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RESUMO

A doenga renal cronica (DRC) constitui na perda da funcionalidade dos néfrons, caracterizando lesdes renais irreversiveis.
Este presente trabalho objetivou-se analisar as evidéncias cientificas referentes ao estadiamento de doenga renal cronica
em felinos, por meio de uma revisdo de literatura. Tratando-se de uma revisdo literaria, a metodologia aplicada foi a
consulta em livros e artigos cientificos com a tematica sobre doenga renal crénica em felinos. Atentou-se a fisiologia
renal, as principais etiologias desta afeccdo, os sinais clinicos de cada estadgio da DRC, diagndstico e como realizar o
tratamento. Ainda é descrito neste estudo quais as causas da doenga renal cronica em felinos e sinais clinicos associados,
justificando os motivos para esta associagéo.

PALAVRAS-CHAVE: lesdo irreversivel, néfrons, estagios.

1. INTRODUCAO

A doenca renal crénica (DRC) é a doenca renal mais comumente diagnosticada em felinos, e é
caracterizada pela perda constante de néfrons funcionais. Esta afec¢do consiste na presenca de
alteracdes funcionais ou estruturais, em apenas um ou em ambos os rins, que se prolonguem por até
trés meses, com ou sem diminuicdo da taxa de filtracdo glomerular (TFG), ou que provoquem reducéo
da (TFG) numa percentagem superior a 50% por um periodo superior a trés meses (POLZIN, 2008).

Os rins respondem a alteracdes hidroeletroliticas e ao desequilibrio &cido-béasico, além de
produzirem hormonios que controlam a pressdo arterial e participam da eritropoiese (KLEIN, 2014).
O animal se torna insuficiente renal quando os rins ndo sé&o mais capazes de manter suas fungdes
reguladoras, excretoras e enddcrinas, decorrente de 75% ou mais néfrons afuncionais (NELSON;
COUTO, 2015). O estabelecimento precoce da funcdo renal e o estadiamento da DRC sao
fundamentais para monitorag&o e controle da doenga, de maneira a retardar sua progresséo (POLZIN,
2011).

Apesar da importancia em saber a causa, para que haja um diagnoéstico mais preciso de qual
estagio a doenga se encontra, e consequentemente instituir uma terapéutica mais direcionada e
eficiente, nem sempre € possivel o seu diagndstico. Assim, quando hé suspeita de DRC, a abordagem
deve ser feita de forma sistematica, fazendo uso dos métodos de diagndstico disponiveis (REIS,
2016).
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2. FUNDAMENTAGCAO TEORICA

2.1 FISIOLOGIA

O rim é um 6rgdo que desempenha diversas fun¢Bes para a conservagdo da homeostase do
organismo, uma dessas funcBes é a regulacdo da pressdo sanguinea arterial (NOGUEIRA;
POGGIANI, 2013). Além disto, este 6rgdo realiza o equilibrio entre agua e eletrdlitos, contribui para
a regulacdo do equilibrio &cido-base, secreta eritropoetina regulando a producdo de eritrocitos, produz
1,25-Diidroxivitamina D3 ainda, em jejum prolongado os rins sintetizam glicose a partir de
aminoacidos, processo conhecido como gliconeogénese (GUYTON; HALL, 2006).

Os rins realizam suas funcdes mais importantes pela filtracdo do plasma, e posterior remocéo
de substancias do filtrado em taxas variaveis, dependendo das necessidades do corpo. Portanto, 0s
rins removem as substdncias indesejaveis do filtrado glomerular, (portando pelo sangue),
consequentemente excretando através da urina, enquanto devolve as substancias necessarias para o
organismo, através da corrente sanguinea (GUYTON; HALL, 2006).

A unidade funcional dos rins sdo os néfrons, cada rim possui aproximadamente um milhao de
néfrons, sendo que cada um deles é capaz de formar urina. Este érgdo ndo pode regenerar novos
néfrons, sendo assim, quando ha les&o renal ou envelhecimento, ocorre um declinio no nimero de
néfrons (KLEIN, 2014).

2.2 ETIOLOGIA

A doenca renal crbnica é caracterizada por sua natureza definitiva e irreversivel,
comprometendo glomérulos, tdbulos e intersticio ocasionando a perda de néfrons e diminuicéo da
taxa de filtracdo glomerular (TFG). Esse déficit funcional é caracterizado pela diminuicdo da
capacidade de concentrar urina, ocorrendo manifestacdo de poliuria seguida de dificuldade para
manter a homeostase de agua e eletrélitos (MARTINEZ; CARVALHO, 2010).

