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RESUMO

A Doenca Mixomatosa da Valvula Mitral (DMVM) é a doenca cardiaca
adquirida mais comum na espécie canina, representando cerca de 75% das
doencas cardiacas de cées adultos, € uma doenca progressiva e cronica, que
consiste na endocardiose da valvula esquerda do coracdo, conhecida como valvula
mitral, que ao sofrer a degeneracdo passa a levar o animal a um quadro de
insuficiéncia cardiaca congestiva. Estudos demonstram que cerca dos 30% dos
pacientes que apresentam endocardiose valvar do lado esquerdo, também
apresentam alteracdes na valvula do lado direito, denominada valvula tricaspide,
tais alteracfes em valvulas, geram o quadro conhecido como insuficiéncia cardiaca
congestiva (ICC), denominado como: ICCE ( insuficiéncia cardiaca congestiva
esquerda) em casos de endocardiose mitral, e ICCD (insuficiéncia cardiaca
congestiva direita) em casos de endocardiose de tricuspide, de maneira geral a
doenca costuma ter uma progressao lenta, porém, é considerada uma doenca com
progressdo imprevisivel, variando de caso a caso. E uma doenca com incidéncia
maior em caes de pequeno porte (com menos de 20kg), e com uma prevaléncia 1,5
vezes maior em cédes machos do que fémeas. O objetivo deste relato foi relatar um
caso de DMVM em um céo, relatando a abordagem e protocolo utilizado,
comparado ao que determina o consenso de 2019 “Guidelines for the diagnosis and

treatment of myxomatous mitral valve disease in dogs”.

Palavras-chave: Doenca mixomatosa. Valvula mitral. Insuficiéncia cardiaca

congestiva. Endocardiose.



ABSTRACT

Myxomatous Mitral Valve Disease (MVMD) is the most common acquired
heart disease in canine species, representing about 75% of heart diseases in adult
dogs, it is a progressive and chronic disease, which consists of endocardiosis of the
left heart valve, known such as the mitral valve, which, when degenerated, leads the
animal to congestive heart failure. Studies show that about 30% of patients who
have left-sided valve endocardiosis also have changes in the valve on the right side,
called the tricuspid valve, such changes in valves generate the condition known as
congestive heart failure (CHF), known as: ICCE (left congestive heart failure) in
cases of mitral endocardiosis, and ICCD (right congestive heart failure) in cases of
tricuspid endocardiosis, in general the disease usually has a slow progression,
however, it is considered a disease with unpredictable progression, varying from
case to case. It is a disease with a higher incidence in small dogs (less than 20 kg),
and with a prevalencel.5 times higher in male than female dogs. The objective of
this report was to report a case of DMVM in a dog, reporting the approach and
protocol used, compared to what determines the 2019 consensus “Guidelines for

the diagnosis and treatment of myxomatous mitral valve disease in dogs”.

Keywords: Myxomatous disease; Mitral valve; Congestive heart failure;

Endocardiosis.
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1 INTRODUCAO

A degeneracdo mixomatosa da valva mitral (DMVM), também conhecida
como endocardiose mitral ou fibrose crénica da valva mitral, é a principal afec¢éo
cardiaca que acomete os cdes, podendo levar a insuficiéncia cardiaca (IC), com
baixa sobrevida do animal (OLIVAES, 2010). Aproximadamente 10% dos casos de
atendimentos na clinica consistem em doencas cardiacas (KEENE et al,2019). A
doenca mixomatosa da valva mitral (DMVM) € a cardiopatia adquirida de maior
prevaléncia em caes, sendo responsavel por aproximadamente 75% de todas as
cardiopatias nesta espécie, podendo acometer até 85% dos cdes de pequeno porte
com idade igual ou superior a 13 anos (SOUSA, 2019). A prevaléncia e progressao
da doenca mixomatosa da valva mitral esta fortemente ligada a idade, raca e sexo
(BORGARELLI & HAGGSTROM, 2010; FOX, 2012).

A DMVM consiste-se na fragmentacdo e alteracdo da disposicdo do
colageno e elastina, e acumulo de mucopolissacarideos, que enfraquecem e
espessam o aparelho valvar, caracterizando entdo, uma degeneragdo mixomatosa
(NELSON & COUTO, 2006).

