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Hidrocefalia congénita em felino — Relato de caso

Congenital hydrocephalus in feline — Case report
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Resumo: O termo hidrocefalia ¢ comumente utilizado para indicar aumento de volume
dos ventriculos cerebrais, particularmente os ventriculos laterais. A doenca ¢ caracterizada pelo
aumento do actimulo de liquido cefalorraquidiano (LCR) no cranio, podendo ocorrer em
qualquer animal, com maior frequéncia em filhotes, embora considerada uma congenicidade
rara em felinos. O diagndstico € baseado no histérico, exame clinico, exame ultrassonografico,
tomografia ou ressonancia magnética do cranio. O tratamento da hidrocefalia ¢ baseado na
condig¢do clinica e idade do paciente, podendo ser realizado de forma clinica ou cirurgica. A
forma cirtirgica consiste em promover um desvio do fluxo de LCR do ventriculo lateral para a
veia jugular ou cavidade peritoneal, enquanto o tratamento medicamentoso ¢ baseado em
medicamentos que reduzam a producao do LCR. O presente estudo teve com objetivo de relatar
um caso de clinico de hidrocefalia congénita de diagnostico em fase adulta em felino. Optou-
se pelo tratamento clinico, com terapia medicamentosa sistémica. A escolha terapéutica
alinhou-se as praticas recomendadas na literatura, visando a estabilizagdo do caso e
minimizacao do desconforto do paciente. Apesar do animal apresentar recidivas, a terapéutica

farmacologica foi eficaz no manejo da doenga.
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Abstract: The term hydrocephalus is commonly used to indicate increased volume of
the cerebral ventricles, particularly the lateral ventricles. The disease is characterized by

increased accumulation of cerebrospinal fluid (CSF) in the skull, and can occur in any animal,
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more frequently in puppies, although considered a rare congenicity in felines. Diagnosis is

based on history, clinical examination, ultrasound examination, tomography or magnetic

resonance imaging of the skull. The treatment of hydrocephalus is based on the patient's clinical

condition and age and can be performed clinically or surgically. The surgical method consists

of promoting a diversion of CSF flow from the lateral ventricle to the jugular vein or peritoneal

cavity, while drug treatment is based on medications that reduce CSF production. The present

study aimed to report a clinical case of congenital hydrocephalus diagnosed in adulthood in a

feline. We opted for clinical treatment, with systemic drug therapy. The therapeutic choice was

in line with recommended practices in the literature, aiming to stabilize the case and minimize

patient discomfort. Although the animal presented relapses, pharmacological therapy was

effective in managing the disease.
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Introducao

Hidrocefalia ¢ causada por uma
disfuncdo nos sistemas ventriculares
ocorrendo o acumulo do liquido
cefalorraquidiano (LCR) (VIGH & SILVA,
2005). O excesso do liquido acumula-se na
parte interna do cranio, causando dilatacao

de modo gradativo dos ventriculos laterais,

com consequente perda e degeneracdo do
tecido encefalico (OLIVEIRA & LEAL,
2018). O LCR pode gerar um aumento da
pressdo intracraniana (PIC), na qual ¢
definida pela pressdo exercida entre o
encéfalo e o cranio (PLATT & GAROSI,
2012).

O liquido cefalorraquidiano ¢
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incolor, contendo baixo conteudo em
células e proteinas (DI TERLIZZI &
PLATT, 2006). A producao do LCR ocorre
por meio da filtragdo do plasma sanguineo,
desse modo apresenta maior concentragdo
de ions de cloro, s6édio, magnésio, potéssio,
calcio e glicose, contudo as proteinas estdo
em quantidade menor que a do nivel
plasmatico, na qual teve a origem ao LCR
(GUYTON & HALL, 2006). Fica
localizado nos ventriculos cerebrais € no
espaco subaracndide cerebral e espinhal e
sua principal fungdo ¢é a protecao
hidromecanica.

