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Resumo

A urindlise é o terceiro exame laboratorial mais requisitado pelos médicos veterinarios. Por ser pouco invasivo e
barato, além de somar no diagnéstico precoce de disfungBes renais. Sendo composto por exames fisico, quimico e
sedimento. Assim, 0 presente trabalho teve como objetivo principal, avaliar a importancia da sedimentoscopia frente
aos valores normais obtidos nos exames fisico-quimicos. O estudo foi constituido a partir do levantamento
epidemioldgico dos resultados de 137 exames de urina, realizados no Centro Clinico Veterinario do UNIPAM. Dentre
os grupos analisados, os filhotes obtiveram altera¢@es significativas nos pardmetros: proteina 66,66% (2/3), células
descamativas 66,66% (2/3) e bactérias 66,66% (2/3). Nos adultos, proteina 92% (23/25), flora bacteriana 84% (21/25)
e turbidez 92% (23/25). E nos idosos, observou-se alteracdes para flora bacteriana 78,78% (26/33), turbidez 81,81%
(27/33), leucécitos 78,78% (26/33) e hemécias 75,75% (25/33). Foi observado que 17 amostras (12,41%) nao
apresentaram alteragdes fisico-quimicas. Destas, 64% apresentavam algum indicativo de anormalidade no exame de
sedimento, com alta relevancia se analisados os achados patolégicos isoladamente. Por diversos motivos de
manipulacdo inadequada da urina, os exames fisico-quimicos podem apresentar resultados incorretos. Portanto, na

sedimentoscopia os achados sdo fidedignos e contribui no diagndstico.
Palavras-chave: Urinalise; Sedimentoscopia; Exames fisico-quimicos.

Abstract

Urinalysis is the third most requested laboratory test by veterinarians. Because it is less invasive and cheap, in
addition to adding to the early diagnosis of renal dysfunctions. Composed of physical, chemical and sediment exams.
Thus, the main objective of the present work was to evaluate the importance of sedimentoscopy in relation to the
normal values obtained in the physical-chemical exams. The study was constituted from the epidemiological survey of
the results of 137 urine tests performed at the Veterinary Clinical Center of UNIPAM. Among the analyzed groups,
the offspring showed significant alterations in the parameters: protein 66.66% (2/3), scaly cells 66.66% (2/3) and
bacteria 66.66% (2/3). In adults, protein 92% (23/25), bacterial flora 84% (21/25) and turbidity 92% (23/25). And in
the elderly, alterations were observed for bacterial flora 78.78% (26/33), turbidity 81.81% (27/33), leukocytes 78.78%
(26/33) and red blood cells 75.75% (25 /33). It was observed that 17 samples (12.41%) did not present
physicochemical alterations. Of these, 64% had some indication of abnormality in the sediment examination, with
high relevance if the pathological findings are analyzed separately. For various reasons of improper handling of urine,
physical-chemical examinations may present incorrect results. Therefore, in sedimentoscopy the findings are reliable

and contribute to the diagnosis.
Keywords: Urinalysis; Sedimentoscopy; Physicochemical exams.

Resumen

El analisis de orina es la tercera prueba de laboratorio més solicitada por los médicos veterinarios. Porque es menos
invasivo y econdmico, ademas de contribuir al diagndstico precoz de las disfunciones renales. Compuesto por
examenes fisicos, quimicos y de sedimentos. Asi, el objetivo principal del presente trabajo fue evaluar la importancia
de la sedimentoscopia en relacién a los valores normales obtenidos en los exdmenes fisico-quimicos. El estudio se
constituy6 a partir del levantamiento epidemiolégico de los resultados de 137 examenes de orina realizados en el
Centro Clinico Veterinario de la UNIPAM. Entre los grupos analizados, las crias presentaron alteraciones
significativas en los parametros: proteina 66,66% (2/3), células escamosas 66,66% (2/3) y bacterias 66,66% (2/3). En
adultos, proteina 92% (23/25), flora bacteriana 84% (21/25) y turbidez 92% (23/25). Y en los ancianos se observaron
alteraciones para flora bacteriana 78,78% (26/33), turbidez 81,81% (27/33), leucocitos 78,78% (26/33) y glébulos
rojos 75,75% (25/33). Se observé que 17 muestras (12,41%) no presentaron alteraciones fisicoquimicas. De estos, el
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64% tenia algin indicio de anomalia en el examen del sedimento, con alta relevancia si se analizan los hallazgos
patoldgicos por separado. Por diversas razones del manejo inadecuado de la orina, los exdmenes fisico-quimicos
pueden presentar resultados incorrectos. Por tanto, en la sedimentoscopia los hallazgos son fiables y contribuyen al
diagnostico.

