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Resumo: A infecgdo por Dioctophyme renale é relatada mun-
dialmente em diversos mamiferos, especialmente em animais
errantes. Assim, este trabalho tem como objetivo relatar um
caso de D. renale na regido renal e subcutinea em uma cani-
na. Em uma clinica veterindria particular de Pelotas/RS foi
atendida esta cadela com aproximadamente 7 a 8 meses de
idade, pesando 15 kg, sendo resgatada da rua e com aumento
de volume na face medial do membro pélvico direito, préxima
a regido distal do fémur com répida evolugio. Foi realizada
citologia aspirativa por agulha fina deste nédulo e observado
ovos de D. renale, na urindlise também foi identificado grande
quantidade de ovos deste parasita e na ultrassonografia abdo-
minal foi observado parasitas no interior do rim direito com
perda completa da arquitetura renal interna, enquanto que, o
rim esquerdo estava preservado. A paciente foi encaminhada
para nefrectomia e nodulectomia, sendo removidos um casal
de parasitas do rim e um parasita fémea do nédulo. A paciente
recuperou-se rapidamente, com a retirada dos pontos apds 10
dias. Concluiu-se que os exames complementares realizados
foram de suma importincia para a escolha do tratamento cor-
reto a paciente, destacando que a citologia foi essencial para
direcionar o diagndstico da parasitose ectopica.

Palavras chave: rim direito; parasitose ectépica; regido ingui-
nal; citologia.

Abstract: Dioctophyme renale infection is reported worldwide in
several mammals, especially in stray animals. Therefore, this
work aims to report a case of D. renale in the renal and subcu-
taneous region in a canine. The animal was treated at a private
veterinary clinic in Pelotas/RS, the female dog was approxima-
tely 7 to 8 months old, weighed 15 kg, had been rescued from
the street and had a volume on the medial surface of the right
pelvic limb, close to the distal region of the femur with rapid
evolution. Fine needle aspiration cytology was performed on
this nodule and eggs of D. renale were observed. In urinalysis,
a large number of eggs of this parasite were also identified and
on abdominal ultrasound, parasites were observed inside the
right kidney with complete loss of the internal renal archi-
tecture, while, the left kidney was preserved. The patient was
referred for nephrectomy and nodulectomy, in which a couple
of parasites were removed from the kidney and a female para-
site from the nodule. The patient recovered quickly and the
stitches were removed after 1o days. It was concluded that the
complementary exams carried out were extremely important
for choosing the correct treatment for the patient, highlighting
that the cytology was essential to direct the diagnosis of ectopic
parasitosis.

Keywords: right kidney; ectopic parasitosis; inguinal region;
cytology.
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Introducdo

Dioctophyme renale é um nematoide que
parasita diversos mamiferos como caninos, fe-
linos, quatis, entre outras espécies incluindo a
humana (Rappeti et al., 2017; Butti et al., 2019;
Caye et al., 2020a; Eiras et al., 2021). Essa para-
sitose é relatada em diversas partes do mundo
(Perera et al., 2021), com elevada incidéncia
em cies da América do Sul (Paras et al., 2018),
sendo descrita em diversos relatos em c3es no
Brasil, principalmente na regido Sul (Pedrassa-
nietal., 2017; Caye et al., 2020). De acordo com
Silveira et al. (2015), a infec¢do é mais comum
em cdes ndo domiciliados, reportando, em seu
estudo, 28 caninos parasitados, todos com pos-
sivel acesso as margens do Rio Uruguai (Rio
Grande do Sul), sendo em sua maioria c3es
errantes. A infec¢io também é frequente em
canideos silvestres, possivelmente por habi-
tos alimentares nio seletivos (Mayrink et al.,
2000).

O parasita possui uma cadeia epidemiol6gi-
ca complexa, com ciclo evolutivo indireto, seus
hospedeiros definitivos (HD) s3o os humanos,
carnivoros (principalmente c3es), e herbivoros;
jd o hospedeiro intermedidrio (HI) é o aneli-
deo oligoqueta aqudtico Lumbriculus variegatus
(Barriga, 1982; Anderson, 2000); além disso,
os peixes, sapos e ras podem atuar como hospe-
deiros paraténicos (HP), ap6s ingerirem o HI
contendo as larvas infectantes (L3) (Monteiro,
2017; Saari et al., 2018). Os cdes sdo infectados
por D. renale quando ingerem o HI ou HP con-
tendo a larva infectante deste parasita. Apds a
ingestdo, a larva tende a migrar principalmente
para o rim direito do HD, completando o ciclo.
Entretanto o parasita também pode ser encon-
trado na cavidade abdominal, pleura, peritonio,
tecido subcutineo, bexiga, uretra, ureter, figa-
do e estdbmago (Monteiro, 2017).