Os principais sintomas observados em cdes com DMVM séao: tosse, cianose,
fraqueza, intolerancia a exercicios e sincope, 0s principais agravamentos
decorrentes da DMVM séao a hipertensao arterial pulmonar, edema pulmonar, ICCD,
efusdo pleural, pericardica, ascite, e ingurgitamento dos vasos hepaticos e
esplénicos, levando a congestdo (KVART & HAGGSTROM, 2004; ABBOTT, 2006;
NELSON & COUTO, 2006; BONAGURA & SISSON, 2008; ATKINS et al., 2009).

A radiografia de torax, eletrocardiografia e a ultrassonografia abdominal
podem ser exames auxiliar ao diagnéstico da DMVM, porém é através da
ecocardiografia que o diagndstico é fechado e a doenca estagiada, o modo
bidimensional (B) e modo M, permitem a visualizagdo dos folhetos espessados e o
reconhecimento da dilatacdo das camaras cardiacas esquerdas. Com o Doppler, é
possivel fazer a avaliacdo da presenca e intensidade da regurgitacdo do sangue,
bem como sua localizagdo (KVART & HAGGSTROM, 2004; MARTINS, 2008;
BOON, 2011).

No ano de 2019 foi publicado um novo guideline para o estadiamento da
DMVM pelo Colégio Americano de Medicina Interna Veterinaria (ACVIM), possuindo

maior acuracia ao associar os achados clinicos com as alteragbes morfolégicas,
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visando sempre adotar a conduta ideal para cada estagio da doenca (KEENE et al,
2019).
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2 ESTADIAMENTO DA DOENCA

No ano de 2019 o American College of Veterinary Internal Medicine
(ACVIM), criou a diretriz que promove a classificacdo e recomendacdo de
tratamento vide o estagio em gque o paciente se encontra, sendo eles estagio: A, B,
C e D. No primeiro estagio, conhecido como estagio A, estdo presentes os animais
de racas que naturalmente ja possuem predisposicdo genética a apresentar a
doenca, sendo eles: Cavalier King Charles Spaniel, Maltés, Yorkshire Terrier,
Poodle Toy, dentre outras racas de pequeno porte (KEENE et al,2019). O estagio
B, € subdividido em estagio B1 e B2, sendo o estagio B1, estagio em que paciente
ainda é assintomatico e ndo precisa de tratamento, apresentando sopro cardiaco
em foco mitral, com sinais estruturais de degeneracdo valvar ao exame
ecocardiografico, porém sem repercussées hemodinamicas e sem remodelacao
cardiaca, com relacdo AE/AO (Atrio esquerdo/aorta) <1,6 e com a medida LVIDD
(didametro normalizado do ventriculo esquerdo) dentro do valor de referéncia, sendo

ela:

Tabela 1 - Valor de referéncia por peso do LVIDD

BW (kg) LVIDD (cm)
17
21
24
246
27
29
30
3.1
32
33
34
3.5
36
37
38
38
39
40
40
41
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Fonte: KEENE et al,2019.
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Figura 1- Imagem ecocardiogréafica da relacédo atrio esquerdo/aorta

Fonte: KEENE et al, 2019.

A imagem acima mostra o corte ecocardiografico AE/AO, uma das medidas
utilizadas para avaliagdo do remodelamento cardiaco, o corte faz a medida e
comparacao da relacdo entre o atrio esquerdo e a artéria aorta, onde esta relacéo
nao pode ultrapassar o valor de 1,6.

O estagio B2, assim como no estagio Bl, € assintomatico, com sopro
também auscultadvel em foco mitral, porém com agravamento do remodelamento
cardiaco, e repercussdo hemodinamica. Apesar de ser uma fase ainda
assintomatica, o guideline de 2019 identificou que pacientes podem se beneficiar
de inicio do tratamento com Pimobendam na dose de 0,25 — 0,3 mg/kg, como
forma de melhorar a sobrevida do paciente (KEENE et al,2019).

