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RESUMO

A lama biliar é uma alteracdo ultrassonogréafica comum em cées, caracterizada pelo acumulo
de sedimento ecogénico intraluminal na vesicula biliar, cuja fisiopatologia estd associada a
estase biliar, hipomotilidade vesicular e afeccdes hepatobiliares. O presente estudo teve como
objetivo determinar a frequéncia de lama biliar em caes atendidos na Clinica Escola Veterinaria
da Pontificia Universidade Catélica de Goias (PUC Goias) e correlacionar os achados de
imagem com os valores séricos de fosfatase alcalina (FA). Foi realizado um estudo
retrospectivo abrangendo 107 laudos ultrassonograficos emitidos entre setembro de 2024 e
novembro de 2025. Para a analise de correlagdo laboratorial, aplicaram-se critérios restritos de
incluséo e exclusdo, selecionando-se uma amostragem final de 48 animais elegiveis, dos quais
21 (43,75%) apresentavam lama biliar. Observou-se maior frequéncia da alteragdo em pacientes
idosos e fémeas, sendo a classificagdo macroscopica de grau Il a mais prevalente. Na avaliagdo
bioguimica, os cdes acometidos demonstraram médias séricas de FA inferiores as do grupo sem
evidéncias de sedimentacéo biliar, confirmando a auséncia de uma associacao linear direta entre
a presenca isolada de lama biliar e a elevacdo enzimatica. Conclui-se que a identificacdo da
lama biliar a ultrassonografia atua como indicador precoce de triagem morfologica, reforcando
que o manejo clinico e a tomada de decis@o diagnostica exigem a interpretacao integrada entre

exames laboratoriais, de imagem e a sintomatologia individual do paciente.

Palavras-chave: Diagndstico ultrassonografico, estase biliar, fosfatase alcalina.
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ABSTRACT

Biliary sludge is a frequent ultrasonographic finding in dogs, characterized by the accumulation
of intraluminal echogenic sediment within the gallbladder, and closely linked to biliary stasis,
impaired gallbladder motility, and hepatobiliary disorders. This study aimed to evaluate the
frequency of biliary sludge in dogs admitted to the Veterinary Teaching Hospital of the
Pontifical Catholic University of Goids (PUC Goias) and to correlate these ultrasonographic
findings with serum alkaline phosphatase (ALP) levels. A retrospective analysis was performed
on 107 ultrasonographic reports from September 2024 to November 2025. After applying strict
inclusion and exclusion criteria based on concomitant laboratory availability, a definitive cohort
of 48 eligible animals was selected, with 21 (43.75%) testing positive for biliary sludge. The
condition was predominantly found in elderly and female patients, with grade 11 being the most
prevalent classification. Regarding biochemical evaluation, dogs with biliary sludge
paradoxically showed lower mean serum ALP levels than those without ultrasonographic
sediment, demonstrating the lack of a direct, consistent association between the presence of
sludge and increased enzymatic activity. These findings reinforce the pivotal role of abdominal
ultrasonography in the early screening of hepatobiliary changes, emphasizing that proper
clinical management relies on the combined interpretation of imaging, laboratory profiles, and

patient symptomatology.

Keyword: Alkaline phosphatase, biliary stasis, ultrasonographic diagnosis.
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INTRODUCAO

As afeccdes hepatobiliares constituem importante grupo de alteracdes clinicas e
laboratoriais na Medicina Veterinaria de pequenos animais, podendo resultar em alteracdes
metabdlicas e comprometimento da funcdo hepética (Behar, 2013). Nesse contexto, a
ultrassonografia abdominal tornou-se uma ferramenta diagndéstica fundamental na medicina
veterinaria para avaliagdo do figado e das vias biliares, por ser um método seguro, nao
invasivo e fornecer informagdes morfologicas importantes em tempo real (Coelho et al.,
2024). A técnica permite identificar alteracGes estruturais, obstrutivas e inflamatorias do
sistema hepatobiliar, além de detectar alteracdes na vesicula biliar, como espessamento de
parede, presenca de calculos, material ecogénico no interior da vesicula e ruptura da estrutura
(Thrall, 2024).

Entre os achados ultrassonograficos observados na vesicula biliar de cées, destaca-
se a presenca de lama biliar, caracterizada como material ecogénico, amorfo e ndo produtor
de sombra acustica, depositado no interior da vesicula biliar e identificado ao exame
ultrassonografico, podendo apresentar varios graus de intensidade. (Nyland e Mattoon, 2015;
Penninck e D’anjou, 2015). A lama biliar € composta por uma mistura de mucina, cristais de
colesterol, sais biliares e debris celulares, estando frequentemente associada a estase biliar e
alteracdes na motilidade da vesicula (Washabau; Day, 2013).

A avaliacdo de enzimas hepaticas, considerando exames laboratoriais, desempenha
um papel essencial na investigacédo de afeccdes hepatobiliares em pequenos animais. Entre os
marcadores utilizados em clinica destaca-se a fosfatase alcalina (FA), enzimas associadas
principalmente a processo de fluxo biliar. (Center,2022). FA esta presente em diferentes
tecidos do organismo, porém o aumento sérico dessa enzima pode indicar obstrucdo do fluxo
biliar, estase biliar, distarbios enddcrinos ou inducdo enzimatica secundaria a farmacos.
(Thrall et al., 2024).

Diante do exposto, 0 objetivo geral deste estudo é avaliar, de forma retrospectiva, a
frequéncia de lama biliar em cées de diferentes racas, idades e sexos, bem como sua possivel
associacdo com os valores séricos de fosfatase alcalina (FA) como marcador de estase biliar.
Como objetivos especificos, pretende-se determinar a frequéncia de identificacdo de lama
biliar em cédes atendidos no setor de ultrassonografia da Clinica Escola da Pontificia

Universidade Catolica de Goias (PUC Goias), no periodo de fevereiro de 2024 a novembro



de 2025, por meio da andlise de laudos ultrassonograficos; avaliar a associacdo entre a
presenca de lama biliar identificada ao exame ultrassonogréfico e os valores séricos de FA,

independentemente do estado clinico dos pacientes; e descrever a distribuicdo dos casos
segundo raca, idade e sexo.



REVISAO BIBLIOGRAFICA

2.1. Anatomia e fisiologia hepatobiliar em céaes

O sistema hepatobiliar de cées é composto pelo figado, vesicula biliar e vias biliares
intra-hepética e extra-hepatica, estruturas responsaveis pela producdo, armazenamento e
transporte da bile até o intestino delgado (Kdnig, Liebich, 2021). O sistema possui fun¢bes
metabdlicas essenciais, como metabolismo de lipideos, carboidratos e proteinas, digestdo e
absorcdo de gorduras e desintoxicacdo de substancias potencialmente téxicas. (Evans et al.,
2020)

O figado é o maior 6rgéo interno desses animais e esta localizado porg¢do cranial da
cavidade abdominal, caudalmente ao diafragma. Anatomicamente o figado de cées (Figura 1)
apresenta divisdo de lobos hepaticos bem definidos em quatro lobos e quatro sublobos, bem
como dois processos: 0s lobos hepaticos direito e esquerdo séo subdivididos em lobos lateral
e medial, e o lobo caudado é subdividido em processo caudado e papilar e o lobo quadrado.
(Konig e Liebich, 2021). O o6rgdo ainda apresenta um duplo suprimento sanguineo
caracteristico, proveniente da veia porta, o qual é responsavel pela maior parte do fluxo
sanguineo hepatico e pelo transporte de nutrientes vindo do trato gastrointestinal, e da artéria

hepatica, que fornece sangue rico em oxigénio (Nelson e Couto, 2020).