No hospedeiro definitivo o principal local
de desenvolvimento do parasita é no rim direi-
to, assim seus ovos podem ser eliminados na
urina. No ambiente é necessirio um periodo
de incubagio em meio aqudtico para o desen-
volvimento dos ovos, ficando embrionados. A
continuidade do ciclo ocorre quando os ovos
sao ingeridos pelo HI, atingindo a fase de lar-
va infectante (L3) (Alves; Silva; Neves, 2007).
Nos hospedeiros definitivos, os parasitas siao
consideravelmente grandes, as fémeas podem

atingir até 1 m de comprimento e 1 cm de dia-
metro, jd os machos aproximadamente 40 cm
de comprimento (Monteiro, 2017).

O Dioctophyme renale é encontrado princi-
palmente em carnivoros piscivoros, na maioria
dos casos nio h4 evidéncias de sinais clinicos,
sendo um achado acidental. Para o diagnésti-
co pode ser realizada a sedimentag¢3o da urina
para a pesquisa dos ovos, porém nem sempre
o0 parasita estd no rim, sendo obtido um resul-
tado falso-negativo na andlise (Pedrassani et
al., 2009). Portanto, na rotina clinica costuma
se optar pela realiza¢do de exames de imagem
como tomografia e ultrassonografia abdominal,
pelos quais é possivel visualizar os parasitas
no rim e na cavidade abdominal (Rahal et al.,
2014). Nao existe tratamento medicamento-
so especifico, apenas o cirturgico através da
remocdo do parasita, podendo ser realizada a
nefrotomia para a manutengado do rim afetado
(Caye et al., 2020a), ou nefrectomia para remo-
¢do completa (Mesquita et al., 2014).

Nos casos de parasitose ectépica podem
ocorrer diferentes manifesta¢des clinicas nos
cdes afetados, de acordo com a localizagio do
parasita. Em casos de migrac¢3o errdtica para a
regido subcutinea pode ser observado aumen-
to de volume nessa regido (Lima, 2016). Nesses
casos, realiza-se a remogao cirdrgica dos parasi-
tas dos diferentes locais, incluindo as cavidades
abdominal e tordcica (Caye et al., 2021). Assim,
o objetivo deste trabalho é apresentar um relato
de caso de uma paciente canina com Dioctophy-
me renale nas regides renal e subcutinea.

Descricao do caso

Foi atendida em uma clinica particular
de Pelotas, Rio Grande do Sul, uma paciente
canina, fémea, sem raca definida, com apro-
ximadamente 7 a 8 meses de idade, de porte
médio, com aproximadamente 15 kg, apresen-
tando um aumento de volume no membro
pélvico direito. Segundo os tutores, esta foi
encontrada nas ruas, na cidade de Pelotas/RS

e adotada com aproximadamente 4 meses de
idade.

Na anamnese, os tutores relataram um au-
mento de volume na face medial do membro
pélvico direito, na regido distal do fémur com
rdpida evoluc¢do. No exame fisico, observou-
-se que este aumento de volume era aderido



e possuia consisténcia mole. A paciente nao
apresentava outros sinais clinicos, a n3o ser o
aumento de volume, sendo inicialmente uma
suspeita de lipoma. Assim, foi realizada cito-
logia aspirativa por agulha fina do nédulo e a
lamina com colora¢io de Romanowsky (Pa-
néptico®) observada em microscépio, sendo
identificado ovos de Dioctophyme renale, grande
quantidade de neutréfilos integros e degenera-
dos, macréfagos vacuolizados e eosinéfilos em
menor quantidade (Figura 1).

Figura 1 — Ovos de Dioctophyme renale (circulos)
observados na ldmina da citologia aspirativa por agulha
fina do aumento de volume da face medial do membro
pélvico direito.

