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Doenca Renal Policistica em gato Persa: relato de caso
Resumo

A Doenca Renal Policistica (DRP) é uma enfermidade hereditdria comum em
animais das racas Persa e mesticos, de carater autossémico dominante. A doenca é
resultante de uma mutacdo genética no gene PKD1, essa mutagdo acarreta uma
substituicdo Unica do nucleotideo C para o A na posi¢cédo 3284 do exon de numero 29
do gene referido, sendo observada somente em carater heterozig6tico. A condi¢céo
pode permanecer assintomatica por toda a vida ou manifestar doenca clinica apos
varios anos, por volta dos 3 a 10 anos de idade, e progressivamente levar & doenca
renal cronica. Os principais sinais clinicos incluem anorexia, letargia, polidria,
polidipsia, febre, inapeténcia e vémito. O ultrassom é o método de eleicdo para
diagnéstico da DRP por apresentar uma alta sensibilidade e especificidade
Atualmente, ndo ha terapia instituida para a DRP, e dentro do contexto € importante
destacar que se institua o diagnodstico oportuno a fim de evitar reproducdo de
animais positivos entre si e em gatis. O presente trabalho tem como objetivo relatar
um caso de Doenca Renal Policistica em um felino persa atendido na clinica
veterinéria Pet Vida, em Formosa — GO.

Palavras-chave: Cistos. Rim. Felino

1 Introducéo

A Doenca Renal Policistica (DRP) é uma enfermidade hereditaria comum em
gatos, sendo de carater autossémico dominante, comumente encontrada em felinos
de pelo longo e, principalmente, em animais das racas Persa e mesticos
(MORAILLON et al.,, 2013). Estima-se que a prevaléncia da doenca ao redor do
mundo seja estimada entre 15,7% a 50% (GUERRA et al., 2020), porém este
namero se mostra bem menor quando se considera somente o Brasil, em que o0s
nuameros figuram em 9% de prevaléncia conforme estudo realizado no Distrito
Federal (SCALON, 2014). Apesar de acreditar-se que ndo h& predominancia sexual,
dados mostram que a prevaléncia da doenca € maior em machos do que em fémeas
(TAVASOLIAN et al., 2018).

A doenca é resultante de uma mutacdo genética no gene PKD1, responsavel
por codificar uma proteina de membrana chamada policistina-1 (VUCICEVIC et al.,
2016). Essa mutacdo acarreta uma substituicdo Unica do nucleotideo C para o A na
posicdo 3284 do exon de numero 29 do gene referido, sendo observada somente

em carater heterozigético, em que a condicdo em homozigose dominante resulta em



morte ainda no Utero (NIVY et al., 2014). Por ter muitas particularidades em comum
com a mesma enfermidade em humanos, a DRP em gatos representa um bom
modelo de estudos para a condigdo humana (EATON et al., 1997).

A DRP é caracterizada pela presenca de cistos renais redondos ou ovais,
bem delimitados e repletos de fluido claro e seroso, podendo estar presentes
também em figado e pancreas, com tamanho variado entre 1 milimetro até maiores
gue 1 centimetro. Os cistos podem acometer o cOrtex e a medula renal de forma
unilateral ou bilateral, frequentemente aumentando em tamanho e nimero de acordo
com a evolugdo e o avancar da idade do animal (NORSWORTHY et al., 2011,
FERREIRA; GALVAO; SOCHA, 2010). A teoria quanto & origem dos cistos ainda
permanece incerta, porém acredita-se que surjam a partir de anormalidades
estruturais na membrana das células epiteliais tubulares, que causam uma
obstrucéo e dilatacdo dos tubulos, resultando em estruturas cisticas (BOSJE, 1998).
Estudos recentes de Bilgen et al. (2020), apontam que a policistina-1 possui
atividade inibidora de apoptose no epitélio tubular, além de desempenhar um papel
na diferenciacdo e proliferacdo celular dos tdbulos, portanto a apoptose e
degeneracéao tubular parecem estar envolvidas no surgimento de cistos.

