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Doenca mixomatosa de valvas mitral e tricispide em canino - relato de caso

Myxomatous disease of mitral and tricuspid valves in a canine - case report
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Resumo: A Doenga Mixomatosa de Valvas, ou também conhecida por degeneracdo valvar, é a
cardiopatia mais comum em cdes, principalmente idosos e de ragas pequenas, com etiologia
desconhecida, de carater crénico, de progressao lenta e sem cura. Os sinais clinicos incluem tosse, sopro
na auscultacdo, cansaco, dispneia, cianose, ascite, entre outros. O seu diagndstico é realizado por meio
do exame fisico e complementares, como exame radiografico do térax e ecodopplercardiograma. O
presente trabalho objetivou relatar o caso de um paciente canino, da raga poodle toy, fémea, de 12 anos
de idade, atendida no Hospital de Clinicas Veterinarias da Universidade Federal de Pelotas. Durante a
anamnese, a principal queixa da tutora eram alteragGes cardiorrespiratorias, episodios de tosse seca e
engasgos. O paciente ja vinha fazendo uso de medicamentos para tratar a doenca cardiaca. Durante o
exame fisico, auscultou-se um sopro GlII em valva tricispide e GIV em valva mitral. No exame
radiografico do térax foi constatado aumento do coragdo direito, de atrio e ventriculo direito, VHS de
11 corpos vertebrais e deslocamento dorsal da traquéia em porcao toracica. No ecodopplercardiograma,
as alteracbes foram compativeis com degeneracdo de valvas atrio ventriculares, com moderado
remodelamento em é&trio esquerdo e discreto remodelamento em ventriculo esquerdo, insuficiéncia
valvar mitral de grau importante e de valvar tricispide de grau moderado. Foi prescrito 0 uso de
furosemida, espironolactona, benazepril e 6mega 3. A fim de controlar os sinais clinicos e tentar retardar
a progressdo da doenca, a paciente realizava consultas periddicas para avaliacdo e ajuste de dose.

Palavras-chave: Cardiopatia, Degeneracdo mixomatosa, Ecodopplercardiograma, Valvulas
cardiacas, Radiografia.

Abstract: Myxomatous Valve Disease, or also known as valve degeneration, is the most
common heart disease in dogs, mainly elderly and small breeds, with unknown etiology, chronic nature,
slow progression and no cure. Clinical signs include cough, murmur on auscultation, tiredness, dyspnea,
cyanosis, ascites, among others. Its diagnosis is made through physical and complementary
examinations, such as chest X-rays and Doppler echocardiography. This study aimed to report the case
of a canine patient, female toy poodle, 12 years old, treated at the Hospital de Clinicas Veterinarias of
the Federal University of Pelotas. During the anamnesis, the tutor's main complaint was
cardiorespiratory changes, episodes of dry cough and gagging. The patient had already been taking
medication to treat heart disease. During the physical examination, a GII1 murmur was heard on the
tricuspid valve and a GIV murmur on the mitral valve. The chest X-ray showed enlargement of the right
heart, right atrium and ventricle, VHS of 11 vertebral bodies and dorsal displacement of the trachea in
the thoracic portion. On the Doppler echocardiogram, the alterations were compatible with degeneration
of the atrioventricular valves, with moderate remodeling in the left atrium and slight remodeling in the
left ventricle, severe mitral valve insufficiency and moderate degree of tricuspid valve insufficiency.
The use of furosemide, spironolactone, benazepril and omega 3 was prescribed. In order to control the
clinical signs and try to delay the progression of the disease, the patient had periodic consultations for
evaluation and dose adjustment.
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Introducéo

A doenca mixomatosa valvar
(DMV) é uma patologia que, entre 0s
animais de  companbhia, acomete
principalmente os cées, sendo caracterizada
por um processo degenerativo, cronico e
progressivo das valvulas do coragédo
(ALBARELLO etal., 2012). E considerada
a cardiopatia que apresenta maior
relevancia entre os pequenos animais, tendo
predisposicéo para cées de ragas pequenas e
miniaturas, machos e idosos (GOMES et
al., 2009). Conforme alguns autores, as
ragas caninas com maior prevaléncia para
esta doenca sdo: Cavalier King Charles
Spaniel, Chihuahua, Schnauzer Miniatura,
Maltés, Lulu da Pomerénia, Cocker
Spaniel, Pequinés, Fox Terrier, Boston
Terrier, Poodle Miniatura e Toy, Pincher
Miniatura e Whippet (TILLEY & SMITH,
2008).

