estabelecer o manejo
terapéutico e deve-se adotar conjuntamente medidas preventivas para evitar recidivas, mantendo o
animal em acompanhamento (Lulich et al., 2009; Osborne et al., 2009; Ulrich et al., 2009). Condizente
com a literatura, foi realizada a analise mineralédgica do urdlito para promover um tratamento efetivo.

Calculos de estruvita, cistina e urato sdo dissolvidos através de medicamentos e/ou dieta, enquanto
que os calculos de oxalato de célcio ndo sdo passiveis de dissolucdo, devendo-se evitar dietas e/ou
medicagdes que acidificam a urina (pH > 6,5), pois predispde a formacéo de cristais de oxalato de célcio.
E necesséario adicionar cerca de 75% de agua para reduzir a densidade urinaria, aumentando o volume e
a frequéncia urinaria e consequentemente reduzindo o tempo de retencéo urinaria. N&o é recomendado
a dissolugdo de urdlitos muito grandes e com infecgdo persistente (Lulich et al., 2009; Spernat &
Kourambas, 2011; Sturgess, 2009). Corroborando com a literatura, o paciente relatado aumentou a
ingestdo de agua e racdo Umida em complemento a racdo terapéutica para trato urinario para reduzir a
densidade urinaria e aumentar a frequéncia de miccéo.

No caso relatado foram realizadas as manobras de desobstrugdo uretral e 0o animal permaneceu
sondado e monitorado por 48 horas, recebendo alta médica apds o restabelecimento do fluxo urinario.
Em virtude da recidiva do quadro, optou-se pelo procedimento cirdrgico de cistotomia que ocorreu
dentro do esperado, sem intercorréncias. O felino era um paciente obeso, consumia pouca quantidade
de alimento umido, resultando em retencédo urinaria e urolitiase em virtude da alta concentragéo urinaria.

Consideragdes finais

A obstrucgdo uretral é recorrente na rotina clinica de felinos e é fundamental que o Médico Veterinario
realize um diagndstico répido visto que trata-se de uma emergéncia que pode levar a 6bito, instituindo
um protocolo de tratamento individualizado e orientando o responsavel quanto a importancia do manejo
correto para 0 sucesso do tratamento. A urolitiase ndo é uma afecgdo isolada e sim de ordem
multifatorial, sendo assim, ap6s a estabilizacdo do paciente, aliada a perda de peso e consumo exclusivo
de alimento imido completo e balanceado, o paciente encontra-se estavel e com qualidade de vida,
apresentando melhora dos quadros obstrutivos.
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