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“A dificuldade humana de gostar de gatos esta diretamente ligada a incapacidade de amar sem

dominar.” Gongalves, A. P.



RESUMO

A relacdo entre a espécie humana e os animais tém se estreitado cada vez mais, essa
aproximacao propiciou o progresso da medicina veterinaria e consequentemente a expectativa
de vida de gatos e cdes. Atrelado a isso estd 0 aumento da prevaléncia de doencas tipicas de
animais de meia idade e idosos, tais como as cardiomiopatias. A literatura apresenta a
cardiomiopatia hipertrofica, restritiva, dilatada e arritmogénica do ventriculo direito como as
quatro afeccdes cardiacas em gatos. A cardiomiopatia hipertrofica pode ser priméaria quando o
distarbio é oriundo exclusivamente do miocéardio e secundario quando é proveniente de algum
desiquilibrio sisttmico. O principal achado que caracteriza essa afeccdo € a hipertrofia do
septo interventricular ou da parede livre ultrapassando seis milimetros na diéstole. Ja a
cardiomiopatia restritiva é caracterizada pela anormalidade da complacéncia ventricular
associada a aumento biatrial importante e auséncia de hipertrofia concéntrica. A
cardiomiopatia dilatada tem se tornado cada vez mais rara na medicina veterinaria, seu
principal achado no ECC é o aumento generalizado de todas as cadmaras associados a
importante disfuncdo sistolica. A quarta e mais rara delas é a cardiomiopatia arritmogénica do
ventriculo direito, essa afeccdo € caracterizada pela dilatacdo moderada a grave desse
ventriculo, com afinamento local ou difuso da parede do mesmo. A principal complicacao
dessa cardiopatia sdo os disturbios de ritmo relacionado a substituicdo do tecido atrofiado por
tecido gorduroso ou fibroso. O prognostico das alteracdes cardiacas € de reservado a ruim,
exceto na cardiomiopatia dilatada responsiva a suplementagdo com taurina. O tratamento para
essas afeccdes é baseado no controle de sinais congestivos, melhora no débito cardiaco e
controle de episddios tromboembolicos. Edificando os conhecimentos adquiridos na revisao
bibliografica propde-se revelar o perfil epidemiolédgico de achados ecodopplercardiograficos
de felinos com suspeita de afec¢Bes cardiacas na cidade de Porto Alegre. Foram incluidos no
estudo 90 felinos submetidos a ecodopplercadiograma por apresentarem suspeita clinica de
afeccdo cardiaca. O resultado desse estudo demonstrou que apenas 48,9% dos pacientes
apresentavam alguma alteracdo cardiaca, além disso revelou que felinos da raca persa séo
mais predispostos a apresentarem alteracGes no exame ecocardiografico (p<0,034) em
especial hipertrofia discreta do ventriculo esquerdo (p=0,0058). Revelou também que as
cardiomiopatias mais prevalente em Porto Alegre sdo a hipertrofica (n=7) e restritiva (n=5).
Concluimos a identificacdo de cardiomiopatia em felinos é um desafio clinico, sendo assim,
indica-se que todos os felinos, em especial os da raca persas, sejam submetidos a
ecodopplercardiografias periddicas sempre que apresentarem algum indicio de insuficiéncia
cardiaca.

Palavra-chave: cardiologia veterinaria, epidemiologia, ecodopplercardiograma, gatos.



ABSTRACT

The association of humans and pets is becoming ever closer, this heralds the progress
of veterinary medicine and, consequently, the life expectancy of cats and dogs. Associated
with this progress is the increase of geriatric and age associated diseases, such as heart
disease. Medical literature indicates hypertophic (HCM), resctrictive (RCM), and dialated
(DCM) cardiomyopathy, as well as right ventricle arrhythmogenic cardiomyopathy are
considered the most common types of heart diseases in cats. HCM may be primary, when the
ailment is of cardiac origin, or secondary, when it is fruit of systemic unbalance. The main
finding associated with HCM is the hypertrophy of the intraventricular septum or the free
wall, exceeding 6mm in diastole. RCM on the other hand is characterized by abnormal
ventricular compliance, associated with biatrial increase, and an absence of concentric
hypertrophy. DMC has become increasingly rare in cats. The main finding in ECC is the
increase of all chambers, with significant systolic dysfunction. The fourth and rarest is the
right ventricle arrhythmogenic cardiomyopathy. This is characterized by moderate to severe
ventricular dilatation with local or diffuse wall increase. Prognosis of cardiac diseases in the
cat are reserved or bad, except for taurine responsive DCM. Treatment of these diseases
should focus on the control of congestive signs, correcting cardiac output, and
thromboembolic episodes. Building on the knowledge obtained by the review, we propose to
reveal epidemiological findings of the ECC of cats with a clinical suspicion of cardiac disease
in Porto Alegre. The study included 90 cats that were submitted to a doppler echocardiogram
as a result of initial clinical suspicion of heart disease. The results found herein reveal the
difficulty that clinicians have when diagnosing feline heart disease, with only 48.9% of
forwarded cats actually presenting alterations in the image exam. Furthermore, Persian breed
cats were more likely to present alterations than the general population (p=0.034), especially
the hypertrophy of the left ventricle (p=0.0058). General prevalence results were as expected,
with HCM (n=7) and RCM (n=5) being the most frequent findings in the city. The difficulties
regarding initial diagnosis are evident in this study, the authors therefore recommend that
complementary exams, especially the Doppler echocardiogram, must be used whenever
available, for animals with a suspicion of heart disease.