Lobo hepético Impressdo renal

lateral esquerdo Veia cava caudal
Processo papilar
Artéria hepdtica e
linfonodos portais
Veia porta
Processo caudado
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Figura 1 - Vista visceral de figado canino, destacando-se a divisdo em
lobos hepaticos (lateral e medial esquerdo, quadrado, medial e
lateral direito), com identificagdo da vesicula biliar, veia porta,
artéria hepatica, veia cava caudal, ductos biliares e ligame.
Fonte: Konig e Liebitch, (2021).



A vesicula biliar é um 6rgdo oco, pertencente ao sistema hepatobiliar, localizado na
face visceral do figado, entre o lobo quadrado e o lobo medial direito. Sua principal fungéo é
armazenar e concentrar a bile. Estruturalmente, apresenta formato oval ou piriforme e €
composta por uma parede formada mucosa, camada muscular e serosa. A mucosa vesicular
possui epitélio colunar simples com elevada capacidade de absorcdo de &gua e eletrolitos,
caracteristicas que permite a concentracdo da bile (Kdnig, Liebich, 2021).

O figado desempenha papel fundamental na fisiologia digestiva e metabdlica,
destacando-se pela producao e secre¢do da bile, além de participar ativamente da manutencéo
da homeostase do organismo (Guyton & Hall, 2021). Atua de forma decisiva na
biotransformacdo e eliminacdo de compostos enddgenos e exdgenos, como horménios e
farmacos, sendo essencial nos processos de desintoxicacdo (Trauner & Fuchs, 2022).
Adicionalmente, exerce fungdes metabdlicas relevantes, incluindo a regulagdo do
metabolismo de carboidratos, lipidios e proteinas, com participacdo na gliconeogénese, no
armazenamento de glicogénio, na sintese de lipoproteinas e na producdo de proteinas
plasmaticas (Guyton & Hall, 2021).

A bile é produzida continuamente pelos hepatdcitos por meio de um processo
altamente regulado que integra vias metabdlicas e sistemas de transporte de membrana
(Chiang; Ferrell, 2020). A sintese dos acidos biliares ocorre a partir do colesterol,
predominantemente pela via classica mediada pela enzima colesterol 7a-hidroxilase
(CYP7AL), considerada a etapa limitante desse processo (Chiang, 2013). Esse mecanismo é
rigidamente controlado por retroalimentacdo negativa mediada por receptores nucleares,
como o farnesoid X receptor (FXR), que modulam a expressao génica das enzimas envolvidas
(Li; Chiang, 2014). Apds sua formacdo, os acidos biliares sdo conjugados com glicina ou
taurina, aumentando sua solubilidade e eficiéncia funcional (Hofmann; Hagey, 2008), e
secretados ativamente para os canaliculos biliares por transportadores especificos, como a bile
salt export pump (BSEP/ABCB11) (Stieger, 2011). De forma coordenada, outros constituintes
da bile também sdo excretados, incluindo fosfolipidios (via MDR3/ABCB4), colesterol (via
ABCG5/G8) e bilirrubina conjugada (via MRP2/ABCC?2), garantindo a formacao de uma bile
funcional (Stieger, 2011; Trauner; Boyer, 2003).

Apo0s sua secrecdo, a bile percorre os canaliculos e ductos biliares intra e extra-
hepaticos, podendo ser direcionada diretamente ao duodeno ou armazenada na vesicula biliar
(Guyton; Hall, 2021). Durante o armazenamento, ocorre concentracdo ativa da bile por meio

da absorcdo de agua e eletrolitos pelo epitélio vesicular, podendo aumentar em até 5 a 10



vezes a concentracdo de seus constituintes (Guyton; Hall, 2021). O esvaziamento da vesicula
biliar é desencadeado principalmente pela liberacdo de colecistocinina (CCK) pelas células
enteroenddcrinas do duodeno em resposta a presenca de lipidios e aminoacidos no quimo
(Hall, 2022). A CCK promove a contracdo da musculatura lisa da vesicula biliar e o
relaxamento do esfincter de Oddi, permitindo a liberacéo da bile no limen intestinal (Guyton;
Hall, 2021). Além disso, estimulos neurais, especialmente por meio do nervo vago, também
participam da regulacdo desse processo, assegurando que a liberagéo biliar ocorra de forma
sincronizada com a digestdo e absorcéo de lipidios (Hall, 2022).

Os é&cidos biliares exercem papel central na digestdo, promovendo a emulsificacdo
de gorduras e aumentando a eficiéncia da acdo das enzimas digestivas, além de participarem
da formacao de micelas, que facilitam a absor¢édo de acidos graxos e vitaminas lipossoliveis
(A, D, E e K) (Chiang & Ferrell, 2020). Adicionalmente, a bile constitui uma importante via
de excregdo de substancias como bilirrubina, colesterol, horménios e farmacos. Alteragcdes em
sua producdo, armazenamento ou fluxo podem resultar em distdrbios hepatobiliares, como

estase biliar, colestase e modificagdes no contetdo vesicular (Thrall, 2024; Watson, 2024).

2.2 Composicao e formacéo da lama biliar
A lama biliar corresponde ao acimulo de material particulado no interior da vesicula

biliar, constituido por uma suspensdo heterogénea de cristais de colesterol, mucina, debris
celulares, sais e pigmentos biliares, resultante de alterac6es fisico-quimicas da bile (Thrall,
2024; Watson, 2024). Trata-se de uma condicdo de crescente relevancia na medicina
veterinaria, especialmente em cées, cuja deteccdo tem aumentado com a ampla utilizagédo da
ultrassonografia (Watson, 2024). Ao exame ultrassonogréfico, caracteriza-se pela presenca de
conteldo ecogénico de baixa a moderada intensidade, geralmente mével e dependente da
gravidade, sem formacdo de sombra acustica posterior, 0 que permite sua diferenciacdo em
relacdo aos célculos biliares (Thrall, 2024).

Sua formacdo estd frequentemente associada a estase biliar, caracterizada pela
reducdo ou interrupcdo do fluxo normal da bile, favorecendo a concentracdo progressiva de
seus componentes e a precipitacdo de substancias que, em condicdes fisioldgicas,
permaneceriam em solucdo (Watson, 2024). Essa condi¢do pode decorrer de alteracdes na
motilidade da vesicula biliar, influenciadas por fatores neuro-hormonais, especialmente a

colecistocinina, principal responsavel pela contragdo vesicular, além de modificacGes na



composicao da bile que favorecem a nucleacéo e precipitacdo de seus constituintes (Nelson e
Couto, 2020).

Do ponto de vista fisiopatologico, o desequilibrio entre colesterol, sais biliares e
fosfolipideos desempenha papel central na génese da lama biliar, uma vez que a estabilidade
micelar depende da propor¢éo adequada entre esses componentes para manter o colesterol em
solucdo (Chiang e Ferrell, 2020). A ruptura desse equilibrio leva a supersaturacdo do
colesterol ou ao aumento da concentracdo de pigmentos biliares, como a bilirrubina nédo
conjugada, culminando na formacao de microcristais de colesterol monoidratado e agregados
de bilirrubinato de célcio (Watson, 2024).