Palabras clave: Analisis de orina; Sedimentoscopia; Examenes fisicoquimicos.

1. Introducéo

A medicina laboratorial teve inicio a partir da analise de urina. Referéncias ao estudo da urina foram encontradas em
desenhos feitos por nossos primeiros ancestrais e em hierdglifos egipcios. Embora os médicos da Antiguidade ndo dispusessem
de sofisticados métodos de exames, baseavam-se na analise da urina do paciente, para obter um diagndstico. Este consistia na
observacdo do odor, volume, cor, viscosidade e até mesmo a presenca ou ndo de aglcar em certas amostras (Bolodeoku &
Donaldson, 1996; Strasinger & Lorenzo, 2009).

O exame de urina de rotina traz informacgdes sobre o diagndstico e prognostico em diversas situagdes clinicas, ndo s6
em animais com afecc¢@es renais, como também em afec¢Oes hepaticas ou desvio portossistémico, animais com suspeita de
enfermidades infecciosas ou do trato urogenital, na avaliagdo preliminar de animais desidratados, afec¢des enddcrinas e como
ferramenta de avaliag8o pré-anestésica (Chew & Di Bartola, 1998).

E um dos exames mais solicitados rotineiramente, do ponto de vista do laboratério clinico. As razdes para esse pedido
ser tdo frequente vao desde o método ser pouco invasivo e barato até a informacdo diversificada que pode ser obtida atraves
dele (Matias, 2014). O exame completo inclui analise fisica, quimica e microscépica do sedimento. Cada etapa tem seu valor,
sendo as duas primeiras de execugdo mais simples e a Gltima considerada moderadamente complexa (Simerville et al., 2005).

Alteragdes no exame quimico e fisico demandam uma avaliagéo cuidadosa do sedimento. A anélise apropriada inclui
a identificacdo das células (eritrécitos, leucocitos, células epiteliais diferenciadas por epitélio), cilindros, micro-organismos e
cristais (Mundim, 2007). O exame microscopico do sedimento € um componente importante do ponto de vista clinico da
anélise de urina de rotina, pois pode fornecer indicios de problemas quando o animal ainda esté assintomético (Matias, 2014).

Em vérios paises, o exame de urina foi simplificado, abolindo-se a anélise do sedimento sempre que o exame fisico
apresenta aspecto limpido, coloragdo normal e o exame quimico, realizado com tira reagente, ndo revela anormalidade
(Costaval et al., 2001). A Confederacdo Europeia de Medicina Laboratorial relata que seja solicitado apenas se houver
indicacao clinica, e ainda € submetido a analise de custo/beneficio (Ndbrega et al., 2019). No Brasil, é rotina a realizacdo das
trés etapas na area humana, pela importancia dos achados, mesmo diante de exame fisico-quimico normais. Segundo
Heggendornn et al. (2014), a alta demanda de andlise de urina nos laboratérios pode suscitar em uma sobrecarga no
laboratério. Contudo, ndo justifica que a avaliacdo seja feita de maneira insatisfatoria.

A demonstragdo da importancia da analise microscdpica do sedimento urinario em exames fisico-quimico normais, é
fundamental para assegurar maior qualidade e confiabilidade no resultado, além de proporcionar melhor direcionamento
clinico. Diante disso, objetivou-se com este estudo investigar os achados presentes no exame de sedimentoscopia urinaria em
exames fisico-quimicos normais de caes, atendidos no Centro Clinico Veterinario (CCV) do Centro Universitario de Patos de
Minas (UNIPAM).

2. Metodologia
Este trabalho caracterizou-se como um estudo retrospectivo, descritivo e transversal (A. Pereira et al., 2018), em que
se realizou o levantamento epidemiolégico dos resultados de exames de urinalise em caes atendidos no CCV-UNIPAM no

periodo de margo de 2015 a dezembro de 2021.
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Este estudo foi aprovado pela Comissio de Etica no Uso de Animais (CEUA) do UNIPAM, aprovado sob o nlimero
de protocolo 86/21.

