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RESUMO

SOUZA, Max Wendel Pereira de. Achados ultrassonogréaficos do rim de cées
e gatos. Ultrasound findings of the kidney of dogs and cats. 2016. Trabalho
de conclusdo de curso de Medicina Veterinaria — Faculdade de Agronomia e
Medicina Veterinaria, Universidade de Brasilia, Brasilia, DF.

O exame ultrassonografico € um dos primeiros exames realizados na avaliacao
renal por ser uma ferramenta diagndstica que entrega ao ultrassonografista
informagdes importantes sobre os aspectos anatbmicos do 6rgdo, como a
topografia, dimensao, forma, contornos e arquitetura interna, além de ser uma
técnica ndo invasiva, ndo ionizante e, relativamente, indolor. Quando comparado
a outras modalidades de diagndstico por imagem, como a radiografia, o ultrassom
apresenta vantagens por permitir a visualizacdo dos rins em animais
edemaciados, com fluido retroperitoneal, subcapsular, perirrenal, com massas
perirrenais ou renais moderadas e também a visualizacéo de dilatacdes pélvicas e
ureterais, além de ser mais acessivel e dispensar a realizacdo de anestesia geral
como quando comparado a tomografia computadorizada e/ou ressonancia
magnética. O objetivo desta revisdo de literatura é abordar o exame
ultrassonografico abdominal como uma importante técnica para diagnostico e
auxilio no tratamento das diferentes afeccdes renais e demais afec¢des do trato

urinario.

Palavras-chave: afeccdes; diagnostico; renal; trato urinario; ultrassom.
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ABSTRACT

SOUZA, Max Wendel Pereira de. Ultrasound findings of the kidney of dogs
and cats. 2016.Trabalho de conclusdo de curso de Medicina Veterinaria —
Faculdade de Agronomia e Medicina Veterinaria, Universidade de Brasilia,
Brasilia, DF.

Ultrasound examination is one of the first exams performed in the renal evaluation
because it is a diagnostic tool that provides the ultrasonographer important
information about the anatomical aspects of the organ such as topography,
dimension, shape, contours and internal architecture, besides being a noninvasive
technique, non-ionizing and, relatively, painless. When compared to other imaging
modalities, such as radiographs, ultrasound has advantages in allowing the
visualization of the kidneys in swollen animal with fluid retroperitoneal,
subcapsular, perirenal, with perirenal or renal moderate masses and also the
visualization of pelvic and ureteral dilatations, besides being more accessible and
dispensing general anesthesia as compared to computed tomography and/or
magnetic resonance imaging. The purpose of this literature review is to approach
the abdominal ultrasound examinations as an important technique for diagnosis
and assistance in the treatment of different renal conditions and other disorders of

the urinary tract.

Keywords: affections; diagnosis; renal; urinary tract; ultrasound.
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1. INTRODUCAO

O Estagio Supervisionado Obrigatério do Curso de Medicina
Veterinaria da Universidade de Brasilia — UnB é de suma importancia para o
aprimoramento do estudante graduando e visa 0 aperfeicoamento de sua
formacao profissional ao aliar o conhecimento tedrico cientifico a pratica e a rotina
hospitalar. O estagio teve como objetivo a introducdo do estudante na rotina da
clinica médica e diagnéstica por imagens dos animais de companhia (cdes e
gatos). Isto foi fundamental para auxiliar o futuro profissional no desenvolvimento
do raciocinio clinico e diagndstico; na conduta do atendimento aos pacientes e
seus tutores; na solicitacdo de exames aos laboratérios; elaboracdo de laudos
diagnosticos e na habilidade de tarefas rotineiras como, por exemplo, a contencao

de animais e a coleta de material para exames.

O estagio final foi realizado na area de clinica médica e
ultrassonografia de pequenos animais no Hospital Veterinario Escola de
Pequenos Animais (HVET) da Universidade de Brasilia (UnB), sob supervisdo do
Professor Jair Duarte da Costa Junior, da Médica Veterinaria Raquel Lemos e dos
Médicos Residentes do HVET. A duracado do estagio foi de trés meses, com inicio
em 08/08/2016 e término em 08/11/2016, nos quais foram completadas 480 horas

de atividades curriculares referentes a rotina do Médico Veterinario.

2. HOSPITAL VETERINARIO ESCOLA DE PEQUENOS ANIMAIS DA
UNIVERSIDADE DE BRASILIA (UnB)

2.1 Atendimento e Estrutura Fisica

O hospital escola de Pequenos Animais possui atendimento nas areas
de clinica médica geral, que inclui especialidades como a cardiologia, diagnostico
por imagem, dermatologia e clinica de felinos, e na area de clinica cirdrgica, que
inclui as seguintes especialidades: oftalmologia, ortopedia e neurologia. O hospital
€ composto por seis consultérios, dois centros cirargicos, internacdo para caes,

internagcdo para gatos, sala para realizacdo de radiografias e outra para



ultrassonografia, uma sala para o Banco de Sangue Canino, dispensario de
medicamentos, recepcdo, administracdo, sala de descanso e estudos dos
residentes, copa e banheiros.

2.2 Atividades Desenvolvidas

As principais atividades realizadas pelo estagiario no HVET foram o
acompanhamento dos atendimentos aos pacientes e seus tutores na clinica
médica; dos procedimentos de diagnostico por imagem ultrassonograficos; das
ecocardiografias e dos eletrocardiogramas. O estudante acompanhou e participou
também dos exames fisicos gerais, formulacdo de receitas, calculos de posologia,
administracdo medicamentosa, formulacdo de dietas especificas, transfustes,
toracocenteses, abdominocenteses, reanimacgdes cardiorrespiratérias e coleta de
materiais para exames laboratoriais (sangue, urina e biopsias). O estagiario foi
frequentemente envolvido nos casos clinicos e requisitado nas tarefas relativas a
rotina hospitalar como na contencao de animais, coleta de material para exames e
exames fisicos, sempre orientado pelo(s) médico(s) veterinario(s)

responsavel(eis).

2.3 Casuistica

Durante o periodo de 08 de Agosto de 2016 a 08 de Novembro de
2016, foram acompanhados 151 casos clinicos da rotina médica do Hospital
Escola de Pequenos Animais (HVET), sendo 114 caes e 37 felinos (Gréfico 1). Os
Quadros 1 e 2 mostram, respectivamente, as suspeitas/diagnosticos dos
pacientes caninos e felinos atendidos neste periodo. Os Graficos 2 e 3, mostram,
respectivamente, a propor¢ao das principais suspeitas/diagnosticos no grupo de

caninos e felinos durante o estagio.