A doenca pode permanecer assintomatica por toda a vida ou manifestar
doenca clinica apds varios anos, por volta dos 3 a 10 anos de idade do gato, e
progressivamente levar a doenca renal cronica (LITTLE et al.,, 2015). Os sinais
clinicos séo inespecificos e sdo decorrentes da insuficiéncia renal, aparecendo
conforme a evolugdo dos cistos (FERREIRA; GALVAO; SOCHA, 2010). De acordo
com a literatura os principais sintomas observados sdo anorexia, letargia, poliuria,
polidipsia, febre, inapeténcia e vomito (NOORI et al.,, 2019), sendo a nausea e a
perda de apetite causadas pela desidratacdo, pela alta taxa circulante de toxinas
urémicas e por uma possivel gastroenterite causada pela uremia (BARTGES, 2012)

O teste molecular de Reacdo em Cadeia de Polimerase (PCR) é uma das
formas de diagndstico, mas por ter barreiras como alto custo e acesso mais restrito,
o ultrassom é o método amplamente utilizado para diagnéstico da DRP por
apresentar uma alta sensibilidade e especificidade, 91% e 100%, respectivamente.
Sendo uma técnica diagndstica acurada em detectar cistos em animais a partir de 13
semanas de idade, em que a presenca de pelo menos 1 estrutura anecéica €
suficiente para diagnosticar a DRP (GUERRA et al., 2018).



Atualmente ndo ha terapia instituida para a DRP, e dentro do contexto é
importante destacar que se institua o diagnostico oportuno a fim de evitar
reproducdo de animais positivos entre si e em gatis (VUCICEVIC et al., 2016).

O presente trabalho tem como objetivo relatar um caso de Doenca Renal
Policistica em um felino persa atendido na clinica veterinaria Pet Vida, em Formosa
- GO.

2 DESENVOLVIMENTO

2.1 Relato de caso

Felino, Persa, pelagem branca, macho, 4 anos de idade e pesando 4,2 kg foi
atendido na Clinica Veterinaria Pet Vida, em Formosa — Goias (Figura 1.). O animal
chegou a clinica com queixa principal de prostracdo e anorexia, e no exame fisico
observou-se mucosas hipocoradas e halitose. Ao exame clinico o paciente ndo
apresentava sensibilidade abdominal a palpacdo, temperatura retal de 37,8°C e

desidratacédo em 6%.

Figura 1 - Tito, paciente do relato de caso

Fonte: MEDEIRQOS, 2020

O animal foi encaminhado para internacdo para realizacdo de fluidoterapia
com ringer com lactato e foram solicitados exames laboratoriais complementares,
tais como hemograma e perfil bioquimico basico, de imagem (ultrassonografia
abdominal) e um teste rapido imunocromatografico para detec¢cdo de anticorpos ou



antigenos FIV/Felv, respectivamente, para que houvesse um melhor esclarecimento
do quadro do paciente.

O teste imunolégico para deteccdo de FIV e FelLV resultou n&o reagente. No
diagnostico da ultrassonografia abdominal (Figuras 2 a 7) observou-se renomegalia
bilateral, perda de relagéo cortico-medular bilateral, apresentando aumento da
regido cortical com presenca de diversas estruturas arredondadas, bem delimitadas
e anecoicas, sugestivas de cistos. Os demais o6rgaos, principalmente figado e

pancreas, nao apresentaram alteracoes.

Figura 2 — Imagem do rim esquerdo, com presenca de cistos
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Fonte: MIRANDA, 2020

Figura 3 — Cistos no rim esquerdo
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Fonte: MIRANDA, 2020

Figura 4 — Cistos no rim esquerdo
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Fonte: MIRANDA, 2020

Figura 5 — Medidas do rim direito

Fonte: MIRANDA, 2020
Figura 6 — Cistos no rim direito




Fonte: MIRANDA, 2020

Figura 7 — Cistos no rim direito

Fonte: MIRANDA, 2020

No que concerne aos exames complementares realizados (Tabelal), o
hemograma realizado evidenciou anemia nédo regenerativa (Hct: 24,4%, intervalo de
referéncia: 30-45%), leucopenia (6,63x10%/uL, intervalo de referéncia: 8,0-
25,0x103%/uL) por linfopenia (1,04x103/ul, intervalo de referéncia: 1,5-7,0x10%/uL), e
enquanto o bioquimico revelou azotemia, hiperfosfatemia e hipercalcemia, além de
glicose, amilase, proteinas totais, colesterol e albumina elevados, ndo havendo

alteracGes nos demais parametros (Tabela 2).

