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Introducéo

O sistema cardiovascular de animais de companhia pode ser afetado por diversas
enfermidades, sendo a endocardiose da valva mitral a cardiopatia mais frequente em cées,
seguida pela cardiomiopatia dilatada (Borgarelli et al., 2012) e, nos gatos, a cardiomiopatia
hipertrofica.

A endocardiose de mitral possui maior prevaléncia em cdes de pequeno porte, sem
distincdo de sexo. As racas mais comumente afetadas incluem Shih-Tzu, Lhasa Apso,
Doberman Pinscher Miniatura, Chihuahua, Poodle e Cavalier King Charles Spaniel, com faixa
etaria a partir dos seis aos onze anos (Borgarelli et al., 2012).

Essa doenca ndo possui etiologia devidamente estabelecida, contudo fatores genéticos
ja foram identificados como possiveis gatilhos, assim como mediadores inflamatéorios. Na
endocardiose, temos a mudanca do tecido de revestimento da valva mitral, onde as alteragoes
endoteliais desencadeiam a deformidade do aparelho valvar, associado a deposi¢do de
mucopolissacarideo no interior dos folhetos valvares e a mudanca de composicdo do colageno
valvar (Fox, 2012).

Na evolugdo do quadro de endocardiose, a degeneracdo valvar apresenta padréo
mixomatoso, com envolvimento dos folhetos septal e parietal, bem como as cordoalhas
tendineas. Com a alteracdo estrutural da cordoalha pela metaplasia, esta torna-se menos
flexivel, podendo ocasionar a ruptura e desenvolver o quadro de insuficiéncia cardiaca
congestiva esquerda aguda (Fox, 2012).

Neste relato, objetivou-se a descricdo de um caso clinico sobre ruptura da cordoalha
tendinea em um animal com mais de nove anos de idade com sinais clinicos estabilizados por
meio farmacoldgico, sem o desenvolvimento de quadro de insuficiéncia cardiaca congestiva

passada dez meses do diagnostico.
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Material e Métodos

Um cdo macho da raca Doberman Pinscher Miniatura de 9 anos, pesando 2.2kg, foi
encaminhado ao Servico de Cardiologia Veterinaria do Instituto Federal Catarinense campus
Araquari para avaliagdo clinica cardiolégica dado a queixa do proprietario de sincopes. Na
anamnese, o proprietario relatou que o animal, desde os 5 anos de idade, apresentava tosse seca,
sincope, perda do controle muscular com tremores de membros e cabeca, e estes se tornaram
cada vez mais frequentes a medida que o tempo passava. Ademais, 0 proprietario relatava tosses
noturnas e episodios com perda transitéria da consciéncia. Ainda, comentou normouria,
polidipsia, normoquesia e normorexia. Em relagdo ao exame fisico, os achados mais evidentes
foram a frequéncia cardiaca e esta mostrou-se regular com 112bpm e taquipnéia. A mucosa oral
apresentava-se ciandtica em momentos de agitacdo com TPC — teste de perfusao capilar - maior
que dois segundos. O animal apresentava reflexo tussigeno positivo com episddio de tosse
produtiva na consulta com secrecdo mucosa e possuia desidratacdo de 8% com temperatura
retal de 39,2°C.

Na ausculta cardiaca, evidenciou-se ritmo irregular com presenca de sopro
holossistdlico em foco mitral grau V/VI com irradiacdo associado a frémito toracico. Pulso
normocinético regular aos batimentos cardiacos. Ao avaliar os campos pulmonares por meio da
ausculta, estertores umidos em lobos caudal esquerdo e médio foram identificados associados
a sibilos. Na palpacdo abdominal, evidenciava-se hepatomegalia em regido epigastrica com
borborigmos intestinais normais.

Ap6s os achados de anamnese, histérico e exame fisico, foram solicitados exames
complementares de hematologia, perfil bioquimico, eletrocardiografia e ecocardiografia.

No hemograma, foi identificada uma possivel hemoconcentracdo pelo aumento do
hematdcrito e concentracdo de hemoglobina associado a hemoglobina corpuscular média, sendo
o leucograma dentro de parametros fisiol6gicos; por sua vez, no exame bioquimico, foram
analisados marcadores da funcdo hepatica (fosfatase alcalina, alanina aminotransferase) renal
(creatinina, uréia) e glicemia, sendo a fosfatase alcalina a Unica com alteragéo (151,6UI/L; faixa
de referéncia:10 a 92 UI/L) (Bush, 2004).