Grafico 1l
Proporcaode cdes e gatos atendidos
na clinica médica
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GRAFICO 1 — Propor¢do de cdes e gatos atendidos na clinica
médica.

QUADRO 1 - Relacdo de suspeitas clinicas e diagnésticos dos cées atendidos durante o periodo
de estégio.

Suspeita Clinica/Diagnéstico Casos

[N
[N

Leishmaniose
Erliquiose
Babesiose
Cinomose
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Colite

Corpo estranho
Doenca Periodontal
Gastrite

Giardiase
Parvovirose
Toxocariase
Verminose
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Distocia

Criptorquidismo

Gestacao

Hiperplasia endometrial cistica
Piometra

Piometra de coto uterino

RPWERWEFEIN

Ecocardiograma pré-operatorio

Arritmia

Cardiomiopatia dilatada

Degenera¢@o mixomatosa da valvula mitral
Endocardite

EYIEIEYINIES

DAPE*

Dermatite Umida
Dermatofitose
Otite

Sarna demodécica
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Doenga renal crbnica 5
Pielonefrite 1
Sindrome nefrética 1

Hemangiossarcoma

Linfoma

Mastocitoma

NN

Sertolioma

Ascite

Fistula perianal

Hérnia umbilical

NP IN

Peritonite

Diabetes Mellitus 2
Hiperadrenocorticismo 2
Hipotireoidismo 1

Aplasia medular 2
Coagulopatia 1
Hipoplasia medular 2

Epilepsia 2
Trauma cranio-encefalico 2
Trauma medular 1

Broncopneumonia 1
Bronquite alérgica 1
Contusao pulmonar traumatica 1
Hemotorax 1
Fratura 1
Politraumatizado 1
Check-up 2

*Dermatite alérgica a picada de ectoparasitas.

Grafico 2
Proporcaode suspeitas/diagndsticos (caninos)

GRAFICO 2 — Proporgéo de suspeitas/diagnésticos dos pacientes caninos atendidos
na clinica médica.
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QUADRO 2 - Relagé@o de suspeitas clinicas e diagnoésticos dos pacientes felinos durante o
periodo de estagio.

Suspeita Clinica/Diagnéstico Casos

Cistite bacteriana

Cistite intersticial
Doenga renal crbnica
Doenga renal policistica
Insuficiéncia renal aguda
Obstrugédo uretral
Urolitiase

| TratoGastrointestinal [ 7 |
Colangite

Doenca periodontal
Esofagite

Gastrite

Giardiase

AN|R|R|O|Rk |-

N|R|Rr|R|Rk|~

Pancreatite

Abcesso

Atopia
Dermatofitose

SIS

Otite

Linfoma 1
Neoplasia mamaria

Distocia 1
Gestacao 1

Trauma cranio-encefalico 1

Grafico 3
Proporcao de suspeitas/diagndsticos (felinos)

GRAFICO 3 — Proporc¢éo de suspeitas/diagndsticos dos felinos atendidos na
clinica médica.



3. DISCUSSAO

Durante o periodo de estdgio no HVET, foi observado pelo estagiario
uma diversidade de afecc¢des clinicas que apresentavam grande variedade de
sinais. Como as enfermidades, em geral, ndo tém sinais patognomonicos, restava
ao clinico elaborar uma anamnese detalhada para, a partir da soma dos sinais
clinicos e do histérico apresentado pelo tutor do animal, solicitar os exames
corretos para auxiliar na determinacdo do diagnéstico/prognostico e

consequentemente, dar inicio a terapéutica visando o reestabelecimento da

higidez ou pelo menos proporcionar melhor conforto e bem estar ao animal.

Na maioria dos casos atendidos nesse periodo, os exames solicitados
pelos Meédicos Veterinarios eram laboratoriais (hemogramas, sorologias,
bioquimicos, urinalises, parasitoldgicos, bidpsias, etc.), porém, muitos exames de
imagem também foram solicitados para complementar a investigacao diagndéstica

clinica/cirargica dos pacientes.

O estagiario obteve a oportunidade de observar o cruzamento de todas
essas informacdes (suspeita clinica, resultados laboratoriais e achados
ultrassonograficos) e perceber que, em boa parte dos casos, essas informacdes
sugeriam a existéncia das mesmas afeccfes. Além disso, como estagiario no
setor de imagens ultrassonograficas foi presenciado, em muitos exames,
alteracdes em outros 6rgdos ou sistemas divergentes daqueles indicados pelo
veterinario como alvo da suspeita, 0 que corrobora a importancia do exame
ultrassonografico até mesmo na descoberta de alguma alteracéo ainda sem sinais

clinicos aparentes.

A elevada ocorréncia de doencas infecciosas caninas, em especial a
leishmaniose, erliquiose e parvovirose, comparada as demais enfermidades
observadas no periodo de estagio, pode estar associada ao controle ineficiente ou
ausente de animais vetores como mosquitos e carrapatos, além da omissao por
parte de alguns tutores na correta aplicacdo do programa de vacinas dos animais.
Ja nos felinos, observou-se elevada ocorréncia de enfermidades relacionadas ao
trato urinario como doenca renal crénica, urélitos e obstrucdo uretral que sao

condizentes com a idade avancada e dieta de baixa qualidade.



4. CONCLUSAO

O estagio curricular feito no HVET possibilitou ao estagiario
acompanhar a rotina da clinica médica e diagnostica por imagem de pequenos
animais. Como estagiario, pude experimentar situacdes da rotina do médico
veterinario, acompanhando atendimentos, procedimentos, exames
ultrassonogréaficos e a dedicagdo na aplicacdo do conhecimento cientifico para

reestabelecer a satude ou proporcionar conforto e bem estar ao paciente.

As aulas semanais (discussdo de casos com o0s professores) e as
conversas sobre casos clinicos mais complexos viabilizaram a ampliacdo do
conhecimento do estagiario, que pode ser beneficiado também pela
disponibilidade dos médicos residentes em ajudar nos procedimentos delegados
ao estagiario, esclarecer duavidas, ensinar técnicas e instigar o exercicio da

profissédo de médico veterinario.

Ao oportunizar, para o estagiario curricular, as mais diversas situagdes
relativas ao trabalho do médico veterinario, o estagio final aproxima o estudante
concluinte do curso de Medicina Veterinaria a profissdo. Capacita-o, ndo somente
no ambito cientifico, mas também Ihe confere a possibilidade de vivenciar
guestdes sociais e afetivas presentes na relacdo entre o animal (paciente), seu
tutor e o profissional de medicina veterinaria. De forma geral, a experiéncia que o
estagio proporciona € significativa para a introducdo do futuro médico veterinario
no ambiente de trabalho, nas atividades desenvolvidas, na vivéncia e convivéncia

com os pacientes, colegas de trabalho e tutores dos animais.



