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Resumo. O desenvolvimento da dermatite atdpica canina (DAC) e a otite recorrente sao
condicbes frequentemente inter-relacionadas em cdes, representando um desafio
significativo no diagnostico e tratamento veterinario. Este estudo de caso detalha a
experiéncia de um céo, sem raca definida (SRD) adotado com um ano de idade, que sofre
de DAC e episadios frequentes de otite recorrente causada por Malassezia sp. Os objetivos
deste estudo foram investigar a relagdo entre DAC e otite recorrente, bem como
desenvolver uma abordagem integrada para 0 manejo eficaz dessas condi¢des. O céo foi
submetido a uma avaliacdo clinica abrangente, que incluiu histérico detalhado, observacao
dos sintomas e testes alérgicos. O tratamento consistiu no uso de anti-histaminicos,
corticoides e imunossupressores, alem da aplicacdo de anticorpo monoclonal a cada quatro
semanas para controle do prurido. A imunoterapia foi introduzida para modular a resposta
imunoldgica a longo prazo. A otite recorrente foi realizada limpeza regular e tratamentos
topicos com clorexidina, miconazol e 6mega 3, 6 € 9 aplicados trés vezes por semana,
complementados por uma dieta restritiva para minimizar alérgenos alimentares. Os
resultados mostraram que a combinacdo dessas estratégias proporcionou um alivio
significativo dos sintomas de cdo, melhorando sua qualidade de vida. A abordagem
integrada, incluindo controle ambiental, terapia medicamentosa e manejo dietético, foi
eficaz no controle da DAC e da otite recorrente. Este estudo destaca a importancia de um
manejo personalizado e continuo, além de sugerir a necessidade de mais pesquisas sobre
novas abordagens terapéuticas para essas condi¢Oes cronicas. Conclui-se que a
coordenacao entre veterinarios e proprietarios € fundamental para o sucesso do tratamento
e 0 bem-estar dos cées afetados.
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Canine atopic dermatitis and recurrent otitis: Case report

Abstract. The development of canine atopic dermatitis (CAD) and recurrent otitis are
frequently interrelated conditions in dogs, representing a significant challenge in veterinary
diagnosis and treatment. This case study details the experience of a mixed-breed dog,
adopted at one year of age, who suffers from CAD and frequent episodes of recurrent otitis
caused by Malassezia sp. The objective of this study was to investigate the relationship
between CAD and recurrent otitis, as well as to develop an integrated approach for the
effective management of these conditions. The dog underwent a comprehensive clinical
evaluation, which included a detailed history, observation of symptoms, and allergy testing.
Treatment consisted of the use of antihistamines, corticosteroids and immunosuppressants,
in addition to the application of monoclonal antibodies every four weeks to control itching.
Immunotherapy has been introduced to modulate long-term immune response. Recurrent
otitis was managed with regular cleansing and topical treatments with chlorhexidine,
miconazole and omegas 3,6 and 9, applied three times a week, complemented by a
restrictive diet to minimize food allergens. The results showed that the combination of these
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strategies provided significant relief from symptoms, improving quality of life. The
integrated approach including environmental control, drug therapy and dietary
management proved effective in controlling CAD and recurrent otitis. This study highlights
the importance of personalized and ongoing management, as well as suggesting the need
for more research into new therapeutic approaches for these chronic conditions. It is
concluded that coordination between veterinarians and owners is essential for the success
of the treatment and the well-being of affected dogs.

Keywords: Canine atopic dermatitis, veterinary diagnosis, recurrent otitis

Introducéo

A dermatite atépica canina (DAC) é uma condic¢do inflamatoria cronica e pruriginosa que afeta um
numero significativo de cées (Costa & Alves, 2024; Villalobos & Beltran, 2016;. Trata-se de uma doenca
complexa e multifatorial, envolvendo mutaces genéticas que comprometem a funcéo de barreira da
pele, defeitos na resposta imunol6gica antimicrobiana, além de uma hiper-reatividade cuténea a
aeroalérgenos, antigenos microbianos, irritantes e alérgenos alimentares (Figueiredo et al., 2020;
Rodrigues, 2022).