Keywords: veterinary cardiology, epidemiology, echocardiography, cats.
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1. INTRODUCAO.

A relacdo entre a espécie humana e 0s animais tém se estreitado cada vez mais, essa
aproximacao propiciou o progresso da medicina veterinaria e consequentemente a expectativa
de vida de gatos e cdes. Atrelado a isso estd 0 aumento da prevaléncia de doencas tipicas de
animais de meia idade e idosos, tais como as cardiomiopatias.

As afeccdes cardiacas em felinos representam um desafio diagndstico para o clinico
médico de pequenos, em especial devido aos seus sinais clinicos serem, muitas vezes,
silenciosos e sO se apresentarem de maneira mais perceptivel para seus tutores em estados
tardios da doenca (RISHNIW, M. ; PION, P. D. 2011).

As doencas do miocardio nessa espécie sao caracterizadas por um conjunto de
afeccdes que comprometem a morfologia e a funcionalidade do miocéardio. Essas alteraces
podem ser primaérias, idiopaticas ou secundarias, acometer até 14,7% dos gatos (PAYNE et
al., 2015) e representar até 10% dos achados em necropsias (CHETBOUL & BIOURGE,
2010).

A literatura apresenta a cardiomiopatia hipertrofica, restritiva, dilatada e ventricular
direita arritmogénica como as quatro afecc¢bes cardiacas de maior relevancia em gatos.
Entretanto a classificacdo dessas afeccdes torna-se complexa devido as particularidades e
sobreposicao de achados clinicos e de imagem entre as diferentes doencas que acometem essa
espécie, dessa maneira usamos a nomenclatura cardiomiopatia ndo classificada quando a

mesma nao se classifica em nenhuma das afecc@es supracitadas (FERASIN, L. 2009).



2. DESENVOLVIMENTO

2.1 Reviséo bibliografica

2.1.1Etiologia

A etiologia das cardiomiopatias felinas ainda é uma incognita na medicina veterinaria.
Sabe-se até 0 momento que pacientes com maior producdo ou sensibilidade miocardica as
catecolamina, anormalidades coldgenas primais ou com resposta hipertrofica frente a
isquemia sdo mais predispostos a apresentarem cardiomiopatia hipertrofica. Além disso,
existem alteracdes hereditarias e genéticas no gene da proteina C ligada a miosina (MYBPC3)
nas racas Maine coon e Ragdoll, que podem implicar no desenvolvimento da cardiomiopatia
hipertrofica nesses animais (KITTLESON, et al.,, 2015). Outro fator importante no
desenvolvimento de cardiomiopatias, em especial a hipertréfica, sdo as desordens metabdlicas
tais como o hipertiroidismo, acromegalia, hipertensdo sistémica e, mais raramente, 0s
neoplasmas (SPALLA et al., 2016).

2.1.2 Cardiomiopatia hipertrofica.

A cardiomiopatia hipertréfica é a doenca de maior importancia e prevaléncia na
cardiologia de felinos. Essa afeccdo pode ser primaria ou secundaria e é caracterizada pelo
aumento do volume cardiaco associado a hipertrofia concéntrica ou assimétrica do ventriculo
esquerdo, com o septo interventricular ou parede livre ultrapassando 6 milimetros durante a
diastole (RISHNIW, M. PION, P. D. 2011).

2.1.2.1 Cardiomiopatia hipertréfica Primaria

A CMH priméaria também é conhecida como idiopatica devido a auséncia da
elucidacdo sobre sua etiologia. O termo primario refere-se a hipertrofia ocorrer devido a um
distdrbio inerente ao miocardio (SPALLA et al., 2016). Algumas racas como o Maine coon e
0 Ragdoll sdo mais predispostas a apresentarem essas afec¢es devido a mutaces no gene da
proteina C ligada & miosina cardiaca, entretanto nem todos 0s gatos dessas ragas com
evidéncias de CMH possuem essas mutagfes, assim como nem todos que apresentam essa

mutacdo desenvolvem CMH. Outras ragas como o British Shorthair, Norwegian Forest Cat,
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Scottish Fold, Bengal, Rex e Persas também sdo mais predispostas, contudo, ainda ndo ha
uma justificativa genética para o desenvolvimento de CMH nesses pacientes (KITTLESON et
al., 2015).

