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RESUMO

A hiperlipidemia priméaria é muito frequente em c8es da raca Schnauzer miniatura,
mas afeta também outras racas com anormalidades nas classes das lipoproteinas. Deve-se
realizar hemograma, bioquimica sérica, dosagem da concentracdo de tiroxina sérica e
urindlise, para determinar se a etiologia da doenca é primaria ou secundaria. As manifestacoes
clinicas de caes com dislipidemias podem incluir disfungdes no trato gastrointestinal, no
sistema nervoso e ocular e os principais sinais observados sdo vomitos, diarreia, dor e
distensdo abdominal, anorexia, lipemia de retina e humor aquoso lipémico E recomendado
que todos os Schnauzers sejam avaliados para hiperlipidemia enquanto ainda estdo saudaveis
O presente manuscrito tem como objetivo relatar um caso clinico de Hiperlipidemia primaria
em um cdo da raca Schnauzer miniatura, de dois anos de idade, o qual foi diagnosticado por

meio de exames bioquimicos em uma clinica em Juazeiro do Norte.

Palavras-chave: Bioguimico. Dislipidemias. Lipoproteina

ABSTRACT

Primary hyperlipidemia is very common in miniature Schnauzer dogs, but it also
affects other breeds with abnormalities in the lipoprotein classes. Blood count sérum
biochemistry, sérum thyroxine concentration, and urinalysis should be performed to
determine whether the etiology of the disease is primary or secondary. The clinical
manifestations of dogs whit dyslipidemias can include dysfunctions in the gastrointestinal
tract, nervous system and eye and the main signs observed are vomiting, diarrhea, abdominal
pain and distension, anorexia, retinal lipemia and lipemic agueous humor it recommended that
all Schnauzers are evaluated for hyperlipidemia while they are still healthy. The presente
manuscript aims to report a clinical case of primary hyperlipidemia in a two-year-old
miniature Schnauzer dog, which was diagnosed through biochemical tests at a clinic in

Juazeiro do Norte.

Keywords: Biochemical. Dyslipidemias. Lipoprotein.

Discente do curso de Graduacdo em Medicina Veterinaria. Centro Universitario Dr. Ledo Sampaio.
annamnezes@gmail.com

Discente do curso de Graduagdo em Medicina Veterinaria. Centro Universitario Dr. Ledo Sampaio.
mariathaismg@gmail.com

2Docente do curso de Graduacdo em Medicina Veterinaria. Centro Universitario Dr. Ledo Sampaio.
antoniocavalcante@leaosampaio.edu.br



1 INTRODUCAO

A hipelipidemia trata-se de um distdrbio do metabolismo das lipoproteinas no plasma
sanguineo, resultando em aumento dos lipidios no sangue, particularmente triglicérides e/ou
colesterol. A principal forma em c8es é a hiperlipidemia idiopatica apresentada
principalmente por cdes da raca Schanuzer Miniatura, caracterizada pelo aumento na
circulacdo das lipoproteinas VLDL (proteinas de densidade muito baixa) caracteristicos da
raca. (SCHENCK, P. 2006).

A hiperlipidemia do Schnauzer € caracterizada por acuimulo anormal de VLDL (very-
low-density-lipoprotein ou proteinas de densidade muito baixa) ou pela combinacdo de VLDL
e QM (quilomicrons) (XENOULIS et al., 2007; REIS et al., 2011; XENOULIS; STEINER,
2015). Os Quilomicrons sdo as maiores particulas produzidos pelas células do epitélio
intestinal, seu contetdo € elevado em triglicérides provenientes da dieta (SCARTEZINI,
2003; JOHNSON, 2005; PASSARELLI, 2011), mas tem baixa concentracdo de colesterol e
fosfolipidios e, de acordo com Passarelli (2011), podem conter vitaminas lipossolUveis. Ja as
lipoproteinas de densidade muito baixa (VLDL) assim como os quilomicrons (QM) também
apresentam altas concentracdes de triglicérides, porém nesse caso, de origem enddgena e de
proveniéncia hepatica (SCARTEZINI et al. 2003), e uma vez liberadas na corrente sanguinea,
distribuem metabdlitos de triglicérides para todos os tecidos. (OGEDEGBE e BROWN,
2001).