Reconhecida como a segunda alergia mais comum em cées, a DAC afeta aproximadamente 10% a
15% da populacdo canina. A sensibilizacdo a antigenos ambientais ¢ um fator chave na doenca, que €
mediada por anticorpos IgE e 1gG especificos para alérgenos. Recentemente, o papel das células de
Langerhans, células T e eosindfilos foi identificado como crucial no desenvolvimento da DAC
(Alcantara et al., 2022).

Algumas ragas sdo geneticamente predispostas a desenvolver dermatite atopica. Entre essas ragas
incluem-se Shar Pei, West Highland White Terrier, Scottish Terrier, Lhasa Apso, Shih Tzu, Fox Terrier
de Pélo Duro, Dalmata, Pug, Setter Irlandés, Boston Terrier, Golden Retriever, Boxer, Setter Inglés,
Labrador, Schnauzer Miniatura e Pastor Belga (Gheller et al., 2017; Martins et al., 2011; Oliveira et al.,
2005; Teixeira et al., 2019)

A otite recorrente em cdes € uma condicdo comum, caracterizada por episodios repetidos de
inflamacdo do canal auditivo externo e do pavilh@o auricular, manifestando-se por sintomas como
eritema, otalgia, mau odor, otorreia, prurido e movimentos frequentes da cabega (Santos et al., 2023).
Sua etiologia é multifatorial, envolvendo fatores predisponentes primarios, secundarios e perpetuantes.
Dentre esses, os fatores primarios desempenham um papel crucial, pois sdo capazes de iniciar a otite
mesmo em orelhas previamente saudaveis. Exemplos desses fatores incluem traumas, presenca de
corpos estranhos, parasitas, doengas endocrinas, doengas autoimunes e alergias (Alcantara et al., 2022;
Alves et al., 2018; Barboza et al., 2019).

Apesar de reconhecer a importancia de todos os fatores na génese e manutencdo da otite, optou-se
por enfatizar os fatores primarios, pois sdo eles que geralmente desencadeiam o processo inflamatério
inicial. Enquanto fatores predisponentes, como caracteristicas anatdbmicas (orelha pendular ou
estreitamento do canal auditivo) e condigbes ambientais (excesso de umidade), facilitam o
desenvolvimento da otite, e fatores perpetuantes, como alteraces patolégicas do canal auditivo que
dificultam a resolucdo do quadro, contribuem para a cronicidade da doenga, os fatores primarios sdo
aqueles que mais diretamente iniciam o quadro clinico. Portanto, ao focar na compreensao e controle
dos fatores primarios, é possivel desenvolver estratégias de manejo mais eficazes, visando prevenir a
recorréncia e melhorar a qualidade de vida dos cées acometidos pela otite (Barboza et al., 2019).

A dermatite atépica canina (DAC) é a principal causa priméaria de otite recorrente em cées
(Figueiredo et al., 2020; Rodrigues, 2022; Souza et al., 2022; Zanon et al., 2008). Devido ao fato de a
orelha externa ser revestida por epitélio escamoso queratinizado, os mecanismos patol6gicos que afetam
a pele dos cdes com DAC também podem afetar o canal auditivo e o pavilhdo auricular, levando a
inflamacdes e infecgdes recorrentes (Alcantara et al., 2022; Alves et al., 2018; Zanon et al., 2008).
Estudos demonstram que a inflamacdo cronica e a resposta imune alteradas associadas a DAC criam um
ambiente propicio para o desenvolvimento de otite recorrente, exacerbando os sintomas e complicando
0 manejo clinico (Solomon et al., 2012; Villalobos & Beltran, 2016).
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Diante disso, como a dermatite atopica canina (DAC) influencia a recorréncia de otite em cées e
quais sdo as estratégias mais eficazes para seu diagndstico, tratamento e manejo integrado?