A fisiopatologia dessa doenca ainda nao esta totalmente esclarecida, contudo acredita-
se que esteja relacionada a funcdo anormal do sarcomero cardiaco, responsavel pela ativacéo
inadequada dos processos de sinalizacdo celular, que eventualmente repercutem em
hipertrofia e desarranjo dos midcitos, aumentando a sintese de coladgeno. O resultado dessas
alteracdes € o espessamento da parede do ventriculo esquerdo ou do septo interventricular,
que, superando seis milimetros, passa a ser considerado compativel com CMH. A hipertrofia
do miocérdio e as alteracGes que a acompanham aumentam a rigidez da parede ventricular,
reduzindo a capacidade de distenséo ventricular, promovendo disfuncédo diastolica. O prejuizo
dessa fase cardiaca resulta em menor volume bombeado, contribuindo para a ativacdo neuro-
hormonal visando compensar os prejuizos inerentes a essas condi¢des (RISHNIW, M.; PION,
P. D. 2011).

Felinos acometidos podem ser assintomaticos durante anos ou por toda a vida.
Entretanto a maioria dos pacientes apresenta sinais como dificuldade respiratoria, cansaco,
taquipneia, dispneia e até tromboembolismo. O prognostico desses gatos € de reservado a
ruim sendo a expectativa média de sobrevida desses pacientes é de 865 dias (SPALLA e al.,
2016).

2.1.2.2 Cardiomiopatia hipertrofica secundaria

A CMH secundéria costuma ser associada a disturbios endocrinos, deficiéncias
nutricionais, toxicos ou hipertensivos (PETRIE, et al., 2005 ; FUENTES, et al., 2009). A
desordem enddcrina mais prevalente em felinos € o hipertiroidismo. Sua origem esta
relacionada com excesso de produgdo do hormonio tiroidiano tiroxina total 4 (T4). Os
horménios T3 e T4 contribuem para a producdo de miosina e ampliam o numero de canais de
calcio, sendo assim, participam de maneira direta na contracdo cardiaca. O aumento desses
niveis pode estar relacionado a neoplasmas benignos como adenomas ou malignos como
carcinomas (KEMPPAINEN, 2011). O papel do hipertiroidismo na génese da hipertrofia do
miocardio esta relacionado a sua influéncia no aumento do débito cardiaco e na ativacdo do
sistema nervoso simpatico. Além disso, o excesso desses horménios atua diretamente nos

receptores beta-adrenérgicos acarretando desde aumento da frequéncia cardiaca devido a alta
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liberacdo de catecolaminas estimulando aumento do ventriculo esquerdo, até a obstrucdo do
fluxo de saida deste ventriculo (SPALLA, 2016).

Entre as principais complicacdes que pode ocorrer no paciente com hipertiroidismo
destaca-se a ativacdo exacerbada do sistema nervoso simpatico. Quando esse estado é
persistente contribui para o desenvolvimento da hipertensdo arterial sistémica, ou seja,
quando a pressdo sistolica excede 180 mmHg e a diastélica 120 mmHg. Felinos com essa
condicdo podem apresentar lesdo em oOrgaos alvo, como rins, cérebro, retina e coracdo. O
principal impacto da elevacdo cronica da pressao arterial sobre o coracdo é a hipertrofia
concéntrica do VE implicando em diminuicdo do volume ventricular e podendo resultar em
isquemia do miocérdio e disfuncéo diastolica (LALOR et al., 2009).

Outro disturbio enddcrino que pode implicar em hipertrofica miocardica € a
acromegalia. Essa afeccdo é rara em felinos e esta relacionada com atividade excessiva da
hipofise. Clinicamente ela costuma ser caracterizada pelos efeitos catabdlicos e
diabetogénicos do hormdnio do crescimento e pela acdo anabolica proporcionada pela
secre¢do cronica do fator de crescimento semelhante a insulina tipo 1. Felinos acromegalicos
apresentam aumento do tamanho corporal, sendo mais evidenciados na mandibula. Entretanto
essa doenca pode implicar em organomegalia, ou seja, aumento de 6rgaos, como rins, figado,
glandula suprarrenal e o cora¢do (NIESSEN, S. J. M. ; CHURCH, D. B; 2011).

