Brazilian Journal of Development
ISSN: 2525-8761

115667

Massa intracavitaria em ventriculo esquerdocanino: relato de caso

Intracavitary mass in canine left ventricle: case report

DOI:10.34117/bjdv7n12-365

Recebimento dos originais: 12/11/2021
Aceitacdo para publicacdo: 10/12/2021

Beatriz Raquel da Silva Costa
Discente do curso de medicina veterinaria da Universidade da Amazonia. Santarém — PA,
Brasil
E-mail: beatriz.raquel2801@gmail.com

Ceica Freitas Araujo
Discente do curso de medicina veterinaria da Universidade da AmazOnia. Santarém — PA,
Brasil
E-mail: ceissavetaraujo5@gmail.com

Jonival Santos Nascimento Mendoncga Neto
Discente do curso de medicina veterinaria da Universidade da Amazdnia Santarém —
Para, Brasil
E-mail: jonivalmendonca@gmail.com

André Rebelo Pantoja
Professor do curso de Medicina Veterinaria da Universidade da Amazonia — Unama —
Santarém — PA, Brasil
E-mail: 040700251 @prof.unama.br

RESUMO

O coracdo € o 6rgao central do sistema circulatorio, responsavel por carrear sangue para
irrigar tecidos do organismo com 02, subdividido em quatro cavidades que exercem
funcdo de contracdo em ritmos sequenciados e regulares cuja finalidade é direcionar
sangue para 0s vasos sanguineos. Constata-se que 4,33% da populacao canina apresentam
neoplasias de origem cardiaca, geralmente sendo acometidos cdes de meia idade a mais
velhos do sexo femino em sua maioria. No ano de 2021 em Santarém, Estado do Pard,
uma cadela da raga Golden Retriever com seis anos de idade, ap6s caminhada apresentou
cansaco, falta de ar e persistindo por uns dias de acordo com o relato da tutora. Diante do
fato, o objetivo deste relato de caso é compartilhar informacfes sobre as manifestades
clinicas, avaliagdo, exames clinico, tratamento e evolucdo do animal. Confirmando a
hipdtese no exame do ecocardigrama foi diagnosticado a presenca de massa intracavitaria
de ventriculo esquerdo (VE) uma neoplasia no (VE) aderido a parede posterior, no
eletrocardiograma foi observado um aumento de duracdo na onda P, indicando uma
sobrecarga no atrio esquerdo e também um aumento na duracdo de complexo QRS
sugerindo uma sobrecarga do ventriculo esquerdo. Além disso, o laudo do exame de
ecocardiografia sugere miocardiopatia (MCD). As neoplasias séo dados raros na
medicina veterinaria e no presente estudo foi possivel observar através de exame de
ecocardiografia uma massa intracavitaria no ventriculo esquerdo e o indicativo para a
patologia de MCD. A paciente vem sendo tratada de acordo com os sinais clinicos
apresentado.
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ABSTRACT

The heart is the central organ of the circulatory system, responsible for carrying blood to
irrigate the body's tissues with O2, subdivided into four cavities that exert a contraction
function in sequenced and regular rhythms, whose purpose is to direct blood to the blood
vessels. It is verified that 4.33% of the canine population have neoplasms of cardiac
origin, generally being affected by middle-aged to older dogs, mostly females. In 2021,
in Santarém, State of Pard, a six-year-old Golden Retriever female dog, after walking,
became tired, short of breath and persisted for a few days, according to the tutor's report.
Given the fact, the purpose of this case report is to share information about the clinical
manifestations, assessment, clinical examinations, treatment and evolution of the animal.
Confirming the hypothesis, the echocardiographic examination revealed the presence of
an intracavitary mass of the left ventricle (LV), a neoplasm in the (LV) attached to the
posterior wall. The electrocardiogram showed an increase in duration of the P wave,
indicating an overload in the left atrium and also an increase in QRS complex duration
suggesting an overload of the left ventricle. In addition, the echocardiographic
examination report suggests cardiomyopathy (MCD). Neoplasms are rare data in
veterinary medicine and in the present study it was possible to observe through
echocardiography an intracavitary mass in the left ventricle and the indication for the
pathology of MCD. The patient has been treated according to the clinical signs presented.

