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ABREVIATURAS

C: comprimento

P: profundidade ou altura

P1: profundidade no plano longitudinal
P2: profundidade no plano transversal
L: largura

CC: cranio-caudal

DV: dorso-ventral

LL: latero-lateral

USS: ultra-sonografia

HPB: Hiperplasia prostatica benigna

P: Prostatite

HPB/P: Complexo Hiperplasia Prostética Benigna Prostatite
N: Normal



RESUMO

CRUZEIRO, Rosyane Souza, M.Sc., Universidade Federal de Vigosa, julho de 2006.
Avaliacdo morfologica e mensuracdo ultra-sonografica da proéstata de caes.
Orientador: Jodo Carlos Pereira da Silva. Co-orientadores: Marlene Isabel Vargas
Viloria e Claudio César Fonseca.

Este estudo teve como objetivos verificar a sensibilidade do exame ultra-
sonografico, para estimar as dimens@es prostaticas em cdes comparando 0s
resultados obtidos com a biometria da glandula ao exame post-morten. Pretendeu-se
também verificar a eventual influéncia da idade e do peso corporal sobre as medidas
prostaticas e estabelecer a frequiéncia das principais patologias prostaticas pelo
exame anatomo-histopatoldgico. Trinta e cinco cées selecionados aleatoriamente
foram submetidos ao exame ultra-sonografico trans-abdominal, utilizando um
transdutor linear 7,5 MHz, ocasido em que se obtiveram as medidas comprimento
(C), profundidade (P) e largura (L) nos planos longitudinal e transversal. Apds
realizacdo do exame post-morten essas mesmas medidas prostaticas foram obtidas
permitindo a comparacdo entre elas. Todos os animais eram ndo-castrados, com
idade variando entre um e 16 anos, com média de 7,1 + 4,7 anos. Este estudo
demonstrou que o método ultra-sonografico foi eficaz para estimar o tamanho
prostatico. As analises estatisticas demonstraram correlacdo positiva entre as
dimensGes prostaticas e a idade do animal, porém essa relacdo nao foi demonstrada
com o peso corporal dos animais (P<0,05) As afecgdes prostaticas mais freqiientes

foram a hiperplasia prostatica benigna (43,75%) e a prostatite (31,25%).



ABSTRACT

CRUZEIRO, Rosyane Souza, M.Sc., Universidade Federal de Vicosa, July 2006.
Morphologic and ultrasonographic evaluation of the canine prostate. Adviser:
Jodo Carlos Pereira da Silva. Co-advisers: Marlene Isabel Vargas Viloria and
Claudio Ceésar Fonseca.

This study had as objective to verify the sensitivity of the transabdominal
ultrasonography to estimate the prostate dimensions in dogs comparing the results
gotten with the biometry of the gland with the dimensions at the postmorten study. It
was also intended to verify the eventual influence of the age and the corporal weight on
the prostate measures and to establish the frequency of the main prostate pathologies for
the anatomopathologic study. Thirty five dogs had been randomly selected and they had
been submitted to the transabdominal ultrasonography, using a linear transducer 7,5
MHz, occasion where they had gotten the measures length (C), depth (P) and width (L)
in the plans longitudinal and transversal. After accomplishment of the postmorten study,
these same prostate measures had been gotten allowing the comparison between them.
All the animals were intact male dogs, with age varying between one and 16 years, with
average of 7,1 = 4,7 years. This study demonstrated that the transabdominal
ultrasonography method was efficient to estimate the prostate size. The statistical
analyses had demonstrated positive correlation between the prostate dimensions and the
age of the animal, however this relation was not demonstrated with the corporal weight
(p<0,05). The more frequent prostate illness had been the benign prostate hyperplasia
(43,75%) and prostatitis (31,25%).



1. INTRODUCAO

A préstata canina € um 0Orgdo ovoide, bilobulado, simétrico, produtor de
secrecao endocrina e exdcrina, localizado no espaco retroperitoneal, caudalmente a
bexiga, ventralmente ao reto, dorsalmente a sinfise pubica e a parede abdominal
ventral, envolvendo a porgéo inicial da uretra. O 6rgdo é envolvido por cépsula
fibromuscular infiltrada por moderada quantidade de tecido adiposo. Vasos
sanguineos e nervos penetram na prostata a partir de sua superficie dorso-lateral,
estando intimamente relacionados ao suprimento para o colo vesical, uretra e reto
(Barsanti e Finco, 1995; Muzzi et al., 1997; Vannuchi et al., 1997).

No campo da patologia comparada, pesquisas envolvendo a préstata canina vém,
nos Ultimos anos, despertando crescente interesse da comunidade cientifica mundial.
Isso, em parte, pode ser atribuido ao fato dessa glandula apresentar, sob varios aspectos,
semelhangas morfoldgicas e funcionais com a prostata humana e, por conseguinte, pela
possibilidade de vir a se constituir em um modelo experimental para estudo das
patologias prostaticas no homem (Dorfman e Barsanti, 1995; Santana, 2006). Em cdes,

doencas de préstata sdo comuns em qualquer raca, sendo observadas com maior
freqiiéncia em cées com mais de seis anos de idade (Amorim et al., 2002).

As alteracbes funcionais e/ou morfoldgicas da prostata canina resultam na
diminuicdo da fertilidade e em transtornos clinicos relacionados com dificuldades na
defecacdo ou no transito urinario. Em casos esporadicos pode vir a acarretar obito, a
semelhanca do que ocorre frequentemente em homens com neoplasias malignas
(Franks, 1956 citado por Santana, 2006).

O exame ultra-sonografico tem se revelado como um procedimento mais eficiente
do que o exame radiografico para avaliacdo da consisténcia e do tamanho prostatico
(Atalan et al., 1999b). Entretanto, valores das dimensdes normais da prostata sdo, até
certo ponto, empiricos e baseados em amostragem de pequenos grupos de cdes com
peso similar. A avaliacdo da prostatomegalia pela ultra-sonografia permanece subjetiva
devido a falta de limites de referéncia normais para a espécie (Ruel et al., 1998).

Considerando que a falta de informagdes mais consistentes a respeito das alteracfes
prostaticas constituem-se numa lacuna, pretendeu-se por meio do presente trabalho:

- Determinar o tamanho e o volume prostatico por meio da ultra-sonografia
transabdominal de cées adultos ndo castrados de varias ragas, tamanhos e idades;

- Verificar a eficiéncia e confiabilidade do exame ultra-sonogréafico
transabdominal para determinacdo das dimensBes prostaticas, tomando por base as

medidas de comprimento, largura e profundidade;



- Comparar os resultados obtidos por meio do exame ultra-sonografico com as
dimensdes acima citadas, peso e volume da glandula no exame post-morten;

- Comparar as dimensdes entre os lobos direito e esquerdo da prostata;

- Correlacionar as medidas prostaticas com o peso corporal do animal e com a
idade;

- Estabelecer a freqliéncia e a natureza das alteracdes morfoldgicas da préstata

por meio de estudo histopatolégico.

2. REVISAO DE LITERATURA

2.1. Morfofisiologia da prostata



Histologicamente, a prostata possui componentes epiteliais e mesenquimais
(musculo liso, fibroblastos e coldgeno) envolvidos por espessa capsula fibromuscular. O
parénquima predomina sobre o estroma que ocupa aproximadamente 10% da massa do
orgdo (Basinger et al., 1993). A proéstata € constituida por um conjunto de adendmeros
tubuloacinosos ramificados, cujos ductos desembocam na uretra que cruza a prostata,
chamada uretra prostatica. (Muzzi et al., 1997; Junqueira e Carneiro, 2004). Os
adenémeros tubuloacinosos da glandula sdo revestidos por um epitélio pseudo-
estratificado colunar localizado junto a membrana basal (Basinger et al., 1993; Dorfman
e Barsanti, 1995; Junqueira e Carneiro; 2004). A prdstata apresenta-se envolta por uma
capsula fibroelastica, rica em musculo liso, que emite septos que penetram na glandula
formando o estroma que envolve o parénquima glandular. Este estroma é formado por
células musculares lisas, fibras colagenas, fibras elasticas, vasos sanguineos e linfaticos
(Basinger et al., 1993; Gartner e Hiatt, 2002; Junqueira e Carneiro, 2004).