Parte 1l

Achados Ultrassonograficos do Rim de Caes e Gatos



10

1. Introducéo

A incidéncia de doencas renais na clinica de animais de companhia é
relativamente alta, sobretudo em animais idosos. Sinais clinicos de anorexia,
perda de peso, letargia, edema, ascite, polilria, polidipsia, nduseas e vOmitos
podem indicar altera¢des funcionais dos rins. Fatores como a idade avancada,
alteracdes congénitas, alimentacao inadequada, intoxicagdo, doencas infecciosas
e drogas nefrotoxicas estdo no rol de predisponentes a lesGes renais em cées e
gatos (POLZIN et al., 2004; MELO et al., 2006; SILVA et al., 2008).

Os rins sdo revestidos por uma capsula fibrosa rigida que limita a
expansdo do tecido renal. Algumas doencas renais tendem a provocar aumento
de volume do Orgdo causando compressdo do tecido, estreitamento do fluxo
urinario ou sanguineo renal e, até mesmo, dor (CARVALHO, 2016). Além disso, o
equilibrio entre a ingesta, producdo metabdlica de agua e eletrdlitos e a
eliminacdo dessas substancias é mantido pelos rins. Esta atividade reguladora
mantém o ambiente estavel adequado as diversas funcdes celulares (GUYTON &
HALL, 1996).

Descobrir métodos de avaliacdo precoce para doencas renais é o
desafio enfrentado pela medicina veterinaria diagnodstica. Neste quesito, a
ultrassonografia € um dos exames auxiliares de escolha para avaliacdo da
condicao renal. Na lista de vantagens desse método estédo: as informacfes que
ele fornece a respeito da topografia, dimensdes, contornos e arquitetura interna; a
auséncia de radiacdo ionizante; a independéncia da funcao renal; o fato de nao
ser um método invasivo; ndo apresentar efeitos adversos sobre o paciente e a
opcao de salvar imagens para comparagao posterior possibilitando a monitoracao
(VAC, 2004; NYLAND et al.,, 2005; MELO et al., 2006; SILVA et al., 2008;
PRANDO & CASERTA, 2008; DEBRUYN et al., 2012; DIiBARTOLA &
WESTROPP, 2015).

Inicialmente utilizados com finalidades obstétricas, 0s exames
ultrassonograficos rapidamente foram incorporados a clinica médica veterinaria
como importante ferramenta diagnostica de diversas afeccdes, inclusive aquelas

relacionadas ao trato urinario (CARVALHO, 2004). O uso dessa técnica tornou-se
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parte integral e indispensavel do diagnostico na clinica de pequenos animais.
Consequentemente, procedimentos invasivos, mais complexos e relativamente
mais onerosos como radiografias invasivas, tomografias computadorizadas e
ressonancias magnéticas, tém sido preteridos em detrimento aos exames
ultrassonogréficos para avaliacdo das condi¢cées renais (NYLAND et al., 2005;
KEALY, 2012).

O exame ultrassonogréfico dos rins permite fazer a determinacédo da
distribuicdo das lesbes dentro do rim, a diferenciagdo entre estruturas solidas e
estruturas preenchidas por liquido, sendo Util na deteccdo de lesbes tumorais
mais precocemente, mesmo em pacientes assintomaticos e é a modalidade de
escolha para guiar aspirados por agulha fina das lesdes renais ou perirrenais
(NYLAND et al., 2005; PRANDO & CASERTA, 2008; DIBARTOLA &
WESTROPP, 2015). Equipamentos modernos de ultrassom permitem também
fazer avaliacdo do fluxo, velocidade, perfuséo e resistividade sanguinea renal com
o recurso do power doppler indicando alteracbes funcionais nos rins como a

insuficiéncia renal aguda (SILVA et al., 2008).

Apesar de ser considerado um bom método de investigacdo do trato
urinario, o ultrassom nao € o procedimento mais adequado para o estadiamento
do carcinoma de células renais e outras neoplasias, tendo nesses casos, a
tomografia computadorizada e a ressonancia magnética melhor aplicacdo; tem
baixa sensibilidade para calculos renais, exceto aqueles situados na pelve ou na
transicdo uretrovesical, além de apresentar limitacdes pelos gases do trato
digestorio, e em animais muito grandes ou obesos. Além disso, o laudo
ultrassonografico renal normal ndo descarta a possibilidade de haver doenca
renal (CARVALHO, 2004; VAC, 2004; NYLAND et al.,, 2005; PRANDO &
CASERTA, 2008; CHEW et al., 2011; DIBARTOLA & WESTROPP, 2015). No
entanto, quando comparado com outras modalidades de diagndstico por imagens
como tomografia computadorizada ou ressonancia magnética, a ultrassonografia
destaca-se por ser uma técnica mais acessivel, mais barata, ndo necessitar de

anestesia geral e produzir resultado em tempo real (DEBRUYN et al., 2012).

O objetivo desta revisdo bibliografica € destacar a importancia do

exame ultrassonografico na investigacdo das principais afec¢des do trato urinario
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de cdes e gatos, inclusive de maneira precoce, para o correto diagndstico e
prognostico, além de auxiliar na melhor escolha do protocolo terapéutico.

2. Técnicas de varredura

Conhecimento da anatomia e fisiologia animal, dominio das fungfes do
equipamento de ultrassom e habilidade nas maos e nos olhos do
ultrassonografista sdo fundamentais para um bom exame ultrassonogréafico. Uma
consideracdo importante, muitas vezes negligenciada, € o0 posicionamento
adequado do paciente e do equipamento de ultrassom em relacdo ao
ultrassonografista (VAC, 2004; NYLAND et al., 2005).

Apo6s ampla tricotomia do abdome, deve-se aplicar sobre a pele grande
guantidade de gel para otimizar o contato do transdutor com a pele, anulando a
camada de ar e melhorando a qualidade da imagem. Raramente o0 paciente
precisa de sedacdo ou anestesia prévia, porém, deve ser realizada quando
necessario para a melhor imobilizagcdo do animal ou em virtude de algum sinal
clinico que possa incomoda-lo quando posicionado para o exame. E
recomendavel que o0 paciente esteja em jejum para evitar a distensdo do
estbmago e a formacdo de gases nas alcas intestinais que produzem sombra
acustica, artefato que atrapalha a visualizacdo dos o6rgdos em investigacao
clinica. Além disso, quando o sistema urinario € o foco do exame, o paciente nao

deve urinar por até uma hora antes do exame (VAC, 2004).

