FISIOLOGIA RENAL

Funcéao Renal
e Excrecao de subprodutos metabolicos
e Regulagdo do volume e composi¢ao do Liquido extra celular (LEC)
e Manuten¢ao do equilibrio acido-basico e da pressdao sanguinea
e Estimulo para a producao de heméacias

Estrutura do Rim
Macrosestrutura

e Orgios pares e suspensos na parede dorsal da cavidade abdominal por uma dobra
peritonial

e A nutricdo ¢ feita pela artéria renal que emerge diretamente aorta e a drenagem €
feita pela veia renal que drena diretamente na cava.
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e Apresenta forma varidvel entre as espécies . Na maioria das espécies tém formato
de feijdo. No cavalo tém forma de coragao e no bovino ¢ lobulado

e Apresenta a cortex externamente, a medula internamente e um hilo renal onde
penetram vasos sanguineos € nervos € emergem vasos sanguineos, linfaticos,
nervos e ureteres.
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e O principal nervo que chega ao rim ¢ de origem simpatica e suas fibras terminam na
maioria das vezes nas arteriolas glomerulares

e Ureter ¢ um tubo muscular que conduz a urina até a vesicula urinéria.

e A unido do ureter na vesicula urinaria ¢ feita de forma obliqua (juncao
ureterovesicular) permitindo o funcionamento como uma valvula que evita o refluxo
da urina quando do enchimento.



e A vesicula urinaria (Bexiga) ¢ um 6rgao muscular
(musc. liso), oco e complacente, formado por um
epitélio de transi¢do.

e A vesicula urinaria apresenta um colo que se liga a
uretra através do esfincter externo (musculo
esquelético)

Microestrutura

e A unidade funcional renal é o néfron . E composto pelo glomérulo, capsula de
Bowman, Tubulo contorcido proximal (TCP), Al¢a de Henle ( Ramo descendente
delgado, Ramo ascendente delgado, Ramo ascendente espesso), Tubulo contorcido
Distal, Tabulo coletor cortical e Ducto Coletor. Este tltimo desagua na Pelve Renal.
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e Numero de néfrons entre as espécies
Bovinos - 4 milhdes
Suino — 1,25 milhdes
Humanos — 1 milhao
Cao — 500 mil
Gato 250 mil

e Dentro das espécies, quando ocorre variagao do
tamanho do animal, ndo ocorre variagao no
numero de néfrons, ocorre um aumento do
tamanho do néfron
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e Dois tipos principais de néfrons podem ser

evidenciados considerando-se a localizagdao do
- glomérulo e a profundidade de penetracao da
alca de Henle na medula

» Néfrons corticais ou corticomedulares
associados com al¢a de Henle curta

» Néfrons justamedulares associados com
algca de Henle longa.
Obs* 100% dos nefrons dos cées e gatos sdo de alga longa .

Nos humanos representam 14% do total e nos suinos apenas
3%.

GLOMERULO



e Tufo capilar onde ocorre a filtragdo do plasma e inicia a
formacao da urina.

e Apresenta uma arteriola aferente e uma arteriola eferente.

e A arteriola eferente da origem a uma estrutura vascular
(capilares peritubulares ou Vasa Recta) que penetra na
medula renal e envolve a al¢a de Henle.

Pilacielphia, |.B. Lippincot, 1967,

CAPSULA DE BOWMAN

E uma camada de células epiteliais que envolve o glomérulo e recebe o filtrado
glomerular conduzindo-o do espaco de Bowman para o Tubulo contorcido Proximal

ALCA DE HENLE

e Apresenta 3 segmentos = Ramo descendente delgado, ascendente delgado e ascendente
espesso

(A diferenca esté na altura do epitélio do tubulo e ndo no calibre deste)

TUBULO CONTORCIDO DISTAL (TCD)

¢ O Ramo ascendente da al¢a de Henle retorna até o glomérulo e passa entre a
arteriola aferente e eferente e prossegue dali como Tubulo Contorcido Distal (TCD)

e A jungdo do TCD com o glomérulo ¢ chamada de Aparelho Justaglomerular.

e O TCD se une ao Tubulo coletor cortical que esta ligado ao Duto coletor e
finalmente a Pelve Renal

FORMACAO DA URINA
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e Envolve 3 processos: Filtragdo glomerular, reabsorcao
tubular e secre¢do tubular.