2.1 Amostra experimental

Foram analisadas 137 amostras a partir dos resultados de exames de urinalise de cdes de ambos os sexos, de diferentes
racas e idades, encaminhados ao laboratério a pedido médico veterinario. A selecdo dos exames fisico-quimicos normais foi de
acordo com os valores de referéncia estabelecidos para a espécie canina, conforme descrito por Thrall et al. (2015). As
avaliacGes dos exames foram realizadas a partir de amostras de urina que foram colhidas em recipiente estéril pelas técnicas de
cistocentese, cateterismo ou miccdo espontanea e avaliadas sob temperatura ambiente em até 4 horas ap6s a miccao.

A investigacdo compreendeu o exame fisico, por meio da anélise dos parametros: Volume: ndo foi padronizado o
volume minimo de urina; Aspecto: classificado em: limpido, semi-turvo e turvo; Densidade: avaliada por refratbmetro, com
valores de normalidade entre 1.020 a 1.045; Cor: com varia¢Ges de amarelo claro a amarelo escuro; e Odor: classificado como
suigeneris em condi¢des de normalidade. Na andlise quimica foram considerados os exames obtidos com a utilizagdo de tira
reagente, conforme as instru¢des do fabricante, para a determinacdo semi-quantitativa dos parametros (pH, albumina,
bilirrubina, glicose, hemoglobina, corpos cetdnicos e urobilinogénio), foi considerado normal o pH &cido; bilirrubindria e
proteindria até 1+ em urina concentrada e para os demais parametros resultado negativo.

A avaliacdo dos resultados do sedimento urinario obedeceu aos seguintes critérios: amostras que foram submetidas a
centrifugagdo de 1.500 rpm, durante 5 minutos, sendo o sobrenadante desprezado e o sedimento de 0,5 mL ressuspendido com
pipeta do fundo do tubo; aspira¢do de 20 pL de sedimento depositado em uma Iamina e coberto por laminula de 22 x 22 mm;
andlise microscdpica inicial realizada com aumento de 10X para verificacdo da presenga de elementos como: muco, células
epiteliais e cristais; observacéo de cilindros no aumento de aumento de 400x a determinacdo do ndmero médio de elementos
presentes em dez campos analisados (Sociedade Brasileira de Patologia Clinica/ Medicina Laboratorial [SBPC/ML], 2018).

Para os elementos cuja presenca ou quantificagdo foi considerada alterada na sedimentoscopia foram adotados 0s
seguintes valores referenciais minimos: piécitos: 3 a 5 por campo (400x); hemacias: 4 a 5 por campo (400x); cilindros de
quaisquer tipos: qualquer nimero por Iamina; flora bacteriana: considerada aumentada acima de 99 por campo; cristais
anormais: considerados numerosos; leveduras qualquer achado por Iamina; Trichomonas sp. ou outros parasitos: qualquer
achado por lamina.

2.2 Anélise estatistica
Os dados obtidos foram tabulados e analisados qualitativa e quantitativamente com auxilio do software Microsoft

Office Excel® versdo 2016 e os resultados expressos descritivamente e através de gréficos e tabelas.

3. Resultados e Discussao
Durante os anos de 2016 a 2021 foram realizados pelo laboratério de Patologia Clinica do CCV - UNIPAM, 137

exames de urina em caninos. A idade média dos animais atendidos foi de 7 anos, minima de 3 meses e maxima de 16 anos. O

perfil da populacdo atendida encontra-se caracterizado na Tabela 1.
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Tabela 1 - Distribuicdo da populagdo canina, nos exames de urina por faixa etaria e sexo, realizados no periodo de 2015 a
2021, atendidos no Centro Clinico Veterinario do UNIPAM, Patos de Minas MG, 2022.

Idade (anos) Fémea Macho Total

n % n % n %
Filhotes 0 0 3 100 3 2.19
Adultos 15 62,50 9 37,5 24 17.52
Idosos 9 27,28 24 72,72 33 24.09
Néo informado 25 18,25 52 37,96 77 56.20
Total 49 88 137 100

Fonte: Dados da pesquisa (2022).

Os métodos de coleta utilizados nos exames foram, o cateterismo 46% (63/137), a cistocentese 26,27% (36/137),
micg¢do espontanea 0,73% (1/137) e em 27% (37/137) das amostras ndo foi especificado o método.

