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Resumo 

 

Introdução 

A doença do trato urinário 

inferior dos felinos (DTUIF) engloba 

diversos distúrbios que acometem a 

vesícula urinária ou uretra dos gatos. 

Sendo mais frequentes em gatos 

machos, de um a dez anos de idade [1].  

As manifestações clínicas de DTUIF 

podem ser variadas ou combinadas de 

Cistites fúngicas são raras em felinos e normalmente estão precedidas de outras 

doenças do trato urinário, imunossupressão e tratamentos prévios. O objetivo deste 

estudo foi relatar um caso de cistite fúngica por Candida spp. em um felino, macho, 

castrado, de 3 anos de idade sem raça definida (SRD). O animal foi atendido no 

Hospital Veterinário “Professor Ricardo Alexandre Hippler” localizado na cidade de 

Vila Velha, Espírito Santo, no ano de 2021, apresentando os sinais clínicos de disúria, 

periúria, polaciúria e incontinência urinária, além do histórico de desobstrução 

uretral há dois meses. Na sedimentoscopia urinária foram observadas estruturas 

compatíveis com fungo, confirmado posteriormente pela cultura de urina que 

identificou o gênero Candida spp. O tratamento recomendado para o paciente foi o 

antifúngico Fluconazol administrado por via oral, apresentando melhora dos sinais 

clínicos após 28 dias de exposição ao tratamento. Com 44 dias do início do 

tratamento o animal apresentou recidiva dos sinais clínicos, uma nova urinálise e 

urocultura foi realizada no qual a enterobactéria Klebsiella pneumoniae foi identificada, 

e a amostra foi negativa para Candida spp. O tratamento com fluconazol foi eficaz 

para eliminar a cistite fúngica causada posteriormente a desobstrução uretral do 

paciente, entretanto apresentou cistite bacteriana posteriormente. 

 

Palavras-chave: Candidíase; Fluconazol; Infecção fúngica; Infecção urinária. 
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disúria, estrangúria, polaciúria, periúria 

e hematúria [2,4]. Os sinais clínicos de 

trato urinário inferior não são 

parâmetros para uma doença específica, 

e podem ser percebidos em felinos com 

infecções bacterianas, neoplasias ou 

cálculos. Em alguns animais que 

apresentem esses sinais, nenhum 

diagnóstico absoluto pode ser realizado, 

e em razão disso essa síndrome é 

conhecida como cistite idiopática (ou 

intersticial) felina [3]. 

As infecções fúngicas do trato 

urinário são incomuns e pouco 

descritas. De acordo com alguns 

estudos, as infecções causadas por 

Candida spp. representam menos de 1% 

de todas as infecções do trato urinário 

em pequenos animais [5-8]. Contudo, a 

invasão por Candida spp.  pode ocorrer 

por comprometimento imunológico 

local ou sistêmico do hospedeiro, uso de 

corticosteroides, antibioticoterapia, 

diabetes mellitus, cateteres urinários e 

urolitíases. O gênero Candida spp. é 

composto por leveduras ovóides com 

mais de 150 espécies que vivem em 

diferentes hábitats, tendo alguns tipos 

como comensais do trato 

gastrointestinal, superfícies mucosas e 

pele de humanos e animais [9]. 

A espécie patogênica mais 

frequentemente observada acometendo 

organismos animais e humanos é a 

Candida albicans. Conquanto espécies 

como Candida glabrata, C. parapsilosis, C. 

tropicalis, C. rugosa e C. krusei foram 

citadas como agentes causadores de 

infecções do trato urinário de cães e 

gatos [6, 10]. 

Um estudo observou que não há 

diferença entre isolados de Candida 

albicans de humanos e dos animais, 

frisando a possibilidade de os animais 

serem possíveis veículos desses 

microrganismos para os seres humanos 

[8]. Embora haja semelhança entre os 

sinais clínicos apresentados, e estarem 

descritas infecções pelos mesmos 

agentes, a transmissão de Candida spp. 

entre os animais domésticos e o homem 

não está descrita [12-13]. 

