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Comunicacion
Objetivo del estudio

El hiperadrenocorticismo canino es una
enfermedad relativamente frecuente en
animales de edad avanzada.

El cuadro clinico es debido al exceso
cronico de cortisol, provocado por una
secrecion excesiva por la corteza adre-
nal. Hay tres tipos de hiperadrenocorti-
cismo segin su origen, hipofisario,
adrenal y ectopico. El tratamiento de
eleccion del hiperadrenocorticismo
hipofisario es médico; mediante la des-
truccion selectiva (parcial) o no selecti-
va (completa) de las cortezas adrenales
con mitotano, o bien disminuyvendo la
sintesis de cortisol con trilostano. El
objetivo del presente estudio es valorar
la eficacia y la toxicidad del protocolo
de destruccion completa de la corteza
adrenal con mitotano en perros con
hiperadrenocorticismo hipofisario.

Materiales y métodos

Es un estudio retrospectivo que incluye
45 perros atendidos en la consulta de
endocrinologia del Hospital Clinico
Veterinario de la  Universidad
Complutense de Madrid, durante 1994
y 2005 y diagnosticados de hiperadre-
nocorticismo hipofisario. El diagnosti-
co se baso en el cuadro clinico, las alte-
raciones analiticas y ecograficas y en
las pruebas de funcionalidad adreno-
cortical. Todos los animales fueron tra-
tados con el protocolo de destruccion
completa de la corteza adrenal (induc-
cion durante 25 dias: mitotano 75
mg/kg/dia, hidrocortisona 2 mg/kg/dia

y fludrocortisona 0,01 mg/kg/dia; man-
tenimiento durante toda la vida: hidro-
cortisona y fludrocortisona).

Los animales fueron revisados al mes y
a los 3 meses del inicio del tratamiento
y posteriormente cada 6 meses. La
prueba de estimulacion con ACTH se
realizd en 2 casos que no respondieron
y. adicionalmente. en 12 casos que
recidivaron.

Resultados

Dos de los 45 animales no finalizaron
la induccion al desarrollar un fallo
renal agudo a los 4 y 14 dias del inicio,
no asociado a un hipoadrenocorticis-
mo. Al mes, en los 43 casos se obser-
vo disminucion de la polidipsia, poliu-
ria y polifagia y en 32 de ellos estos
sintomas desaparecieron completa-
mente. Durante la induccion, 9 casos
presentaron efectos adversos (anore-
xia, vomitos o diarrea), que desapare-
cieron al retirar temporalmente el
mitotano y con tratamiento sintomati-
co. La toxicidad durante esta fase fue
del 24.44 % (11/45).

A los 3 meses, se observo una respues-
ta favorable al tratamiento (desapari-
cion de polidipsia, poliuria. polifagia,
letargia, mejoria de alopecia y descen-
so de enzimas hepaticas) en 41 (41/45:
91,11%).

Durante el mantenimiento, de 41 casos
que respondieron, en 6 (14.63%) se
produjo una crisis de hipoadrenocorti-
cismo y en 12 (29,26%) la enfermedad
recidivo.
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Conclusiones

La eficacia de este tratamiento ha sido
del 91%., ligeramente superior a la
descrita con este protocolo (86%) y a la
del protocolo de destruccion parcial
(80%). La aparicién de efectos adver-
sos durante la induccion (24%) fue
similar a lo descrito previamente con
este tratamiento (30%) y con el de des-
truccion parcial (25%).

La aparicion de crisis de hipoadreno-
corticismo durante el mantenimiento
(14%) es superior a la observada con la
destruccion parcial (5%). Con este pro-
tocolo, se produce un menor nimero
de recidivas en los animales que res-
ponden (30%). que empleando el pro-
tocolo de destruccion parcial (58%).
Se trata de una alternativa a la destruc-
cion parcial de las adrenales. Sus prin-
cipales ventajas son el menor coste a
largo plazo y menores recidivas y sus
inconvenientes son la necesidad de
administrar corticoides toda la vida
con el riesgo de provocar hipoadreno-
corticismo.
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