No exame eletrocardiografico, foi identificado um ritmo regular com taquicardia sinusal
com presenga de marca-passo migratério (Figura 1). No ecocardiograma, com o auxilio do
método Doppler, evidenciou-se regurgitacdo importante em valva mitral, apresentando ruptura

de cordoalha tendinea do folheto septal (Figura 2A) e valva tricuspide com regurgitacao
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moderada. Além da alteracdo estrutural do aparato valvar, a cdAmara atrial esquerda apresenta-
se aumentada (1,52) e aumento da relagdo AE:Ao - atrio esquerdo e artéria aorta- (1,39). A
respeito do ventriculo esquerdo, este possuia didmetro sistolico normal com fracdo de
encurtamento aumentada, sendo associado ao discreto aumento do didmetro diastolico da
referida cdmara. Além disso, observou-se hipertrofia excéntrica do ventriculo esquerdo de grau
discreto a moderado caracteristico da sobrecarga de volume. Baseado nos achados clinicos e
dos exames complementares, o paciente foi diagnosticado com doenca valvar mitral crénica

com ruptura de cordoalha tendinea.

Exame: Lost, Macho, Canina, Pinscher Miniatura - 30/10/2015 17:46:15 - 50.0 mm/s (N)
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Figura 1: Tracado eletrocardiogréafico do paciente demonstrando a taquicardia sinusal pelas deriva¢oes

monopolares e bipolares associado ao marca-passo migratério (*) pela morfologia da onda P.

Figura 2: Ecocardiograma do paciente evidenciando o jato regurgitante (A) pelo espectro de cores

caracteristico da endocardiose de mitral, com alteracdo de ecogenicidade do folheto septal (B) onde se
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visualiza a alteragdo da cordoalha tendinea (B, D). Alteracdo da fungdo ventricular diastélica associado
a sobrecarga de volume e aumento da fragdo de encurtamento aumentada (D).

Tendo a confirmacdo do quadro de endocardiose de mitral, foi iniciado a terapia com
maleato de enalapril (1,2mg, BID, VO), furosemida (4,6mg, BID, VO), espironolactona
(2,3mg, SID, VO) e pimobendam (0,3mg, SID, VO).

Diante do quadro apresentado, o paciente foi acompanhado e reavaliado quatro meses
depois da terapia, apresentando-se mais alerta, mucosas normocoradas, normopnéia e auséncia
de eventos de sincope. O animal segue sendo acompanhado e, onze meses apos o0 diagnaostico,

permanece estavel o quadro de endocardiose de valva mitral.

Resultados e discusséo

A prevaléncia de endocardiose de mitral tornou-se presente em cdes com idade avancada
de pequeno porte (Perin et al., 2007), sendo esta progressiva e podendo ser assintomatica no
comeco da patologia devido a alguns mecanismos compensatorios do organismo (Borgarelli et
al., 2012; FOX, 2012). Dentro destes, € comum visualizar o aumento da frequéncia cardiaca e
da musculatura do ventriculo esquerdo, além da dilatacdo do mesmo e hipervolemia (Ferreira
etal., 2011).

Apo6s o comprometimento dessas estruturas, a doenga valvar cronica em cées apresenta
sopro holossistdlico no lado esquerdo apical do térax com graduacao proporcional ao grau de
severidade da regurgitacdo valvar (Borgarelli et al., 2012), conforme identificado nesse caso.
Baseado nas caracteristicas de fisiopatogenia, uma ou mais consequéncias, sdo esperadas, como
(1) regurgitacdo sistolica do ventriculo para o atrio esquerdo; (2) remodelamento ventricular e
atrial esquerdos; (3) ruptura de cordoalha tendinea; (4) lesdes em jato na parede atrial esquerda.

Os sinais clinicos identificados séo correlacionados ao baixo débito cardiaco, a exemplo
da intolerancia ao exercicio, tosse, dispneia; e de descompensacdo, como ascite, efusdo pleural,
crepitacdes pulmonares, taquicardia, taquipneia (Atrikns, 2012).

O manejo terapéutico do quadro clinico de endocardiose de mitral envolve reduzir a
sobrecarga de volume sanguineo por meio do uso de medicamentos, cujos principios ativos
estimulam a diurese para controlar e reduzir a volemia e, consequentemente, diminuir a pressao
sanguinea, além de ajudarem na contratilidade e vasodilatagdo, melhorando a circulagdo

sistémica (Spinosa, 2006).
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Concluséao

A ruptura de cordoalhas tendineas representa, hoje, uma das causas mais comuns de
regurgitacao e, por consequéncia, insuficiéncia mitral, ndo tendo uma etiologia bem definida.
Normalmente, espera-se uma baixa expectativa de vida, no entanto, com o diagnoéstico e
constatagdo da patologia deste caso clinico, foi possivel visualizar uma sobrevida maior que a

esperada de cinco anos bem como a estabilizacdo do quadro a partir da utilizacao de farmacos.
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