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O que é o hiperadrenocorticismo canino?

O sindrome de Cushing € uma das endocrinopatias mais frequentemente diagnosticadas no céao.
O hiperadrenocorticismo pode ser iatrogénico ou aparecer de forma natural (Cushing espontaneo).
e Os casos iatrogénicos resultam da administragéo cronica de glucocorticoides exdgenos

e Nos casos espontaneos existe uma producao cronica excessiva de glucocorticoides pelas glandulas
adrenais.

A exposicao prolongada a concentragoes elevadas de glucocorticoides, principalmente cortisol,
provoca uma série de complexas alteracoes fisicas e bioquimicas..

Tipos de Cushing

A maioria dos casos de Cushing espontaneo (cerca O resto de casos de Cushing espontaneo (15-20%)
de 80-85%) é causada por uma secregao excessiva sao provocados por um adenoma ou carcinoma com

de ACTH devido a uma lesao na glandula pituitaria producdo autbnoma de glucocorticoides.

hipofise. : - ) -
ounipotise A hipersecregao de cortisol resulta numa supressao
A hipersecrecao de ACTH leva a uma hiperplasia da secrecao de ACTH pela pituitaria e por esse
adrenal bilateral e a um aumento da secrecao de motivo o tecido adrenocortical ndo tumoral atrofia-se.

glucocorticoides.

Hiperadrenocorticismo de
origem adrenal (ADH)

Hiperadrenocorticismo com
origem na pituitaria (PDH)

ﬁ Efeito positivo

lllllllllll’ Efeito negativo

Sabia que em trabalhos de investigacao recentes' descobriu-se que por
cada 100 caes submetidos ao tratamento para Cushing, ha outros 57
caes nos quais a doenca nunca se confirmou apesar de se suspeitar que
padecem da patologia?

As informacoes contidas neste guia podem ajuda-lo a diagnosticar e tratar

esses casos, melhorando a sua qualidade de vida.




Como Manejar o Cushing
Abordagem em Trés Passos

Diagnosticar Tratar Monitorizar

Diagnosticar

O primeiro passo na abordagem do sindrome de Cushing € usar uma combinagao de sinais clinicos e
alteracoes laboratoriais, para poder determinar se sao necessarios testes de confirmacao.

Nas tabelas seguintes descrevem-se as possiveis descobertas em detalhe:

Tabela 1. Manifestag6es clinicas do HAC canino. A classificacao sobre a frequéncia baseia-se na

identificacao no momento da apresentacao inicial’,

Polidipsia Letargia Tromboembolismo

e Heownenlo  Remcelmens
Polifagia Comedoes Paralise do nervo facial

mwee  guamemocaple  Pedomooa
Distensdo abdominal Atraso no crescimento do pelo Atrofia testicular

| Mopechengoma || Paaceurs | Apaeems
Hepatomegalia Diabetes mellitus insulinoresistente

Hipertenséo sistémica

Tabela 2. Alteracdes laboratoriais comuns em caes com HAC'.

Hemograma Bioquimica sérica Urinalise

Leucocitose neutrofilica Aumento da fosfatase alcalina Densidade urinaria < 1.018 - 1.020
Eosinopenia Hipercolesterolemia Indicadores de infegdo do trato urinario

Eritrocitose leve Hiperglicemia



As complicagoes do hiperadrenocorticismo n&o tratado, que podem incluir diabetes mellitus, hipertenséo
sistémica, pancreatite, urolitiase e tromboembolismo pulmonar', podem representar, ocasionalmente, um
risco para a vida do paciente.

No entanto, muito antes de que isso ocorra, 0 HAC tera afetado significativamente a qualidade de vida do

cao e do tutor.

© Dr. S. Galac

Dachshund de 11 anos apresentando Labrador de 12 anos com sinais de
sinais tipicos de Cushing. alopecia e cauda de rato.

© Dr. S. Galac

Boxer de 10 anos apresentando sinais Cavalier King Charles de 10 anos com
tipicos de Cushing. falta de recrescimento do pelo.

A Dechra trabalhou com Peter Graham (BVMS PhD
CertVR DIPECVCP MRCVS) para desenvolver uma
aplicacao online que o ajudara a confirmar os seus casos

clinicos em que suspeita de Cushing.
Para mais informacao visite:
www.diagnosingcushings.com/pt




Diagnéstico do Cushing Espontaneo

Em 2013 foi publicado um consenso no Journal of Veterinary Internal Medicine que emite umas
recomendacoes consensuais para o diagnéstico do hiperadrenocorticismo espontéaneo.
Recomenda-se ao leitor que leia este consenso para mais informacao.

