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GALVÃO

INTRODUÇÃO:  A  Doença  Renal  Crônica  (DRC)  é  uma  enfermidade  que  induz  a
distúrbios sistêmicos causados pela perda gradual e não regenerativa da função renal. A
DRC é dividida em estágios, no estágio 1, a creatinina sérica está inferior a 1,4mg/dL, a
poliúria e polidipsia podem estar presentes, bem como a isostenúria reflexo da perda da
capacidade de concentração da urina; valores séricos de creatinina entre 1,4mg/dL e
2,0mg/dL classificam o paciente no estágio 2, com a presença da poliuria, polidipsia e
isostenúria;  valores  séricos  de  creatinina  entre  2,1mg/dL  e  5,0mg/dL  enquadram o
paciente no estágio 3 da DRC, com sinais clínicos de síndrome urêmica evidentes como
vômito, anorexia e melena, além da poliuria, polidipsia e isostenúria; já valores acima de
5mg/dL de creatinina sérica classificam o paciente no estágio 4,  com sinais clínicos
graves de síndrome urêmica. A DRC é subclassificada quando presente a hipertensão
arterial sistêmica (HAS) e proteinúria. Pacientes com DRC necessitam de monitoramento
clínico  e  laboratorial  constante,  com o emprego da terapia  adequada.  OBJETIVOS:
Objetiva-se  abordar  a  condição  de  DRC estágio  3  em um cão clinicamente  estável,
visando a importância do seu acompanhamento periódico, resultando em qualidade de
vida e sobrevida. RELATO DE CASO: Atendeu-se um cão, macho, inteiro, raça Pitbull de
dez anos de idade e 22kg, clinicamente estável com DRC estágio 3. O paciente está em
acompanhamento bimestral de modo clínico, laboratorial e terapêutico, com resposta
satisfatória  de duração em 10 meses.  Os valores séricos de creatinina permanecem
estáveis em 3.5mg/dL, com apresentação clínica apenas de poliuria e polidipsia, ademais
o paciente apresenta sucesso no controle da HAS em 140mmHg. A terapia do paciente
envolve a hidratação por via oral, uso de dieta comercial renal, emprego de enalapril e
suplementação oral com ômega 3 e complexo B. DISCUSSÃO: Pacientes no estágio 3 da
DRC,  apresentam sinais  clínicos  como vômito,  anorexia  e  melena,  além da poliuria,
polidipsia  e  isostenúria.  Embora,  quando  submetidos  ao  tratamento  adequado,  a
estabilização  clínica  do  paciente  é  possível,  como  evidenciado  no  presente  relato.
CONCLUSÃO: Paciente em estágio avançado da DRC quando submetido ao tratamento e
acompanhamento possui qualidade de vida e sobrevida.
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