Tabela 1 — Resultado do Hemograma realizado no paciente em 26 de agosto de 2020.

SERIE VERMELHA

Valores Valores de

encontrados referéncia
Hemacias 5,47 5—10 x 108/uL
Hematocrito 24,4 30-45%
VCM 44,6 39 — 55/fL
Hemoglobina 8,9 8 — 15 g/dL
CHCM 36,6 30— 36 g/dL
Plaquetas 337 300 — 900x103




SERIE BRANCA

Valores Valores de

encontrados referéncia
Leucdcitos 6,63 8 — 25 x 103/uL
Neutrofilos 5,36 25-13%
Linfécitos 1,04 15-7%
Monacitos 0,8 0-0,85%
Eosindfilos 0,15 0-15%
Basdfilos 0 Raros

Fonte: MEDEIROS, 2020

Tabela 2 — Resultado do perfil bioquimico realizado no paciente em 26 de agosto de 2020

PERFIL BIOQUIMICO

Valores Valores de
encontrados referéncia
Ureia 253 154 - 312
mg/dL
Creatinina 7 0,5-1,9 mg/dL
Fosfatase a7 12 - 65,1 U/L
alcalina
TGP/ALT 45 8,3-52,5U/L
Célcio 11,1 7,9 —10,9 mg/dL
Fosforo 17,8 4 —-7,3 mg/dL
GGT 10 1,8—-12 U/L
Glicose 271 60,8 - 1242
mg/dL
Proteina Total 9,2 57-8g/dL
Colesterol Total 267 71,3 - 1612

mg/dL
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Bilirrubinas 0,4 0,1 - 0,5 mg/dL
Totais

Albumina 4,2 2,4 —3,7 g/dL

Fonte: MEDEIRQOS, 2020

Durante a internacdo o animal recebeu fluidoterapia ringer com lactato,
omeprazol (Img/kg; 1V; SID) como protetor gastrico, Cerenia®(Maropitant) 1mg/kg;
SC; SID para controle da nausea, Ograx-3® 500 (Acido Eicosapentaenoico e Acido
Docosahexaenoico) VO; SID, Semintra® (Telmisartana) 1mg/kg; VO; SID como
renoprotetor e redutor da proteindria, Acetilcisteina (50mg/kg; 1V; BID) como
antioxidante, Onsior® (Robenacoxibe) 0,1mg/kg; IV; SID como anti-inflamatdrio,
Amoxicilina + Clavulanato de potassio (15mg/kg; IM; BID) e hidroxido de aluminio (1
mL; VO; 8/8 horas).

Ao terceiro dia de internacdo foi coletada urina por cistocentese para
realizacdo de urindlise, apontando densidade 1012, pH 5,5, piuria, hemoglobinuria e

tracos de proteinas e glicose (Tabela 3).

Tabela 3 — Resultado da urindlise realizada no paciente no dia 28 de agosto de 2020.

URINALISE

Valores encontrados
Aspecto Liquido turvo
Cor Amarelo
Densidade 1.012
pH 5,5
Glicose Tracos
Leucadcitos + (50.000/mL)
Proteinas Tragos
Acetona -
Urobilinogénio Normal
Bilirrubinas -
Hemoglobinas +
Nitrito Negativo
Células 1.000/mL
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Hemacias 12.000/MlI
Flora Moderada
Cristais Ausente
Muco Ausente

Fonte: MEDEIROS, 2020

Apdés quatro dias a tutora optou por leva-lo para casa, portanto foi
Ograx-3 500® (&cido
eicosapentaenoico e acido docosahexaenoico), Hidréxido de aluminio (1 mL TID) e

recomendada a continuacdo das medicacles
Agemoxi CL® 50mg (Amoxicilina + Clavulanato de Potassio) 1 e ¥ comprimido BID,
além de ter sido acrescentado Eritrés Cat Pasta® (acido félico, ferro, vitamina B6 e
B12) 1g SID. Foi orientada, também, a substituicdo da alimentacdo do animal por
uma racao terapéutica especifica para animais com enfermidades renais (com
proteina, sddio e fésforo reduzidos). E por fim foi solicitado retorno a clinica a cada
24 horas para realizacdo de soro subcutaneo por um periodo de 7 dias.

