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Resumo: A Cardiomiopatia Arritmogénica do Ventriculo Direito (CAVD), também
chamada de Cardiomiopatia dos Boxers, € conhecida assim por afetar principalmente cées desta
raca. Essa doenca é hereditéria, caracterizada pela substituicdo de cardiomidcitos do ventriculo
direito por tecido fibrogorduroso. Essa condicdo leva a um desarranjo na conducdo dos impulsos
elétricos, tendo como consequéncia as arritmias, sendo este um dos principais sinais clinicos
observados nessa doenca, condicdo que pode levar & morte slbita do paciente. Os animais
acometidos por esta doenca podem variar de assintomaticos até casos sintomaticos, apresentando
sincopes e uma pequena parcela desenvolve Insuficiéncia Cardiaca Congestiva (ICC).
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Abstract: Arrhythmogenic Right Ventricular Cardiomyopathy (ARVC), also called Boxer
Cardiomyopathy, is known to affect mainly dogs of this breed. This disease is hereditary and
characterized by the replacement of cardiomyocytes of the right ventricle by fibrous fatty tissue.
This condition leads to a derangement in the conduction of electrical impulses, resulting in
arrhythmias, which is one of the main clinical signs observed in this disease, a condition that can
lead to sudden death of the patient. The animals affected by this disease can vary from
asymptomatic to asymptomatic cases, presenting syncopes and a small portion develops
Congestive Heart Failure (CHF).
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Introducéo

O Boxer tem sua origem na
Alemanha descendendo de cdes da
raca Bullenbeissers, utilizados para a caga.
E um cdo de porte médio, com musculatura
desenvolvida e definida. Tem temperamento
docil com a familia, mas pode vir a
desconfiar de estranhos. (CBKC, 2008).

Quando se trata de salde, esses caes
demonstram uma prevaléncia clinica de
Cardiomiopatia Arritmogénica do Ventriculo
Direito (CAVD), também relatada em menor
escala em outras racas caninas e em felinos
domesticos (Carvalho, 2018). A doenca foi
diagnosticada pela primeira vez em um
Boxer por Harpster no comego da década de
1980 (Meurs, 2017) que a denominou
Cardiomiopatia do Boxer, no Brasil foi
diagnosticada pela primeira vez por Larsson
et al. em 1987 e foi reclassificada com
Cardiomiopatia Arritmogénica do Ventriculo
Direito em 2004 (LARSSON & CHAMAS,
2011).

A CAVD e uma doenca de etiologia
hereditaria que acomete o miocardio, na qual
ocorre substituicdo dos cardiomiocitos por
tecido  fibroadiposo, consequentemente
causando interrup¢do da continuidade
elétrica das fibras miocardicas (LARSSON
& CHAMAS, 2011). Afeta com prevaléncia
o ventriculo direito (VD), mas podendo

também, em alguns casos, afetar o ventriculo

esquerdo (VE) (LARSSON & CHAMAS,
2011). As lesBes costumam estar no
chamado Triangulo da Displasia, formado
pelo &pice, infundibulo e via de entrada do
VD (CHAMAS, 2011). Os sinais clinicos
podem ser desde inexistentes até sincopes -
decorrentes de arritmias  ventriculares
frequentes), insuficiéncia cardiaca
congestiva (ICC) e morte subita
(CARVALHO, 2018; COSTA, 2018;
LARSSON & CHAMAS, 2011). A forma
que CAVD acomete os cdes da raca Boxer é
extremamente semelhante a como ocorre a
patogenia em humanos (CARVALHO,
2018).
Materiais e Métodos

O presente estudo trata-se de um
estudo qualitativo de revisdo narrativa
(Rother, 2007), os artigos de revisdo
narrativa sdo publicaces amplas apropriadas
para descrever e discutir o desenvolvimento
ou o ‘estado da arte’ de um determinado
assunto, sob ponto de vista tedrico ou
conceitual. E constituida por uma analise
ampla da literatura (VOSGERAU &
ROMANOWSK, 2014). Sao textos que
constituem a anélise da literatura cientifica
na interpretacdo e analise critica do autor. As
revisdes narrativas podem contribuir para
andlises e discussdes de levantando questdes
acerca de determinados temas e colaborando

na aquisicéo e atualizacdo do conhecimento.
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Resultados
Etiologia

Se sabe que é hereditaria com padrédo
autossémico dominante e com penetrancia
varidvel (LARSSON & CHAMAS, 2011), o
que indica que nem todos 0s cdes com a
genética alterada irdo apresentar a doenca e
quando apresentam € em graus de severidade
diferentes (MEURS, 2017). Foi identificado
que nos cdes ocorre mutacdo em genes
codificadores de proteinas desmossdmicas,
especialmente no gene estriatina que se
localiza no cromossomo 17 (CARVALHO,
2018).