O estagio C € o estado em que as alteracdes causadas pela doenca
comecam a gerar sinais clinicos no animal, e afetar sua qualidade de vida, na
grande maioria das vezes o primeiro sinal a aparecer no estagio C, é o edema
pulmonar cardiogénico. Nesta fase da DMVM é recomendado um tratamento mais
completo, com mais medicagbes como diuréticos, inibidores de enzima conversora
de angiotensina, e em

alguns casos vasodilatadores (KEENE et al,2019).

O estagio D é o estagio final da DMVM, onde os sinais clinicos de
insuficiéncia cardiaca encontrados no paciente sdo refratarios ao tratamento

padréo da doenca, estes pacientes acabam por requerer estratégias de tratamento
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mais avancadas ou especializadas, para permanecerem clinicamente confortaveis
com sua doenca (KEENE et al, 2019).
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3 OBJETIVO

O objetivo deste trabalho é apresentar um relato de um caso de uma
cardiopatia, neste caso em especifico, de um paciente com doenca mixomatosa da
valvula mitral, descrevendo como foi toda conducdo do caso, deste o primeiro
atendimento, até o progndstico do animal, e paralelamente, fazer o comparativo

com o indicado pelo consenso e literatura, com o que é feito na pratica.
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4 DESCRICAO DO CASO

O animal escolhido para o relato foi um céo, Pinscher, fémea, de 9 anos de
idade, o atendimento foi feito na clinica veterinaria Paiol sede Itaim no dia 24 de
fevereiro de 2023. O principal motivo que levou tutora a procurar atendimento
clinico foi o cansaco frequente notado no animal, ela relata que animal andava
muito prostrada, e que recentemente animal estava apresentando também
engasgos.

Ao iniciar atendimento com o clinico geral no dia 18 de fevereiro de 2023, o
clinico solicitou exames de check-up rotineiros como: hemograma, Alt, FA, Ureia e
creatinina, e a realizacdo do eletrocardiograma. Apés o resultado dos exames, foi
relatado pelo clinico que ndo houveram achados nos exames solicitados que
justificassem aos sinais clinicos do animal. Foi receitado entdo pelo clinico %
(meio) comprimido de Maleato de Enalapril 5 mg, uma vez ao dia, durante 5 dias,
vide a suspeita de uma possivel doenca valvar cardiaca, o objetivo do clinico foi de
continuar mantendo estavel o quadro do animal até o dia da consulta com
especialista.

No dia do atendimento com cardiologista, foi realizado exame de
ecodopplercardiograma para avaliacdo morfolégica e funcional do coracdo, e
confirmacéo de possivel cardiopatia, onde foi concluido através das mensuracdes
de camara e de fluxos, que o animal apresentava uma insuficiéncia mitral de grau
importante e uma insuficiéncia de valva tricispide discreta, dentro da rotina da
cardiologia, o grau de regurgitacdo do sangue dos ventriculos para os atrios junto a
repercussao hemodinamica, determina o grau de importancia da insuficiéncia, é
utilizado a ferramenta do doppler colorido para inspecionar a quantidade de sangue
sofrendo refluxo, sendo o grau discreto um grau onde ocorre regurgitacdo bem
peguena de sangue, cerca de 10 a 25% da area total da camara cardiaca, e o grau
importante onde existe uma regurgitacdo de cerca de mais 50% do sangue do
volume total dos atrios. Essa avaliacdo junto a avaliagdo do aumento de atrio
esquerdo e ventriculo esquerdo, caracteriza o animal como paciente de estagio C
da doenca valvar, segundo classificacdo do guidelines for the diagnosis and
treatment of myxomatous mitral valve disease in dogs publicado em 11 de abril de
2019 pelo ACVIM.

Nas imagens ecocardiograficas € possivel visualizar o grau de regurgitagdo



do sopro mitral, e o remodelamento das camaras cardiacas, como demonstrado

nas figuras 2 a 4.

Figura 2 - Imagem ecocardiografica do corte apical quatro camaras com color

(@2 MARCO CARDINALE LUNA C F PINS 94, MI12 Tis07 6S

\ééji}ﬁ 02/23 14:07:23 ADM NATHALY CAO_P
@ G VTFR 28
" AO% 100
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Fonte: Imagem gentilmente cedida pelo Médico Veterinario Marco Cardinale (2023).
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Figura 4 - Imagem ecocardiografica da relacéo atrio esquerda/aorta da paciente.
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Fonte: Imagem gentilmente cedida pelo Médico VeterindrioMarco Cardinale (2023).