As etiologias mais conhecidas desta enfermidade sdo aquelas de natureza inflamatoria,
infecciosa, metabolica, hereditaria, hemodinamica e neoplasica, acometendo principalmente felinos
geriatricos, onde se acredita que até 30% dos animais acima de quinze anos de idade exibem disfuncao
renal, tendo como principais indicadores de alteracdo renal a analise de ureia e creatinina no qual
geralmente sdo detectaveis alteragdes quando ha cerca de 66% a 75% da perda de fungdo dos néfrons
(FREITAS et al, 2014; JUNIOR et al, 2016)
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Segundo Castro et al (2010) a predisposicdo desta afeccdo em felinos idosos ocorre devida a
baixa conversdo alimentar de nutrientes relacionada ao metabolismo lento desses animais. As
deficiéncias nutricionais, principalmente, proteico-caléricas acabam avangando rapidamente para o

estagio moderado ao severo da doencga, que geralmente apresentam prognaostico ruim.

2.3 SINAIS CLINICOS

Os principais sinais clinicos da doenga renal encontrados em felinos geralmente sdo anorexia,
perda de peso, inapeténcia, polidria, polidipsia, fraqueza, constipacao e vomito (JUNIOR et al, 2016).
Para Pereira et al (2013) e Gerber e Wolkweis (2017), existem quatro estagios da doenca renal
cronica; 1) se caracteriza por ndo ocorrer azotemia e identifica-se leve proteindria; I1) é observada
discreta azotemia e a avaliacdo sérica de creatinina aumenta entre 1,6 mg/dL a 2,8 mg/dL; 1ll) o
paciente apresenta moderada azotemia, aumento de creatinina sérica entre 2,9 mg/dL a 5,0 mg/dL e
pode haver perda de funcdo renal; I1V) o felino apresenta uremia, azotemia intensa, a creatinina sérica
apresenta-se acima de 5,0 mg/dL e ocorre perda de grande parte da funcdo renal.

O paciente com doenca renal crénica possui predisposicdo a desenvolver alteracdes na pressao
sanguinea, principalmente a hipertensdo arterial sistémica, sinal clinico observado em qualquer
estagio da doenca renal. Geralmente sdo considerados animais hipertensos 0s quais apresentam
pressdo arterial sistolica igual ou superior a 170mmHg (NOGUEIRA; POGGIANI, 2013). Conforme
Galvéo et al (2010) descrevem que, em animais doentes renais hipertensos, pode haver disfuncao
renal com presenca de proteindria quando a pressdo sistolica estd igual ou superior a 170mmHg.
Segundo o autor, quando este parametro equivale ou supera 180 mmHg existe a probabilidade de
ocorrer hemorragia vitrea, edema e descolamento de retina, hifema e papiledema ou até mesmo
manifestagdes neuroldgicas.

Deve-se atentar aos pacientes que se encontram nos estagios | e 1l da DRC, pois se houver a
existéncia concomitante de enfermidades como pielonefrite, hipertenséo arterial sistémica, diabetes
mellitus, nefrolitiase, glomerulopatia, glomeruloesclerose associada a proteindria, ureterolitiase,
entre outras, pode ocorrer perda precoce da funcdo renal (WAKI et al, 2010). Ndo se sabe com
exatiddo qual a correlagdo entre nefrolitiase e a doenca renal cronica, qual é a causa e qual a
consequéncia, mas o diagndstico precoce de ambas evita a progressédo e a ocorréncia de lesdes renais
irreversiveis (PIMENTA et al, 2014).

No estagio 11, todas as alteracdes laboratoriais mencionadas nos estagios | e Il acontecem de
forma acentuada, inclusive nos sinais clinicos, tornando-se necessaria a realizagdo de terapia mais

intensa. A desidratacdo nesse estagio ocorre de forma rapida (SANTQOS, 2017). No estagio IV,
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compreende um agravamento da doenca renal cronica, o nimero de néfrons encontra-se muito baixo,
comprometendo gravemente a fungdo dos rins. Os sinais clinicos sdo mais evidentes e encontram-se
mais dificuldades na terapia. Nessa fase a oliguria e a hipercalemia podem ser observadas, € a crise
urémica é mais evidente, por isso € preciso compreender que se trata de uma fase em que a
possibilidade dos néfrons remanescentes preservarem a fungéo renal é praticamente nula (GERBER;
VOLKWEIS, 2017).

2.4 DIAGNOSTICO

O diagndstico desta enfermidade é baseado na anamnese, exame fisico, exames laboratoriais e
de imagem, podendo ser por meios de: hemograma, exame biogquimico, urinalise e ultrassonografia.
Grande parte dos felinos com DRC mantém-se assintomaticos por longos periodos de tempo e
apresentam na maioria das vezes, historias clinicas e exames fisicos com sinais vagos e inespecificos.
No entanto, como a lesdo de tecido renal surge antes da perda de funcao, os sinais clinicos sao mais
tardios que as lesGes, entdo o reconhecimento precoce da doenca pode ser complicado (POLZIN,
2008).

