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Resumo

O hiperadrenocorticismo, também denominado Sindrome de Cushing, € uma endocrinopatia que
acomete com frequéncia caes de meia-idade, especialmente das racas Poodle, Dachshund, Boston
Terrier, Boxer, Beagle, Pastor Aleméao e Labrador Retriever. A enfermidade é causada pelo excesso de
glicocorticoides e pode ser classificada em trés formas: hipéfise-dependente, adrenal-dependente e
iatrogénica. Os principais sinais clinicos incluem poliuria, polidipsia, polifagia, apatia, letargia, fraqueza
muscular, ganho de peso, dificuldades respiratdrias, abdémen pendular e distendido, alopecia bilateral
e pele fina. O diagnéstico é estabelecido por meio de exames laboratoriais, como hemograma, urinalise,
dosagem de glicemia, avaliagao da fungao hepatica, teste de supressao com dexametasona e teste de
estimulagdo com horménio adrenocorticotréfico (ACTH), entre outros, sendo complementado por
exames de imagem, como a ultrassonografia abdominal. O tratamento pode incluir o uso de farmacos
como trilostano ou mitotano, podendo, em alguns casos, ser indicada a adrenalectomia.

Palavras-chave: Sindrome de Cushing. Caes. Glicocorticoides. ACTH.
Curso: Técnico em Analises Clinicas.
Introdugédo

A Sindrome de Cushing, também denominada Hiperadrenocorticismo, € um disturbio endécrino que
afeta animais domésticos, sendo mais recorrente em caes idosos, raro em caes jovens e incomum em
felinos (Freitas; Lemos; Vasconcelos, 2022). A enfermidade esta associada a produgéo excessiva de
glicocorticoides, seja de forma enddgena ou pela administragdo inadequada de medicamentos, via oral,
parenteral ou tépica (Torres; Balsini, 2021). O hipercortisolismo pode ser classificado como dependente
da hipdfise (pituitéria) (HDP), dependente da adrenal (HDA) ou iatrogénico. (Benedito; Rossi; Camargo,
2017). Sendo o iatrogénico resultado da administracdo exdgena excessiva de corticéides (Moreira et
al., 2009). Sua sintomalogia é extensa e diversa, sendo que seus sinais progridem devido aos efeitos
imunossupressores, anti-inflamatérios, lipoliticos, glicogénicos e catabdlicos das proteinas pelos
glicocorticoides (Barbosa et al., 2016). A doenga apresenta sinas clinicos inconstantes, como poliuria
e polidipsia, polifagia, alopecia bilateral, atrofia muscular com fraqueza generalizada, hepatomegalia,
hipertenséo sistémica, letargia (Oliveira et al., 2024). A Sindrome de Cushing pode elevar certas
complicagbes: hipertensdo sistémica, pielonefrite, calculos vesicais, nefropatias, insuficiéncia
cardiaca congestiva, pancreatite, diabetes melito, tromboembolismo pulmonar e a sindrome
do macrotumor hipofisario (Benedito; Rossi; Camargo, 2017). Exames laboratoriais também
apresentam alteracbes caracteristicas, como eritrocitose, neutrofilia, eosinopenia, linfopenia e
monocitose (Barbosa et al., 2016).

A Sindrome de Cushing apresenta trés formas, baseadas em sua dependéncia: pituitario-
dependente (HPD), associada a hiperplasia adrenocortical bilateral; adrenal-dependente (HAD), de
origem espontanea; e iatrogénica, decorrente do uso excessivo de glicocorticoides (Oliveira et al.,
2024). O cortisol, hormdnio central na doenga, é secretado em excesso como resposta a diversas
situagdes, como estresse prolongado, inanigéo, infecgdes e inflamagdes cronicas (Torres; Balsini,
2021). A enfermidade ndo apresenta predisposi¢cdo pra raga, sexo ou espécie (Rodrigues; Alencar,
2023). A doenga consta problematizacdo devido a insensibilidade, perante as inibigdes normais do
organismo, do tumor produtor de ACTH (Damasceno et al., 2019).
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Este artigo foi desenvolvido a partir de uma revisao bibliografica qualitativa, baseada em pesquisas
académicas publicadas em lingua portuguesa e inglesa, priorizando estudos com dados consistentes
e atualizados sobre o hiperadrenocorticismo canino, ou Sindrome de Cushing. A investigagdo abordou
aspectos como anatomia e fisiopatologia da glandula adrenal; etiologia; sinais clinicos; métodos
diagndsticos; especificidade e sensibilidade dos testes laboratoriais; opgcbes de tratamento;
monitoramento clinico; prognéstico e impacto na qualidade de vida dos animais. Dessa forma, a
metodologia permitiu uma analise integrativa e fundamentada, reunindo informagdes essenciais para a
compreensao abrangente dessa endocrinopatia de relevancia na clinica médica veterinaria.

O presente artigo tem como objetivo analisar e avaliar as principais caracteristicas e particularidades
da Sindrome de Cushing em cédes, buscando compreender de forma aprofundada sua etiologia;
fisiopatologia; manifestagcdes clinicas e laboratoriais, bem como as diferentes modalidades de
tratamento disponiveis. Pretende-se ainda destacar a importancia da conscientizagdo dos tutores
quanto aos riscos associados ao desenvolvimento da enfermidade, orientando sobre a necessidade de
reconhecer precocemente os sinais clinicos e adotar atitudes adequadas diante do diagnéstico, a fim
de favorecer o bem-estar e a qualidade de vida dos animais acometidos. Além disso, este estudo visa
alertar para a relevancia do manejo clinico e preventivo responsavel, enfatizando a realizagao periédica
de exames laboratoriais, o acompanhamento veterinario continuo e a cautela quanto ao uso
indiscriminado ou prolongado de glicocorticoides, visto que sua administragdo excessiva pode
desencadear ou agravar o quadro. Dessa maneira, o trabalho busca n&o apenas contribuir para a
atualizacao cientifica sobre a sindrome, mas também reforcar a importancia do papel do médico-
veterinario na promocao da saude fisica e mental dos caes.

