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CISTITE POLIPÓIDE EM FELINO POR Proteusmirabilis: RELATO DE CASO  
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RESUMO 

 

A cistite polipoide é uma enfermidade rara, na qual é caracterizada pela presença de 

inflamação, proliferação epitelial, edema da mucosa vesical e formação de massa sem caráter 

neoplásico. O presente estudo tem como objetivo, descrever um relato de caso sobre cistite 

polipoide em felino macho. Foi atendido em uma clínica veterinária particular, um felino, 

macho, castrado, com 2 anos de idade e sem raça definida. A tutora relatou que o animal 

vinha apresentando urina com espuma. Ao exame físico o animal se encontrava desidratado, 

com febre, apático e com dor a palpação renal. Dessa forma foram solicitados os seguintes 

exames: hemograma, bioquímicos (ALT, AST, Creatinina e Ureia), ultrassom abdominal, 

urinálise, cultura + Teste de sensibilidade a antimicrobianos e relação proteína creatinina 

urinária. No exame ultrassonográfico foi possível identificar a presença de pólipos no interior 

da vesícula urinária, na urocultura foi isolado a bactéria Proteusmirabilis, a relação proteína 

creatinina urinária se encontrava acima do valor de referência, na urinálise foi possível 

identificar presença de proteínas, leucócitos e bactérias. No hemograma foi constatado 

leucocitose por neutrofilia com desvio a esquerda, e os exames bioquímicos não tiveram 

alterações significativas. Após o tratamento o paciente apresentou remissão dos sintomas e foi 

possível identificar a ausência dos pólipos no interior da vesícula urinária. 

 

Palavras-chave: DTUIF. Felinos. Pólipos.  

 

ABSTRACT 

Polypoidcystitisis a rarediseasecharacterizedbythepresenceofinflammation, 

epithelialproliferation, edema ofthebladder mucosa andformationof a non-neoplasticmass. The 

presentstudyaimstodescribe a case reportonpolypoidcystitis in a male feline. A feline, male, 

neutered, 2 yearsoldandwith no definedbreed, wasattendedat a privateveterinaryclinic. The 

tutor reportedthatthe animal hadbeenshowingfoamy urine. Onphysicalexamination, the animal 

wasdehydrated, withfever, apatheticandwithpainon renal palpation. Thus, 

thefollowingtestswererequested: bloodcount, biochemicaltests (ALT, AST, 

CreatinineandUrea), abdominal ultrasound, urinalysis, culture + 

Antimicrobialsensitivitytestandurinarycreatinineproteinratio. In theultrasoundexamination it 

waspossibletoidentifythepresenceofpolypsinsidetheurinarybladder, in the urine 

culturewasisolatedthebacteriaProteusmirabilis, 

theurinaryproteincreatinineratiowasabovethereferencevalue, in theurinalysis it 

waspossibletoidentifythepresenceofproteins, leukocytesandbacteria . The 

hemogramshowedleukocytosisduetoneutrophiliawith a shift totheleft, 

andthebiochemicaltestsshowed no significantchanges. Aftertreatment, 

thepatientshowedremissionofsymptomsand it 

waspossibletoidentifytheabsenceofpolypsinsidetheurinarybladder. 

 

Keywords: DTUIF. Cats. Polyps. 
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1 INTRODUÇÃO 

 As doenças do trato urinário inferior dos felinos (DTUIF) são caracterizadas como um 

dos principais motivos que faz o tutor levar seu animal ao médico veterinário. Elas são 

caracterizadas por distúrbios no sistema urinário inferior, que levam o animal apresentar uma 

diversidade de sinais clínicos devido a inflamação da bexiga e uretra (ALVES et al., 2020). 

Os animais com maior prevalência de casos são machos, com idade entre 1 a 10 anos, 

obesos, domiciliados, que fazem a ingestão de ração seca e que apresentam uma diminuição 

no consumo de água (ALVES et al., 2020). Gatos machos, estão mais sujeitos a 

desenvolverem essa enfermidade e exprimirem mais complicações nesta, visto que, a estrutura 

anatômica da uretra pélvica e peniana é longa e estreita a qual favorece o surgimento de 

obstrução (DE SOUSA et al., 2021). Felinos que são acometidos por esses distúrbios 

consistem em dois grupos principais: o primeiro, que pode ser definido por uma série de 

respostas inflamatórias onde o trato urinário vai ser caracterizado pela presença de minerais 

e/ou cálculos; e o segundo, onde uma série de fatores desconhecidos e conhecidos favorecem 

o desenvolvimento da enfermidade, bem como neoplasias, traumas, agentes infecciosos e 

alterações de caráter neurogênico e comportamental (DE SOUSA et al., 2021). 