Posicionar o animal em decubito dorsal e realizar o acesso ventral é a
maneira mais adequada para a avaliacdo ultrassonogréfica renal, no entanto,
imagens dos rins podem ser feitas com relativa qualidade em decubitos laterais e
a partir da regido paralombar dorsal com o animal em estacdo ou decubito
esternal (Figura 1) (VAC, 2004; KEALY, 2012).
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FIGURA 1 — Imagem de posicionamentos passiveis de realizagdo ao
exame ultrassonografico dos rins e da vesicula urinaria. (A) Decubito
dorsal, posicdo do transdutor para varredura do rim esquerdo a partir do
abddémen ventral. (B) Decubito lateral direito, posigdo do transdutor para
varredura do rim esquerdo. (C) Deculbito dorsal, posicao do transdutor
para varredura do rim direito. (D) Decubito dorsal, posi¢do do transdutor
para varredura do rim direito através do 11° ao 12° espago intercostal. (E)
Decubito dorsal, posi¢éo do transdutor para varredura da vesicula urinaria.
(F) Posicdo quadrupedal para avaliagdo da vesicula urinaria. Fonte:
Nyland et al. (2005).

2.1. Modos

Existem trés modos de decodificacdo para os ecos de retorno: modo-A,
modo-B e modo-M. O modo-A (modo amplitude) utiliza um sistema de
coordenadas para medir distancias percorridas pelo som. Este modo tem sido
pouco utilizado em medicina veterinaria estando mais limitado as avaliagbes
ultrassonograficas oculares e do encéfalo. No modo-B (modo brilho) a intensidade
do eco é visualizada como um ponto brilhoso na tela do aparelho formando

imagens com diferentes intensidades de brilho em escala de cinza e com diversas
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ecogenicidades. E o método mais utilizado, pois possibilita a formacdo de
imagens ultrassonograficas renais com o6tima visualizacdo da dimenséo, forma,
arquitetura e contornos. O modo-M (modo movimento) constréi imagem gréfica de
estruturas em movimento, sendo amplamente utilizado em medicina veterinaria
para avaliacdes cardiacas (VAC, 2004; NYLAND et al., 2005; DEBRUYN et al.,
2012; KEALY, 2012).

A imagem colorida do power doppler é bastante sensivel a deteccao de
baixo fluxo sanguineo, permitindo visualizacdo de vasos de pequeno calibre e
perfusdes teciduais que ndo seriam percebidos em outras técnicas. Esse tipo de
exame permite calcular o indice de resistividade e sugerir a presenca de doencas
renais e extra renais que interferem na hemodindmica renal como nefrite
intersticial, necrose tubular aguda, pielonefrite, insuficiéncia renal aguda,
obstrucdo do trato urinario, neoplasias renais, cardiomiopatia hipertréfica e
hipertenséo arterial sistémica (NYLAND et al., 2005; MELO et al.,, 2006;
CARVALHO et al., 2009; SANTOS et al., 2013).

Pode-se conseguir bom contraste para formacdo de imagens
ultrassonograficas com a injecdo intravenosa da suspensdao de microbolhas
estaveis capazes de atravessar para o leito capilar, sem obstrui-lo, pois, estas
funcionam como refletoras na formacdo da imagem (NOGUEIRA et al., 2002;
NYLAND et al., 2005).

2.2. Transdutores

O transdutor de 5 MHz é adequado para a maioria dos caes e o de 7,5
MHz para gatos e cdes de pequeno porte. Eventualmente, pode-se lancar mao de
transdutores de menor frequéncia para avaliacfes ultrassonograficas do rim
esquerdo de cades maiores (VAC, 2004; NYLAND et al., 2005; DEBRUYN et al.,
2012; KEALY, 2012).
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2.3. Ultrassonografia intervencional

Devido ao avan¢go no desenvolvimento das tecnologias, técnicas
complementares ao ultrassom tém sido usadas com propésito de melhorias no
diagnéstico das diferentes afec¢des do trato urinario. A pielocentese percutanea
guiada por ultrassom, por exemplo, € uma técnica estéril que pode ser aplicada
em animais com suspeita de pielonefrite para coleta de urina para andlise
microbiologica. A puncgdo aspirativa da vesicula urinaria ou de massas uretrais
combinada ao uso do ultrassom aumenta 0 sucesso na coleta de material, pois
guia o cateter corretamente até os locais de lesdo (NYLAND et al., 2005; KEALY,
2012). Para minimizar complicacdes associadas a bidpsia renal como
hemorragias, hematuaria ou hidronefrose, recomenda-se verificar o hematocrito, as
concentragcbes de proteinas plasmaticas, hemograma com contagem de
plaquetas e um coagulograma do paciente antes de acessar o rim com agulha
fina ou do tipo Tru-Cut (DIBARTOLA & WESTROPP, 2015).

3. Anatomia Ultrassonogréafica normal

3.1. Topografia

O rim esquerdo faz contato cranialmente com o estdmago na curvatura
maior, com o0 baco e com o lobo esquerdo do pancreas, e medialmente faz
contato com a glandula adrenal esquerda. E menos aderido & parede dorsal do
abdome, portanto, sua posicdo € mais variavel que a do rim direito. Este, por sua
vez, tem sua extremidade cranial em contato com a fossa renal do lobo caudato
hepatico. A borda medial fica préxima a veia cava caudal, além do contato
mediocranial com a glandula adrenal direita e ventralmente com a por¢ao
descendente do duodeno e ao lobo direito do pancreas. Em cées, o rim esquerdo
€ mais visualizavel em funcdo da posicdo mais caudal se comparada a posicao
cranial, sob os ultimos pares do gradil costal, do rim direito, 0 que exige certa
destreza do ultrassonografista em obter janela acustica apropriada (NYLAND et
al., 2005; DEBRUYN et al., 2012; KEALY, 2012).
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.3.2. Ecogenicidade

Em um exame ultrassonografico de abdome, € importante ter
conhecimento da relacdo de ecogenicidade entre rim, figado e baco, pois desvios
nessa relacdo indicam alteracdes morfofisiolégicas em um ou alguns desses
orgaos. A ecogenicidade comparativa (Figuras 2 e 3) é ferramenta importante na
avaliacao renal. Desta forma, a regido medular renal possui menor ecogenicidade
em relacdo a regido cortical, que por sua vez, apresenta ecogenicidade
ligeiramente menor quando comparado ao parénquima hepatico, sendo o tecido
esplénico o de maior ecogenicidade dentre eles (VAC, 2004; NYLAND et al.,
2005; CHEW et al., 2011; DiBARTOLA & WESTROPP, 2015).