Metodologia

A pesquisa fora realizada com cautela, visando fontes cientificas confidveis provenientes de artigos
cientificos que acometem o tema, a fim de desenvolver uma gama notéria de conhecimentos
aprofundados nesse espectro na area da saude. O processamento de obtengao de informagdes ocorreu
durante os meses de maio e junho de 2025, se baseando em plataformas de cunho de divulgagéo
cientifica como PubVet, SciELO, Google académico, ResearchGate, além do acesso aos repositérios
de universidades nacionais como Universidade Federal de Minas Gerais, Universidade de Sao Paulo,
Universidade de Campinas, Universidade do Sul de Santa Catarina, Universidade Estadual de Maringa.
A selecao de artigos cientificos fora realizada com maxima especificidade, contribuindo tangenciar o
tema com as seguintes palavras chaves: Sindrome de Cushing em caes e hiperadrenocorticismo em
caes, concluindo diversificar o conhecimento prévio sobre o estudo, porém continuar a se estender no
que fora requerido, favorizando opgdes mais modernas. A metodologia foi fomentada pela revisdo
bibliografica detalhada, usufruindo de sele¢do de artigos pertinentes, sua leitura e releitura,
comparagado com os demais encontrados para definir a semantica essencial da pesquisa e estudo.

Resultados

O grafico compara os niveis de cortisol em cées saudaveis; caes com tumor adrenal (TA) e caes
com Sindrome de Cushing diante ao teste diagndstico de estimulacdo de ACTH. Em caes saudaveis,
resultou em um nivel normal de cortisol; em caes com TA, os testes sdo imprevisiveis, podendo ser:
abaixo, dentro ou fora do intervalo normal e nos cdes com Sindrome de Cushing, ocorreu uma elevacgéo
do cortisol pés tempo designado.

O gréafico foi elucidado a partir de informagdes contidas nos artigos cientificos estudados.
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Gréfico 1- Niveis de cortisol por categoria (ug/dL)
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Fonte: Os autores, 2025.
Discussao

Perante a amplitude clinica da Sindrome de Cushing em céaes, o espectro de testes diagndsticos é
notoriamente dialogado, considerando circunstancias diversas como estado do paciente, incluindo seu
tempo de doenga; manifestacdo de sinais clinicos fisicos; idade; apresentagéo clinica da doenga;
duragao da aplicagado e comportamento préprio do animal. Diante disso, os autores Benedito; Rossi;
Camargo (2017) especificam sobre a estimulacdo com ACTH, relatando que € o mais preciso, pois em
caes com HDP, a capacidade adrenal de secregao de cortisol € mais elevada é maior que a de caes
saudaveis. Outrora, as autoras Tsoulofi e Oikonomidis (2023), apresentaram uma série de
experimentos que visam questionar se o teste ACTH pode ser superado pelo teste de cortisol basal
apos dose de trilostano entre 4 e 6 horas, concluindo que é mais definitivo que ACTH por mesurar maior
assertividade na exclusdo de supressdo adrenal excessiva, visto maior aplicabilidade nas
inconformidades. Por outro lado, os autores Benedito; Rossi; Camargo (2017) visibiliza um ponto
positivo do teste ACTH, sua maxima acuracia em cdes com TA e HDP, ndo havendo sobreposigéo de
concentracdbes de ACTH nesses caes. Em contraponto, os autores Torres; Balsini (2021)
complementam com outra alternativa que demonstra grande eficiéncia: o trilostano, pois reduz em pelo
menos 75% o hiperadrenocorticismo em casos de HDP, ao atuar como inibidor competitivo da enzima
3-B-hidroxiesteroidedesidrogenase, que por sua vez, interfere na conversdo da pregnenolona em
progesterona na glandula adrenal, inibindo a producdo de cortisol. No entanto, outra alternativa &
exposta por Damasceno et al., (2019): o diagndstico por imagem, realizado a partir de ressonancia
magnética com contraste da hipdéfise, sendo capaz de identificar os tumores da hipdfise em mais de
50% de pacientes com a Sindrome de Cushing.
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Conclusao

Diante dos estudos realizados e analisados, conclui-se que ha necessidade de maior
aprofundamento empirico sobre a Sindrome de Cushing em cées, com a realizagdo de testes mais
precisos e seguros e investimentos que favoregam o desenvolvimento da qualidade de vida dos animais
afetados. Esse processo deve priorizar a bioética e basear-se em referéncias profissionais e
académicas de confianga, reconhecendo a relevancia da enfermidade e sua compreensdo para a
conscientizagado geral. Assim, a melhoria continua dos métodos diagndsticos, aliada a ampliagado do
acesso aos tratamentos disponiveis, configura-se como um caminho essencial para o fortalecimento
da Medicina Veterinaria contemporanea.

Portanto, espera-se que a divulgag¢édo dos fundamentos sobre a Sindrome de Cushing contribua ndo
apenas para a elucidagao cientifica, mas também para a promogéo da saude e bem-estar canino.
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