Apresentacao clinica: Indicacdes para realizar testes de diagnéstico

e A possibilidade de que um paciente tenha hiperadrenocorticismo (HAC) baseia-se na histéria e no exame
fisico. SO se devem realizar testes de diagnéstico a nivel endécrino quando existem sinais compativeis
com sindrome de Cushing.

e A principal indicagéo para iniciar um protocolo de diagnéstico de Cushing é a presenga de um ou mais dos
sinais clinicos comuns e achados do exame fisico (ver Tabela 1).

e Quantas mais alteragbes forem identificadas, mais recomendada é a realizagéo de exames.

e Se em primeiro lugar se identificam apresentacdes clinicas menos comuns, uma reviséo completa da historia,
dos achados do exame fisico e resultados dos testes laboratoriais de rotina (ver Tabela 2) proporcionam,
frequentemente, mais evidéncias da patologia.

e N&o identificar alteragbes enumeradas na Tabela 1 e Tabela 2 € um indicador negativo da presenca de
Cushing.
e Os resultados da bioquimica sérica, hematologia, urindlise e quociente de proteina:creatinina na urina e a

medicdo de pressdo sanguinea, por si s6s, nao sao indicadores que permitam iniciar o procedimento de
testes enddcrinos.

Testes de Confirmacao

Nao existe nenhum teste para o Cushing com 100% de precisao diagnéstica. Independentemente do
teste escolhido, a utilidade diagndstica do mesmo sera significativamente potenciada aumentando a prevaléncia
da patologia ha populagcao submetida ao teste. Isto significa que melhora quando se realiza o teste apenas
quando ha sinais clinicos que sao compativeis com Cushing.

O diagnostico do Cushing depende da evidéncia de:

1.um aumento da producéo de glucocorticoides

2.uma reducéao da sensibilidade do eixo hipotalamo-pituitaria-adrenal (HPAA) a um feedback negativo de
glucocorticoides

Qualquer teste de confirmacao pode ser negativo num paciente com Cushing. Se um teste for negativo
mas se mantiver a suspeita, deve realizar-se outro teste. Se mais de um teste for negativo, deve ser considerada
a possibilidade de que o paciente nao tenha Cushing.

Alternativamente, o paciente pode ter um HAC leve e 0s testes ainda nao serem positivos. Nesse caso pode ser
adequado reavaliar apds 3-6 meses se 0s sinais clinicos progredirem.

Um diagnéstico fiavel requer resultados positivos nos testes de
confirmacao endécrinos num cao com sinais clinicos compativeis com
hiperadrenocorticismo




Confirmacao do diagnéstico

Existem trés testes confirmatorios disponiveis. Todos eles tém vantagens e inconvenientes como se
mostra na seguinte tabela:

Sensibilidade e Especificidade

Teste de supressao com e Teste de alta sensibilidade e
dexametasona a doses especificidade moderada
baixas e Um resultado negativo é fiavel
(LDDST) e Podem aparecer falsos positivos

P40
Cosacthen
0,25 mg/m!
Solucion inyectable

e E 0 teste com maior
especificidade dos trés, mas a

e Teste relativamente curto (1

ara s Teste de estimulacao o e hora)
e ) com ACTH SCNSIOICACE € BalXa i ¢ De eleicao quando ha histéria
T ‘ (ACTHST) ¢ Um resultado positivo é fiavel o L
o 5 e Os falsos negativos sao de admlmstragao exogena de
% O ) relativamente comuns esteroides

D,onru

® Tem a maior sensibilidade dos
Quacients cortisol/ « U resutacd negatho & féve
creatinina na urina (Mg :
(UCCR) e Os falsos positivos s&o comuns
- confirmar com outra prova no
caso de ser positivo

Para informacéo detalhada da realizagéo e interpretacao destas provas, consulte o algoritmo de diagnéstico.

Tipo de Cushing

E necessario diferenciar entre Cushing pituitario e adrenal
para ter um prognostico mais preciso e poder discutir todos
os tratamentos possiveis com o tutor.

N

Os testes discriminatorios disponiveis para diferenciar o tipo : ﬁ‘:") 4, Macroadenoma
de Cushing incluem medicdes da ACTH enddgena, provas . Lo

de supressao com dexametasona a doses baixas e altas,
ecografia e técnicas avancadas de diagnéstico por imagem
Ccomo a ressonancia magnetica e o TAC.

Imagem de ressonancia de um boxer com macroadenoma da pituitaria
(disponibilizada por Ruth Dennis, The Animal Health Trust, UK)

Sabia que...

¢ 0 painel de especialistas da ACVIM Consensus Statement de 2012
considera que a supressao com dexametasona a doses baixas é o teste

de eleicao, a menos que haja suspeita de HAC iatrogénico?

¢ devido a baixa sensibilidade do teste da ACTH, a sua utilidade de diagnéstico
para a detecao de HAC espontaneo é menor que a do teste de LDDST?