Dentre essas enfermidades, a cistite é considerada mundialmente a etiologia mais 

comum das doenças do trato urinário inferior de felinos. Ela é classificada como idiopática e 

intersticial, que é caracterizada por uma inflamação da bexiga (ALVES et al., 2020). O 

sistema urinário normalmente é considerado um ambiente estéril, exceto a extremidade distal 

da uretra, que tem a presença de microrganismos (SILVA et al., 2018). Dessa forma, a 

maioria dos microrganismos podem ascender por meio da uretra até a bexiga, ou procederem 

do segmento urogenital distal, microbiota intestinal e cutânea (LIMA et al., 2021).   

As infecções do trato urinário geralmente são de origem bacteriana, tanto por bactérias 

gram-positivas, quanto gram-negativas (SILVA et al., 2018). A bactéria Escherichia coli é 

uma das principais envolvidas nas infecções do trato urinário de cães e gatos. Dentre as 
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bactérias gram-negativas que podem ocasionar esse tipo de infecção, evidencia-se a 

Enterobacter spp., Klebsiella spp., Pseudomonas spp., e Proteus spp. (LIMA et al., 2021). No 

presente estudo a bactéria Proteusmirabillis foi isolada por meio da urocultura, ela é inerente 

à família Enterobacteriaceae, sendo bactérias gram-negativas comensais que habituam na 

microbiota gastrointestinal e são reconhecidos como patobiontes, entretanto, apesar do 

intestino ser o reservatório principal dessas bactérias, as infecções no trato urinário também 

são manifestadas (HAMILTON et al., 2018).  

Na atualidade, o gênero é variado por Proteusvulgaris, Proteusmirabilis, 

Proteuspenneri, Proteushauseri, Proteusterrae e Proteuscibarius (HAMILTON et al., 2018). 

Os pólipos são estruturas não neoplásicas que são semelhantes a tumores, e são sequelas de 

inflamação crônica (CARVALHO et al., 2011). Sua presença na vesícula urinária de cães, é 

caracterizada como uma enfermidade rara que é denominada como cistite polipóide, em que 

está presente a proliferação de tecido epitelial, inflamação e o desenvolvimento de massas 

sem caráter neoplásico (CARVALHO et al., 2017). Essa condição pode culminar em uma 

reação inflamatória crônica, sendo frequentemente associada a quadro de incontinência 

urinária, hidronefrose, infecção urinária e hidroureter (FARRELL et al., 2006).  

Em cães, a cistite polipóide tem maior predileção por fêmeas, se apresentando com 

quadros de hematúria (GELBERG, 2010). Dentre os sinais clínicos, os que são comumente 

encontrados são hematúria e polaciúria (ALVES et al., 2021). O método diagnóstico para 

identificar a doença é a utilização da ultrassonografia, pois é possível visualizar a presença de 

pólipos, em que geralmente são pedunculados de tamanhos variáveis. Entretanto, o exame 

histopatológico é considerado indispensável para o diagnóstico definitivo (ALVES et al., 

2021). Uma vez que a análise histopatológica é necessária para o diagnóstico preciso da 

enfermidade, devido a cistite polipóide ter aparência morfológica semelhante a 

algumasneoplasias (TAKIGUCHI et al., 2006). O diagnóstico diferencial inclui 

fibroleiomioma, pólipo inflamatório, fibroma e leiomioma (GELBERG, 2010). Para o 

tratamento da cistite polipóide, é recomendado a utilização de antibióticos, anti-inflamatórios 

ou procedimento cirúrgico (ALVES et al., 2021). Sendo a cistotomia ou cistectomia parcial as 

técnicas indicadas para a excisão das massas (CARVALHO et al.,2011).  O presente estudo 

tem como objetivo descrever um relato de caso sobre cistite polipóide em felino macho. 

 

2 RELATO DE CASO 
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Foi atendido na clínica veterinária Focinhos Carinhosos, localizada no município de Crato - 

CE, um felino, macho, pesando 5kg, castrado, com 2 anos de idade e sem raça definida. A 

tutora relatou que o animal estava urinando com espuma e que ele fazia uso de ração urinária 

Royal Canin e Ômega 3 há aproximadamente 3 meses. Também foi relatado que durante esse 

mesmo período ele tinha sido submetido ao processo de desobstrução uretral. 