Durante realizacdo da anamnese, tutora relata normodipsia, normostenuria,
normorexia e normoquesia, relata que animal se alimenta somente de racao, e que
animal ndo teve episodios de alteracdo em fezes, ou vdmito recentemente.

Ao exame fisico, animal apresentava peso de 8,4 kg, levemente prostrado,
com hidratacéo e tempo de prega cutédnea adequada (<2), mucosas normocoradas,
tempo de preenchimento capilar normal de 2 segundos, linfonodos em tamanho
normal, feito teste de reflexo de tosse em regido de traqueia, onde ele se mostrou
negativo, auséncia de pulso jugular. Com relacdo a auscultacdo, o foco mitral
apresentava um sopro de grau 1V, com o foco da tricispide apresentando um sopro
de grau Il, e ausculta pulmonar limpida.

Foi realizada a afericAo da pressdo arterial, utilizando membro anterior
direito do animal, com animal no colo da tutora, e utilizando manguito de numero 3,
as 5 afericbes da presséao arterial deram igual valor de 140 mmhg.

Apos o término do exame fisico, foi feito a prescricdo das medicacdes, sendo
elas: Pimombendan manipulado na dose de 0,25 mg/kg BID, Furosemida na dose
de 1 mg/kg BID, Maleato de enalapril na dose de 0,5 mg/kg BID, e Espironolactona
1mg/kg SID.

Devido preocupacdo com as alteracdes que o tratamento com diuréticos

pode causar ao sistema renal, foi solicitado novamente ureia, creatinina, urinalise e
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relacdo proteina/creatina urinaria. Foi solicitado também raio-x de térax em 3
projecOes para avaliacdo de torax, como demonstrado em figura 5 e exame 4 DX
para descartar possibilidade de dirofilariose, visto que tem se observado
crescimento de casos em regides néo litoraneas, principalmente na regiao do alto
tieté e zona leste de S&o Paulo. Foi feita solicitacdo do retorno com prazo maximo
de 30 dias.

No dia 23 de margo de 2023 foi feito retorno do animal, a tutora retornou com
resultado dos exames solicitados, onde a radiografia demonstrou um aumento de
atrio esquerdo, como ja esperado e confirmado no ecocardiograma, e o restante
dos exames ndo apresentaram alteracoes significativas ao paciente, 0 exame para
investigacdo de dirofilaria ndo pode ser realizado por restricbes financeiras da

tutora.

Figura 5 - Radiografias de térax da paciente

o T

Fonte: Clinica veterinaria Paiol

Ao exame fisico, animal apresentou perca de 600g de peso, provavelmente
vinculado a retomada dos exercicios, estava extremamente agitado durante
atendimento, e tutora relata que ela esta superativa em casa. Os parametros fisicos
se mantem o0s mesmos dos avaliados na primeira consulta, mucosas
normocoradas, hidratagcdo adequada, normodipsia, normostenuria, normorexia e
normoquesia. Tutora relata que animal ndo apresenta mais tosse, e nem
intolerancia a exercicio, se mantendo sem qualquer sinal clinico da cardiopatia. Foi
novamente aferido a pressao arterial, utilizando manguito 3, e fazendo afericdo no
membro anterior direito com animal no colo de tutora, os valores da pressao arterial
se mantiveram entre 170 e 180 mmhg, estando mais alto que no atendimento
anterior, porém, animal estava extremamente agitado, interferindo no valor da

presséao arterial se comparado ao atendimento anterior.



Foi dada entéo alta do animal, mantendo as doses da medicacéo, e

solicitado reavaliacéo periddica de 4 a 6 meses.

24
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5 DISCUSSAO

Como ja apresentado, o paciente atendido foi uma cadela sem raca definida,
de pequeno porte, de 9 anos de idade, que apesar de ndo condizer a literatura
como uma das racas predispostas a doenca valvar mitral, possui a faixa etaria e
porte descrito pela literatura como de maior incidéncia para a DMVM, onde a
prevaléncia da doenca varia entre as racas de porte médio e pequeno com idade
avancada segundo GARNCARZ et al., 2013; MEURS et al., 2018.

