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RESUMO

O hipotireoidismo é uma doenca enddcrina causada por deficiéncia na producdo de hormonios
tireoidianos, que estdo relacionados diretamente com a manutencdo do metabolismo. Ocorre
principalmente em racgas puras, como Beagle e Golden Retriever, com média de idade entre trés e oito
anos. Os sinais clinicos estdo relacionados diretamente com a reducdo do metabolismo e incluem
principalmente ganho de peso, letargia, termofilia e alteracdes dermatoldgicas. O diagndstico
definitivo é alcancado por meio da dosagem de horménios tireoidianos e o tratamento baseia-se na
reposicdo hormonal especifica. O objetivo do presente relato foi demonstrar as caracteristicas clinicas
e laboratoriais de um cdo atendido no Hospital Veterinario Roque Quagliato- Unifio, diagnosticado
com hipotireoidismo.
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ABSTRACT

Hypothyroidism is an endocrine disease caused by deficiency in the production of thyroid hormones,
which are directly related to the maintenance of metabolism. It occurs mainly in purebred breeds,
such as Beagle and Golden Retriever, with an average age between three and eight years. Clinical
signs are directly related to reduced metabolism and include mainly weight gain, lethargy,
thermophilia and dermatological changes. The definitive diagnosis is achieved by measuring thyroid
hormones and treatment is based on specific hormone replacement. The purpose of this report was
to demonstrate the clinical and laboratory characteristics of a dog treated at Hospital
VeterinarioRoqueQuagliato-Unifio, diagnosed with hypothyroidism.
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INTRODUCAO

O hipotireoidismo canino é causado por
uma anormalidade estrutural e/ou funcional na
glandula tireoide, que gera um déficit na
producdo  dos  horménios tireoidianos,
culminando em reducdo da taxa metabdlica
(Feldman; Nelson, 2004). Cerca de 95% da
populagéo canina portadora do hipotireoidismo
apresenta o hipotireoidismo primario, causado
por perda do tecido tireoidiano funcional. O
hipotireoidismo secundario acomete menos de
5% da populacéo canina e ocorre pela diminuigéo
da producdo do hormonio estimulador de tireoide
(TSH) (Mooney, 2011).

Essa endocrinopatia acomete
principalmente animais de trés a oito anos, sendo
algumas racas mais predispostas como
Doberman, Golden Retriever e Beagle (Mooney,
2011). Néo existe predilecdo sexual (Panciera et
al., 2003) e alguns sinais clinicos caracteristicos
da diminuicdo da taxa metabdlica incluem
letargia, ganho de peso, intolerancia ao frio,
obesidade e  alteragbes  dermatoldgicas
(Catharine et al., 2004), como alopecia, rarefacao
pilosa (Nelson; Couto, 2006), seborréia e
comeddes (Jericd, 2015).

O diagnostico definitivo é baseado em
sinais clinicos e na dosagem de horménios
tireoidianos (Nelson; Couto, 2006). Os testes da
fungdo da glandula tireoide mensuram as
concentracdes de T4 (tiroxina) juntamente com a
concentracdo sérica de TSH, demonstrando a
dosagem de T4 abaixo e TSH acima dos
parametros da normalidade (Kemppainen;
Behrend, 2001). A dosagem de T4 livre é
preconizada por sofrer menos alteragdes em
relacdo ao T4 total (Jerico, 2015). A alteracdo
bioguimica classica em animais hipotireoideos é
a hiperlipidemia (Prado, 2010).

O tratamento baseia-se na reposicéo
hormonal com o objetivo de controlar os sinais
clinicos. A Levotiroxina sodica é a medicacgéo de
escolha, sendo recomendada administragdo com
aumento de dose gradativo, a fim de evitar
tireotoxicose (Jerico, 2015). Com o tratamento
adequado o hipotireoidismo apresenta 6timo
prognostico, sendo que a maioria dos sinais
clinicos se resolvem apds a reposi¢ao hormonal
(Mooney, 2011).

Alm. Ciénc. Agr., v. 03, n. 01, p. 1-6, 2020

O objetivo do presente relato foi demonstrar
as caracteristicas clinicas e laboratoriais de um
cdo atendido no Hospital Veterindrio Roque
Quagliato - Unifio, diagnosticado com
hipotireoidismo.

RELATO DE CASO

Foi atendido no Hospital Veterinario
Roque Quagliato - Unifio um canino macho, da
raca Beagle, ndo castrado, seis anos de idade,
pesando 26 kg, com queixa principal de ganho de
peso repentino e letargia ha aproximadamente 3
meses. O animal ja se alimentava de racdo
especifica para obesidade, porém proprietaria
n&o relatou melhora do quadro.

Ao exame fisico os parametros vitais se
encontravam dentro da normalidade. O animal
apresentava obesidade, com escore de condicdo
corporal 8/9 (Figura 1) e abdome abaulado com
presenca de comedos (Figura 2). Foi observado
também rarefacdo pilosa em cauda (Figura 3) e
expressao facial tragica (Figura 4).