Na Figura 1 estdo descritas as principais alteragdes nos exames de urina, de acordo com a faixa etaria dos caes. Dentre
0s grupos analisados, os filhotes obtiveram alteracBes significativas nos pardmetros: proteina 66,66% (2/3), células
descamativas 66,66% (2/3) e bactérias 66,66% (2/3). Nos adultos, proteina 92% (23/25), flora bacteriana 84% (21/25) e
turbidez 92% (23/25). E nos idosos, observou-se alteracdes para flora bacteriana 78,78% (26/33), turbidez 81,81% (27/33),
leucdcitos 78,78% (26/33) e hemacias 75,75% (25/33). Nota-se que 77 exames ndo tinham identificacdo da idade, isso se da
por serem animais resgatados, sem historico ou informacéo.

No estudo de Pereira et al. (2019), os principais achados em cées renais cronicos 21,67% (127/586), foram proteindria
e cilindrdria. Similarmente Lima et al. (2005), identificou proteinUria 69% (43/62), pidria 53% (33/62), cilinduria 32% (20/62)
e densidade acima de 1060 em 29% (18/62) de cdes com suspeita de afec¢do no trato urinario. J Péppl & Gonzalez (2005)
observaram em cdes com diabetes mellitus, glicostria 90% (18/20) e densidade alta em 50% (10/20) dos casos.

Tanto nos filhotes como nos adultos, os principais achados sugerem um diagnéstico de inflamagdo no trato urinario.
Bem como, pielite, uretrite, cistite e a prostatite nos cdes adultos, ndo castrados. Paralelamente, nos animais idosos o
diagnostico mais sugestivo € de infeccdo e hemorragia pés-renal, como por exemplo cistites, cistites hemorrégicas, uretrites,

calculos uretrais, neoplasias entre outros.
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Figura 1 - Alteracdes encontradas nos exames de urina de cées, por faixa etaria, realizados no periodo de 2015 a 2021,
atendidos no Centro Clinico Veterinario do UNIPAM, Patos de Minas MG, 2022.
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Fonte: Dados da pesquisa (2022).

Dos 137 exames analisados em 87,59% (120/137) observou-se pelo menos uma alteracdo nas etapas fisico-quimica, e
em 12,41% (17/137) ndo foram identificadas alteracdes nessas etapas.

A principal alteracdo identificada no exame fisico foi a turbidez 68,61% (94/137), que pode emergir pela presenca de
células epiteliais, e essas células podem indicar desde uma inflamacao, irritacdo até neoplasias (Thrall et al., 2015). Enquanto
no exame quimico a alteragdo mais frequente foi a proteindria 81,75% (112/137), que deve ser analisada e reavaliada, por
apresentar uma alta probabilidade de inflamac@es do trato urogenital ou doenca renal (Bush, 2004; Mundt & Shanahan, 2012).
Na sedimentoscopia foram identificadas alteragdes em 82,48% (113/137) das amostras, em maior quantidade as bactérias, com
82,48% (113/137) e células epiteliais 73,72% (101/137). A flora bacteriana aumentada pode sugerir infec¢des urinarias,
principalmente se acompanhada de leucdcitos (Thrall et al., 2015).

Das 17 amostras sem alteragdes nas etapas fisico-quimica, 35,3% (6/17) também ndo apresentaram alteracdo no
exame de sedimentoscopia e em 64,7% (11/17) observou-se que apesar de nenhuma alteragdo nas etapas fisico-quimica, foi
identificado a presenca de sedimento urindrio. Os elementos encontrados na andlise microscdpica do sedimento estdo

apresentados na Tabela 2.
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Tabela 2 - Elementos encontrados na etapa de sedimentoscopia, nos exames de urina em cées sem alteragdes fisico-quimicas,
atendidos no Centro Clinico Veterinario do UNIPAM, Patos de Minas MG, 2022.

Elementos encontrados Valor absoluto Valor percentual (%)
Bactérias 11 100

Células epiteliais 8 72,72
Hemécias 7 63,64
Leucdcitos 5 45,45

Muco 5 45,45

Cristais de urato amorfo 3 27,27
Cilindro hialino 2 18,18
Cilindro granuloso 1 9,09

Cristal de bilirrubina 1 9,09

Fonte: Dados da pesquisa (2022).