Ao exame físico, o animal apresentou-se com 6% de desidratação, com dor a palpação 

renal,febre e apatia. Dessa forma, foi solicitado a realização dos exames: hemograma, 

bioquímicos (ALT, AST,Creatinina e Ureia), ultrassom abdominal, urinálise, cultura + Teste 

de sensibilidade a antimicrobianos e relação proteína creatinina urinária. A coleta de urina foi 

realizada por meio de cistocentese guiada. 

 

Figura 1: felino acometido por cistite polipóide. 

 

Fonte: arquivo pessoal, 2022 

 

3 RESULTADOS E DISCUSSÃO 

 

No exame ultrassonográfico do abdômen foi encontrado a presença de lesão 

pedunculada polipóide em seu aspecto cranial. Observou-se em parede dorsal duas estruturas 

arredondadas, sem aparente movimentação após balotamento, mensurando aproximadamente 

0,55 cm x 0,56 cm e 0,50 cm x 0,47 cm, com paredes finas e ecogênicas e área central 

anecóica (Figura 2). Sendo esses resultados semelhantes aos encontrados por Carvalho et al. 

(2011), em que no exame ultrassonográfico de um canino foi possível observar na vesícula 

urinária, a presença de duas massas irregulares, pedunculadas de base estreita medindo 
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aproximadamente 1,8x1,6cm, com espessamento da parede vesical ventral que media cerca de 

0,52cm, na qual teve o diagnóstico de cistite polipóide. 

 

Figura 2: presença de estruturas polipóides em vesícula urinária de felino (setas) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

A presença de pólipos na vesícula urinária de cães é caracterizada como uma 

enfermidade rara, denominada cistite polipóide, em que há proliferação epitelial, formação de 

massas polipóides sem caráter neoplásico e presença de inflamação (MARTINEZ et al., 

2003). A formação dos pólipos é causada pela irritação local da mucosa vesical, podendo 

estar associada à infecção ou cálculo vesical (CARVALHO et al., 2011). No presente relato, o 

animal apresentou a presença da bactéria Proteusmirabillis na urocultura, podendo 

caracterizar uma infecção vesical, corroborando com as informações supracitadas. Não é 

possível afirmar que a formação dos pólipos seja causada pela infecção urinária, visto que eles 

também são capazes de predispor à infecção recorrente, devido servirem como abrigo para 

bactérias em locais inacessíveis à ação dos antibióticos (MARTINEZ et al., 2003). No 

presente estudo, as estruturas foram encontradas no aspecto cranial da bexiga, semelhante aos 

resultados encontrados por Carvalho et al. (2011).  

Além disso, o paciente apresentou algumas alterações em rins (Figura 3): relação 

corticomedular alterada, presença de sinal medular, e ecogenicidade da cortical renal 

aumentada. Sendo esses sinais sugestivos de nefropatia, mesmo o paciente apresentando o 

nível sérico de ureia normal e creatinina levemente aumentado. De acordo com Thrall (2007), 

para ocorrer o aumento nos níveis séricos de ureia e creatinina é necessário o 

comprometimento de mais de 75% dos néfrons funcionais. 

Fonte: arquivo pessoal, 2022 
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Figura 3: Ultrassonografia de rins direito e esquerdo 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fonte: arquivo pessoal, 2022 

 

A coleta de urina foi realizada por meio de cistocentese guiada, sendo o método de 

eleição para o diagnóstico de enfermidades do trato urinário inferior dos felinos, uma vez que 

mostra os verdadeiros componentes da urina (DE ALENCAR ALVES et al., 2020). Esse 

método é caracterizado pela inserção de uma seringa acoplada em uma agulha, na parede 

abdominal ventral na vesícula urinária (BUSH, 2004). Pacientes acometidos com DTUIF, 

frequentemente apresentam recidivas e cronicidade (CARVALHO et al., 2020) corroborando 

com a situação do presente relato, visto que foi informado pela tutora que cerca de 3 meses 

atrás o animal passou por um quadro de obstrução.  

Felinos com DTUIF, podem possuir manifestações clínicas de apatia, vômito, anuria, 

prostração, hematúria, disúria, periuria, estrangúria, polaciúria, hiporexia ou anorexia, 

podendo ser intermitentes e apresentar recorrência com ou sem tratamento (CARVALHO et 

al., 2020). O paciente do presente relato manifestou apatia, hematúria, e a presença de urina 

espumosa, sendo o último achado, sugestivo de presença de proteína na urina. Além disso foi 

observado dor a palpação abdominal e febre. 