Com alguma frequiéncia pode-se observar, na luz das glandulas no homem e em
cdes mais velhos a presenca de concrec¢des prostaticas, também chamadas de
corpora amylacea, que sdo formadas por glicoproteinas e frequentemente se
calcificam (Gartner e Hiatt, 2002; Junqueira e Carneiro, 2004). Sua quantidade
aumenta com a idade, porém seu significado ndo é conhecido (Junqueira e
Carneiro, 2004).

A prostata € um 6rgdo hormonio dependente, uma vez que a retirada dos
testiculos leva a atrofia do tecido glandular e o aumento dos niveis de horménios
sexuais ao aumento gradual dos componentes epiteliais e do estroma da glandula
(Barsanti e Finco, 1995).

A funcdo da prostata é secretar fluidos que neutralizam as secre¢des acidas do ducto
deferente e do trato reprodutor feminino criando, por conseguinte, um microambiente
adequado para sobrevivéncia e motilidade dos espermatozoides, além de servir como
meio de transporte para 0s mesmos durante a ejaculacdo (Dorfman e Barsanti, 1995;
Gartner e Hiatt, 2002).

O fluido prostatico normal é claro, seroso e se torna constituinte do sémen durante a
terceira fracdo da ejaculacdo. Tem sido sugerido que a primeira fracdo do ejaculado
também se origina dessa glandula. O pH da secrec¢éo prostatica varia entre 6,0 e 7,4 e,

nessa faixa, desempenha importante funcdo na difusédo de certas drogas na glandula



(Basinger et al., 1993; Dorfman e Barsanti, 1995). O zinco é secretado pela prostata em
concentragdes relativamente altas e apesar de suas funcGes ndo estarem completamente
estabelecidas, especula-se que esse importante micro-elemento pode desenvolver
atividade antibacteriana e ser necessario para a funcdo normal do esperma (Gartner e
Hiatt, 2002).

O fluido prostatico produzido e liberado, sob influéncia nervosa e enddcrina
(Vannucchi et al., 1997), contém fosfatase acida que constitui em importante marcador
da atividade prostatica humana. Nas secrecdes prostaticas caninas, essa enzima também
se faz presente, todavia, em menores concentragdes. A arginina esterase € outra enzima
encontrada em altas concentragdes no plasma seminal e se constitui em mais de 90% da

proteina total do ejaculado (Basinger et al., 1993).

2.2. Patologias da prostata

As afeccdes prostaticas mais prevalentes nos cédes incluem a hiperplasia prostatica
benigna, a prostatite bacteriana, 0 abscesso prostatico, 0s cistos prostaticos e para-
prostaticos e as neoplasias (Krawiec, 1994; Muzzi, 1998).

A hiperplasia prostatica benigna (HPB) é o aumento espontaneo da prostata, sendo o
distdrbio prostatico mais comum no cdo (Muzzi, 1998; Amorim et al., 2002). Acomete
100% dos cdes com mais de 6 anos e associa-se a presenca funcional dos testiculos.
Apesar de ser freqiente em animais velhos, ndo € raro encontrar evidéncia dessa
patologia depois dos trés anos de idade (Jones et al., 2000). Cdes castrados nao
apresentam essa alteracdo hiperplasica (Dorfman e Barsanti, 1995; Amorim et al., 2002;
Santana, 2006). Inicia-se como hiperplasia glandular para, posteriormente, progredir
para outra fase morfologicamente mais complexa denominada hiperplasia cistica
(Barsanti e Finco, 1995; Muzzi et al., 1997; Vannucchi et al., 1997; Muzzi, 1998). A
etiopatogenia da HPB em cdes ainda € controversa, mas a ativa interacdo entre os
fatores epiteliais e estromais, bem como alteracdes hormonais como o desequilibrio da
diidrotestosterona com estrogeno, que ocorrem durante o desenvolvimento e maturagédo
da glandula estdo implicadas como os principais fatores envolvidos na génese da HPB
(Amorim et al., 2002; Santana, 2006). Histologicamente a hiperplasia é caracterizada
por proliferacdo glandular, com projecdes papilares orientadas para o limen, com Unica
camada epitelial cobrindo a membrana basal intacta, podendo se observar ainda acinos

irregulares rodeados e revestidos por epitélio atréfico (Arantes e Ferreira, 2002).



A prostatite bacteriana é tambem freqliente em cées sexualmente maduros e, de
acordo com o seu curso, pode ser classificada em aguda ou cronica (Krawiec, 1994;
Peter et al., 1995; Muzzi et al., 1997). Pode ocorrer tanto em animais jovens como em
animais idosos, porém acomete com maior frequéncia cdes idosos, pois a préstata
produz uma substdncia conhecida como fator anti-bacteriano prostatico, cuja
concentracdo diminui depois de 4 anos de idade, predispondo o animal a infecgdes e a
perda da fertilidade (Peter et al., 1995; Arantes e Ferreira, 2002). Geralmente a infeccao
se estabelece por via ascendente, a partir da uretra, embora seja possivel haver
contaminagdo oriunda de outro 6rgdo urogenital, ou pela via hematdgena (Krawiec e
Heflin, 1992; Dorfman e Barsanti, 1995; Peter et al., 1995). Os agentes infecciosos mais
comumente isolados a partir da préstata inflamada sdo a Escherichia coli, seguida de
Staphylococcus sp. (Krawiec e Heflin, 1992; Peter et al., 1995; Johnston et al., 2000).
Leucocitose ¢ um achado laboratorial comum em muitos cées afetados, apesar de
leucopenia ser encontrada ocasionalmente em alguns animais (Johnston et al., 2000).
Infiltrado inflamatdrio de linfdcitos, plasmaocitos, macréfagos e neutréfilos, em
quantidade variada e com distribuicdo focal ou difusa, sdo achados comuns na avaliacédo
histopatoldgica (Arantes e Ferreira, 2002).

A abscedacdo da prostata € a forma mais grave de prostatite bacteriana cronica, na
qual se desenvolve acimulo de exsudato purulento e séptico no interior da glandula
(Dorfman e Barsanti, 1995). O processo inflamatdrio ndo-infeccioso da prostata é
comum no homem, mas o papel desta afeccdo no cdo é ainda desconhecido (Barsanti e
Finco, 1995; Muzzi,1998).

A incidéncia das neoplasias primarias da prostata de cdes é baixa (Dorfman e
Barsanti, 1995) e, contrastando com outras patologias da glandula, desenvolvem-se
preferencialmente em animais castrados (Bell et al., 1991; Muzzi et al., 1997). A
hiperplasia prostatica benigna ndo é considerada uma neoplasia enquanto tumores
benignos da prostata de cdes ndo tém sido relatados com freqiiéncia. O adenocarcinoma
é a neoplasia mais comum nessa glandula, seguido pelo carcinoma das células de
transicdo, que normalmente metastatizam para linfonodos iliacos e para os pulmdes
(Peter et al., 1995). Apesar de alguns marcadores tumorais especificos serem utilizados
com sucesso na medicina humana, no contexto da veterinaria eles ndo tém sido muito
Uteis para o diagndstico do adenocarcinoma prostatico. O Antigeno Prostatico
Especifico (PSA) é um marcador tumoral glicoproteico com alta especificidade para o



orgdo (Oesterling, 1991; Fonseca et al., 1998). A andlise de seus niveis na corrente
sanguinea é utilizada como método para o diagnostico precoce e para a monitoriza¢do
de neoplasias prostaticas estando, por outro lado, também associado a HPB (Oesterling,
1991; Gartner e Hiatt, 2002). Segundo Amorim et al., (2004), a analise deste
biomarcador em cées estd constituindo em nova forma de diagnostico de afeccdes
prostaticas na medicina veterinaria, onde valores propostos nesse estudo podem ser
correlacionados com lesbes morfologicas da glandula. Histologicamente, o
adenocarcinoma prostatico pode ser caracterizado por perda de polaridade de células
epiteliais, alvéolos grandes de formas irregulares preenchidos com células neoplésicas,
pleomorfismo celular, necrose, hemorragia, desmoplasia circulando os alvéolos
neoplasicos e invasao da capsula prostatica (Arantes e Ferreira, 2002).

