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A Hepatite Infecciosa Canina (HIC) é uma doenga viral ocasionada pelo adenovirus canino tipo 1
(CAV-1), que estruturalmente é reconhecido por apresentar dupla fita de DNA, auséncia de envelope
e didmetro de aproximadamente 70-90 nm (QUINN, 2005). O presente trabalho tem por objetivo
descrever a etiologia, patogenia, sinais clinicos, diagndstico e tratamento da HIC. Cées jovens com
idade entre um més a dois anos sao 0s mais acometidos; no entanto, devido a eficécia de protocolos
vacinais a incidéncia é considerada baixa atualmente (ETTINGER & FELDMAN, 2004). Apoés a
exposicao oronasal, a replicacdo viral ocorre inicialmente nas tonsilas, linfonodos regionais, vasos
linfaticos e alcanca a corrente sanguinea pelo ducto toracico, se disseminando principalmente para
hepatdcitos e endotélio vascular de diferentes tecidos (GREENE, 2006). A viremia pode durar de
quatro a oito dias (GREENE, 2006), mas a eliminacdo pela urina pode ocorrer de seis a nove meses
apos a recuperacdo do animal (HODGMAN & LARIN, 1953). Na forma hiperaguda da doenca, o
diagnostico é possivel somente post mortem, pois os sinais clinicos geralmente sdo brandos ou
inaparentes (GREENE, 2006). Em um estagio agudo, os cdes manifestam febre, apatia, anorexia,
émese, vocalizacdo, dor abdominal, mucosas palidas, lesdes hemorragicas, linfadenopatia, edema
cervical (GREENE, 2006) e sinais neuroldgicos decorrentes de encefalopatia hepatica ou
hipoglicemia (BIRCHARD & SHERDING, 2003). Além disso, em casos agudos de HIC ou ap06s
recuperacdo de quadros subclinicos (BIRCHARD & SHERDING, 2003) ou pos-vacinacao
(STURION et al., 2010), os animais podem apresentar alteracGes oculares, como opacidade corneal
(também conhecida por “blue eye” ou “olho azul da hepatite”) e uveite anterior, ambas de carater
imunomediado e geralmente autolimitantes (GREENE, 2006). Em quadros crénicos, o animal pode
sobreviver se a area de necrose for restrita ao centrolobular hepéatico pela possibilidade de
regeneracdo, mas a evolucao para fibrose hepatica pode ocorrer caso o processo inflamatério ndo seja
controlado (GREENE, 2006). O diagnostico clinico da HIC e baseado na anamnese, exame fisico,
sinais clinicos e exames complementares (hemograma e perfil bioquimico), e post mortem a partir de
achados de necropsia e de histopatologia. Alteracbes hematol6gicas compativeis com anemia
discreta, leucopenia grave e trombocitopenia podem estar presentes, além da elevacdo da enzima
alanina-aminotransferase (ALT) e maior concentracdo de proteinas no liquido cefalorraquidiano
(LCR) e no humor aquoso (PAES, 2016). Outro método utilizado no diagnostico de HIC compreende
a reacdo em cadeia da polimerase (PCR), considerada altamente sensivel e especifica por detectar
cépias do DNA viral mesmo em pequenas quantidades (KISS, 1996). Até o momento ndo ha
tratamento especifico para a HIC, por isso recomenda-se terapia suporte de acordo com o0s sinais
apresentados, com fluidoterapia para reposi¢do hidroeletrolitica, complexos vitaminicos,
antiemeticos e antibioticoterapia em casos de complicacbes bacterianas secundarias,
preferencialmente ceftiofur ou ampicilina por néo apresentarem efeitos colaterais de hepatotoxicidade
e nefrotoxicidade (PAES, 2016). Assim, em vista da dificuldade de se estabelecer o diagnostico pela
presenca de sinais clinicos inespecificos, similaridade com outras doencas e considerando 0s riscos
de Obito, ressalta-se a importancia da vacinacdo como medida profilatica eficaz contra a infecgéo.
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