¢ Uma substancia para ser reabsorvida devera passar através da
célula tubular, difundir-se no meio intersticial e transpor o
endotélio capilar para atingir o seu lume.

Uma substancia para secretada devera passar pelo endotélio
do capilar, difundir no meio intersticial e transpor a célula
epitelial tubular para atingir o lume do tubulo.
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FILTRACAO GLOMERULAR

e No glomérulo hé formagao de um ultrafiltrado do plasma sangiiineo que ¢ chamado
de filtrado glomerular e que seré recolhido pela capsula de Bowman.

e Forcas Envolvidas
Pressao hidrostatica capilar glomerular = 60mmHg = favorece a filtracdo
Pressao hidrostatica espaco de Bowman = 18 mmHg = Opde-se a filtragao
Pressao coloidosmética capilar glomerular = 32 mmHg = Opde-se a filtragao
A diferenca de 10 mmHg é a pressao de Filtracao

e A membrana glomerular ¢ porosa e permite a passagem de pequenas moléculas
(menores que a albumina; <4nm) e solutos em geral, além de liquido
plasmatico

REGULACAO DA FILTRACAO GLOMERULAR

De um modo geral, o aumento da pressao arterial sistémica, a vasodilatagdo da arteriola
aferente e a vasoconstri¢ao de arteriola eferente sao capazes de aumentar a taxa de filtragao
renal.

SISTEMAS REGULADORES

e Sistema Renina-Angiotensina-Aldosterona, Retroalimentacao tubuloglomerular,
reflexo miogénico e fatores extra-renais

SISTEMA RENINA-ANGIOTENSINA-ALDOSTERONA

As Células Justaglomerulares da parede da arteriola aferente, em face da diminuig¢ao da
pressao de perfusdo e da pressao sistémica, secretam o hormdnio Renina que leva a
formagdo de angiotensina II.

Angiotensinogénio ======> angiotensina | > angiotensina 11
Renina ECA (pulmao e rins)

Acdes da Angiotensina

e promove a vasoconstricdo tanto sistémica quanto da arteriola eferente com
conseqliente aumento da taxa de filtracdo. Esse processo de auto-regulacao
permite que a taxa de filtragdo seja mantida mesmo quando o fluxo sanguineo
renal € baixo. Impede a faléncia renal na hipotensao arterial.

e Estimula a liberagdo da aldosterona (mineralocorticoide adrenal ) que promove
a reabsor¢do do Na' que carreia 4gua para o leito capilar auxiliando no aumento
da pressao arterial

e Induz a liberacdo de ADH que aumenta a reabsor¢do de dgua e uréia

e Estimula a producao e liberacdo de prostaglandinas vasodilatadoras renais , E, e

L(prostaciclina) que atuam como moderadores do efeito vasoconstritor (feed-
back)



RETROALIMENTACAO TUBULOGLOMERULAR (Aparelho Justaglomerular)

e As células da Macula densa macula densa, localizada entre as arteriolas aferentes e
eferentes adjacentes a regiio mesangial, sdo sensiveis a baixa concentracio de Na"
e CI no fluido tubular que sofreu maior reabsor¢do destes ions em face da menor
velocidade de fluxo. Ocorre a dilatagdo da arteriola aferente com aumento do fluxo
e da pressao hidrostatica com aumento conseqiiente da taxa de filtracdo glomerular.

e Os mecanismos relacionados a macula densa podem envolver liberagao de
derivados endoteliais de efeitos vasodilatadores (oxido nitrico, PGI, ¢ PGE, ) ou
vasoconstritores (endotelina, tromboxano A e a angiotensina II)

REFLEXO MIOGENICO
Resposta das arteriolas glomerulares frente ao aumento na tensao da parede arteriolar, tendo como
resultado uma constri¢ado arteriolar imediata

FATORES EXTRA-RENAIS
Sao fatores sistémicos para o controle do volume sangiiineo e o tonus vascular

Fatores que atuam e aumentam o volume sangiiineo:

e Aldosterona,

e Vasopressina

e Glicocorticoides

e Progesterona

Obs* Foi evidenciado que um peptideo produzido pelo atrio cardiaco (peptideo natriurético
atrial - PNA) pode causar a natriurese e diurese.

Fatores que atuam sobre o tonus vascular (Vasoconstri¢ao)

e (Catecolaminas

Vasopressina.