Nesse contexto, a mucina secretada pelo epitélio vesicular exerce papel fundamental,
atuando como matriz viscoelastica que favorece a agregacao, retengéo e sedimentacao dessas
particulas no lumen. A hipersecrecdo de mucina, frequentemente associada a processos
inflamatorios cronicos, aumenta a viscosidade do conteudo biliar e dificulta o esvaziamento
fisiologico, contribuindo para a persisténcia da lama biliar e sua progressdo para condi¢des
mais graves, como colelitiase ou mucocele biliar (Nelson e Couto, 2020; Chiang e Ferrell,
2020).

Diversos fatores predisponentes estdo relacionados ao seu desenvolvimento em cées,
destacando-se periodos prolongados de jejum, que reduzem o estimulo a liberacdo de
colecistocinina e comprometem o esvaziamento vesicular (Watson, 2024). Alteracdes
hormonais, obesidade e distarbios enddcrinos, como hiperadrenocorticismo e
hipotireoidismo, também figuram entre os principais fatores de risco, uma vez que interferem
na motilidade da vesicula e na composicéo lipidica da bile. O hiperadrenocorticismo, em
particular, associa-se a dislipidemia e a reducdo da contratilidade vesicular, favorecendo a
estase biliar (Allison, 2021).

Doencas hepatobiliares primarias, processos inflamatorios e infeccdes do trato biliar
podem atuar de forma sinérgica na alteracdo do fluxo e composicdo da bile (Thrall, 2024).
Observa-se ainda predisposicdo racial, especialmente em racas como Shetland Sheepdog,
Cocker Spaniel e cdes de pequeno porte, sugerindo influéncia genética na dinamica
hepatobiliar (Watson, 2024).

As complicacdes associadas a lama biliar estdo diretamente relacionadas a sua
persisténcia e progressdo, podendo evoluir de achado incidental para afec¢des clinicamente
relevantes (Bessen et al., 2021; Watson, 2024). Entre elas, destaca-se a colelitiase, resultante

da agregacdo progressiva dos cristais presentes na bile supersaturada (Thrall, 2024). A



presenca continua de material particulado também pode induzir irritagdo crénica da mucosa,
favorecendo o desenvolvimento de colecistite, de origem estéril ou infecciosa (Crews et al.,
2022).

Outra complicacdo de grande relevancia € a mucocele biliar, caracterizada pelo
acumulo de secrecdo mucosa espessa no interior da vesicula, frequentemente associada a
alteracdes na motilidade e na composicdo da bile (Mesich et al., 2021; Watson, 2024). Essa
condicdo pode levar a distensdo progressiva da vesicula, aumento da pressdo intraluminal e
risco elevado de ruptura, culminando em peritonite biliar, emergéncia com alta mortalidade
(Crews et al., 2022; Thrall, 2024). Além disso, a lama biliar pode contribuir para obstrucées
das vias biliares, resultando em colestase extra-hepatica, ictericia e distirbios metabdlicos
decorrentes da retencéo de substéncias normalmente excretadas pela bile (Bessen et al., 2021).

A estase biliar prolongada também favorece a proliferacdo bacteriana, podendo levar
ao desenvolvimento de colangite e colangio-hepatite, especialmente em felinos, nos quais
essas afeccdes frequentemente apresentam carater multifatorial e associagdo com doencas do
trato gastrointestinal e pancreatico (Mesich et al., 2021). Dessa forma, embora possa ser
inicialmente assintomatica, a lama biliar apresenta potencial de evolugédo para quadros graves,
reforcando a importancia do acompanhamento clinico e ultrassonografico continuo, com

vistas a intervencao precoce e a reducdo da morbidade (Watson, 2024; Thrall, 2024).

2.3 Ultrassonografia da vesicula biliar
A ultrassonografia constitui uma das principais técnicas de imagem na medicina

veterinaria, destacando-se por sua natureza nao invasiva, seguranca e ampla aplicabilidade
clinica. Permite a avaliacdo em tempo real de 6rgdos e estruturas internas sem exposicdo a
radiacdo ionizante, sendo amplamente utilizada na rotina clinica (Gilson et al., 2021; Kelly et
al., 2022). Entre suas vantagens, incluem-se a possibilidade de realizacdo a beira do paciente,
0 custo relativamente baixo em comparagdo a métodos mais avangados e a auséncia de efeitos
biologicos deletérios quando empregada dentro dos parametros recomendados (Liu et al.,
2020).

Do ponto de vista fisico, seu funcionamento baseia-se na emissdo de ondas sonoras
de alta frequéncia, geralmente entre 2 e 15 MHz, produzidas por cristais piezoelétricos
presentes no transdutor. Essas ondas interagem com os tecidos e séo refletidas nas interfaces
entre estruturas com diferentes densidades, retornando ao equipamento e possibilitando a

formac&o de imagens bidimensionais ou tridimensionais a partir das diferencas de impedancia



acustica (Liu et al., 2020; Gilson et al., 2021). De modo geral, transdutores de menor
frequéncia apresentam maior profundidade de penetracdo, sendo indicados para estruturas
profundas ou animais de grande porte, enquanto transdutores de maior frequéncia oferecem
melhor resolucdo espacial, sendo preferidos na avaliacdo de estruturas superficiais em
pequenos animais (Kelly et al., 2022).

Historicamente, a ultrassonografia teve origem na medicina humana na década de
1950, inicialmente aplicada a obstetricia e a deteccdo de massas abdominais. Sua introdugdo
na medicina veterinaria ocorreu a partir da década de 1970, inicialmente em exames
reprodutivos de grandes animais. Com o avanco tecnoldgico e o desenvolvimento de
equipamentos mais compactos, acessiveis e com maior resolucdo, a técnica foi
progressivamente incorporada a avaliagdo abdominal de pequenos animais, consolidando-se
como ferramenta de uso rotineiro em clinicas e hospitais veterinarios (Miranda et al., 2021,
Liu et al., 2020).

Atualmente, os avangos tecnologicos ampliaram significativamente suas aplicaces.
A incorporacdo de recursos como Doppler colorido, que permite a avaliagdo hemodinamica
por meio da analise do fluxo sanguineo, bem como técnicas de elastografia e 0 uso de contraste
com microbolhas, tornaram a ultrassonografia uma ferramenta essencial para o diagnostico
precoce, estadiamento de doencas e avaliacdo funcional de 6rgéos, especialmente no sistema
hepatobiliar (Kelly et al., 2022; Mesich et al., 2023).

Na avaliacdo da vesicula biliar, a ultrassonografia apresenta elevada sensibilidade na
diferenciacéo entre contetdos liquidos, solidos e semissolidos, permitindo a caracterizacdo de
alteracdes como lama biliar, mucocele, colelitiase, colecistite e neoplasias (Bessen et al.,
2021; Mesich et al., 2023). Para essa finalidade, recomenda-se 0 uso de transdutores
microconvexos ou setoriais de média a alta frequéncia, geralmente entre 7,5 e 12 MHz, pois
proporcionam equilibrio adequado entre penetracdo e resolucao (Thrall, 2024).

Em animais de pequeno porte ou em situacdes em que a vesicula biliar se encontra
mais superficial, transdutores lineares de alta frequéncia podem ser empregados para melhor
detalhamento das estruturas superficiais (Gilson et al., 2021). A escolha do transdutor deve
considerar o porte do animal, a profundidade da estrutura avaliada e a janela acustica
disponivel, sendo frequentemente necessario o reposicionamento do paciente em decubito
dorsal ou lateral para otimizar a visualizagdo e minimizar artefatos decorrentes da presenca de
gas intestinal (Kelly et al., 2022; Thrall, 2024).