2.1.3 Cardiomiopatia restritiva

A cardiomiopatia restritiva (CMR) é a segunda doenca cardiaca mais prevalente em
felinos. O termo CMR ¢€ utilizado em situacdes onde ocorre diminuicdo da complacéncia da
parede ventricular, resultando em diminuicdo da capacidade de enchimento durante a diéstole
e implicando em disfuncéo dessa fase do ciclo cardiaco. Embora essa condi¢do também possa
ocorrer na CMH, os felinos com CMH apresentam falha no primeiro componente da diastole,
enquanto os com CMR cursam com anormalidade na complacéncia ventricular associada a
aumento biatrial importante e auséncia de hipertrofia concéntrica. As consequéncias
fisiologicas da CMR s&o alteragfes nas propriedades de enchimento diastolico do ventriculo
esquerdo, reducdo da capacidade de relaxamento e complacéncia das camaras cardiacas
(FUENTES, 2003).

Durante a avaliagdo ecodopplercardiografica, € comum a identificacdo do aumento do

atrio esquerdo e/ou direito associado a hipertrofia miocéardica, assim como a diminui¢do da



12

funcdo diastdlica caracterizada pela hipertrofia ventricular esquerda, preservacdo ou ndo da
funcdo sistolica, alargamento do atrio esquerdo e auséncia de insuficiéncias valvares.

Os sinais clinicos presentes nesses pacientes acompanham o que € descrito para CMH,
ou seja, intolerdncia a atividade fisica, dispneia, sincopes, sinais congestivos e eventos
tromboembdlicos. Esses eventos sdo provenientes da formacdo de um coagulo (plaquetas,
fibrina e/ou fatores de coagulagdo) decorrentes do tridngulo de Virchow, ou seja,
hipercoagubilidade, estase sanguinea e les@o endotelial. Uma vez formados, esses codgulos
podem se tornar um émbolo e acarretar grandes complicacdes sistémicas resultando na morte
do animal. O progndstico desses pacientes é ruim e a expectativa de vida € de
aproximadamente 273 dias (SPALLA e al., 2016).

2.1.4Cardiomiopatia dilatada.

A Cardiomiopatia dilatada (CMD) j& foi a principal doenca cardiaca em felinos.
Gracas ao advento das formulagdes nutricionais contendo taurina, essa afeccéo tornou-se cada
vez menos comum em gatos. A CMD pode ser definida como a dilatacdo das quatro camaras
cardiacas com adelgamento global das suas paredes, além de marcada reducdo da fracdo de
encurtamento e/ou de ejecdo implicando em disfuncdo sistolica e reducdo da capacidade
contratil do coracdo. Esses efeitos repercutem na diminuicdo do débito cardiaco e
aparecimento dos sinais classicos da insuficiéncia cardiaca, ou seja, congestdo pulmonar,
quadros efusivos e por fim, choque cardiogénico. (LYDIA HAMBROOK; PETER
BENNETT, 2011).

As causas que atualmente sdo creditadas ao aparecimento da CMD s&o as injdrias
toxicas, falhas metabolicas, doencas infiltrativas, imunomediadas e estagios finais da CMH. O
prognostico é favoravel quando apresenta resposta a taurina e reservado a ruim quando nédo
respondem a suplementacdo com a mesma, podendo ser de apenas 11 dias de sobrevida
(PION, 1992).

2.1.5 Doenca valvar adquirida em felinos.

As doencas valvares adquiridas sdo caracterizadas pela degeneracdo asseptica de uma
ou mais valvas do coracdo. A principal valva acometida em gatos é a mitral. A funcdo dessa
valva é assegurar que todo o volume de sangue que chega ao ventriculo esquerdo seja

expelido para a artéria aorta. Quando a mesma se encontra insuficiente, parte desse sangue
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reflui para o atrio esquerdo atraves do orificio atrioventricular esquerdo. Esse refluxo
sanguineo gera o principal achado clinico dessa afec¢do, o sopro no foco de auscultacdo da
mitral. O diagnostico dessa afeccdo € realizado atravées do ECC, onde é observado
espessamento dos folhetos e regurgitacdo da valva, podendo cursar com aumento do atrio
esquerdo e hipertrofia excéntrica do VE. As implicagbes costumam ser proporcionais ao grau
de degeneracdo, podendo ser assintomética ou apresentar sinais graves de insuficiéncia
cardiaca congestiva (ICC) (MACKIN, A. ; ALLEN, D. 2002).

2.1.6 Cardiomiopatia arritmogénica do ventriculo direito.

A cardiomiopatia arritmogénica do ventriculo direito é caracterizada pela dilatacdo
moderada a grave desse ventriculo, com afinamento local ou difuso da parede do mesmo.
Pacientes com essa condicdo podem apresentar atrofia do miocardio com subsequente
substituicdo por tecido gorduroso ou fibroso, gerando problemas na conducéo dos impulsos
elétricos cardiacos. Os sinais clinicos desses felinos estdo associados aos sinais da ICC do
lado direito, ou seja, efusdo pleural, distensdo da veia jugular, ascites e sincopes (FERASIN,
L. 2009).