A respeito dos resultados obtidos na urinálise, foi constatado que no exame físico, a 

coloração da urina se encontrava normal e com aspecto ligeiramente turvo (Tabela 1). A 

turbidez na urina é causada por sólidos em suspensão, sendo uma característica anormal em 

cães e gatos, podendo ser causada pela presença de células, bactérias, muco, cristais e 
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cilindros (LATIMER et al., 2005). Esse achado corrobora com o encontrado por De Alencar 

Alves et al. (2020), em que a urina do felino portador de cistite, apresentou-se turva. No 

presente relato foi encontrado a presença de bactérias, proteína e leucócitos na urina (Tabela 

1), sendo esses achados a justificativa do aspecto turvo da amostra.  

 

Tabela 1: Resultado da urinálise um felino portador de cistite polipóide. 

COMPONENTE RESULTADO REFERÊNCIA 

Volume 5 mL - 

Cor Amarelo citrino Amarelo citrino 

Aspecto Ligeiramente turvo Límpido 

Densidade 1.020 1.020 - 1.060 

pH 6,0 5.0 - 7.0 

Proteínas ++ Ausente 

Sangue ++++ Ausente 

Leucócitos +++ Ausente 

Bactérias  Aumentadas Ausente 

Fonte: arquivo pessoal, 2022 

 

No exame químico da urina, foi encontrado moderada presença de proteína na urina 

do animal, caracterizando um quadro de proteinúria. A presença de proteínas pode ser 

justificada pela presença de sangue na amostra analisada, visto que segundo THRALL (2007) 

grande parte das proteínas que resultam em positividade na fita reagente é decorrente de 

hemorragia com ou sem processo inflamatório associado.  

De acordo com De Alencar Alves (2020), a proteinúria pós-renal é decorrente de 

processo inflamatório do trato urinário inferior e pode ser acompanhada normalmente por 

hematúria e/ou piúria. Corroborando com os resultados do presente relato, uma vez que foi 

encontrado a presença de eritrócitos na sedimentoscopia. Porém, também pode suspeitar-se de 

proteinúria renal, devido possuir alteração significativa no valor sérico de creatinina. Os 

valores séricos de creatinina e ureia do paciente foram 2,09 mg/dL e 51,30 mg/dL, 

respectivamente. Segundo De Oliveira et al. (2016) os valores considerados saudáveis para a 

espécie, são entre 10 e 60 a ureia e 0,5 e 1,6 mg/dL a creatinina. Nesse estudo, acredita-se que 

a associação dos dois tipos de proteinúria foram responsáveis pela positividade na fita de 

urinálise. 

9 



 

 

 

Foi descartado a possibilidade de proteinúria pré-renal devido ser comumente 

associada a mioglobinúria e hemoglobinúria (DE ALENCAR ALVES et al., 2020), sendo 

esses achados não visualizados no relato.  

No resultado do exame relação proteína creatinina urinária (RPC) foi obtido o 

resultado de 0,78 mg/dL, sendo mais um indicativo de perda de proteína por via renal (Tabela 

2). Segundo De Oliveira et al. (2016), animais que apresentam valores de RPC entre 0,57 

mg/dL e 1,97 mg/dL são animais de risco, sendo necessário realizar uma investigação 

adicional. 

 

Tabela 2: resultado da relação proteína/creatinina urinária 

RESULTADO REFERÊNCIA 

 

0,78 

Felinos 

< 0,2 – Não proteinúrico 

0,2 – 0,4 – Proteinúria borderline 

>0,4 - Proteinúrico 

Fonte: arquivo pessoal, 2022 

 

 

Na urocultura foi identificado a presença da bactéria Proteusmirabilis, corroborando 

com os resultados presentes na literatura, pois as bactérias mais frequentemente isoladas na 

urina de felinos com cistite são: Escherichia coli, Staphylococcus spp., Streptococcus spp., 

Proteus spp., Klebsiella spp. ePseudomonas spp. (RECHE JUNIOR, 2005). A urocultura é 

considerada o padrão-ouro para diagnóstico das infecções do trato urinário, uma vez que 

possibilita a identificação do agente etiológico envolvido, além de determinar a seleção de 

antibióticos sensíveis ao microrganismo (VIEIRA et al., 2020). A realização do perfil de 

sensibilidade antimicrobiana (TSA), ou antibiograma, é de extrema importância para garantir 

a eficácia do tratamento, assim como mitigar a seleção de bactérias resistentes (VIEIRA et al., 

2020). No presente relato foi possível realizar ambos os exames. No teste de sensibilidade a 

antimicrobiano, foi obtido que o microrganismo isolado é sensível a amicacina, ciprofloxacin, 

cefalexina, cefadroxil, gentamicina, ceftriaxona e Sulfazotrim. E resistente aampicilina, 

cefaclor  eac. Nalidixico. (Tabela 3). 
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Tabela 3: Resultado da cultura e antibiograma de um felino portador de cistite polipóide. 