Os sinais clinicos podem variar de
acordo com o grau do aumento da PIC e
com o estreitamento dos tecidos proximos
(QUESADA et al., 2014). Os sinais clinicos
podem ser evidenciados pelo aumento da
cabeca com ou sem permanéncia de
fontanelas, andar em circulo, estrabismo
ventrolateral,  incoordenacdo  motora,
agressividade e convulsdoes (CHAVES et al.,
2015).

O diagnostico ¢ feito pelo exame
clinico e exames complementares (Thomas,
2010), como a ressonancia magnética
(RM), no qual ir4 direcionar o diagndstico
conclusivo e o tratamento especifico
(DINCER & OZEK, 2011).

O objetivo deste trabalho foi relatar
um caso de hidrocefalia congénita em
felino, uma vez que ainda existem escassos

(Snap FIV/FELV®, Idexx Laboratodrios,

relatos de quadros como este disponiveis na
literatura.
Relato de caso

No dia 20 de fevereiro de 2024 (dia
1), foi atendido um felino, fémea, sem raca
definida (SRD), com cinco anos de idade,
castrada e pesando 2,9 kg. A queixa
principal dos tutores foi que a micgao estava
ocorrendo em locais inapropriados. Além
disso, foi relatado  histérico  de
ovariohisterctomia (OVH) no més anterior
e que apos o procedimento, o animal
apresentou alteragdes relacionados ao
reconhecimento do ambiente.
Posteriormente, notaram uma anisocoria, o
que chamou a ateng¢ao para a possivel perda
da acuidade visual do animal, além de
perceberem dificuldades na deambulagao.

Associado a isso, foi descrito na
anamnese sinais clinicos compativeis com
ataxia, tremor de cabeca, andar em circulos,
lateralizacao do corpo para esquerda, andar
compulsivo, inquietacdo, agressividade a
manipulagdo, adipsia e inapeténcia. Foi
relatado também que antes da OVH o
animal apresentava normouria, mas que
ap6és o procedimento cirurgico € mais
proximo a data da consulta (dia 1) verificou-
se oliguria.

A paciente ja havia sido testada para
leucemia  viral felina  (FeLV) e
imunodeficiéncia viral felina (FIV) por

meio de teste rapidoimunoenzimatico

Sao Paulo, SP) que foi ndo reagente para
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amostra enviada. A vacinagdo V4 para
gatos e raiva estavam atualizadas e nao foi
necessario a utilizagdo recente de farmacos
antiparasitarios. Nao possuia acesso a rua,
havia um felino contactante assintomatico e
possuia  historico de utilizacdo de
meloxicam (Flamavet®, Agener Unido, Sao
Paulo, SP) 0,1 mg/kg, por via oral, a cada
24 horas por trés dias. Essa medicacdo foi
prescrita por outro profissional que avaliou
o animal previamente. Além disso, foi
solicitado que caso houvesse sinais
compativeis com dor, que a paciente fosse
levada a clinica para administracdo de
morfina (Dimorf®, Cristalia, Itapira, Sao
Paulo, SP) 0,3mg/kg por via intramuscular
em dose unica. Contudo, ndo foi necessaria

a administra¢do do opioide.

No exame fisico foram avaliados:
estado de consciéncia, coloracdo de
mucosas, turgor cutdneo, TPC, frequéncia e
auscultacdo cardiorrespiratoria, TR, pulso
podal, PAS e linfonodos palpéaveis. Na
avaliagdo clinica geral desses parametros,
ndo foi verificado nenhuma alteracio digna
de nota, exceto por algia a palpacao da
regido cervical.

Durante o exame neurologico,
notou-se a inspe¢do visual aumento do
cranio, auséncia de resposta ao teste de
ameaga, anisocoria, reflexo palpebral
diminuido, auséncia de sensibilidade nasal
bilateral, reflexo foto pupilar ausente do
lado esquerdo e diminuido no lado direito,

tanto no direto como no consensual (Quadro

).

Quadro 1. Ficha de avaliagao neuroldgica da paciente felina com hidrocefalia.