Sendo responsavel por

aproximadamente 75% da casuistica de

doengas  cardiovasculares em  cdes
(Borgarelli e Haggstrom, 2010), a DMV
tem sua origem desconhecida, porém, as
possiveis causas podem incluir: fatores
hereditarios, degeneracdo de colageno,
estresse dos folhetos valvares e a funcéo
endotelial (TILLEY e GOODWIN, 2002;
NELSON e COUTO, 2014). Em uma
analise macroscopica, observa-se um
espessamento nodular, de consisténcia
firme, com coloragédo branca ou amarelada,
de superficie lisa e brilhante, localizado nas
bordas livres das valvas.

Microscopicamente,  ocorre  a
substituicio da camada esponjosa da
valvula por tecido conjuntivo mixomatoso
(SANTOS & ALESSI, 2011). A
regurgitacdo sanguinea pode provocar um
desenvolvimento secundario tanto de
cardiomegalia, quanto de insuficiéncia
cardiaca congestiva (ICC) (GOMES
JUNIOR et al., 2009).
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Trata-se de uma doenca que
acomete as vdalvulas cardiacas de forma
geral, porém, a casuistica relacionada a cada
valva é bastante definida, sendo a valva
mitral a mais acometida, seguida pelas
valvas tricuspide, aortica e pulmonar
(PETRIC, 2015).

O diagnostico presuntivo para DMV
consiste na analise de caracteristicas
epidemioldgicas, presenca de  sinais
clinicos, como tosse, cianose e sincope,
além da presenca de sopro cardiaco durante
a auscultacdo  (BORGARELLI &
HAGGSTROM, 2010). Ja o diagndstico
definitivo é obtido durante a realizacdo do
exame ecocardiografico, com a constatacao
da degeneracdo e insuficiéncia valvar. A
ecocardiografia é considerada o padrao-
ouro para diagnosticar a DMV, pois além de
ser menos invasiva, permite a visualizacao
direta das cAmaras cardiacas, como também
é capaz de avaliar o fluxo sanguineo, o
movimento das paredes do coracdo e medir
a relacdo de tamanho entre as estruturas
(GOLDFEDER & LARSSON, 2015).
Ademais, outros exames complementares
podem ser feitos para auxiliar na definigcdo
da DMV, como a radiografia toracica e o
eletrocardiograma, que podem indicar a
progressao e a piora do quadro, em casos

em que o0s animais apresentem edema

pulmonar ou arritmias (MEURS et al.,
2019).

Os principais sinais clinicos, que
comumente sdo relatados pelos tutores
durante & anamnese, incluem: intolerancia
ao exercicio fisico, sincope, tosse seca, por
consequéncia da compressao dos brénquios
principais pelo atrio esquerdo ou pelo
edema pulmonar, caquexia, hiporexia, entre
outros (PASCON, 2015). Alguns animais
podem passar anos sem desenvolver
manifestacdes clinicas relacionadas a
DMV, ou at¢é mesmo podem ser
caracterizados ~ como  assintomaticos
(NELSON & COUTO, 2014). O sinal
determinante da DMV se refere ao sopro
cardiaco, que é produzido pela regurgitacéo
sanguinea, sendo sua  auscultacdo
geralmente referida a area mitral, devido ao
acometimento superior dessa estrutura,
podendo irradiar para outras areas,
conforme a progressao da doenca (PETRIC,
2015).

O protocolo terapéutico é elaborado
com o intuito de promover melhor
qualidade de vida e aumento da sobrevida
dos pacientes cardiopatas, porém, nao
representa um método curativo, uma vez
que a DMV ndo tem cura. A terapéutica
aplicada a essa patologia apenas visa tentar

controlar os sinais da insuficiéncia cardiaca
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congestiva, melhorar o débito cardiaco,
além de reduzir o volume regurgitante e a
modulacdo da ativacdo neuro-hormonal
excessiva (KVART & HAGGSTROM,
2004). A escolha de classes dos farmacos
para tratar a DMV da valva mitral incluem:
os inibidores da enzima conversora de
angiotensina (iECAs), os diuréticos e 0s
inotropicos positivos (BORGARELLI &
HAGGSTROM, 2010). Ademais, o
prognostico esperado em casos de DMV ¢
considerado de bom a reservado,
dependendo ndo sé do estadiamento da
doenca, como também da resposta do
paciente ao tratamento (VARGAS, 2019).

