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RESUMO

O objetivo do trabalho consiste em relatar o caso de uma paciente felina diagnosticada com
Doenga Renal Cronica (DRC) em estadio Il submetida a terapia com células-tronco. Por se
tratar de uma terapia inovadora, para uma enfermidade de grande relevancia na clinica de
felinos, o trabalho justifica-se pela importancia na divulgacdo e aderéncia de novos
tratamentos para a DRC, de modo a capacitar os profissionais a luz de novas condutas dentro
desse quadro. Os métodos utilizados para o desenvolvimento do relato foram a analise de
prontuarios, entrevista com os profissionais veterinarios envolvidos, entrevista com os tutores,
interpretagao de exames requeridos e revisao de literatura sobre o tratamento com células
tronco. Os resultados analisados durante a avaliagdo do caso revelaram que a terapéutica em
questdo propiciou uma evolucdo de grande importincia no quadro, com a melhora na
qualidade de vida da paciente e a perspectiva de um bom progndstico, demonstrando sua
eficacia no tratamento. Conclui-se, portanto, que dentro do universo clinico da DRC, a
conduta a ser tomada deve ter como objetivo, ndo s6 a busca pela resolug¢do, dentro de suas
limitagdes e complexidades, do caso, mas a entrega de uma condicao de vida confortavel para
o paciente e de um procedimento o mais indolor possivel, a transparéncia com o tutor e o zelo
as limitagcdes do animal acometido. Nesse sentido, foi observado que o tratamento com
células-tronco cumpriu determinados requisitos e, pelo decorrer deste caso, apresenta elevado
potencial como ferramenta principal de tratamento a DRC, podendo inclusive resultar em
reversdo de lesoes renais com os devidos protocolos e dependendo do estadio da doenca.
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1 INTRODUCAO

O rim, por sua fun¢do de manutengdo do equilibrio acido base e hidroeletrolitico, além
de producdo de eritropoietina, ativagdo da vitamina D e controle da pressdo arterial, ¢ o 6rgao
que controla a manuten¢do da homeostasia do organismo (BRAGATO, 2013).

Assim, as afecgOes que acometem estruturas renais que eventualmente determinam os
estadios da doenga renal, podem ter origem hereditaria/congénita, infecciosa e toxica,
imunomediada, traumatica e relacionada a desequilibrios eletroliticos (POLZIN, 2008).

A Doenga renal cronica (DRC) define a presenca de lesao renal persistente por no
minimo trés meses, com perda definitiva e irreversivel da estrutura funcional e/ou estrutural
de um ou de ambos os rins, em que observa-se taxa de filtragdo glomerular (TFG) de até 50%
em relagcdo ao seu normal (POLZIN et al., 2005; POLZIN, 2008). Sua prevaléncia em gatos ¢
de 1,6 a 20%, considerada uma das doencas mais comuns na espécie felina (LUND et al.,
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1999; WATSON, 2001).

Nesse sentido, a Sociedade Internacional de Interesse Renal (International Renal
Interest Society - IRIS) estabelece quatro estadios de evolugao da DRC em caes e gatos (IRIS
Staging System of CKD, 2009). Esses estadios sdao caracterizados principalmente levando em
consideragdo as concentragdes séricas de creatinina, uma vez que esse marcador de TFG ainda
¢ a melhor varidvel laboratorial para a rotina clinica (POLZIN et al., 2005; SANDERSON,
2009).

Assim, resumidamente, no estadio III da DRC, os sintomas dos estadios I e II estdo
ainda mais marcantes, a desidratacao ¢ cronica e héd presenca de azotemia moderada, em que a
creatinina sérica encontra-se entre 2,9mg dL-1 a 5,0mg dL-1 para gatos e podem-se observar
manifestagdes sistémicas relacionadas a perda da fungdo renal, com a progressao da doenga
relacionada tanto a autoperpetuagdo, quanto a causas desencadeantes (WAKI et al; 2010).

