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RESUMO

A urolitiase € um problema frequente na clinica veterinaria, seu tratamento depende
da localizagdo, da composicdo e do tamanho dos urdlitos, para isso sao utilizados
exames de imagem. Pela disponibilidade do aparelho ultrassonografico este tem
sido a primeira escolha em suspeitas de urolitiase, no entanto é sabido que ocorre
uma superestimagdo do tamanho dos urdlitos nessa modalidade. Portanto, o
presente trabalho visa comparar o tamanho dos célculos através da radiografia e da
ultrassonografia. Para isso, utilizou-se o banco de dados do Setor de Diagnéstico
por Imagem do Hospital Veterinario da Universidade Federal de Uberlandia, para
selecionar os casos diagnosticados com urolitiase, para avaliagdo e comparagéo do
tamanho do calculo pelas radiografias e pela ultrassonografia (considerando a
superficie hiperecoica e a medida da sombra acustica). Verificou-se que o urdlito
pode ser medido com maior acuracia utilizando a medida da superficie hiperecoica
em comparagdo a sombra acustica sendo a radiografia melhor para casos de

multiplos calculos.

Palavras-chave: urolitiase, ultrassom, radiologia, sombra acustica.



ABSTRACT

Urolithiasis is a common problem in veterinary clinics. Its treatment depends on the
location, composition and size of the uroliths. Imaging tests are used for this purpose.
Due to the availability of ultrasound, this has been the first choice in cases of
suspected urolithiasis. However, it is known that the size of uroliths is overestimated
using this method. Therefore, this study aims to compare the size of stones using
radiography and ultrasound. For this purpose, the database of the Imaging Diagnosis
Sector of the Veterinary Hospital of the Federal University of Uberlandia was used to
select cases diagnosed with urolithiasis, for evaluation and comparison of the size of
the stone using radiographs and ultrasound (considering the hyperechoic surface
and the measurement of the acoustic shadow). It was found that the urolith can be
measured with greater accuracy using the measurement of the hyperechoic surface
compared to the acoustic shadow, with radiography being better for cases of multiple

stones.

Keywords: radiology, ultrasound, urolithiasis, acoustic shadow.
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1. INTRODUGAO

Urdlitos sao agregados formados de substancias minerais ou nao minerais
que podem se localizar em qualquer parte do trato urinario, porém estdo mais
presentes na vesicula urinaria, variando em tamanho, forma e numero (Osborne et.
al., 2009). A urolitiase € comum na rotina da clinica veterinaria (Milligan, 2019), o
diagnodstico é realizado por meio de exames de imagem, como ultrassonografia e
radiologia, que permitem avaliar o tamanho e a localizagdo dos urdlitos (Lulich et al.,
2016). A radiografia simples pode ser utilizada como exame de triagem dos animais,
entretanto a ultrassonografia € a modalidade de escolha para uma avaliagao inicial
do trato urinario (Rademacher, 2018). Na suspeita de urolitiase, pode ocorrer
associacao entre as técnicas ultrassonograficas e radiograficas para aumentar a

sensibilidade para a detecc¢ado de calculos (Thrall, 2019).

Os fatores de risco para o desenvolvimento dos urdlitos e suas diferentes
composi¢cdes em caes e gatos variam de acordo com raga, idade, sexo e a presenga
ou nao de infecgdes no trato urinario (ITU) (Kopecny et al., 2021). Os urdlitos podem
ser de estruvita (induzida por infeccdo ou estéril), oxalato de calcio, purinas (acido
urico ou xantinas), cistina ou ainda mistos/compostos (Bartges, 2015). A variagdo na
composicao dos urdlitos pode dificultar sua observagao com a técnica de radiografia
simples, sendo em muitos casos necessario a associagcdo com a modalidade
contrastada, ou ainda ultrassonografica (Hecht, 2015). Porém, é sabido que a
avaliacdo ultrassonografica pode superestimar o tamanho dos calculos,
principalmente em urdlitos menores de 5 mm (Dunmire et al., 2016). Isso se torna
importante uma vez que o tratamento pode variar de acordo com o tamanho, a

composicéao e localizagdo dos urolitos no trato urinario (TU) (Anson et al., 2019).

O tratamento para urdlitos durante muitos anos foi restrito a intervencao
cirargica, porém as opg¢oes terapéuticas evoluiram e com isso surgiram opgdes de
terapia clinica como o manejo da dieta e procedimentos minimamente invasivos
(Lulich et al., 2016) como a hidropropulsdo miccional e a cistolitotomia percutanea
(Bartges, 2015) que estdo se tornando cada vez mais frequentes. Essa mudancga na

abordagem desta enfermidade é benéfica pois manejos pouco invasivos contribuem



para diminuicdo dos custos do tratamento, do estresse e possiveis complicacdes de

uma abordagem cirurgica (Byl et al., 2010).