Para confirmar o diagndstico, todos os caes devem ser submetidos a testes clinico-patoldgicos:
hematologia, bioquimica sérica, urinalise e testes enddécrinos especificos.




Um guia simples para o diagndstico

Passo 1 - Observar

O Cushing ocorre em pacientes de meia-idade e idosos. O PDH € mais frequente em ragas pequenas do tipo
terrier. O ADH é mais frequente em cées grandes. Independentemente da causa, os sinais clinicos sao os mesmos.

O Cushing é LN |- = AloPecia
a patologia OIIdlpSIa If .
dos anca ranting oliragia
(respiracao ofegante)
ouca tolerancia

OI i l.,l ri a ao exercicio

Lembre-se que os caes sao diagnosticados cada vez mais cedo no processo da doenga e muitas vezes ndo mostram todos os sinais ‘P’ no
momento da apresentagéo inicial. Qualquer combinagao destes sinais pode ser indicativa da patologia.

Passo 2 - |nvestigar [Hematologia Bioquimica Urinalise )
Se a resenha e os sinais clinicos levam a Leucograma Aumento de ALKP Densidade <1.020
suspeitar de Cushing, o proximo passo é de stress com (pode estar muito por
. e . L linfopenia e cima de 1000 IU/L)
fazer investigagdes de rotina de primeira g ;
eosinopenia . o .
linha. Hiperlipidemia
Na tabela seguinte descrevem-se o0s ALTENDE 2L
. (frequentemente de leve a
achados mais comuns. moderado - <400 IU/L)
\_ J
Passo 3 - Confirmar
Quando os testes de diagnostico de rotina revelam indicadores inespecificos de Cushing, o passo seguinte é
recorrer a testes de diagnostico especificos para confirmar ou descartar o diagnostico.
( N\ A
1. Teste de supressao com doses baixas de 2. Teste de estimulacdo com ACTH
dexametasona (LDDST) (ACTHST)
O ACVIM Consensus Statement de 2012 considera O teste ACTHST é o teste que se deve utilizar
que o teste LDDST é o teste de confirmagéo de quando se sabe que ha uma patologia simultanea
eleicéo para a doenca de Cushing e é o melhor teste ou quando pode haver Cushing mas ha outros
a utilizar quando a suspeita de Cushing ¢é alta. diagndsticos diferenciais muito possiveis.
Este teste pode dar origem a falsos positivos, por E raro que um teste ACTHST dé um resultado
esse motivo, é necessario assegurar que quando se falso positivo mas pode dar falsos negativos.
obtém um resultado positivo € devido a doenga de Quando se obtém um resultado negativo,
Cushing e ndo devido a outra patologia nao-adrenal. recomenda-se realizar mais testes, uma vez que
Quando se obtém um resultado negativo tem-se uma este teste pode dar um resultado falso negativo
certeza alta de que o c&o nao temos Cushing. em caes com Cushing.




Tratar

O tratamento do hiperadrenocorticismo (HAC) pode ser cirdrgico (adrenalectomia
ou hipofisectomia transesfenoidal), radiagao pituitaria ou tratamento médico. Como
a cirurgia e a radioterapia sao frequentemente procedimentos complicados que
requerem um especialista, o tratamento médico é a escolha habitual.

i
VETORYL

e \etoryl é o Gnico tratamento farmacolégico registado para o tratamento do
Cushing pituitario e adrenal

e \etoryl contém trilostano, que inibe de forma seletiva e reversivel o sistema
enzimatico 3B-hidroxiesteroide desidrogenase, implicado na sintese de varios
esteroides, incluindo o cortisol e a aldosterona

e As doses recomendadas, Vetoryl tende a ter um efeito mais seletivo na
producao de glucocorticoides". No entanto, deve sempre ser tida em conta
uma possivel inibicao da aldosterona

¢ \etoryl reduz os niveis de cortisol em circulagcao, conseguindo com isso uma
reduc@o dos sinais clinicos

e As apresentacoes de Vetoryl permitem uma dosagem precisa. As capsulas de
5 mg, 10 mg, 30 mg e 60 mg permitem ajustar a dose de forma a melhorar a
qualidade de vida tanto do cao como do tutor

e Disponivel em embalagens com blisters de 30 capsulas, que permitem uma facil
dispensacao
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Vetoryl deve administrar-se por via oral, uma vez ao dia, com a refeicao principal.

A dose inicial € de aproximadamente 2 mg/kg diarios, ajustando-se as apresentacoes disponiveis das
capsulas.

Uma vez iniciado o tratamento, o tutor deve monitorizar o comportamento do seu cao, apetite
e consumo de agua. Se o cao apresentar qualquer sinal de mal-estar, o tutor deve saber que
tem que interromper o tratamento e contactar de imediato o médico veterinario.