Geralmente, o tratamento de suporte ¢ preconizado na rotina clinica veterinaria,
objetivando-se a melhoria na qualidade de vida do paciente e estabilizagdo do quadro, dado
que as lesdes dessa enfermidade sdo irreversiveis (RUFATO et al., 2011). Dentro desse
cenario, a utilizagdo de células-tronco como tratamento a DRC mostra-se uma nova ¢
promissora alternativa que evidencia a sua capacidade de reversdo das lesdes renais sem
grandes efeitos colaterais (MORIGI & BENIGNI, 2013).

A terapia utiliza-se de células-tronco de origem mesenquimal, que sdo retiradas de
fragmentos de gordura (ZUTTION et al., 2013). Assim, a coleta ¢ feita durante cirurgias
eletivas de castracdo de animais jovens e saudaveis com a autorizacdo do tutor e ndo oferece
perigo a satde do paciente e permite a obten¢do de grandes quantidades de células-tronco
(LEVIN et al., 2019).

O tratamento com célula-tronco mesenquimais derivadas do tecido adiposo tem como
foco amelhoria na qualidade de vida de pacientes acometidos de DRC, como estabilizacao do
quadro e ainda possivel reversao das lesdes derivadas dessa enfermidade (MORIGI &
BENIGNI, 2013). Logo, esse relato de caso justifica-se pela necessidade de maiores
informacodes sobre os resultados de tratamentos com células-tronco, de modo a divulgar seus
bons resultados e torna-lo familiar ao veterindrio, para que o paciente renal tenha
oportunidade de uma vida mais confortavel e duradoura apesar da doenga.

O objetivo deste trabalho ¢ relatar os resultados do tratamento com células-tronco em
uma paciente felina diagnosticada com DRC em estadio III. Foram analisados prontudrios e
exames anteriores, além de entrevistas com os veterinarios responsaveis pelo caso e os tutores
da paciente.

O objetivo do resumo consiste em relatar o decurso do tratamento com células-tronco
de uma paciente felina com DRC em estadio III, de modo a tornar visivel a possibilidade de
melhora na expectativa e qualidade de vida de animais com doenca renal com terapias
inovadoras e conscientizar os veterinarios sobre essas, na esperanc¢a de que o maior niumero de
pesquisas sobre tais tratamentos possam torna-los mais acessiveis tanto aos tutores, quanto aos
profissionais da area.

2 RELATO DE CASO

Uma paciente felina, sem raca definida (SRD), 12 anos, pesando 7,2 Kg, foi atendida
por servigo veterinario particular no més de maio de 2021 no Estado de Sao Paulo.

a) Anamnese
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Durante a anamnese foi registrado que a paciente apresentava politria, frequente
peritria, polidipsia e letargia.

No mais, em relagdo ao manejo, a paciente era tratada com racdo Golden® Gatos
Castrados.

b) Exame fisico

O exame fisico revelou alteragdes no sistema genito-urinario e em pele e anexos, pela
presenca de politria e descamagdo seborréica, respectivamente. Além disso, a paciente
apresentava escore corporal de 7/9, caracterizando obesidade. O tempo de perfusdo cutanea
(TPC) era de 2 segundos, a frequéncia cardiaca (FC) era de 180 batimentos por minuto e a
frequéncia respiratoria (FR) era de 40 movimentos por minuto. A ausculta cardiaca
apresentava bulhas ritmicas normofonéticas e sem sopro e as mucosas estavam normocoradas,
com temperatura de 37°C. Apresentava desidratagdo leve.

c¢) Diagnostico presuntivo
As principais suspeitas clinicas eram cistite idiopatica felina ndo obstrutiva e DRC.
d) Tratamento

Foi indicado pela profissional veterinaria responsavel pelo caso a troca da ragdo
Golden® Gatos Castrados pela PremieR® Ambientes Internos Gatos Castrados acima de 12
anos (pacote 1,5 kg), com a administragdo de 60g por dia, com a possibilidade de divisdo em
por¢des. Além disso, indicou-se o suplemento Omex 3 (1100 mg), com administracdo de 1
capsula por dia durante 30 dias.

No mais, no dia da consulta foi realizada a fluidoterapia para corre¢do da desidratacio
com 150 ml soro Ringer Lactado com adi¢ao de 1 ml de Mercepton (100 ml). Mantendo a
aplicacao periodicamente, com o intuito de estabilizar o quadro.

e) Exames

A tutora havia informado que o animal apresentava-se em jejum e por isso foram
coletadas amostras de sangue para a realizagdo de exames de Hemograma completo e
Bioquimico (Fal, GGT, Albumina, Uréia e Creatinina).

