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INTRODUCAO:

Os cées com diabetes melito podem ser classificados nos tipos dependente de insulina (DMID) e ndo dependente de
insulina (DMNID). A causa da enfermidade nos céaes é multifatorial. Segundo Nelson & Couto (2010) e Mooney & Peterson
(2009) a maioria dos cées tem de quatro a 14 anos de idade quando é diagnosticada a enfermidade, havendo maior
prevaléncia naqueles entre sete e nove anos. O diagnostico de diabetes melito € baseado nos sinais clinicos condizentes,
hiperglicemia persistente e glicosuria. Para o tratamento do paciente diabético, o objetivo é eliminar os sinais clinicos da
doenca. E necessario estabelecer o controle do quadro hiperglicEmico através da insulina, dieta, exercicio e prevencéo de
doencas concomitantes. Porém, é de extrema importancia dar atencéo a hipoglicemia, que é uma complicacao terapéutica
(NELSON & COUTO, 2010). O presente trabalho tem o objetivo de relatar um caso de diabetes melito em um canino
atendido em clinica particular na cidade de Passo Fundo.



RELATO DO CASO:

Um canino, fémea, ndo castrada, 10 anos de idade, da raca Pointer, com massa corporal de 20 Kg, foi atendido na Clinica
Veterinaria Saude Animal, na cidade de Passo Fundo, RS. O proprietario relatou que o paciente estava emagrecendo ha 10
dias, em anorexia ha dois, ingeria muita agua, porém vomitava em seguida. No exame clinico o paciente encontrava-se
com desidratacdo de grau 8% e escore corporal de caquexia. Foi realizado hemograma, que apresentou uma leve anemia
normocitica normocrdmica, lecocitose por neutrofilia com desvio a esquerda e no exame de bioquimica sérica (creatinina,
ALT), ndo houve alteracdes. Foi realizado ainda exame de urina, que foi obtido por miccc¢éo natural, tendo glicosdria como
anormalidade. No exame ultrassonogréafico abdominal néo foi possivel identificar nenhuma alteracdo. Apds o resultado dos
exames 0 médico veterinario sugeriu internagdo para que a paciente fosse monitorada, sendo realizada a curva glicémica e
administracdo da insulina até que houvesse estabelecimento dos niveis normais ou mais aceitaveis de glicemia. Foi
instituido terapia medicamentosa através de vendclise com solugéo fisiolégica NaCl 0,9%, insulina NPH com dose de
ataque 1Ul.kg-1, SC, omeprazol 2mg.kg-1,IV, BID, cloridrato de metoclopramida 0,3mg.kg-1, SC, TID, escopolamina
25mg.kg-1, SC, TID e ceftriaxona 30mg.kg-1, IV, BID. O paciente permaneceu internado por trés dias, sendo que do 2° ao
3° dia foram realizadas curvas glicémicas. No 1° dia o paciente recebeu fluidoterapia NaCl 0,9%, cloridrato de
metoclopramida, omeprazol, escopolamina e ceftriaxona. Posteriormente, apos o resultado de exame laboratorial de glicose
se aplicou 1Ul.kg-1de insulina NPH, SC. A glicemia era dosada no turno da manha, posteriormente oferecido racao seca e
administrado em seguida 0,5Ul.kg-1de insulina. No turno da tarde a glicemia era dosada a cada duas horas e na ultima
dosagem a racéo seca era fornecida posteriormente em menor quantidade.

RELATO DO CASO - CONTINUACAO:

As dosagens se mantiveram estaveis e no fim do terceiro dia a paciente recebeu alta e foi prescrito para que o proprietario
realizasse em casa a administracao de insulina NPH 0,5Ul.kg-1, SC, no periodo da manha apdés a alimentacdo. Fornecesse
racdo seca em menor quantidade do que a por¢édo da manha no horario do meio dia e a noite. Sugeriu-se a utilizagédo da
racéo especifica para cées diabéticos e retorno da paciente em 15 dias para melhor monitoragéo. A proprietaria passou
informacdes de que o paciente estava mais ativo e havia ganhado massa corporal em 15 dias de tratamento.

CONCLUSAO:

A diabetes melito € uma endocrinopatia crénica em que a maioria dos animais acometidos desenvolve polilria, polidpsia,
polifagia e perda de peso, bem como no caso relatado. E uma patologia comum, que foi facilmente diagnosticada e
responsiva ao tratamento com insulinoterapia e racdo especifica para cées diabéticos.
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