Estimulo B-adrenérgico que pode ativar o sistema Renina-Angiotensina
Estimulo a-adrenérgico que pode causar vasoconstricgao renal.

Fator de crescimento semelhante a insulina (aumenta a Taxa de filtracao)

REABSORCAO E SECRECAO TUBULAR

e Os processos de reabsor¢do e secregdo ocorrerao na medida em que o fluido
tubular coletado pela capsula de Bowman percorre os diferentes segmentos do
néfron.

e Na capsula de Bowman o ultrafiltrado ¢ idéntico ao plasma. E rico em Na',
glicose e aminoacidos

NO TUBULO CONTORCIDO PROXIMAL (TCP)

e Ocorre reabsor¢do do Na', da glicose e dos aminoacidos para o meio intersticial e
dai para os capilares peritubulares

e A glicose € 0s amino4cidos utilizam o mesmo carreador do Na" para entrar na célula
tubular sendo portanto sem gasto de energia

e No interior da célula tubular ocorre o desacoplamento e difusdo simples para o meio
intersticial e de 14 para os capilares peritubulares.
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e O aumento do gradiente osmoético no meio intersticial favorece a reabsorc¢ao da agua
do tibulo para o meio intersticial e dai para os capilares

Obs* favorecem a reabsor¢ao da agua para o capilar a menor pressao hidrostatica e
maior pressdo coloidosmética

e A remocdo de d4gua do lume tubular leva a uréia por difusdo simples para o meio
intersticial e dai para o capilar.

e O TCP absorve 65% da Agua, Na’, Cl'e HCO; e 100% da glicose e Aminoacidos

Obs* Todos os segmentos do néfron poderéo secretar I—!+ e Amodnia e reabsorver o
HCO; para a manutencao do Equilibrio Acido Bésico.

e No final do TCP a osmolaridade do fluido é de 300mOsm (280, 20) => 280 de Na"
e outros eletrolitos e 20 de Uréia

NA ALCA DE HENLE DE ALCA LONGA
Ocorréncia de um mecanismo de contracorrente que aumenta a concentragao de soluto,
principalmente NaCl e Uréia.

Ramo descendente delgado | Ramo ascendente delgado Ramo ascendente espesso
Inicio: 300 mOsm. (280- 1200 mOsm. (1120, 80) 500 mOsm. (400, 100)
NaCl,20-Uréia)
Alta permeabilidade a Impermeavel a dgua Baixa permeabilidade a dgua
agua e Uréia

Permeabilidade alta ao NaCl
Impermeavel ao Nat+ |,
Cl- e Uréia

Transporte ativo de NaCl do

Permeabilidade moderada a , .
tubulo para o Interstic.

Uréia

= osmose da dgua = retengdo da 4gua no

= retencgdo da agua no tubulo

= retengao dos solutos , tabulo
= saida do NaCl para o ,
. = saida do NaCl para o
Intersticio iy
Intersticio

= entrada de uréia no tubulo . )
= Uréia mantida no

Intersticio

Final: 1200 mOsm. (1120, 500 mOsm. (400, 100) 200 mOsm (100,100)
80)

NO TUBULO CONTORCIDO DISTAL (TCD)

Inicio: 200 mOsm. (100-NaCl, 100-Uréia)

Ocorre transporte ativo de NaCl

Baixa permeabilidade a 4gua e Uréia
= saida do NaCl para o Intersticio
= reten¢do da agua no tabulo
= Uréia mantida no Intersticio

Final: 150 mOsm. (50, 100)




NO TUBULO COLETOR CORTICAL e DUTOS COLETORES

Tubulo Coletor Cortical Duto Coletor Medular Externo | Duto Coletor Medular Interno*
150 mOsm. (50, 100) 300 mOsm. (125, 175) 600 mOsm. (200, 400)
Reabsorcdo de Na' .......ccccoevevevvevevevenenennn. Acdo da Aldosterona
Reabsorgdo de Agua e Uréia* ..........ccocovveveennnn. Ac¢do do ADH

=  Aumento da permeabilidade a dgua e uréia
= saidade Na' e 4gua dos TCC e DCME para o Intersticio

= saida de Na', 4gua e uréia do DCMI para o Intersticio

300 mOsm. (125, 175) 600 mOsm. (200, 400) 1200 mOsm. 600, 600)

VASA RECTA

Os ramos descendentes e ascendentes sdo permeaveis a dgua e aos solutos que se
encontram no meio intersticial

