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1. INTRODUGAO

A displasia renal se caracteriza pelo desenvolvimento desorganizado do
parénquima renal, originada de anormalidades durante o periodo de nefrogénese
(SEILER 2010). Essas alteragbes podem ser manifestadas por um quadro de
doenca renal crénica em caes jovens (LESS 2011).

De forma geral, a displasia renal € normalmente congénita, porém os felinos,
caes e suinos sdo espécies que possuem uma zona nefrogénica subcapsular
ativa no nascimento, portanto, essas alteracbes podem ocorrer no periodo
neonatal precoce até a completa diferenciacédo do tecido nefrogénico,e portanto
podem sofrer alteragcdbes como por exemplo, nos casos de caes a infecgdo por
Herpesvirus Canino (MAXIE et al. 1993; BRUM et al. 2008).

Os sinais clinicos mais comuns de displasia renal sdo perda de apetite ou
anorexia, crescimento atrasado, reducdo de peso corporal, poliuria, polidipsia e
émese. Os animais acometidos podem apresentar os primeiros sinais clinicos a
partir das quatro semanas de vida e geralmente ocorrem antes dos dois anos de
idade. As ragas como Shih-tzu, Lhasa apso, Golden retriever e boxer sdo as mais
frequentemente acometidas (BRUM et al. 2008, CIANCOLO & MOHR 2015).
Como os sinais clinicos sdo inespecificos, o estabelecimento do diagndstico
definitivo requer analise histopatoldégica que podem classificar as alteragbes
encontradas em lesbes primarias, compensatorias, degenerativas ou
inflamatorias.

Nesse contexto a utilizagdo de ultrassonografia auxiliaria para avaliar o
tamanho, formato e arquitetura do 6rgéo, podendo sugerir a existéncia da doenca.
Os proximos passos a serem tomados seriam em relagdo ao tratamento ou
procedimento de bidpsia.

O objetivo deste trabalho foi relatar um caso de displasia renal em céo e
enfatizar a utilizagdo da ultrassonografia como ferramenta auxiliar no diagnéstico
de doencgas renais.

2. METODOLOGIA

Foi recebido para necropsia no Servigo de Oncologia Veterinaria — (SOVET-
PATOLOGIA) um canino, macho, da ragca Shar-pei, com 1 ano e 6 meses de
idade. Foram obtidos junto aos veterinarios responsaveis os dados referentes aos
sinais clinicos e histérico do animal. Realizou-se a avaliagdo macroscopica e
descricdo das alteragdes encontradas no cadaver e para o estudo histologico,
foram coletados fragmentos dos 6rgaos, os quais foram fixados em formol 10%,
por 48 a 72 horas, processados em parafina, cortados em secbes de 6 micras e
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corados pela técnica hematoxilina-eosina. Também foi realizada revisao
bibliografica sobre displasia renal e exame ultrassonografico dos rins.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

O animal apresentava histérico de emagrecimento progressivo ha
aproximadamente 45 dias. Os sinais clinicos relatados durante o atendimento
foram voémitos intermitentes, tenesmo, diarréia, dor abdominal a palpacao,
hipotermia, anorexia, prostracao, polidipsia e polidria. Conforme os exames
complementares solicitados, a urinalise revelou presenca de proteinas e intensa
celularidade. O exame bioquimico revelou elevados niveis séricos de uréia e
creatinina. Quanto ao hemograma, o hematécrito apresentou valores abaixo dos
limites fisiolégicos, corroborando com uma anemia arregenerativa.

Durante a necropsia foram observados rins de textura amolecida, com
por¢cdes enegrecidas e irregulares na superficie conforme a FIGURA 1.
Histologicamente, foram observados glomérulos e tdbulos renais imaturos
(FIGURA 2A e 2B), persisténcia de ductos primitivos (metanéfricos) circundados
por mesénquima primitivo, presenga anOmala de tecido conjuntivo fibroso no
intersticio, além de nefrite intersticial. Havia glomerusclerose e necrose de alguns
tubulos, caracterizando uma insuficiéncia renal crénica (IRC) como demonstra a
FIGURA 3.

O diagndstico foi estabelecido como nefropatia associada a displasia renal,
devido a associacdo dos dados epidemioldgicos, sinais clinicos, exames
complementares e lesdes anatomo-patologicas caracteristicas compativeis com
as descritas por (HUNNING et al. 2009; LESS 2011). O exame histopatoldégico
determina o diagnostico definitivo da doenca, através de amostras do tecido renal,
que pode ser obtido através de bidpsia ou necropsia. (HUNNING et al., 2009).

Microscopicamente, para se classificar a displasia renal utiliza-se a avaliagao
da presenca de estruturas inadequadas para a fase de desenvolvimento do
animal ou o desenvolvimento anémalo, como mesénquima indiferenciado e
grupos de glomérulos imaturos no cértex. Algumas estruturas renais podem ser
desprovidas de glomérulos e/ou tubulos. As estruturas anémalas incluem tubulos
coletores que terminam no tecido conjuntivo cortical, epitélio tubular atipico e
ductos primitivos (metanéfricos) rodeados por epitélio cuboidal, as vezes cercado
por camadas concéntricas de mesénquima, além de metaplasia disontogénica
(CIANCIOLO & MOHR 2015).

Segundo BABICKSAK (2012) “Apesar da ultrassonografia ndo ser o método
de eleicdo para o diagnodstico da displasia renal, a sua realizagéo € indicada em
casos de nefropatias, uma vez que, o ultrassom auxilia na determinagédo do grau
de comprometimento renal, e consequentemente, do progndstico do paciente”.

Durante a realizacdo do exame de ultrassom, € possivel visualizar rins de
contornos irregulares com falta de definigdo cértico-medular, parénquima renal
hiperecogénico e presencga de cistos pelo parénquima (VOLKWEIS et al., 2012).
Os rins também podem comumente demonstrar dimensdes reduzidas, e possuir
menor espessura da regiao medular (HOPPE 2000).

No presente relato o animal manifestou os sinais clinicos que culminaram
com a morte do animal com um ano e meio de idade, rins reduzidos de tamanho e
com depressdes. Em cées jovens, estas alteragdes podem ocorrer em
consequéncia de fibrose renal por doenga renal precoce, displasia e nefropatia
juvenil progressiva (NEWMAN 2013).

Neste caso clinico, o exame ultrassonografico poderia ter sido associado
durante o atendimento do animal, possibilitando observar as alteragbes ja
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descritas. O exame de ultrassonografia, poderia também ter sido utilizado para
realizagéo de a bidpsia guiada , assim possibilitando um diagnéstico definitivo e
estabelecimento da conduta a ser tomada.
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Figura 2:A. Tecido conjuntivo primitivo evidenciado pela coloragao Tricromico
de Masson.
B. Fibroplasia acentuada e tubulos imaturos.

Figura 3: Glomerusclerose, dilatagao tubular e calcificagéao.



4. CONCLUSOES

O presente trabalho relata a importancia do uso da ultrassonografia como
ferramenta diagndstica das alteragdes renais em geral, incluindo a diplasia renal.
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