>
VETORYL

[

Recupere la vida y
la vitalidad en su

A dose deve ser ajustada de acordo com a resposta individual de cada paciente, tal como se
determinara na monitorizacao, com controlo de sinais clinicos e resultados analiticos.

Se o0s sintomas nao se controlam adequadamente no periodo de 24 horas inter-doses, deve considerar-
se a possibilidade de administrar Vetoryl repartido em duas tomas ao dia.

Para mais informacéo, consulte o algoritmo de monitorizacao do tratamento.

Vetoryl permite recuperar a salde do seu cao com uma dose flexivel. A dose pode modificarse, de acordo
com os sinais clinicos e os resultados dos testes de monitorizagao.




Frequéncia de administracao de Vetoryl

A maioria dos estudos com trilostano avaliaram caes que iniciaram o tratamento com uma Unica
administracéo ao dia.

Alguns estudos"ivi demonstraram que os caes podem iniciar o tratamento com trilostano duas
vezes por dia. No entanto, ndo héa evidéncias de que esse padrao modifique o resultado.

Uma vez iniciado o tratamento com Vetoryl uma vez por dia, as distintas apresentacdes oferecem-
lhe o poder de restabelecer a saiude do cao com uma dosagem flexivel.

A dose e a frequéncia de administragao podem ser ajustadas conforme necessario, de acordo com
os sinais clinicos e os resultados dos testes de monitorizagao.

Se os sintomas nao forem controlados corretamente ao longo do dia, com administracao
a cada 24 horas, deve considerar-se a administracao duas vezes por dia

Sabia que...

num estudo recente realizado com
tutores, o Vetoryl era administrado mais
de uma vez por dia a 48% dos caes?




Razoes para tratar com Vetoryl.
Impacto na qualidade de vida

Vetoryl da-lhe o poder de devolver a saude e a vitalidade aos
cées que sofrem do sindrome de Cushing.

‘ ‘rescreveram—lhe 0 Vetoryl assim que foi realizado
o diagndstico e apds 48 h ja se observou uma
diferenga. Sei que é apenas um medicamento, mas
para mim mudou

as nossas vidas. , ,
Sharon e Benni

‘ ‘ O tratamento vale a pena para
qualquer pessoa que tenha um
cao com Cushing. Comece o
tratamento porque ¢ fantastico.
Agora a Missy tem uma grande

qualidade de vida. , ,

Mary e Missy
D /O dos tutores observaram uma melhoria positiva na
qualidade de vida do seu céo apos o tratamento
com o Vetoryl
/O dos tutores consideram importante a qualidade
de vida do seu céo




Monitorizar

O Vetoryl pode proporcionar grandes beneficios clinicos ao seu paciente. Cada cao com Cushing
é diferente, n&o s6 na apresentacéo clinica da patologia mas também na sua resposta ao tratamento
com Vetoryl. Por isso, € necesséaria uma monitorizacao individualizada para garantir que a dose de
Vetoryl prescrita € segura, adequada e permite controlar os sinais clinicos da sindrome de Cushing nesse
paciente concreto.

E importante entender POR QUE é necessario fazer a monitorizagao do tratamento

com Vetoryl e o QUE nos podem proporcionar os resultados dessa monitorizacao.

A dose de Vetoryl deve ser ajustada de acordo com a resposta individual, determinada
pela monitorizagao dos sinais clinicos e dos resultados laboratoriais.

Objetivos da monitorizacao do tratamento com Vetoryl

Garantir uma melhoria Identificar aqueles caes
da qualidade de vida Avaliar se a dose é que nao estao bem,
do animal e como adequada para controlar seja pelo Vetoryl ou por
consequéncia também os sinais clinicos da qualquer outra situagéo
da do seu tutor sindrome de Cushing ou patologia

A avaliacéo deve ser feita antes do inicio do tratamento, e aos 10 dias, 4 semanas, 12 semanas e
cada 3 meses apos o inicio do tratamento, no momento do diagnodstico e apds qualquer ajuste de
dose.

Sabia que...

Pode visitar a pagina, seguindo o cédigo QR, onde encontrara

\ informacao sobre a Pontuagéo Clinica da sindrome de Cushing e o

\ questionario CushQol -pet. Além disso, também encontrara videos
nos quais o professor Stijn Niessen fala da interpretacéo da Pontuagéo
Clinica do Cushing e da importancia de uma boa comunicagao com o
tutor em pacientes que recebem medicacao para patologias cronicas.




Quatro passos na monitorizacao de caes
em tratamento com Vetoryl

Siga estes quatro passos em cada consulta de revisao:

1. Pontuacao clinica da sindrome de Cushing

Desenvolvida para facilitar o seguimento do paciente, permite monitorizar os sinais clinicos mais

importantes. O objetivo é responder as seguintes perguntas:

N\ »

\
O paciente apresenta sinais de Persistem os sinais da sindrome O paciente esta a melhorar
nao estar bem? de Cushing no paciente? como esperavamos?
Incluindo vomitos, diarreia, letargia Avalie a frequéncia e volume
e redugao do apetite. de consumo de agua e

micgao, o apetite, o aspeto e o
comportamento em geral.