O objetivo geral desse artigo é apresentar a relacdo entre o desenvolvimento da dermatite atdpica
canina (DAC) e a otite recorrente em cdes, visando identificar métodos eficazes de diagnostico,
tratamento e manejo integrado para melhorar a qualidade de vida dos animais afetados.

A escolha do tema é justificada pela alta prevaléncia de dermatite atdpica canina e otite recorrente
em cdes, condicOes que frequentemente coexistem e impactam significativamente a salide e o bem-estar
dos animais. A dermatite atopica é uma das principais causas de inflamac&o crénica na pele e nos
ouvidos dos caes, resultando em desconforto, dor e, frequentemente, em infeccdes secundarias que
complicam o tratamento.

A literatura existente sobre a relacdo entre DAC e otite recorrente é limitada, especialmente no
contexto nacional, o que destaca a necessidade de pesquisas mais aprofundadas para entender melhor
essa associacdo e desenvolver protocolos de tratamento mais eficazes. Compreender 0s mecanismos
patoldgicos subjacentes e identificar estratégias de manejo integradas pode contribuir para a melhoria dos
cuidados veterinarios e proporcionar uma melhor qualidade de vida aos cées afetados por essas condicoes.

Além disso, o tema possui relevancia clinica e pratica, pois aborda questfes comuns enfrentadas por
veterinarios no diagnostico e tratamento de doencgas dermatoldgicas e otoldgicas em cées. Ao explorar
essa inter-relacdo e propor abordagens integradas, este estudo pode fornecer informacdes para a préatica
veterinaria, beneficiando tanto os profissionais quanto os proprietarios de animais.

Estrutura da orelha externa

A orelha é composta por trés secdes distintas: externa, média e interna, cada uma desempenhando
funcgdes especificas e interdependentes para a audicao e o equilibrio. A orelha externa inclui a auricula
ou pina, que é a porcao visivel e responsavel por captar as ondas sonoras do ambiente, e o canal auditivo,
que conduz essas ondas até a membrana timpanica, onde ocorre a primeira etapa da transdugéo sonora
(Linzmeier & Avanza, 2009; Oliveira et al., 2005; Teixeira et al., 2019;). A orelha média, por sua vez,
é formada pela membrana timpénica e por uma cavidade que abriga trés pequenos ossiculos — martelo,
bigorna e estribo — que amplificam e transmitem as vibrag¢Ges sonoras para a orelha interna. Por fim, a
orelha interna é constituida pela coclea, estrutura responsavel pela converséo das vibragdes mecanicas
em impulsos nervosos, e pelo sistema vestibular, que contribui para o equilibrio e a orientacéo espacial
do individuo. Dessa forma, cada uma dessas se¢des desempenha um papel crucial na percepcéo auditiva
e no equilibrio, interagindo de maneira integrada para garantir a funcédo auditiva e o equilibrio corporal
(Linzmeier & Avanza, 2009; Teixeira et al., 2019; Yamamoto et al., 2010).

Nos animais, o pavilhdo auricular externo possui um formato de funil, ideal para captar sons com
eficiéncia. Os musculos auriculares permitem que a pina se mova, ajudando a localizar e coletar os sons.
A estrutura do pavilhdo se abre na extremidade distal e se estreita na proximal, o que reforca sua forma
de funil. A cartilagem auricular determina o tamanho e a forma da pina, que é recoberta por pele
(Azevedo, 2017; Feitosa, 2014). Em relacdo aos pélos, a face concava da pina tem menos foliculos
pilosos em comparagdo com a face convexa, onde pélos sdo mais numerosos e longos, servindo para
proteger o meato acustico externo (Caeiro, 2013). A forma e o tamanho do pavilhdo auricular externo
variam entre as diferentes racas de cées, podendo ser ereta ou pendular (Rosychuk, 1994; Silveira et al., 2008).