Além disso, a técnica permite a avaliacdo da espessura e ecogenicidade da parede
vesicular, a identificacdo de alteracbes no contetdo intraluminal e a analise de sua relagdo
com estruturas adjacentes, como o parénquima hepético e o ducto biliar comum (Gilson et al.,
2021). Em condigdes fisioldgicas, a vesicula biliar apresenta-se como uma estrutura anecoica,
de contornos regulares, formato oval ou piriforme e parede fina e uniforme, geralmente
inferior a 3 mm em caes, sem ecos internos ou sombra acustica, figura 2 (Gilson et al., 2021;
Miranda et al., 2021).

Alteracdes desse padrdo, como espessamento parietal focal ou difuso, presenca de
contetdo ecogénico movel ou fixo, irregularidade dos contornos ou dilatacdo do ducto biliar,
configuram achados ultrassonograficos relevantes. Esses devem ser sempre interpretados em
conjunto com dados clinicos e laboratoriais, a fim de orientar adequadamente o diagnostico e

a conduta terapéutica (Feliciano et al., 2019).

A Solugao Diagnéstica 20250716-110009-6A1F Desc L13-3Ns
16-07-2025 11:11:26 Fidida, fel, 13a Tutora. Thami... FELINOS GERAL
AP 93.33% MI 1.36

Ves. Biliar|

Figura 2 - Imagem ultrassonografica modo B em plano longitudinal evidenciando a vesicula
biliar como estrutura anecoica, de contornos regulares e parede fina, compativel
com contetdo liquido biliar, sem presenca de sedimentos ou formacées
ecogeénicas evidentes.

Fonte: Arquivo pessoal, (2025).

A lama biliar é caracterizada por conteudo ecogénico de baixa a moderada
intensidade, heterogéneo e geralmente movel, sem formacdo de sombra acustica posterior
(Feliciano et al., 2019). Sua presenca estd frequentemente associada a alteragdo na

composicdo da bile e a estase biliar, representando um estdgio inicial de doengas
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hepatobiliares, incluindo predisposicdo a colelitiase e colecistite (Liu et al., 2020; Gilson et
al., 2021).

A diferenciacéo ultrassonografica entre lama biliar, mucocele e colelitiase é essencial
para 0 manejo clinico adequado. A lama biliar caracteriza-se por material ecogénico sem
sombra acustica, com mobilidade variavel de acordo com a posi¢cdo do animal (Bessen et al.,
2021; Mesich et al., 2023). A mucocele biliar apresenta padrdo organizado, frequentemente
descrito como “estrela” ou em “kiwi”, com contetido espesso e imovel, podendo estar
associado a espessamento da parede vesicular (Pike et al., 2004; Bessen et al., 2021). Ja a
colelitiase é evidenciada por estruturas hiperecogénicas bem delimitadas, com sombra
acustica posterior caracteristica, permitindo clara diferenciacdo das demais alteracGes
exemplificado na figura 3(Miranda et al., 2021; Gilson et al., 2021).

Figura 3 - Exames ultrassonograficos em modo B da vesicula biliar de caes. (A) Presenca de
lama biliar em plano longitudinal, caracterizada por conteddo ecogénico
sedimentado no interior do limen vesicular, sem formacdo de sombra acustica
posterior. (B) Mucocele biliar em plano transverso, evidenciando contetdo e
ecogénico organizado com padrao estriado compativel com aspecto em “kiwi”.
(C) Colelitiase em plano longitudinal, caracterizada pela presenca de estrutura
hiperecogénica associada a formacdo de sombra acustica posterior, compativel
com calculo biliar.

Fonte: Arquivo pessoal (2026), (A); Ribeiro, (2020) (B); Castro, (2023) (C).

Estudos recentes indicam que a associacdo entre a avaliagdo morfoldgica
convencional e técnicas ultrassonograficas avancadas, como o Doppler colorido e a
elastografia, amplia significativamente a acuracia diagnostica na identificacdo precoce de
alteracdes estruturais e funcionais da vesicula biliar (Kelly et al., 2022; Mesich et al., 2023).

O Doppler colorido permite avaliar a vascularizacdo da parede vesicular, sendo
particularmente util na diferenciagdo entre processos inflamatorios agudos e crénicos, ao

passo que a elastografia fornece informagdes sobre a rigidez tecidual, contribuindo para a
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caracterizacdo de lesdes como a mucocele biliar e neoplasias em estagios iniciais condigdes
que, quando diagnosticadas tardiamente, estdo associadas a pior prognostico e maior taxa de
mortalidade cirurgica em cées (Aguirre et al., 2007).

2.4 Estase biliar e colestase

A estase biliar e a colestase correspondem a disturbios do fluxo da bile
frequentemente observados em doencas hepatobiliares em pequenos animais (Scherk e
Center, 2021). A estase biliar caracteriza-se pela reducao do fluxo biliar, enquanto a colestase
refere-se a sua interrupcao parcial ou completa, podendo ocorrer em nivel intra-hepéatico ou
extra-hepatico (Suchodolski e Steiner, 2022). Esses processos estdo diretamente relacionados
a alteracdes estruturais e funcionais do figado e do sistema biliar (Harris e Jones, 2020).

A colestase intra-hepéatica ocorre em decorréncia de alteracbes nos hepatocitos ou
nos mecanismos de transporte canalicular (Allison, 2021). Esta frequentemente associada a
processos inflamatorios, metabolicos, infecciosos ou toxicos (Suchodolski e Steiner, 2022).
Nessa condicdo, ha retencdo de acidos biliares no interior das células hepaticas, os quais
exercem efeito citotoxico devido a sua acdo detergente sobre as membranas celulares. Esse
processo resulta em lesdo hepatocelular, podendo evoluir para apoptose e necrose (Zhang et
al., 2023).

A colestase extra-hepética, por sua vez, esta relacionada a obstrucdo mecénica do
fluxo biliar (Berent et al., 2021). Essa obstrucéo pode decorrer de colelitiase, mucocele biliar,
neoplasias ou compressdes externas dos ductos biliares (Kutzler, 2020). Como consequéncia,
ocorre aumento da pressdo intraductal e dilatacéo das vias biliares. Esse processo pode resultar
em leséo hepatica secundaria e comprometimento sistémico do paciente (Harris e Jones, 2020;
Berent et al., 2021).

A estase biliar também estd associada a reducdo da motilidade da vesicula biliar
(Kutzler, 2020). Essa condicdo favorece o acimulo e a concentracdo da bile em seu interior
(Scherk e Center, 2021). Como consequéncia, pode ocorrer a formacdo de lama biliar,
considerada um estagio inicial de alteracbes hepatobiliares. Em casos mais avancados, essa
condicao pode evoluir para mucocele biliar ou obstrucdo do fluxo biliar (Kutzler, 2020; Berent
etal., 2021).

A avaliagdo de marcadores bioquimicos é fundamental para o diagndstico dessas
alteracdes, pois reflete a integridade e a funcionalidade do sistema hepatobiliar (Allison,

2021). A FA, enzima associada aos canaliculos biliares, apresenta elevacéo significativa em
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situacBes de colestase. Esse aumento ocorre devido a indugcdo de sua sintese pelas células
hepaticas em resposta ao acumulo de acidos biliares e ao aumento da presséo retrograda
(Stockham e Scott, 2022).