2. Exame fisico
Permite procurar sinais de que o paciente néo esta bem e/ou que possa ter patologias concomitantes.

Além disso, também se pode verificar que a historia clinica facilitada pelo tutor concorda com os
achados do exame fisico.

3. Avaliacao da qualidade de vida (QoL, do inglés quality of life)

E importante considerar as necessidades de tratamento especificas de cada paciente individuaimente,
além das dos seus tutores com o objetivo de otimizar a qualidade de vida dos caes com sindrome de
Cushing. O questionario validado CushQoL-pet foi desenvolvido para avaliar a qualidade de vida nas
suas consultas de monitorizacao do tratamento com Vetoryl.

4. Cortisol pré-Vetoryl

Embora as observacdes do tutor e o exame fisico sejam criticos para uma consulta de monitorizacao,
também é necessaria uma medida objetiva para identificar caes com hipocortisolismo subclinico que
pode progredir para hipoadrenocorticismo iatrogénico.

Para informacgéo detalhada sobre o Cortisol pré-Vetoryl, siga o codigo QR a continuacao (em espanhol):

A monitorizagéo do tratamento com Vetoryl usando o cortisol pré-Vetoryl nao aparece no resumo das caracteristicas
do produto e é baseada em publicacbes especializadas.

\\\




Como monitorizar Cushing

Desenvolvido por lan Ramsey BVSc, PhD, DSAM, Dipl. ECVIM-CA, FHEA, MRCVS, Federico Fracassi DVM, PhD, Dipl. ECVIM-CA, Nadja Sieber-Ruckstuhl PhD, Dr. med. vet, Dipl. ACVIM, Dipl. ECVIM-CA

Sem sinais clinicos de HAC
& J

Clinicamente adoentado

Sinais clinicos de HAC'

Cortisol pré-Vetoryl* Cortisol pré-Vetoryl*
Testes ao cortisol pré- e pés-estimulagao com ACTH e
analise de eletrélitos no soro (em particular Na e K)

5+15% 1,45 5*15%

Hg/dL Hg/dL Hg/dL

Cortisol pré- e pés-
estimulag:

Cortisol pré- ou pés-
estimulagao com ACTH
s 5 pg/dL

Reavaliar o caso

Aumentar a frequéncia da
toma® ou aumentar a dose*

Reavaliar o caso?
Considerar baixar a
dose?

Continuar o tratamento
com Vetoryl na dose
atual

Considerar dividir a dose
atual em duas tomas
iguais de manha e a noite

Os sinais clinicos sao
possivelmente devidos ao
excesso de supressao.

Hipocortisolismo improvav-
el.

Investigue outras causas

Tratamento sintomatico.®
Se ja se administrou BID,

considerar um ligeiro
aumento de dose*

Reinicar Vetoryl a uma
dose inferior se os sinais
clinicos de HAC voltarem

ou se o cortisol pés-ACTH
for > 5 pg/dL

Reavaliar em 1 més Reavaliar em 3 meses Reavaliar em 1 més

*Estes nimeros baseiam-se na utilizagéo dos analisadores Siemens IMMULITE 1000/2000: outros analisadores podem ter limites diferentes e os médicos veterindrios devem consultar o seu laboratério caso tenham dividas

Reinicar Vetoryl
quando estiver bem

Caes adequados
Consulta
* Administracéo de Vetoryl

uma ou duas vezes por dia ¢ Marque consulta para a hora normal de administragao de Vetoryl ao cao

e Se 0 céo, normalmente, receber Vetoryl a uma hora inconveniente, pega ao tutor para
administrar o medicamento a uma hora mais conveniente no dia anterior

e Hiperadrenocorticismo
(HAC) dependente da
%:gggia celGraeT e e Certifique-se de que o tutor nao deu Vetoryl e que nada de stressante aconteceu nessa manha

o ao céo (p. ex. vomitar, ferir-se)
e (Caes clinicamente bem (com

ou sem sinais de HAC) ¢ Ao reavaliar um paciente recebendo Vetoryl, € importante falar com o tutor sobre a resposta

clinica do cao em casa

A mostra

e Caes calmos

e Colher a amostra imediatamente depois do exame clinico e antes de administrar Vetoryl
Caes inadequados * 1 a2 ml de sangue num tubo de heparina ou soro

e Cées agressivos ¢ Pode ser separado e armazenado até 1 semana

¢ Envie para um laboratério externo que participe num sistema externo de garantia de qualidade
(p. ex. programa ESVE ou SCE) e que utilize, preferenciaimente, um Siemens IMMULITE® - ou
um método que tenha sido validado face a esta maquina

e Caes stressados

(p. ex. sempre a ladrar)
e Caes adoentados

Referéncias de algoritmo

" Politria/polidipsia, polifagia, dispneia (respiragdo ofegante) e letargia devem ficar resolvidas ou melhorar dentro de 1 més. A alopecia e o aspeto de
barriga inchada poderao ficar resolvidos no espaco de 3 a 6 meses