O conduto auditivo externo, também conhecido como canal auditivo externo, direciona as ondas
sonoras até o timpano. Ele é dividido em uma se¢do vertical e uma horizontal (Custddio, 2019;
Rosychuk, 1994; Shaw, 2016). Em cées, o canal auditivo externo mede entre 5 e 10 cm de comprimento
e possui entre 4 e 5 mm de didmetro. A parte vertical e uma por¢édo da parte horizontal sdo constituidas
de cartilagem, enquanto a parte mais interna é composta de tecido dsseo (Custddio, 2019; Gheller et al.,
2017; Teixeira et al., 2019).

O revestimento do canal é formado por pele que contém glandulas sebaceas e ceruminosas, além de
pelos (Gheller et al., 2017; Martins et al., 2011; Teixeira et al., 2019). As glandulas sebaceas produzem
principalmente lipidios neutros, que constituem a maior parte do cerdmen. Em condutos auditivos
saudaveis, os dutos das glandulas ceruminosas nao sao visiveis (Ramos et al., 2021).
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Otite recorrente

A otite recorrente é uma inflamacao parcial ou total do canal auditivo que pode ser causada por
diversos agentes etiolégicos e fatores predisponentes a infeccdo, sendo uma das doencas mais comuns
na clinica veterinaria de pequenos animais. Clinicamente, as otites séo classificadas de acordo com a
porc¢do afetada do canal auditivo (externa, média ou interna) ou quanto ao comprometimento (unilateral
ou bilateral) (Karlapudi, 2017; Korbelik et al., 2018; Maginn, 2016; Rosychuk, 1994).

A otite externa crdnica é a mais amplamente estudada devido a sua relevancia clinica, representando
uma grande porcentagem dos casos de doengas do canal auditivo em cées — cerca de 76,7% dos casos
(Gheller et al., 2017; Martins et al., 2011). Essa condicédo é definida como uma inflamacéo do epitélio
do canal auditivo externo, caracterizada por um aumento na producdo de cerimen e secre¢Bes sebaceas,
além de descamacdo do epitélio, prurido e dor (Oliveira et al., 2012). Pacientes com otite recorrente
podem apresentar sinais de grande desconforto, incluindo vocalizagcdo, nervosismo, agita¢do, dor,
prurido e alterac@es na composi¢do, cor e odor da secre¢do otoldgica, tornando a busca por uma cura
rapida essencial (Gheller et al., 2017; Ramos et al., 2021; Ribeiro et al., 2022).

A otite recorrente estd associada a diversos fatores primarios, predisponentes e condi¢des
perpetuantes (Alves et al., 2018; Souza et al., 2022). Os fatores primarios sdo aqueles que podem iniciar
uma inflamagdo em orelhas normais e induzir a otite externa na presenca ou auséncia de fatores
predisponentes ou perpetuantes. Os fatores primarios mais comuns incluem ectoparasitas, corpos
estranhos, neoplasias otoldgicas, desordens de queratinizacdo, disturbios imunomediados, disturbios
enddcrinos e hipersensibilidades (Custodio, 2019; Linzmeier & Avanza, 2009).

Os fatores predisponentes aumentam a probabilidade de desenvolvimento da otite recorrente,
colaborando com a causa priméria para estabelecer a doenga clinica. Esses fatores incluem
caracteristicas anatbmicas e raciais, condi¢fes subjacentes, umidade, temperatura, efeitos de tratamentos
anteriores e presenca de tumores auriculares (Custodio, 2019). Alteragdes na anatomia do canal auditivo
externo podem impedir uma ventilacdo adequada, levando ao aumento da temperatura e a retencao de
umidade (Custédio, 2019).