Existem seis loci identificados que
sdo possiveis causadores das mutacdes em
proteinas de ligacdo dos desmossomos, essas
proteinas  sendo a  desmoplaquina,
placoglobina, estriatina
(CARVALHO, 2018). Desmossomos fazem

parte da formacgdo da integridade estrutural

placofilina e

do musculo cardiaco, promovendo aderéncia
intracelular entre os midcitos (MEURS,
2017). Falhas na produgdo dessas proteinas
podem vir a causar o descolamento das
células miogénicas a nivel de disco intercalar
que, consequentemente, sofrem apoptose e
sdo substituidas por tecido fibroso ou
adiposo (Larsson & Chamas, 2011) as lesdes
fibrogordurosas geram instabilidade elétrica
resultando em arritmias ventriculares por
reentrancia (CHAMAS, 2011). Ademais,
ocorre mutagcdo nos genes dos receptores
cardiacos de rianodina (Carvalho, 2018),
canais reguladores de calcio intracelular
(LARSSON & CHAMAS, 2011).

O papel central no mecanismo de
excitagdo-contracdo das fibras cardiacas é
exercido por esses receptores, sua alteracao
ird causar disfuncdo no mecanismo do calcio
consequentemente ocorrera uma
instabilidade elétrica o que leva a arritmias
fatais (LARSSON & CHAMAS, 2011).
Sinais Clinicos

Sao extremamente varidveis, sendo
agrupados em trés distintas categorias
(Larsson & Chamas, 2011) dado a sua
penetrancia variavel (Meurs, 2017) e seu
desenvolvimento progressivo (DA SILVA et
al., 2014). A categoria 1, forma oculta, se
caracteriza por animais assintomaticos ou
apresentando ventriculares
prematuras (MEURS, 2004). Na categoria 2,

forma evidente, o0s animais apresentam

contracgdes

taquiarritmias que levam a sincopes, das
quais costumam se recuperar rapidamente,
dispnéia e cansaco facil, especialmente
durante o exercicio fisico ou excitacdo, se
essas arritmias forem continuas podem levar
a quadros de fraqueza e sincopes,
consequentemente levando a uma reducao
abrupta da perfusdo cerebral ou morte subita
(DA SILVA et al., 2014).

A categoria 3, forma de disfuncao do
miocardio, se caracteriza por sinais
progressivos de ICC como tosse, ascite,
efusdo pleural, intolerancia ao exercicio e
sincopes, eventualmente, essa forma é
diagnosticada com menor frequéncia.
Acredita-se  que as categorias sejam
progressivas, mas isto ndo foi Dbem
documentado (MEURS, 2017).
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Diagnéstico

Existe uma  dificuldade  no
diagndstico de CAVD em sua forma oculta,
isso torna-se um problema ja que o primeiro
sinal clinico pode ser a morte subita (Da
Silva et al., 2014). N&o ha apenas um exame
especifico para chegar ao diagnostico de
CAVD, mas sim um conjunto de exames e
fatores que levam a ele (MEURS, 2004).

Deve-se considerar 0 historico
familiar, as manifestacfes clinicas, quando
existentes, presenga de taquiarritmias
ventriculares ao eletrocardiograma
convencional ou ambulatorial (Holter) e a
confirmacdo de ocorréncia de tecido
fibrogorduroso no miocérdio (Larsson &
2011)  tal
histopatoldgica € realizada apenas post
mortem (CARVALHO, 2018). Também

pode ser feito um teste genético para avaliar

Chamas, confirmagao

se ha mutacdo no gene estriatina (MEURS,
2017).

