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Resumo: Diversas alteragdes na retina e no cristalino ocorrem com o envelhecimento,
culminando em degeneragdes de retina e esclerose nuclear para os quais ndo ha tratamento. A
ceratoconjuntivite seca € uma patologia imuno-mediada, mais em animais idosos, caracterizada por
uma inflamagdo exarcebada nas glandulas lacrimais, reduzindo a producdo de lagrimas. A
sintomatologia das degeneracGes de retina € uma cegueira, enquanto na esclerose nuclear apenas
uma opacidade no cristalino é observada. A sintomatologia principal da ceratoconjuntivite seca
inclui conjuntiva hiperémica e presenca de secrecdo mucoide ou mucopurulenta. Seu tratamento
principal envolve agentes imunomodulares e anti-inflamatorios, entre outros. O diagndstico é feito
com os seguintes exames oftalmoldgicos: com lampada de fenda, fluoresceina, Teste de Schirmer e
fundoscopia com oftalmoscépio. Desta forma, foi realizada a avaliacdo oftalmologica do animal
deste relato de caso, enfatizando e discutindo os resultados obtidos nos exames supracitados.

Palavras-chaves: Ceratoconjuntivite seca. Atrofia progressiva de retina. Esclerose nuclear.

Abstract: Many alterations in the retina and the lens occur during aging process resulting in
retina degenerations and nuclear sclerosis for which there is not a treatment. The ceratoconjuntivitis
sicca is a immuno-mediated pathology, commonly observed in older animals, and characterized by
an inflammation process in lacrimal glands that results in decrease in tear production. The clinical
signs of retina degenerations is blindness, and in nuclear sclerosis, an opacity in the lens is
observed. In ceratoconjuntivitis sicca, the clinical signs are hyperemic conjunctiva and mucoide or
mucopurulent ocular discharge. The treatment involves immunomodulatory and anti-inflammatory
drugs, amongst others. The diagnosis is obtained through ocular biomicroscopy, fluorescein dye,
Schirmer Test and fundoscopy with ophthalmoscopy. Thus, the ophthalmic evaluation of this
animal was performed in this case report, emphasizing and discussing the results of the cited exams.
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Introducéo

A oftalmologia é um ramo
importante na medicina veterinaria, visto que
a ocorréncia de afecgcdes oculares em cées e
gatos é frequente, especialmente em animais
idosos. O processo de envelhecimento
provoca diversas mudancas nas estruturas
oculares, principalmente na retina e no
cristalino, predispondo os animais idosos a
diversas patologias oculares degenerativas
para as quais ndo existem tratamento, como
por exemplo, as degeneracOes da retina e
esclerose nuclear.

As degeneragdes da retina s&o
agrupadas sob o termo guarda-chuva Atrofia
Progressiva da Retina (APR), divididas em
dois grupos: retinopatias de inicio precoce e
de inicio tardio, e geralmente resulta em
cegueira total. A esclerose nuclear €
caracterizada por uma opacidade no cristalino,
sendo um fenémeno normal do processo de
envelhecimento, resultante da perda da
elasticidade do cristalino. Diferente da
catarata, ndo obstrui a passagem da luz, e por
si sO ndo afeta a capacidade visual do animal.

A deficiéncia de producdo lacrimal
tem diversas causas, e estd associada ao
desenvolvimento da ceratoconjuntivite seca,
que pode ser classificada entre subclinica e
severa. Essa patologia é diagnosticada em
cées com idade entre 4 e 12 anos, e tem 0
potencial de se tornar bastante severa com o

desenvolvimento de Ulceras de cOrnea, sendo

de grande importancia o diagndstico e
tratamento dessa patologia.

O objetivo desse trabalho foi
relatar um caso de ceratoconjuntivite seca
associada a degeneracdo de retina e esclerose
nuclear, revisar sobre a anatomia do olho, a
fisiologia da visdo, as alteragdes oculares que
ocorrem com o envelhecimento, a etiologia,
epidemiologia, sinais clinicos, diagndstico e
tratamento das degeneracbes de retina,
esclerose nuclear e ceratoconjuntivite seca, e
discutir  sobre 0s pontos  principais
relacionados ao relato de caso.

Materiais e Métodos

Foi atendida na Clinica Optivet,
clinica especializada em  Oftalmologia
Veterinaria, na data de 03/08/2015, a paciente
Nina (Figura 1), fémea, da espécie canina,
mestica (Poodle e Maltés), com 10 anos de
idade, apresentando opacidade na regido
central dos olhos e secre¢do ocular bilateral.

Durante anamnese, a proprietaria
relatou que a paciente apresentava opacidade
na regido central dos olhos e secrecdo ocular
bilateral.

Nenhum sinal de cegueira foi
percebido pela proprietaria. Entretanto, o
historico do animal incluia erlichiose e néo
era castrada, como também o0s exames
cardiacos nunca foram feitos, enquanto,

vacinacao e vermifugacdo estavam em dia.
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Figura 1. A paciente.

Ao exame fisico o paciente estava em
estado alerta e se apresentava
normohidratado, com mucosas conjuntivais e
gengivais normocoradas. A  frequéncia
cardiaca foi de 124 bpm e temperatura retal de

38,5° C.

No exame oftalmolégico foi observada
a secrecdo ocular mucopurulenta (Figura 2).
Foram realizados exames com lampada de
fenda, fluoresceina, Teste de Schirmer e

fundoscopia com oftalmoscapio.

Figura 2. Secrecdo mucopurulenta e visualizacdo de opacidade discreta central no olho

direito.
Resultados & Discussao

Com o oftalmoscépio, foi possivel
observar o fundo de olho. A retina
apresentava regides mais escuras de
degeneragdo, onde ndo havia mais
fotorreceptores. Foi detectada uma leve

neurite no nervo optico.