Figura 1: A e B: Animal da raca Beagle, em escore de
condicédo corporal 8/9. Fonte: Arquivo pessoal.
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Figura 2: Abaulamento abdominal secundario a
obesidade com presenga de comedos. Fonte: Arquivo
pessoal.
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Figura 3: Presenca de rarefacdo pilosa em regido de
cauda (“cauda de rato”). Fonte: Arquivo pessoal.

Foram solicitados exames laboratoriais
tais como; hemograma completo, bioguimica
sérica renal e hepatica (ALT, FA, GGT,
albumina, proteina total, creatinina, ureia,
colesterol e triglicérides), urindlise e exame
ultrassonografico abdominal. Os valores
hematol6gicos foram avaliados conforme a
referéncia para a espécie canina, seguindo 0s
parametros de Kaneko et al. (1997).

A ultrassonografia abdominal sugeriu
inicio de doenca renal cronica, assim como a
presenca de esteatose hepatica e aumento do
tamanho prostatico sugestivo de hiperplasia
prostatica benigna. Ao hemograma foram
observados volume globular de 37% e
trombocitose (622x109/L). O animal apresentava
hipercolesterolemia (727 mg/dL),
hipertrigliceridemia (127 mg/dL), aumento
discreto de ALT (151 UI/L) e diminuicdo de
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albumina (2,24 g/dL). Por meio da urinalise, foi
possivel notar a presenca de cistite bacteriana,
com densidade 1,030 e leucocitdria. Foi
solicitado cultura e antibiograma, onde
observou-se crescimento da bactéria Escherichia
coli. Devido ao volume globular se encontrar no
limite inferior, foi sugerido teste rapido
soroldgico para descarte de hemoparasitose. A
proprietaria, porém ndo autorizou a confeccéo do
mesmao.

Foi  prescrito inicialmente dieta
especifica para perda estimada de 10% do peso
vivo, utilizando o REB (requerimento energético
basal) a uma poténcia de 0,75 de acordo com as
recomendacdes de Aptekmann, 2009. O
antibidtico de escolha para o tratamento da cistite
bacteriana foi a doxiciclina, na dose de 10 mg/kg
a cada 24 horas, por via oral.

Apdés uma semana o0 hemograma
completo demonstrou anemia normocitica
normocrémica, (volume globular 34%) e na
urinalise foi possivel observar auséncia de
bactérias, entretanto a densidade se encontrava
1,026 e foi observado 3+ de proteina.

Devido a principal suspeita ser o
hipotireoidismo, solicitou-se entdo dosagem de
TSH e T4 livre por radiominunoensaio por
didlise de equilibrio.

Ny - ;
Figura 4: Animal apresentando expressao facial tragica
ou “Facies tragica”. Fonte: Arquivo pessoal.
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@) diagnostico definitivo de
hipotireoidismo foi por meio do resultado de
TSH acima da normalidade (1,35 ng/ml) e T4
livre abaixo da normalidade (0,39 ng/dL). Apo6s
0 diagnostico, foi prescrito a medicacdo
Levotiroxina na dose de 12 mg/kg BID,
iniciando-se a administracdo gradualmente, com
0 intuito de evitar o efeito tireotoxicose.

Apds cinco meses de tratamento, o
animal retornou para uma nova avaliagdo.
Observou-se melhora significativa do quadro,
repilacdo completa das areas de rarefacéo pilosa
em cauda (Figura 5), comportamento ativo e
perda de 6% de peso. Houve reducdo
significativa de colesterol total (224 mg/dL) e
ALT se encontrava dentro da normalidade (62
UI/L). O hemograma ndo apresentou alteragdes.

O nivel de creatinina apresentou um
aumento em relacdo ao exame anterior (1,8
mg/dL) e como na urinalise posterior ao
tratamento da cistite bacteriana ainda foi possivel
observar uma baixa densidade e presenga de
proteindria, foi  sugerido uma melhor
investigacdo para estadiamento e até mesmo
realizacdo da enzima dimetilarginina simétrica
(SDMA) para diagnostico de doenca renal
crénica. Foi sugerido também nova dosagem
hormonal para avaliagdo da eficdcia do
tratamento de reposi¢do hormonal.

DISCUSSAO

A raca do animal relatado (Beagle) esta
entre as mais predispostas ao desenvolvimento
de hipotireoidismo (Jerico, 2015) e sua idade
também corrobora com a média relatada pela
literatura (Mooney, 2011). Cerca de 40% dos
caes hipotireoideos sdo obesos (Scott-Moncrieff,
2007) e o animal apresentava obesidade, em um
escore de condicéo corporal 8/9.
Os sinais clinicos relatados pelo proprietario sdo
derivados da diminuicdo da taxa metabdlica
(Catharineet al., 2004). As alteragdes
dermatoldgicas observadas no animal em
questdo ressaltam a  suspeita. No
hipotireoidismo, as alteracbes cutaneas sao
frequentemente observadas devido a diminuigdo
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Figura 5: Repilagdo total de &reas de rarefacdo pilosa em
regido de cauda. Fonte: Arquivo pessoal.

de horménios tireoidianos estar associada a
retencdo dos pelos na fase telégena, ou de
repouso. Portanto, os sinais encontrados incluem
alopecia e rarefagdo pilosa, que podem ser
localizadas ou generalizadas, atingindo mais
frequentemente a cauda ("cauda de rato")
(Nelson; Couto, 2006). Existem também
alteracOes de producdo sebacea, podendo gerar
seborréia e até comeddes (Jericd, 2015), como no
caso relatado.