2 Reavaliar a histéria clinica e considerar uma prova de estimulagdo com ACTH Pré-Vetoryl. Contactar servicio.tecnico@dechra.com para mais
informacodes

3Se os sintomas nao forem adequadamente controlados durante um periodo completo de 24 horas entre doses, considerar aumentar a dose diaria total
em até 50% e dividi-la em partes iguais entre a dose da manha e a da tarde

4 Utilizar combinacdes de tamanhos diferentes de capsulas para aumentar ou diminuir a dose diaria

5 Dexametasona para tratar hipocortisolémia, IV 0,9% NaCl para resolver a desidratagao e a hipercaliémia; alternativamente hidrocortisona CRI e IV 0,9%
NaClinfusion continua de hidrocortisona y suero fisioldgico IV.

A monitorizagao do tratamento com Vetoryl usando o cortisol pré-Vetoryl ndo aparece no resumo das caracteristicas do produto e é baseada
em publicacdes especializadas.




Eficacia do tratamento com Vetoryl

Os médicos veterinarios que trataram muitos casos de hiperadrenocorticismo afirmam que os tutores
nao demoram demasiado tempo a perceber alteracdes no seu animal de estimacgao.

Pouco tempo apods o inicio do tratamento ja se observa uma melhoria dos sinais clinicos como a
polidipsia, politria, polifagia, arquejo excessivo e letargia.

A pele, o pelo e as alteragbes musculares demoram mais tempo a recuperar (geralmente 3-6 meses).

Cronologia da melhoria

O paciente inicia o tratamento

com Vetoryl
Melhoria esperada

Reducéo da sede
Reducao do apetite
Reducéo da respiragcao ofegante

Mais energia
Melhoria esperada

Sede normal

Apetite normal

Sem respiragéo ofegante excessiva
Energia novamente

Melhoria esperada
\ : Reducéo abdominal

Aumento do tono e forga
muscular

Melhoria esperada Inicio do recrescimento do pelo

| A maioria dos sinais clinicos
| do hiperadrenocorticismo
deveriam ter melhorado ou estar

| — solucionados

4 )
O seu paciente responde como esperado?

SIM NAO

Se persistem os sinais compativeis com Cushing,
considere se um aumento da dose ou frequéncia
de administragéo seria benéfico. Para mais
informac&o consultar o algoritmo de monitorizacao
do tratamento.

Continue a monitorizar o seu paciente a intervalos
regulares e incentive o tutor a manter bons registos
em casa. Isso garantira que a melhoria clinica
continue.

. J

Se em algum momento o seu paciente nao esta bem, o tratamento com Vetoryl deve ser interrompido e averiguar o sucedido.
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Um basico para a endocrinologia

A tetracosactida com registo veterinario para caes. On

Solucion |nyertable
Para perros
Solu 50 injetavel

Suporte 6timo do Cushing

O Cushing requer uma intervencao médica ou cirdrgica para ser tratado. No entanto,
algumas das complicagcdes comuns desta patologia podem beneficiar de medidas

de suporte. Dechra tem produtos que ajudam a tratar e a fazer a manutengao destas
complicacdes. ‘ seecific

A recuperagao do mau aspeto da pele e do pelo no Cushing requer um aporte suficiente

de nutrientes que ajudam a pele. A dieta SPECIFIC® CED Endocrine Support contém
concentragdes particularmente elevadas de &cidos gordos omega-3 e nutrientes essenciais
para a pele, e esta especiaimente desenhada para alteragdes enddcrinas. Os acidos gordos
omega-3 e 0s beta-glucanos adicionados podem modificar a producédo de eicosandides e
citoquinas e melhorar a resposta imunitaria.

