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RESUMO

Urolitiase é a formagado de precipitados em forma de soélidos chamada de urdlitos ou calculos
urinarios, que serdo denominados de acordo com seu conteddo mineral (estruvita, oxalato de calcio,
urato, silicato, cistina e mistos). Os calculos de urato s&do frequentes na raga Dalmata, devido a
alteragdes metabdlicas. As urolitiases representam 18% dos motivos de queixa em caes com
afecgdes urinarias € 13% em gatos. A formagéao de cristais e calculos tem como causas a diminui¢do
na frequéncia urinaria associada a supersaturacdo e mudanca de pH da urina, podendo estar
envolvido a fatores dietéticos. A nutrigdo pode estar relacionada a formagao, prevencao e tratamento
das urolitiases. O presente trabalho tem como objetivo realizar um levantamento bibliografico sobre
urolitiase em caes e gatos.
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ABSTRACT

Urolithiasis is the formation of precipitates in the form of solids called uroliths or urinary stones, which
are named according to their mineral content (struvite, calcium oxalate, urate, silicate, cystine, and
mixed). The calculations of urate are common in the breed Dalmatian, due to metabolic changes. The
urolithiasis represent 18% of the grounds for complaint in dogs with urinary diseases in cats and 13%.
The formation of crystals and stones is to cause a decrease in urinary frequency associated with the
change of supersaturation and pH of urine and may be involved to dietary factors. Nutrition can be
related to training, prevention and treatment of urolithiasis. This paper aims to do a survey on
urolithiasis in dogs and cats
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INTRODUGAO

Define-se urolitiase como a formagéo de precipitados em forma sélida (urdlito)
em qualquer ponto das vias urinarias em consequéncia da precipitacdo de minerais
ou substancias orgénicas no trato urinario. (ASSIS, et al,. 2009; RIET-CORREA et
al., 2007; BARDELA et al., 2007).

Quando ha obstrugdo da passagem de urina a alteragdo denomina-se

urolitiase obstrutiva, ocorrendo acumulo de urina na bexiga e acarretando processo



inflamatorio, hidronefrose e uremia pos-renal. A nutricdo e o manejo sdo os
principais fatores predisponentes para o aparecimento da urolitiase (OLIVEIRA,
2010; RIET-CORREA et al., 2001), podendo interferir tanto no aparecimento quanto
na prevencdo de recidivas de urolitiases, ja que a mesma afeta a densidade
especifica, o volume e o pH urinario (CARCIOFI., 2007).

O presente trabalho tem como objetivo realizar um levantamento bibliografico
sobre urolitiase em cées e gatos.

DESENVOLVIMENTO

Alteragdes continuas na composi¢cado da urina promovem a hipersaturagao de
uma ou mais substancias eliminadas nesse liquido, e que resultam em sua
precipitagdo e subsequente desenvolvimento e formagao de urdlitos. (FILGUEIRA et
al., 2010; MERLINI et al., 2008).

A supersaturagdo da urina promove uma energia com grande potencial para
precipitacdo e tendéncia para formagao da cristaluria, que se nao forem excretados
agregam-se em cristais, formando assim os urolitos (NELSON e COUTO, 2010),
esses fatores, aliado a diminuicdo na frequéncia de micgado sdo as principais causas
para formacao de cristais e urdlitos. (MONFERDINI e OLIVEIRA, 2009).

A composicdo da dieta pode interferir tanto no aparecimento quanto na
prevencgao de recidivas de urolitiases, ja que a mesma afeta a densidade especifica,
o volume e o pH urinario. (CARCIOFI, 2007).

Segundo Monferdini e Oliveira (2009), a urolitiase esta relacionada a fatores
dietéticos e nao dietéticos, entre os fatores nao dietéticos estdo a raca, idade,
infecc&o do trato urinario e sexo. Esta afecc¢ao esta entre as causas mais comuns de
obstrucdo do trato urinario inferior, representando um dos principais motivos de
queixa em caes e gatos com afecgdes urinarias. Em caes, aproximadamente 18%
dessas afecgdes tem como causa os calculos, e 13% os gatos. Segundo Araujo
Leite et al (2010), cerca de 99% dos urdlitos ocorrem no trato urinario inferior (bexiga
e uretra).

