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Obstrucao uretral em gata
Urethral Obstruction in a Female Cat

Aline Silvestrini da Silva’, Yannko Godinho Souza Braga?, Mayara Pereira Lotério’, Fernanda Campos Hertel’,
Jéssica Miranda Cota', Bruna Giannakopoulos Rodrigues? & Emily Correna Carlo Reis?

ABSTRACT

Background: This work reports a case of urethral obstruction by urolith in a female cat. The patient had a history of he-
maturia beginning approximately 2 months before visiting the clinic, with anorexia, apathy, emesis, tenesmus and absence
of urination. Following physical and ultrasonic examinations, urethral obstruction by urolith was diagnosed. Although
feline lower urinary tract disease (FLUTD) is common in both males and females, a urethral obstruction in female cats is
extremely rare. This report aims to alert veterinarians to such an occurrence, highlighting the importance of early diagnosis
and treatment in view of the severity of the consequences of a urethral obstruction.

Case: An undefined, female cat of indefinite age, with a history of hematuria, emaciation, anorexia, apathy, emesis, tenes-
mus and anuria, presented at our clinic. Physical examination revealed dehydration, discrete rectal prolapse and dysuria.
During abdominal palpation, a rigid spherical-shaped structure was observed in the hypogastric region, and complementary
examinations were subsequently performed. Hematological examination revealed leukocytosis and increased serum urea
and creatinine levels. Abdominal ultrasound examination showed that the urinary vesicle was full, with heterogeneous
anechoic content with discrete sedimentation, as well as the presence of a hyperechogenic structure that formed an acoustic
shadow at the transition between the bladder trigone and the urethra. In addition, both renal pelves presented dilatation by
anechoic content, and measured about 0.5 cm. Treatment with amoxicillin and potassium clavulanate (20 mg/kg admin-
istered intravenously) was initiated, and the patient was referred to undergo a surgical procedure to remove the calculus.
When exploring the abdominal cavity, the urinary vesicle was identified, which appeared to be rigid. Ventral cystotomy
was performed, and calculus was identified in the proximal urethra, which was ‘milked’ into the bladder and removed. The
patient showed good surgical recovery, presenting normorexia and normuria after anesthetic recovery. The patient remained
hospitalized for 12 h. On the following day, hematological tests showed improvement in leukocytosis and azotemia, and
amoxicillin was prescribed with potassium clavulanate (20 mg/kg 12/12 h), tramadol (4 mg/kg 8/8 h) and ketoprofen (1
mg/kg SID). The patient was requested to return for a follow-up appointment 5 days later, but the patient did not return.
Discussion: Although the low frequency of urethral obstruction in female felines does not reflect the common occurrence
of FLUTD, the present report warns of the importance of the final diagnosis in patients with manifestations of urinary tract
disorders, especially female animals, in order to exclude the possibility of urolithiasis. This attention will allow the correct
treatment of each condition and complete recovery of the patient, avoiding possible obstructions and serious consequences
related to the presence of an obstruction for a prolonged period of time. The present work reported a case of feline ure-
thral obstruction, a condition considered rare for females of this species. Urethral obstruction is considered an emergency
in the small animal clinic, and the treatment, which consists of clearing and correcting systemic effects, should be rapid
as the consequences for the patient can be severe and permanent, and can even lead to death. The possibility of urethral
obstruction was not ignored despite the rare occurrence in females, which allowed for rapid surgical intervention to clear
and reestablish the urinary flow, which contributed to the successful recovery of the patient.
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INTRODUCAO

A obstrucdo uretral é uma afeccdo urolégica
emergencial na clinica de felinos, sendo considerada
uma manifestagdo comum e potencialmente fatal da
doenca do trato urindrio inferior dos felinos (DTUIF)
[7]. Observou-se que a incidéncia de obstrugao uretral
em machos por causa idiopatica foi maior em 53% dos
casos, com 29% causada por urdlitos e apenas 18%
por tampdes [3].

Devido ao maior comprimento e por ser mais
estreita (em comparagdo com as fémeas) a uretra
dos machos € mais propensa a desenvolver quadros
obstrutivos. Vdrios estudos investigaram fatores
predisponentes para a DTUIF, que em geral incluem
obesidade, pouca atividade fisica e situagdes de estres-
se, com provavel associacdo com a cistite intersticial
felina (CIF) e potencial para evoluir para um quadro
obstrutivo [2].

Os quadros obstrutivos que ndo sdo soluciona-
dos dentro de 36-48 h podem evoluir para alteracdes
sistémicas devido a azotemia e hipercalemia pds-renal
desenvolvendo sinais de anorexia, vOomito, desidrata-
cdo, fraqueza, depressdo e bradicardia, podendo levar
amorte subita. A pielonefrite ascendente pode ocorrer
como sequela ou complicagdo da doenga e possivel-
mente ocasionar a instalacdo de uma doencga renal de
carater cronico [4].