A partir da informacao de que a ultrassonografia superestima o tamanho dos
urélitos outro estudo sugere que seu dimensionamento deva ser realizado em seu
artefato de sombra acustica ao invés de em sua superficie hiperecoica (Dunmire et
al., 2016) como usualmente é realizado. Com isso torna-se necessario analisar
comparativamente as dimensdes obtidas nas técnicas de imagem utilizadas na
rotina clinica para que seja possivel especificar o método diagndstico mais preciso

em dimensionar os cistolitos.
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2. OBJETIVOS

2.1. GERAL

O objetivo geral é comparar o tamanho dos calculos em pacientes com
urolitiase que foram diagnosticados pelos exames de radiologia e ultrassonografia,
no Setor de Diagndstico por Imagem do Hospital Veterinario da Universidade
Federal de Uberlandia (HOVET-UFU), no periodo de janeiro de 2018 a dezembro de
2022.

2.2. ESPECIFICOS

- Descrever a urolitiase em caes e gatos, abordando as formas de diagnéstico,
como ultrassonografia e radiografia.

- Levantar os casos de urolitiase em caninos e felinos que foram
diagnosticados pelo Setor de Diagndstico por Imagem do Hospital Veterinario
da Universidade Federal de Uberlandia (HOVET-UFU);

- Avaliar o tamanho dos dos calculos diagnosticados pela ultrassonografia
através da medida da superficie hiperecoica;

- Avaliar o tamanho dos dos calculos diagnosticados pela ultrassonografia
através da medida da sombra acustica;

- Avaliar o tamanho dos dos calculos diagnosticados pela radiografia;

- Comparar as medidas obtidas através da superficie hiperecoica, sombra

acustica e radiografia.
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3. REVISAO DE LITERATURA

3.1. Urdlitos em pequenos animais

A formacgao de urdlitos geralmente apresenta comportamento silencioso
(Milligan, 2019). Os urdlitos no trato urinario superior podem estar associados a
urolitiase ativa ou pregressa no trato urinario inferior. (Hoelmer et al., 2022). As
etiologias comuns a formacgao de calculos sao dietéticas, alteragdes em pH urinario,
infeccbes no trato urinario, induzidas por medicamentos, causas metabdlicas,
enddcrinas e genéticas, além de, corpos estranhos (Hickey et al., 2020).

Os urdlitos podem ter diversas composicdes, entre elas estruvita, oxalato de
célcio, purinas (acido urico ou xantinas), cistina, ou se apresentarem de maneira
mistas/compostas (Bartges, 2015). Sua composicdo € importante uma vez que
existem urolitos soluveis e insoluveis e muitas vezes a conduta terapéutica se pauta
na possibilidade de dissolugdo (Lulich et al., 2016). Na Alemanha, entre 1979 a
2013, a incidéncia de calculos de estruvita representou aproximadamente 50% dos
casos de urolitiase avaliados em cées sendo assim a composigao predominante,
seguida de calculos de oxalato de calcio 28,5% e de cistina 8,7% (Hesse, 2016). Ja
em estudos realizados nos Estados Unidos, no periodo de 2006 a 2018, essa
relacdo se inverte e os calculos de oxalato de calcio representam 47% dos
diagnosticos de urolitiase enquanto os de estruvita 43%, no entanto, ha uma
tendéncia de inversdo desses numeros a partir de 2016. Além disso, os urdlitos de
cistina representam uma porcentagem extremamente baixa, de apenas 2,7%
(Kopecny, 2021).

Com relagado as ragas, predispostas a formagado de calculos de oxalato de
calcio em trato urinario superior ocorre com maior frequéncia em Bichon Frise, Lhasa
Apso, Schnauzer miniatura, Lulu da Pomerania e Shih Tzu (Hoelmer, 2022). A
urolitiase por estruvita ndo apresenta predisposigéo racial (Kopecny, 2021), porém é
mais observada em fémeas de animais de pequeno porte e machos castrados
(Okafor, 2013), e em caes com menos de 7 anos. Os urdlitos de oxalato de calcio
sdao mais frequentes em animais com mais de 7 anos, especialmente em machos,
sendo mais comuns em animais castrados em comparag¢ao aos ndo castrados. Além
disso, apesar de raro a formagado de urdlitos de oxalato de calcio em animais
menores de 2 anos € descrita, representa 2,7% do total de urdlitos com essa

composi¢cado, e observa-se uma predisposicdo em ragas braquicefalicas como
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Buldogue Francés e Buldogue Inglés (Saver, 2021). Os caes machos ainda
apresentam uma maior predisposi¢cao a urdlitos de urato e cistina em relacdo as
fémeas (Kopecny, 2021).