NO RAMO DESCENDENTE

e A osmolaridade no meio intersticial aumenta na medida que se aprofunda na regido
medular do rim

e Com isto ocorre saida de dgua do capilar para o meio intersticial e absor¢ao de
solutos do meio intersticial para o capilar

NO RAMO ASCENDENTE

e A osmolaridade no meio intersticial diminui na medida que se aproxima da regiao
cortical do rim

e Com isto ha retorno da dgua para o leito capilar e do soluto para o meio intersticial

A osmolaridade do plasma no inicio do ramo descendente na regido cortical renal ¢ de 300 mOsm e no final do
ramo descendente na mesma regido cortical renal € somente levemente mais alta, cerca de 325 mOsm..

HORMONIOS NA FUNCAO RENAL
VASOPRESSINA (HORMONIO ANTIDIURETICO ou ADH)

o Aumenta a permeabilidade das células do tiibulo coletor cortical e ductos coletores a 4gua

. Os osmoreceptores hipotaldmicos percebem variacdes de + 2 ou — 2% na osmolaridade
plasmatica e regulam a liberacdo de ADH.

. Na auséncia de ADH (Diabetes insipido) ndo havera reabsorgdo de Agua e Uréia, mas
havera reabsor¢ao de NaCl por ag¢do da aldosterona. Nesta situagdo a urina que chega a
pelve renal tem osmolaridade de 130mOsm (30, 100)

o Hipovolemia estimula a liberagdo de ADH

o Baixas temperaturas e alcool etilico inibem a liberagdo de ADH



ANGIOTENSINA 11

Assegura a taxa de filtracdo glomerular mesmo quando o fluxo sangiiineo renal
diminui

Promove vasoconstri¢ao arteriolar eferente, vasoconstri¢ao periférica e leva a
secrecdo de aldosterona

ALDOSTERONA

Mais envolvida com a regulacdo da concentragio de K" no LEC
E secretada quando ha aumento da concentra¢io de K" no LEC (hipercalemia)
Promove a secre¢io de K e conseqiientemente a reabsor¢io de Na*

Age na porcao final do TCD, tibulo coletor cortical e Dutos coletores

PARATORMONIO

E liberado quando ocorre diminuig¢io da calcemia no LEC (hipocalcemia)
Aumenta a reabsorcao de Ca++
Aumenta a secre¢ao de P

Sintese de Vitamina D pelo Rim

MICCAO

TRANSFERENCIADA URINA PARA A VESICULA URINARIA

o liquido tubular flui através dos tibulos em direcao a pelve renal em fun¢do do
gradiente de pressao que € menor neste ultimo segmento

a urina ¢ transportada nos ureteres pelo peristaltismo

a valvula ureterovesicular impede o refluxo da urina

REFLEXOS DA MICCAOQ

Os reflexos t€m centro de controle na medula sacral tronco encefalico (Parassimpatico)

Receptores de estiramento da vesicula urindria iniciam o reflexo sacral que permite
contrair e expulsar a urina

O Tronco cerebral previne a contragao da vesicula urindria e abertura do esfincter
externo

O controle cortical intervém e permite a micgao.

Uma vez iniciado o esvaziamento este ¢ sempre completo. (Reflexo com
participagdo dos receptores de fluxo da uretra que mantém a vesicula urinaria sob
contragao)

O controle da micg¢ao ¢ exclusivamente parassimpatico, mas durante a ejaculagdo o
colo da vesicula urinaria se mantém contraido evitando a ejaculagdo retrograda
(para dentro de vesicula urinaria).



CARACTERISTICAS DA URINA DOS MAMIFEROS

Composigdo => varia de acordo com as caracteristicas do LEC

Cor => amarelada em funcdo do urocromo derivado da oxidac¢do da urobilina
Odor => sui generis , mas pode ser influenciado pela dieta

Consisténcia => aquosa na maioria das espécies sendo mucosa e rica em fosfatos e
carbonatos nos eqiiinos

Compostos nitrogenados => o principal ¢ a Uréia que é formada no figado a partir da
amonia.

Volume => varia principalmente com a ingestao de liquidos.

Usa-se clinicamente os termos Politria, Oliglria, Anuria e Distria para descrever
respectivamente a produgdo excessiva, diminuida, ausente, e dificil ou dolorosa de
urina.
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