Esse mecanismo pode ocorrer tanto em colestases intra-hepaticas quanto extra-
hepaticas (Scherk e Center, 2021). Em cées, a FA apresenta uma particularidade importante,
pois pode ser induzida por glicocorticoides enddgenos ou exdgenos. Dessa forma, elevacdes
podem ocorrer mesmo na auséncia de doenca hepatobiliar priméria, exigindo cautela na
interpretacédo, especialmente em animais sob corticoterapia, com hiperadrenocorticismo ou
afeccdes Gsseas, especialmente em condi¢des associadas a intensa atividade osteoblastica. Em
caes jovens em fase de crescimento, a elevagao fisiolégica da FA é comum devido a formacgédo
Ossea ativa. Além disso, fraturas em reparacao, osteossarcomas, osteomielite e outras doencas
osteo proliferativas podem resultar em aumento sérico da enzima.

Além da fosfatase alcalina (FA), outros marcadores podem auxiliar na avaliacdo da
funcgdo hepatobiliar em cées. Os acidos biliares séricos sdo considerados indicadores sensiveis
da funcdo hepatica e da circulacédo entero-hepatica, pois suas concentragfes aumentam quando
ha alteracGes na captacdo, metabolismo ou excrecdo dos acidos biliares pelo figado (Pena-
Ramos et al., 2021). Em situacOes de colestase, a reducdo do fluxo biliar pode resultar em
acumulo desses compostos na circulagdo, tornando sua mensuracdo Util na deteccdo de
disfuncdes hepatobiliares (Schlesinger e Rubin, 1993). Além disso, a avaliacdo dos acidos
biliares pré e pds-prandiais pode fornecer informacGes importantes sobre a capacidade
funcional hepatica (Pena-Ramos et al., 2021).

A gama-glutamil transferase (GGT) é uma enzima presente principalmente nas
células epiteliais dos ductos biliares (Merck Veterinary Manual, 2025). Sua atividade sérica
tende a aumentar em casos de colestase e lesdes das vias biliares, sendo considerada um
marcador complementar das alteragcdes hepatobiliares (Merck Veterinary Manual, 2025). Em
caes, a elevacdo da GGT frequentemente ocorre em associacdo com o aumento da fosfatase
alcalina, especialmente em processos que envolvem obstrucdo ou inflamacéo biliar (Merck
Veterinary Manual, 2025).

Dessa forma, a estase biliar e a colestase constituem processos multifatoriais que
envolvem alteragdes complexas do fluxo biliar, acimulo de substancias potencialmente
hepatotdxicas e progressao para lesdo hepatocelular quando ndo manejadas adequadamente

(Scherk; Center, 2021). O diagnéstico depende da integracdo entre achados clinicos,
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laboratoriais e de imagem, sendo essencial para a definicdo da conduta terapéutica e para a

melhoria do progndstico dos pacientes (Allison, 2021; Harris e Jones, 2020).

2.5 Relevancia clinica da lama biliar
Em muitos casos, a lama biliar é considerada um achado incidental, especialmente

na auséncia de sinais clinicos ou alteracGes laboratoriais associadas (Bessen et al., 2021).
Nessa situacdo, pode refletir alteragbes transitdrias na composicao da bile ou na motilidade da
vesicula biliar, sem necessariamente indicar doenga significativa (Mesich et al., 2020). Assim,
0 acompanhamento clinico e ultrassonografico periddico costuma ser suficiente para
monitoramento (Center, 2022).

Por outro lado, evidéncias recentes sugerem que a lama biliar pode representar um
estagio inicial de afeccBes hepatobiliares mais complexas (Cook et al., 2021). Sua persisténcia
esta associada ao aumento da viscosidade da bile, alteragdes em sua composicao e reducdo da
motilidade vesicular, fatores que favorecem a progressao para mucocele biliar (Kutsunai et
al., 2020). Além disso, pode estar relacionada a distirbios metabdlicos, enddcrinos e
inflamatdrios, como hiperadrenocorticismo e hipotireoidismo (Dirksen et al., 2021).

A evolucdo para condigdes mais graves depende de multiplos fatores, incluindo
predisposicdo individual, alteragdes hormonais e caracteristicas fisico-quimicas da bile (Cook
et al., 2021). Em alguns casos, pode ocorrer progressao para obstrucao biliar, resultando em
colestase e comprometimento hepatico (Center, 2022). Esse cenario reforca a importancia da
avaliacdo integrada entre os achados ultrassonograficos e os exames laboratoriais, como FA
e GGT (Mesich et al., 2020).

Diante disso, a interpretacdo da lama biliar deve ser realizada de forma criteriosa,
considerando ndo apenas sua presenca, mas também sua persisténcia, quantidade e associacao
com outros achados clinicos e laboratoriais (Bessen et al., 2021). Dessa forma, ndo deve ser
automaticamente classificada como patologica, mas analisada dentro de um contexto clinico
mais amplo. O acompanhamento seriado por ultrassonografia, aliado a avaliacdo de
marcadores bioquimicos, é fundamental para determinar sua relevancia clinica (Cook et al.,
2021).

Assim, a lama biliar representa um achado de importancia variavel na pratica clinica
veterinaria, podendo variar de uma condicdo benigna e transitdria a um indicativo precoce de
doenca hepatobiliar (Mesich et al., 2020). Sua correta interpretacdo contribui diretamente para

a tomada de decis&o clinica e para a prevencao de complicaces mais graves (Center, 2022).
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MATERIAL E METODOS

O presente estudo caracterizou-se como retrospectivo, de abordagem quantitativa,
realizado por meio da analise de prontuarios clinicos e exames ultrassonogréficos e
laboratoriais de pacientes caninos atendidos na Clinica Escola da PUC, no periodo
compreendido entre setembro de 2024 e novembro de 2025. Por se tratar de pesquisa
retrospectiva baseada em dados secundarios, sem intervencdo direta nos animais, o estudo nao
implicou riscos adicionais aos pacientes e nio demanda aprovacgdo na Comisso de Etica no
Uso de Animais da instituicdo. Foram assegurados o sigilo e a confidencialidade das
informagdes, com utilizacdo dos dados exclusivamente para fins cientificos.

Foram incluidos no estudo pacientes caninos que apresentaram, simultaneamente,
laudo de exame ultrassonografico abdominal e dosagem sérica da enzima (FA), realizados em
intervalo maximo de 30 dias entre si. A incluséo foi condicionada a disponibilidade completa
dos dados nos prontuarios.

Foram excluidos do estudo os casos que apresentaram dados incompletos ou ausentes
nos prontuarios, laudos ultrassonograficos inconclusivos, bem como pacientes com
comorbidades que podiam interferir diretamente na interpretacdo dos marcadores bioquimicos
avaliados, como neoplasias hepaticas primarias, hepatopatias de outras etiologias confirmadas
ou uso de corticoterapia sistémica no periodo do exame.

As variaveis do estudo foram classificadas da seguinte forma: a presenca ou auséncia
de lama biliar constituiu-se como variavel dependente categdrica dicotdmica (Figura 6). A
avaliacdo da lama biliar foi realizada por meio de exame ultrassonogréafico, utilizando a
classificacdo proposta por Andrew K. Cook, figura 4, que gradua o contetdo biliar de | a VI
conforme suas caracteristicas ecograficas e mobilidade. Os graus | e Il correspondem a
presenca de sedimento biliar mével em pequena ou moderada quantidade; os graus 11l e IV
caracterizam contetdo mais espesso, com menor mobilidade e aspecto organizado; o grau V
apresenta material ecogénico imével ocupando grande parte da vesicula biliar; e o grau VI
corresponde a mucocele biliar (Cook, 2016).