Em felinos acredita-se que a formagdo de urdlitos esteja relacionada
principalmente a fatores dietéticos e metabdlicos, além de ser descrito que em
média 80% dos urdlitos encontrados em felinos foram em animais castrados
demonstrando uma possivel predisposicao (Gomes et al., 2018), fatores como sexo
e idade também influenciam e podem estar correlacionados a composi¢cao dos
calculos, Kopecny et al, em 2021 traz que, machos teriam uma maior tendencia ao
desenvolvimento de urdlitos de oxalato de calcio em comparagdo a fémeas.
Comumente encontrado em vesicula urinaria e uretra quando comparado a rins e
ureter, no México a composicdo mais comum € oxalato de calcio seguido de
estruvita e a populagdo mais acometida sdo animais idosos (Mendoza-l6pez et al.,
2019). Além disso é reconhecido que a uretra de gatos machos s&o em sua maioria
estreitas predispondo a obstrugdes por calculos, quadros que necessitam de
intervengao rapida e apresentam sintomatologia aguda (Lulich et al., 2016).

De acordo com o consenso do Colégio Americano de Medicina Interna
Veterinaria - ACVIM de 2016 (Lulich et al., 2016) o tratamento da urolitiase deve
ser realizado de acordo com a localizagao (em trato urinario superior ou inferior), a
composi¢cao (como em casos de calculos de estruvita onde existe a possibilidade de
dissolugdo) e seu tamanho (sendo que calculos menores muitas vezes né&o
requerem intervengcédo) além de seu grau de urgéncia. Ainda é recomendada a
utilizagdo de técnicas terapéuticas menos invasivas, além da implementagao de
medidas de prevencdo de evolucdo e de possiveis recidivas do quadro

diagnosticado.

3.2 Diagnéstico

Os exames de imagem sao rotineiramente realizados em pacientes que
apresentam sinais clinicos do trato urinario (Hecht, 2015). As modalidades incluem
radiografia (RX) e ultrassonografia abdominal (US) dentre outras que devem ser
realizadas para avaliar tamanho, posicao e possivel composi¢cao dos urdlitos de
acordo com a necessidade, isso porque o tamanho do calculo dentre outras
variaveis indica a modalidade terapéutica a ser utilizada, podendo ser mais ou

menos invasiva (Lulich et. al., 2016). As diferentes técnicas de diagnostico por
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imagem encontram vantagens e desvantagens quando comparadas, por isso muitas
vezes pode ocorrer uma abordagem multifacetada (Lhermette, 2015). A radiografia
simples pode nao detectar certos tipos de calculo, enquanto a ultrassonografia pode
nao detecta-los em determinadas regides, como na uretra e no ureter, além de, em

alguns casos, superestimar o tamanho dos célculos (KOVAFKOVA, et. al. 2021).

3.2.1 Radiografico

Existem diferentes abordagens radiograficas para avaliar suspeitas de
urdlitos, dentre elas a radiografia simples e as contrastadas (contraste positivo,
negativo e duplo contraste). Independente da técnica adotada, o posicionamento
adequado do paciente € necessario (Hecht, 2015). Na avaliacdo abdominal as
projecdes indicadas sao ventrodorsal (VD) e ambas as projegdes laterais (LLD e
LLE) sendo que para avaliacdo adequada de uma suspeita de calculo em pacientes
caninos machos ha ainda a recomendacéo de uma terceira projecao lateral onde os
membros pelvico do animal devem ser tracionados cranialmente para que seja
possivel uma investigacdo da regidao de uretra peniana e perineal sem a
sobreposi¢cao dos membros (Thrall, 2019).

Em casos de suspeitas de calculos uretrais a avaliagdo radiografica € mais
indicada pois a ultrassonografia se comporta de maneira limitada na porgéo cranial
da uretra pélvica na maioria dos pacientes (Rademacher, 2018). A radiografia
apresenta vantagens com relagao ao preco e ampla disponibilidade (Rademacher,
2018). A radiografia simples & geralmente a primeira modalidade a ser utilizada
justamente pela sua simplicidade, é util na avaliagdo e identificacdo de calculos
radiopacos (Hecht, 2015), como os de oxalato de calcio e estruvita por exemplo.
Como nao sao todos os calculos que se apresentam como radiopacos, a auséncia
de radiopacidade em uma radiografia simples ndo exclui a possibilidade de urdlitos
(Bruwier et al., 2022) além de ser discutida a possibilidade dessa modalidade
diagnostica ser insensivel em urélitos menores de 3mm (KOVAFKOVA et al., 2021).