O objetivo deste trabalho foi 

relatar um caso de cistite fúngica 

causada por Candida spp. em um felino 

com histórico de obstrução uretral. 

Relato de Caso  

Foi atendido no hospital 

veterinário professor Ricardo Alexandre 

Hippler da Universidade Vila Velha, na 

cidade de Vila Velha – Espírito Santo, 

um felino, macho, castrado, sem raça 

definida, pesando 4,750 kg, de 3 anos de 

idade. Como queixa a tutora relatou que 

o animal começou manifestar polaciúria, 

periúria, disúria e incontinência 

urinária. O paciente apresentava 

histórico de obstrução uretral há 30 dias, 

e esse episódio ocorreu onze dias após 

ter mudado- se para um apartamento 

com pouco espaço. Alimentava- se de 

ração seca e peito de frango sem 

tempero. Ingestão de água da torneira 

ou provenientes da alimentação. 

No exame físico geral da primeira 

consulta realizada, os parâmetros vitais 

(frequência cardíaca, respiratória, tempo 

de preenchimento capilar e 

temperatura) estavam dentro dos 

valores de normalidade para a espécie. 

Durante a palpação abdominal a 

vesícula urinária apresentava-se 

bastante distendida e repleta, e ao ser 
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pressionada o animal apresentava 

escapes urinários em forma de 

gotejamento. Foram solicitados exames 

complementares como urinálise, 

urocultura e ultrassonografia 

abdominal.  

Não foram realizados exames de 

hemograma e bioquímica sérica na 

primeira consulta. A coleta da urina foi 

realizada por cistocentese. Na impressão 

ultrassonográfica a vesícula urinária 

apresentava-se muito repleta, com 

parede espessada e irregular, presença 

de cristalúria e importante 

espessamento em uretra.  

No tratamento inicial antes dos 

resultados de exames laboratoriais foi 

prescrito ao paciente Meloxicam na dose 

de 0,05mg/kg a cada 24 horas, pela via 

oral, por 4 dias, Dipirona 25 mg/kg a 

cada 24 horas pela via oral, por 4 dias, 

Prazosina 0,25 mg/gato a cada 12 horas 

por 30 dias, Amitriptilina 1 mg/kg a 

cada 24 horas durante 30 dias. 

Na consulta de retorno realizada 

após 12 dias, a tutora relatou que o 

animal apresentava incontinência 

urinária continua, porém observou leve 

melhora no quadro clínico.  

Ao exame físico, os parâmetros 

vitais estavam dentro dos valores de 

normalidade, e a vesícula urinária ao ser 

pressionada esvaziava-se por 

gotejamento. No resultado do exame de 

urinálise foram observadas estruturas 

compatíveis com proliferação fúngica, e 

negativo para presença de bactéria, 

sendo complementado após pela 

urocultura com crescimento de levedura 

sugestivo de Candida spp. (Figura 01). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 1. Lâmina da urina corada (100x). Indicada pela seta presença de estruturas 

leveduriformes compatíveis com fungos (A). Lâmina da cultura de urina corada (10x). 

Presença de estruturas leveduriformes, compatíveis com Candida spp. (B). Fonte: 

Arquivo cedido pelo laboratório clínico da Universidade Vila Velha, 2021.  
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De acordo com as estruturas 

encontradas nos exames laboratoriais e 

os sinais clínicos apresentados, 

concluiu- se que o diagnóstico do 

paciente foi cistite fúngica por Candida 

spp. O tratamento recomendado para o 

paciente foi Fluconazol na dose de 10 

mg/ kg, a cada 12 horas, durante 30 dias. 

Após 28 dias de tratamento, o animal 

não apresentava eventos de disúria e 

periúria, observando eventos de 

polaciúria e esporadicamente escapes 

urinários. 

Após 44 dias de tratamento, o 

animal retornou para uma nova 

consulta apresentando há 4 dias disúria, 

polaciúria, periúria, incontinência e, 

durante a observação do paciente, esse 

apresentou hematúria no ambulatório. 

Foram realizados novos exames 

laboratoriais tais como urinálise, 

urocultura fúngica e bacteriana, 

antibiograma, hemograma e bioquímica 

sérica, bem como, uma nova 

ultrassonografia abdominal). 