Realizou-se o exame de urindlise através
de micgdo espontinea; no exame fisico, a urina
apresentava aspecto turvo e colora¢io amarelo
escuro, no exame quimico foi descrito presenca
de sangue oculto e proteina e pH 7. No exame
de sedimentacio observou-se grande quanti-
dade de hemdcias e moderada quantidade de
bactérias, pequena quantidade cristais de oxa-
lato de cédlcio e grande quantidade de ovos de
Dioctophyme renale (Figura 2).

Figura 2 — Ovos de Dioctophyme renale (indicados por
flechas) observados no exame de sedimentacio da
urindlise.

A paciente foi encaminhada para realiza-
¢3o de ultrassonografia da regido abdominal,
na qual foi observada a presenca de parasitas
no interior do rim direito e perda completa da
arquitetura renal interna. O rim esquerdo es-
tava preservado, com contorno regular, regides
cortical e medular normoecogénicas, e limite
cortico-medular preservado. No estomago foi
possivel identificar baixa reple¢do gastrica,
presenca de gis e contetido fluido no lamen.
Na bexiga foi identificado presenca moderada
de sedimento hipoecogénico em suspensio.
Na face medial do membro pélvico direito foi
visualizado aumento de volume subcutineo,
com a presenca de outro parasita e contetido
liquido anecogénico.

A partir dos resultados dos exames, a
paciente foi encaminhada para realizacdo de
dois procedimentos ao mesmo tempo, sendo
a nefrectomia para remog¢3o dos parasitas no
rim e a nodulectomia para remocao do parasita
no nédulo, conforme descreve a literatura de
Fossum e Theresa (2021). Assim, foi realizada
coleta de sangue para exames de hemograma e
bioquimicos pré-cirtrgicos, sendo identificado
um leve aumento de creatinina (1,86 mg/dl;
valor de referéncia: 0,6 a 1,6 mg/dl) e aspar-
tato aminotransferase (AST) (120 U/L; valor
de referéncia: 10 a 88 U/L). No rim direito foi
observada a presenca de dois parasitas Dioc-
tophyme renale (Figura 3A), sendo um macho
(medindo aproximadamente 12 ¢cm) e uma fé-
mea (medindo aproximadamente 25 cm), nio
haviam parasitas na cavidade abdominal. No
nédulo do membro pélvico direito foi removido
um parasita fémea medindo aproximadamente
20 cm (Figura 3B).

Figura 3 — A) Dioctophyme renale removidos, sendo um
macho (parasita menor), uma fémea (parasita maior) e

cdpsula renal. B) Fémea de Dioctophyme renale
removida do nédulo do membro pélvico direito.



Apés a realizagdo dos procedimentos cirtr-
gicos a paciente obteve alta e foram prescritos
enrofloxacina (5 mg/kg), uma vez ao dia (SID),
via oral, por 7 dias, cetoprofeno (1 mg/kg), SID,
via oral, por 5 dias, cloridrato de tramadol (2
mg/kg), trés vezes ao dia (TID), via subcutinea,
por 3 dias. Também foi indicada a realizag¢do de
limpeza diariamente das incisdes com solugdo
fisiolégica. De acordo com os tutores, a pacien-
te recuperou-se rapidamente, dessa forma os
pontos foram removidos ap6s 1o dias. Para ava-
liacdo poés-operatdria, foram realizados exames
de sangue e urindlise 15 dias apés o procedi-
mento. As altera¢bes anteriores em relac¢do a
creatinina e AST estavam dentro dos parime-
tros fisiolégicos para a espécie. Na urindlise,
através da coleta por mic¢io espontinea, obser-
vou-se resultados dentro da normalidade, com
coloracdo da urina amarela, aspecto limpido,
presenca de bactérias em pequena quantidade,
auséncia de sangue oculto e proteina. Além
disso, houve diminui¢3o do pH de 7 para 6,5.

Discussao

A paciente do presente relato, diagnostica-
da com Dioctophyme renale, era um cdo errante,
nio tendo acesso a uma alimentag¢io adequada,
o que é considerado um fator importante para
a infec¢do. Estando de acordo com Alves; Silva;
Neve (2007), que relatam que c3es errantes,
de hébitos alimentares pouco seletivos, s3o os
mais frequentemente acometidos. Além da
alimentacdo, Pereira et al. (2006) afirmam que
regides com favorecimento hidrico aumenta
a possibilidade de casos de dioctofimatose,
pelo ficil acesso dos animais aos hospedeiros
paraténicos ou intermedidrios do nematddeo,
situa¢do em que se encontrava o animal des-
crito, visto que a cidade de Pelotas é rica em
bacias hidrogrificas e também banhada pela
Lagoa dos Patos, ademais em estudo realizado
na regido foram encontrados ovos do parasita
no solo (Perera et al., 2016).