Como descrito por KIM et al., (2017), os principais sinais clinicos descritos
pelo tutor e observados durante o exame fisico de um paciente cardiopata séo:
sopro cardiaco, tosse seca, dispneia, taquipneia, ortopneia, hiporexia, caquexia,
letargia, intolerdncia ao exercicio e sincopes. Porém sabe-se também que os
animais com essa doenca podem apresentar-se assintomaticos (GARNCARZ et al.,
2013; KIM et al., 2017). No caso da paciente descrita no caso, ela ndo apresentava
muitos sintomas como apresentado na literatura, somente intolerancia ao exercicio
e a tosse seca, que a tutora acreditava se tratar de um engasgo.

RISHNIW (2018), descreve que os sopros cardiacos podem ser classificados
de grau 1 a 6, onde através das particularidades de cada grau durante exame
fisico, se faz o diagnostico do nivel do sopro. E identificado durante a ausculta da
paciente Luna, que ela possui um sopro em foco mitral de grau IV, indo de acordo a
descricdo de RISHNIW (2018), como um sopro audivel em grande area toracica,
porém com auséncia de frémito cardiaco. E no foco de tricispide, é possivel
auscultar um sopro de grau Il, que segue também as mesmas caracteristicas
descritas por RISHNIW (2018) sobre a classificacdo de grau Il, como um sopro
mais fraco, sem frémito, e de mais dificil auscultacdo, sendo notado somente apdos
segundos de auscultacdo em siléncio.

Com relacdo aos exames laboratoriais, a paciente ndo apresentou
alteragOes relevantes ao caso, e paralelamente ndo foi encontrado em literatura
nenhuma relacdo especifica da DMVM com alteragbes em hemograma, e exames
bioquimicos como ALT, FA, Creatinina, ureia e outros.

Com relacdo a radiografia toracica, a radiografia de torax € indicada como
triagem nos animais com suspeita clinica de DMVM (SANTOS, 2022). No caso
descrito, acabou ndo sendo solicitado de primeiro momento pelo clinico a

radiografia de torax para triagem, porém o cardiologista mesmo apos a realizagédo
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do ecocardiograma achou interessante a realizacdo do exame para descartar
possiveis afeccdes respiratdérias que poderiam estar associadas a doenca.
Segundo KEALY et al.,, (2016) é necessario que se solicite pelo menos duas
projecbes para 0 exame de rotina, sendo uma latero-lateral (LL) e outra ventro-
dorsal (VD), o escolhido neste caso foi que se realizasse trés projecdes para maior
avaliacao, fazendo duas latero- laterais em decubitos diferentes. Segundo autores
como ATKINS et al., (2009); BURCHELL & SCHOEMAN, (2014); CHAPEL et al.,
(2017), os achados esperados ao avaliar uma radiografia de térax de um paciente
como suspeita de doenca valvar mitral sdo: aumento do atrio esquerdo,
deslocamento dorsal do brénquio em regido esquerda, cardiomegalia evidente do
lado esquerdo, congestdo de veia pulmonar e presenca de edema pulmonar.
Entretanto no paciente deste caso, o Unico achado compativel com a literatura que
paciente apresentava, era o aumento de atrio esquerdo.

Com relacdo a eletrocardiografia, segundo descrito por SANTILI et. al.,
(2020), a duragédo da onda P no eletrocardiograma pode estar relacionada ao
aumento de atrio esquerdo, onde o aumento no valor de P acima de 40 ms em
cées de raca toy e pequeno porte, € um sugestivo de sobrecarga atrial esquerda e
aumento de atrio esquerdo, assim como: aumento na duracdo de complexo QRS
acima de 70 ms em derivacdo DIl, desvio de eixo médio elétrico de QRS em DIl
aumento na amplitude de onda R em DIl acima de 3,0 mV, e onda R acima de 0,5
mV em DI, podem estar relacionados a sobrecarga ventricular esquerda e aumento
de ventriculo esquerdo, lembrando que o lado esquerdo do coracdo é o lado
acometido pela DMVM. No caso deste paciente em questdo ndo € descrito pelo
profissional que realizou exame nada sugestivo de aumento de camara cardiaca,
indo contra ao que geralmente descreve literatura.