Ao fim da fluidoterapia subcutédnea, no dia 18 de setembro de 2020, foi
coletada amostra de sangue para novos exames laboratoriais, que revelaram severa
anemia nao regenerativa (Tabela 4), sendo indicada, entdo, a realizacdo de uma
transfusdo sanguinea, aplicacées de Ferrodex® (ferrodextrano) na dose de 192,5
mg; IM; a cada 3 semanas e Hemax Eritron® 4.000 Ul (alfaepoetina) 0,15 ml; SC; a
cada 48 horas, além de administracdo oral de mirtazapina 15 mg (1/4 de
comprimido; VO; a cada 3 dias), como estimulante de apetite, jA que o animal ndo
estava querendo se alimentar normalmente como antes. Além disto, também foi

observada uma linfocitose, neutrofilia e eosinofilia.

Tabela 4: Resultado de hemograma realizado no paciente no dia 18 de setembro de 2020.

SERIE VERMELHA

Valores Valores de
encontrados referéncia
Hemacias 2,6 5—10 x 108/uL
Hematécrito 12,9 30-45%
VCM 48,5 39 — 55 uym?
Hemoglobina 4.4 8 —15 g/dL
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CHCM 33,9 30 — 36 g/dL
Plaguetas 584 300 - 900
SERIE BRANCA
Valores Valores de
encontrados referéncia
Leucdcitos 10,4 8 — 25 x 103/uL
Neutréfilos 81,4 25-13%
Linfécitos 9,3 15-7%
Mondcitos 0,7 0-0,85%
Eosindfilos 8,6 0-15%
Basofilos 0 Raros

Fonte: MEDEIROS, 2020

Apods 10 dias da transfusdo o animal ja se apresentava bem e os resultados

do hemograma mostraram melhoras na série vermelha (Tabela 5), apesar de

apresentar alteracdes na seérie branca.

Tabela 5 — Resultado de hemograma realizado no paciente no dia 29 de setembro de 2020.

SERIE VERMELHA

Valores Valores de
encontrados referéncia

Hemacias 7,9 5—10 x 108/uL
Hematocrito 32,9 30-45%
VCM 41,5 39 — 55 um?
Hemoglobina 11,2 8 — 15 g/dL
CHCM 34,1 30 — 36 g/dL
Plaquetas 251 300 — 900

SERIE BRANCA

Valores Valores de




encontrados referéncia
Leucécitos 10,05 8 — 25 x 103/uL
Neutrofilos 81,6 25-13%
Linfécitos 11,2 15-7%
Mondcitos 3,1 0-0,85%
Eosindfilos 4 0-15%
Basofilos 0 Raros

Fonte: MEDEIROS, 2020

13

O animal retornou a clinica no dia 19 de outubro para acompanhamento e

monitoramento, e 0s exames complementares laboratoriais realizados observados

indicaram valores dentro do valor de referéncia (Tabela 6 e 7), com excec¢ao do valor

dos neutroéfilos e mondcitos, sendo indicado o retorno do paciente mensalmente para

acompanhamento da evolucéao.

Tabela 6 — Resultado de hemograma realizado no paciente no dia 19 de outubro de 2020.

SERIE VERMELHA

Valores Valores de
encontrados referéncia
Hemacias 9 5—10 x 10%/uL
Hematécrito 39,9 30-45%
VCM 44,3 39 — 55 uym?
Hemoglobina 12,9 8 —15 g/dL
CHCM 32,3 30 — 36 g/dL
Plaguetas 354 300 — 900
SERIE BRANCA
Valores Valores de
encontrados referéncia
Leucdcitos 16,04 8 — 25 x 103/uL
Neutrofilos 90,04 25-13%
Linfocitos 4.8 15-7%
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Mondcitos 15 0-0,85%
Eosinéfilos 3,2 0-15%
Basofilos 0 Raros

Fonte: MEDEIRQOS, 2020

Tabela 7 — Resultado de perfil bioquimico realizado no paciente 19/10/20

PERFIL BIOQUIMICO

Valores Valores de
encontrados referéncia
Ureia 159 154 - 312
mg/dL
Creatinina 2,8 0,5-1,9 mg/dL
Fosfatase 41 12 - 65,1 u/L
alcalina
TGP/ALT 37 8,3-52,5u/L
Célcio 4 7,9 — 10,9 mg/dL
Fésforo 0,7 4 —7,3 mg/dL
GGT 7 1,8—-12 u/L
Glicose 114 60,8 — 1242
mg/dL
Proteina Total 7,1 5,7 -8 g/dL
Bilirrubinas 0,4 0,1 - 0,5 mg/dL
Totais
Albumina 3,3 2,4 3,7 g/dL