Ja as radiografias contrastadas sao utilizadas quando o urdlito é radioluscente
consequentemente ndo visualizado em radiografia simples (Bartges, 2015), porém
essa técnica tem sido aos poucos substituidas pela maior disponibilidade da
ultrassonografia (Hecht, 2015). Para a realizagdo das técnicas contrastadas o
preparo do paciente é importante sendo necessario um jejum 12 - 24 horas (Thrall,

2019). Apods o jejum o paciente pode ser sedado ou anestesiado para a realizagao
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da cateterizacdo da vesicula urinaria de maneira asséptica (Rademacher, 2018)
podendo ser esvaziada para a administragdo do contraste caso haja conteudo em
seu interior (Anson et al., 2019). O volume de contraste varia dependendo do peso
do paciente geralmente sendo utilizada boulos de 800 mg de contraste a cada 1 kg
de peso vivo em seguida s&o realizadas radiografias VD e LL seriadas
imediatamente apds a administragao 5, 15 e 30 minutos apdés (Rademacher, 2018).
E instilado um agente de contraste (positivo e/ou negativo) na bexiga e/ou na uretra
com o objetivo de evidenciar as estruturas (Hecht, 2015). A cistografia de contraste
negativo € raramente utilizada, seu agente de contraste é gasoso podendo ser ar
ambiente, didxido de carbono e 6xido nitroso sendo os dois ultimos mais indicados
por apresentarem menor risco de embolia gasosa. Na cistografia de contraste
positivo € instilado sempre contrastes de formulacdo iodada (Essman, 2005),
enquanto que na cistografia de duplo contraste ambos os meios de contraste sao
instalados sendo o primeiro o positivo seguido do negativo (Hecht, 2015). Nas
modalidades contratadas é de extrema importancia a diferenciacdo de achados
radiograficos compativeis com alteragdes em vesiculas urinarias de artefatos

provenientes da realiza¢do inadequada da técnica (Essman, 2005).

3.2.2 Ultrassonografico

A ultrassonografia € um exame, indolor ndao invasivo e financeiramente
acessivel que nos permite avaliar a cavidade abdominal dos animais sem que na
maioria das vezes necessite de sedacao (Hecht, 2011), além de, ndo expor o
paciente a radiagao ionizante (Dunmire et al., 2015), sendo essa uma das grandes
vantagens de sua utilizagao (Vrtiska, 2005). A imagem ultrassonografica € formada
quando o transdutor produz ondas sonoras em determinada frequéncia que se
propagam pelo meio (ar, sangue ou tecidos moles) que chegam ao paciente e sao
refletidas retornando ao transdutor e formando a imagem ultrassonografica daquela
estrutura em tempo real (Shriki, 2014).

A avaliagdo abdominal é realizada com o paciente em decubito dorsal e
quando possivel em jejum de no minimo 8 horas de alimentos, a tricotomia é
necessaria (Seiler, 2022), e gel de ultrassom deve ser aplicado para otimizar as
imagens. Para a avaliagao da vesicula urinaria localizada caudoventral no abdémen,
o decubito lateral esquerdo ou direito e a posi¢gao quadrupedal também podem ser

adotados (Penninck, 2015), seu tamanho pode variar de acordo com a quantidade
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de liquido em seu interior (Hecht, 2015). Transdutores com faixa de frequéncia entre
5 - 18 Hz sado os indicados para fazer exame abdominal de caes e gatos (Seiler,
2022). Se tratando de urdlitos o achado ultrassonografico mais caracteristico €
presenca de estrutura de tamanho variavel, multipla ou unica (Hecht, 2011)
hiperecoica seguida de sombreamento acustico (Hecht, 2015). A medida dos urdlitos
na ultrassonografia atualmente é feita diretamente na largura do calculo de uma
ponta a outra da superficie hiperecoica (Dunmire et al., 2016), entretanto sabe-se
que essa medida superestima o tamanho dos calculos (Ray, 2010) quando
comparada a outras modalidade de imagem como a radiografia e a tomografia
computadorizada (Byl et al., 2010) . Uma vez evidenciado que as configuragbes do
aparelho e a modalidade da imagem utilizada podem afetar os aparentes limites
hiperecoicos da estrutura analisada interferindo assim na sua medi¢cao (Dunmire et
al., 2015). Outro estudo, sugere que a medida dos calculos quando realizada na
sombra acustica poderia auxiliar na determinacgéo fidedigna de seu tamanho, uma
vez que esse artefato ndo sofre tantas distor¢gdes pela configuragcdo do aparelho

ultrassonografico (Dunmire et al., 2016).
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4. MATERIAL E METODOS