O presente trabalho tem como objetivo relatar
um caso de obstru¢@o uretral em uma fémea felina,
causado por urolitiase. De acordo com a literatura
consultada, esta condi¢do € de rara ocorréncia, sendo
mais observado quadros obstrutivos em machos, ge-
ralmente associado a CIF.

CASO

Foi atendido um felino, sem racga definida, fé-
mea, de idade indefinida, com histérico de hemattria
e emaciagdo hé cerca de dois meses, além de anore-
Xia, apatia, émese, tenesmo e antria que se iniciaram
no dia anterior ao atendimento. Ao exame fisico o
animal apresentava desidratagdo moderada, prolapso
retal discreto e disuria. Durante a palpacdo abdominal
notou-se uma estrutura rigida de formato esférico em
regido hipogdstrica, em vista disso, foram realizados
exames complementares hematolégicos (hemograma
e bioquimico renal) e ultrassonografia abdominal. Ao
exame hematolégico, foram observados leucocitose e
aumento dos valores de ureia e creatinina séricas. Ao

exame ultrassonografico abdominal foi constatado que
a vesicula urindria estava repleta, apresentava paredes
espessadas, medindo cerca de 0,5 cm, conteido aneco-
génico heterogéneo com discreta sedimentacdo, além
da presenca de estrutura hiperecogénica formadora de
sombra acustica na transi¢do entre o trigono vesical e
auretra (Figura 1). Além disso, ambas as pelves renais
apresentavam dilatacdo por contetido anecogénico e
mediam cerca de 0,5 cm (Figuras 2 e 3).

Foi instituido tratamento com amoxicilina com
clavulanato de potassio (Agemoxi CL ®)! 20 mg/kg/TV
e a paciente foi encaminhada para procedimento cirtr-
gico para remogdo do cédlculo. O protocolo anestésico
utilizado foi indugdo com 0,2 mg/kg/IV de midazolan
(Dormonid®)? e 6 mg/kg/IV de propofol (Propovan®)?,
e a manutencao foi realizada com isofluorano (Isoflu-
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Figura 1. Imagem ultrassonogrifica de bexiga e uretra contendo estrutura
hiperecogenica formadora de sombra actstica no interior da uretra.
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Figura 2. Imagem ultrassonografica da dilatagao da pelve renal no rim direito.
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Figura 3. Imagem ultrassonografica da dilatagao da pelve renal no rim esquerdo.

rane®)? associada a anestesia epidural com 0,2 mL/kg
de lidocaina (Cloridrato de Lidocaina 2%®)* e 0,01
ml/kg de morfina (Dimorf®)*. Ao explorar a cavidade
abdominal foi identificada a vesicula urindria, que se
encontrava com aspecto rigido. Realizada cistotomia
ventral, foi identificado o cédlculo na uretra proximal.
O célculo foi ordenhado para o interior da bexiga e
removido. O fechamento da bexiga foi realizado em
camada dupla, incorporando as camadas seromuscula-
res, com padrao de sutura simples continua seguida por
sutura de padrao invaginante. O fechamento da parede
abdominal foi realizado com sutura padrdo sultan.

A paciente teve boa recuperacdo cirurgica,
apresentando normorexia e normduria apds a recupe-
racdo anestésica. A paciente permaneceu internada
por 12 h. No dia seguinte foram repetidos os exames
hematoldgicos, que demonstraram melhora da leuco-
citose e da azotemia e foi prescrito 20 mg/kg/BID de
amoxicilina com clavulanato de potassio (Agemoxi CL
®)!, 4 mg/kg/TID de tramadol (Cronidor®)! e 1 mg/kg/
SID de cetoprofeno (Profenid®)’. Foi solicitado retorno
apods 5 dias, porém a paciente ndo retornou.

Devido a retengdo de custos o tutor ndo autori-
zou a realizacdo da andlise da composic¢do do urdlito.

DISCUSSAO

N

Os felinos sdo naturalmente predispostos a
formacao de calculos devido a capacidade que a espé-
cie tem de concentrar a urina. Isso se deve em muito
pela baixa ingestao de dgua, tendo como consequéncia
diminuicdo do volume urindrio e da frequéncia de
micc¢do [6]. Neste sentido, a urolitiase ndo deve ser

vista conceitualmente como uma doenga tnica, com
uma Unica causa, mas como uma consequéncia de
multiplas anormalidades subjacentes que interagem,
aumentando progressivamente o risco de precipitaciao
de metabdlitos excretdrios na urina para formacgao dos
urdlitos [10].