2.2 Discusséao

Fonte: MEDEIRQOS, 2020

A DRP costuma ser diagnosticada em felinos entre a meia idade e inicio da

senilidade. O paciente do relato de caso foi diagnosticado com 4 anos, e de acordo

com Vucicevic et al., (2016), os cistos provenientes podem estar presentes desde o0s

estagios iniciais da vida do animal, sendo que muitos ndo desenvolvem doenca
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clinica até atingir a idade adulta, em decorréncia da insuficiéncia renal causada pela
pressdo do crescimento dos cistos no parénquima dos rins.

De acordo com a literatura a raca persa apresenta maior suscetibilidade ao
desenvolvimento da doenca em detrimento das caracteristicas genéticas (WILLS et
al., 2009), porém, o modo de heranca permanece desconhecido (BILLER et al.,
1996). Embora ndo haja causalidade entre a doenca e idade, cor dos olhos, peso e
cor da pelagem dos animais afetados, este relato aborda o acometimento de um
gato macho, reforcando a afirmacdo de Lee et al. (2010), em que relata maior
prevaléncia da doenca em machos.

Os sintomas da DRP sao inespecificos e estdo correlacionados a insuficiéncia
renal crénica (SATO et al.,, 2019), com animais assintomaticos por maior parte de
sua vida, vindo a apresentar sintomas — como anorexia — somente quando possuem
mais que 70% da funcionalidade dos rins acometida (VUCICEVIC et al., 2016). A
queixa principal do tutor era que o animal se encontrava prostrado, sem apetite,
desidratado, como relatado por Eaton et al. (1997), e ainda apresentava mucosas
hipocoradas, como dito por Nivy et al. (2014). De acordo com Volta et al. (2010), os
animais portadores de DRP ainda podem apresentar politria e polidipsia.

A importancia de usar técnicas diagnodsticas na comprovacdo da doenca se
deve ao fato de a doenca ser assintomatica ou de aparecimento tardio dos sintomas,
portanto testes genéticos e de imagem séo eficazes para detectar e prevenir a DRP
(LEE et al., 2010). Segundo Bonazzi et al. (2009), o PCR ¢é o teste genético de
eleicdo para detectar a doenca em filhotes, enquanto o ultrassom é utilizado para
diagnosticar gatos adultos, em razdo dos cistos serem maiores e mais faceis de
serem visualizados.

As técnicas diagnésticas utilizadas neste caso foram exames laboratoriais —
hemograma e perfil bioquimico — e exame de imagem, ultrassom. Esta conduta esta
de acordo com os achados na literatura de que outros métodos diagndsticos, como
testes moleculares, sdo raramente executados devido ao seu valor mais elevado,
dando prioridade para o ultrassom por ser uma técnica barata e amplamente
disponivel nos ambientes clinicos (GUERRA et al., 2018).

Os resultados obtidos no exame de imagem corroboram com os achados de
Volta et al. (2010), que demonstram perda da relagdo coértico-medular e renomegalia
em gatos com DRP, além da presenca de cistos arredondados e anecdicos, como

descrito por Vucicevic et al. (2016). Os cistos se encontram majoritariamente na
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regido cortical e na juncéo cortico-medular, apesar de alguns se localizarem também
na medula renal, estando presentes em ambos os rins, variando em tamanho e
guantidade, indo de encontro com as informacdes relatadas por Bonazzi (2007) e Yu
et al. (2019). Diferente do encontrado por Tavasolian et al. (2018) e por Bonazzi
(2007), ndo haviam sedimentos na vesicula urinaria, reforcando a ideia de que este
achado foi acidental, ndo havendo correlacdo com DRP.

A presenca de achados laboratoriais estd associada a insuficiéncia renal
cronica, neste caso sendo constatada azotemia, hiperfosfatemia e anemia, assim
conforme descrito por Ferreira, Galvdo e Socha (2010). No entanto, em estudo
conduzido por Guerra et al. (2018), ndo foram observadas diferencas significantes
entres 0s niveis de creatinina dos animais afetados e do grupo controle.