Exames complementares como o eletrocardiograma sdo imprescindiveis nesses
pacientes, sendo capaz de documentar diversos tipos de arritmia, tais como complexos
ventriculares prematuros, taquicardia ventricular, taquiarritmias supraventriculares e até
flutter atrial. Todavia, assim como as demais afeccbes cardiacas, requer a avaliacdo
ecodopplercardiografica onde serd provavel a identificacdo de um severo aumento do atrio e
ventriculo direito, além de dilatacdo aneurismética e areas de movimentacdo paradoxal do
septo. O progndstico é reservado quando ha presenca de sinais de insuficiéncia cardiaca e

ruim quando apresenta eventos arritmicos severos (FERASIN, L. 2009).

2.1.7 Cardiopatias congénitas.

As anormalidades congénitas contabilizam menos de 3 % das cardiopatias em gatos
(ROLAND, R. M. 2011), havendo estudos que mostram que apenas 0,0015 % dos felinos
nascem com alguma alteracdo na morfologia cardiaca. O diagndéstico definitivo da maioria
dessas doengas é realizado relacionando a clinica do paciente com os achados do ECC. Entre
as doencas congénitas mais comuns estdo as displasias das valvas atrioventriculares (mitral e

tricispide), ducto arterioso patente, estenose adrtica, estenose pulmonar, defeito no septo
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ventricular, defeito no septo atrial, tetralogia de Fallot, fibroelastose endocardica e hérnia
diafragmatica peritonio pericardica (SCHROPE 2015).

2.1.8 Outras causas de insuficiéncia cardiaca em felinos

Existem outras condicdes que podem afetar a morfologia e a funcionalidade cardiaca.
Entre essas condi¢cfes temos os raros neoplasmas cardiacas como linfomas, quimiodectomas,
hemangiossarcomas e carcinomas. Outra condicdo incomum sdo as miocardites infeciosas

(bactérias e virus) e parasitarias (protozoérios e parasitas) (MACKIN, A. ; ALLEN, D. 2002).
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3. RELATO POPULACIONAL

Relato do trabalho de pesquisa desenvolvido como parte obrigatoria para conclusao do
curso de especializacdo em clinica médica de felinos.

3.1 Achados ecodopplercardiograficos em populacéo felina com suspeita clinica de
afec¢des cardiacas

3.1.1. Resumo

As doengas do miocardio e suas implicacbes sdo diretamente responsaveis por
diversos graus de morbidade e mortalidade em felinos. Na espécie as cardiomiopatias
primarias mais diagnosticadas sdo a cardiomiopatia hipertrofica (CMH) e restritiva (CMR). O
objetivo desse estudo foi identificar a prevaléncia de alteragdes ecocardiogréficas em felinos
atendidos em Porto Alegre, e associa-las com condic¢des epidemioldgicas, particularmente 0s
da raca Persa. Foram incluidos no estudo 90 felinos submetidos a ecodopplercadiograma por
apresentarem suspeita clinica de afeccdo cardiaca. O resultado desse estudo demonstrou a
dificuldade clinica de identificar doencas cardiacas nessa espécie, pois apenas 48,9%
apresentavam alguma alteracdo cardiaca, além disso, revelou que felinos da raca persa sdo
mais predispostos a apresentarem alteracdes no exame ecocardiografico (p=0,034) em
especial hipertrofia discreta do ventriculo esquerdo (p=0,0058). Revelou também que as
cardiomiopatias mais prevalente em Porto Alegre sdo a hipertrofica (n=7) e restritiva (n=5).
Concluimos que ainda ha dificuldade na identificacdo clinica de felinos com alteracdes
cardiacas, dessa maneira, indica-se que todos os felinos, em especial 0s da raca persas, sejam
submetidos a ecodopplercardiografias periddicas sempre que apresentarem algum indicio de

insuficiéncia cardiaca.

Palavras-chave: cardiologia veterinaria, epidemiologia, ecodopplercardiograma, Porto Alegre.
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3.1.2. Abstract

Feline heart diseases, and their downstream implications, are responsible for
differing degrees of morbidiy and mortality. Heart disease most commonly diagnosed in the
cat are hypertrophic (HCM), and restrictive (RCM) cardiomyopathy. The purpose of this
study was to identify the prevalence of echocardiographic alterations in cats from Porto
Alegre (RS), and associate them with epidemiological cues, especially the Persian breed. The
study included 90 cats that were submitted to a doppler echocardiogram as a result of initial
clinical suspicion of heart disease. The results found herein reveal the difficulty clinicians
have when diagnosing feline heart disease, with only 48.9% of forwarded cats actually
presenting alterations in the image exam. Furthermore, Persian breed cats were more likely to
present alterations than the general population (p=0.034), especially a hypertrophy of the left
ventricle (p=0.0058). General prevalence results were as expected, with HCM (n=7) and
RCM (n=5) being the most frequent findings in the city. The difficulties regarding initial
diagnosis are evident in this study, the authors therefore recommend that auxiliary exams,
especially the Doppler echocardiogram, be used whenever available, for animals with a

suspicion of heart disease.
Keywords: veterinary cardiology, epidemiology, echocardiography, Porto Alegre.