Keywords: canine, cardiac neoplasms, echocardiography

1 INTRODUCAO

O coracdo € o orgdo central do sistema circulatério, responsavel por carrear
sangue para os tecidos do organismo, subdividido em quatro cavidades que exercem
funcdo de contracdo em ritmos sequenciados e regulares cuja finalidade é direcionar
sangue para 0s vasos sanguineos (Nusshag & Romero, 1980; Carvalho et al., 2002;
Carvalho et al., 1986; Konig & Liebich, 2011). Observando sob uma holistica anatdmica,
o0 coracdo é delimitado por dois ventriculos principais (Ventriculi cordis) posicionados no
lado esquerdo e direito, sendo cada um desses ventriculos precedido por uma porcao
cavitaria atrial, atrio (Atrium cordis), totalizando as quatro cavidades de sua composi¢do
(Konig & Liebich, 2011).

O exame de imagem, ecocardiografia € o meio de diagndstico mais utilizado para
a identificacdo de tumores cardiacos em caes, massas cardiacas e neoplasias (Kisseberth,
2013). Na presenca de uma massa cardiaca, a ecocardiografia comumente admite a
recolha de informagé&o sobre a sua localizagéo, extensdo, forma, tamanho, mobilidade e
local de insercédo (Ederhy et al., 2014).

De acordo com Treggiari, Pedro, Dukes-Mcewan, Gelzer & Blackwood (2015)
apenas 4,33% da populacdo canina apresentam neoplasias de origem cardiaca,

geralmente sendo acometidos cdes de meia idade a mais velhos. Como afirma Ware
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(2015) que 85% dos caes acometidos por essa patologia possuem a idade variando de sete
a quinze anos. Assim como as fémeas apresenta a taxa de 50,5% e os machos com 47,6%,
ou seja, maior incidéncia para fémeas (Ware e Hooper, 1999).

Dentre as racas que apresentam maior predisposicéo a essa patologia destaca-se:
Pastor Alemédo, Golden Retriever, Labrador, Bulldog Inglés, Boston Terrier, Terrier
Escocés, Setter Inglés, Buldogue Francés, Boxer, entre outros (Ware & Hopper, 1999;
Bussadori, 2016).

As neoplasias cardiacas podem ser classificadas como primarias (onde o tumor
tem origem no coragdo) ou secundarias (a doenca tumoral inicia-se em outros 6rgaos
(metastase)) (Kisseberth, 2013). A maior parte das neoplasias primarias envolve o lado
direito do coracdo, sendo 63% localizadas em atrio direito, 18% na base do coragéo e 9%
em ventriculo esquerdo (Treggiari et al., 2015). Diante do fato e da raridade da patologia,
0 objetivo deste relato de caso é compartilhar informacdes sobre as manifestades clinicas,

avaliacdo, exames clinico, tratamento e evolu¢do do animal.

2 RELATO DE CASO

No ano de 2021 em Santarém Estado do Para, uma cadela da raca Golden
Retriever de seis anos de idade, 14 kg, apds caminhada apresentou cansaco ,falta de ar e
persistindo por uns dias de acordo com o relato da tutora. No exame fisico foi observado
que a cadela apresentava dispnéia, mucosas hipocoradas, tugor cutaneo de trés segundos
e temperatura de 37.8° C.

Diante do quadro clinico, foram solicitados exames complementares como
hemograma, constadando que a hemoglobina, hematdcrito e a plaqueta (115.000 / mm %)
estavam abaixo do valor de referéncia ( 200.000 a 500.000). Apos a leitura dos resultados
dos exames, suspeito-se de hemoparasitose, dando inicio ao tratamento, conforme a

tabela abaixo.