As principais alteragdes no exame bioquimico (28 de maio de 2021) estdo descritas abaixo

Tabela 1. Exame bioquimico de maio de 2021

Resultado Valor de referéncia
Creatinina 4,51 mg/dL 0,50 a 1,70 mg/dL
Ureia 85,0 mg/dL 20 a 65 mg/dL
Gama GT 8,0 U.I./L 1,3a5,1 U.I/L

Além disso, foi solicitado exame ultrassonografico abdominal completo, de modo a
avaliar a morfologia da estrutura renal.

Assim, foram observadas alteracdes em rim, principalmente area hiperecogénica em
regido medular de ambos os rins (sugestivo de calcificagdo).
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Nesse sentido, de acordo com o resultado dos exames, foi estabelecido o protocolo
medicamentoso de fluidoterapia com soro Ringer Lactato 250 ml e Mercepton 2 ml via
subcutanea.

Apos o estabelecimento da DRC no estadio III, no periodo entre junho e setembro de
2021, a doenga foi acompanhada e tratada por protocolo, a fim de estabilizar o estadio da
doenca para realizagdao do pedido de tratamento com células-tronco.

O ultimo exame bioquimico realizado em julho de 2021, antes do pedido e inicio do
tratamento com células-tronco, esta descrito abaixo:

Tabela 2. Exame bioquimico de julho de 2021

Resultado [Valor de referéncia
Creatina 3,00 mg/dL 10,50 a 1,70 mg/dL
Ureia 120,0 mg/dL 20 a 65 mg/dL
Sodio 153,0 mmol/L 146 a 155 mmol/L
[Potassio 4,7 mmol/L 3,7 a 4,5 mmol/L
Calcio 16nico 5,03 mg/dL 3,1a5,1 mg/dL

3 DISCUSSAO

Pode-se observar que, de acordo com os exames (tabela 1), a priori a paciente
apresentava os parametros do hemograma dentro da normalidade, porém indicava azotemia
moderada pela alteragdo de creatinina e ureia, além de Gama GT. Nesse sentido, pelo
resultado dos exames foi solicitada a ultrassonografia abdominal, de modo a avaliar os
aspectos morfoldgicos do rim.

Nesse sentido, as principais alteragdes do exame ultrassonografico eram sugestivas de
calcificacdo, contribuindo para suspeita de doenca renal e culminando na estabilizagdo,
acompanhamento e observacao da paciente.

O diagnostico de DRC foi estabelecido no més de junho de 2021, apos a estabiliza¢do
dos sintomas da paciente e acompanhamento por aproximadamente 3 meses. O diagnostico
foi embasado na classificagdo da IRIS. Assim, uma vez que os valores de creatinina
encontravam-se em 4,51 mg/dL, a relacdo proteina creatinina (RPC) em 0,28 e pressao
arterial (PAS) em 141x99 mmHg, foi considerado o estadio 3 da DRC, considerando-se ainda
os principais sinais clinicos, como politria, polidipsia, hiporexia (estimada em 60%) e pouca
melhora ap6s soroterapia.

Nesse sentido, a terapia de escolha da profissional veterinaria, apds estabilizagao do
estadio descrito e de acordo com as condig¢des de recursos dos tutores, foi o tratamento com
células-tronco. Durante o periodo de estabilizagdo do estadio da DRC, a paciente mostrava
instabilidade ao decurso da patologia, com episddios de piora e melhora do quadro
esporadicamente ¢ além de o protocolo de fluidoterapia, era administrado Besilato de
Anlodipino para controle da hipertensdo e também ra¢do comercial especifica para pacientes
renais. Os parametros da paciente eram monitorados quinzenalmente, com intervengdo da
profissional quando necessario para corre¢ao da pressao arterial.