3.1.3. Introdugéo

As doencas do miocéardio felino e suas implicacBes sdo diretamente responsaveis por
diversos graus de morbidade e mortalidade nessa espécie. O termo cardiomiopatia abrange
um grupo de doencas nas quais a caracteristica predominante € o comprometimento
morfoldgico e funcional da musculatura cardiaca. Esse comprometimento pode ser primario
qguando a lesdo é originada no miocardio ou secundario quando esta relacionado a algum
distarbio sisttmico. (SPALLA e al., 2016).

Na especie felina as cardiomiopatias primarias mais diagnosticadas, atualmente, séo
a cardiomiopatia hipertrofica (CMH) e restritiva (CMR). A CMH ¢ a cardiomiopatia de maior
prevaléncia na medicina felina e pode ser carcterizada pela hipertrofia ventricular concéntrica
superior a seis milimetros durante a diastole, pela presenca de hipertrofia assimetrica do septo
interventricular (SIV) ou ainda anormalidades hipertréficas nos musculos papilares. Os
felinos acometidos por essa afeccdo podem ser assintomaticos por um longo periodo, cursar

com sinais clinicos inespecico variando desde inapeténcia, dispneia e até morte subita



17

(RISHNIW, M. PION, P. D. 2011). A sobrevida média desses pacientes é de 865 dias
(SPALLA e al., 2016). A segunda afeccdo de maior relevancia é a cardiomiopatia restritiva
(CMR), sendo caracterizada, pela identificacdo do padrao restritivo do fluxo mitral e aumento
biatrial ndo associado a hipertrofia do ventriculo esquerdo. Seus sinais clinicos também
podem ser inespecificos, todavia pacientes acometidos por essa afeccéo sdo mais pedispotos a
sofrerem episddios tromboembdlicos. A sobrevida desses pacientes é de aproximadamente
273 dias (SPALLA et al., 2016).

Entre os diversos métodos de auxilio ao diagnostico das doengas supracitadas, estdo o
eletrocardiograma, radiografias toracicas, andlises sanguineas, angiograma e o0
ecodopplercardiograma (ECC). Embora todos 0s exames contribuam para o diagnostico, o
ECC tem sido cada vez mais utilizado na medicina veterinaria, por ser um método dinamico e
ndo-invasivo de avaliar a morfologia e funcionalidade do coracdo. O ECC permite, por meio
de visualizagdo direta das camaras cardiacas, uma avaliacdo da relacdo espacial entre as
estruturas, dos movimentos cardiacos e caracteristicas dos fluxos sanguineos, possibilitando o
diagnostico de varias alteracdes cardiacas (FERASIN, L. 2009).

O objetivo desse estudo foi identificar a prevaléncia de alterac6es ecocardiograficas
em felinos atendidos em Porto Alegre, e associa-las com condi¢des epidemioldgicas,

particularmente os da raga Persa.

3.1.4. Materiais e métodos

Foram incluidos no estudo os felinos avaliados por ECC em um servico de cardiologia
veterinaria, por suspeita de alguma afeccdo cardiaca mediante autorizacdo dos respectivos
tutores. Sendo assim, foram incluidos 90 felinos durante o periodo de janeiro de 2014 e julho
de 2015. Os participantes foram segregados em dois grupos, sendo o grupo um formado pelos
felinos da raga Persa e o grupo dois formado por todos os felinos encaminhados para o0 exame
(incluindo os persas).

Para realizacdo do ecodopplercardiograma foi utilizado o aparelho Sonosite
micromaxx® e as analises foram realizadas através dos modos M e bidimensional de acordo
com as recomendacdes de Thomas et al., (1993). As medidas de septo, cavidade ventricular e
parede livre foram realizadas em sistole e diastole no corte transversal, no plano dos musculos
papilares, pelo método de Teicholz através do modo M. Foi considerada hipertrofia
concéntrica discreta quando as medidas de septo e parede livre encontraram-se entre 0,55 a

0,65 cm; e cardiomiopatia hipertréfica quando as medidas superavam 0,65 cm.
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A mensuracao da aorta (Ao) e atrio esquerdo (AE) foi realizada no corte transversal da
base do coracdo pelo modo bidimensional. A presenca de insuficiéncias valvares foi avaliada
nos cortes especificos de cada valva cardiaca.

A analise estatistica dos dados categoricos foi feita através do teste de Fisher, com
auxilio do software GraphPad. Para os dados continuos foi feita uma analise de variancia e as
médias foram comparadas através do teste de Tukey com auxilio do software Statistix 9.