Caes de pequeno porte, como Yorkshire Terrier, ShiTzu e Lhasa Apso, tém

tendéncia maior ao aparecimento da urolitiase quando comparados as racas de



grande porte que possuem um volume maior de urina, assim como 0 numero de
micgdes. (MONFERDINI e OLIVEIRA, 2009).

Segundo Merlini et al (2008), inclui também Schnauzer miniatura,
Daschshund, Dalmata, Plug, Bulldog, Cocker Spaniel, Basset hound, Beagle e
Poodle.

Os urdlitos sdo concentragdes policristalinas compostas, predominantemente,
de cristaldides orgénicos ou inorganicos (90 a 95%) e uma quantidade pequena
(porém essencial) de matriz organica (5 a 10%). Os urdlitos se formam dentro do
trajeto urinario excretor e sédo classificados de acordo com sua composigao mineral
(BARDELA, et al., 2007), como fosfato amoniaco magnesiano (estruvita), oxalato de
calcio, fosfato de calcio, urato e cistina. Quanto a localizacdo podem ser
classificados como nefrolitos, ureterdlitos, calculos vesicais e uretrélitos. Quanto a
forma podem ser lisos, piramidais ou influenciados pela estrutura interna dos cristais.
(FILGUEIRA et al., 2010; ARAUJO LEITE et al., 2010).

De acordo com Monferdini e Oliveira (2009), para que ocorra a formagéo de
urdlitos é necessario que haja a formagado de um nucleo cristalino, favorecidos pela
supersaturagao urinaria, podendo ser de origem homogenia ou heterogenia.

Carciofi (2007), cita que na nucleagdo homogénea encontram-se cristais
presentes de apenas um tipo, onde o cristal formado serve de meio para a
sedimentagdo de outros cristais semelhantes. Ja a nucleagdo heterogénea resulta
na deposicdo de cristais sobre corpos estranhos, fios de sutura, sondas,
considerados potencializadores da cristalizagao.

PRINCIPAIS UROLITOS FORMADOS

A estruvita € um composto mineral formada por magnésio, amoénio e fosfato,
encontrado nos urdlitos de caes e gatos. Os urolitos de estruvita podem surgir por
indugdo de estéreis ou de origem infecciosa. (OLIVEIRA, 2010; TILLEY e SMITH
JUNIOR, 2008).

Os estéreis tém origem nutricional, alterando o volume e o pH urinario,
aumento na densidade urinaria, com uma elevada excregdo de minerais pela urina.
As dietas industrializadas brasileiras possuemem sua composi¢ado um teor protéico
menor, de calcio, fésforo e magnésio maiores em relagdo a outros paises
(MONFERDINI e OLIVEIRA, 2009).



Segundo Carciofi (2007), essa composigao de nutrientes presentes na maioria
das ragdes brasileiras possivelmente induz os animais a produzirem urina alcalina,
predispondo ao aparecimento dos urdlitos de estruvita.

Segundo Tilley e Smith Junior (2008), a estruvita induzida pela infecgdo é
mais encontrada em cdes da raga Schnauzer miniatura em virtude de alguma
anormalidade hereditaria, é geralmente resultante de uma infecgc&o do trato urinario
envolvendo microrganismos produtores de urease (sobretudo as espécies de
Staphylococcus, Proteuse Ureaplasma).

A urease € a enzima responsavel por hidrolisar a uréia, proporcionando
aelevacdo nas concentracdes de amodnio, fosfato e carbonato, resultando em urina
alcalina. (STEVENSON e RUTGERS, 2006).

Os urdlitos de estruvita respondem por aproximadamente 50% das pedras
que envolvem o trato urinario inferior canino e 33% do trato urinario superior, sendo
mais frequente em fémeas (85%). A prevaléncia dos urdlitos de estruvita em gatos
vem declinando nas ultimas décadas devido ao fornecimento de dietas formuladas
especialmente para a dissolucéo e a prevencao deste tipo de calculo, representando
cerca de 40% dos urdlitos nessa espécie. (TILLEY; SMITH JUNIOR, 2008).