Para abordar a otite recorrente, é essencial realizar um exame completo e sisteméatico do animal,
incluindo uma historia clinica detalhada, anamnese minuciosa, exame fisico, otoscopia e citologia da
secrecdo auricular para identificar todos os fatores envolvidos. Sempre que possivel, deve-se realizar
uma cultura microbiana e um teste de sensibilidade aos antibidticos (Fontoura, 2014). O tratamento
geralmente envolve o uso de ceruminoliticos para limpar o canal auditivo e a aplicacdo de medicamentos
especificos conforme o agente etioldgico identificado na citologia (Scherer et al., 2014; Teixeira et al., 2019).

Dermatite atdpica canina

A dermatite atopica é uma condicdo multifatorial com patogénese ainda ndo completamente
compreendida tanto em cées quanto em humanos. Tradicionalmente, acreditava-se que a patogénese da
dermatite atOpica se devia principalmente a alteragdes genéticas no sistema imunologico, resultando em
uma resposta imunolégica anormal, como o aumento da imunoglobulina E (IgE) especifica para
alérgenos inofensivos. Recentemente, surgiu uma teoria destacando a importancia da barreira
epidérmica na patogénese da doenca (Alcantara et al., 2022; Solomon et al., 2012; Souza et al., 2022;
Zanon et al., 2008). Esta nova perspectiva sugere que uma barreira cutanea defeituosa em pacientes
atépicos facilita a penetracdo de alérgenos e microrganismos, aumentando a exposicao das células
imunoldgicas epidérmicas a esses agentes. Ambas as teorias, imunol6gica e epidérmica, foram
integradas em um modelo mais abrangente, conhecido como a teoria "de fora para dentro e de dentro
para fora". Esta teoria propde que um defeito primario na barreira epidérmica permite uma maior
penetracdo de alérgenos e microrganismos, super estimulando a imunidade local (tanto inata quanto
adaptativa). Essa estimulagdo excessiva leva a liberacdo de mediadores inflamatorios que agravam ainda
mais a disfuncdo da barreira cutnea (Santos & Santos, 2016).

Nos cées, poucos estudos analisaram detalhadamente os defeitos da barreira cutanea e a relagéo entre
a imunidade local e o microbioma cutdneo na dermatite atopica. Na Ultima década, avangos
significativos foram feitos na compreensédo do papel da fung&o de barreira epidérmica na patogénese da
dermatite atopica canina (Alves et al., 2018; Santos & Santos, 2016). Defeitos ou disfungdes em
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componentes individuais da epiderme e do estrato cérneo tém sido identificados como causas de
algumas doengas cutaneas especificas, como a ictiose (Eiras, 1994). Evidéncias recentes sugerem que
mudangas mais sutis em certos fatores podem estar associadas ao desenvolvimento e perpetuacdo da
dermatite atdpica canina. Um dos componentes mais estudados é a filagrina, que pode ter uma expressdo
anormal na pele de cdes com dermatite atopica. Além disso, ha indicacbes de que a dermatite atopica
canina também pode estar relacionada a uma interrup¢do na producéo e funcdo dos lipidios epidérmicos
(Alves et al., 2018; Odrigues et al., 2022).

O Desenvolvimento da dermatite atopica canina é uma condi¢do dermatoldgica cronica que afeta
cdes e se caracteriza por uma predisposicdo genética a reacOes alérgicas a substancias ambientais
comuns, como polen, &caros e certos alimentos. Essa condicdo é semelhante a dermatite atopica em
humanos e resulta em inflamac&o cronica da pele, levando a uma série de sintomas desconfortaveis para
0 animal. Cdes com DAC frequentemente apresentam prurido severo, que os leva a se cogarem
excessivamente, resultando em inflamacéo e vermelhiddo da pele, especialmente em &reas como patas,
face, orelhas e abddmen (Alcantara et al., 2022; Santos & Santos, 2016; Solomon et al., 2012). Além
disso, a inflamagdo cronica pode predispor o cdo a infecgbes bacterianas e fungicas secundarias,
exacerbando a condicdo e dificultando o manejo clinico (Alves et al., 2018). A coceira intensa e a
inflamacdo frequentemente resultam em alopecia (perda de pelos), que € um sinal comum em cdes
afetados pela DAC.