Valores de P menores que 0,05 foram considerados significativos.

3.1.5. Resultados

No periodo estudado, 90 animais foram atendidos nas condi¢des para inclusdo neste
estudo. Foi observado que, dos 90 felinos encaminhados com suspeita de algum
comprometimento cardiaco, 44 apresentavam alguma alteracdo ecodopplercadiogréfica. As
afecOes cardiacas mais prevalentes entre os felinos avaliados foi cardiomiopatia hipertrofica
(n=7) e cardiomiopatia restritiva (n=5). Além disso, pacientes machos mostraram-se mais
predispostos a apresentarem alteracdes nos padrdes ecocardiografico que fémeas, entretanto
ndo houve pré-disposicao para faixas etarias e de peso. (Tab. 1)

Entre as alteragdes encontradas, as mais prevalentes em ambos os grupos foram
respectivamente: Insuficiéncia de mitral, aumento do atrio esquerdo e Insuficiéncia de
trictspide, todavia ndo houve diferenca significativa entre eles. (Tab. 2)

A analise do risco associado de um felino apresentar alteracfes
ecodopplercardiograficas demonstrou que os felinos da raca Persa apresentaram maior
predisposicdo a hipertrofia discreta do septo ventricular que a populagdo geral. Resultados

completos podem ser observados na tabela 3.

3.1.6. Discussao

Este estudo apresenta, de forma inédita no Brasil, a prevaléncia de alteracGes
encontradas no exame ecodopplercardiografico de gatos. Ao contrario do que era inicialmente
esperado, demonstramos a dificuldade do clinico generalista em identificar patologias
cardiacas em felinos, pois apenas 48,9% dos animais encaminhados ao exame
ecodopplercardiografico apresentaram alguma alteracdo morfoldgica (Tab. 1). Além disso,
confirmamos a predisposicdo de gatos persas para essas alteragdes, em concordancia com a
literatura europeia (BIASATO et al., 2015).
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A prevaléncia das principais doengas cardiacas esta de acordo com estudos similares
em outros paises. Demostrando que machos de meia idade sdao os mais acometidos, assim
como as racas Persa, Maine coon e Ragdoll sdo mais predispostos a apresentarem CHM
(MIGLIORINI, 2012). Em nosso estudo o0s persas se mostraram mais predispostos a
apresentarem alteracdes na avaliacdo ecodopplercardiografica (p<0,034). Entre as alteracoes
avaliadas foi constatado que os persas apresentavam maior risco associado de apresentarem
hipertrofia discreta do septo interventricular (p<0,0058). Esse achado embora ndo seja
patognomonico da CHM tende indicar um sinal precoce dessa morbidade. Apesar de a raca
Persa ser indicada como mais predisposta em estudos (BIASATO et al., 2015), ainda ndo foi
encontrado nenhum fator associado, como as mutacdes génicas que explicam essa
predisposicdo em outras racas (Maine coon e Ragdoll) (MEUR, et al., 2009).

A cardiomiopatia hipertrofica e a cardiomiopatia restritiva, como esperado, foram as
afeccbes mais prevalentes indo ao encontro do que foi descrito por BIASATO e
colaboradores em 2015 e por SPALLA e colaboradores em 2016. Demonstrando que o clinico
brasileiro deve seguir considerando as mesmas como as principais alteracées em felinos com
suspeita de comprometimento da funcdo cardiaca. Além disso, 19 felinos apresentaram
indicios de insuficiéncia de mitral (Tab. 2), todavia apenas um apresentava degeneracao
valvar compativel com endocardiose de mitral, corroborando com a baixa casuistica dessa
afeccdo em felinos, diferentemente do que € observado em cdes (MATTIN et al., 2015).

A auséncia de felinos com cardiopatias congénitas vai ao encontro dos dados obtidos
por SCHROPE em 2015 demonstrando que apenas 0,015% dos felinos sdo acometidos por
essas alteracGes. O mesmo pode-se dizer da cardiomiopatia dilatada que devido a melhora na
qualidade dietética, em especial na suplementacdo de taurina, tornou essa afeccédo
extremamente rara (HAMBROOK, L. E. e BENNETT, P. F. 2011).

No presente estudo ndo houve nenhum paciente das racas Maine coon e Ragdoll,
impossibilitando avaliar a prevaléncia das afeccdes nessas ragas. Esse resultado era esperado

haja vista o pequeno numero de criadores delas na regido sul do Brasil.