Primeiro tratamento

g Medicagdo Horéario Periodo Mg
2 Doxicilina 24/24 21 dias 200
S Hemolitam 24/24 30 dias -
S gold

= Omeprazol 24/24 21 dias 20
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Logo ap0s trés dias com o tratamento prescrito, a cadela foi atendida em outra
clinica veterinaria apresentando émese, apatia e falta de apetite, necessitando de
internacdo, iniciando o tratamento com administragdo de soroterapia, complexo B,
antitoxico 1ml/kg/BID, glicose 10%, cloridrato de metoclopramida. No periodo que a
paciente esteve internada foi possivel levantar a hipOtese da paciente apresentar
problemas cardiacos, diante disso, sendo solicitado uma radiografia toracica (Figura 1),
ecocardiograma (Figura 2), eletrocardiograma, afim de investigar.

Figura 1- Radiografia toracica (imagem 1) Ventro-dorsal toracica (VD), (imgem 2) Latero-Ilateral toracica.
Imagens cedidas pelo Hospital Veterinario Amavie.

3 ,fl%a-

O laudo radiografia descreve “Discreta opacidade pulmonar broncointestinal,
silhueta cardiaca com dimensfes aumentadas, presuntiva pra cargiomegalia. Enquanto
que no exame do ecocardiograma foi diagnosticado presenca de massa intracavitaria de
(VE) sugerindo uma neoplasia no ventriculo esquerdo aderido a parede posterior, no
eletrocardiograma foi observado um aumento de duracdo na onda P, indicando uma
sobrecarga no atrio esquerdo e também um aumento na duracdo de complexo QRS
sugerindo uma sobrecarga do ventriculo esquerdo.

A partir dos resultados dos exames solicitados, foi prescrito Silimaria suspenséo
de 12/12 horas até o termino do medicamento e um encaminhamento ao um medico
veterinario especialista em oncologia. Ressaltando que na cidade ndo ha recursos
suficiente para investigar a massa encontrada no ventriculo esquerdo.

O laudo do exame de ecocardiografia realizado no dia 18/06/2021 da cadela de
seis anos de idade (Figura 2) camaras esquerdas: Atrio esquerdo com dimensdes
aumentadas - (Dilatacdo); Ventriculo esquerdo com dimensfes discretamente

aumentadas, com adelgadamento de septo interventricular e parede posterior, sem

Brazilian Journal of Development, Curitiba, v.7, n.12, p. 115667-115677 dec. 2021



Brazilian Journal of Development
ISSN: 2525-8761

115671

restricdo de Ilumém de VE, sugerindo Miocardiopatia dilatada (Sugere-se
acompanhamento), apresentando movimento hipodindmico/hiposinesia (Contratilidade
segmentar alterada).

Presenca de massa intracavitaria de VE (Medindo aprox.. 3,64 x 2,44cm); Padrao
de relaxamento aumentado (comum nas cardiopatias dilatadas) sem taquicardia porém
com disfuncdo diastolica; camaras direita, Atrio e ventriculo direito sem dilatacdo

(avaliacdo sugestiva).

3 VALVAS ATRIOVENTRICULARES

Valva Mitral (Atrioventricular esquerda) espessada em seu folheto parietal e
Tricuspide normoespessa. Mitral com sinais de refluxo moderado (Degeneracéao valvular
Grau I1); Velocidade de fluxo mitral: 25,46 cm/s, Gradiente de Pressdo: 195 mmHg — Ha
sinais de hipertensdo; FC: variou de 206 a 82 bpm (Paciente mostra sinais de Bloqueio
AV de Grau II.

Figura 1- Ecocardiografia, imagem ultrassonografica do coracdo da cadela Golden Retriever
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4 DISCUSSAO

Os sinais clinicos apresentados pela paciente como intolerancia a exercicio fisico,
apatia, fraqueza e émese foram relatado por Tobias (2005) em cdes com problemas
cardiacos, ressaltando que tais sinais associados a informacgdes na anamnese podem
revelar indicativos de problemas cardiacos, os quais devem ser investigados com
radiografias, eletrocardiogramas, ecocardiografias e outros necessarios para confirmar o
diagndstico.