A DAC ¢ considerada uma doenga multifatorial, envolvendo uma combinacdo de predisposicéo
genética e fatores ambientais. A predisposicdo genética desempenha um papel crucial, com algumas
racas sendo mais afetadas que outras, como o West Highland White Terrier e 0 Golden Retriever
(Alcantara et al., 2022; Santos & Santos, 2016; Zanon et al., 2008). A exposi¢do a alérgenos ambientais,
como polen, acaros e mofo, pode desencadear ou exacerbar a condicdo (Hensel et al., 2015; Henselm et
al., 2009). Além disso, algumas alergias alimentares podem contribuir para o desenvolvimento da DAC,
tornando essencial a identificacdo e eliminacdo de alimentos alergénicos da dieta do cdo (Santos &
Santos, 2016; Zanon et al., 2008).

O diagnostico da DAC envolve uma combinacdo de histérico clinico detalhado, observacdo dos
sintomas e exclusao de outras condi¢6es dermatoldgicas que possam causar sintomas semelhantes (Kalil
& Farias 2022). Testes alérgicos podem ser realizados para identificar os alérgenos especificos que
desencadeiam a reagdo alérgica no céo, facilitando o desenvolvimento de um plano de tratamento eficaz.

O manejo da DAC é multifacetado e pode incluir varias abordagens terapéuticas. A reducdo da
exposicdo a alérgenos conhecidos é fundamental, e pode envolver mudangas no ambiente do c&o, como
a remog&o de carpetes e o uso de filtros de ar (Alves et al., 2018). A terapia medicamentosa, que pode
incluir anti-histaminicos, corticoides ou imunossupressores, é frequentemente necessaria para controlar
a inflamagcdo e o prurido (Alcantara et al., 2022; Rodrigues, 2022). Além disso, dietas hipoalergénicas
especialmente formuladas para cdes com alergias alimentares podem ser benéficas (Kalil & Farias
2022). A imunoterapia, que envolve a administragdo de vacinas de alergia, pode ser usada para
dessensibilizar o cdo aos alérgenos especificos e tem mostrado resultados promissores em muitos casos
(Alcantara et al., 2022; Solomon et al., 2012; Zanon et al., 2008).

A DAC é uma condicdo crbnica que requer manejo continuo para manter a qualidade de vida do
animal afetado. Com um tratamento adequado, muitos cées podem viver confortavelmente, apesar de
sua predisposicdo para alergias. A compreensdo e 0 manejo eficaz dessa condicdo sdo essenciais para
melhorar a salde e o bem-estar dos cdes com DAC, refletindo a importancia de uma abordagem
integrada e personalizada no tratamento veterinario (Santos & Santos, 2016; Solomon et al., 2012;
Zanon et al., 2008).

Relato de caso

O céo, sem raca definida (SRD), com um ano de idade, apresenta um quadro o desenvolvimento da
dermatite atopica canina (DAC) acompanhado de otite recorrente. Desde a sua adogdo, 0 cdo tem
enfrentado episddios frequentes de otite, especificamente por Malassezia sp., sem envolvimento
bacteriano.
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O cdo segue uma dieta restritiva com ragdo hipoalergénica e faz uso de varias medicagdes e terapias
para gerenciar sua condi¢do. O tratamento inclui o uso de clorexidina, miconazol e 6mega 3, 6 e 9 trés
vezes por semana, além de suplemento vitaminico aminoacido e suplemento alimentar compostos por
acidos graxos essenciais derivados de peixes marinhos e 6leo de borragem para controle geral. Para o
manejo do prurido, ele recebe uma injecdo de Anticorpo monoclonal caninizado a cada guatro semanas.
Recentemente, 0 cdo também comecgou a receber imunoterapia como parte de seu regime de tratamento.