Em felinos, a maior prevaléncia estd relacio-
nada aos urolitos de estruvita, seguido por urdlitos
de oxalato de calcio [10]. Os urdlitos de estruvita se
desenvolvem em urina alcalina e muitas vezes estdao
relacionados a infec¢des urindrias devido as bactérias
que produzem urease e hidrolisam a ureia em amonia,
contribuindo para a alcalinizacio da urina [8]. Appel et
al.[1] em 2010, através da avaliacdo de 4.364 urdlitos
de estruvita, observou que 57,15% eram provenientes
de fémeas felinas, mostrando maior predisposi¢do a
formacao deste tipo de cédlculo, no entanto raramente
relacionados a infeccao urindria.

A presencga da leucocitose no caso relatado
pode ser justificada pelo quadro de algia e estresse ge-
rado pela obstrucdo. Essa alteragdo é compativel com a
resposta gerada por corticosteroides em situagcdes como
adescrita acima [5]. A azotemia observada no paciente
relatado pode estar relacionada a diminuicao da taxa
de filtracdo glomerular como discutido por Segev et
al. [11] onde 85% dos felinos obstruidos apresentaram
esta alteracgao.

Exames de imagem como a radiografia e a
ultrassonografia sdo auxiliares no diagndstico, assim
como achados laboratoriais. A ultrassonografia pode
identificar diversas alteracdes no sistema urindrio em
felinos com obstrugdo uretral. Além do espessamento
da parede da bexiga, sedimento urindrio, hidroureter e
hidronefrose, pode-se também encontrar a presencga de
coagulos sanguineos luminais e urélitos [9].

As alteragdes ultrassonograficas apresentadas
pelo paciente também foram demostradas em um es-
tudo realizado por Nevins et al. [9] avaliando 87 gatos
machos obstruidos. Neste estudo, 60% dos animais
apresentaram dilatacdo de pelve renal com média de
2,3 mm, valor este 50% menor que o encontrado no
caso relatado, o que relaciona-se principalmente com
o tempo de obstrugdo e tem influéncia direta em uma
possivel lesdo renal por compressdo na hidronefrose.
Com valor semelhante ao relatado, 89,4% dos animais
apresentavam espessamento da parede vesical, com
média de 4,0 mm. A presenca de cistolitiase neste mes-
mo estudo ocorreu em 47,1 % dos animais obstruidos,
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com média de 2 mm, tamanho muito inferior do que  gé€nero nesta espécie. Os quadros de obstrucio uretral
o relatado neste caso. Isso se relaciona aos pacientes  sdo considerados emergenciais na clinica de pequenos
estudados, todos machos que, como discutido ante-  animais e o tratamento, que consiste na desobstrugio

riormente, sdo mais predispostos a obstrugdo, mesmo ¢ correcdo dos efeitos sistémicos devem ser rapidos,
por calculos diminutos devido a anatomia. Como 0 45 as consequéncias para o paciente podem ser

presente relato se trata de uma fémea, provavelmente
sd0 necessdrios cdlculos maiores para obstruir a via
de saida do trato urindrio devido a uretra mais larga e
distensivel em comparag@o com a dos machos, também
provavel motivo pelo qual a obstrucdo por calculos em
fémeas € tdo rara.

Mesmo que a baixa ocorréncia de obstru¢do
uretral em fémeas felinas ndo reflita a comum ocorrén- - ANUFACTURERS
ciade DTUIF, o presente relato alerta para a importan- | Agener Unido - Sdude Animal. Sdo Paulo, SP, Brazil.
cia do diagnéstico final em pacientes com manifestagdo  2Roche Diagnéstica Brasil. Sdo Paulo, SP, Brazil.
de afec¢des do trato urindrio, especialmente animais  *Laboratério Cristélia. Sdo Paulo, SP, Brazil.
deste género em excluir a possibilidade da urolitiase. *Hipolabor Faramacéutica Ltda. Belo Horizonte, MG, Brazil.
Esta atencfio permitiré o correto tratamento precoce de Sanovi Brasil. Sao Paulo, SP, Brazil.
cada afeccdo evitando as possiveis obstrucdes e as gra-
ves consequéncias da obstrucao por tempo prolongado, MIG pelo apoio.
permitindo a total recuperagdo do paciente. Declaration of interest. The authors report no conflicts of

O presente trabalho relatou um caso de obstru-  interest. The authors alone are responsible for the content and
¢do uretral em gata, condi¢@o considerada rara paraeste  writing of the paper.

graves e permanentes, podendo evoluir para o 6bito.
A possibilidade de obstrugdo uretral ndo foi ignorada
apesar da rara ocorréncia em fémeas, o que permitiu
a rdpida intervengdo cirurgica para desobstrugdo e
restabelecimento do fluxo urindrio, o que contribuiu
para o sucesso na recuperacgio da paciente.
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