Microrganismo isolado:ProteusMirabilis 

Antibióticos sensíveis Antibióticos resistentes 

Amicacina (30 mcg), Ciprofloxacin (5mcg), 

cefalexina(30mcg), Cefadroxil(30mcg), 

Gentamicina (10mcg), Ceftriaxona (30mcg) 

e Sulfazotrim (25 mcg) 

Ampicilina (10 mcg), Cefaclor (30 mcg) e 

Ac. Nalidixico (30 mcg). 

Fonte: arquivo pessoal, 2022 

 

Alguns estudos mostraram que a utilização de Cefalexina, Sulfa+Trimetropin e 

Amoxicilina, são os antimicrobianos de primeira escolha para o tratamento de infecções do 

trato urinário (ITU) (VIEIRA et al., 2020). No presente estudo duas dessas drogas foram 

testadas e apresentaram sensibilidade para o microrganismo isolado. A literatura aborda que, 

infecção do trato urinário inferior é mais frequente em gatos de meia-idade e idosos, podendo 

ser de forma iatrogênica, secundária à urolitíase, defeitos anatômicos ou neoplasias 

(ALENCAR ALVES et al.,2020). No relato em questão, o paciente se encaixa na faixa etária 

presente na literatura, pois possui 2 anos de idade. E a sua causa provavelmente foi devido a 

presença de formação polipóide no interior da bexiga associado a Proteusmirabilis, sendo 

esses achados confirmados na ultrassonografia e cultura urinária respectivamente. 

No que diz respeito ao hemograma, foi notado a presença de leucocitose por 

neutrofilia com desvio a esquerda (Tabela 4). Sendo esses achados indicativos de processo 

inflamatório (THRALL, 2007). A presença de leucograma inflamatório é sugestivo de quadro 

infeccioso (DOWERS, 2009), corroborando com os achados do presente relato.Na linhagem 

eritrocitária os valores se encontraram dentro do intervalo de referência para a espécie, 

indicando que a síntese e liberação do hormônio eritropoietina pelas células justaglomerulares 

não sofreram alteração significativa ao ponto de prejudicar a eritropoiese (DE SOUSA et al., 

2021). E no plaquetograma foi constado uma discreta trombocitopenia, sendo esse achado 

comum em felinos, comumente denominado como pseudotrombocitopenia. 

 

Tabela 4: Resultado do Hemograma 

 

Parâmetros Resultados Valores de Referência 
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Hemácias (106 /µl) 9,83 5,0 - 10,0 

Hematócrito (%) 42,80 24,0 - 45,0 

Hemoglobina (g/dl) 13,60 8,0 - 15,0 

Leucócitos (K/µl) 27.790 5.50 - 19.50 

Segmentados (%) 92,0 38,0 - 80,0 

Bastonetes (%) 2,0 0 - 3 

Linfócitos (%) 3,0 12,0 - 45,0 

Monócitos (%) 2,0 1,0 - 8,0 

Eosinófilos (%) 1,0 1,0 - 11,0 

Plaquetas (/µl) 182 230 - 680 

Fonte: arquivo pessoal, 2022 

 

Com relação a bioquímica sérica (Tabela 5) foi observado aumento no valor de 

creatinina (2,09 mg/dL), Ureia, ALT e AST sem alterações significativas (52,30 mg/dL), (47 

U/L) e (45 U/L) respectivamente. A dosagem de ureia e creatinina auxilia na identificação e 

quantificação da azotemia pós renal em felinos com obstrução, devido ao impedimento do 

fluxo urinário normal (DE SOUSA et al., 2021). Devido o presente paciente não apresentar 

quadro obstrutivo, não foi possível observaro elevado aumento nos níveis séricos de ureia, e 

creatinina, observando apenas um leve aumento no valor sérico de creatinina, não 

caracterizando um quadro azotêmico. Os distúrbios acidobásicos, hidroeletrolíticos e 

metabólicos culminam em uma variedade de complicações para os pacientes portadores de 

DTUIF, e a determinação dessas variáveis é um indicativo do estado de saúde do animal (DE 

SOUSA ALEIXO et al., 2020).  