Na figura 1, observa-se uma inflamacé&o significativa no canal auditivo, caracterizada por eritema e
possivel otorreia. Essa inflamagdo € tipica dos casos de otite por Malassezia sp., que é a causa
predominante da otite no cdo. A inflamacdo e os sintomas associados, como prurido intenso e
desconforto, sdo controlados com o uso regular de clorexidina, miconazol e dmega 3, 6 € 9 que ajudam
a reduzir a carga de Malassezia sp. na orelha.

A figura 2 mostra a pele de animal que também ¢é afetada pela dermatite atopica. A condicéo
inflamatdria crénica é visivel, com éareas de eritema e possiveis infecgdes secundarias. O uso de
suplemento vitaminico aminoacido e suplemento alimentar compostos por acidos graxos essenciais
derivados de peixes marinhos e 6leo de borragem tem sido essencial para 0 manejo da condigdo cutanea,
ajudando a fortalecer a barreira da pele e a reduzir a inflamacdo. A aplicacéo regular de Anticorpo
monoclonal caninizado tem sido eficaz no controle do prurido, proporcionando alivio significativo.

Figura 1. Inflamacéo significativa no canal auditivo.

Figura 2. Pele do animal afetada pela dermatite atépica

A imunoterapia foi recentemente introduzida no regime de tratamento do animal com o objetivo de
modulacdo da resposta imunoldgica a longo prazo. A expectativa é que a imunoterapia, ao longo do
tempo, ajude a reduzir a frequéncia e a gravidade dos episodios de otite e da dermatite atopica. O manejo
da otite recorrente do animal exige uma abordagem multifacetada, que inclui cuidados regulares com os
ouvidos, uso de medicamentos tdpicos e sistémicos, e terapias para controle do prurido e da inflamacao.
A combinagdo de dieta restritiva e terapias especificas tem sido fundamental para a manutencdo da
qualidade de vida do animal.

Resultados e discussao

O diagnostico da DAC no animal foi confirmado por meio de uma avaliacdo clinica detalhada, que
incluiu historico clinico, observagéo dos sintomas e exclusdo de outras condi¢fes dermatoldgicas. Testes
alérgicos especificos ajudaram a identificar os alérgenos responsaveis, facilitando a personaliza¢éo do
plano de tratamento.

A estratégia de manejo da DAC incluiu inicialmente o uso de terapias medicamentosas, como anti-
histaminicos, corticoides e imunossupressores, que foram fundamentais para controlar a inflamagéo e o
prurido intenso. A introducao do anticorpo monoclonal caninizado, administrado a cada quatro semanas,
foi um avanco importante, proporcionando alivio rapido e duradouro dos sintomas de prurido.
Paralelamente, a imunoterapia foi iniciada com o objetivo de dessensibilizar o sistema imunolégico do
cdo aos alérgenos especificos identificados, promovendo uma resposta menos intensa e reduzindo a
frequéncia dos episodios alérgicos. Embora ainda seja cedo para avaliar completamente os resultados
da imunoterapia, 0s sinais iniciais de resposta positiva sugerem que esta pode ser uma op¢éo eficaz a
longo prazo.
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A imunoterapia foi introduzida como uma estratégia a longo prazo para modular a resposta
imunoldgica do cdo. Esta abordagem tem como objetivo dessensibilizar o cdo aos alérgenos especificos,
reduzindo a frequéncia e a gravidade das reacGes alérgicas. Embora ainda seja cedo para avaliar
plenamente os resultados da imunoterapia, 0s primeiros sinais sao promissores.