Segundo Chalhoub, Langston e Eatroff (2011), a anemia em pacientes com
faléncia renal € decorrente, primariamente, da incapacidade da medula 6ssea de
produzir um numero adequado de globulos vermelhos, devido a diminuicdo da
producdo de eritropoetina nos rins, que se encontram danificados em razdo da
doenca, além disso, a anemia também se agrava pelo fato de que as hemacias néo
conseguem sobreviver em ambiente urémico, sofrendo hemdlise. Além disto, niveis
elevados de colesterol, assim como obtido neste relato, € um pardametro comum em
animais insuficientes renais crbénicos, uma vez que desordens no metabolismo
lipidico estdo presentes em casos de doencas renais cronicas (ELLIOTT; BARBER,
1998). Guerra et al. (2018) descreve que gatos com DRP possuem niveis séricos de
célcio mais elevados sem razdo aparente, concordando com os achados deste
relato, j& que uma vez que os principais sintomas foram atenuados os niveis de
calcio diminuiram.

No que concerne aos resultados do leucograma, sugere-se que a presenca
da linfopenia pode ser justificada pelo nivel de estresse do animal, em detrimento da
dor causada pelos cistos. O paciente do relato também apresentou uma eosinofilia
persistente sem motivo aparente, assim como relatado por Noori et al. (2019). Foi
constatada uma neutrofilia, com os valores de leucocitos dentro do padréo,
indicando uma resposta a uma inflamacao severa, devido ao que esta ocorrendo nos
rins, enquanto a linfocitose é causada pela presenca de mediadores da imunidade
(BARGER, 2003).

No resultado de urinalise do relato foi observado valor de densidade e o pH

da urina, abaixo dos niveis de referéncia. O aumento das lesdes renais, e a
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capacidade de excretar hidrogénio quando observado esta alteracédo fica reduzida,
acarretando na diminuicao do pH (ELLIOTT, BARBER, 1998). O quadro de piuria e
hematuria também relatados costuma ser observados em gatos com DRP,
provenientes de cistos infeccionados (NIVY et al. 2014) e por uma possivel
hemorragia intra-renal, respectivamente (FERREIRA; GALVAO; SOCHA, 2010). No
entanto, alguns estudos mostram que nao houveram diferencas na urinalise entre os
animais com DRP ou sem (VOLTA et al., 2010; GUERRA et al., 2018).

O manejo terapéutico adotado neste caso teve objetivo estabilizar o quadro
do paciente e atenuar os sinais clinicos. A conduta proposta incluiu a administracédo
de Mirtazapina, que segundo Bartges (2012), estimula o apetite e inibe a émese,
além da suplementacdo com Omega-3, que ajuda a reduzir a hipercolesterolemia e
melhora a atividade renal. A substituichio da dieta do animal por uma racgao
terapéutica foi recomendada, uma vez que racdes especificas para 0 sistema
urinario tem os teores de proteinas, fosforo e sédio diminuidos, além de possuir
adicao de antioxidantes e serem suplementadas com potassio (POLZIN, 2011). De
acordo com as evidéncias o tratamento é inespecifico e voltado somente para a
atenuacdo dos sintomas decorrentes da insuficiéncia renal, portanto formas de
diagnostico precoce e prevencdo da reprodugcdo de animais positivos sdo cruciais

para a reducéo da incidéncia da doenca (NOORI et al., 2019).
3 CONCLUSAO

O controle da doenca renal policistica se baseia no diagnéstico precoce e
oportuno, através do exame ultrassonografico, principalmente, a fim de possibilitar
um melhor bem estar, através da intervencdo antes do quadro culminar em
insuficiéncia renal crbnica, além desse diagndstico ser importante para evitar a
reproducéo de animais positivos. A reducédo da incidéncia da enfermidade é crucial
devido ao fato de muitos animais serem assintomaticos ou demonstrarem sintomas
apenas na meia-idade ou senilidade. Apesar de ser uma doenca genética comum
em felinos, principalmente da raca Persa, ainda falta conhecimento por parte dos
tutores e donos de gatis, portanto a conscientizacdo sobre a testagem precoce se

faz importante.
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