Os calculos de oxalato de calcio correspondem ao segundo tipo de urdlitos
mais encontrado em céaes e gatos. O principal fator predisponente ao aparecimento
desses urdlitos € a supersaturagdo da urina com calcio e oxalato, com posterior
absorcao intestinal de calcio. (STEVENSON e RUTGERS, 2006).

A nutricdo interfere significativamente no aparecimento de urdlitos de oxalato
de calcio. Dietas com baixo teor de umidade e sédio, e alta concentragdo protéica
(acidificantes) aumentam o risco de formagéo de oxalato de calcio em caes de ragas
suscetiveis. (ELLIOT, 2003).

Em cées o oxalato de calcio responde por aproximadamente 30-35% dos
urélitos removidos do trato urinario inferior e 40% do trato urinario superior. Em
gatos representa cerca de 50-55% dos urdlitos removidos do trato urinario inferior, e
50% do trato superior. (TILLEY; SMITH JUNIOR, 2008).

Urdlitos de urato ocorre com maior frequéncia em caes da ragca Dalmata
sendo cerca de 60% dos casos, e representam aproximadamente 75% dos urolitos
encontrados em caes Dalmatas. Os urdlitos de urato acido de amdnio podem

também ser formados em qualquer cado com desvio portossistémico em virtude do



dano ao metabolismo do acido urico e da aménia. (TILLEY; SMITH JUNIOR, 2008),
consequentemente aumentando a excrecao renal de uratos de amonio.

Sao de tamanho pequeno ou meédios, firmes ou moderadamente duros, de cor
amarelo a castanho, esféricos ou irregulares e de estrutura radiolucente. (NELSON e
COUTO, 2010; BARDELA, et al., 2007).

Os sinais clinicos da urolitiase dependem da localizagao, tamanho e da quantidade
de urdlitos, tendo como sinais caracteristicos polaciuria e disuria podendo também
haver animais assintomaticos. (TILLEY; SMITH JUNIOR, 2008).

Segundo Bardela et al. (2007), os sinais clinico se desenvolvem
como:obstrugdo do fluxo urinario; infeccdo do trato urinario (ITU); podem-se
observar hematuria e sinais de desconforto sublombar ou abdominal; vémito,
anorexia edepressao (devido a uremia pos-renal) e a urina pode ser fétida se houver

infecgao.

DIAGNOSTICO

O diagndstico pode ser clinico, mas pode haver a necessidade de
examescomplementares tais como: urinalise, urocultura e radiografias. (BARDELA,
et al., 2007).

A maioria dos urolitos em gatos ndo pode ser detectada através de palpagéo
abdominal, sendo necessaria avaliacdo radiografica e/ou ultrassonografica.
(FILGUEIRA et al., 2010).

Radiografias simples, contrastada e pneumocistografia como mostra (FIGURA
1), sédo ferramentas imprescindiveis para a identificagdo do calculo. Os urdlitos de
oxalato de calcio e de estruvita sdo os mais radiopacos, ja os urodlitos de urato e
cistina possuem densidade radiografica pouco radiopaca e podem requerer raio-x
contrastado (FILGUEIRA et al., 2010; WALDRON, 2007).

Exames laboratoriais oferecem resultados especificos para cada tipo de
urdlito envolvido, de acordo com sua composi¢gdo. Os urdlitos de urato se
apresentara com aciduria, cristaluria por urato, azotemia em pacientes com
obstrucdo, baixos niveis de uréia em pacientes com desvio portossistémico, onde
devera realizar também testes de funcdo hepatica, como mensuracdo dos acidos
biliares, que poderdo estar alterados. Para urdlitos de oxalato de calcio pode se
realizar avaliacdo dos sedimentos urinarios, podendo revelar cristais de oxalato de

calcio, ja para os compostos por estruvita devem-se realizar culturas bacterianas



quantitativa da urina colhida por cistocentese, assim como das porgdes internas dos
urdlitos de estruvita induzidas por infecgao. (TILLEY; SMITH JUNIOR, 2008).