FIGURA 2 — Comparagédo das ecogenicidades normais do rim com o figado e com o bacgo. (A)
Ecogenicidade do rim direito (RD) levemente inferior a do figado (F). (B) Cortex renal esquerda
(RE) apresentando ecogenicidade menor que a do baco. Fonte: Modificado de Nyland et al.
(2005).
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FIGURA 3 - Inverséo de ecogenicidades. O cortex renal (CR) apresenta-
se mais ecogénico que o tecido esplénico (B). Tal condicdo pode
representar uma alteracdo da normalidade. Fonte: Hospital Veterinério
Escola de Pequenos Animais (HVET) da Universidade de Brasilia (UnB).

3.3. Dimensdes

Segundo Nyland et al. (2005), ndo ha nenhum método confiavel para
determinacdo do tamanho do rim por medi¢des ultrassonogréaficas nos céaes, pois

existe consideravel variacado de tamanho do rim em cdes com pesos equivalentes.

Nos gatos, como a variacdo de tamanho é menor, as medidas sdo mais
confiaveis. Neste caso, 0 comprimento varia de 3,8 a 4,4 cm, com largura de 2,7 a
3,1 cm, e espessura de 2 a 2,5 cm (VAC, 2004; DEBRUYN et al., 2012). (CHEW
et al., 2011).
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3.4. Arquitetura

Pode-se reconhecer trés regibes nas imagens ultrassonograficas
renais: uma regidao central hiperecoica, denominada de complexo ecogénico
central correspondente a pelve renal e a gordura peripélvica; uma regiao
hipoecoica em volta da pelve constituida de tibulos coletores que corresponde a
medula, e uma regido externa a esta que apresenta maior concentragao celular,
formada pelos glomérulos e por isso, de maior ecogenicidade, correspondendo ao
coértex renal (Figura 4). Observa-se, nas imagens ultrassonograficas renais de
arquitetura interna normal, um limite entre as porc¢des cortical e medular,
denominada juncdo cértico-medular, evidenciando uma relacdo de 1:1 de
espessura para as regides do cortex e da medula renal (VAC, 2004; NYLAND et

al., 2005).

FIGURA 4 — Rim esquerdo (RE) em um felino sem alteracBes
ultrassonogréficas. Trés regides podem ser identificadas: complexo
ecogénico central, mais ecogénico (PR); regido medular (MR), a menos
ecogénica das trés e cortical (CR), mais ecogénica que a medula,
porém menos que o complexo ecogénico central. Fonte: Hospital
Veterinario Escola de Pequenos Animais (HVET) da Universidade de
Brasilia (UnB).
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4. Desordens

4.1. Rins ausentes ou ectopicos

De maneira complementar a urografia excretora convencional, na qual
nao se consegue determinar com seguranga a causa da nao visualizagcdo de um
rim, pois pode ser devido a agenesia, hipoplasia, nefrectomia e/ou alguma doenca
renal cujas funcgdes renais tenham sido severamente afetadas, preconiza-se
sempre a utilizacdo do exame ultrassonogréfico para auxiliar a determinacédo de
situacOes de auséncia renal ou ectopia (VAC, 2004; NYLAND et al., 2005).

Rins ectopicos encontram-se deslocados de sua posicdo sublombar
normal por causa da migracdo anormal durante o periodo de desenvolvimento
fetal. Geralmente, rins ectopicos se acomodam na cavidade pélvica ou em
posicao inguinal. Embora os rins ectopicos sejam usualmente normais, estrutural
e funcionalmente, o mau posicionamento dos ureteres predispde a obstrucdo do
fluxo urinario, uni ou bilateral, provocando dilatacdo da pelve renal causando a
hidronefrose secundaria (NEWMAN et al., 2009).

Auséncia de formacdo de ureter, denominada aplasia ureteral e
ureteres ectopicos, embora sejam de ocorréncia rara na clinica de caes e gatos,
sédo condi¢cdes que provocam interrupcdo do fluxo urinario do rim para a vesicula
urinaria resultando em doencas obstrutivas como hidronefrose, hidroureter,
pielectasia, pielonefrite, além de esvaziamento de conteudo direto na uretra ou
outros locais como vagina e ducto deferente o que leva ao gotejamento por
incontinéncia urinaria (GUYTON & HALL, 1996; NEWMAN et al., 2009).

Rim diminuido ou com formas irregulares é compativel com
insuficiéncia renal cronica, no entanto, o tamanho renal normal ndo exclui essa
condicdo (CHEW et al., 2011).
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4.2. Desordens renais difusas

O aumento da ecogenicidade do cortex renal € um dos achados
ultrassonogréaficos mais comuns em cées e gatos com alguma insuficiéncia renal.
E um achado n&o especifico que pode cursar com diversas afecgdes renais, tais
como: nefrite glomerular ou intersticial, necrose tubular aguda como consequéncia
de intoxicacdo ou toxicose com etilenoglicol, amiloidose, doenca renal em estagio
final e calcificagbes parenquimais renais, como a nefrocalcinose (VAC, 2004;
CHEW et al.,, 2011; DEBRUYN et al.,, 2012). Segundo Forrest et al. (1998),
embora 0 aumento da ecogenicidade seja inespecifico, € uma importante

ferramenta no auxilio do diagndstico precoce de doencgas renais em cées e gatos.

Nos gatos, peritonite infecciosa dos felinos (PIF) e linfossarcoma difuso
geralmente resultam em aumento da ecogenicidade cortical (DEBRUYN et al.,
2012). No entanto, € importante salientar que o aumento da ecogenicidade pode
ser notado também em gatos higidos. Isso ocorre por depositos de gordura na
regido cortical, especialmente em machos idosos e castrados, além de ser

observado também em fémeas prenhes (NYLAND et al., 2005).

Uma banda hiperecogénica, denominada sinal da medular, surge na
juncédo cortico-medular em cédes com nefropatia hipercalcémica e também em
gatos na necrose tubular aguda, na vasculite piogranulomatosa devido a PIF, na
nefrite intersticial crénica, leptospirose e, eventualmente nota-se essa linha
hiperecoica em gatos normais. Essa banda hiperecogénica (Figura 5) esta
associada ao depodsito de calcio no lumen dos tubulos renais proximais
(DEBRUYN et al., 2012). Animais que apresentam sinal da medular, no entanto,
sem alguma outra evidéncia ultrassonografica de doenca renal, podem néao ter
disfuncdes renais (KEALY, 2012).
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FIGURA 5 — Sinal da medular em rim esquerdo (RE). Faixa
hiperecoica paralela & juncdo corticomedular (seta). Fonte:
Hospital Veterinario Escola de Pequenos Animais (HVET) da

Universidade de Brasilia (UnB).

