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Resumo: A prostata € a unica glandula sexual acessoéria no cdo. Prostatopatias
podem se manifestar clinicamente por uma gama de sinais inespecificos ou
apresentarem-se na forma subclinica. Abcessos estdo entre as principais afeccdes
prostaticas e, na maioria dos casos, acometem sistemicamente os pacientes, devido
a compressao de estruturas adjacentes ou em decorréncia da infeccéo bacteriana,
relatada como a principal fonte de infeccao. O objetivo do presente resumo é relatar
os achados imaginolégicos e descrever a conduta clinica em um cao acometido por
abcesso prostatico. Foi realizado o atendimento de um canino, macho, sem raga
definida, com aproximadamente 5 anos de idade e 38kg, com histérico de disuria ha
16 dias, disquezia e vOmito. Ao exame fisico, os seguintes parametros foram
aferidos: frequéncia cardiaca de 120 batimentos por minuto; frequéncia respiratoria
de 56 movimentos por minuto; tempo de preenchimento capilar de 2 segundos;
levemente desidratado; mucosas normocoradas, temperatura retal de 38,4°C;
linfonodos nao reativos; e, pulso periférico forte, ritmico, cheio e regular. O paciente
estava estavel e alerta, porém apresentava dor a palpagdo na regido abdominal
caudal. Ao exame radiografico, pode-se observar prostatomegalia sem evidéncia de
alteragdo no parénquima prostatico. Apds tal achado radiografico, foi realizado o
exame fisico digital da prostata, no qual notou-se a posigdo abdominal do 6rgéo,
com aumento de mobilidade e tamanho, bem como uma area de flutuacao alterando
a superficie da glandula, sugerindo conteudo liquido prostatico, sem sensibilidade
dolorosa do paciente. Optou-se entdo pela avaliagdo ultrassonografica da préstata a
qual evidenciou uma prostata com tamanho aproximado de 6,28 x 4,58 cm; perda da
delimitacdo e irregularidade da capsula prostatica; ecogenicidade mista do
parénquima com multiplas pequenas areas hiperecdicas; e, uma extensa area
anecoica, com inclusées pontuais hipoecdicas, de aproximadamente 3,59 x 1,96 cm.
Os exames bioquimicos ALT, FA, ureia e creatinina mostraram-se normais € o
hemograma revelou leucocitose por linfocitose e monocitose com neutropenia. A
conduta clinica baseou-se em antibioticoterapia (enrofloxacina 5mg/kg/BID/15d) e
uso de anti-inflamatério (meloxicam 0,1mg/kg/SID/5d), ambos orais. Apéds, 25 dias, o
paciente foi reavaliado e notou-se a melhora clinica, com normalidade nas fungbes
urinaria e gastrointestinal. Neste momento, a ultrassonografia revelou diminui¢cao
acentuada do tamanho prostatico, bem como da regido de abcesso. Por fim,
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orientou-se a orquiectomia terapéutica do paciente, a qual, até o momento do relato,
nao havia sido realizada por opgao do proprietario. A conduta clinica mostrou-se
satisfatéria para o presente caso e a ultrassonografia abdominal, juntamente aos
exames radiografico e fisico da prostata, revelaram-se essenciais para o diagndstico
final da afecgao e tratamento.
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