Parametro/avaliacio clinica Lado direito Lado esquerdo
Reagdo a ameaga 0 0
Reflexo palpebral 1 1
Tamanho e simetria pupilar 1 1
Sensibilidade nasal 0 0
Reflexo fotopupilar direto e consensual 0 1
Simetria da face 2 2
Posicionamento ocular 1 1
Avaliacao dos musculos temporal e masseter 2 2
Nistagmo patoldgico 3 3
Postura 2 2
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Diante da anamnese, exame fisico
geral e especifico, suspeitou-se de
hidrocefalia com diagnostico diferencial
para neoplasia. Portanto, foram solicitados
exames hematoldgicos como hemograma e
bioquimicas séricas para avaliacdo renal e
hepética, com objetivo de posteriormente,
encaminhar a paciente para ressonancia
magnética.

Foi prescrito para tratamento
pregabalina

suporte a (Solugao

manipulada®, Drogavet, Porto Alegre, RS)
1 mg/kg a cada 12 horas e prednisolona
(Prednon®, Agener Unido, Sdo Paulo, SP)
0,5 mg/kg, por via oral, a cada 24 horas. As
medicacdes foram recomendadas durante o
periodo de espera para realizacdo da
ressonancia  magnética. Nao  houve
alteragdes nos exames hematoldgicos
(Tabelas 1, 2, 3 e 4), a paciente realizou a

ressonancia magnética no dia 27 de

fevereiro de 2024 (dia 7).

Tabela 1. Resultado do eritograma da paciente felina com hidrocefalia.

ERITROGRAMA RESULTADOS REFERENCIA
Hemacias 7.8 tera/LL 5,50-10,00
Hematocrito 39 % 24,0-45,0
Hemoglobina 12.2 g/dL 8,0-15,0
Metarrubricito 0/100 leuco 0al
VCM 50 fL 39,0a55,0
CHCM 31,28% 30,0-36,0
RDW 15.0% 12,0-15,0
Proteinas totais 7,00 g/dL 6,0-8,0

Tabela 2. Resultado do leucograma da paciente felina com hidrocefalia.

LEUCOGRAMA RELATIVOS ABSOLUTOS REF
(%) (-/mm3) (x10%/uL)
Leucocitos 8,70 5500-19500
Mieldcitos 0 0 0-0
MetamielGcitos 0 0 0-0
Bastonetes 0 0 0a 580
Segmentados 42,00 3654,00 2500-12500
Eosinofilos 3 261,00 0-1500
Basofilos 0 0 Raros
Linfécitos 53,00 4611,00 1500-7000
Monacitos 2 174,00 0-850
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Tabela 3. Resultado do plaquetograma da paciente felinaa com hidrocefalia.

PLAQUETOGRAMA

RESULTADO

UNIDADE REFERENCIA

Plaquetas 93 mil/ul

giga/L 175-500 mil u/I

Tabela 4. Resultado das bioquimicas séricas da paciente felina com hidrocefalia.

BIOQUIMICAS UNIDADE REFERENCIA
RESULTADO
ALT 45 Ul/L 6-83
Creatinina 1,2 mg/dL 06al6
) 34
Ureia mg/dL 10,0-56,0 mg/dL

No dia 27 de fevereiro de 2024 (dia
7), a paciente retornou a clinica para
administracdo de manitol 20%, 1 g/kg por
via intravenosa em dose unica, previamente
a ressonancia magnética. Apds o exame, foi

solicitado que a paciente retornasse ao

CENV para verificagdo dos parametros

clinicos pos-anestésicos e para analise das
imagens da ressonancia, que foram
disponibilizadas logo apds o exame. As
imagens mostraram a auséncia de
parénquima cerebral e grande quantidade de
liquido dentro dos ventriculos, sugerindo

hidrocefalia congénita (Figura 1).

