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INTRODUCAO

O diabetes mellitus ¢ considerado uma endocrinopatia comum na clinica
de pequenos animais.' Esta patologia ¢ caracterizada pelo aumento na
concentragdo de glicose sanguinea * e pode ser classificada quanto a
capacidade secretéria das células beta pancreaticas. > A cetoacidose
diabética (CAD) é uma grave complicagdo do diabetes mellitus, com
potencial risco a vida do animal, pois ocorre o aumento na produgido de
cetoacidos, que podem levar a acidose metabélica.* O objetivo deste
trabalho ¢é discutir o manejo terapéutico adequado do animal em
cetoacidose diabética.

METODOLOGIA

Para a obteng¢do dos dados e informagdes que compdem este trabalho, foi
feita uma busca pelo Google Académico e pesquisa em revistas como
Journal of Endocrinology, Domestic Animal Endocrinology, Journal of
Veterinary Internal Medicine e Pubvet. Além disso, também foram feitas
consultas em livros para reunir informagdes consistentes sobre o tema.

RESUMO DE TEMA

A cetoacidose diabética ocorre devido a deficiéncia de insulina, absoluta
ou relativa, que associada a producdo de hormonios contra reguladores,
gera aumento significativo na producgdo de corpos cetdnicos. Quando a
producdo de cetonas excede a utilizagdo periférica, hd uma sobrecarga
dos sistemas tampao e o animal desenvolve um quadro grave de acidose
metabolica.’ E possivel caracterizar a cetoacidose diabética pela triade de
hiperglicemia persistente, hipercetonemia associada a cetontiria e acidose
metabolica. (Fig. 1) ¢
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Figura 1: Triade da CAD: hiperglicemia, hipercetonemia e acidose.
(Fonte: Adaptado de Kitabchi et al., 2001).

Para o sucesso no manejo terapéutico do paciente em cetoacidose
diabética ¢ importante diminuir a concentragio sérica de glicose, corrigir
os desequilibrios hidroeletroliticos, restabelecer a volemia adequada e
controlar doengas concomitantes que podem estar associadas ao quadro
clinico.”

A fluidoterapia garante uma maior perfusdo dos tecidos, aumento do
débito cardiaco, estabiliza¢@o da pressdo sanguinea, aumento da taxa de
filtragdo glomerular, redugéo da secrecdo de hormonios hiperglicemiantes
e reduz o desequilibrio hidroeletrolitico.” Inicialmente, é recomendado a
utilizagdo do cristaldide cloreto de sodio a 0,9%, a velocidade da infusdo
depende do grau de desidratagdo. A administragdo rapida de fluido é

contraindicada, exceto em casos de choque, devido ao risco de derrame
pleural e edema pulmonar.” A utilizagdo da solugdo ringer com lactato é
controversa, pois a capacidade de metabolizagdo do lactato pelo figado
estd prejudicada, uma vez que na cetoacidose diabética ha intensa
metabolizagdo de corpos cetonicos pelo figado. Contudo, apesar destes
conceitos tedricos, o uso do ringer com lactato ndo tem apresentado
prejuizos no tratamento de cies e gatos.®

A insulinoterapia ¢ indispensavel no tratamento da cetoacidose diabética,
pois ela impede a cetogénese e controla a glicemia. E recomendada a
utilizagdo de insulina regular, devido a sua rapida acdo e curta durag@o.
As medigdes da glicemia devem ser feitas a cada hora, com o objetivo
inicial de manté-la entre 200 e 250mg/dl. E importante considerar que a
insulinoterapia ndo deve ser interrompida imediatamente, mesmo que o
animal se apresente normoglicémico, devido ao risco de um novo
aumento de corpos cetdnicos. Além disso, ndo sdo recomendados
protocolos com doses elevadas de insulina, pois pode potencializar a
ocorréncia de hipoglicemia.” Os protocolos de insulinoterapia mais
seguros s3o o método de administragdo horaria de insulina por via
intramuscular e o método de infusdo continua intravenosa de insulina de
baixa dose. ®

Em relacgdo a reposicdo de eletrolitos, é importante considerar que em um
quadro de cetoacidose diabética ocorre diurese osmotica, devido a
concentracdo de glicose e corpos cetonicos ultrapassar o limiar de
reabsorcdo renal. Na tentativa de manter uma carga elétrica neutra os ions
com carga positiva (soédio, potassio, calcio e magnésio) sdo excretados.
A concentragdo de sodio pode estar aumentada, diminuida ou normal.
Animais hiponatrémicos, em geral, apresentam correcdo desta alteracdo
pela fluidoterapia inicial com solu¢do de NaCl 0,9%. As alteragdes na
concentragdo sérica de cloro sdo semelhantes as observadas no sodio e
comumente ndo necessitam de terapia especifica.® A suplementacio de
bicarbonato de sodio ¢ bastante controversa. Tendo em vista o risco dos
animais desenvolverem complicagdes, e porque o quadro de acidose
metabolica geralmente ¢ solucionado sem a suplementacio.® A reposicio
de bicarbonato de sddio s6 ¢ recomendada quando o pH ¢ inferior a 7,1
ou se a concentragdo sérica de bicarbonato for igual ou inferior a
11mEqg/L. Em relagdo a concentragdo sérica de potassio, a hipocalemia ¢
a alteracdo eletrolitica mais comum apresentada nos animais em
tratamento para a cetoacidose diabética, principalmente nas primeiras 24
a 48 horas.” Isso se deve a diurese osmética, diluigdo sanguinea e a
entrada de potassio para o meio intracelular, que pode ocorrer devido a
insulinoterapia. A monitoragdo da hipocalemia é de extrema importancia.
A corregdo da concentragdo sérica de potassio deve ocorrer se ela for
observada apds o inicio da fluidoterapia e do protocolo de
insulinoterapia. E importante que a taxa de infusio de cloreto de potéssio
ndo exceda 0,5mEq/kg/h, devido ao risco de arritmia cardiaca.’

Por fim, outra consideracdo terapéutica importante em animais com
cetoacidose diabética ¢ a pesquisa por doengas concomitantes. O
diagnoéstico de possiveis doengas pode ser extremamente util para
melhorar a eficacia da insulinoterapia, pois muitas destas doengas causam
resisténcia insulinica.®

CONSIDERACOES FINAIS

O tratamento da cetoacidose diabética ¢ um desafio, pois se trata de uma
complicagdo grave, com grande desordem sistémica e hidroeletrolitica.
Para aumentar a taxa de sucesso no manejo terapéutico dos animais
acometidos, a monitoragdo do paciente ¢ fundamental para um melhor
progndstico.
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