Os niveis séricos de FA foram tratados como variaveis quantitativas continuas,
considerando como valores de referéncia para cdes aproximadamente 20 a 156 U/L, podendo
variar conforme o laborat6rio e a metodologia empregada (Kaneko; Harvey; Bruss, 2008).
Como variaveis complementares de caracterizacdo da amostra, foram registrados idade, raca

e sexo dos animais.
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CLASSIFICACAO DOS GRAUS

DA LAMA BILIAR

/4 Tipo |
\ ) Bile uniforme, hipoecoica e sem
7 sedimento

@ Tiro !
&/ 1a25% da bile hiperecoica

B Tipo Il
y) 25a50% da bile hiperecoica

@ Tiro v
@Y 50 a 75% da bile hiperecoica

N Tipo V
/) Mais de 75% da bile hiperecoica

Figura 4 - Classificacdo dos graus de lama biliar
observados ao exame ultrassonografico.
Fonte: Cook (2016).

A coleta de dados foi realizada por meio da revisdo sistematica dos prontudrios
clinicos e laudos ultrassonogréaficos disponiveis no arquivo da Clinica Escola da PUC Goias,
referentes ao periodo estabelecido. Os dados obtidos foram registrados e organizados em
planilhas eletrénicas no programa Microsoft Excel, versdo 2024. Posteriormente submetidos
a analise estatistica, inicialmente de forma descritiva, com apresentacdo dos resultados em
forma de frequéncia absoluta e relativa, média, desvio padrdo, erro padrdo da media,
coeficiente de variacdo, conforme a natureza de cada variavel.

Para a avaliacdo estatistica dos dados, inicialmente foi realizada uma analise
descritiva dos valores de fosfatase alcalina (FA) categorizados pelos escores de lamina biliar
(0 a 5). Devido a natureza ordinal da variavel de escore e a auséncia de distribui¢cdo normal
nos niveis séricos de FA, optou-se pela utilizacdo de testes ndo paramétricos. A comparagdo
das medianas de FA entre os diferentes grupos de escore foi realizada por meio do teste de
Kruskal-Wallis, seguido pelo pos-teste de Dunn para identificar diferencas especificas entre
0s pares de graus, considerando nivel de significancia de 95%. Adicionalmente, para avaliar
a associagdo entre a progressdo do escore biliar e a atividade enzimética da FA, aplicou-se o

Coeficiente de Correlacdo de Postos de Spearman.
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RESULTADOS

Foram inicialmente avaliados 107 exames ultrassonogréficos de cdes atendidos na
Clinica Escola da PUC Goias no periodo de setembro de 2024 a novembro de 2025. Desses,
44 animais apresentaram presenca de lama biliar ao exame ultrassonografico, correspondendo
a 41,1% da amostra total avaliada.

Entretanto, 57 animais foram excluidos do estudo devido a auséncia de dados
laboratoriais completos ou a realizacdo dos exames bioquimicos em intervalo superior a trinta
dias em relacdo ao exame ultrassonografico. Além disso, dois animais diagnosticados com
mucocele biliar foram excluidos da amostra, uma vez que essa condi¢do representa estagio
mais avangado de alteracao hepatobiliar. Apds aplicacdo dos critérios de inclusdo e excluséo,
permaneceram 48 animais elegiveis para o estudo, dos quais 21 apresentaram lama biliar ao
exame ultrassonografico, correspondendo a 43,75% da amostra final analisada, conforme
Tabela 1.

Tabela 1 - Frequéncia de lama biliar na populacéo total avaliada na Clinica Escola Puc
Goias.

Achado ultrassonografico Frequéncia Absoluta Frequéncia Relativa
Presenca de lama biliar 21 19,63%
Auséncia de lama biliar 27 25,23%
Excluidos (mucocele/sem dados) 59 55,14%

Total 107 100,00%

Considerando a avaliacdo dos animais com lama biliar (Tabela 2), observa-se gue,
dos 107 animais avaliados, 44 apresentaram diagndstico de lama biliar ao exame
ultrassonografico. Observou-se maior ocorréncia da afeccdo em fémeas, representando 26
animais dos casos avaliados, enquanto os machos corresponderam a 18 animais. Em relacéo
a frequéncia relativa dentro de cada sexo, 37,68% das fémeas avaliadas apresentaram lama

biliar, ao passo que, entre 0s machos, a ocorréncia foi de 47,37%.

Tabela 2 — Distribuicdo dos animais com lama biliar na ultrassonografia por sexo nos
animais atendidos na Clinica Escola Puc Goias.

Sexo Avaliados Frequéncia Absoluta | Frequéncia Relativa
Fémea 69 26 37,68%
Macho 38 18 47,37%

Total 107 44 -
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Em relacdo a faixa etéria e ocorréncia de lama biliar, observou-se maior frequéncia

em animais com idade superior a 10 anos, correspondendo a 11 casos (52,4%). Os animais

entre seis e nove anos corresponderam a seis casos (28,6%), enquanto 0s animais entre um

e cinco anos representaram quatro casos (19%), conforme descrito na Tabela 3.

Tabela 3 - Distribuicao por faixa etaria dos caes que apresentaram a ultrassonografia e 0s

valores séricos de FA.

Faixa etaria Frequéncia Absoluta Frequéncia Relativa
1-5 Anos 4 19,05%
6-9 Anos 6 28,57%
> 10 Anos 11 52,38%
Sem registro 0 0,00%
Total 21 100,00%

Quanto as racas acometidas, observou-se predominancia de lama biliar em cées de

pequeno porte, com maior frequéncia em animais sem raga definida (SRD) e ragas Shih-Tzu,

observando-se 34,48% em SRD e 38,46% em Shih-tzu em ambas. Entre animais da raca

Pinscher, a frequéncia relativa foi 60%.

Tabela 4 - Ragas com maior identificacdo de lama biliar nos exames ultrassonograficos
realizados na clinica Escola Puc Goias .

Raca Avaliados Frequéncia Absoluta Frequéncia Relativa
SRD 29 10 34,48%
Shih-Tzu 26 10 38,46%
Pinscher 5 3 60,00%
Demais Ragas 47 21 44.68%

Total 107 44 -

A graduacdo da lama biliar foi realizada conforme a classificacdo ultrassonogréafica

proposta por Cook (2016), variando entre os graus | e VI. O grau Il foi o mais prevalente,

correspondendo a 47,6% dos casos avaliados, seguido pelo grau Ill, representando 33,3% da

amostra (Tabela 5)

Tabela 5 - Grau de Lama Biliar conforme a classificacdo ultrassonogréafica proposta por Cook
(2016), variando entre os graus | e VI de cdes que apresentaram a ultrassonografia e 0s

valores séricos de FA.

Grau da lama Frequéncia Absoluta Frequéncia Relativa
I 0 0,00%
1 10 47,60%
Il 7 33,33%
v 3 14,27%
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\% 1 4,8%
Total 21 100,00%

Ainda considerando a Tabela 5, os graus mais avangados foram menos frequentes,
sendo identificados em apenas trés animais, considerando o grau IV (14,27%) e apenas um
animal (4,8%), considerando o grau V. N&o foram identificados animais com grau I. Os
diferentes aspectos ultrassonograficos observados nos animais diagnosticados com lama biliar
estdo representados na Figura 5. Foi possivel observar desde acimulo discreto de sedimento
biliar até contetdos mais organizados e ecogénicos no interior da vesicula biliar,

demonstrando diferentes graus de deposicao e alteracdo da bile.