Figura 1. Ressonancia magnémagntica da paciente com hidrocefalia.

a) Corte axial ponderado em T2;

b) Corte sagital em T2 demonstrando herniagdo cerebelar.
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Devido a apatia e hipotensdo
(80mmHg) apresentadas pela paciente, o
médico veterinario decidiu manté-la
internada para observagdao e tratamento
suporte. A hipotensdo foi tratada e resolvida
com bolus Unico de 10mL/kg da solucdo
ringer com lactato durante 10 minutos.
ApoOs a infusdo, a verificou-se que a PAS
estava 100mHg (média de 5 aferigdes). A
imagem da ressonancia magnética, abaixo
traz 2 cortes, axial e sagital.

O laudo traz que o exame foi
realizado com a técnica Spin-Echo, com
imagens multiplanares em T1, T2, Flair e
sequéncias ponderadas em TI1 apos a
injecdo venosa de contraste paramagnético
(gadolinio). O encéfalo apresentou severa
dilatagdo do sistema ventricular
(ventriculos laterais, terceiro ventriculo e
cisternas), estendendo-se para a fossa
caudal e comprimindo o cerebelo. O cortex,
mesencéfalo e  diencéfalo  estavam
diminuidos, com pouca espessura €
praticamente sem definicao estrutural. O
cerebelo apresentava morfologia irregular,
sem defini¢do de sulcos, e irregularidade na
face cranial, possivelmente devido a
compressao cronica, dilatacdo do quarto
ventriculo ou ma formacao (hipoplasia).
Houve deslocamento caudal através do
forame magno (herniacao cerebelar), mas o
tronco cerebral e a jun¢do tronco medular

ndo apresentaram alteragdes. Nao havia

imagens indicativas de neoplasia ou

acidente vascular. Devido a herniagao
cerebelar, ndo foi realizada coleta de liquor.
A impressdo diagnoéstica foi sugestiva de
hidrocefalia severa.

Apo6s o resultado do exame foram
prescritos prednisolona (Prednon®, Agener
Unido, Sao Paulo, SP) 0,5 mg/kg, por via
oral, a cada 24 horas e omperazol (Gaviz®,
Agener Unido, Sao Paulo, SP) 10mg/kg a
cada 24 horas de uso continuo. Foi indicada
a cirurgia de derivagdo ventriculo-
peritoneal para auxiliar no controle do
acimulo de liquido e consequente
hipertensdo craniana. Porém, os tutores nao
optaram pelo procedimento, sendo dessa
forma, realizado tratamento paliativo
sintomatico.

No dia 2 de margo de 2024 (dia 11),
os tutores retornaram a clinica durante o
plantdo de emergéncia, relatando que o
animal apresentava sinais compativeis com
vocalizagdo, ataxia, tendéncias a quedas e
inapeténcia. Verificaram que a gata
apresentava aumento da regido cervical
dorsal. A paciente foi internada novamente
para tratamento suporte.

No dia 20 de margo de 2024 (dia 29),
a paciente teve um novo retorno
emergencial, chegando a clinica em
decubito lateral e estupor, sem resposta a
estimulos externos, pupilas midticas e
intolerancia a palpacdo cervical. Os tutores
relataram que a gata estava bem até esse

episédio, mas ndo conseguir deambular
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normalmente. Diante da suspeita de
hipertensao craniana, foi realizado bolus de
manitol 20%, 1 g/kg por via intravenosa em
dose Unica

No dia 5 de abril de 2024 (dia 45), a
paciente retornou a clinica para revisdo,
aparentemente sem alteragdes clinicas.
Apresentava historico, sem alteracdes de
deambulacdo, exame fisico geral e
neurolégico sem alteragdes dignas de nota.

Foi indicado retorno para revisao
ap6s 30 dias, na auséncia de intercorréncias,
e manuten¢dao do tratamento clinico com
inibidor de bomba de prétons e
glicocorticoide.
Discussio

O presente relato descreve um caso
de hidrocefalia em um gato, fémea, SRD,
com cinco anos de idade, em que a triagem
diagnostica iniciou com a verificacdo dos
sinais clinicos ap6s a OVH. A doenga foi
confirmada por meio do exame de imagem
avangado em que evidenciou-se dilatagao
ventricular por acimulo de LCR. Assim
como verificado na literatura, que descreve
a doenga como um disttrbio caracterizado
pelo aumento do volume de liquido
intracraniano ¢ a dilatacdo ventricular,
podendo ser congénita ou adquirida (LIMA
etal., 2017).