Se o0 aumento da ecogenicidade é percebido também na regido
medular, provocando perda de definicdo cortico-medular, deve-se considerar os
seguintes diferenciais: displasia renal congestiva, doenca inflamatéria cronica e
doenca renal terminal. Nesta, 0s rins apresentam-se ainda pequenos, irregulares,
difusamente hiperecoicos, com perda de definicdo da arquitetura interna e dos

limites corticos-medulares (VAC, 2004).

A displasia renal se da por desordem na nefrogénese causando
desenvolvimento desorganizado do parénquima renal. Os aspectos
ultrassonograficos renais, nesse caso, incluem uma diversidade de caracteristicas
como a hipotrofia renal com perda de definicAo cortico-medular e
hiperecogenicidade do parénquima renal dependentes do grau de
comprometimento renal pelos processos inflamatério e fibrético (HUNNING et al.,
2009; BABICSAK et al., 2012).

A diminuicdo da ecogenicidade da regido cortical (Figura 6) é um

achado sonografico ndo especifico tendo sido relacionada a necrose,
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linfossarcoma, doenca renal crénica, displasia, policistos, ndédulos e massas
(DEBRUYN et al., 2012). Embora menos frequente que o aumento, a reducao da
ecogenicidade pode ser notada tanto em caes quanto em gatos, especialmente,
apresentando relagdo com o linfossarcoma e também sendo associada ao edema
por doencas agudas (NYLAND et al., 2005).

FIGURA 6 — Rim com arquitetura mantida, porém, a diminuicdo da ecogenicidade cortical (C)
provoca a perda da definicdo cértico-medular (setas). Fonte: Vac (2004).

4.2.1. Pielonefrite

Caracterizada por uma inflamac&o tubulointersticial supurativa de sinais
clinicos indefinidos (KEALY et al., 2012), esta pode ser unilateral ou bilateral e
normalmente ocorre por extensdo da infeccéo bacteriana por via ascendente. As
lesbes cronicas formam tecidos cicatriciais e fibrose intensa (NEWMAN et al.,
2009). O aumento do volume dos rins, da ecogenicidade do coértex e da medula
renal, a reducdo da definicdo cértico-medular, a formacdo de imagens com
manchas hiperecoicas ou manchas hipoecoicas, aliados a dilatacdo da pelve e/ou
com presenca de debris celulares ecogénicos (Figura 7), sao indicios
ultrassonograficos de inflamacéo da pelve que pode estar relacionada a infeccao
ascendente (VAC, 2004).
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FIGURA 7 — Dilatacao pélvica renal leve a moderada (seta) observada com pielonefrite.
Normalmente, a dilatacdo ndo é tdo extensa como as observadas com hidronefrose.
Fonte: Nyland et al. (2005).

4.2.2. Doencas parasitarias (Dioctophyma renale)

O parasito renal D. renale tem sido descrito como endémico no Canada
e regibes ao norte dos Estados Unidos, embora seja um parasita de distribuicdo
mundial, inclusive com alguma prevaléncia no Brasil em regides de clima
temperado similar ao daqueles paises (NEWMAN et al., 2009). Os ovos do
nematdodeo saem na urina do hospedeiro infectado e as suas larvas se
desenvolvem em peixes ou anfibios. Animais carnivoros e 0 homem podem
adquirir o verme parasita a partir da ingestdo da carne daqueles animais
aquaticos (MONTEIRO, 2016). Ao ultrassom, pode-se deparar com imagem
formada apenas pela capsula renal, e, em substituicdo ao parénquima renal, vé-
se somente o corpo cilindrico do parasito mergulhado em substancia fluida
(Figura 8) (VAC, 2004).
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Rim direito “ Rim direito

FIGURA 8 — Rim canino com destruicdo total do parénquima pela presenca de Dioctophyma
renale (setas pretas), contetdo liquido de (A) elevada celularidade e (B) de baixa celularidade ao
redor do parasita (setas brancas). Fonte: Vac (2004).

Kommers et al. (1999), observaram que em 81,25% dos cées positivos
para o D. renale um ou mais parasitas localizavam-se no rim direito, porém, citam
em seu trabalho que ha uma divergéncia entre autores quanto a justificativa pela
preferéncia do verme parasita por esse sitio, podendo ter relacdo com o local de
penetracdo das larvas a partir do estbmago ou do duodeno durante a migracao.
Embora de ocorréncia rara em gatos, Pedrassani et al. (2014) relataram um caso
no Hospital Veterinario da Universidade do Contestado, Canoinhas-SC, em que
uma gata foi encaminhada com aumento de volume abdominal e suspeita de
gestacdo mas as imagens ultrassonograficas acusaram a presenca de parasito
cilindrico. O rim esquerdo apresentava-se com arquitetura preservada, porém,

hipertrofiado.

4.3. Desordens renais focais

4.3.1. Cistos renais

Esta condicdo é caracterizada por causar volume no parénquima renal
e alterar o contorno do rim, assim como as massas 0 fazem. Os cistos
apresentam contorno arredondado ou ovalado, paredes finas, bem delimitadas e
hiperecoicas, conteudo anecogéncio, com presenca de refor¢o acustico posterior

e sombra lateral, artefatos estes que contribuem com a identificagdo desta
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condicao ao ultrassom (NYLAND et al., 2005). Podem ser visualizados de forma
individualizada ou em multiplos cistos, uni ou bilateral, podendo ser de natureza
congénita ou adquirida (VAC, 2004).

Segundo Newman et al. (2009), alguns animais como o0s gatos de
pelos longos e cdes Cairn Terrier parecem ter predisposicdo hereditaria para o
desenvolvimento de policistos. De um modo geral, os cistos renais podem causar
deslocamento, distorcdo e/ou dilatacdo do sistema coletor levando a obstrucao
mecanica parcial. Em cdes jovens da raga Cairn Terrier a doenca renal policistica
(DRP) autossémica recessiva é caracterizada pela presenca de multiplos cistos
nos rins (CHEW et al., 2011). Nos gatos Persas, 0s cistos podem ser detectados
por exames ultrassonogréaficos em filhotes afetados com idade entre seis a oito
semanas aparecendo no cortex ou na medula renal, aumentando em quantidade
e diametro ao longo da vida. A DRP (Figura 9) parece acometer um terco da
populacdo mundial dos gatos Persas (CHEW et al., 2011). Abcessos sem debris
celulares, coagulos sanguineos, sangue nao coagulado, tumores, hematomas e
cistos complexos, necrose associada a tumores, massas linfomatosas e
cistoadenocarcinoma séo alteracbes que devem ser consideradas na lista de
diferenciais dos cistos (NYLAND et al., 2005).