Ao exame fisico a maior parte dos
animais ndo apresenta alteracdes, alguns tém
batimentos ventriculares prematuros
detectados a auscultacdo (Larsson &
Chamas, 2011; Meurs, 2004, 2017; Chamas,
2011), a auscultagdo deve ser cuidadosa, a
maioria dos sopros em Boxers com CAVD é
de dificil reconhecimento, com excecdo a
casos mais severos e raros na forma de
disfuncdo do miocardio (CARVALHO,
2018). E importante que durante a
auscultacdo se realize palpagdo do pulso

femoral, j& que se h& ocorréncia de

batimentos prematuros ha,
consequentemente, auséncia de pulso arterial
correspondente (CHAMAS, 2011).

E  possivel fazer uso de
biomarcadores como um exame
complementar, foi percebido que a troponina
cardiaca | tem seus niveis elevados em
alguns Boxers com CAVD, tendo correlagéo
com 0 numero e grau de contracdes
ventriculares prematuros. O grau de
troponina | ndo pode ser tido como fator de
diagnostico definitivo, ja que apenas alguns
cdes demonstram alteracdo nos niveis
(MEURS, 2017).

O ecocardiograma é de uso limitado
pois grande parte dos cdes acometidos nao
apresentam alteraces no exame (Larsson &
Chamas, 2011) que permite uma melhor
visualizacdo do VE (MEURS, 2004).

A visualizagdo do VD por meio do
ecocardiograma é dificil em funcdo de sua
complexa anatomia, entretanto se bem
realizada € possivel visualizar aumento e
disfuncdo no VD (MEURS, 2004). Em caso
do animal apresentar a forma de disfuncao
do miocardio, ird aparecer no exame
dilatacdo ventricular e disfuncéo sistolica no
VE (HARIU & CARPENTER, 2010).

A radiologia toracica costuma se
apresentar dentro da normalidade, exceto
quando ha cardiomegalia ventricular e
também, em casos mais severos, é possivel
visualizar enfisema pleural e/ou edema
pulmonar (CARVALHO, 2018).

A CAVD ¢ uma doenca caracterizada

por arritmias, logo, um eletrocardiograma
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(ECG) é de grande importancia para que seja
possivel fechar o diagnostico (HARIU &
CARPENTER, 2010).

E possivel identificar no exame, de
cdes afetados, um complexo ventricular
prematuro (CVP) apresentando morfologia
de bloqueio de ramo esquerdo (Carvalho,
2018), em casos mais graves como de ICC
ou disfuncao sistolica podem se encontrar
taquiarritmias, extrassistoles atriais,
fibrilacdo atrial e bloqueios isolados de ramo
direito ou esquerdo (Da Silva et al., 2014).
No entanto cdes com CAVD podem passar
por um ECG sem ter nem uma arritmia ja
que o exame dura de 2 a 5 minutos, se
ha fortes indicacbes da doenca, como
intolerancia ao exercicio, sincopes, historico
familiar e CVPs ou arritmias na ausculta, o
ideal é que se faca monitoramento de 24h
com o uso de Holter (MEURS, 2017).

O uso de eletrocardiograma
ambulatorial  (Holter) é de extrema
importancia no diagnostico de CAVD, o
aparelho, ao longo de 24h, usado para
melhor avaliar a frequéncia e complexidade
das arritmias (LARSSON & CHAMAS,
2011). O Holter pode também ter fins de
prognostico, caes com coracOes
estruturalmente dentro da normalidade, a
presenca de mais do que 50 CVPs dentro de
24h, CVPs polimérficos e taquicardia
ventricular tem uma sobrevivéncia menor
(MEURS, 2017). E preciso se atentar de que
outras doencas podem causar arritmias,
precisando ser descartadas por meio de

exames complementares para que entdo se

chegue ao diagnosticos de CAVD (Carvalho,
2018). Ha divergéncias nos numeros de
CVPs necessarios para se considerar o
diagndstico de CAVD, podendo ser de
acordo com alguns autores de que cées
Boxers com mais de 300 CVPs/24h s&o
fortemente suspeitos para a doenca e caes
Boxers com que tem entre 50 e 300
CVPs/24h ndo podem ter a doenca
descartada. Outros trabalhos sugerem que se
0 Boxer adulto apresenta mais de 100
CVPs/24h ele provavelmente esta afetado
pela doenca (Carvalho, 2018). Cées adultos e
saudaveis ttm em média 2 CVPs/24h
(CARVALHO, 2018). De acordo com
estudos realizados por Nogueira (2006)
utilizando Holter, as
arritmias mais comuns nos cdes estudados
foram extra-sistoles ventriculares isoladas,
seguidas por alguns episodios de bigeminia
ventricular, extra-sistoles supraventriculares
e trigeminia ventricular
Tratamento