O objetivo principal deste trabalho
foi relatar um caso de DMV de valvas mitral
e tricspide, em um canino de doze anos, da
raca Poodle toy, que foi atendido no
Hospital de Clinicas Veterinarias da
Universidade Federal de Pelotas (HCV-
UFPEL), abrangendo a sintomatologia
caracteristica da doenga, 0S meios
diagnosticos mais comumente utilizados e
os resultados obtidos nesse caso, além de
salientar a importancia do diagndstico e
tratamento precoce, a fim de trazer uma
melhor qualidade de vida a esses pacientes.
Material e Métodos

Foi atendido, no Hospital de

Clinicas Veterinarias da Universidade

Federal de Pelotas (HCV-UFPEL), no ano
de 2021, um canino da raga poodle toy, que
estava apresentando 4,2 Kg, com idade de
doze anos, castrada e fémea.

Na histéria clinica, foi contado que
a paciente realizou tratamento para
neoplasia mamaria através do procedimento
cirurgico de mastectomia total bilateral e
quimioterapia adjuvante. Além disso, a
cadela apresentou quadros de hepatopatia
nos anos anteriores com episodios de
vomito e apetite seletivo. Outrossim, na
anamnese, as vacinas e vermifugacdo
apresentavam-se atualizadas e o paciente se
alimentava de 230g de racdo seca TID
estando em normofagia, entretanto foi
relatado a existéncia de episddios de fezes
com hematoquezias. Esta j& estava em
tratamento para cardiopatia desde anos
anteriores, fazendo uso de inibidores da
enzima conversora de angiotensina, sendo
este 0 benazepril na apresentacdo de 2,5
mg/kg, também utilizava diuréticos, sendo
estes furosemida de 9,4 mg/kg e
espironolactona de 4,7 mg.

A paciente veio para a realizacdo do
atendimento devido a queixa do tutor de
alteracdes cardiorrespiratorias. No exame
fisico, foi constatado escore de condicdo
corporal ideal 5 de 10, normohidratado,

linfonodos fisiologicos e coloragdo das
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mucosas rdseas, pulso arterial forte.

A frequéncia cardiaca foi auscultada
em 135 bpm, e sopro mitral GIV e sopro
tricaspide GIIl. Ap6s alguns meses, a
paciente retornou para o Hospital de
clinicas da UFPel para realizacdo de um
outro atendimento. No exame fisico, foi
observado frequéncia cardiaca de 120 bpm,
tempo de preenchimento capilar (TPC) de 1
segundo e mucosas hiperémicas.

Além disso, o animal apresentou
tosse seca com engasgos eventuais, reflexo
da tosse positivo. Na
ecodopplercardiografia  foi  constatado
relacio AE/AO:1,8, prolapso de mitral e
regurgitacdo importantes, hipercinesia. Foi
solicitado exames complementares para o
acompanhamento do caso.

Além disso, foi realizado outro
atendimento pelo setor de cardiologia, na
qual, foi revelado que apetite e ingestdo
hidrica estavam diminuidos. No exame
fisico, realizado no segundo atendimento,
foi observado que o tempo de
preenchimento capilar (TPC) era menor que
2 segundos, mucosas roseas, linfonodos
fisioldgicos, frequéncia respiratoria de 45
mpm, temperatura retal de 38.4°C. Foi
concluido, neste atendimento, o diagnéstico
presuntivo  de  hiperadrenocorticismo
devido ao aumento das adrenais

apresentado em ultrassom abdominal.

Diante disso, foi solicitado a repeticdo dos
exames  complementares para 0
acompanhamento do quadro.

Em outro momento, realizado com a
profissional do setor de cardiologia, foi
demonstrado que o paciente havia diarreia,
vOmitos na anamnese sendo constatado
gastroenterite.  Consequentemente  foi
prescrito medicagédo para tratamento dessa
afeccdo e o animal foi internado em uma
clinica particular, onde foi realizado o
diagnostico de giardiase. Foi solicitado
exames  complementares  novamente.
Consequentemente, foi  ajustado a
medicacdo cardiaca e também prescrita para
a diarreia.

Salienta-se que o diagndstico de
hiperadrenocorticismo n&o foi realizado até
0 presente momento devido a paciente ainda
precisar ser estabilizada da doenca cardiaca,
antes da realizacdo de um diagnostico
definitivo da doenga enddcrina.