Nos achados ultrassonográficos, a 

vesícula urinária apresentava- se com 

parede espessada e regular, presença de 

debris finos e sedimentos e uretra 

discretamente espessa e dilatada (Figura 

02).  O hemograma e a bioquímica sérica 

estavam dentro dos valores de 

referência para espécie. O exame de 

urinálise feito por coleta em micção 

natural, foi visto aspecto turvo, odor 

pútrido, cor avermelhada, densidade 

urinária 1.032, presença de proteínas, 

pH 6,0 e sangue oculto.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 2. Imagens de ultrassonografia mostrando a vesícula urinária moderadamente 

preenchida, com parede espessada e presença de debris e sedimentos (A). E uretra 

discretamente espessa e dilatada (B). Fonte: Arquivo cedido pelo Setor de 

ultrassonografia do Hospital Veterinário da Universidade de Vila Velha, 2021. 
 

Na sedimentoscopia havia 

presença de bactérias cocos e bacilos em 

grande quantidade, cilindros hialinos, 

leucócitos e campo repleto de hemácias. 
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E na urocultura a enterobactéria 

Klebsiella pneumoniae foi identificada. 

Não foram observadas estruturas 

compatíveis com Candida spp. na 

sedimentoscopia da urina, bem como, 

não houve crescimento de fungos pela 

cultura. 

O antibiograma se mostrou 

sensível para os antimicrobianos 

Imipenem, Ceftriaxona, Cefalexina, 

Ceftiofur, Norfloxacina, Amoxicilina 

com clavulanato de potássio, 

Ampicilina, Sulfametoxazol associado 

com trimetoprim, e se mostrou 

resistente a Doxiciclina e Azitromicina. 

Diante disso, foi suspenso o 

tratamento com Fluconazol, porém 

instituindo o tratamento para cistite 

bacteriana com Amoxicilina com 

Clavulanato na dose de 20 mg/ kg a 

cada 12 horas, durante 7 dias. Não 

havendo melhora nos sinais e baseados 

na cultura e antibiograma, optou-se pela 

troca do antibiótico por Cefalexina na 

dose de 30 mg/kg a cada 12 horas, 

durante 14 dias.  

O animal apresentava melhora 

durante o tratamento, porém ainda 

apresentava com aumento da frequência 

e escapes urinários. Após esse episódio 

foi dado seguimento ao seu tratamento 

em outro hospital veterinário próximo 

de sua residência. Em contato por 

telefone, o tutor relatou que o paciente 

apresentou melhora clínica após o 

tratamento. Foi orientado ao tutor, 

desde a primeira consulta, quanto ao 

manejo da alimentação, consumo de 

água, quantidade e limpeza de caixas de 

areia e brincadeiras com o felino. 

 

Discussão e Conclusão 

O paciente desse relato 

apresentou cistite fúngica por Candida 

spp. após desobstrução uretral, e 

posteriormente cistite bacteriana. Ele 

havia passado por uma situação de 

estresse, pois mudou- se há pouco 

tempo para um apartamento com 

espaço restrito, diferentemente do 

ambiente ao qual estava acostumado. 

Acredita-se que a obstrução uretral 

tenha sido ocasionada pela cistite 

intersticial felina. 
A condição de estresse mais 

comumente observada em gatos 

diagnosticados com cistite idiopática ou 

intersticial felina, é a mudança de casa 

[14]. Felinos machos tem maior 

predisposição a desenvolver a doença, 

condicente com o animal em questão. 

Na cistite intersticial felina ocorre um 

processo inflamatório que ainda não 

tem seu fundamento bem esclarecido, e 

considera- se que diversos fatores 

podem estar pertencentes as 

manifestações [15]. 

A cistite idiopática ou intersticial 

felina pode ocorrer de forma obstrutiva 

e não obstrutiva. Sendo a forma 

obstrutiva mais comumente observada 

em gatos machos, com baixa atividade 

física, sobrepeso e contidos dentro de 

casas. O quadro clínico pode ser 

agravado por situações internas e 

externas, podendo ter recidivas e 

remissões [2,4]. 

