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HIPERCORTISOLISMO EM CANINO DA
RACA DACHSHUND - RELATO DE CASO
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O hipercortisolismo, tambeém conhecido como Sindrome de Cushing, :
€ uma doenca endocrina comum em caes, caracterizada pela Lu(SlluaSr:ZnF;e;gn?(())SS Sﬁl?)trgsbf'

producao excessiva de cortisol. Esse disturbio pode ocorrer devido a

hiperatividade da glandula adrenal ou a secrecdo descontrolada de Universidade Luterana do Brasil)
hormoOnio adrenocorticotrofico (ACTH) pela hipofise, podendo ser
classificado de 3 diferentes formas: Hipofise dependente (DHP), R

esultados

adrenal-dependente (DHA) ou iatrogénica

Objetivos

Este estudo teve como objetivo relatar o caso clinico de uma cadela
da raca Dachshund de 7 anos com suspeita de hipercortisolismo,
que com exame clinico e laboratorial foi possivel chegar ao seu

diagnostico.
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Foi atendida em uma clinica veterinaria, canino, fémea, da raca
Dachshund, 7 anos, 9,2 kg, apresentando poliuria, polidipsia, H@RMOIE‘%}&,E QU e © o e
polifagia e rarefagcao pilosa da regiao ventral. Foi realizado exames it i O
complementares, como ultrassonografia abdominal, hemograma e @m;mml
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exames bioquimicos, exame qualitativo de urina, que foram |

constatadas alteragbes importantes. Com os resultados, diante da e
suspeita clinica de hipercortisolismo foi realizado teste de
supressao com baixa dose de dexametasona, cujo resultado foi
positivo para hipercortisolismo.

Imagem 3: Teste de supressao a dexametasona

Conclusao

Conclui-se que o hipercortisolismo € uma doenca endocrina recorrente em caes, resultando em sinais clinicos progressivos que
impactam diretamente a qualidade de vida. Os exames de diagnostico, como ultrassonografia abdominal, avaliacao
hematoldgica, bioguimica e o teste de supressao com baixa dose de dexametasona, confirmaram o diagnostico. O manegjo
precoce da condicao € essencial para prevenir complicacoes graves, como hepatopatias, nefropatias e infecgcoes recorrentes. A
abordagem terapéutica individualizada € fundamental para garantir o bem-estar do paciente.
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