Resultados e Discusséo

A paciente relatada neste estudo
apresenta dois fatores predisponentes para o
desenvolvimento da doenca, pois trata-se de
uma paciente canina da raca poodle toy e ter
12 anos de idade. A raca poodle toy € uma
das racas com predisposi¢cdo a desenvolver
DMV (KEENE et al., 2019). De acordo
com Malta et al. (2012), a raga poodle é a

segunda raga mais acometida por DMV dos
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pacientes atendidos no Hospital Veterinario
da Universidade de Franca, além disso, a
média da idade dos pacientes acometidos
com DMV ficou entre 11 a 18 anos, no
mesmo estudo.

De acordo com a literatura, 0s sinais
clinicos apresentados pelos animais séo:
tosse, cansaco facil, dispneia, intolerancia
ao exercicio, cianose, ascite, edema de
membros, sincopes, sopro, ortopneia
(PASCON, 2015).

Quadro 1 - Grau de intensidade do sopro

No presente relato a paciente so
apresentava, conforme relatado pela tutora,
tosse seca e engasgos e durante o exame foi
auscultado sopro mitral GIV e sopro
trictspide GIlI (Quadro 1).

Existe uma escala para classificar os
graus de sopro de acordo com as
caracteristicas do som que ele produz
durante a auscultacdo (BUCHANAN t al.,
2010) que pode ser observada no Quadro 1
(PASCON, 2015).

Grau do Sopro | Caracteristicas

I Sopro extremamente baixo, apenas auscultado ap6s longos periodos

I Sopro baixo, detectado mais facilmente (pouco tempo de auscultacdo)

Il Sopro moderado, imediatamente detectado e restrito ao foco de origem

sendo auscultado

v Idem ao grau |1, porém com irradiacdo para outros focos de auscultagdo
\% Idem ao grau 1V, porém com frémito
VI Idem ao grau V, porém ao desencostar o estetoscépio do foco de origem continua

Adaptado de PASCON, 2015.

No exame radiografico do torax,
foram solicitadas as projecdes lateral
direita, lateral esquerda e ventrodorsal a fim
de avaliar a silhueta cardiaca e a presenca
ou nao de edema pulmonar. No exame, foi
observado aumento de atrio e ventriculo
direito, com Vetebral Heart Size (VHS) de
11 corpos vertebrais, e deslocamento dorsal

da traqueia em porcdo torécica (Figura 1).

A paciente apresentava um VHS de
11 corpos vertebrais, acima do valor
descrito por Buchanan e Bicheler (1995),
0s autores relatam que o VHS em cdes
saudaveis varia de 9,2 a 10,5 corpos
vertebrais. O VHS é o mais indicado para
determinar se ha ou ndo aumento cardiaco
significativo (GOMES JUNIOR et al.,
2009). Segundo Soares et al. (2004), quanto
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maior o grau do sopro detectado a
auscultacdo, mais frequentes e severas sao

as alteracbes no exame radiografico de

aumento cardiaco. Para Silva (2019), o

exame radiografico € o0 método mais
utilizado de diagnostico para avaliar a
silhueta cardiaca e as

decorrentes da DMV.

consequéncias

Figura 1: de torax do paciente - Projecdo lateral esquerda. Fonte: LADIC-UFPel.

A paciente realizou dois exames de
ecodopplercadiograma, com intervalo de 7
meses entre a realizacdo destes. No
primeiro exame, realizado dia 28 de
setembro de 2021, foi observado no

ventriculo esquerdo um didmetro diastolico

;.(; p )\ Cordié Cardiologia Veterinaria BOLOTA,
" )28/09/'2" 11:36:19 ADmM

- v

280921 -110929

de 2,62cm, fragcéo de encurtamento de 59%
e fracdo de ejecdo de 0,90. O atrio esquerdo

apresentava um aumento  moderado

(2,12cm) e a relagdo Atrio esquerdo/Aorta
erade 1,77 (Figura 2).