A hiperlipidemia é relativamente comum, podendo ser primaria ou secundaria. A
forma primaria é quase sempre de origem familiar ou hereditaria (geralmente associada a raca
Schnnauzer miniatura). (JOHNSON, 2005; XENOULIS, 2008; XENOULIS e STEINER,
2015).

Manifestacdes clinicas que podem ocorrer nos casos de hipertrigliceridemia crbnica
incluem: vomitos, diarreia, distensdo e dor abdominal, inquietacdo, hepatomegalia, xantoma
cuténeo, xantogranuloma miliar, paralisia de nervos periféricos, convulsdes, mudancas de
comportamento e lipemia retiniana (WATSON e BARRIE, 1993). Segundo VITALE e
OLBY,2007, pode alterar a viscosidade plasmatica e afetar o sistema nervoso central, e, ainda
pode causar altera¢fes do ouvido interno.

Hiperlipidemias podem ser diagnosticadas pela mensuracdo das concentracfes séricas
de triglicerideos e/ou colesterol. E recomendéavel que as coletas para mensurar colesterol e

triglicerideos sejam feitas apds jejum de 12 horas, para descartar uma hiperlipidemia pos-



prandial. Devem ser realizados hemograma, anlise bioquimica do sangue e urinalise
(CAMARGO, 2017). E recomendado que todos os Schnauzers sejam avaliados para
hiperlipidemia enquanto ainda estdo saudaveis (XENOULIS et al.,, 2007; XENOULIS;
STEINER, 2010). Sendo caracateristico de determinadas racas, as hiperlipidemias devem ser
investigadas como forma de prevencdo proporcionando maior vitalidade e bem-estar para

esses animais.

2 RELATO DE CASO

Em fevereiro de 2020 foi atendido, na Clinica Veterindria HamonyVet localizada no
municipio de Juazeiro do Norte — CE. um cdo, da raga schnauzer miniatura, macho, oito
meses de idade, 8 kg, chegou para uma consulta de rotina.

O proprietario afirmou que o animal estava com todas as vacinas atualizadas,
vermifugacdo feita hd 2 semanas, alimentava-se de racdo (ND PRIME®) para caes de
pequeno porte e ndo comia petiscos.

No exame clinico o paciente apresentava-se com um bom escore corporal 05 (0-9),
mucosas normocoradas, frequéncia cardiaca 120bpm e fequéncia respiratoria 30mpm, pelo
brilhoso, auséncia de dor, linfonodos dentro da normalidade, temperatura normal 38°C e
estava em jejum ha 12 horas devido aos horérios das refeicGes. Inicialmente foi colhido
sangue para a realizacdo dos seguintes exames: hemograma completo e bioquimico hepaético:
alanina aminotransferase, triglicerideos e colesterol.

Apbs a realizacdo dos exames, 0 hemograma completo ndo houve alteracdes, ja 0S
resultados obtidos no bioquimico hepético foi observado um leve aumento da enzima alanina
aminotransferase e colesterol total conforme representado na tabela 1.

No exame ultrassonografico foi observada vesicula biliar distendida com conteudo
anecoico e pontos ecogénicos em suspensdo no seu interior, indicativo de colestase,

representado na figura 2.

Tabela 1. Resultados de exame bioquimico hepatico realizado em 05 de abril de 2022

RESULTADO REFERENCIA
TRIGLICERIDEOS 103 mg/dL 20-112 mg/dL
ALANINA 150 U/L 8-75 U/L
AMINOTRANSFERASE
COLESTEROL TOTAL 295 mg/ dL 135 - 270 mg/ dL

Fonte: Proprio autor, 2022,



Figura 2. Ultrassonografia de regido abdominal realizada em 05 de abril de 2022,

evidenciando figado e vesicula biliar
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Fonte: Proprio autor, 2022.

Diante dos achados nos exames laboratorial e de imagem realizados no paciente do
presente relato, poderam ser observados quadro sugestivo de hiperlipidemia, foi entdo
instituido o seguinte tratamento: acido ursodesoxicolico na dose de 10 mg/kg (10-15mg/kg)
150mg 1 vez ao dia durante 30 dias, prescrito a fim de diminuir a colestase ja que tem efeito
direto como colerético e no aumento do fluxo biliar, silimarina 20 mg/kg (20-50mg/kg) 1
vez ao dia durante 30 dias que e foi recomendado 0 uso da ragdo Mini Light Royal Canin.