As malformagdes congénitas a nivel
craniano ¢ cerebral devem-se em sua
maioria  a

exposicdlo a  agentes

teratogénicos, como toxinas e agentes

infecciosos, durante o periodo pré-natal e
perinatal, porém algumas também podem
ser hereditarias. Contudo, a causa é de
dificil determinagdo. Ja a hidrocefalia
adquirida geralmente ¢ causada por
tumores, abscessos, doengas inflamatorias e
pode ser observada em qualquer idade
(TILLEY & JUNIOR, 2015).

Sugere-se, neste trabalho, que se
trata de um caso de hidrocefalia congénita
uma vez que além do acimulo de liquido,
havia mal formag¢ao craniana evidente pelo
aumento da cabeca, nao fechamento da
fontanela, orelhas em posicdo ereta e
discreto estrabismo lateral bilateral. Nao
foram encontradas evidéncias de condi¢des
para doenca de forma adquirida. Apesar
disso, reconhecemos que os sinais das mal
formagdes cranianas foram discretas no
caso. O estrabismo ¢ comumente descrito
em cdes com hidrocefalia (Lima et al.,
2017) tal como o animal do relato, contudo
de forma mais discreta. Ademais, havia
outras alteracdes oculares como pupilas
midridticas e eventualmente anisocoria.

A predisposic¢ao racial ¢ descrita em
cdes em que € possivel verificar maior
acometimento de braquicefalicos
(STEFANI, et al., 2011). No entanto, o caso
aqui apresentado, ndo concorda com a
questdo de predisposi¢ao racial, pois
envolve outra espécie sem raca definida.
Isso ressalta a necessidade de mais estudos

epidemiologicos sobre fatores
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predisponentes para hidrocefalia em
felinos, uma vez que a maioria das
pesquisas existentes foca em caes.

A hidrocefalia, que resulta em um
aumento da pressdo intracraniana (PIC),
depende de trés fatores: o gradiente de
pressdo causado pela intensidade da
obstrucao e a existéncia de vias de absor¢ao
alternativas, a eficacia da transmissdo da
pressdo ventricular para a superficie
cerebral, e o tamanho dos ventriculos, sendo
que ventriculos pequenos transmitem
menor pressdo para a periferia (YAMADA
etal., 1992; LEVINE, 2008).

No caso apresentado, a hidrocefalia
estava de certa maneira hipertensiva, com
LCR adentrando no parénquima cerebral e
causando edema intersticial, o que
culminou nas manifestagdes clinicas
observadas, sugerindo um aumento da
pressdo intracraniana. Esses achados
clinicos e patologicos corroboram a
descri¢do de Yamada et al. (1992) e Levine
(2008) sobre os mecanismos de aumento da
PIC.

De acordo com Thomas (2010), a
hidrocefalia pode se desenvolver em
qualquer idade. No presente caso, a felina
foi diagnosticada aos cinco anos de idade, e
apesar da sugestao da origem congénita, ndo
¢ possivel afirmar completamente a
natureza da etiologia da paciente. Uma vez
que, geralmente a hidrocefalia congénita

estabiliza ou determina evolugdo para o

obito, o que difere do quadro clinico
apresentado, onde houve uma progressao
dos sintomas apos a OVH, em que o evento
anestésico cirurgico pode ter deflagrado
mudancas na PIC que determinaram o inicio
dos sinais clinicos. Este cenario destaca a
complexidade de determinar a origem da
hidrocefalia apenas com base na
apresentacdo clinica e na evolugdo da
doenga.