Figura 5 - Exames ultrassonograficos em modo B evidenciando diferentes graus de lama
biliar em céaes. (A) Lama biliar grau Il em plano longitudinal, caracterizada por
discreto acimulo de sedimento ecogénico no interior da vesicula biliar; (B) lama
biliar grau Il em plano transverso, apresentando maior deposicdo de conteudo
ecogeénico sedimentado; (C) lama biliar grau IV em plano transverso, com contetdo
ecogénico mais organizado e ocupando grande parte do limen vesicular; (D) lama
biliar grau VV em plano longitudinal, caracterizada por preenchimento acentuado da
vesicula biliar por material ecogénico. Fonte: Arquivo pessoal.

Fonte: Arquivo pessoal (2026).

Entre os animais diagnosticados com lama biliar, 13 apresentaram valores séricos de
FA dentro do intervalo de referéncia, enquanto oito apresentaram valores acima de 156 U/L.
Ja entre 0s animais sem alteracGes ultrassonograficas compativeis com lama biliar, 23
apresentaram valores dentro do intervalo de referéncia e quatro apresentaram valores acima
de 156 U/L (tabela 6).

Tabela 6 - Distribuicdo dos valores séricos de fosfatase alcalina (FA) em cdes com e sem
lama biliar, de acordo com os valores de referéncia dos cées da clinica Escola Puc Goias.
Grupo De 20 a 156 >156

Com lama biliar 13 8

Sem lama biliar 23 4
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Total |

36

12

Considerando o marcador bioquimico FA, a média geral foi 195,10 Avaliando

unicamente os animais diagnosticados com lama biliar, a média sérica de fosfatase alcalina
(FA) de 172,49 U/L, com valores variando entre 19 U/L e 907 U/L. J4 os animais sem

alteracOes ultrassonogréaficas compativeis com lama biliar apresentaram média sérica de FA

de 212,69 U/L, com variacdo entre 20 U/L e 2863,3 U/L. Observou-se ampla variacéo

individual dos valores séricos de FA em ambos o0s grupos, principalmente entre 0s animais

sem lama biliar (Tabela 7).

Tabela 7 - Média de FA (U/L) em cdes avaliados na Clinica escola Puc Goias.

Grupo Quantidade | FA minimo (U/L) FA maximo (U/L) Média FA
Com lama biliar 21 19 907 172,48
Sem lama biliar 27 20 2863,3 212,69

Total 48 19 2863,3 195,10

N&o houve diferenca estatisticamente significativa (p= 0,643) entre as medianas de

FA dos diferentes graus de lamina biliar, conforme Figura 6:

3000
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1500

FA (U/L)

1000

500

0

Correlagao entre Grau de Lamina Biliar e Fosfatase Alcalina

0

4
[}

1 2
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Figura 6 - Representacao grafica da analise de correlacéo
de Spearman. Cada ponto representa um animal
e a linha vermelha (reta de regressdo) esta quase
horizontal, o que visualiza graficamente a baixa
correlacdo de Spearman (valor=0,119).
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Observou-se uma elevada variagcdo individual, especialmente no Grau 0, que
apresentou o maior valor absoluto da amostra (2863,3 UI/L). Foi encontrada uma correlacao
positiva muito fraca (correlacdo= 0,119 e valor de p= 0,443), também sem significancia
estatistica. 1sso sugere que, nesta amostra especifica de 48 animais, 0 aumento do grau biliar

nao resultou em um aumento linear correspondente e previsivel da FA.
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DISCUSSAO

A presenca de lama biliar foi observada em 43,75% dos animais avaliados no
presente estudo, demonstrando que essa alteracdo representa um achado relativamente
frequente na rotina ultrassonografica de cées. Resultados semelhantes foram descritos por
DeMonaco et al. (2016), que observaram elevada prevaléncia de lama biliar em cdes
clinicamente saudaveis, sugerindo que essa alteracdo pode permanecer estavel por longos
periodos sem necessariamente estar associada a manifestacdo clinica evidente. De forma
semelhante, Secchi et al. (2012) relataram elevada ocorréncia de lama biliar em cées
submetidos a avaliacdo ultrassonografica, reforcando a relevancia dessa alteracdo na rotina
clinica veterinaria.

No presente estudo, observou-se maior frequéncia de lama biliar em animais idosos,
especialmente naqueles com idade superior a 10 anos. Esse achado corrobora os resultados
descritos por Cook et al. (2021), que associaram o envelhecimento a reducdo da motilidade
da vesicula biliar e ao favorecimento da estase biliar. Alterac6es fisiologicas relacionadas ao
avanco da idade podem contribuir para maior permanéncia da bile no interior da vesicula
biliar, favorecendo precipitacdo de componentes biliares e consequente formacdo de
sedimentos. Além disso, DeMonaco et al. (2016) observaram persisténcia da lama biliar em
caes acompanhados ao longo do tempo, sugerindo possivel associacdo entre alteracdes de
motilidade vesicular e progressao do contetdo biliar.

Em relacdo ao sexo, verificou-se discreto predominio de fémeas entre os animais
diagnosticados com lama biliar. Embora a literatura apresente resultados variaveis quanto a
predisposicdo sexual, Mesich et al. (2009) relataram associacgdo entre alterac6es hepatobiliares
e endocrinopatias em cdes, sugerindo que fatores hormonais possam exercer influéncia sobre
a motilidade da vesicula biliar e sobre a composicdo da bile. Dessa forma, alteracdes
hormonais e metabdlicas podem contribuir para o desenvolvimento e persisténcia da lama
biliar em determinados grupos de pacientes.

Quanto as racas acometidas, observou-se maior frequéncia de lama biliar em cées
sem raca definida (SRD) e da raca Shih-tzu. Entretanto, acredita-se que esse resultado possa
estar relacionado a maior frequéncia desses animais na casuistica atendida pela instituicdo,
ndo sendo possivel estabelecer predisposicdo racial definitiva. Ainda assim, estudos prévios
demonstram maior ocorréncia de alteracdes hepatobiliares e afec¢bes da vesicula biliar em

caes de pequeno porte, incluindo ragas como Shih-tzu, Poodle e Cocker Spaniel, sugerindo
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possivel predisposicdo dessas racas para alteragdes relacionadas a motilidade e ao contetido
biliar (Deusdado et al., 2023).

Os graus ultrassonograficos mais observados neste estudo corresponderam as formas
leves e moderadas de lama biliar, com predominancia do grau Il. Resultados semelhantes
foram descritos por DeMonaco et al. (2016), nos quais a maior parte dos caes apresentou
persisténcia da lama biliar sem progressao significativa ao longo do periodo avaliado. Os
autores também observaram desenvolvimento de contetdo biliar menos dependente da
gravidade em parte dos animais, sugerindo aumento progressivo da viscosidade da bile e
possivel comprometimento da motilidade vesicular. Esses achados reforgcam a hipétese de que
a lama biliar possa representar uma alteragdo dinamica e progressiva em determinados
pacientes.

A formacéo da lama biliar parece estar diretamente relacionada a estase biliar e as
alteracdes na composicéo da bile. Klinkspoor et al. (1995) demonstraram que 0s sais biliares
podem estimular aumento da secrecdo de mucina pelas células epiteliais da vesicula biliar,
favorecendo maior viscosidade do conteudo biliar e contribuindo para formagdo de
sedimentos. Da mesma forma, Jungst et al. (2001) descreveram que alteracfes na
concentracdo de mucina e fosfolipidios influenciam diretamente a viscosidade da bile,
favorecendo o desenvolvimento de lama biliar e outras alteracGes hepatobiliares.