Para Reis (2016) durante a anamnese, 0s primeiros sinais reconhecidos pelos proprietarios séo
a poliuria e a polidipsia, além disso, através do exame fisico sdo observados normalmente sinais de
anorexia, erosdes e ulceragdes orais, e em casos de sindrome urémica podem ocorrer vomito.

Em relacdo aos exames laboratoriais, 0 hemograma dos doentes renais consiste em valores que
indicam anemia ndo regenerativa, muitas vezes podendo estar camuflada pelo nivel de desidratacédo
do animal e pela contagem de neutrofilos, sendo observada neutrofilia com desvio a esquerda, além
da contagem linfdcitos, analisando linfopenia (POLZIN, 2008).

A urina de felinos sadios possui pequena quantidade de albumina e outras proteinas devido a
permeabilidade da membrana basal glomerular restringir a filtracdo da maior parte das proteinas
plasmaticas, levando a filtracdo apenas de proteinas com baixo peso molecular e proteinas com carga
elétrica neutra ou positiva. Sendo assim, a proteinaria ocorre quando ha perda de fungéo glomerular.
Devido a esta questdo, a creatinina é considerada um bom indicador da estimativa da taxa de filtracéo
glomerular e, indicando falha na filtragdo quando apresenta-se elevada (CASTRO et al, 2009).

Gerber; Wolkweis (2017) mencionam que o aumento difuso da ecogenicidade renal, a
diminuicdo do tamanho do rim, a perda de detalhes arquiteténicos, como é o caso da perda da
distincdo corticomedular, e a presenca de contornos irregulares sdo caracteristicas ultrassonogréaficas
sugestivas de doenca renal cronica e que a diminuicao da dimensdo renal pode ser observada também

atraves da radiografia.
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2.5 TRATAMENTO

Tendo em vista que o tratamento da doenca renal € realizado de acordo com seu nivel, 0s
objetivos do tratamento abrangem melhorar os sinais clinicos de uremia, diminuir as alteracdes
associadas aos desequilibrios de eletrdlitos, vitaminas e minerais, fornecer nutricdo adequada,
minerais e energia, e realizar a regressdo da DRC. Para que o tratamento seja bem sucedido deve ser
planejado tendo em conta as necessidades do animal, baseando-se nas alteracbes clinicas e
laboratoriais (FREITAS, 2010).

Para o tratamento do estagio | é importante manter o animal bem hidratado, e utilizar enalapril
ou benazepril, com objetivo de reduzir a proteinUria para valores inferiores a 1,0 ou de pelo menos
50% do valor inicial da magnitude observada (POLZIN et al, 2008). No estagio Il também deve-se
manter o animal hidratado, realizando uma dieta hipofosforica para manter a concentracao sérica de
fosforo abaixo de 4,5 mg/dL?, ainda, é indicada a administragdo de bicarbonato por via oral quando
0 mesmo estiver no volume sanguineo <16mEq L™, além de administracdo de enalapril ou benazepril,
nesse estagio da doenca € comum a observacao de hipertensao arterial (WAKI et al, 2010).

Em felinos com hipertensdo arterial sisttmica maior que 180/120mmHg e que estdo no estagio
I e Il da enfermidade deve-se instituir a terapéutica, sendo que a mais utilizada é através da
administracdo de bloqueadores de canais de calcio, como o besilato de anlodipino (WAKI, et al,
2010). No estagio 111 aconselha-se como tratamento fluidoterapia via intravenosa, uso de cristaloides
(solucdo de ringer lactato ou NaCl —fisioldgica 0,9%), o volume a ser administrado deve ser de acordo
com o peso do paciente, também recomenda-se a suplementacdo de vitaminas do complexo B
(WAKI, et al, 2010).

Quanto ao tratamento da proteindria e da hipertensdo arterial sistémica é recomendado ter
cautela quanto ao uso de farmacos que comprometam a taxa de filtracdo glomerular, portanto, deve
ser frequente a monitoragdo da concentragdo de creatinina sérica (WAKI, et al, 2010). Segundo
FREITAS (2010) é aconselhada uma reducdo moderada de proteina na dieta, pois, 0 excesso de
proteina é catabolizado formando uréia e outros compostos azotémicos que sao excretados pelo rim.
Também ressalta que quando ha uma progressiva perda da funcéo renal estas substancias véo se
acumulando no organismo, gerando azotemia e uremia que pioram ainda mais o estado de saude do
animal.

No estagio IV o tratamento para desidratacdo € 0 mesmo que no estagio trés (reposicédo e
manutenc¢do com a fluidoterapia), manter o controle da hiperfosfatemia (manter as concentracgdes de

fosforo <6,0mg dL1), também manter o controle da acidose metabdlica e da anemia, além disso a
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nutricdo enteral e/ou parenteral pode ser indicada na tentativa de manter o balango nitrogenado
positivo (GERBER; VOLKWEIS, 2017).