Foi solicitado o retorno para reavaliacdo do paciente, 0 mesmo retornou com 30 dias
para realizacdo de novos exames: bioquimico hepatico (alanina aminotransferase,
triglicerideos e colesterol). Onde os parametros bioquimicos, triglicerideos, colesterol total e
alanina aminotransferase se apresentaram dentro da normalidade conforme demonstrado na
tabela 2.

Tabela 2. Resultados de exame bioquimico hepético realizado em 05 de marco de 2022

RESULTADO REFERENCIA
TRIGLICERIDEOS 100 mg/dL 20-112 mg/dL
ALANINA 45 U/L 8-75 U/L
AMINOTRANSFERASE
COLESTEROL TOTAL 200 mg/ dL 135 - 270 mg/ dL

Fonte: Proprio autor, 2020.



Foi solicitado também pelo médico veterinario a manutencdo da alimentagdo do
paciente, mantendo-o com a ragdo Mini Light da Roayl Canin com 1509 dividida em duas
vezes ao dia, realizacdo de atividade fisica, sugerido caminhada uma vez ao dia, todos os dias.
Foi recomendado também, a realizacdo do bioguimico hepatico (alanina aminotransferase,
triglicerideos e colesterol) e ultrassonografia abdominal todos os anos, para acompanhamento
do quadro desse paciente.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A hiperlipidemia canina tem sido considerada como uma condicao benigna na maior

parte dos casos, porém essa alteracdo possui potenciais complicacdes clinicas como
pancreatite,doencga hepatobiliar, alteragdes oculares, diabetes mellitus e convulsdes, devendo
ser tratada de forma apropriada sempre que necessario em Schnauzers, mesmo que
assintomaticos e higidos, é importante a prevencdo e 0 reconhecimento precoce desse
distarbio lipidico, através de exames laboratoriais frequentes (determinacdes séricas de
triglicérides e colesterol), a cada 6 meses ou anualmente, principalmente em animais com
mais de 6 anos de idade (XENOULIS e STEINER, 2010).

Diante dos achados dos exames clinico laboratoriais e de ultrassonografia , o
tratamento instituido para o paciente demonstrou melhora nos parametros hematoldgicos,
podendo verificar estabilidade nas taxas bioquimicas (alanina aminotransferase, triglicerideos
e colesterol total), conforme destacado na tabela 02. A dieta com baixa gordura ajuda a
reduzir o colesterol plasmatico através da reducdo da quantidade de colesterol e gorduras
saturadas liberadas para o figado e ainda, estimula a atividade dos receptores de LDL com
reducdo do colesterol, consequentemente (WATSON e BARRIE, 1993). As fibras da dieta
agem sobre a absorcdo da glicose, melhoram a atividade do receptor de insulina (DE
MARCO, 2015a), atuam sobre a reabsorc¢do intestinal dos acidos biliares e fazem com que o
figado utilize o colesterol para sintetiza-los (FORD e LUDLOW, 2010; REIS, et al, 2011; DE
MARCO, 2015a). Apbs o envelhecimento do animal, a hiperlipidemia pode se tornar mais
severa e muitas vezes pode ser necessaria a utilizacdo de alimentos com baixissima gordura
(REIS et al., 2011).

A causa da hiperlipidemia idiopatica do Schnauzer ainda é desconhecida, mas
sugerese que seja hereditaria por ser prevalente em uma raga especifica (XENOULIS et al.,
2007; MORI et al., 2010). E recomendado que todos os Schnauzers sejam avaliados para
hiperlipidemia enquanto ainda estdo saudaveis (XENOULIS et al., 2007; XENOULIS e



STEINER, 2010). Embora ndo seja comum, alguns schnauzers jovens podem apresentar
hipertrigliceridemia (XENOULIS et al., 2007).

4 CONCLUSAO

A hiperlipedemia primaria € uma doenca silenciosa, que pode ser facilmente
subdiagnosticada e que prevalece em determinadas ragas, apresentando um bom progndstico
quando diagnosticada precocemente.

Como a doenca € prevalente em determinadas racas, ha a necessidade em realizar

exames especificos nos animais jovens.
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