3.1.7. Concluséo

A avaliagéo clinica de felinos segue sendo um desafio, em especial por seus sinais
clinicos serem muitas vezes tardios e/ou silenciosos. Observou-se que ainda ha dificuldade na
identificacdo clinica de felinos com alteracfes cardiacas, dessa maneira, indica-se que todos
os felinos, em especial os da raga persas, sejam submetidos & ecodopplercardiografias

periddicas sempre que apresentarem algum indicio de insuficiéncia cardiaca.
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Tabela 1. Caracteristicas gerais da populacao estudada

Populacdo geral 2 Apenas raca persa
Numero de animais 90 (100%) 25 (100%)
estudados
Machos 45 (50%) 18 (72%)
Fémeas 45 (50%) 7 (28%)
Positivos b 44 (48,9%) 17 (68%)
Idade média em anos ¢ 10,3 (¥4,9) 9,8 (+4,6)
Peso médio em Kg © 4,4 (x1,3) 4,3 (£1,2)

a A populagdo geral incluf os animais da raga persa; P Animais
apresentando qualquer alteracdo e/ou sinal clinico; ¢ Desvio padrao
entre parénteses



22

Tabela 2. Numero (e propor¢ao) de animais apresentando cada alteracao buscada no

exame ecodopplercardiografico

Populacdo geral 2

Apenas raga Persa

Insuficiéncia de mitral 19 (43,2%) 8 (32%)
Insuficiéncia tricuspide 9 (20,5%) 5 (20%)
Aumento do atrio esquerdo 11 (25%) 5 (20%)
Hipertrofia discreta do septo interventricular 6 (13,6%) 5 (20%)
Insuficiéncia adértica 4(9,1%) 1 (4%)
Aumento excéntrico do ventriculo esquerdo 3 (6,8%) 1 (4%)
Hipertrofia concéntrica do ventriculo

esquerdo 10 (22,7%) 3(12%)
Alteragdo de ecogenicidade 5(11,4%) 2 (8%)
Efusao pleural 5(11,4%) 1 (4%)
Cardiomiopatia restritiva 5(11,4%) 2 (8%)
Efusdo pericardica 1(2,3%) 1 (4%)
Endocardiose de mitral 1(2,3%) 0 (0%)
Cardiomiopatia hipertroéfica 7 (15,9%) 3 (12%)
Disfuncao diastolica 2 (4,5%) 1 (4%)

a A populagao geral inclui os animais da raga persa
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Tabela 3. Risco associado (razdo de chance - RC) de um animal da raga persa
encaminhado para o exame, apresentar determinada alteracdo ecodopplercardiografica,
comparado com os demais animais da populacao

Persa Populacdo @ RC P (Fisher)
Positivos b 17 27 2,99 (1,13-7,92) 0,034*
(68%) (41,5%)
Insuficiéncia de mitral 11 2,31 (0,79 - 6,78) 0,15
8(32%)  (16,9%)
Insuficiéncia trictuspide 5 (20%) 4(6,2%) 3,81(0,93-15,6) 0,11
Aumento do atrio esquerdo 5 (20%) 6(9,2%) 2,46 (0,68 -8,93) 0,17
Hipertrofia discreta do septo interventricular 5 (20%) 1(1,5%) 16(1,76-145,1) 0,0058*
Insuficiéncia adrtica 1 (4%) 3(4,6%) 0,86(0,08-8,69) 1
Aumento excéntrico do ventriculo esquerdo 1 (4%) 2(3,1%) 1,31(0,11-15,1) 1
Hipertrofia concéntrica do ventriculo 7 (10,8) 1,13 (0,26 - 4,76) 1
esquerdo 3(12%)
Alteracao de ecogenicidade 2 (8%) 3(46%) 1,77 (0,28-11,3) 0,61
Efusdo pleural 1(4%) 4(6,2%) 0,63 (0,06 -5,98) 1
Cardiomiopatia restritiva 2 (8%) 3(46%) 1,79(0,28-11,4) 0,61
Efusdo pericardica 1(4%) 0 (0%) N/A N/A
Endocardiose de mitral 0 (0%) 1(1,5%) N/A N/A
Cardiomiopatia hipertroéfica 3 (12%) 4(6,2%) 2,08(0,43-10,04) 0,39
Disfuncao diastélica 1 (4%) 1(1,5%) 2,78(0,17 -43,3) 0,47

a Demais gatos da populacdo, excluindo os da raca Persa;  Animais apresentando qualquer alteracdo e/ou
sinal clinico; * diferenca estatisticamente significativa (considerando 95% de confianga)
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4 CONCLUSAO

Ao término desse trabalho constatou-se a importancia do estudo das doengas cardicas na
espécie felina e do conhecimento das caracteristicas epidemioldgicas da populagdo em que se
clinica. Concluiu-se também que ainda ha dificuldade na identificagdo clinica de felinos com
alteracdes cardiacas, dessa maneira, recomenda-se que todos os felinos, em especial os da
raca persas, sejam submetidos a ecodopplercardiografias peridédicas sempre que apresentarem

algum indicio de insuficiéncia cardiaca.
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