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Introdução:

A hiperplasia mamária é uma proliferação benigna dos ductos mamários e tecido conjuntivo
periductal de gatas jovens (JONES et al. 2000).  É uma condição não neoplásica, responsiva a
progesterona,  caracterizada  por  um  rápido  crescimento  das  glândulas  mamárias,  podendo
envolver uma ou até todas as glândulas (AMORIM, 2007).  Gatas com menos de dois anos de idade
tem maior predisposição a desenvolver aumento mamário, geralmente ocorrendo em conjunto com
os primeiros ciclos estrais (FOSTER, 2009).
Macroscopicamente, os nódulos mamários são bem definidos e não encapsulados, podendo variar
de 2 a 5 cm de diâmetro. Geralmente, mais de uma glândula é afetada, apresentando edema, áreas
de necrose, ulceração e infecção bacteriana secundária. Microscopicamente, pode apresentar-se
multinodular e de coloração branca a rosada (AMORIM, 2007).
Segundo Jones et al. (2000) a diferenciação da hiperplasia mamária de uma neoplasia, pode se dar
pelo fato de que a hiperplasia apresenta crescimento súbito, já as neoplasias são nódulos distintos
no interior da glândula com crescimento progressivo.
A hiperplasia mamária tem sido observada, durante o ciclo estral, prenhez, bem como em fêmeas
castradas ou não, que receberam progestágenos exógenos por tempo prolongado (RAHAL et al.
2003). A lesão é resultado de uma notável proliferação dos ductos mamários e estroma adjacente.
A superestimulação de um processo é provavelmente o resultado de uma desregulação local do
crescimento  tecidual  com  a  estimulação  dos  receptores  pela  progesterona  (FOSTER  2009).
Também há casos em gestantes e em fêmeas e machos tratados com progestágenos sintéticos,
como o acetato de megestrol e a medroxiprogesterona, para o controle reprodutivo (AMORIM,
2007).
Esta patologia tende a regressão espontânea após a ovariohisterectomia (JONES et al. 2000)
O presente trabalho tem como objetivo descrever um caso de hiperplasia mamária felina, fazendo
uso de antiinflamatório não esteroidal como método de tratamento.
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Metodologia

Um felino, fêmea, sem raça definida, 1 ano de idade, pesando 2,9 kg, foi atendido no hospital
veterinário da Universidade Regional do Noroeste do Estado do Rio Grande do Sul, durante uma
aula da disciplina de Clínica de Animais  de Companhia,  por apresentar aumento de volume
mamário nas duas cadeias, com uma evolução de pelo menos 4 dias. O proprietário relatou que a
felina havia passado por uma gestação há aproximadamente um mês, e que seus filhotes acabaram
tendo um desmame abrupto. O paciente nunca havia tomado nenhum tipo de hormônio para evitar
cio.
Pela  realização  do  exame físico,  pode-se  observar  que  as  glândulas  afetadas  se  mostraram
uniformes e intensamente aumentadas de volume, firmes, com bordas bem delimitadas da parede
abdominal subjacente, quentes e hiperêmicas, sem presença de nenhuma secreção láctea. Os
parâmetros  como  temperatura  retal,  frequência  cardíaca,  frequência  respiratória,  tempo  de
reperfusão capilar, verificados se apresentaram fisiológicos.
Baseado no histórico e sinais clínicos apresentados foi estabelecido o diagnóstico de hiperplasia
mamária. Devido ao diagnóstico a paciente foi submetida a uma terapia clínica com o uso de
Carprofeno, na dose de 2mg/kg, a cada 24 horas, durante um período de 5 dias, no intuito de
fornecer um maior conforto e controle da dor provocada pela patologia e a redução da glândula
mamária. Outras recomendações passadas para o proprietário foi que o tratamento só se tornaria
eficaz e definitivo com a realização da ovariohisterectomia, que posteriormente a redução do
volume mamário, foi executada.