FIGURA 9 — Rim felino. Doenca renal policistica. Mdltiplos cistos
renais (setas). Fonte: Modificado de Hospital Universitario - UNIC
(2014).
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4.3.2. Pseudocistos perirrenais

Por definicdo, sdo grandes areas anecoicas repletas de fluido que
circundam um ou ambos os rins (CHEW et al., 2011). Ocorre quando ha acumulo
de fluido entre o rim e a cépsula renal, porém, ndo ha protecdo por camada de
epitélio (LUIS et al., 2003). Embora o tamanho, arquitetura e as funcdes renais
possam estar preservadas, o pseudocisto deve estar relacionado a hidronefrose
e/ou hidroureter (Figuras 10 e 11). Pseudocistos tém sido associados com a
insuficiéncia renal crénica e também a infeccdo do trato urinario. Neste caso, 0
seu tratamento pode incluir a drenagem guiada por ultrassom (VAC, 2004,
DiBARTOLA & WESTROPP, 2015).

FIGURA 10 — Pseudocisto perirrenal. Fluido anecoico (FA) ao redor do rim
(seta). Fonte: Modificado de Chew et al. (2011).
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FIGURA 11 — (A) Rim felino com dimensbBes e arquiteturas
preservadas. Presenca de grande quantidade de liquido
anecogénico ao redor do rim (setas brancas). (B) Rim felino com
regido cortical adelgacada e hiperecogénica (C), dilatacdo da
pelve e deformacéo do sistema coletor (H) e presenca de grande
guantidade de liguido anecogénico ao redor do rim — pseudocisto
e hidronefrose. Fonte: Vac (2004).

4.3.3. Fluido subcapsular

Urina, sangue, transudato ou exsudato secundarios a traumas,

infeccbes, obstrucdo aguda, toxicidade ou neoplasias renais podem formar
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pequenos acumulos fluidos na regido subcapsular (Figura 12) visiveis ao
ultrassom provocando irregularidades no contorno renal (VAC, 2004). Fluido com
auséncia de debris, baixa celularidade ou sangue s&o vistos como acumulos
hipoecoicos ao passo que fluidos com viscosidade devido a presenca de
proteinas, células ou debris aparecem hiperecoicos ao ultrassom (NYLAND et al.,
2005). A recidiva do processo deve ser considerada, embora, provavelmente, seja
menos frequente em processos de natureza traumatica (LUIS et al., 2003). Em
gatos, a presenca de fluido subcapsular tem sido relacionada a PIF e
linfossarcoma. A aspiracdo do fluido pode ser guiada pelo ultrassom, sendo

importante para a correta avaliacéo da etiologia (VAC, 2004).

FIGURA 12 — Rim direito de um felino. Presenca de fluido
hipoecoico subcapsular (seta). Fonte: Hospital Veterinario Escola
de Pequenos Animais (HVET) da Universidade de Brasilia (UnB).

4.3.4. Massas renais

De acordo com Nyland et al. (2005), imagens de ultrassom de rins com

contorno distorcido pela presenca de massas sdo bem caracteristicas e
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relativamente faceis de serem percebidas, embora o diagndstico definitivo nao
possa ser dado apenas pelos exames ultrassonogréficos. A depender do tamanho
da massa, torna-se dificil, inclusive, a determinacdo da origem da massa, se

primaria ou se externa ao rim, mas que acaba por desloca-lo.

4.3.4.1. Massas complexas

Séo aquelas que apresentam mistura de componentes anecoicos,
hipoecoicos e hiperecoicos tendo suas formacfes atribuidas a hematomas,
granulomas, abcessos, infartos agudos e neoplasias (Figura 13) (NYLAND et al.,
2005). As areas anecoicas e hipoecoicas frequentemente representam regides de
hemorragia, de abcessos ou de necrose. O padrdo ecogénico pode tornar-se
variavel conforme a idade da lesé@o e grau de retracao do coagulo (KEALY, 2012).
Exames fisicos, provas laboratoriais, aspiracéo por agulha fina ou com agulha do
tipo Tru-Cut para investigacao citologica e de cultura e a idade do animal auxiliam
no diagndstico das massas (VAC, 2004; NYLAND et al., 2005).

FIGURA 13 — Massa complexa (MC) envolvendo quase totalmente o rim
gue também apresentou pequena quantidade de fluido anecoico
subcapsular (seta branca). Fonte: Nyland (2005).
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4.3.4.2. Massas soélidas

As massas sélidas (Figura 14) geralmente sdo neoplésicas. Exige-se
habilidade do operador do ultrassom para diferir, por exemplo, massas sélidas
hipoecogénicas de cistos verdadeiros. Se a massa apresentar diametro com
menos de 1 cm, a ndo ser que cause alguma distorgdo no contorno renal, pode
passar despercebida ao exame ultrassonografico (KEALY et al.,, 2012). Além
disso, segundo Nyland et al. (2005), calcificacbes internas ao hematoma,
abcessos ou parede cistica podem levar a um diagndstico errbneo de massa

solida.

FIGURA 14 - Massa hipoecogénica (seta amarela) causando
deformacao na arquitetura e contorno renal. Ascite (seta branca) Fonte:
Hospital Veterinario Escola de Pequenos Animais (HVET) da
Universidade de Brasilia (UnB).

De acordo com Chew et al. (2011), os tumores renais primarios sao
incomuns em caes e gatos, representando 1% e 1,5% de todas as neoplasias

desses animais, respectivamente.

O ultrassom nao é suficiente para identificar o tipo de tumor, porém,
segundo Vac (2004), massas uniformemente hipoecogénicas tém sido associadas

com linfomas. Ja para as massas hiperecogénicas, os diferenciais incluem
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condrossarcoma, hemangioma metastatico e osteossarcoma. Em gatos, o
linfossarcoma renal acontece com relativa frequéncia, sendo secundario a
infeccdo por retrovirus, e apresenta focos neoplasicos nodulares uUnicos ou

multiplos, que causam aumento e distor¢cédo dos rins (NEWMAN et al., 2009).