A fisiopatologia dos cistos prostaticos ainda ndo se encontra totalmente estabelecida
(Basinger et al., 1993; Johnston et al., 2000). No contexto da patologia canina existem
trés tipos de cistos, a saber: a hiperplasia cistica representada pela presenca de
nUMerosos cistos pequenos contidos na estrutura glandular, associados com hiperplasia
prostatica benigna; os cistos prostaticos verdadeiros ou de retencdo, provavelmente
relacionados com metaplasia escamosa e obstrucdo dos ductos secretdrios da prostata
com consequiente acumulo de fluidos e formacges cavitarias no parénquima; e 0s cistos
paraprostaticos caracterizados por estruturas adjacentes a prostata, podendo se tratar de
remanescentes do ducto paramesonéfrico. A incidéncia dos cistos prostaticos em relacado
as demais enfermidades prostéaticas é baixa (Peter et al., 1995; Vannucchi et al., 1997).

Os sinais clinicos relacionados com as patologias prostaticas manifestam-se
isoladamente ou de forma combinada em quatro categorias: alteracdes do sistema
urinario, anormalidade de defecagdo, problemas de locomocdo e sinais sistémicos.
(Dorfman e Barsanti, 1995). A HPB pode estar presente sem sinais clinicos, porém
quando presentes, 0s sinais mais comuns sdo tenesmo, constipacdo, hematdria e
descarga uretral hemorragica (Peter et al., 1995).

As alteragOes do sistema urinario incluem constante ou intermitente eliminagéo de
secrecdo catarral, purulenta ou hemorragica pela uretra, em decorréncia da inflamacéo
prostatica, a qual é precedida por aumento da secrecdo do fluido prostatico. Estas
manifestacdes, no entanto, ndo sdo exclusivas dos processos inflamatérios, e podem
também estar presentes nos casos de cistos ou abscessos adjacentes a uretra (Dorfman e
Barsanti, 1995). Hematuria, disUria e polacilria sdo sinais classicos de doenca prostatica
(Barsanti e Finco, 1995).



Tenesmo e constipacdo ocorrem em cées com a glandula prostatica aumentada. Cées
com estes sintomas normalmente exibem dor e resisténcia a defecacdo (Dorfman e
Barsanti, 1995). Estes sinais estdo associados principalmente com abscedacdo,
neoplasia e hiperplasia prostatica, sendo dificilmente verificados nos casos que ha
somente prostatite bacteriana (Barsanti e Finco, 1995).

Os sinais sisttmicos estdo geralmente associados aos processos infecciosos agudos,
abscedacdo prostatica e neoplasias de prostata onde os sinais mais comuns sdo febre,
depressdo, anorexia e dor na porcdo caudal do abdome (Krawiec, 1994; Dorfman e
Barsanti, 1995; Muzzi, 1998). Claudicacdo nos membros pélvicos ndo é freqliente e
ocorre secundariamente a dor causada pelos processos neoplésicos e infecciosos agudos
(Dorfman e Barsanti, 1995; Muzzi, 1998).

A prostata deve ser palpada em todos os cdes que apresentem sintomatologia clinica
condizente com afeccio prostatica. A palpacdo, a prostata normal apresenta-se
simétrica, indolor e mével, com o contorno da superficie liso e regular (Peter et al.,
1995). O sulco dorsal que divide a glandula em dois lobos também pode ser percebido
(Dorfman e Barsanti, 1995). O tamanho da préstata varia com o porte do animal, idade,
raca e estado patolédgico; de forma que julgar se o tamanho estd normal a palpagdo é
muito subjetivo (Barsanti e Finco, 1995).

2.3. Distirbios enddcrinos relacionados com alteragdo da
prostata

Os horménios andrégenos, como a testosterona e a dehidrotestosterona, sdo 0s
principais agentes mitogénicos para as células prostaticas, porém, a concentracdo dos
mesmos esta normal ou diminuida no momento em que surge a HPB, sugerindo que 0s
androgenos ndo sdo 0s Unicos responsaveis pelo desenvolvimento das patologias
prostaticas, em especial da HPB. Na espécie humana, o estrogeno foi relacionado com a
presenca de hiperplasia traduzido pela existéncia de receptores para este hormdnio nas
células estromais da préstata (Amorim et al., 2002). Além disso, experimentos
envolvendo cées e ratos demonstraram efeito sinérgico no aumento de volume desta
glandula quando se combinavam tratamentos com estrogénio e andrégenos, em
comparacdo a administracdo isolada dos andrégenos. Estudos recentes demonstraram

qgue os testiculos produzem substancias nao-androgénicas que estimulam direta ou



indiretamente o crescimento prostatico, aumentando a sensibilidade a esses horménios

(Janulis e Lee, 1999 citados por Amorim et al., 2002).

2.4. A ultra-sonografia como método de diagndstico para
alteracoes da prostata

A partir da década de 80, o diagndstico por imagem da glandula prostatica foi
fortemente impulsionado com o advento do exame ultra-sonografico bidimensional,
sendo este um método seguro, ndo-invasivo, que permite a avaliagdo do contorno,
simetria, posicionamento e principalmente da ecotextura glandular (Cartee e Rowles,
1983; Muzzi et al., 1997). Alem disso, esse procedimento tem-se revelado mais
eficiente do que o exame radiografico para avaliacdo da consisténcia e do tamanho
prostatico (Atalan et al., 1999b). Este método tem se mostrado confiavel para avaliagcdo
da prostata no homem e no cdo, mas valores das dimensfes normais da prostata séo
esparsos e baseados em pequenos grupos de cdes com peso similar. A avaliagdo da
prostatomegalia pela ultra-sonografia permanece subjetiva devido a falta de limites de
referéncia normais (Ruel et al., 1998). A esse respeito, Allen et al., 1991, citados por
Atalan et al. (1999b) relataram que o didmetro normal da prdstata em cées adultos varia
de 2,5 a trés cm.

A préstata permanece inteiramente no abdome até os dois meses de idade. A partir
dessa idade até a maturidade sexual a glandula encontra-se no canal pélvico. Com o
avanco da idade, a prdstata se move cranialmente em cédes ndo castrados, tanto que, em
cdes acima de cinco anos de idade, a maior parte da glandula tem localizagédo
abdominal, o que é, algumas vezes, tido como um sinal de aumento da glandula (Atalan
et al., 1999D).

Autores recomendaram que a préstata deve ser examinada por meio da ultra-
sonografia nos planos sagital e transversal a fim de assegurar que todas as regides da
glandula sejam examinadas (Cartee e Rowles, 1983; Johnston et al., 1991). No plano
sagital devem ser avaliadas as dimensdes comprimento e profundidade ou altura. O
comprimento foi definido como sendo o didmetro maximo da glandula,
longitudinalmente ao eixo uretral. A altura ou profundidade foi definida como o
diametro perpendicular ao eixo da largura. Para obter a imagem da glandula no plano
transversal, o transdutor deve ser rotacionado 90 graus. Neste plano, a profundidade foi



definida como o didmetro da prostata que separa os dois lobos da glandula e a largura
como o didmetro maximo perpendicular ao eixo da altura (Ruel et al., 1998). As médias
da profundidade medida entre os planos sagital e transversal devem ser calculadas e o
volume prostatico estimado usando a formula de um elipsoide:

Volume (mm3) = comprimento (C) x largura (L) x profundidade (P) x 0.524 (Ruel et
al., 1998; Kamolpatana et al., 2000).

O peso prostatico estimado sera calculado usando a formula descrita por Atalan et
al. (1999b).

Peso (g) =0,508 x Cx L x (P1 +P2) + 3,21
2

Onde C= comprimento; L= largura; P; = profundidade ou altura obtida no plano
longitudinal e P, = profundidade ou altura obtida no plano transversal.

Atalan et al. (1999b) ndo observaram diferencas significativas entre as
profundidades mensuradas nos planos transversal e longitudinal (P1 e P2) pela ultra-
sonografia abdominal, porém descreveram a importancia de se obter essas medidas em
ambos os planos a fim de confirmar a acuracia da realizacdo do exame.

