INFORME CIENTIFICO

por Leticia Maia

URINALISE a2

Exame Quimico

A) pH

Referéncia: Caes e gatos: 5,5 -7,5. EqUinos: 7,5 - 8,5.

Pode variar dependendo da dieta do animal, bem como de seu estado acido-base. Dietas ricas em

proteina de origem animal levam a um pH acido, enquanto dietas baseadas em vegetais levam a um pH

urinério basico.
»Causas de aciduria (normal em carnivoros): acidose metabélica ou respiratéria, acidose diabética,
insuficiéncia renal, diarréia severa, vémitos freqientes (acidiria paradoxal), pirexia, hipocloridemia, e
administragdo de agentes acidificantes (ex. metionina) e uso de ragbes acidificantes. Urinas com altas
concentragbes de glicose podem apresentar menor pH, pois o metabolismo da glicose e a produgéo de
aménia diminuem o pH urinario.
»Causas de alcalinaria (normal em herbivoros): infecgdes por bactérias produtoras de urease (devido a
conversao da uréia a aménia), alcalose metabdlica ou respiratéria, exposigdo ao ar por periodo de tempo
prolongado (devido a perda de CO,), e administracdo de agentes alcalinizantes (ex. NaHCOj3). A urina de
carnivoros tende a alcalina no periodo pds-prandial.

B) PROTEINA
Referéncia: ausente. Algumas proteinas de baixo peso molecular passam para o filtrado glomerular, no
entanto a maioria destas proteinas é reabsorvida pelos tubulos renais. Uma quantidade muito pequena
de proteina é normalmente excretada na urina, nao sendo clinicamente detectavel. A tira reagente é
sensivel a albumina e relativamente insensivel a globulinas e proteinas de Bence-Jones. A densidade
urindria deve ser levada em consideragao ao interpretar tragos de proteina na urina, pois estes podem
significar proteindria importante numa baixa densidade urinéria.
»Causas de proteintria:
1. Doenca renal: lesbes glomerulares e/ou tubulares; sangue oculto negativo, o sedimento pode ou nao
conter cilindros. A determinacao da relagao proteina:creatinina urinaria confirma proteinuria renal.
2. Infecgao urinaria ou cistite: observagao de bactérias e leucécitos/pidcitos no sedimento.
Hemorragia: sangue oculto positivo e presenga de hemacias no sedimento.
4. Hemodlise intravascular: sangue oculto positivo devido apenas a hemoglobindria, sem hemacias no
sedimento.
Resultados falso-positivos: urinas alcalinas ou amostras contaminadas com bactérias produtoras de urease
(podem ter elevado pH) ou por contaminagédo com residuos de desinfetantes.
Resultados falso-negativos: urina diluida ou muito acida.
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C) GLICOSE
Referéncia: ausente.
Nao é detectavel na urina de caes e gatos saudaveis, nos quais a glicose passa livremente para o
filtrado glomerular e é reabsorvida pelos tubulos proximais. Glicosuria pode ocorrer devido a um
excesso de glicose chegando aos tubulos que nao pode ser reabsorvido, ou, menos comumente, a
diminuicdo da reabsorgao tubular. A glicosuria pode ser persistente ou transitéria, e testes seriados sao
necessarios para diferenciagdo destas condigoes.
»Causas de glicosuria transitoria: hipertireoidismo, pancreatite aguda, estresse (gatos), periodo pds-
prandial e medicamentos hiperglicemiantes.
»Causas de glicosuria persistente: diabetes mellitus, fluidoterapia contendo glicose, doengas crbnicas
nao-relacionadas a doenca renal, como hiperadrenocorticismo, hiperpituitarismo ou acromegalia.
Resultados falso-positivos: contaminagdo com oxidantes (ex. perodxido, hipoclorito de sddio),
pseudoglicosuria que ocorre em gatos obstruidos.
Resultados falso-negativos: urina muito concentrada ou com altas concentragdes de vitamina C.

Nosso proximo informe cientifico continuara o assunto abordado. Duvidas ou sugestoes, entre em contato com nossa equipe.