4.3.5. Areas hiperecoicas focais na cortex renal

Diferentes desordens renais podem aparecer com padroes
hiperecoicos nas imagens ultrassonogréaficas tais como: infeccdo na regido
cortical e a consequente presenca de gas residual do metabolismo de bactérias
formadoras de gas, calcificacéo, fibrose, infartos renais e neoplasias. Assim como
nas demais alteracbes focais, a diferenciacdo e o diagndéstico definitivo séo
dificeis, havendo a necessidade de complementar o laudo ultrassonografico com
demais exames discutidos nas secOes anteriores (VAC, 2004; NYLAND et al.,
2005; NEWMAN et al., 2009).

4.3.6. Desordens da pelve renal

4.3.6.1. Dilatacao

A urina dos animais saudaveis dificilmente € observada na pelve renal
bem como o ureter ndo € visualizado entre o rim e a vesicula urinaria. Entretanto,
a dilatacdo pélvica é visualizada em exames de ultrassom como uma separagao
dos ecos do complexo ecogénico central por um espaco anecogénico (Figuras 15
e 16). Caso a dilatacdo seja maior que 3 a 4 mm faz-se necessario uma
investigacdo para descartar a doenca. Dilatacdes mais evidentes, em estagios
mais avancados, sdo facilmente notadas ao ultrassom, no entanto, dilatacbes
pélvicas e ureterais mais sutis passam despercebidas ao exame ultrassonografico
e a auséncia de dilatacdo ndo descarta a afeccédo. (VAC, 2004; NYLAND et al.,
2005).



FIGURA 15 - (A) Dilatagdo pélvica moderada evidenciada pelo contetdo
anecogénico (seta). (B) Dilatacdo pélvica acentuada com conteldo ligeiramente
hiperecogénico constituido por debris celuiares (DC). Fonte: Hospital Veterinario
Escola de Pequenos Animais (HVET) da Universidade de Brasilia (UnB).

FIGURA 16 — C&o com obstrucdo do ureter direito devido a
presenca de tumor de bexiga. Dilatacdo pélvica renal (DPR) e
dilatagdo pélvica ureteral (DPU) acentuadas. Fonte: Nyland et al.
(2005).
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4.3.6.2. Hidronefrose

E uma dilatacdo do sistema coletor secundaria a obstrucédo do ureter,
ocasionando aumento lento ou intermitente da presséo e dilatacéo da pelve renal,
caracterizada por varias faixas ecogénicas lineares dispostas do hilo em direcao a
capsula renal. As alteracdes do parénquima renal notadas ao ultrassom tém
relacdo com o tempo e o tipo de obstrucédo, se completa ou parcial (Figura 17)
(VAC, 2004; NYLAND et al., 2005; NEWMAN et al., 2009).

FIGURA 17 — Hidronefrose grave, causada por obstrucdo uretral. Elevada dilatacdo
pélvica e atrofia do tecido renal. Somente uma fina margem do tecido funcional renal
permanece identificada por faixas ecogénicas que se estendem em dire¢cdo ao hilo
(setas). Fonte: Nyland et al. (2005).

E importante para a confirmacdo do diagnéstico e também do
prognostico determinar se a obstru¢do € uni ou bilateral e percorrer o trajeto do
ureter até a vesicula urinaria para tentar identificar a causa da hidronefrose que
pode ser congénita como na ectopia ureteral ou adquirida, por tumor de vesicula,
uretra e préstata envolvendo o trigono vesical, obstru¢éo por inflamacéo, calculos,
massas extrinsecas e ligadura acidental de ureter durante cirurgia (VAC, 2004;
NYLAND et al., 2005; KEALY, 2012; DIBARTOLA & WESTROPP, 2015).
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O ultrassom pode sugerir o diagnéstico da provavel causa da
hidronefrose baseado no local da dilatacdo e na presenca de dilatacdo ureteral e
alteracbes vesicais, entretanto, deve-se sempre que possivel, comparar 0s
achados ultrassonograficos com urografia excretora (NYLAND et al., 2005;
OLIVEIRA et al., 2011).

4.3.6.3. Célculos

Doencas causadas pelos calculos estdo entre os problemas mais
importantes do trato urinario de cdes e gatos. Os urdlitos podem ser lisos,
asperos, solidos, macios, friAveis e de composicdo e medidas variaveis.
Apresentam superficie hiperecogénica e formam forte sombreamento acustico. A
intensidade da sombra acustica varia de acordo com a composicdo e
compactacdo dos calculos (Figuras 18 e 19). Calcificagbes com pequenas
dimensdes podem ser dificeis de diferenciar da pelve hiperecogénica ou serem
ocultados por conteudo intestinal. Nesses casos, e nas situacdes de calculos
radiopacos, a radiografia € a técnica mais recomendavel (VAC, 2004; NYLAND et
al., 2005; NEWMAN et al., 2009; KEALY, 2012).

Precipitacdo de material precursor encontrado em grande quantidade
na urina apos ingestdo de dietas inadequadas, predisposicao racial,
processamento anormal dos rins, metabolizacdo incomum, pH urinario, baixo
consumo de agua, infec¢cdes bacterianas do trato urinario inferior e farmacos
excretados na urina estédo entre os fatores predisponentes a formacéao de urolitos
(GUYTON & HALL, 1996; NEWMAN et al., 2009; CHEW et al., 2011). Segundo
Kealy (2012), calculos renais séo relativamente comuns em gatos americanos,

especialmente gatos idosos com doenca renal cronica.



FIGURA 18 - Grande célculo renal localizado na pelve que esta
provocando forte sombreamento acustico (setas brancas). Outro calculo,
menor, pode ser visualizado mais cranialmente (seta amarela). Fonte:
Kealy (2012).

FIGURA 19 — Calculo renal com menos de 1cm causando
forte sombreamento acustico (seta amarela). Fonte: Hospital
Veterindrio Escola de Pequenos Animais (HVET) da
Universidade de Brasilia (UnB).
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5. Consideragdes finais

A ultrassonografia vem se consolidando como uma importante
ferramenta diagnostica na clinica médica veterinaria. Exames e técnicas que ha
pouco tempo estavam restritos a medicina humana, tém sido incorporados com
sucesso a rotina da clinica veterinaria. Ademais, o ultrassom destaca-se por ser
uma modalidade diagndéstica segura, indolor, ndo invasiva, ndo ionizante e de

baixo custo.

Nas afeccBes do rim de cées e gatos, a ultrassonografia € um exame
complementar importante para auxiliar no diagnostico, tratamento e
monitoramento de diversas doencas relativamente comuns a essas espécies,
sobretudo em animais idosos, aléem de ser util também para guiar técnicas

intervencionistas seguras como a cistocentese e o0 aspirado por agulha fina.
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