Em alguns cées, a préstata pode ser palpada através do toque retal a fim de deslocar
a glandula cranialmente e facilitar o exame ultra-sonogréfico (Atalan et al., 1999b).

A ultra-sonografia transretal também pode ser Gtil para o acesso e avaliagdo do
tamanho prostatico em cées. Varios estudos tém sido realizados, porém o alto custo dos
transdutores retais e a necessidade de sedacdo e anestesia dos animais tém inibido seu
uso (Atalan et al., 1999b).

Kamolpatana et al. (1999) e Atalan et al. (1999b) relataram que o método
diagnostico ultra-sonografico é eficiente na determinacdo das medidas reais da glandula.
Entretanto, esses mesmos autores em estudo anterior mostraram que este método nao é
tdo acurado assim, podendo ser uma ferramenta Gtil, mas que impossibilita determinar
as dimensdes prostaticas.

Com relacdo ao peso e idade dos animais, Atalan et al. (1999b) em estudo
envolvendo 154 animais, comprovaram que existe correlacdo positiva entre o peso
corporal do animal com as medidas C, P e L, assim como também existe correlacdo
dessas medidas com a idade do animal. Entretanto, em outro estudo destes mesmos

pesquisadores (Atalan et al., 1999a), no qual foram utilizados 77 animais, a correlacao



entre 0 tamanho prostatico e o peso do cdo nao foi significativa estatisticamente,

comprovando que o peso corporal ndo interfere nas dimens@es prostaticas.



3. MATERIAL E METODOS

3.1. Selecédo dos Animais

No periodo de junho de 2002 a abril de 2005, foram selecionados aleatoriamente,
independente de apresentarem sintomatologia clinica consistente de alteragdes
prostaticas, 35 cdes machos, de diferentes racas, peso e idades, oriundos do Canil da
Universidade Federal de Vigosa. Durante o periodo experimental os animais foram
mantidos em baias individuais, diariamente higienizadas, alimentados com racdo

comercial duas vezes ao dia e agua fornecida a vontade.

3.2. Estimativa da lIdade e Pesagem dos Animais

A estimativa da idade foi feita por meio de estudo da arcada dentéaria, ocasido
em que se considerou a presenca, desgaste ou auséncia de dentes, de acordo com o
preconizado por Boenisch (1913), citado por Vieira (2004). Para esse autor, a
erupcao e o desgaste dos dentes estao sujeitos as variacdes bioldgicas e desta forma,
as estimativas serdo sempre realizadas com base na média de idade (Tabela 1). No
presente estudo os cdes foram agrupados em trés faixas etarias: Grupo A- 0 a 4

anos; Grupo B-5 a 9 anos; Grupo C- acima de 10 anos.



Tabela 1. Pardmetros da arcada dentéria utilizados para estimar as idades dos

caes.

Idade

4-5 semanas

6-8 semanas
5 meses
6 meses

7 meses

le'2ano

2 e Y2 anos

3 el anos

4 e 15 anos

5 anos

Arcada Dentéria

Erupcéo dos dentes deciduos —
incisivos

Erupcao dos pré-molares

Erupcéo dos incisivos permanentes

Erupcéo dos caninos permanentes

Erupcéo dos molares permanentes

Desgaste da cuspide do I inferior

Desgaste da cuspide do I, inferior

Desgaste da cuspide do It superior

Desgaste da cuspide do I, superior

Ligeiro desgaste da cuspide do I3
superior; incisivos inferiores
retangulares e ligeiro desgaste dos

caninos




6 anos Desgaste da cuspide I3 inferior,

desgaste dos caninos

7 anos I inferior desgastado até a raiz
8 anos I inferior com aparéncia biselada
10 anos I inferior e It superior alargados no

sentido labiolingual (raiz dos incisivos)

12 anos Comecam a cair 0s primeiros
incisivos
16 anos Caem todos os incisivos
20 anos Perda dos caninos

Fonte: Vieira (2004)

3.3. Exame Ultra-sonogréfico e Estimativa das Medidas Prostéaticas

Os animais foram submetidos ao exame ultra-sonografico acompanhado de toque
retal a fim de orientar esse exame.

A prostata foi examinada por meio de palpacdo abdominal e retal simultaneamente.
Na regido abdominal foi realizada leve pressdo com a mao esquerda, para que a
glandula fosse deslocada até a porcéao pélvica, onde foi palpada pelo dedo médio da méo
direita inserido no reto, ocasido em que foi avaliada quanto ao tamanho, sensibilidade
dolorosa, simetria e consisténcia. Como tais observacdes ndo se constituiram em
objetivos deste trabalho, esses dados foram descartados.

Para realizacdo do exame ultra-sonografico, os animais foram sedados conforme
recomendacgdes de Massone (2003), empregando-se acepromazina 1% 0,01mg/kg, por
via intravenosa, 15 minutos antes da realizacdo do exame. Em seguida, procedeu-se a
tricotomia da regido abdominal caudal e inguinal, apbés o que 0s animais foram
submetidos ao exame ultra-sonografico transabdominal utilizando o equipamento® com
modo bidimensional. Os ajustes para a adequada obtencdo das imagens foram realizados
conforme orientacdes do fabricante do aparelho. Para o exame foi utilizado gel actstico?
sobre a pele para melhorar os contatos e transdutores lineares de 7,5 MHz. O acesso foi
0 pré-pubico, onde o transdutor foi posicionado sobre o abdome ventral, lateralmente ao

! Equipamento Ultra-sonogréfico — Medison Eureka AS-600
> Gel In Shape® - In Shape



pénis e cranialmente ao pubis. Apo6s a identificacdo da bexiga, o transdutor foi
deslocado caudalmente, onde a prostata foi visualizada com o auxilio do toque retal.
Foram obtidas imagens da prostata nos planos longitudinal (sagital) e transversal, a fim
de se obter os didmetros cranio-caudal (comprimento), latero-lateral (largura) e dorso-
ventral (profundidade), todos eles mensurados em milimetros. O didmetro profundidade
foi obtido nos planos transversal e longitudinal, sendo entdo calculada a média entre
essas duas medidas, conforme o preconizado por Atalan et al. (1999b). As imagens da
prostata vistas no monitor do aparelho ultra-sonogréfico foram impressas® em papel
termo-sensivel* para posteriores avaliagdes. O volume prostético, expresso em cm®, foi
estimado pelas medidas obtidas ao exame ultra-sonografico, calculado utilizando o
volume de um corpo elipséide (VE) de acordo com a férmula preconizada por Ruel et
al., 1998 e Atalan et al., 1999b em que:

VE =0,524 x Cx L x (P +P»)
2

Ja o peso prostatico (PP), expresso em gramas, foi calculado utilizando a féormula
descrita por Atalan et al. (1999b), no qual se considera;

PP =0,508x Cx L x (P +P2)+3,21
2

Onde C= comprimento; L= largura; P; = profundidade ou altura obtida no plano
longitudinal e P, = profundidade ou altura obtida no plano transversal.

A ecogenicidade do parénquima prostatico nao foi avaliada.

3.4. Exame Macroscopico e Mensuracao da Prostata

Todos os animais utilizados no presente experimento, no periodo de até uma semana
apos a realizacdo do exame ultra-sonogréafico, foram submetidos a necroscopia. Do
total, 15 cées tiveram morte natural enquanto os 20 restantes foram eutanasiados. Os
animais foram submetidos & medicacdo pré-anestésica com acepromazina® a 1%, na
dose de 0,01 mg/kg por via intravenosa. Em seguida foi realizada anestesia geral com
tiopental sodico®, na dose de 15 mg/kg por via intravenosa. Uma vez alcancado o estado
de inconsciéncia, o processo foi finalizado pela administracdo intravenosa, de 10 mL de
solucdo saturada (40 a 50%) de cloreto de potéssio’.

Durante a realizacdo da necrOpsia, a prostata foi excisada e imediatamente
dissecada. Tecido conjuntivo, uretra e o envelope external foram descartados.

A gléandula foi mensurada e pesada, e logo apds, os lobos direito e esquerdo foram
separados, mensurados e pesados.
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A glandula inteira e os lobos direito e esquerdo foram mensurados com paquimetro
nas dimens@es ventro-dorsal (DV), cranio-caudal (CC) e latero-lateral (LL) (Figura 1)
expressos em cm. O volume prostatico foi calculado a partir dessas dimensdes, por meio
da formula preconizada por Berry et al. (1985) onde:

V=C x L x P (C= comprimento ou cranio-caudal; L= largura ou latero-lateral; P=
profundidade ou ventro-dorsal).