4.1 Animais

Realizou-se um estudo retrospectivo de casos diagnosticados como urolitiase
em cées e gatos, com peso, idade, sexo e raga variados, atendidos no Hospital
Veterinario da Universidade Federal de Uberlandia (HOVET-UFU), no periodo de
janeiro de 2018 a dezembro de 2022. A selecdo dos pacientes foi realizada a partir
do banco de dados do setor de diagndstico por imagem. Inicialmente, avaliou-se os
exames de ultrassonografia, seguido pela andlise dos dados de radiografia,
buscando identificar pacientes que realizaram ambos os exames. Esses animais
foram entdo incluidos neste estudo. Os pacientes que realizaram apenas um dos
exames foram excluidos da amostragem final, uma vez que eram necessarios
ambos 0s exames para comparar as medidas realizadas nas duas modalidades de
imagem e ainda a medida pela sombra acustica, artefato presente em exame

ultrassonografico.

4.2 Avaliagao ultrassonografica

Os casos selecionados tiveram suas imagens revisadas e analisadas
quanto ao numero, tamanho e localizacdo dos urdlitos utilizando um leitor de
imagem DICOM (Radi-Ant). As medidas foram realizadas trés vezes pelo mesmo
examinador e a média foi utilizada para estimar o tamanho do urdlito, da seguinte
maneira:

1. Superficie refletora (hiperecoica): foi mensurado de uma margem a outra da
estrutura.
2. Artefato de sombra acustica: foi calculada a um centimetro da superficie
hiperecoica do calculo em seu maior eixo.
Em casos de pacientes com multiplos calculos foi considerada a maior
estrutura mensuravel com presenca de sombra acustica para a realizacdo das
analises estatisticas. As fichas clinicas sem os exames radiograficos foram excluidas

das analises estatisticas, porém permaneceram na avaliagao epidemiologica.
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4.3 Avaliagao radiografia

Apds a analise das imagens ultrassonograficas, foram selecionadas as fichas
dos pacientes que possuiam exames radiograficos. As imagens foram revisadas
utilizando o leitor de imagens DICOM (Radi-Ant®), e registraram-se a técnica
radiografica empregada (simples ou contrastada), a localizagdo dos calculos, bem
como seu numero e tamanho.

Para o tamanho dos urdlitos foram realizadas pelo mesmo examinador trés
medidas no eixo transversal e outras trés no eixo longitudinal, considerando a borda
do urdlito. Em seguida foi realizada a média das trés medidas. Para fins de tamanho
do calculo foi considerada a maior medida obtida entre a longitudinal ou transversal,
portanto uma medida assimétrica, e em casos de multiplos calculos foi considerada

a estrutura com maior medida mensuravel para analise estatistica .

4.4 Delineamento e analise estatistica

Foi utilizado o modelo de delineamento em blocos ao acaso utilizando 3
tratamentos (rx us1 e us2) e 27 blocos (fichas dos pacientes que realizaram ambos
0os exames). A andlise de variancia e as comparagdes multiplas foram realizadas
através do teste de Tukey. Para a verificagdo das relagdes entre medidas obtidas
nos diferentes métodos, foi utilizada a correlacdo de Pearson e graficos de
dispersdo. Em todas as analises foi considerado significancia de 5% e utilizado o

programa computacional R (R Core Team 2023).



18

5. RESULTADOS

Foram encontrados 149 pacientes diagnosticados com urolitiase no Setor de
Ultrassonografia do HOVET-UFU, no periodo entre janeiro de 2018 a dezembro de
2022. Sendo que alguns pacientes realizaram retorno ultrassonografico totalizando
168 exames neste periodo. Dos 149 pacientes, 122 (81,87%) eram caninos e 27
(18,12%) felinos.

Dentre os caes, 54 eram machos e 69 fémeas. Em relacido a idade, 54 eram
adultos (entre 1 e 7 anos), 4 jovens (< 1 ano) e 64 idosos (> 8 anos). Quanto as
ragas, observou-se predominancia da raga Shih-tzu, com 49 casos (40,16%),
seguida por 41 animais sem raga definida (SRD). As demais ragas apresentaram
menor numero de casos (Tabela 1). Entre os felinos acometidos pela afecgéo, dos
27 animais, 15 eram fémeas e 11 machos. Em relacao a idade, 19 eram adultos, 5
idosos, 2 jovens, e em 1 caso a idade nao foi informada. A maioria dos casos
ocorreu em animais sem raga definida (SRD), totalizando 25 (92,59%). Apenas 1
gato da raca Persa e 1 da raga Siamés apresentaram a doenga no periodo estudado
(Tabela 1).