Malaseb® Champo

MALASEB

Champt para
perros y gatos /
Champ6 para
tees e gatos

|

50 m| @ Decht

Malaseb champé para caes e gatos. 1 ml contém Digluconato de clorexidina 20 mg (equivalente a 11,26 mg de clorexidina) e Nitrato de miconazol 20 mg (ed ivalentz 7,37 mg de azol). Indicagdes
de utilizagao, especificando as espécies-alvo: Caninos (caes): Para o tratamento e controlo de dermatite seborreica associada com Malassezia pachydermatis S}a Staphylococcus intermedi Felinos (gatos):
Como auxiliar no tratamento de dermatofitose causada por Microsporum canis, conjuntamente com griseofulvina. Precaugdes especiais de utilizagao: Devem ter-se em €onta as politicas oficiais regionais sobre
antimicrobianos quando se utilizar o medicamento veterinario. Precaugdes especiais para utilizagdo em animais: Apenas para uso externo. Em caso de contacto acidental dom os olhos, lavar com agua abundante.
Nao permitir que o animal se lamba durante a aplicagéo e lavagem com o champd, ou até que esteja seco. Devera ter-se o cuidado de evitar que o animal inale'o medicamento veterinario ou que fique com o
mesmo Nno nariz ou na boca durante a aplicagao do champd. Cachorros e gatinhos ndo devem estar em contacto com fémeas em amamentacao apds o tratamento ou até que o pélo se encontre seco. Precaucdes
especiais a adoptar pela pessoa que administra 0 medicamento aos animais: As pessoas com hipersensibilidade conhecida a clorexidina, miconazol ou a algum dos excipientes devem evitar o contacto com o
medicamento veterinario. Este medicamento veterinario pode causar irritagdo nos olhos. Evitar o contacto com os olhos. Em caso de contacto acidental com os olhos, lavar com &gua abundante. Se a irritagao
persistir, consultar o seu médico. Evite tocar excessivamente nos animais imediatamente apds o tratamento. A dermatofitose nos gatos é infecciosa para o ser humano, pelo que se aconselha utilizar luvas e manter
0s bragos cobertos aquando da tosquia e da aplicacdo do champd em gatos infestados. Quando aplicar o champé num gato, para evitar o contacto prolongado com o champd, devera lavar e secar as maos
suavemente. Nao esfregar. Intervalo de seguranga: Nao aplicavel. Titular da autorizagéo de introdugéo no mercado: Dechra Veterinary Products A/S - Mekuvej 9 - 7171 Uldum - Dinamarca. Nimero da autorizagao
de introdug@o no mercado: 223/01/09RFVPT



Suporte para a clinica

A Dechra fornece uma vasta gama de recursos para o ajudar no diagnéstico, tratamento e
monitorizagao de pacientes caninos com hiperadrenocorticismo.

NOVO

VETO"“’L Ferramenta de diagndstico da
doenga de Cushing

Bienvenido al curso d¥
eLearning sobre
hlperadrenocortlclsmo

Moédulo em Dechra Academy Nova App de Diagnéstico
www.dechra.pt/academia www.diagnosingcushings.com/pt

Caso Clinico 1 o —
Hiperadrenocorticismo "clésico” lanejo nutricional como
SE complemento del tratamiento médico

del hiperadrenocorticismo canino

Materiais de apoio para a clinica www.dechra.pt

Suporte para ajudar os tutores

Além de o ajudar, também Ihe proporcionamos recursos para que possa ajudar os tutores apds o
diagndstico do seu animal de estimacéao.

-
VETORYL

Recupere la vida
la vitalidad en su
perro

vvvvvvv

Web para o tutor Pontuacao clinica do Questionario
www.vetoryl.pt Cushing CushQolL-pet

Suporte com consultas dos seus casos

Entre em contacto connosco: servicio.tecnico@dechra.com
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Especialistas em endocrinologia

A Academia Dechra da-lhe acesso gratuito a muitos temas de formagéo,
permitindo-lhe aprender no momento e lugar que prefira.

Na nossa Academia encontrara casos clinicos, videos, formagao interativa
e materiais digitais (em espanhol).

«
Bienvenido al curso d{‘
eLearning sobre .3

hiperadrenocorticismo

Un buen diagnéstico y tratamiento de
hipotiroidismo

Canitroid: Vetoryl:
Diagnéstico e tratamento com éxito do

R Hiperadrenocorticismo (Sindrome de Cushing)
hipotiroidismo

zzzzzzzz

ZYCORTAL®

En este curso:

nnnnnn

Felimazole: Zycortal:
Hipertiroidismo felino Introducao ao hipoadrenocorticismo

Visite www.dechra.pt para saber mais.
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‘eton g, 50 mg capsulas duras para caes. Cada capsula de Vetoryl 10 mg contém 10 mg de trilostano. Cada cépsula de Vetoryl 30 mg contém 30 mg de trilostano. Cada
cép de Ve em 60 mg de trilostano. Indicagdes de utilizagao, especificando as espécies-alvo: Nos cées: Para o tratamento do hiperadrenocorticismo hipéfiso-dependente e
hi drenoct i dependente (doenca e sindrome de Cushing). Contra-indicagdes: Nao administrar a animais que sofram de doenga hepética primaria e/ou insuficiéncia renal. Nao
istrar a G@e menos de 3 kg. Nao administrar em caso de hipersensibilidade as substancias ativas ou a algum dos excipientes. Adverténcias especiais para cada espécie alvo:
ssencial e Ostico preciso do hiperadrenocorticismo. Sempre que nao se verifique uma resposta aparente ao tratamento, deve-se reavaliar o diagndstico. Podera ser necessario
mentar as ¢ b arios devem estar cientes de que os caes com hiperadrenocorticismo apresentam risco aumentado de pancreatite. Esse risco ndo pode diminuir apés o tratamento
om trilostano 5 ersas (frequéncia e gravidade): Deve diferenciar-se entre.asindrome de desabituacéo de corticosterdides ou hipocortisolemia e o hipoadrenocorticismo através da
avaliagdo dos & oro. Os sintomas associados ao hipoadrengg incluem fraqueza, letargia, anorexia, podendo ocorrer vomitos € diarreia, particularmente se a
monitorizagao da (ver 4.9). Os sinais sao geralmente S e u I e tempo variavel a seguir a supresséo do tratamento. Pode também ocorrer uma crise
addisoniana agud .10). Tem-se verificado a pres , diarreia e arl em caes tratados com trilostano na auséneia de evidéncia de hipoadrenocorticismo. Tém
ocorrido relatos oca ados de necrose adgg o) ar em hipoadrenocorticismo. A dis ao renal'subclinica pode ser desmascarada pelo
tratamento com este ic: nto veterinasi e de a artrite devido a ul Gao nos niveis de corticostergifles endégenos. Recebeu-se um pequeno nimero de
relatérios de morte subita dtife S e raros incluem a atakia ersalivagao, distenséo abdg@minalgtfemoresimusculares e alteragdes dérmicas. Intervalo(s)
de seguranga: Nao aplicavel. Titt ercado: Dechra Regulatory delsweg 25 5531 AEBIadel Rafses BaiXos. NUmero da autorizagédo de introdugao no
mercado: 1384/01/20DFVPT (Vetory ‘etoryl 10 mg), 51613 (Vetoryl 30 g 4 (Vetoryl 60 mg

Cosacthen 0,25 mg/ml solugao injetavel para caes. 1 ml contém: Tetracosactida 0,25 mg (equival 0;28 mg tetr@€Osactidle hexas@Cetato). Indicacoes de utilizacdo, especificando as
espécies-alvo: Para avaliagao da fun¢ao adrenocortical em cées. Contraindicagdes: Nao administi@ ais geStanteggVer segglo 4.7. Nao administrar em casos de hipersensibilidade as
substéancias ativas ou a qualquer um dos excipientes.Adverténcias especiais: Nao existem. Preca / spetiais parda utilizaCao em animais: A seguranca do medicamento veterinario n&o foi
estabelecida em caes com menos de 5 meses de idade ou peso inferior a 4,5 kg. A seguranca do amept®Veterinao néo foi estabelecida em caes com diabetes mellitus ou hipotireoidismo.
Administrar apenas de acordo com a avaliagdo beneficio-risco realizada pelo médico veterinario. Precad€0es especigl§ a adotar pela pessoa que administra o medicamento veterinario aos
animais A tetracosactida pode causar hipersensibilidade em pessoas, particularmente naquelas com disturbijosalérgicos existentes, como a asma. Pessoas com esses disturbios alérgicos ou
alguma hipersensibilidade conhecida a tetracosactida, ACTH ou a qualquer um dos excipientes, devem evitar o contacto com o medicamento veterinério. Se desenvolver sintomas clinicos apds a
exposicao, como reacgdes cutaneas, ndusea, vomito, edema e tontura ou qualquer sinal de choque anafilactico, procurar um médico imediatamente e mostrar o folheto ou o rétulo da embalagem
ao médico. Lavar as méos apés a administragéo. A tetracosactida ainda néo foi testada em estudos de toxicidade reprodutiva ou de desenvolvimento, mas os efeitos farmacolégicos no eixo
hipotalamo-hipdfise-adrenal podem ter efeitos adversos na gestagdo. Portanto, o medicamento veterinario ndo deve ser administrado por mulheres gravidas. Em caso de autoinjeccéo acidental,
dirija-se imediatamente a um médico e mostre-lhe o folheto informativo ou o rétulo. Reagdes adversas (frequéncia e gravidade): Foram observados com frequéncia vémitos durante os estudos
clinicos. Contusdes no local de aplicagéo (via de administragéo IM), hematoma no local de inje¢ao (via de administragao V), depressao, diarreia, claudicagao e nervosismo ocorreram de maneira
incomum durante os estudos clinicos. Titular da autorizagéo de introdugdo no mercado: Dechra Regulatory B.V. - Handelsweg 25 - 5531 AE Bladel - Paises Baixos. NUmero(s) da autorizagdo de
introdugdo no mercado: 1321/01/19DFVPT
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