Figura 1: Radiografia simples do abdémen A, Pneumocistografia B, visualiza-se o calculo bem
delimitado da mucosa vesical; presenca de diverticulo (seta amarela) e espessamento da parede
da bexiga. Fonte: FILGUEIRA et al., 2010.

TRATAMENTO E PREVENGAO

De acordo com Nelson e Couto (2010), o tratamento basea-se em trés pontos
principais: (1) alivio da obstrucdo através da cistocentese e algaliagdo, (2)
fluidoterapia para restabelecer o equilibrio hidro-electrolitico e (3) dissolu¢gao médica
ou remogao cirurgica do calculo, porém existem calculos que ndo podem ser
dissolvidos medicamente ( oxalato de calcio, fostato de calcio, silicato e calculos de
composigao mista).

Em esquema ambulatorial pode-se efetuar a uroidropropulsao retrograda para
impulsionar os calculos uretrais de volta para bexiga, ou a uroidropropulsao
miccional para remover os calculos vesicais pequenos, sendo esta contraindicada
em pacientes com obstrucéo uretral. A litotripsia por ondas de choque pode requerer
periodos curtos de internagao. (TILLEY e SMITH JUNIOR, 2008).

A remogao cirurgica fica indicada em casos que nao sejam trataveis com
dissolugdo clinica e que obstruam o trato urinario. (FILGUEIRA et al.,, 2010;
SLATTER, 2007).

As técnicas cirurgicas utilizadas sao: uretrostomia pré-pubica, perineal e
escrotal. (NELSON e COUTO, 2010; BARDELA, et al., 2007; STAINKI, 2006).

A uretrotomia € a incisdo da uretra para remogao de calculos. (FOSSUM,
2005).



A uretrostomia escrotal tem se mostrado mais vantajosa que a uretrostomia
perineal ou pré-pubica, pois a uretra é mais larga, superficial e circundada por
menos tecido cavernoso do que nos demais locais, reduzindo os riscos de
hemorragias (MERLINI et al., 2008). A cistotomia fica indicada para a remogao
quando os calculos sdo muito grandes para serem eliminados através da uretra.
(ARAUJO LEITE et al., 2010).

A dieta é a principal forma de se evitar recidivas dos urdlitos em animais com
predisposicao a té-los, ja que a mesma afeta a densidade especifica, o volume e o
pH urinario. (CARCIOFI., 2007).

A quantidade de cada nutriente a ser oferecida na dieta deve ser adaptada
em fungao do tipo de urdlito do animal. (MONFERDINI E OLIVEIRA, 2009).

Aumento na ingestdo de sédio na dieta pode resultar em aumento na
excrecao urinaria de calcio e por isso deve ser evitado. Pode-se fornecer citrato de
potassio, por via oral, pois ele pode ajudar na prevengdo do reaparecimento de
urélitos de oxalato de calcio, ja que o citrato se combina com o calcio, formando um
composto de citrato de calcio relativamente soluvel. Além disso, isto resulta em
discreta alcalinizagdo da urina, aumentando a solubilizagdo do oxalato de calcio.
(OLIVEIRA, 2010).

CONCLUSAO

A formagado de urdlitos esta intimamente ligada a dieta dos animais. Isso
ocorre porque os ingredientes dos alimentos e o tipo de alimentagéo influenciam o
volume, o pH e a concentragao de solutos da urina.

O principal objetivo para evitar a formagdo de urdlitos baseia-se na
subsaturagdo da urina, sendo alcangada através da diluicdo da mesma, ja que
aurina diluida além de apresentar-se com menorconcentragdo de minerais
precursores dos cristais, também favorece o aumento no volume urinario. Com isso
podemos concluir que a nutricdo, quando bem administrada, possui fundamental
importancia no tratamento e na prevengao das urolitiases, proporcionando melhor

qualidade de vida aos animais.
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