 

Tabela 5: resultado dos exames bioquímicos séricos 

EXAME RESULTADO REFERÊNCIA 

ALT 41,0 U/L 6 – 83 U/L 

AST 34,0 U/L 26 – 43 U/L 

CREATININA 2,09 mg/dL 0,8 – 1,8 mg/dL 

URÉIA 51,30 mg/dL 42,8 – 64,2 mg/dL 

Fonte: arquivo pessoal, 2022 

 

 

O tratamento da cistite polipóide consiste em tratar a causa primária, sendo 

comumente utilizado anti-inflamatórios e antibióticos, mas, caso não seja eficaz, o 

recomendado é a excisão cirúrgica (ALVES et al., 2021). No presente trabalho não foi 
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necessária a excisão cirúrgica, visto que, após o tratamento prescrito o animal apresentou 

melhora clínica.  

Nos primeiros dias, foram utilizadas 2 aplicações de Dexametasona (0,125mg/gato) 

com intervalo de 48 horas, até a obtenção dos resultados dos exames. No dia 29/05/2021 após 

os resultados, foi prescrito Cefa Sid 110mg (Cefadroxila 22 mg/kg), SID, durante 7 dias, visto 

que a bactéria isolada na amostra era sensível para tal antibiótico. O paciente permaneceu com 

uso de Ômega 3 500mg, SID, durante 30 dias. NutrisanaNexin 1/2 comprimido, SID, durante 

30 dias e manteve o uso da ração urinária Royal CaninUrinary. uma vez que no exame 

ultrassonográfico foi encontrado achados sugestivos de início de comprometimento renal. 

Após 16 dias foi solicitado a realização de novos exames (hemograma,creatinina, 

ureia, ALT e AST), a qual o animal apresentou melhora nos resultados (Tabela 6). 

 

Tabela 6: resultado do hemograma e bioquímica sérica após 16 dias de tratamento. 

Parâmetros Resultados Valores de Referência 

Hemácias (106 /µl) 9,23 5,0 - 10,0 

Hematócrito (%) 40,80 24,0 - 45,0 

Hemoglobina (g/dl) 12,80 8,0 - 15,0 

Leucócitos (K/µl) 14.910 5.50 - 19.50 

Segmentados (%) 67,0 38,0 - 80,0 

Bastonetes (%) 0 0 - 3 

Linfócitos (%) 26,0 12,0 - 45,0 

Monócitos (%) 3,0 1,0 - 8,0 

Eosinófilos (%) 4,0 1,0 - 11,0 

Plaquetas (/µl) 230 230 - 680 

   

EXAME RESULTADO REFERÊNCIA 

ALT 47,0 U/L 6 – 83 U/L 

AST 45,0 U/L 26 – 43 U/L 

CREATININA 1,71 mg/dL 0,8 – 1,8 mg/dL 

URÉIA 56,9 mg/dL 42,8 – 64,2 mg/dL 

 

Fonte: arquivo pessoal, 2022 

 

 

Após 2 meses do tratamento, foi realizado outro exame ultrassonográfico, na qual não 

foi observado a presença dos pólipos no interior da vesícula urinária (Figura 4). Atualmente 

foi realizado a troca da ração para a Sênior Urinary 7+, por ser uma ração com baixo teor de 

sódio, fósforo e proteína. e foi mantido o uso contínuo o Ograx-3 500mg, SID, uma vez que é 

um suplemento nutricional, que possui propriedades anti-inflamatórias, auxiliando no controle 

13 



 

 

 

de radicais livres, no retardo do envelhecimento celular e na proteção das funções renais e 

cardíacas. Foi instituído a realização de acompanhamento a cada 6 meses. Porém, não foi 

possível, visto que a tutora e o animal mudaram de cidade. 

 

Figura 4: exame ultrassonográfico após 2 meses do tratamento, evidenciando a ausência dos 

pólipos. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Após os 16 dias de tratamento foi possível observar redução nos níveis séricos de creatinina e 

ausência do leucograma inflamatório, sendo esses achados sugestivos de eficácia da 

terapêutica instituída para o paciente, sendo confirmado pela ausência dos pólipos no exame 

ultrassonográfico realizado após 2 meses do tratamento. 

 

 

4 CONCLUSÃO 

Conclui-se que, a cistite polipoide é uma doença rara, e a associação de exames 

hematológicos, bioquímicos, urinários e de imagem são cruciais para estabelecer odiagnóstico 

da enfermidade.  
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