Tabela 1 — Dados epidemioldgicos dos pacientes diagnosticados com

urolitiase no HOVET-UFU, no periodo entre janeiro de 2018 a dezembro de 2022.

Variaveis Caes Gatos
IDADE
Jovem (< 1 ano) 4 2
Adulto (1 a 7 anos) 54 19
Idoso (> 8 anos) 64 5
ndo informada - 1
SEXO
Macho 54 15
Fémea 69 11
RACA
Shih-tzu 49 -
Lhasa apso 5 -

Yorkshire 4 -
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Dalmata 3 -
Schnauzer 3 -
Poodle 3 -
Pug 3 -
Teckel 2 -
Pinscher 2 -
Labrador 2 -
Maltés 1 -
Bulldog Campeiro 1 -
Cocker 1 -
Boxer 1 -
Persa - 1
Siamés - 1
SRD 41 25
N° de pacientes 122 27

Fonte: A autora

Quanto a localizagédo em 112/122 (91,80%) caes apresentavam urdlitos em
apenas um orgao do trato urinario enquanto 10/122 (8,19%) em mais de um orgao
do trato urinario. Em relacédo a distribuicdo dos urdlitos pelo trato urinario, 113/122
(92,62%) estavam em vesicula urinaria, 13/122 (10,65%) em rim esquerdo, 5/122
(4,09%) em rim direito, 2/122 (1,63%) em ureter e 2/122 (1,63%) em uretra, em
apenas um paciente nao foi identificado o rim afetado.

Ja em felinos, 25/27 (92,59%) tinham urdlitos em apenas uma localidade,
enquanto 2/27 (7,4%) em mais de uma porcédo do trato urinario. Com relagdo ao
orgao acometido 21/27 (77,77%) estavam em vesicula urinaria, 1/27(3,7%) em rim
direito, 5/27 (18,51%) em rim esquerdo e 3/27 (3,7%) em ureter (Tabela 2).

Tabela 2 — Localizagao e distribuicdo de urdlitos em pacientes com afeccdes
em trato urinario avaliados por ultrassonografia no HOVET-UFU, no periodo entre
janeiro de 2018 a dezembro de 2022.

Espécie Vesicula urindria Rim direito  Rim esquerdo  Ureter Uretra Nao identificado

Canino 113 5 13 2 2 1
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Felino 21 1 5 3 0 0

Fonte: A autora

Dos 122 cées diagnosticados com urolitiase pelo exame ultrassonografico 33
(27,04%) apresentavam também exames radiograficos, sendo 31 simples e duas
contrastadas (ambas cistografias de duplo contraste). Foi possivel contabilizar e
medir a totalidade de urdlitos em 21/33 entretanto nao foi possivel ser realizado em
12/33, pois nestas imagens havia uma quantidade incontavel de urdlitos.

Ja em relagao aos exames dos 27 gatos foram encontradas 12 radiografias,
sendo nenhum exame contrastado. Foi possivel contar e medir os urdlitos em 9/12 e
nao foi possivel em 3/12, nestas imagens havia uma quantidade incontavel de

urolitos.

Tabela 3 — Localizagao e distribuicao de urdlitos em trato urinario avaliados
por radiografia no HOVET-UFU, no periodo entre janeiro de 2018 a dezembro de
2022.

Espécie Vesicula urinaria Rim direito Rim esquerdo Ureter Uretra

Canino 32 0 3 1 1
Felino 7 0 5 2 0
Total 39 0 8 3 1

Fonte: A autora

Em relagdo ao tamanho dos urdlitos foram considerados os 168 laudos de
exames ultrassonograficos dos 149 pacientes. Foram encontrados nesses exames
um total de 269 urdlitos, sendo que 209 tinham menos de 11 mm de tamanho, vale
ressaltar que em exames nos quais ocorreu uma sobreposicdo de superficies
hiperecoicas nao foi possivel contar as estruturas e estes foram denominados
multiplos no laudo, dessa forma foram excluidos do total de urdlitos analisados neste
estudo (Tabela 4).

Tabela 4 - Tamanho dos urdlitos em milimetros, avaliados por
ultrassonografia no HOVET-UFU, no periodo entre janeiro de 2018 a dezembro de
2022.

