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Resumo

Doença obstrutiva do trato urinário de cavalos é uma enfermidade rara e de baixa prevalência na espécie, mas 
potencialmente grave. É uma condição de emergência, que apresenta sinais clínicos variáveis e dependentes 
da localização anatômica da obstrução. O local mais comum em que se aloja é o arco isquial em animais 
machos, onde a uretra se estreita e muda de direção. O componente cristalóide principal dos urólitos de 
equinos é o carbonato de cálcio e possui superfície irregular e espiculada. Este relato tem como objetivo 
descrever um caso de urolitíase obstrutiva atendida na Unidade Didática Clínico Hospitalar da FZEA USP, 
de um equino macho, castrado, 8 anos, SRD, com sinais clínicos de cólica, exposição de pênis e gotejamento 
de urina, ausência de hematúria, desconforto abdominal, postura frequente para urinar, tenesmo, disúria e 
inapetência desde a noite anterior ao atendimento. O animal era alimentado com silagem de milho e capim 
e ração farelada à base de milho. Durante o exame transretal foi possível notar grande distenção e turgidez 
da bexiga, além de elevada sensibilidade dolorosa à palpação dos rins. Optou-se por realizar a sondagem 
uretral, porém esta foi improdutiva, pois a sonda não alcançou a bexiga. Optou-se pela realização do exame 
ultrassonográfico da região perineal, em que foi possível diagnosticar uma obstrução da uretra, sendo 
visualizada uma massa de 3 cm de comprimento gerando sombra acústica. Ainda foi possível observar a 
uretra dilatada e a sonda uretral em contato direto com a massa obstrutiva. Foi feita uma avaliação dos rins 
e foi possível observar dimininuição da ecogenicidade do córtex renal e perda da definição da silhueta da 
pelve renal, compatível com edemaciamento do órgão e sugestível de hidronefrose. Na urinálise, a amostra 
apresentava aspectos físicos como coloração amarelo ouro, aspecto discretamente turvo e odor sui generis, 
e aspectos químicos como ph 8,0 e densidade 1,032. Na análise dos sedimentos, observou-se elevada 
celularidade na amostra, contendo alta quantidade de células de descamação, moderada quantidade de 
células de transição e poucas células renais. Foi feita análise hematológica, obtendo-se parâmetros normais. 
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Optou-se por realizar a uretrotomia perineal com o animal em estação, sob sedação e anestesia epidural. Foi 
possível acessar e remover o cálculo de superfície irregular e espiculada, desobstruindo a uretra. Utilizou-
se sutura absorvível sintética com padrão de sutura simples com pontos separados para fechar a uretra, 
mantendo a sonda uretral com guia para evitar a oclusão da uretra, e com o mesmo fio aproximou-se o tecido 
subcutâneo com sutura simples contínua. Para a pele, realizou-se também pontos simples separados com fio 
de nylon 1. Os níveis de ureia e creatinina foram mensurados no terceiro dia pós-operatório, apresentando 
valores dentro da normalidade para a espécie. O cavalo permaneceu com a sonda uretral durante 48 horas 
após o procedimento e foi mantido em fluidoterapia de manutenção durante 72 horas, antibioticoterapia 
com enrofloxacino (5mg/kg SID) durante 10 dias, flunixin meglumine (0,25 mg/kg TID) por 4 dias e dipirona 
sódica (25mg/kg QID) durante 8 dias. Após 10 dias do procedimento cirúrgico, removeu-se os fios de sutura 
e foi realizada nova urinálise, apresentando aspectos físicos da urina normais, aspectos químicos ph 9,0 e 
densidade 1,018 e presença de leucócitos. O animal recebeu alta 10 dias após o procedimento cirúrgico, 
apresentando níveis de ureia e creatinina normais e exame de urina dentro dos parâmetros normais. Foi 
prescrito ao proprietário suplementação com ácido ascórbico (1-2 g/Kg/dia) ou sulfato de amônia (175 
mg/Kg/dia) a fim de acidificar a urina, além de fornecimento de sal mineral e água de boa qualidade. Apesar 
da evolução satisfatória do caso, o animal permanecerá sob acompanhamento, pois a urolitíase obstrutiva 
pode ser um sinal de doença do trato urinário superior em muitos cavalos, podendo ocorrer recidivas na 
formação de cálculos e, possivelmente, novas obstruções.
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