O peso foi obtido com auxilio de balanca de precisdo, em gramas, com a utilizacao
de duas casas decimais.
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Figura 1. Mensuracdo da glandula prostatica realizada por meio do paquimetro.

3.5. Exame Histoldgico

Logo apds a biometria da glandula, fragmentos da porcdo medial da prostata foram
coletados e fixados em formol 10% tamponado, durante 24 horas. Em seguida, 0s
materiais foram recortados, desidratados em concentracdes crescentes de etanol,
diafanizados em xilol, incluidos em parafina, seccionados a 5 pum em micr6tomo
rotativo manual, corados pela Hematoxilina-Eosina (H-E) e examinados ao microscopio
de luz para descricdo das caracteristicas histopatologicas.

3.6. Grupos Experimentais

Para efeito de analise estatistica, alguns dados relativos aos animais foram
organizados de acordo com trés faixas etarias e quatro grupos de peso corporal,
conforme demonstrado na Tabela 2.

Tabela 2. Distribuicdo do nimero de animais por faixa etaria e peso corporal (n=32).



Idade/peso (kg) 752109 10a139 14al1l79 18a23 Total

0-4 anos 3 1 6 2 12
5-9 anos 1 0 6 3 10
Acimade10anos 0 2 3 5 10
Total 4 3 15 10 32

Trés animais com peso corporal acima de 23 Kg foram descartados para nao
aumentar a dispersdao da amostra, permanecendo computados para fins de analise
descritiva realizada por ocasido do exame histopatologico.

3.7. Analise Estatistica

As relagdes entre as variaveis, dimens@es prostaticas, peso e volume da glandula ao
exame ultra-sonografico e ao exame post-morten foram feitas por meio da anélise de
correlagdo de Pearson (r). Foram aceitas as correlagdes como significativas apenas se 0s
valores de p fossem inferiores ou iguais a 0,05. Para verificar a relacdo funcional entre
as variaveis, dimensdes prostaticas, peso e idade dos animais foram utilizados nas
regressdes polindmios de 1° e 2° graus. Modelos foram escolhidos na significancia dos
coeficientes de regressdo, utilizando-se o teste t de Student adotando nivel de 5% de
probabilidade. Os dados obtidos na histopatologia foram analisados utilizando a
estatistica descritiva. Todos os célculos foram efetuados por meio do pacote estatistico
SAEG - Sistema para Analises Estatisticas (Ribeiro Jr, 2001).

4. RESULTADOS E DISCUSSAO

4.1. Eficiéncia e confiabilidade do exame ultra-sonografico abdominal



As medidas prostaticas relativas ao comprimento, largura e profundidade
encontradas no exame ultra-sonogréfico assim como o peso e o volume da prostata
foram confrontados com as mesmas medidas da glandula obtidas no exame post-morten

por meio do método de correlacdo de Pearson (Tabela 3).

Tabela 3. Médias, desvios-padréo e coeficientes de correlacdo* de diferentes
variaveis obtidas no exame ultra-sonografico e no exame post-morten.

Comprimento  Profundidade Largura Peso Volume
(cm) (cm) (cm) ) (cm?)
Exame post- 2393 +8,66 16,24 +5,04 26,80+8,84 12,60+12,18 7,05 9,26

morten

Exame ultra- 27 51+ 5,69 17,58+ 4,06 29 +5,78 7,67+4,02 791414
sonogréafico

Coeficiente de 0,5016 0,5913 0,2894 0,5608 0,5404

correlacao*

* Resultados significativos a um p < 0,01.

A medida largura apresentou um coeficiente de correlacdo muito baixo (0,2894)
permitindo inferir que o método nédo é confiavel para a estimativa dessa variavel. Uma
possivel explicacdo pode estar associada a dificuldade de acesso a prostata no plano
transversal, problema também encontrado por Cartee e Rowles (1983) e Atalan et al.
(1999a).

Atalan et al. (1999a) correlacionaram parametros ultra-sonograficos com parametros
post-morten em 77 animais. Esses autores, assim como neste experimento, também
encontraram correlacdo positiva entre 0s mesmos parametros avaliados, exceto para a
largura, tomando como nivel de significancia p<0,01.

A correlacdo encontrada para as demais medidas, apesar de pouco expressiva, foi
satisfatoria para demonstrar correlagédo positiva entre as dimensdes citadas, uma vez que
sdo significativas ao nivel de p < 0,01. Equivale dizer que o método ultra-sonogréfico,
apesar de ndo estimar precisamente as medidas da prostata, constitui-se em um
referencial seguro na estimativa do tamanho e do crescimento desta glandula. Em
termos praticos, este método poderia vir a se constituir em importante ferramenta para
avaliacdo da progressdo ou regressdo de doengas prostaticas em resposta aos
tratamentos empregados, podendo até ser feito uma estimativa aproximada do peso e

volume da glandula. No entanto, o aparelho utilizado neste trabalho ndo fornece as



medidas precisas da glandula, em se tratando de animais de varias racas, idade e peso
corporais.

Conforme citado por Yip et al. (1991) e também observado neste estudo, a medida
profundidade constituiu o melhor pardmetro para se avaliar o tamanho da prostata in
vivo. Todavia, vale assinalar que os coeficientes de correlagdo das demais medidas
anteriormente relacionadas na Tabela 3, exceto para largura, foram muito semelhantes.

Na Tabela 4 foram correlacionados os volumes prostaticos estimados pelo exame
ultra-sonografico versus demais parametros prostaticos mensurados neste mesmo
exame, sendo possivel observar correlacdo positiva entre cada parametro. De forma
similar, Atalan et al. (1999b) também encontraram correlacdo positiva entre estes

parametros analisados.

Tabela 4. Coeficientes de correlagdo™ entre volume prostatico estimado com
medidas prostaticas mensuradas no exame ultra-sonografico.

Medidas prostaticas no exame Coeficiente de correlagio*
ultra-sonogréfico
Comprimento (mm) 0,8052
Profundidade (mm) 0,8843
Largura (mm) 0,7959

Resultados significativos a um p < 0,01.

Pode-se observar também que houve correlacdo positiva entre 0 volume prostatico
mensurado na ultra-sonografia com os parametros obtidos no exame post-morten
(Tabela 5). E interessante salientar que o volume prostatico estimado foi calculado a
partir das varidveis obtidas pelo exame ultra-sonografico, semelhantemente ao
procedimento adotado por Ruel et al. (1998) e Atalan et al., (1999b).

Tabela 5. Coeficientes de correlagdo™ entre o volume prostatico estimados pelo
exame ultra-sonografico com as medidas prostaticas mensuradas no exame post-morten.



Medidas prostaticas no exame Coeficiente de correlagao*
post-morten

Comprimento (mm) 0,5934
Profundidade (mm) 0,5970
Largura (mm) 0,5541
Peso da prostata 0,5608

*Resultados significativos a um p < 0,01.

Neste estudo, foi também possivel comparar o volume prostatico obtido no exame
post-morten, calculado por meio da férmula de um cubo, conforme descrito por Berry et
al. (1986), e o peso real da préstata também pelo mesmo exame, obtendo um coeficiente
de correlacdo de 0,9972 para um nivel de significancia p < 0,01. A partir deste
resultado, pode-se depreender que para o calculo do volume da glandula prostatica pode
ser utilizado a formula em que se considere a glandula como uma estrutura cubica,
semelhante ao que foi descrito por Kamolpatana et al. (2000).

Vilmann et al. (1987) mensuraram o volume prostatico no homem a partir de
varidveis obtidas no exame ultra-sonografico. Para tal utilizaram a formula empregada
para determinacdo do volume de uma imagem eliptica, concluindo que o volume ultra-
sonogréafico seria subestimado quando comparado com o volume mensurado post-
morten. A razdo da diferenca entre cdes e homens nesse aspecto pode ser atribuida ao
fato da prostata canina ser bilobulada o que difere da glandula prostatica do homem que
é formada por uma massa uniforme.