Conforme descrito por KEENE et al., (2019), é importante que se faca a
classificacdo do estagio da DMVM, e isto é feito através da realizacdo do
ecocardiograma para analise morfologica e funcional do coracéo, e a clinica do
animal. Conforme ja dito, pacientes que apresentam um valor de AE/AO acima de
1,6, e valor de LVIDd acima de 1,7, ja apresentando alguma sintomatologia clinica,
séo classificados como estagio C da doenca, o que € 0 caso da paciente deste
relato, que cumpre exatamente estes requisitos deste estagio.

Segundo KEENE et al., (2019), o manejo terapéutico indicado para o

paciente no estagio C consiste em: Furosemida 2 mg/kg duas vezes ao dia,
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Pimobendam 0,25 — 0,3 mg/kg duas vezes ao dia, inibidor de enzima conversora de
angiotensina (IECA) 0,5 mg/kg duas vezes ao dia e Espironolactona 2 mg/kg de 1 a
2 vezes ao dia. Em casos mais incomuns de DMVM acaba existindo necessidade
de terapia antiarritmica com digoxina 0,0025-0,005 mg/kg a cada 12 horas.
Paralelamente com o caso, a dose de inibidor de enzima conversora de
angiotensina foi igual ao proposto por KEENE et al., (2019), o pimobendam feito em
dose minima, e a furosemida e espironolactona feito metade da dose indicada por
KEENE et al., (2019). Mesmo utilizando metade da dose descrita na literatura como
ideal, paciente respondeu super bem ao tratamento, o que € extremamente
favoravel ao prognéstico do animal, a prépria literatura descreve que todos 0s
pacientes cardiopatas que fazem tratamento com diuréticos tendem a chegar ndo
s6 a um estado refratario e ndo responsivo ao tratamento, mas também a se
tornarem nefropatas, neste caso, a conduta de se fazer uma dose abaixo do
indicado pelo autor foi excelente, pois ird retardar o tempo de uma possivel
irresponsabilidade ao tratamento, e de uma possivel nefropatia.

Com relacdo a manejo dietético, KEENE et al., (2019) indica que se
preconize combater a caquexia cardiaca, fazendo sempre restricbes com
guantidade de sédio. J& neste caso, ndo foi feita nenhuma restricdo com relacao a
alimentacdo, possivelmente serd feita quando animal estiver em estagio D da
DMVM.

De maneira geral, a conducéo do tratamento e manejo ndo fugiu muito do
descrito em literatura, tendo poucas alteracdes que nao afetaram negativamente a

conducéo do caso.
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6 CONCLUSAO

A DMVM néo € uma patologia que pode ser considerada rara ou incomum,
como ja foi dito, ela é a cardiopatia de maior incidéncia dentro da clinica, onde as
cardiopatias representam 10% dos atendimentos totais, sendo assim, podendo ser
considerado uma patologia quase que “comum”. Ainda assim € uma patologia que
gera muita confusdo dentro da clinica, o clinico muitas vezes néo consegue
vincular os sinais clinicos do animal, a DMVM, ou muitas vezes atribuem a ela
sinais clinicos de que ndo necessariamente tem ligacdo com cardiopatia, como
convulsdes, tosse, ascite, efusdo pleural, dentre outros.

Outro ponto importante, € que se observa no cotidiano, que a maioria dos
clinicos ndo conseguem visualizar os fatores que caracterizam um paciente em
determinado estagio da doenca, ndo conseguindo encaminhar o paciente ao
especialista no momento ideal, e comprometendo progndstico do animal. Situaces
como essa, reforcam a importancia na realizacdo de um relato de caso como este,
para exemplificar cada vez mais casos de doenca valvar mitral para profissionais
menos habituado com pacientes cardiopatas.

Referente ao relato, foi possivel observar que assim como o descrito na
literatura, o tratamento do paciente em estagio C da doenca se feito de forma
correta e no momento adequado, sem esperar por uma descompensacao subita da
doenca, tem um excelente progndéstico. Nao esquecendo sempre de informar o
tutor, que o objetivo do tratamento ndo € curar o paciente, mas sim prolongar e

melhorar a qualidade de vida do animal.
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