A paciente em questdo ndo apresentava
qualquer sinal clinico, exceto o aumento de
volume na face medial do membro pélvico di-
reito. Segundo Monteiro (2017), na maioria dos
casos nio hd sinais clinicos e o parasita comu-
mente é encontrado no rim direito e cavidade
abdominal. Ainda, de acordo com Caye (2024),
quando o parasita acomete apenas um rim hd
um mecanismo compensatério, retardando o

aparecimento de sinais clinicos e altera¢des nos
exames de hemograma e bioquimico, confor-
me observado no presente caso que foi descrito
apenas um leve aumento da creatinina.

Na citologia aspirativa foram identificados
ovos de Dioctophyme renale, sendo um achado
incomum para a regido acometida, visto que
geralmente é possivel diagnosticar ovos do pa-
rasita na andlise de sedimento urinirio quando
se observa parasitas no rim sendo possivel
a c6pula, conforme em Ferreira et al. (2010).
Na paciente do relato foi observado apenas
uma fémea fecundada na regido subcutinea,
sugerindo que esta realizou migracao, prova-
velmente na regido renal, onde estava o macho,
antes de alojar-se no membro pélvico direito.
As migragdes errdticas podem ocorrer para di-
ferentes regides do corpo, entretanto na regido
subcutinea também j4 foi relatado em dois ca-
sos por Silveira et al. (2015), e em um caso de
canina errante em relato de Bach, Klaumann e
Ferreira (2010).

Conforme Cottar et al. (2012), 0 exame ul-
trassonografico também é utilizado como uma
ferramenta de diagndstico para esse parasita,
no animal do caso apresentado foi observado
no exame de imagem a presenca de Dioctophy-
me renale no interior do rim direito, sendo uma
fémea e um macho, causando a perda com-
pleta da arquitetura renal interna. De acordo
com Sapin et al. (2017), em cortes transversais
e longitudinais do rim é possivel visualizar a
perda da arquitetura anatémica do érgdo, es-
truturas arredondadas circuncidadas por uma
camada hiperecogénica e centro hipoecogéni-
co. As informacgdes do ultrassom em relacio
ao rim esquerdo da paciente, que se manteve
totalmente preservado, reforcam que o parasita
é comumente encontrado no rim direito, n3o
sendo registradas alterac¢des no rim contralate-
ral, como visto em casos avaliados por Cottar et
al. (2012).

No pés-operatério é importante realizar
analgesia, pois a dor é considerada de mode-
rada a grave (Viana, 2019), assim no presente
relato foi prescrita a associagdo de cloridrato
de tramadol e cetoprofeno. Se o clinico julgar
necessdrio, antibidticos também podem ser
prescritos, entretanto devem ser evitados os
farmacos nefrotéxicos, como os aminoglicosi-
deos, tetraciclinas (com excecao da doxiciclina),



e sulfonamidas (Spinosa, 2017; Viana, 2019),
no caso apresentado a medicag¢do de escolha foi
enrofloxacina, pertencente ao grupo das qui-
nolonas. Para avalia¢do do paciente é relevante
a realiza¢do de exames laboratoriais como he-
mograma e bioquimicos para avaliar a fungdo
do rim remanescente (Campbell, 2015). Assim
como verificado no animal deste caso, sendo
encontrado resultados dentro dos parimetros
fisiol6gicos e excelente recuperagio.

Através do presente relato verificou-se a
importincia dos exames complementares na
rotina clinica, visto que a identificac¢do de ovos
de Dioctophyme renale na andlise citoldgica di-
recionou a conduta e tratamento do paciente.
Assim, a nefrectomia foi um procedimento efi-
caz no tratamento do animal, ocorrendo rdpida
recuperacdo e aumentando a sobrevivéncia do
animal a longo prazo. As sutis manifestacdes
clinicas e laboratoriais indicaram uma lenta
progressdo da doencga, n3o caracterizando uma
cirurgia de emergéncia, entretanto considerou-
-se seguro estabelecer um curto intervalo entre
o diagnéstico e o tratamento do animal.
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