Diferentemente da abordagem proposta no presente trabalho poucos trabalhos
disponiveis na literatura correlacionam o0s parametros ultra-sonograficos com as
variaveis obtidas ao exame post-morten, fato que contribui para importancia e inovacao
cientifica deste experimento.

E importante considerar que os animais utilizados neste trabalho eram de variadas
racas, pesos e idades, e que certamente sofreram influéncia de processos patoldgicos.

Consideracdes devem ser feitas sobre o tipo de equipamento e tipo de transdutor
utilizados no presente estudo que apresentava limitagdes em mensurar glandulas acima
de 35 mm de comprimento e/ou largura, nos planos longitudinal e transversal,
respectivamente (Figura 2). Seria este um dos possiveis fatores que contribuiram para as
variag0es notadas na comparacdo realizada, uma vez que foram utilizados cdes com

préstatas muito aumentadas de tamanho, pois eram animais de variadas idades, muitos



deles apresentando processos hiperplasicos, como serd discutido a seguir. Atalan et al.
(1999a), enfatizaram a importancia de se diferenciar as glandulas com crescimento
anormal (hiperplasia) daquelas com aumento normal durante a maturidade do animal.
Estes autores, ao contrario do presente estudo, somente utilizaram animais saudaveis e
com menos de cinco anos de idade.

Concordando com o que j& foi estabelecido por Atalan et al. (1999a), diferencas
entre as medidas ultra-sonograficas e reais da prostata podem também ser atribuidas as
dificuldades na identificacdo precisa das margens glandulares. A manipulacdo retal da
préstata auxiliou na definicdo dessas margens.

Johnston et al. (1991) relataram que a ultra-sonografia realizada pelo acesso
transabdominal pré-pubico é o mais recomendado para avaliacdo ultra-sonografica
criteriosa da prostata, nos planos longitudinal e transversal (Figura 3 e 4). No entanto,
Muzzi (1998) e Atalan et al., (1999a) descreveram também que este método diagnostico
pode comumente subestimar o tamanho da glandula, pois ocasionalmente este exame
ndo define precisamente os limites prostaticos dorsais (devido a sobreposicdo do célon
descendente) e caudais (por sobreposicdo do osso pubis). Além disso, as margens da
préstata estdo adjacentes a outros tecidos cuja impedancia acustica é semelhante aquela
da glandula. Somado a isso, Cartee e Rowles (1983) relataram ainda a dificuldade de
posicionamento do transdutor no plano transversal, que esta associado ao pénis do
animal, e no plano longitudinal devido ao 0sso pubis, como mencionado. Muzzi (1998)
sugeriu que a possibilidade de utilizar transdutores convexos, ao invés de lineares,
poderia levar a medi¢do mais precisa da préstata.

Todos estes problemas relatados também foram encontrados no presente
experimento, especialmente naqueles animais que possuiam a glandula muito grande.
Vale ressaltar que pequenas mudangas na angulacédo do transdutor contra a parede
abdominal podem conduzir a resultados pouco acurados, isso porque diminui a
quantidade de ondas que sdo refletidas podendo ndo retornar adequadamente para
visualizagdo da imagem, dai a importancia da experiéncia profissional para a realizacéo

de tal exame.



Figura 2. Imagem ultra-sonografica transversal da prostata de cdo com
mais de 10 anos de idade e peso de 20,4 Kg. Verificar que ndo é
possivel visualizar por completo a largura da glandula pela janela de
impressao.

Largura: + a+
Profundidade: x a x



Figura 3. Imagem ultra-sonografica transversal da glandula
prostatica de um cdo de 4 anos e 18,5 Kg, ilustrando a

mensuracdo da largura e profundidade.
Largura (L): x a X
Profundidade (P): +a +
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Figura 4. Imagem ultra-sonografica longitudinal da glandula
prostatica de um cdo de 4 anos e 18,5 Kg, ilustrando a
mensuracdo do comprimento e profundidade.

Comprimento (C): x a X

Profundidade (P): + a +



4.2. Comparagao entre os lobos direito e esquerdo

O peso do lobo direito ao ser comparado com o esquerdo, por meio do método de
correlacdo de Pearson, evidenciou-se coeficiente de correlacdo de 0,9969, o que
demonstra ndo existir diferenca no tamanho de ambos os lobos, ou seja, mesmo durante
o crescimento normal ou anormal da glandula, os lobos direito e esquerdo crescem de

forma muito semelhante. (Figura 5).
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Figura 5. Relacéo entre o peso do lobo direito e o peso do lobo esquerdo.

4.3. Influéncia da idade e do peso corporal do animal com as medidas
prostéaticas
As influéncias da idade e do peso corporal dos animais sobre as medidas
prostaticas de peso e volume no exame post-morten foram comparadas usando o
método de regressdo quadratica.
As dimensdes prostaticas ndo foram significativamente alteradas pelo peso corporal

dos animais (p< 0,05), isto ¢, ndao houve correlagdo positiva do peso e volume



prostaticos com o peso corporal. Além disso, as analises estatisticas também permitiram
inferir que as medidas comprimento, profundidade e largura ndo foram influenciadas
pelo peso do animal. Dados semelhantes foram descritos por Atalan et al. (1999a) que
demonstraram ndo haver relacdo entre as medidas prostaticas, peso e volume, com o
peso dos animais. Por outro lado, resultados diferentes foram encontrados por Diquelou
et al. (1997) citados por Atalan et al. (1999a) e por Atalan et al. (1999b), que
demonstraram existir correlacdo positiva entre 0s parametros prostaticos e o peso
corporal.

Por meio da anélise das tabelas de valores médios das dimensdes prostaticas em
anexo, € possivel vislumbrar um aumento progressivo das dimensdes prostaticas a
medida que aumenta o peso corporal dos animais. Cabe ressaltar que também é possivel
verificar animais de grande porte com prostata reduzida e animais de pequeno porte
com prostata aumentada. Isso pode ter sido atribuido a ocorréncia de afecgdes
prostaticas de natureza inflamatdria e/ou progressiva que muitos animais apresentavam.
Para minimizar essas intercorréncias poderia se propor a separacdo dos animais sem
evidéncias histologicas de prostatopatias, 0 que nao foi objetivo do presente estudo.

Diferente dos resultados relativos ao peso corporal, a influéncia da idade
demonstrou correlacdo positiva para as variaveis peso e volume prostaticos (Tabela 6).

O método estatistico aqui empregado foi o da regressdo ndo-linear simples,
utilizando polindmios de 2° grau, onde os coeficientes de determinacdo estdo expressos

nas Figuras 6 e 7.

Tabela 6. Coeficientes de correlacdo* e niveis de significAncia (P) relacionando
peso e volume da glandula prostatica em funcédo da idade dos animais.

Medidas Prostaticas x Coeficiente de P
Idade do animal correlacdo
Peso (Q) 0,89 0,0029
Volume (cm®) 0,89 0,0023

Neste caso, a alteragdo do peso e volume poderia ser influenciada tanto pela idade
como também pela presenca de prostatites e, sobretudo aquelas de natureza
hiperplasicas. A esse respeito, Breendler et al. (1983) e Berry et al. (1986) apontaram as

alteracbes hiperplasicas como as que mais comumente resultaram em aumento de



volume e peso da prostata. Além disso, Krawiec e Heflin (1992) e Amorim et al. (2002)
relataram que doencas prostaticas, especialmente a HPB, sdo muito freqlentes em

animais acima de seis anos de idade.
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Figura 6. Relacdo entre o volume prostatico e a idade do animal.
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Figura 7. Relacéo entre o peso prostatico e a idade do animal.



Ruel et al. (1998) num experimento envolvendo 100 cées, também constataram que
o tamanho prostatico aumenta com o decorrer da idade. Adicionalmente, estes autores
verificaram correlagdo positiva entre o tamanho da prostata e 0 peso dos animais, fato
que ndo foi constatado no presente trabalho.

A hiperplasia prostatica benigna tem sido diagnosticada em 95% dos cées adultos da
raca Beagle acima de nove anos (Berry et al., 1986) e pode ser considerado como um
achado esperado com o avangar da idade (Ruel et al., 1998).

