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INTRODUCAO:

O hiperadrenocorticismo (HAC) entre as endocrinopatias em caes € a mais frequentemente encontrada na rotina clinica.
Pode ter origem iatrogénica devido ao uso indiscriminado de glicocorticéides, ou por anomalias da glandula adrenal como
tumores ou hiperplasia. O hiperadrenocorticismo iatrogénico pode ser resultante de tratamentos prolongados com
glicorticéides exdgenos, bastante comum em tratamentos dermatol6gicos. Seu uso crdnico e abusivo pode levar a atrofia
bilateral adrenal (COUTO, 2001). Em cées jovens, as ragas predispostas sdo poodle, dachshund e boxer. Pode manifestar-
se com polidria, polifagia, polidipsia, ganho de peso, abaulamento abdominal, hipotonia cuténea, atrofia muscular,
imunossupresséao, entre outros.O presente trabalho tem por objetivo relatar o caso de um canino apresentando
Hiperadrenocorticismo latrogénico.



RELATO DO CASO:

Foi atendido no Hospital Veterinario da Universidade de Passo Fundo, um canino macho com 3 anos e 7 meses de idade,
nao castrado, da raca Boxer e peso 36,8 Kg, com a queixa de intenso prurido generalizado controlado pelo uso continuo de
glicocorticéide, fazendo uso de 20 mg de prednisona SID PO, durante dois anos consecutivos. O paciente apresentava com
piora progressiva polidria e polidpsia, polifagia, ganho de peso e alopecia generalizada. Ao exame fisico geral ndo foram
evidenciadas alteragdes, contudo observou-se abdémen abaulado, com hipotonia cuténea, telangiectasia e comedos,
alopecia e rarefagéo pilosa bilateral simétrica, obesidade central, atrofia muscular e hipoplasia testicular e prepucial e
hepatomegalia & palpagdo abdominal. Baseado na anamnese e exame fisico, o diagnéstico presuntivo foi de
hiperadrenocorticismo iatrogénico.Dessa forma, foram realizados exames complementares como ultrassonografia
abdominal, apresentando hepatomegalia comcontorno irregular, parénquima heterogéneo, hiperocogénico, vasos e ductos
hepaticos dilatados com paredes espessadas, compativel com hepatopatia por esteréide, vesicula biliar com parede
espessada e irregular, conteddo anecogénico, sedimento biliar ecogénico, compativel colecistite. O Hemograma nao
apresentou alteracdes significativas, enquanto que nos exames bioquimicos (ALT, FA, uréia, creatinina e albumina) as
enzimas FA e ALT apresentaram-se elevadas (ALT 634,0 U/L, FA 2.440,0 U/L). Para melhor elucidacédo da causa primaria
do prurido, foi solicitada a andlise parasitoldgica do raspado cutaneo para pesquisa de ectoparasitas (acaros), o qual
apresentou resultado negativo, contudo devido a cronicidade da enfermidade, aumentam-se as possibilidades de resultados
falso negativos.

RELATO DO CASO - CONTINUACAO:

Dessa forma, foi recomendada a retirada lenta e gradual da terapia corticosteréide, sendo recomendada a reducdo da dose
da prednisona para 7,5 mg BID por 10 dias, apés 5 mg BID por mais 10 dias. Para adjuvante a terapia recomendou-se
Ivermectina 0,5 mg/kg PO SID por 20 dias. Para auxilio na remisséo das les6es hepaticas presentes e hepatoprotecéo,
recomendou-se o uso de suplemento vitaminico comercial a base de aminoacidos e silimarina (Hepvet®) SID por 20 dias.O
animal permanece em tratamento até o momento e deve retornar ao Hospital Veterinario dentro de 20 dias. Para nova
avaliac@o da melhora do quadro clinico e monitoracéo das enzimas hepaticas.

CONCLUSAO:

O uso de glicocorticéides de forma abusiva pode causar danos, estes muitas vezes irreversiveis, levando a graves
complicagcBes ao paciente. Cabe ao médico veterinario, monitorar o paciente em tratamento e informar ao proprietario a
respeito dos riscos do uso deste medicamento.
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