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Resumo

z

A osteopatia hipertréfica € uma patologia osteo-proliferativa de carater incomum que causa
desordem periosteal generalizada, afetando principalmente as metéfises de 0ssos longos como
resposta 6ssea a um distarbio crénico pulmonar, podendo estar associada a neoplasias
primarias ou metastases pulmonares. A fisiopatogenia ndo é bem elucidada, mas existem
algumas teorias, ainda ndo comprovadas, que tentam explicar melhor a origem da doenca.
Literaturas relatam o pulméo como agente predisponente, de forma que a sintese de substancias
vasodilatadoras e de remodelacdo 6ssea pelo mesmo para de ocorrer por causa de sindromes
neoplasicas ou fatores de crescimento associados as plaquetas. Os sinais clinicos incluem
relutdncia ao mover-se, edema e hipertermia dos membros afetados. Achados radiogréaficos
apresentam zonas de reacdo periosteal difusa que resultara em formacdo de tecido 6sseo ao
redor dos ossos longos além de areas de consolidagdo pulmonares de padrbes mistos e até
mesmo nodulares. Este relato tem como principal objetivo ressaltar a importancia do diagndstico
obtido através do exame de imagem e relatar os aspectos radiograficos em uma paciente canina
diagnosticada com osteopatia hipertréfica pulmonar. Foi encaminhada para exame radiografico
no setor de Diagnéstico por Imagem do Hospital Veterinario da Universidade Federal de Lavras
(HV/UFLA) uma cadela de 10 anos, SRD, com histérico de aumento de volume e dor em regido
de carpo esquerdo. Visibilizou-se no exame a presenca de neoformacgédo éssea periosteal
espiculada em regido de diafise média de radio e ulna se estendendo a epifise distal, também
visibilizada em regido de metatarsos e falanges do membro toracico esquerdo. Foi possivel
observar formacao pulmonar nodular em radiografia toracica, anteriormente diagnosticada pela
tomografia, realizada em outro local. No exame tomografico a formacao mediu aproximadamente
3,7cm x 5,4cm x 4,1cm, também foi observado diminuicdo do brdnquio principal por compressao
da formacao e linfonodomegalia de linfonodos esternais, podendo estar associada a metastase
para vias linfaticas. Nao é possivel diferenciar radiograficamente a osteodistrofia hipertrofica
pulmonar de afec¢gbes como osteomielite e osteossarcomas, sendo necessério hemoculturas ou
biopsia para descartar os diagndsticos diferenciais. No entanto, nota-se que a tomografia e o
raio-x sdo exames complementares que auxiliam no diagnéstico e determinacao do progndstico
do paciente.
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