Costaval et al. (2001) analisaram 10.234 amostras de urina humana, destas, 1,92% (96/5000) continham exames
fisico-quimicos normais com sedimentoscopia alterada, porém, analisando isoladamente, os achados patoldgicos foram de
baixa relevancia. Portanto, néo constatou diferenca nos achados em andlises fisico-quimicas normais.

As bactérias em pequenos nimeros podem ser normais, representando contaminagdo do ambiente ou do meato
urinario. Nas infec¢Bes urinarias, no entanto, seu ndmero estd aumentado, sendo que quando bactérias e leucdcitos estiverem
aumentados a existéncia de uma infeccdo deve ser considerada (Thrall et al., 2015). Células epiteliais foram observadas em
72,72% dos exames fisico-quimicos normais, as mesmas se dividem em trés. As células renais tém origem nos tabulos e
raramente sdo encontradas, sua presenca indica um processo de descamacéo tubular. Ja as células transicionais, podem provir
da pelve renal, dos ureteres e da bexiga. Em condi¢des normais, o nimero é muito reduzido na urina, seu aumento pode estar
relacionado com inflamacdo, irritacdo ou neoplasia. E por fim, as escamosas que podem se apresentar na uretra distal, na
vagina, vulva e no prepucio, quando a coleta é por micgdo espontanea (Garcia-Navarro, 2005; Hendrix, 2006).

A hematuria identificada 63,64% dos exames, pode originar-se de causas traumaticas como atropelamento,
cateterizagdo, cancer, calculo, cistocentese, obstrucéo; e as causas ndo traumaticas, por exemplo as coagulopatias, estro,
infeccdo e nefrose. A elevada quantidade de leucdcitos, pode ser de origem infecciosa como, pielonefrite, cistite e uretrite, ou
de origem ndo infecciosa, como na urolitiase, neoplasia e traumas em qualquer ponto do aparelho urogenital (Thrall et al.,
2015).

Os cilindros observados em trés exames fisico-quimicos normais, sdo compostos por proteinas e possuem formatos
tubulares, de acordo com seu local de origem. Eles indicam uma doenca renal e tém importante valor diagnostico. Grandes
quantidades sugerem uma doenga ativa ou algo a nivel renal. O cilindro hialino ou o granular fino de (1 a 2/campo), néo sugere
anormalidade. J4, os cilindros granulosos apresentam aspecto grosseiro e sugerem necrose, pielonefrite ou infarto (Schmidt et
al., 2016; Thrall et al., 2015).

A presenca de substancia minerais na urina pode tomar a forma amorfa ou cristalina. A precipitacdo de cristais ou
cristaluria, nem sempre é caracterizada por anormalidades. Pode-se citar, o urato amorfo, encontrado em 27,27% dos exames,
ndo apresentam valor diagnostico. O cristal de bilirrubina também pode estar presente na urina do cdo, principalmente quando
estiver concentrada e com pH < 7, mas também podem estar relacionados a doengas hemoliticas, hepaticas e pds hepéticas
(Hendrix, 2005; Thrall et al., 2015).

O exame macroscopico é indispensavel diante da analise da urina, para identificacdo de cilindros, células epiteliais,
cristais, leucdcitos e bactérias que auxiliam no diagndstico de diversas condi¢Ges. Portanto, a salde do paciente e a qualidade

do exame devem ser considerados ao optarem pela seletividade do emprego da sedimentoscopia (Simerville et al., 2005).
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4. Concluséo

A urinélise é um exame simples, ndo invasivo e possui baixo custo, 0 que permite que, seja aderido como exame de
rotina. Em decorréncia da manipulacdo inadequada da urina, desde a coleta até o0 momento de analise, ou ainda devido a
problemas relacionados a tira reagente, resultados incorretos podem ser gerados nas etapas fisico-quimica, sendo 0os mesmos
identificados na etapa de sedimentoscopia pela avaliagdo microscopica, realizada por um profissional capacitado. A analise do
sedimento urinario pode contribuir para determinacdo de alteragdes importantes como o diabetes, doenca renal, urolitiase,
infeccBes urindrias e doencas hepaticas. Sugere-se estudos futuros a fim de se obter uma maior confiabilidade ao exame e

aporte aos diagnasticos.
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