3. MATERIAL E METODOS

3.1 BIBLIOGRAFIA

A pesquisa foi realizada entre o periodo de 31 de agosto de 2018 & 31 de outubro de 2018. Para
o0 levantamento das informagdes utilizou-se o banco de dados (Scielo, Google académico, Pub Med
e literatura disponivel no Centro Universitario Fundacéo Assis Gurgacz) buscando as palavras-chaves
“doenca renal”, “estadiamento renal em felinos”, “doenga renal cronica em felinos” e “insuficiéncia
renal” a partir do ano 2003.

O presente estudo foi realizado inicialmente através de 22 referéncias bibliograficas, dentre elas
artigos cientificos, dissertagdes, seminarios académicos e livros. A pesquisa bibliografica se referiu
ao estadiamento da doenca renal cronica em felinos, onde foram observadas na literatura as

caracteristicas da doenca, modo de definir cada estagio, forma de auxiliar no controle e tratamento.

4. ANALISES E DISCUSSAO

Segundo Rufato et al (2011), é caracterizada insuficiéncia renal aguda quando ha diminuicao
da funcionalidade renal, podendo ser reversivel, logo, a doenca renal crénica se trata da perda de
funcdo dos néfrons, sendo ela irreversivel. Esta afirmacdo corrobora com Souza et al (2010) que
expde a DRC como lesBes estruturais inconvertiveis, causando faléncia renal prolongada.

Para Souza et al (2010), em felinos, a principal causa desta afeccdo estd relacionada ao
envelhecimento, que provoca a perda gradual da funcdo renal. Para Lustoza; Kogika (2003), esta
patologia pode ocorrer em todas as faixas etarias, dando é&nfase em felinos idosos, com a média de
idade de sete anos. Além disso, Lustoza; Kogika (2003) citam que dificilmente vai haver a
identificacdo do agente etioldgico, pois a lesdo renal é autoprogressiva.

Waki et al (2010) propde que a DRC é uma das doencas mais comuns em felinos e suas
classificacdes em estagios facilitam estabelecer condutas terapéuticas apropriadas, apoiando a ideia
de Gerber; Volkweis (2017) que o estadiamento € a ferramenta que facilita o diagnostico e a escolha
do tratamento adequado, podendo-se ter um bom prognostico. Rufato et al (2011) contradiz, trazendo

um conceito que o prognoéstico ndo sera favoravel pois o tratamento ndo é capaz de corrigir as lesées
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irreversiveis nos rins, mas, é possivel controlar as altera¢Ges clinicas e quimicas com tratamento
sintomatico.

Lustoza; Kogika (2003), descrevem que a restricdo dietética de sodio tem como objetivo
prevenir a retencdo de sddio e agua, pois a hipertensdo arterial sistémica estd na maioria das vezes
associada & insuficiéncia renal cronica. Nogueira; Poggiani (2013), contrariam, considerando que a
restri¢do de sodio na dieta pode ter um efeito contrario ao desejado, estimulando a ativacao do sistema
renina-angiotensina-aldosterona (SRAA), ja que este sistema atua justamente na prevenc¢do do
desequilibrio de sodio do organismo. Entretanto, Lustoza; Kogika (2003), também citam que a dieta
hipoprotéica previne efeitos catabolicos da acidose, e que, a suplementacdo de ferro previne a
deficiéncia desse mineral, facilitando a atividade da eritropoetina. Esta citagdo corrobora com
Pimenta et al (2014), que além dessas medidas preventivas, descreve que € necessaria a estimulacéo

hidrica em felinos.

5. CONSIDERACOES FINAIS

Em vista que a doenca renal crbnica é considerada irreversivel, o diagndstico precoce se torna
muito importante. O diagnoéstico, quando concretizado antecipadamente, permite que o veterinario
retarde a progressao da doenca e melhore a qualidade de vida do animal. No entanto, a avaliagdo néo
deve ser baseada em um pardmetro individual. A andlise dos resultados dos exames laboratoriais e
complementares deve ser realizada de maneira conjunta, levando em conta o estadiamento. O
principal método para um bom desempenho no tratamento dos felinos é o estadiamento. Apos a
definicdo de qual estagio o paciente se encontra, considera-se mais facil a conduta terapéutica a ser
administrada, a fim de definir o progndstico.

Referente aos estudos descritos no presente trabalho, considera-se geralmente os padrbes da
IRIS (Sociedade Internacional de Interesse Renal) para a classificacdo de cada estagio desta afeccéo,
empregando normalmente somente os valores de ureia e creatinina. Esta questéo acaba fazendo com
que os estudos sobre a doenca renal cronica ndo se abranjam, apontando métodos diagndsticos

utilizados na rotina clinica para a avaliagdo da funcéo renal como marcadores tardios.
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