Em anexo, encontram-se disponibilizadas as Tabelas (10 a 19) que revelam a média
e os desvios-padrdo dos parametros prostaticos (comprimento, largura, profundidade,
peso e volume) nos diferentes grupos de animais de acordo com o peso corporal e com a

faixa etaria dos animais.

4.4. Frequéncia de alteracBes morfologicas da préstata por meio de estudo
histopatoldgico
Dos 35 cdes utilizados no presente estudo, 21 apresentaram hiperplasia
prostatica benigna (43,75%), 15 apresentaram evidéncias de prostatite (31,25%), um cédo
apresentou cisto prostatico (2,08%), sendo que seis animais tinham associacdo de HPB
e prostatite (12,5%), sendo esta associacdo considerada como Complexo
Hiperplasia/Prostatite. Cinco cdes ndo apresentaram nenhuma evidéncia histopatologica

de afeccOes prostaticas (10,42%) (Figura 8).

10,42%
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2,08%

43,75%

31,25%
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Figura 8. Freqiliéncia relativa das alteragdes prostaticas de cées de

variadas idades.



Tabela 7. Frequéncia de processos patoldgicos prostaticos nas trés faixas etarias.

Grupo etario/Patologia Prostatite HPB HPB/P Normal Cisto

0 a4 anos 2 8 0 2 0
5a9 anos 5 6 1 3 0
> 10 anos 8 7 5 0 1

Total 15 21 6 5 1

No grupo de animais acima de 10 anos de idade, nenhum animal apresentou a
prostata normal, sete apresentaram Hiperplasia Prostatica Benigna, oito com prostatite,
cinco com complexo hiperplasia/prostatite e apenas um animal apresentou cisto (Figura
9). De acordo com Krawiec e Heflin (1992), Krawiec (1994), Peter et al. (1995),
Arantes e Ferreira (2002), Amorim et al. (2002), com o avancar da idade, o nimero de
patologias também tem um aumento significativo, fato este que também foi encontrado

no presente estudo.
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P: Prostatite

HPB: Hiperplasia Prostatica Benigna

HPB/P: Complexo Hiperplasia Prostatica Benigna Prostatite
N: Normal

Figura 9. Freqiéncia relativa das alterac6es prostaticas por grupo etério.

A hiperplasia prostatica benigna (HPB) é o aumento espontaneo da prdstata, sendo o
distdrbio prostatico mais comum no cdo (Muzzi, 1998; Amorim et al., 2002). Acomete
100% dos cdes com mais de seis anos e associa-se a presenca funcional dos testiculos.
Apesar de ser mais freqliente em animais velhos, ndo é raro encontrar evidéncia dessa
patologia ja a partir dos trés anos de idade (Jones et al., 2000).



As glandulas que apresentavam hiperplasia prostatica benigna exibiam, ao exame
macroscopico, aumento de volume difuso, superficie irregular, aspecto nodular e, as
vezes, apresentavam cistos e ectasia vascular. O padrdo de coloracdo era heterogéneo
onde se verificavam areas escuras alternadas com areas de coloragdo normal (Figura
10). O exame histologico revelou parénquima glandular bem desenvolvido, presenga de
projecOes papilares orientadas para o limen e muitas vezes apresentando epitélio
secretor mais alto, enquanto em outras ocasides esse epitélio se revelava atréfico. O
grau de comprometimento do processo hiperplasico variava de leve a acentuado (Figura
11). Resultados similares foram observados por Arantes e Ferreira (2002).

Neste estudo a prostatite se manifestou, ao exame macroscopico, pelo aumento de
dimensbes da glandula associada a um padrdo de coloracdo irregular. A prostata,
quando seccionada, por vezes deixava fluir uma secrecdo densa, amarelada de aspecto
purulento. Histologicamente notou-se a presenca de mdltiplos focos de infiltrado
linfoplasmocitario no estroma glandular, pela presenca de microabscessos ou ainda
acinos contendo grande quantidade de infiltrado inflamatorio. (Figura 12). Muitas vezes
a esse processo inflamatorio se associava 0 processo hiperplasico. Segundo Billis
(1997) e Nickel (1997) citados por Santana (2006), essa intima relacdo entre prostatite e
hiperplasia € comum em homens, ja que nesses a prostatite ndo bacteriana é freqliente.
A inflamacdo apresenta-se como reacdo secundaria a HPB, criando o Complexo
Hiperplasia Prostatica Benigna - Prostatite (Figura 13). Esse complexo foi
diagnosticado em um animal que exibia infiltrado inflamatdrio difuso associado ao
processo hiperplésico evidente. Conforme dito anteriormente, a hiperplasia dos acinos
conduz a alteracdes do estroma e faz com que haja maior aporte de células
inflamatdrias, sugerindo entdo essa interacdo entre as duas patologias. Entretanto, com
freqUéncia verifica-se a presenca de infiltrado inflamatdrio discreto e focal, que também
deve ser atribuido a reagédo do estroma glandular lesado frente a hiperplasia e ndo deve
ser diagnosticado como prostatite.

O cisto foi caracterizado pela presenga de numerosos acinos dilatados podendo
conter acimulo de secrecdo proteindcea. Freqlentemente pode ser observada a
ocorréncia de macrofagos com citoplasma vacuolizado no interior destes cistos (Figura
14). Dependendo das dimensdes, estes cistos podem ser visualizados

macroscopicamente.



Nenhum animal apresentou neoplasia prostatica, confirmando a pequena incidéncia
desta patologia na espécie canina (Dorfman e Barsanti, 1995). Alguns autores relataram
que as neoplasias prostaticas desenvolvem-se preferencialmente em animais castrados,
contrastando com outras patologias da glandula (Bell et al., 1991; Muzzi et al., 1997).

Todos os animais utilizados no presente estudo eram machos néo castrados.



Figura 10. Prostatas de cdo — A esquerda prostata aumentada de volume
exibindo nodulacGes e areas de coloracdo enegrecida (seta) em sua superficie.
A direita, prostata de dimensdes normais, superficie lisa e padréo de coloracéo

homogéneo.



Figura 11. A e B: Corte histoldgico da prostata de cdo - Areas de projecdes
papilares intraluminais (seta) caracteristicas de hiperplasia prostatica benigna.
HE — A (100X) e B (400X).
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Figura 12. A e B: Prostata de céo - Infiltrado inflamatdrio do tipo
linfocitico-plasmocitario (seta fina) na regido do estroma. Presenca de

neutréfilos intraluminais (seta vazia) no interior dos acinos. HE — A (100X)
e B (800X).



Figura 13. A e B: Prostata de cdo — A) Proliferacdo glandular
caracterizando um quadro de hiperplasia prostatica benigna (metade
inferior) associada a infiltrado inflamatorio predominantemente de
mononucleares indicando prostatite crénica (metade superior). B) Infiltrado
linfocitico-plasmocitario (Seta). HE - A (100X) e B (800X).



Figura 14. A e B: Prostata de co — A) Areas de formagéo cistica associadas a
hiperplasia prostatica benigna (seta vazia). B) Presenca de macréfagos espumosos
no interior destes cistos (seta fina) a HE — A (100X) e B (600X).



5. CONCLUSOES

O presente estudo permitiu concluir que:

1. O exame ultra-sonografico transabdominal constituiu-se em método de
diagnostico para estimar o tamanho da préstata em cées.

2. N&o existiram diferencas entre dimensdes, peso e volume quando comparados 0s
lobos esquerdos e direitos da préstata, nas glandulas com ou sem patologias associadas.

3. Houve relacdo direta entre a idade e 0 peso prostético.

4. Nao houve relacdo direta entre o peso corporal dos animais com 0 peso prostatico.

5. A hiperplasia prostatica benigna foi a entidade mdrbida mais frequente, seguida
da prostatite.

6. Todos os animais com idade superior a dez anos exibiram comprometimento
prostéatico.
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7. ANEXOS

Tabela 8. Valores médios e intervalo amostral das dimensdes prostaticas obtidas
durante o exame ultra-sonografico em 35 animais.