A forma mais utilizada para o
tratamento é com o uso de antiarritmicos
para que ocorra redugdo dos CVPs ou a
complexidade das arritmias e reduzir 0s
episddios de sincope (Larsson e Chamas,
2011), no entanto, ndo ha evidéncias de que
0 uso desses farmacos aumentem o tempo de
sobrevivéncia ou o risco de morte subita
(HARIU & CARPENTER, 2010), visa
aumentar a qualidade de vida dos animais
(Da Silva et al., 2014). Foi demonstrado que
0 uso dos antiarritmicos reduz a quantidade

do CVPs em 24h e também a complexidade
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das arritmias, no entanto o wuso dos
antiarritmicos pode ter efeito contrario,
estimulando arritmias (CARVALHO, 2018).
Prognostico

O progndstico varia de reservado a
desfavoravel, em funcdo da diversidade com
a qual a doenca se apresenta. Um céo pode
viver anos sem demonstrar um sinal clinico,
porém sempre com o risco de morte subita,
uma pequena porcentagem dos animais
acometidos pode desenvolver dilatacdo e
disfuncédo sistolica do ventriculo indicando
um pior prognostico (DA SILVA et al,
2014)
Discusséo

A Cardiomiopatia Arritmogeénica do
Ventriculo Direito em cées da raca boxer €,
ainda hoje, um desafio na rotina da clinica
veterinaria, pois muitos pacientes nao
apresentam sintomas, o que torna dificil o
diagndstico, tratamento e,
consequentemente, o prognastico desta
enfermidade. Em efeito, um exame clinico
detalhado e a escolha dos exames
complementares corretos Ssdo essenciais
cardiomiopatia arritmogénica do ventriculo
direito do boxer. Muitos animais afetados
ndo apresentam alteracdes no exame fisico
(MEURS, 2004), mas uma taquiarritmia
pode  ser (HARIU &
CARPENTER, 2010). Além disso, outros

sinais como fraqueza, intolerancia ao

auscultada

exercicio, distensdo abdominal e sinais de
insuficiéncia cardiaca esquerda, estdo
associados a enfermidade (HARIU &
CARPENTER, 2010).

Estes mesmos autores notaram que
muitos animais apresentavam histdrico
familiar de morte subita. Segundo Caro-
Vadillo et al. (2013) observaram que ha um
significativo risco de morte sUbita em
animais com sincope no primeiro ano apés o
diagndstico. O histérico familiar é um
auxiliar no diagnostico devido ao carater
(MEURS,

2004). Observa-se maior predisposicdo em

hereditario da doenca

caes da raca Boxer com idade médiade 5a 9
anos (LARSSON & CHAMAS, 2011). Além
disso, Caro-Vadillo et al. (2013), constatou
maior prevaléncia em Boxers machos (63%).

Schwantes & Oliveira observaram
que as arritmias nos boxers ocorrem
independentemente  de  exercicios  ou
episadios fisioldgicos, podendo ocorrer em
qualquer momento do dia. Assim, Barreto et
al., afirmaram que a utilizacdo do holter
como forma de monitorar o ritmo cardiaco
destes animais mostra-se mais viavel, pois
proporciona a possibilidade de monitorar a
atividade elétrica cardiaca ao longo das 24
horas de um dia.
Concluséao

O desenvolvimento e a consolidacédo
de novos métodos diagnosticos, sobretudo
aqueles voltados a area genética, na rotina da
medicina veterinaria sdo muito importantes
para a compreensdo da CAVD, elucidando
suas  causas e, consequentemente,
promovendo o estabelecimento de condutas
terapéuticas efetiva para 0 manejo
farmacoldgico desta enfermidade,

objetivando, finalmente, melhorias nos
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indices de sobrevida e qualidade de vida dos
animais acometidos.
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