O animal possuia uma caracteristica de
“expressdo facial tragica” ou “Faciestragica”,
que pode ser explicada pela deposi¢do de
mucopolissacarideos no tecido subcutaneo,
causando um espessamento nas dobras da face e
uma queda das palpebras superiores (Nelson;
Couto, 2006).

Os achados laboratoriais  mais
consistentes em animais hipotiroideos sdo
hipercolesterolemia e hipertrigliceridemia,
alteracOes encontradas no presente relato. Os
horménios tireoidianos afetam tanto a lipogénese
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como a lipolise. A reducdo destes horménios
diminui a lipdlise e reduz a utilizagdo hepatica de
lipideos, causando hiperlipidemia marcante
(Nelson; Couto, 2006). A discreta elevagédo da
ALT pode ser explicada pela esteatose hepatica
secundaria a obesidade (De Marco, 2016;
Feldman; Nelson, 2004).

Devido aos sinais clinicos e
laboratoriais compativeis com hipotireoidismo,
solicitou-se entdo a dosagem de horménios
tireoidianos. A dosagem de TSH e T4 livre
alcanca o diagnostico definitivo. O T4 livre é
preconizado, pois as fracdes totais sofrem
alteragOes de autoanticorpos tireoidianos e de
fatores que afetam as proteinas carreadoras
(Jerico, 2015). A forma de T4 livre, que ndo se
encontra conjugada com proteinas carreadoras,
continua sendo estavel na circulacdo sem sofrer
as interferéncias (Ferguson, 2007). O método
escolhido para a realizagdo do teste no caso
relatado foi radioimunoensaio por dialise de
equilibrio, método preconizado como padréo-
ouro para o diagnostico de hipotireoidismo pela
sua sensibilidade e precisdo (Jericd, 2015).

Alguns fatores afetam as concentracfes
basais de T4 total e TSH em cées, dificultando o
diagnostico do hipotireoidismo, como obesidade,
doencas nao tireoidianas, variacbes hormonais e
medicamentos como glicocorticdides,
fenobarbial e sulfonamidas (Ferguson, 2007). Os
mecanismos pelos quais essas medicacOes
influenciam as dosagens de T4 incluem
principalmente inibicdo direta da funcdo
tireoidiana e supressdo na liberacdo de TSH
(Jericd, 2015).

A bactéria causadora da cistite
bacteriana foi sensivel ao antibiotico doxiciclina
na cultura e antibiograma e a medicacéo foi entdo
prescrita, pois ndo altera os niveis de hormonios
tireoidianos e também para descarte terapéutico
de uma possivel hemoparasitose.

O animal, apds uma semana, mesmo sob
tratamento com doxiciclina, apresentava anemia
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normocitica normocrémica, sugerindo uma
anemia secundéria & endocrinopatia. Em animais
que apresentam hipotireoidismo, devido a
auséncia da estimulac&o de precursores eritroides
na medula déssea e a queda da demanda de
oxigénio pela reducdo do metabolismo, a anemia
normocitica normocrébmica & um achado
frequente  (Scott-Moncrieff,  2007). O
leucograma geralmente se encontra normal e a
contagem plaquetéria pode estar normal ou
aumentada (Nelson; Couto, 2006; Scott-
Moncrieff, 2007), como no caso apresentado. Em
um estudo com sete cdes hipotireoideos a
contagem plaquetaria encontrava-se
relativamente maior quando comparada ao grupo
controle, porém o mecanismo da trombocitose no
hipotireoidismo ainda ndo € totalmente elucidado
(Sullivanet al., 1993).

A Levotiroxina sodica é o medicamento de
escolha para reposicdo hormonal e sua
administracdo deve ser gradativa a fim de evitar
possivel instalacdo da tireotoxicose. A
administracdo a cada 12 horas foi prescrita, pois
mantém a concentracdo plasmética de T4
préximo aos niveis fisioldgicos (Jericd, 2015). O
animal apresentou melhora significativa do
quadro. A melhora clinica do paciente, incluindo
melhora de alteragdes laboratoriais, perda de
peso e melhora dos sinais dermatolégicos, sao
pardmetros para avaliagdo de eficacia do
tratamento (Jericd, 2015), porém ndo exclui a
necessidade de monitoracdo através de dosagens
hormonais periddicas.

CONCLUSOES

O hipotireoidismo é uma endocrinopatia que
possui um bom prognostico. Quando diagnosticado
de maneira correta, pode ser facilmente tratado por
meio da reposicio hormonal adequada. E de extrema
importancia a identificacdo de sinais clinicos e
alteracOes laboratoriais para o diagnoéstico definitivo.
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