A maioria dos sinais clinicos
resultantes da hidrocefalia s3o de origem
prosencefilica, decorrentes da expansdo
dos ventriculos laterais, comprometimento
do tecido cerebral e compressao do
diencéfalo. Alguns desses sinais incluem
abaulamento da cabega, apatia, cegueira,
ataxia e crises epilépticas (ESTEY, 2016).
No caso em questdo, o animal apresentava
sinais talamo-corticais com alteragoes
comportamentais e de deambulacio,
incluindo flexdo cervical, apatia, ataxia e
cegueira. Embora esses sinais corroborem
parcialmente com a apresentagdo clinica
descrita na literatura, ¢ notavel dizer que
ndo foi possivel afirmar se a paciente
apresentou crises epilépticas.

O aumento da pressdo intracraniana
estd diretamente relacionado com a
magnitude dos sinais clinicos, sendo mais
evidente a sintomatologia nos animais que
obstrutiva

desenvolvem hidrocefalia

hipertensa, em detrimento dos

normotensivos, podendo estes sinais
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manterem-se constantes, progredir ou
atenuar com o decorrer do tempo
(PRYBOROWSKA et al., 2013). No caso
relatado, a presenca de sinais clinicos
intermitentes, pode estar associada a
oscilagdes na pressdo intracraniana. Essas
flutuagdes resultaram em variagdes na
expressao clinica da hidrocefalia ao longo
do tempo, evidenciando a complexidade do
quadro e a importancia de monitoramento
continuo para uma gestdo eficaz do
paciente.

Os animais hidrocéfalos podem ter
ou ndo alteracdes no seu estado de
consciéncia, com existéncia de variacao
mental de depressivo a hiperexcitado. Tém-
se ainda a possibilidade de haver
deficiéncias visuais e auditivas, alteragdes
pupilares, cegueira e estrabismo (ESTEY,
2016). O que corrobora com o caso deste
trabalho, em que observou-se reducido da
acuidade  visual, midriase bilateral
intercalada com anisocoria e estrabismo
lateral bilateral.

Com o desenvolvimento da
hidrocefalia, surge precocemente a
compressao provocada pela
ventriculomegalia, que com o agravamento
da dilatagdo conduz a edema intersticial,
isquemia na regido periventricular e na
substancia cinzenta. Situagdes mais
cronicas culminam com morte celular e

neurotoxicidade (STEFANI et al., 2011).

Com base no exame de

neuroimagem foi verificado irregularidade
na face cranial do cerebelo, o que poderia
estar associado a compressdo cronica por
liquido, dilatacdao ventricular ou hipoplasia
cerebelar. A defini¢do da etiologia ndo pode
ser definida nesse caso, uma vez que
sugerimos se tratar de um caso congénito
com evolucao cronica. Além disso, durante
a anestesia para OVH poderia ter ocorrido
hipoxia cerebral, edema citotoxico e
compressdao cerebelar. Por fim, outra
possibilidade desse caso poderia ser a
infeccdo neonatal ou intrauterina por
panleucopenia felina, uma vez que ndo
havia historico completo da paciente.

A ressonancia magnética ¢ utilizada
na mensuragao de volumes cerebrais e para
visualizacdo de enriquecidos de detalhes
anatomicos (BELOTTA et al., 2013).

Considera-se um método de
exceléncia para o diagndstico de alteragdes
no sistema nervoso central. Em
concordancia com 0 caso em que 0 exame
foi realizado e foi essencial para
confirmagdo diagnostica. Nao foi optado
pela  execucdo da  ultrassonografia
transcranina, pela limitacao da técnica e por
se tratar de um felino adulto em que a janela
ultrassonografica poderia estar limitada
para observacao das alteragdes.

A escolha do tratamento que sera
instituido tem por base a condigao clinica e
idade do paciente, além da causa da

hidrocefalia. Este tratamento pode ser
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clinico ou cirtrgico. No caso do tratamento
clinico, realiza-se cuidados gerais de
suporte e administracdo de medicamentos
(THOMAS, 2010). Objetiva-se com o
tratamento médico a diminuicdo da
produ¢do e acumulagdo de liquido
cefalorraquidiano, seja no  sistema
ventricular ou na medula espinhal (GIROD
etal., 2016).