Além das alteracdes relacionadas a composicédo biliar, a reducdo do esvaziamento
vesicular também parece desempenhar importante papel na fisiopatologia da lama biliar.
Tsukagoshi et al. (2012) observaram diminui¢do do esvaziamento da vesicula biliar em cées
com lama biliar e mucocele biliar, sugerindo associacdo entre dismotilidade vesicular e
progressao das alteracdes hepatobiliares. Resultados semelhantes também foram observados
por Ramstedt et al. (2008), que relataram alteracGes no volume da vesicula biliar em cées
submetidos a avaliacdo ultrassonografica. Dessa forma, acredita-se que a estase biliar
associada a diminuicdo da contratilidade vesicular contribua significativamente para a
formacdo e persisténcia da lama biliar.

No presente estudo, os animais com lama biliar apresentaram média sérica de FA
inferior a observada nos animais sem alteracGes ultrassonograficas compativeis com lama
biliar. Resultado semelhante foi descrito por DeMonaco et al. (2016), que ndo observaram
diferencas estatisticamente significativas nos valores séricos de FA em cées com lama biliar
ao longo do periodo avaliado. Secchi et al. (2012) também relataram ampla variacdo

individual dos marcadores bioquimicos hepatobiliares em cdes com lama biliar, demonstrando
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que essa alteracdo ultrassonografica nem sempre estd associada a elevagdo importante das
enzimas hepaticas.

Os resultados estatisticos obtidos no presente estudo reforcam essa observacao. Ndo
houve diferenca estatisticamente significativa (p=0,643) entre as medianas dos valores séricos
de FA nos diferentes graus de lama biliar avaliados. Além disso, foi identificada correlacéo
positiva muito fraca entre o aumento do grau ultrassonografico de lama biliar e os valores
séricos de FA (r=0,119; p=0,443), sem significancia estatistica. Esses achados demonstram
que, na amostra avaliada, 0 aumento da graduacdo ultrassonografica da lama biliar ndo esteve
associado a aumento linear, previsivel ou proporcional da atividade sérica da enzima.

Observou-se ainda elevada variabilidade individual dos valores séricos de FA,
especialmente entre os animais classificados no Grau 0, grupo que apresentou o maior valor
absoluto da amostra (2863,3 U/L). Esse resultado pode ser explicado pela baixa especificidade
da fosfatase alcalina para alteracGes hepatobiliares isoladas, uma vez que a enzima pode sofrer
influéncia de diferentes fatores, incluindo endocrinopatias, uso de glicocorticoides, processos
inflamatdrios e outras alteragOes sistémicas. Nesse contexto, Kook et al. (2012) observaram
aumento da formacdo de lama biliar em cées submetidos ao hipercortisolismo iatrogénico,
sugerindo associacdo entre alteracbes endocrinas e desenvolvimento de alteragcdes
hepatobiliares.

A auséncia de associagdo estatistica significativa entre os graus de lama biliar e 0s
valores séricos de FA também pode estar relacionada ao predominio de formas leves e
moderadas da alteracdo ultrassonografica na presente casuistica, sem evidéncias de obstrugéo
biliar significativa ou comprometimento hepatobiliar avangado. Dessa forma, os resultados
sugerem que a presenca ou progressdo da lama biliar nem sempre resulta em repercussdes
bioguimicas mensuraveis, especialmente em pacientes assintomaticos ou em estagios iniciais
da alteracéo.

DeMonaco et al. (2016) também relataram auséncia de alteragdes ultrassonogréaficas
importantes da vesicula biliar na maior parte dos cdes com lama biliar, reforcando a
possibilidade de essa alteracdo representar um achado incidental em muitos pacientes.
Entretanto, os autores destacam que a persisténcia da lama biliar pode representar potencial
fator predisponente para desenvolvimento futuro de alterac6es mais graves, como mucocele
biliar, especialmente em animais com alteragdes de motilidade vesicular ou doengas
endocrinas associadas. Aguirre et al. (2007) e Pike et al. (2004) também relataram associa¢do

entre alteracfes progressivas da vesicula biliar e desenvolvimento de mucoceles em caes.
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A progressdo da lama biliar para alteragfes hepatobiliares mais severas parece
ocorrer de maneira lenta e multifatorial. Estudos indicam que alteragdes na viscosidade da
bile, aumento da secrecdo de mucina, dismotilidade da vesicula biliar e modificacbes na
composicao dos sais biliares podem atuar conjuntamente na evolucdo dessas afecgdes. Nesse
contexto, Beuers (2006) descreveu que alteracbes no fluxo biliar e nos mecanismos de
secrecao dos acidos biliares desempenham papel importante no desenvolvimento da colestase
e de alteracdes inflamatorias hepatobiliares. Lee e Nicholls (1988) também destacaram que a
composicao da bile e a estase biliar possuem papel fundamental na formagéo e persisténcia da
lama biliar.

Dessa forma, os resultados obtidos no presente estudo reforgcam a importancia da
ultrassonografia abdominal como ferramenta diagndstica na identificacdo precoce da lama
biliar em cées. Além disso, demonstram a necessidade de interpretacdo integrada entre
achados ultrassonograficos, exames laboratoriais e avaliacdo clinica do paciente,
considerando a natureza multifatorial das alteragbes hepatobiliares e a possivel evolugédo

clinica dessa afeccao.
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CONSIDERACOES FINAIS

Os resultados obtidos neste estudo demonstraram que a lama biliar apresentou
frequéncia significativa nos animais avaliados, sendo identificada em 41,12% dos pacientes
submetidos ao exame ultrassonografico abdominal. Observou-se maior nimero absoluto de
casos em fémeas, além de maior ocorréncia em animais idosos e em caes de pequeno porte,
evidenciando possiveis associacfes entre a alteracdo hepatobiliar e fatores relacionados a
idade, predisposicao racial e alteracGes fisiologicas decorrentes do envelhecimento.

O predominio de graus leves a moderados de lama biliar reforca a importancia da
ultrassonografia abdominal como método diagndstico sensivel e eficaz na deteccdo precoce
de alteragbes da vesicula biliar, permitindo a identificacdo de alteragbes muitas vezes
subclinicas e contribuindo para 0 acompanhamento clinico dos pacientes.

Além disso, a auséncia de associacdo direta entre a presenca de lama biliar e o
aumento sérico da fosfatase alcalina nos animais avaliados evidencia a necessidade de
interpretacdo integrada dos achados ultrassonograficos, laboratoriais e clinicos, uma vez que
alteracdes hepatobiliares podem apresentar comportamento multifatorial e variavel entre os
pacientes.

Dessa forma, o presente estudo contribui para ampliar o conhecimento acerca da
ocorréncia da lama biliar na rotina da clinica de pequenos animais, destacando a relevancia da
ultrassonografia abdominal na avaliacdo hepatobiliar e na medicina diagndstica veterinaria.
Por fim, ressalta-se a importancia da realizacdo de novos estudos com maior nimero de
animais e investigacdo de possiveis fatores predisponentes, visando aprofundar a
compreensdo sobre a fisiopatologia, evolucdo clinica e impacto da lama biliar na saide dos

pacientes veterinarios.
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