Além disso, 0 manejo da otite recorrente, causada principalmente pela infec¢do por Malassezia sp.,
envolveu um regime rigoroso de limpeza auricular e tratamento topico com clorexidina, miconazol e
suplementacdo com acidos graxos dmega 3, 6 e 9. A combinagdo desses agentes terapéuticos ajudou a
reduzir a carga microbiana no canal auditivo, prevenindo infec¢des secundarias e controlando a
inflamacéo local. O ajuste na dieta do cdo, com a introducdo de uma alimentacao restritiva para evitar
alérgenos alimentares conhecidos, também foi crucial para minimizar as exacerbacdes tanto da DAC
quanto da otite.

O desenvolvimento da dermatite atopica canina e a otite recorrente sdo condigdes que frequentemente
coexistem em cdes, como demonstrado no caso deste cdo. Estudos anteriores indicam que a dermatite
atépica é um dos principais fatores predisponentes para otites crénicas em cées, devido a inflamagéo
persistente e a ruptura da barreira cutanea, facilitando a colonizagdo por Malassezia sp. (Brar et al., 2017).

Segundo Hobi et al. (2023), a inflamagdo crbnica da pele e do canal auditivo em cdes com DAC cria
um ambiente propicio para infec¢des secundarias por Malassezia sp., que sdo notoriamente dificeis de
erradicar sem um manejo adequado. O cdo, como observado, apresenta um quadro classico onde a otite
recorrente por Malassezia sp. € uma complicagéo constante de sua dermatite atopica.

A eficécia do Anticorpo monoclonal caninizado no controle do prurido em cées com dermatite
atépica é bem documentada na literatura. Segundo Gedon & Mueller (2018), o uso de Anticorpo
monoclonal caninizado proporciona um alivio significativo do prurido em cées atdpicos, melhorando a
qualidade de vida dos animais. No animal, a administracdo de Anticorpo monoclonal caninizado a cada
quatro semanas foi essencial para manter o prurido sob controle, reduzindo a necessidade de
intervengdes adicionais.

A imunoterapia, recentemente iniciada no animal, é uma abordagem terapéutica recomendada para
0 manejo a longo prazo de alergias atopicas. Lopes (2010) sugerem que a imunoterapia pode ajudar a
modificar a resposta imunoldgica do cdo, diminuindo a gravidade das rea¢des alérgicas com o tempo.
Embora ainda seja cedo para avaliar os resultados em céo, a inclusdo desta terapia no seu plano de
tratamento € um passo positivo em dire¢do a um manejo mais sustentavel de sua condigao.

O manejo integrado, que inclui o uso de clorexidina, miconazol e dmega 3, 6 e 9, foi eficaz na reducédo
da carga de Malassezia sp. no canal auditivo deste paciente. A literatura indica que tratamentos
antifangicos topicos sdo essenciais para o controle da otite por Malassezia sp. (Custddio, 2019; Gheller
et al., 2017; Teixeira et al., 2019). O regime de tratamento adotado para o animal, com a aplicagdo
regular desses medicamentos, tem ajudado a manter a otite sob controle (Linzmeier & Avanza, 2009).

Consideragdes finais

Este estudo de caso ilustra de forma detalhada os desafios e as complexidades envolvidas no manejo
integrado da Dermatite Atdpica Canina (DAC) e da otite recorrente, demonstrando a importancia de um
tratamento personalizado e adaptavel para cdes com condi¢Bes cronicas inter-relacionadas. Uma
abordagem multifacetada foi implementada para abordar as diferentes dimensdes dessas doencas, o que
permitiu ndo apenas o controle dos sintomas, mas também uma melhora significativa em sua qualidade
de vida. Além disso, se enfatiza a necessidade de mais pesquisas sobre a interagdo entre DAC e otite
recorrente, especialmente no que diz respeito a identificagdo de novos tratamentos e abordagens
preventivas que possam oferecer alivio eficaz e sustentavel para os cdes afetados. Por fim, este relato
serve como um guia valioso para veterinarios e proprietarios, mostrando que o tratamento bem-sucedido
de condigBes complexas como a DAC e a otite recorrente depende de uma estratégia abrangente,
continua e adaptavel, focada no bem-estar integral do animal.
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