Considerando o histórico de 

estresse do animal, bem como os dados 

da literatura, isso possivelmente tenha 

contribuído para que o felino em 

questão tivesse um quadro de cistite 
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idiopática obstrutiva, o que o predispôs 

a infecção pelo fungo Candida spp. após 

a desobstrução uretral, tendo em vista o 

carreamento de microrganismos da 

uretra distal e prepúcio para dentro da 

vesícula urinária. Animais acometidos 

por candidíase urinária, comumente 

apresentam diagnóstico de outras 

doenças sistêmicas ou estão em 

tratamento por enfermidades do trato 

urinário inferior, como por exemplo 

uretrotomia, urolitíases e obstrução 

uretral recorrente [6,10]. 

Entretanto, vale ressaltar que a 

infecção do trato urinário inferior por 

Candida spp. em felinos não é comum, 

com isso relatos de caso abordando esse 

tema são importantes. Um estudo 

brasileiro realizado no Rio Grande do 

Sul avaliou doenças de felinos 

domésticos ao longo de 40 anos e a 

cistite fúngica representou apenas 1% de 

todas as doenças [8]. 

Gatos domésticos com candidíase 

do trato urinário podem apresentar 

disúria, polaciúria e hematúria [16]. 

Além disso, manifestações como 

aumento da frequência de micções, 

anorexia, depressão e pirexia podem ser 

observados em cães e gatos com 

infecção urinária causada por Candida 

spp. [17]. O felino do estudo apresentou 

polaciúria, disúria, periúria, hematúria e 

incontinência urinária, corroborando 

com os dados da literatura. Embora, os 

sinais clínicos não sejam parâmetros 

para uma doença específica. Entretanto, 

em adição aos sinais clínicos, para a 

obtenção do diagnóstico definitivo se 

faz necessária a utilização de testes de 

microbiologia que identifiquem o 

microrganismo patogênico [2,4]. 

A urinálise é um exemplo de teste 

diagnóstico que permite avaliação de 

pH urinário, proteinúria, densidade, 

grau de hematúria, presença de 

microrganismos, células inflamatórias e 

cristais [18]. A análise do sedimento 

contribui para o diagnóstico de 

infecções do trato urinário causadas por 

fungos, o qual hifas alongadas, 

leveduras e brotamento podem ser 

visualizadas. Em sua primeira amostra 

de urina realizada por cistocentese, ao 

exame de urinálise foram observadas 

pelo patologista clínico veterinário 

estruturas compatíveis com fungos em 

grande quantidade. O isolamento 

microbiológico de qualquer quantidade 

do patógeno Candida spp. 

independentes das unidades 

formadoras de colônia por ml de urina, 

sendo feita por coleta adequada como a 

cistocentese, é meio de diagnóstico [19]. 

Outro exame importante que 

pode auxiliar no diagnóstico é o exame 

ultrassonográfico. Nesse exame o trato 

urinário inferior e superior é avaliado 

para averiguar a presença de neoplasias 

ou irregularidades anatômicas, bem 

como, analisar presença de tampões de 

mucoproteínas, debris e cristais ou 

urolitíases na vesícula urinária que 

possam descender para a uretra e causar 

obstrução [14]. O felino em questão 

apresentou ao exame de 

ultrassonografia, a vesícula urinária com 

presença de moderada quantidade de 

conteúdo, debris finos e sedimentos, 

parede espessada, e uretra 

discretamente espessa e dilatada, 

sugerindo um processo inflamatório, 

que predispõe a obstrução tanto por 
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estreitamento, quanto por reter debris e 

cristais no lúmen da uretra. 

Considerando o tratamento, 

inicialmente recomendou- se ao paciente 

deste estudo o Fluconazol, embora não 

exista uma terapia padronizada para as 

infecções causadas por Candida spp. 