Apo6s manutencao dos principais parametros de estadiamento da DRC de acordo com
IRIS, foi realizado o pedido de tratamento com células-tronco.
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a) Conduta com uso de células tronco

O tratamento de fluidoterapia descrito anteriormente manteve-se até estabilizacao da
paciente, para se iniciar o tratamento com células tronco e manteve-se apos a aplicagdo
dessas. Assim, a terapia totalizou 3 aplicagdes, com intervalo de exatos 21 dias entre elas, com
a primeira em agosto e a tltima em novembro de 2021.

b) Evolugdo

Na consulta ap6s a ultima aplicagdo a paciente apresentava bom estado geral, com
normorexia, normoquesia, normodipsia € normuria. Além disso, ndo apresentou mais peridria,
estava mais ativa e passou a se limpar com mais frequéncia. No exame fisico, estava
normohidratada e com mucosas normocoradas. Assim, pode-se observar que a melhora no
quadro da paciente foi progressiva, exames foram solicitados para o acompanhamento, como
perfil renal (com parametros especificados pela profissional na ficha de solicitacao),
hemogramas e exames de ultrassom.

Assim, dado que os exames eram repetidos em um intervalo de aproximadamente 1
més, e o tratamento suporte era feito semanalmente, foi observado a melhora na qualidade de
vida da paciente, além de estabilizagdo do estadio da doenca renal. Resumidamente, alguns
dos principais pardmetros que indicam a evolug¢do do caso estdo descritos abaixo, com suas
respectivas datas:

Tabela 2. Principais parametros em intervalos de 2 meses durante e apos tratamento.

Ureia Creatinina Calcio i6nico
07/10/2021 62,0 mg/dL 2,97 mg/dL 5,54 mg/dL
18/12/2021 74,0 mg/dL 2,82 mg/dL 4,44 mg/dL
05/02/2022 59,0 mg/dL 2,85 mg/dL 6,06 mg/dL
01/04/2022 - - 5,05 mg/dL
08/07/2022 8,06 mg/dL 2,96 mg/dL 4,6 mg/dL
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Pode-se observar certa estabilidade nos valores e, quando reportado algum aumento,
esse era discreto. Além disso, ndo houve necessidade de reposi¢do de eritropoetina ¢ a
paciente nao apresentou anemia durante e apds o tratamento com as células-tronco, além de
ndo indicar desequilibrio eletrolitico. Com relagdo a ureia e creatinina, apesar de estarem
acima do valor de referéncia, se mantiveram estdveis durante o tratamento, o que indicou
controle do quadro. O célcio i6nico nao apresentou alteragdes significativas durante todo o
tratamento, indicando que ndo houveram grandes altera¢cdes metabolicas secundarias, como o
paratireoidismo secundario a DRC.

Por fim, conclui-se que, A DRC foi diagnosticada em estadio III pela classificacdo da
IRIS e a terapia de escolha da profissional veterinaria, apos estabilizagcdo do estadio descrito e
de acordo com as condi¢des de recursos dos tutores, foi o tratamento com células-tronco.
Nesse sentido, a expectativa de vida da paciente era estimada em 6 meses apenas com o
tratamento suporte de fluidoterapia e com as células-tronco e a fluidoterapia a paciente viveu
por 17 meses, com qualidade de vida, o que ¢ sempre prioritdrio em se tratando da doenga
renal. Notou-se estabilizacdo da creatinina, uréia e calcio i6nico dentro de uma margem de
variacdo, a pressao da paciente sobressaltava-se a presenga da veterinaria, mas quando era
medida por proprietario apresentava-se normal, na faixa de 100 e 140 mmHg.

4 CONCLUSAO

A doenca renal cronica ¢ uma enfermidade que ndo possui tratamento que evolua para

cura do caso ¢ os cuidados se baseiam em terapia de suporte. Assim, o tratamento com células
tronco apresentou um excelente resultado por aumentar a qualidade e expectativa de vida da
paciente, sendo uma opg¢ao interessante para o animal com doenga renal cronica.
No mais, ¢ importante que as experiéncias dos profissionais veterinarios com o tratamento
para DRC utilizando células-tronco sejam compartilhadas, de modo a tornar a terapia mais
conhecida e utilizada, dentro do poder de aquisi¢do do tutor, uma vez que apresenta bons
resultados na qualidade e expectativa de vida dos animais.
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