Assim como neste relato, em que o
tratamento clinico instaurado baseou-se na
utilizagdo de corticosteroide como agao
antiedematosa e omeprazol em dose alta
como inibidor de bomba de protons o que
auxiliaria na redugdo da producao do LCR.

Existe também uma terapia
hiperosmolar, utilizando-se o manitol, um
diurético osmético, apenas quando ¢
evidente a hipertensdo intracraniana
(ESTEY, 2016). A sua utilizagdo pode
repetir-se uma a duas vezes apoOs quatro a
oito horas (Platt & Olby, 2013), conforme o
aparecimento dos sinais clinicos. Tal como
no presente caso, em que o farmaco foi
administrado nas suspeitas de crise
hipertensiva craniana. O que provavelmente
ocorreu, uma vez que paciente respondia a
terapéutica.

Outra terapéutica para reduzir a
produ¢do de LCR, que ¢ inibidora da
anidrase carbonica (IAC) que poderia ter
sido prescrita seria acetazolamida (10
mg/Kg-VO-6-8h) que pode ser

administrada de forma isolada ou em

conjunto com a furosemida (0,5-4,0 mg/kg-
VO-12-24h) (THOMAS, 2010). A
acetazolamida ¢ um inibidor enzimatico que
age na enzima anidrase carbdnica, a qual ¢
essencial na producdo do LCR (Platt &
Olby, 2013), j& a furosemida ¢ um diurético
de alga e a sua administracdo corresponde
em menor producdo do LCR, isso ocorre
por meio da inibicdo do sistema de co-
transporte de Na+K+2Cl (THOMAS,
2010).

Os IAC orais estdo associados com
numerosos efeitos adversos sistémicos, por
isso devem ser usados com devida cautela,
1sso acaba reduzindo a adesdo do paciente a
terapia em até 50% (STROHMALIER et al,
1998). Entre esses efeitos colaterais esta
uma sindrome caracterizada por mal-estar,
fadiga, acidose metabdlica, anorexia e
sintomas gastrintestinais (PIPER, 1997).

O prognostico da hidrocefalia
congénita em gatos € variavel, contudo,
geralmente considerado reservado.

Segundo Hoskins (1993) nao ¢
comum os animais com sobrevida superior
a quatro meses de idade, quando congénita.
Sendo contraria ao caso relatado, pois o
animal viveu por cinco anos sem maiores
problemas, e somente descompensou apos
cirurgia de OVH. Na maioria das vezes ¢
indicada a eutanasia do animal, porém,
existem técnicas e medidas terapéuticas que
podem ser adotadas para o paciente ter

qualidade de vida. Lima et al. (2017)
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citaram que o animal com hidrocefalia pode
ser monitorada e apresentar qualidade de
vida. Como ¢ o caso da paciente em questao
que esta bem em casa com os tutores.
Conclusoes

A hidrocefalia em felinos, néo
aparece com constancia da rotina clinica de
pequenos animais. O presente relato caso de
um felino com hidrocefalia, constatada pelo
exame de RM, traz que um diagnostico
adequado  feito por um  médico
especializado ¢ de suma importancia, pois
terd embasamento médico e cientifico
suficiente para manejar o caso e tratar o
paciente de maneira adequada,
proporcionando qualidade de vida.

Embora possa apresentar limitagdes
e sequelas, os pacientes com hidrocefalia,
podem viver uma vida relativamente
normal, nem sempre sera uma doenga fatal,
porém com uma menor expectativa de vida
quando comparada a animais sem nenhum
distarbio encefalico.

Foi indicado cirurgia por parte da
equipe médica veterinaria da clinica para
colocar o sistema de derivacao ventriculo
peritoneal - DVP, que consistiria em
proceder um desvio de LCR, porém os
tutores acharam melhor tentar por terapia
medicamentosa, que também pode ser
conveniente para controlar a PIC, assim
como tem demonstrado ser satisfatorio para
a paciente do caso em questdo, pois

minimizou a sintomatica e  crises,

melhorando, portanto, sua qualidade de
vida e condi¢des gerais de satde.
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