Tamanho (mm)  n° de urdlitos
<2,99 27
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3-4,99 54
5-6,99 68
7-8,99 34
9-11 26
11- 20 38
21-30 14
31-40 1
41-50 4
51-60 1
61-70 1
multiplos 26

Fonte: A autora

Na analise de variancia pelo delineamento em bloco casualizado seguido pelo
teste de Tukey, chegou-se ao resultado que no conjunto de dados analisados as
médias de medidas encontradas na modalidade radiografica (rx) sao
estatisticamente iguais as encontradas para superficie hiperecoica (us1), entretanto
quando avaliadas as medidas encontradas para sombra acustica (us2) essas sao
estatisticamente iguais as da superficie hiperecoica (us1) porém diferem das
radiograficas (rx). Além disso, ao realizar a analise de correlagédo, foi possivel
identificar uma forte relacdo positiva entre as modalidades de medida analisadas:
RX e hiperecoica (correlacdo de 0,945), hiperecoica e hipoecoica (correlacdo de
0,953), e RX e hipoecoica (correlagcdo de 0,931). Esses resultados indicam que, a
medida que os valores de uma variavel aumentam, os valores das demais tendem a

crescer proporcionalmente.

Grafico 1: Correlagcédo entre os resultados de medidas radiograficas
ultrassonograficas (superficie hiperecoica e sombra acustica) de urdlitos no
HOVET-UFU, no periodo entre janeiro de 2018 a dezembro de 2022.
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Correlacdo entre radiografia e ultrassonografia
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Grafico 1. Eixo “x” medidas radiograficas, eixo “y” medidas ultrassonograficas.
Us1 e us2 estao relacionadas as medidas realizadas em superficie hiperecoica e

sombra acustica respectivamente.

Fonte: A autora

’ BEXIGA

Figura 1. Radiografia laterolateral (A) de cadela com presenca de dois
estruturas radiopacas em topografia de vesicula urinaria, sugestivo de urolitiase
evidenciando a técnica de medida dessas estruturas; em (B) presenca de

incontaveis estruturas radiopacas em vesicula urinaria sugestivo de urolitiase, notar
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que nao é possivel contar e medir as estruturas; (C) Ultrassonografia com presenca
de uma estrutura hiperecoica seguida de artefato de sombra acustica, evidenciando
a medida pela linha hiperecoica; (D) presencga de trés estruturas hiperecoicas com
presenca de sombra acustica, notar a sobreposicdo da sombra acustica o que torna

inapta a medida desta estrutura para os fins de estudo
Fonte: Banco de dados setor de Radiografia e Ultrassonografia do HOVET-UFU
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6. DISCUSSAO

Dos 149 pacientes atendidos com urolitiase houve um predominio da
urolitiase em cées no conjunto de dados analisados, o que pode ter relagao
com a populagcao de animais atendidos no HOVET-UFU ser maior de caninos
em relacdo aos felinos. Os caes idosos foram os mais prevalentes,
corroborando com a literatura (Breu, 2021). Porém, ao analisar a espécie
felina, observou-se uma maior prevaléncia em adultos. Isso pode ter ocorrido
porque, na populacdo de animais atendidos no local do estudo, muitos séo
adotados ja adultos, e seus responsaveis tém dificuldade em informar a idade
correta. Em relacdo ao sexo, em ambas as espécies, as fémeas foram mais
acometidas que os machos porém como este trabalho n&o analisou a
composicao do urdlito nao foi possivel correlacionar essa prevaléncia a
alguma composigdo especifica que a justificasse. Segundo Kopecny et al.
(2021) fémeas estdo mais predispostas a urdlitos de estruvita enquanto que
machos aos de oxalato e célcio.

Estudos anteriores sugerem que o volume de urina produzido por
animais de diferentes portes pode influenciar a concentragdo urinaria e o
tempo de retencdo na bexiga, fatores que afetam a probabilidade de
formacao de urdlitos (Houston et al., 2017).

E importante a mensuracdo da uretra do paciente pois segundo o
consenso do Colégio Americano de Medicina Interna Veterinaria - ACVIM
2016 (Lulich et al.,, 2016) em urdlitos com propor¢cbes que permitam
passagem estes podem ser removidos por procedimentos que nao envolvam
intervengao cirurgica, evitando assim o risco de formagado de urdlitos
induzidos por sutura, além das complicagdes intrinsecas de procedimentos
cirurgicos (Hickey et al., 2020). Em pacientes caninos machos de pequeno
porte e felinos, que s&o descritos com uretra estreita, a abordagem menos
invasiva dependera do tipo de urdlito, experiéncia do operador, disponibilidade
de equipamento e quantidade de urdlitos. Além disso, o consenso ACVIM

(Lulich et al., 2016) traz que a localizagao do urdlito também & um fator para
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determinacao do tratamento adotado, uma vez que nefrélitos usualmente nao
pedem intervencdo, somente em casos especificos, enquanto urélitos em
trato urinario inferior geralmente recebem algum tipo de manejo.