O resultado do Teste de Schirmer no
olho esquerdo foi 5mm, que esta abaixo do
considerado normal para cédes, 0 que, junto
com a presenga de secre¢do ocular, sugere que
a producdo da parte aquosa do filme lacrimal
esta abaixo da ideal.
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A lampada de fenda auxilia na
avaliagdo externa do olho, das camadas da
cornea e verifica se estd havendo passagem de
luz pela pupila. Nesse caso, foi confirmada a
passagem de luz, excluindo a possibilidade de
catarata e confirmando a esclerose nuclear.
N&o foram detectadas anormalidades nas
palpebras, esclera, conjuntiva, iris e cornea.
Com o colirio de fluoresceina, concluiu-se
que ndo havia presenca de Ulceras superficiais
e profundas.

E conhecido que o processo de
envelhecimento provoca diversas mudangas
na retina e sua vasculatura. Em cdes, a
espessura da retina diminui com o
envelhecimento. As ceélulas ganglionares
diminuem em quantidade e muitas delas séo
observadas com degeneracdo neuronal. Em
mais de 20% dos cdes no estudo,
apresentaram lesGes degenerativas cisticas
que se iniciam cedo na vida do animal,
aumentam em tamanho e se estendem pela
retina. Degeneracdo corioretinal e alteracGes
esclerticas nos vasos da retina também
ocorrem. Portanto, a retina € uma estrutura
onde se sucedem diversas mudancas a partir
da meia-idade e deve ser considerada no
exame clinico oftalmolégico em animais
dessa faixa etaria (HOLLOWAY, 1969).

O surgimento de retinopatias, das
quais a APR e a sindrome da sUbita
degeneracdo retinal adquirida (SARDS) séo
as mais notaveis, € comumente observada em

cdes de meia idade.

Entretanto, pode ocorrer,
especialmente no Poodle, um surgimento
mais tardio de APR, nas idades de 11 a 12
anos. Pode ter sido essa a justificativa para
um diagnostico tardio no relato do trabalho
(FISCHER, 1989).

E possivel que os sinais de cegueira
(inicialmente noturna) sejam perceptiveis ao
proprietario em uma idade mais avancada,
mesmo que ja haja alteracfes na retina desde
a meia-idade (MCLELLAN, 2002; OFRI,
2013).

A eletrorretinografia tem uma grande
valor diagndstico em detectar a presenca de
retinopatias. O exame poderia ter sido
realizado no caso a fim de tornar o
diagnostico mais preciso (FISCHER, 1989).

O teste de Schirmer é o teste padrdo
para diagnostico de ceratoconjuntivite por
isso foi utilizado no caso relatado. Apenas
uma pequena porcentagem de animais que
apresentam baixa producdo lacrimal néo
apresentam sintomatologia clinica.

Esses casos sdo transitorios ou
pertencentes ao grupo limitrofe. Eles devem
ser monitorados e examinados novamente.
Variacdes no resultado do teste podem ser
diarias, mas sO sdo consideradas variacdes
semanais (HAWKINS & JOHNSON, 1985;
HAWKINS & MURPHY, 1986).

De acordo com Giuliano (2013), a
severidade da ceratoconjuntivite seca, pode
ser classificada baseando-se no resultado do

Teste de Schirmer. Portanto, no caso relatado
480



Souza et al., Revista Brasileira de Higiene e Sanidade Animal (v.10, n.3) p. 477 — 483, jul - set (2016)

havia a presenca de uma ceratoconjuntivite
seca severa.

No caso relatado, a cadela vem a
apresentar sintomatologia da
ceratoconjuntivite seca em idade senil. E
conhecida uma maior predisposicdo a
ceratoconjuntivite seca de animais idosos.
Cées com 10 anos ou mais estdo mais
propensos a exibir essa patologia ocular,
sendo sua diretamente
proporcional a idade (KASWAN et al., 1998).

Considerando a grande associacdo da

prevaléncia

ceratoconjuntivite seca a doencas sistémicas,
seria recomendado um exame hematoldgico
para descartar algum problema (CALONGE
et al., 2004; SANTOS et al., 2009; ORIA et
al., 2013).

Foi recomendado para o tratamento
domiciliar o uso de colirio com prednisolona
(10mg/mL), 1 gota (0,435mg) em cada olho a
cada 12 horas por 15 dias; e pomada
manipulada com ciclosporina 2% (15
gramas), aplicando sobre a cornea em cada
olho a cada 12 horas até o fim do produto.

No caso relatado o tratamento para a
ceratoconjuntivite seca prescrito foi adequado
por haver confirmada uma baixa producédo
lacrimal e uma inflamacdo associada.
Portanto, o tratamento deveria ter sido feito
pelo proprietario (GIULIANO, 2013).
Concluséao

Concluiu-se que o principal tratamento
para ceratoconjuntivite seca € a ciclosporina,

podendo esta ser associada a anti-

inflamatdrios topicos, substitutos lacrimais,
antimicrobianos topicos, agentes
parassimpatomiméticos ou mucinoliticos, de
acordo com a literatura. O papel do
proprietario ¢ de suma importancia para a
implementacdo do tratamento completo.

E importante ressaltar que para
diagnosticar degeneracbes de retina e

~

esclerose nuclear, sdo necessarios

equipamentos  oftalmoldgicos, como a
lampada de fenda e o oftalmoscopio. E para o
diagndstico de ceratoconjuntivite seca, é
necessario o kit para realizacdo do Teste de
Schirmer. Portanto, sdo diagndsticos que
deverdo ser alcancados por veterinarios
especialistas em Oftalmologia com o
treinamento adequado.
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