Resultados e Discussões    

O uso de progesterona exógena em cadelas e gatas estimula a síntese de hormônio do crescimento
na glândula mamária com proliferação lóbulo alveolar e consequente hiperplasia de elementos
mioepiteliais e secretórios, que pode induzir a formação de alterações benignas em animais jovens
(LOPES e ACKERMANN, 2017).
Muitos veterinários ainda utilizam estes medicamentos, com frequência, como forma de controle
reprodutivo  (SOUZA  e  AMORIM,  2016).  A  reprodução  descontrolada  de  cães  e  gatos,
principalmente os errantes, podem causar problemas à saúde animal e pública como é o caso das
zoonoses (FARIA, 2014).
Bach (2015) explica que animais tratados com progestágenos são mais propensos a desenvolver
tumores e são mais jovens quando isso acontece. A exposição prolongada à progesterona (devido
ao  tratamento  com derivados  exógenos  ou  ao  efeito  prolongado  da  progesterona  endógena
durante a fase lútea) estimula a proliferação do epitélio mamário.
O tratamento consiste na retirada do estímulo hormonal através de ovariohisterectomia (OVH) ou
uso de antiprogestágenos. Atualmente, uma droga à base de Aglepristone tem sido usada, com
resultados significativos que promovem a redução e até involução completa do tecido mamário e
seu mecanismo de ação consiste na inibição da estimulação progestacional. (PANTOJA, 2017).
Segundo Alves (2014) a enzima cicloxigenase-2 está sendo estudada devido seu possível efeito
carcinogênico, sendo que, essas enzimas promovem a angiogenese e  inibem a apoptose, além do
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que, sua expressão é consideravelmente elevada em casos neoplásicos  Essa enzima é induzida e
sintetizada pelos macrófagos e células inflamatórias,  com efeitos importantes     (JERICÓ e
ANDRADE, 2016).
 Silva et al. (2012), descreve sobre o uso de antiinflamatórios não esteroidais como tratamento
suporte de hiperplasia mamária, como o flunixim meglumine pois ele atua inibindo a enzima da
prostaglandina  e  bloqueando  a  produção  da  mesma,  fazendo  com  que  diminua  os  efeitos
inflamatórios.   Filgueira  et  al.  (2008)  ressalta  que  após  tratamento  sintomático  com
antiinflamatorio,  (meloxicam)  e  analgésico,  obteve-se  redução  dos  sinais  inflamatórios  e
diminuição da glândula mamária. No presente caso, optou-se em utilizar o carprofeno.
Carprofeno é  utilizado como anti-inflamatório,  analgésico,  antipirético  e  inibidor  preferencial
COX-2 (ANDRADE, 2016). Contando com grande eficácia para procedimentos ortopédicos e de
tecidos  moles  nos  felinos  (STEAGALL,  2007).  O  uso  de  carprofeno  nesses  animais  foi
desencorajado por causa de relatos de toxicose gastroduodenal quando foi administrada de acordo
com as taxas de dose canina (Papich, 2008). Assim, observado na gata descrita, com um episódio
de diarreia, no terceiro dia de uso do medicamento.
Após um dia, da primeira administração de carprofeno, já foi possível notar uma redução de
volume  considerável,  consistência  mais  elástica,  uma  vez  que  houve  redução  dos  sinais  da
inflamação. Tasaka (2010) descreve a ação do fármaco como antiedematosa, apresentando-se
bastante efetivo em dose única para gatos.
Ao fim do tratamento com o antiinflamatório, a fêmea não apresentava mais nenhum sinal de
hiperplasia,  com regressão  total  das  glândulas  mamárias.   Posteriormente,  foi  submetida  à
ovariohisterectomia.
A  OVH é  eficaz  no  tratamento,  principalmente  nos  casos  em que o  estímulo  hormonal  que
desencadeou a doença é endógeno. A OVH vai reduzir o estímulo de progesterona endógena no
tecido mamário e com isso evitar a progressão da doença (PANTOJA et al. 2017).
Quando a femea não foi submetida a uso de anticoncepcional e a progesterona endógena é a causa
principal, o tratamento a qual se indica são agonistas dopaminérgicos, que, segundo Odenthal
(2003), por serem fármacos que atuam indiretamente na diminuição de secreção da prolactina,
responsável pela manutenção do corpo lúteo (Veiga et al. 2009). Foster (2009) relata que outras
teorias relacionam a patologia com uma resposta exacerbada a prolactina.
Durante  cada  ciclo  estral,  a  glândula  mamária  é  estimulada  pelo  estrógeno  ovariano,  pela
prolactina e pela somatotropina adenohipófisária. O corpo lúteo produz progesterona, que exerce
efeito sinérgico com os outros hormônios, estimulando o crescimento e diferenciação dos ductos
mamários em um sistema tubuloalveolar (PANTOJA et al. 2017).

Considerações Finais

Concluímos  com  este  trabalho  que  a  hiperplasia  mamária  felina  é  uma  condição  induzida,
principalmente,  pela  progesterona,  provocando  um aumento  exacerbado  do  tecido  mamário.
Podendo surgir em pouco tempo, o que a diferencia das neoplasias. O diagnóstico baseia-se nos
sinais clínicos e anamnese. O tratamento inicial  consiste em reduzir o volume das glândulas
mamárias e encaminhar o animal para a ovariohisterectomia, indicada como tratamento definitivo.
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Como a gata apresentava sinais de inflamação no local, a escolha de utilizar um anti- inflamatório
não esteroidal se mostrou eficaz na regressão da hiperplasia.
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