A localizagdo dos calculos estiveram em sua grande maioria em trato
urinario inferior (vesicula urinaria e uretra) o que vem de encontro com a
literatura (Bartges, 2015), sendo a vesicula urinaria o local de maior
ocorréncia em ambas as espécies (Burggraaf, 2021).

Neste estudo as medidas realizadas pela radiografia e pela superficie
hiperecoica  avaliada pela ultrassonografia  foram  consideradas
estatisticamente iguais, o que difere da literatura que aponta a
superestimacao da medida ultrassonografica (Byl et al., 2010), inclusive
quando avaliados urdlitos menores que 5 mm (Dunmire et al., 2016) sendo,
por isso, a radiografia mais adequada para a avaliagdo de tamanho
(Defarges, 2020). Para um trabalho prospectivo vale comparar com o
tamanho real da estrutura para verificar se esse resultado se confirma.

Ja em relacdo as medidas realizadas em artefato de sombra acustica
os valores encontrados foram estatisticamente iguais ao realizados em
superficie hiperecoica porém diferentes dos encontrados em radiografia,
apesar de estarem correlacionados. Com isso os resultados n&o indicaram a
medida através do artefato de sombra acustica como uma medida mais
fidedigna ou possivel de ser realizada em substituicdo a superficie
hiperecoica, diferindo do proposto por Dunmire et al. (2016) para estruturas
menores que 5 mm. Vale ressaltar que o estudo Dunmire et al. (2016) foi
realizado em phanton e com apenas um urélito em cada modelo experimental
diferindo deste trabalho que foi retrospectivo. Em adi¢do, é sabido que as
configuragbes de aparelho de ultrassonografia, escolha do transdutor,
habilidade e experiéncia do examinador podem interferir na aquisicao das
imagens ultrassonograficas, € 0 mesmo se aplica a amplificagdo da imagem
radiografica considerando a posigao ou distancia entre o calculo e o filme.

A contagem e isolamento de estruturas foi mais eficiente pela
radiografia. Em ureterdlitos e uretrélitos foi possivel a identificagdo por
ultrassonografia, porém em algumas por¢des (médias ou distais) nao foi
possivel detecta-los pela técnica, sendo melhor pela radiografia

(Rademacher, 2018). Todavia, a ultrassonografia &€ mais interessante pois néo
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ha interferéncia da composi¢cao do calculo aumentando a possibilidade de
diagndstico em nefrdlitos e cistolitos radiolucentes (Bruwier et al., 2022).

A avaliagcdo da sombra acustica foi melhor em pacientes com menor
quantidade de calculos e dificil naqueles com multiplos, devido a unido do
artefato o que nao permite uma medida eficiente como proposto por Dunmire
et al. (2016) em seu estudo em phanton de bexigas com apenas um urdlito.
Mesmo assim, os resultados estatisticos ndo apontaram uma superioridade
do método de avaliagdo pelo artefato. A mesma dificuldade é observada
quando avaliado a superficie hiperecoica que também podem ocorrer
sobreposi¢des dificultando a mensuracao e quantificagao corretas.

E sabido que alguns calculos ndo apresentam o artefato de sombra
acustica o que causa limitagdo também da aplicagdo dessa técnica de
mensuragdo. Dessa forma, mais estudos deverdo ser realizados mesmo
utilizando phantons para calculos de diferentes composicdes, tamanhos e
quantidades. Além disso, fatores como padronizacdo das técnicas
radiograficas e ultrassonograficas devem ser avaliados em estudos

prospectivos para validagao desses resultados.
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7. CONCLUSAO

O Hospital Veterinario da Universidade Federal de Uberlandia recebeu
um total de 149 pacientes diagnosticados com urolitiase através da
ultrassonografia entre os anos de 2018 e 2022. No que diz respeito a
localizacdo, os urdlitos foram encontrados predominantemente em vesicula
urinaria em ambas as espécies. A medida pela sombra acustica nao foi, no
conjunto de dados analisados, mais fidedigna que a medida da superficie
hiperecoica quando comparadas a medida radiografia, a discussdo do
assunto ainda necessita de novos estudos prospectivos e com modelos
experimentais vivos onde se teria acesso ao tamanho original das estruturas

para uma analise mais completa.
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