Mi 0.6 Tis 0.6 6S-RS

CAO_
B CHiI
Fra 6.0 MH:
Gn 56
E/A 3712
Map 2/0/0

8.0cm

DR 66
FR 61 H=z
AO 100 %

Figura 2: Exame ecodopplercadiograma do paciente - Aumento do atrio esquerdo e relacao

AE/AOQ. Fonte: Cordié Cardiologia veterinaria.
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Atrio e ventriculo direito estavam
com seus tamanhos dentro dos parametros
normais. A valva mitral apresentava um

aspecto degenerado e prolapso de suas

% Cordié Cardiologia Veterinaria BOLOTA,

28709721 11:28:20 ADM 280921-110929

p <

- INSUF. MITRAL

F

cuspides, no estudo Doppler e mapeamento
de fluxo em cores demonstraram

insuficiéncia de grau importante (Figura 3).

Ml 0.6 Tis 0.6 6S-RS
——faagaa CAO_

= CHiI
Fra

Gn
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D
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PRF 4.8 kHz
WF 378 Hz
S/P 2/10

Figura 3: Exame ecodopplercadiograma do paciente - Insuficiéncia de grau importante em

mitral. Fonte: Cordié Cardiologia veterinaria.

A valva tricispide apresentava um
aspecto degenerado e prolapso de sua
cuspide septal, no estudo Doppler e
mapeamento de fluxo em  cores
demonstraram insuficiéncia de grau
moderado (Figura 4). Concluindo-se que a
paciente apresentava valvopatia mitral
mixomatosa com moderado remodelamento
em atrio esquerdo e  discreto
remodelamento em ventriculo esquerdo,
valvopatia tricaspide sem remodelamento
em atrio direito, insuficiéncia valvar mitral

de grau importante e de valvar tricispide de

grau moderado. No segundo exame,
realizado dia 23 de marco de 2022, foi
observado o atrio esquerdo com tamanho
muito aumentado, com correlagdo com a
raiz aortica muito aumentada, com relagéo
atrio esquerdo/aorta de 2,1. O ventriculo
esquerdo com tamanho discretamente
aumentado e fracdo de ejecéo de 81%. Atrio
e ventriculo direito estavam com seus
tamanhos dentro dos parametros normais. A
valva mitral  apresentava  cuspides
espessadas e encurtadas, fechamento
inadequado e presenca de prolapso discreto.

8
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No estudo Doppler apresentava refluxo

sistélico e velocidade de 5,7m/s. A valva

Cordié Cardiologia Veterinaria BOLOTA,
% 28/09/21 11:28:57 ADM 280921-110929

,‘f Vv

INSUF. TRICUSPIDE

tricispide apresentava cuspides espessadas

e fechamento inadequado.

MIO.6 TIsO0.7 6S-RS
Soslasas CAO_

B CHI
Frg 6.0 MH:
Gn 56
E/IA 32
Map 2/0/0
D
DR

2— FR
AO

CF
Frqg
Gn
A-LIA 4i2
AO 100 %
PRF 4.8 kHz
WF 378 Hz
4S/P 2/10

Figura 4: Exame ecodopplercadiograma do paciente - Insuficiéncia de grau moderado em

tricispide. Fonte: Cordié Cardiologia veterinaria.

No estudo Doppler apresentava
refluxo sistélico diastélico grave com
velocidade de 1m/s. Concluindo-se que a
paciente apresentava alteracdes
compativeis com degeneracdo de valvas
atrio ventriculares, com refluxo em valvas
atrioventriculares e aumento importante do
coracao esquerdo.

Em seu estudo, Amberger et al.
(1995), observaram que todos os animais
que apresentavam insuficiéncia cardiaca
avancada possuiam a relacdo atrio
esquerdo/aorta maior que 1,0, indicando
aumento do atrio esquerdo, corroborando
com o presente trabalho. Soares et al.

(2005), em seu trabalho ao comparar a

intensidade do sopro com a gravidade da
regurgitacdo mitral observou que que a
gravidade da regurgitacdo esta relacionada
a intensidade do sopro, concordando com 0s
achados obtidos neste estudo.

Em 2009, o American College of
Veterinary Internal Medicine (ATKINS et
al., 2009) publicou um consenso sobre a
DMV classificando os estagios da doenca
de acordo com a condicdo clinica do
paciente. De acordo com 0 consenso o
paciente relatado no presente trabalho
encontra-se no estagio C2, conforme quadro
apresentado abaixo (Quadro 2):