Sumario das medidas prostaticas em 35 animais

Medidas Média Intervalo
C(mm) 27,51 15-35

P (mm) 17,58 10 -26

L (mm) 29,0 17 -35
Peso prostatico (g) 7,67 1,45-16,18
Volume prostatico (cm®) 7,91 1,5-16,7

Tabela 9. Valores médios e intervalo amostral das dimensdes prostaticas obtidas
durante o exame post-morten em 35 animais.

Sumario das medidas prostaticas em 35 animais

Medidas Média Intervalo
C(mm) 23,93 12 - 57
P (mm) 16,24 631

L (mm) 26,80 14 - 54
Peso prostatico (g) 12,60 3,3-69,25
Volume prostatico (cm®) 7,05 0,63 - 50

Tabela 10. Valores médios (mm) e desvio-padrdo do comprimento prostatico
mensurado pelo exame ultra-sonografico em diferentes grupos de peso e idade.



Idade / peso (kg) 7,5a10,9 10a13,9 14a17,9 18 a23

0-4 anos 220+435 28 27,33+4,41 321282
5-9 anos 220 - 24,33+6,21 26,6 +7,63
Acimade 10 anos  ----- 245+6,36 29+7,00 33,6 £2,60
Média 21,75+3,59 25,66 +4,93 26,46+5,60 31,2+5,20

Tabela 11. Valores médios (mm) e desvio-padréo da profundidade da prostata
mensurada pelo exame ultra-sonografico em diferentes grupos de peso e idade.

Idade / peso (kg) 7,5a10,9 10a13,9 142179 18a23

0-4 anos 14,50 +2,50 14,0 1558+ 3,47 21,0+4,95
5-9 anos 190 - 16,08 + 3,58 16,66 + 3,51
Acimade 10 anos  ----- 19,50+ 6,36 18,83 +3,33 22,10+4,45
Média 15,62 +3,04 17,66 +551 16,43+3,47 20,25%+4,53

Tabela 12. Valores médios (mm) e desvio-padréo da largura da préstata mensurada
pelo exame ultra-sonografico em diferentes grupos de peso e idade.

Idade / peso (kg) 7,5a10,9 10a13,9 14a17,9 18a23

0-4 anos 26,0+ 4,36 33,0 28,66 +4,76 34,0

5-9 anos 180 - 24,83 +4,58 33,66+ 2,30
Acimade 10 anos  ----- 24,50+10,60 33,0+3,46 31,40+6,95
Média 24,0 £5,35 27,33+£896 28,0+521 32,60+4,92

Tabela 13. Valores médios (cm®) e desvio-padréo do volume prostatico estimado
pelo exame ultra-sonografico em diferentes grupos de peso e idade.

Idade / peso (kg) 7,5a10,9 10a13,9 14a17,9 18a23

0-4 anos 4,27 + 0,96 6,77 6,58+3,01 11,84+1,76
5-9 anos 376 - 546+264 811+411
Acimade 10 anos  ----- 716 +£6,36 9,95+449 12,87 +5,02
Média 4,14+ 0,83 7,03+450 6,81+3,39 11,24+448




Tabela 14. Valores médios (g) e desvio-padrdo do peso prostatico estimado pelo
exame ultra-sonogréafico em diferentes grupos de peso e idade.

Idade / peso (kg) 7,5a10,9 10a13,9 14a17,9 18a23

0-4 anos 4,15+ 0,93 6,57 6,39+292 11,49+1,771
5-9 anos 365 - 530+256 7,87 +3,99
Acimade 10 anos  ----- 6,95+6,17 9,66+4,35 12,49+ 4,87
Média 4,02+ 0,80 6,82+437 661+£329 10,90+4,35

Tabela 15. Valores médios (mm) e desvio-padrdo do comprimento da prostata
mensurado durante o exame post-morten em diferentes grupos de peso e idade.

Idade / peso (kg) 7,5a10,9 10a13,9 14a17,9 18 a 23

0-4 anos 18,26 + 6,32 15,00 23,42 +£4,58 25,35+0,50
5-9 anos 18,16 - 20,43+2,28 17,61+3,31
Acimade 10 anos ~  ----- 28,95+458 23,00+529 39,18+11,80
Média 18,24 +5,16 24,30+8,68 22,14+3,93 29,94+12,92

Tabela 16. Valores médios (mm) e desvio-padrao da profundidade da préstata
mensurada durante o exame post-morten em diferentes grupos de peso e idade.

Idade / peso (kg) 7,5a10,9 10a13,9 142179 18 a23

0-4 anos 13,35+ 3,74 6,00 16,86 £1,85 16,30+0,42
5-9 anos 12,65 - 13,86 +2,14 14,14 +1,62
Acimade 10 anos  ----- 20,95+503 14,66 +£3,21 25,09+4,18
Média 13,17+ 3,08 1596 +9,33 1522+252 20,05+6,10

Tabela 17. Valores médios (mm) e desvio-padrdo da largura da préstata mensurada
durante o exame post-morten em diferentes grupos de peso e idade.

Idade / peso (kg) 7,5a10,9 10a13,9 142179 18a23
0-4 anos 23,50+ 9,78 16,00 26,63 +4,05 30,32+ 1,87
5-9 anos 1994 - 23,21 +8,97 22,00 +4,35




Acimade 10 anos - 30,18+10,34 24,00 +8,18 39,87 £10,07

Media 22,61+8,18 2545+10,98 24,73 +6,84 32,60+10,84

Tabela 18. Valores médios (g) e desvio-padrdo do peso prostatico medido apds o
exame post-morten em diferentes grupos de peso e idade.

Idade / peso (kg) 7,5a10,9 10a139 14a17)9 18a23

0-4 anos 7,93 +5,63 3,33 10,08 +£3,26 11,99 +1,23
5-9 anos 586 - 7,17+2,64 7,09+1,77

Acimade 10 anos --—--- 15,38 +9,49 10,44+2,75 34,35+21,36
Média 741+4,71 1137+9,67 899+3,12 21,70+19,61

Tabela 19. Valores médios (cm®) e do desvio-padrdo do volume prostatico estimado
apos o0 exame post-morten em diferentes grupos de peso e idade.

Idade / peso (kg) 7,5a10,9 10a13,9 14a17,9 18 a 23

0-4 anos 3,72 + 3,56 0,75 493+327 657+0,70
5-9 anos 240 - 3,66+2,02 2,63+1,76
Acimade 10 anos - 10,42+7,16 4,30+2,38 23,27 £16,56

Média 339+298 7,20+7,53 4,29+254 13,74 £15,02




Tabela  20.
histoldgicas
animais
idades e pesos

respectivos

Idade Patologia  Peso do animal
1 P 14,2
1 N 11,36
1 N 9,7
3 HPB 8,8
3 HPB 22,65
4 HPB 15,9
4 HPB 14,6
4 HPB 18,5
4 HPB 7,5
4 P 17,4
4 HPB 15,5
4 HPB 15,16
5 N 14,3
5 HPB 8,9
5 HPB 15,5
5 HPB 24,6
5 HPB 20,6
5 P 33,3
5 HPB 20
6 N 14
7 HPB/P 15,5
7 P 16,4
7 N 20,55
7 P 15,9
8 P 33,6
10 P 20,8
10 HPB/P 17,9
12 HPB 13,4
12 HPB/P 22,25
12 HPB 20
12 P 16,45
12 P 16,3
16 HPB/P 13,8
16 HPB/P 22,5
16 HPB/P e CIS 20,4

Caracteristicas
da prostata nos
estudados com suas

corporais



HPB: Hiperplasia Prostatica Benigna

HPB/P: Complexo Hiperplasia Prostatica Benigna associada a Prostatite
P: Prostatite

CIS: Cisto

N: Normal
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Baixar livros de Literatura

Baixar livros de Literatura de Cordel
Baixar livros de Literatura Infantil
Baixar livros de Matematica

Baixar livros de Medicina

Baixar livros de Medicina Veterinaria
Baixar livros de Meio Ambiente
Baixar livros de Meteorologia
Baixar Monografias e TCC

Baixar livros Multidisciplinar

Baixar livros de Musica

Baixar livros de Psicologia

Baixar livros de Quimica

Baixar livros de Saude Coletiva
Baixar livros de Servico Social
Baixar livros de Sociologia

Baixar livros de Teologia

Baixar livros de Trabalho

Baixar livros de Turismo
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