Entretanto, os antifúngicos triazólicos 

Fluconazol e o Itraconazol tem ganhado 

realce por seu amplo espectro de ação e 

reduzidos efeitos colaterais e tóxicos 

[20]. Após 28 dias de uso do fluconazol, 

o animal deste relato obteve melhora no 

quadro clínico e com 44 dias não foram 

observadas presença de leveduras na 

amostra de urina, tendo assim uma boa 

resposta terapêutica contra a Candida 

spp. 

Um relato de caso semelhante 

evidenciou urocultura negativa para 

Candida spp. em um felino, macho de 5 

anos de idade tratado com Fluconazol 5 

mg/kg a cada 12 horas, 31 dias após o 

início do tratamento. O animal desse 

relato apresentava uma cirurgia de 

uretrostomia o que provavelmente 

predispôs a infecção [5]. 

Um estudo com 13 cães e sete 

gatos acometidos por infecções do trato 

urinário causados por candidíases, 

observou- se que dois dos sete gatos 

tiveram acometimento bacteriano 

concomitante com Candida spp. e um 

dos gatos teve acometimento posterior 

[10]. O felino deste estudo apresentou 

recidiva dos sinais clínicos de trato 

urinário inferior, e em sua amostra de 

urina feita por micção natural para 

urinálise, tinha presença de bactérias e 

leucócitos em grande quantidade. Na 

urocultura cresceu a enterobactéria 

gram-negativa Klebsiella pneumoniae, 

identificando uma infecção posterior à 

por Candida spp. 

Entre os mecanismos de proteção 

do trato urinário está a eliminação de 

urina constante, completa e em única 

direção, e a composição bacteriostática 

e/ou bactericida da urina concentrada. 

Entretanto qualquer falha nesses 

mecanismos de proteção citados, pode 

ocorrer invasão da vesícula urinária por 

patógenos oportunistas [21]. 

Supostamente, o paciente do relato foi 

acometido pela infecção bacteriana 

oportunista devido estar apresentando 

incontinência urinária. Pois, esse é um 

fator predisponente por ocasionar perda 

da barreira de proteção, e pode cooperar 

para que as bactérias por via ascendente 

colonizem a vesícula urinária causando 

infecção [22]. 

O tratamento medicamentoso 

utilizado para cistite bacteriana foi 

Amoxicilina com Clavulanato de 

Potássio, visto que, esse se mostrou 

sensível a bactéria no antibiograma 

realizado. Não obtendo melhora nos 

sinais clínicos, devido tratar- se de uma 

bactéria considerada multirresistente a 

diversas classes de antibióticos como os 

β-lactâmicos, fluorquinolonas e 

aminoglicosídeos [22], optou- se por 

administrar a Cefalexina, pois mesmo 

pertencendo ao grupo dos β- lactâmicos 

se mostrou sensível no antibiograma. O 

animal apresentou melhora clínica com 

o último tratamento instituído, sendo 

essa informação obtida em contato 

telefônico com o tutor. 

Vale ressaltar, que o ambiente do 

paciente felino que sofre de cistite 

idiopática é essencial para evitar 

recorrências dos sinais clínicos de 
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DTUIF [23].  Brincadeiras com o gato, 

arranhadores, fonte de água limpa, 

alimentação úmida e limpeza constante 

das caixas de areia, produz um 

ambiente menos deletério para o felino 

[24]. No caso em questão foi orientado 

sobre enriquecimento ambiental e 

manejo hídrico do paciente, entretanto a 

tutora alegou dificuldades por conta do 

espaço onde o animal se encontrava. 

Conclui-se que o felino do 

presente relato, por apresentar histórico 

de DTUIF e desobstrução uretral, ficou 

predisposto a infecção por Candida spp. 

e posteriormente por bactérias 

oportunistas. Exames complementares 

como urinálise e urocultura foram 

fundamentais para obtenção do 

diagnóstico definitivo.  

O tratamento com o antifúngico 

Fluconazol por via oral foi eficaz para o 

paciente desse relato, obtendo melhora 

dos sinais clínicos e negativando na 

urocultura sequente. Considerando que 

as infecções fúngicas do trato urinário 

em gatos são pouco descritas, pesquisas 

para identificação de fatores de risco, 

bem como o seu tratamento fazem- se 

necessárias. 
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