A DMV ¢é uma doenca degenerativa
crénica, de progressdao geralmente lenta,

9
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com isso o tratamento tem o objetivo de
reduzir os sinais clinicos e retardar a
progressao da doenca (VARGAS, 2019).
Em 2019, foi publicada uma
atualizagdo do estudo de Atkins et al. (2009)
no qual altera e complementa as diretrizes
terapéuticas para 0s estagios da DMV
(KEENE, et al., 2019). No estagio C2,

estagio este onde o paciente descrito neste

Quadro 2 - Classificacdo da DMV Canina

estudo encontra-se, € recomendado a
utilizagdo de furosemida na dose de 2mg/kg
a cada BID ou conforme

a necessidade para manter o conforto do
paciente, iniciar o uso de IECA (enalapril
ou benazepril) na dose de 0,5mg/kg a cada
BID, espironolactona 2,0mg/kg a cada BID
ou SID e pimobendan na dose de 0,25-
0,3mg/kg a cada BID.

Estagios

(remodelamento cardiaco)

A Sem doenga cardiaca, porém sob risco de desenvolvimento (racas predispostas, cées
geriatras, etc., ex: King Charles Cavalier Spaniel)

Bl Sem sinais clinicos ou cardiomegalia, porém com regurgitacdao mitral (sopro)

B2 Sem sinais clinicos, porém com regurgitagdo mitral (sopro) e cardiomegalia

C1 Com sinais clinicos agudos de ICC, com necessidade de hospitalizacdo

C2 Com sinais clinicos de ICC, passiveis de tratamento domiciliar (pds-hospitaliza¢do)
D1 ICC refratéria ao tratamento, com necessidade de hospitalizacao

D2 ICC refratéria, porém passiveis de tratamento domiciliar (p6s-hospitalizacéo)

Adaptado do consenso do American College of Veterinary Internal Medicine: Atkins, C. et al., 2009.

A atualizacdo do consenso do
American College of Veterinary Internal
Medicine (KEENE, et al., 2019) indica que
a ingestao calorica para manutencao seja de
60kcal/kg de peso corporal, a fim de
minimizar a perda de peso, que, geralmente,
ocorre em pacientes com insuficiéncia

cardiaca congestiva.

Deve-se  garantir a  ingestdo
adequada de proteina, salvo em casos de
pacientes com insuficiéncia  renal
concomitante, restringir moderadamente a
ingestdo de soédio e evitar alimentos
processados.

A suplementacdo de potassio e

magnésio deve ser feita se for identificado
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hipocalemia e hipomagnesemia,
respectivamente, nos exames laboratoriais.
A suplementacdo com Omega-3 deve ser
feita, especialmente em cdes com apetite
diminuido, perda muscular ou arritmia.

Foi prescrito para a paciente seguir
fazendo uso de furosemida na dose de 9,4
mg/kg por via oral BID e espironolactona
na dose de 4,7 mg/kg por via oral BID.
Também, foi receitado que a paciente
continuasse o tratamento com benazepril,
contudo na dose de 0,25 mg/kg por via oral
BID. O 6mega 3 (Omega 3 + SE 550 mg)
foi receitado, sendo uma cépsula por via
hora SID por 30 dias. A DMV é uma doenca
sem cura e de progressao lenta, tornando o
diagndstico precoce imprescindivel para
retardar a sua progressdo, promovendo
assim uma melhor qualidade de vida e
maior expectativa de vida, através do
tratamento terapéutico adequado para cada
paciente e estdgio da doenga que se
encontra (SILVA, 2019; VARGAS, 2019).
Concluséo

Os achados de exames
complementares sdo compativeis com o
diagnostico de DMV da valva mitral com
moderado  remodelamento em  &trio
esquerdo e discreto remodelamento do
ventriculo esquerdo (aumento do coragao
esquerdo) com insuficiéncia valvar mitral

de grau importante concomitante a DMV da

valva trictspide com insuficiéncia de grau
moderado.

Por se tratar de um processo
degenerativo crbnico e progressivo das
valvas do coracdo, que ndo tem cura, é de
extrema importdncia seu diagnostico
precoce e 0 acompanhamento de cées senis
das racas que possuem predisposicdo ao
desenvolvimento dessa doenca, dessa forma
com o diagndstico precoce é possivel iniciar
0 tratamento e assim diminuir os sinais
clinicos e retardar a progressao da doenca.

Conclui-se que é necessario seja
realizado um exame fisico detalhado e que
0s exames, como radiografia toracica e
ecodopplercardiograma, facam parte dos
exames de check-up de pacientes idosos,
principalmente os de pequeno porte e das
racas que possuem predisposicdo ao
desenvolvimento da doenca.
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