De acordo com Daleck e De Nardi (2016); Das Neves (2017) para se estabelecer
um diagnostico de neoplasia cardiaca é necessario a realizacdo de exames
complementares, como o hemograma, bioquimico, eletrocardiograma, ecocardiograma e
andlise citologica de derrames pleurais e pericardicos, se houver, visto que os sinais
clinicos ndo sdo especificos em grande parte dos casos. Como citado acima foram
realizado os seguintes exames: hemograma, radiografia, eletrocardiograma e o
ecocardiograma.

As neoplasias metastaticas (79,42%) sdo mais frequentes que as primarias
(20,58%), 0 que se assemelha aos humanos, tais achados estdo de acordo com os descritos
por Walter e Rudolph (1996) e Aupperle e Al (2007). Enquanto que, Ware e Hopper
(1999) descrevem uma maior frequéncia de neoplasias cardiacas primarias (84%) em
relacdo aos tumores metastaticos (16%), Kisseberth (2013) reafirma a maior frequéncia
para tumores primarios. No presente relato ndo foi possivel chegar ao diagnostico
definitivo pois ndo pode-se relaizar a histopatologia da massa cardiaca em questao, sendo
a principal suspeita desenvolvimento de uma neoplasia cardiaca primaria, pois ndo ha
achado de neoplsias em outros sitemas.

Os sinais clinicos observados em cées com neoplasia cardiaca sdéo muito variaveis
e raros, e normalmente refletem sua repercussdo hemodinamica, alguns sinais como
sopro, arritmias e cianose, pode sugerir cardiomiopatia, sinais clinicos como: Letargia,
fraqueza, intolerancia ao exercicio fisico, anorexia e sincope associadas ao esforco ou
excitacdo sdo tambeém sinais comuns (Treggiari et al., 2015). Na paciente do estudo, foi
possivel observar tais sintomas: cansaco e falta de ar inicialmente e posteriomente:
dispnéia, mucosas hipocoradas, tugor cutaneo de trés segundos e temperatura de 37.8° C.

O hemograma como as analises bioquimicas séo testes laboratoriais inespecificos
para o diagndstico de tumores cardiacos (Ware, 2015). No caso do hemograma da
paciente do relato foi constatado a trombocitopenia. Os autores Tobias, (2005); Shaw &

Rush, (2007a) afirmam que pacientes com problemas cardiaco é frequente haver anemia
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regenerativa, leucocitose ligeira, eritrocitos nucleados, esquizocitos, acantocitos e
trombocitopenia. Dentre as alteragdes no hemograma da paciente destaca-se também
eosinofilo e basofilo esta associado com o/ eosinofilo associado a gastroenterite,
sugerindo endopasitose e hemorragia interna o que levou o inicio do tratamento.

Dentre os principais métodos de diagnostico estdo: radiografia toracica,
ecoDopplercardiograma, tomografia computadorizada e ressonancia magnética e a
ecocardiografia (Treggiari et. al., 2015). A ecocardiografia tem uma sensibilidade
elevada na identificacdo e localizacdo de massas cardiacas como neste caso, onde foi
encontrada a massa intracavitaria e outras alteracfes ja descritas. Na presenca de uma
massa cardiaca, a ecocardiografia geralmente permite a recolha de informacao sobre a
sua localizagao, extenséo, forma, tamanho, mobilidade e local de insergéo (Ederhy et al.,
2014). Para além disso, alteracdes secundarias no tamanho das camaras cardiacas,
espessura da parede e movimento das valvulas podem ser analisadas, o que também foi
visualizado nas alteracdes ecocardiograficas no paciente.

Os exames ecocardiograficos proporcionaram a possibilidade de detectar massas
cardiacas de 80 a 88% como afirma Ederhy et al., (2014) no mesmo estudo, obtiveram
valores iguais a 82% de sensibilidade e 99% de especificidade para a detecdo de uma
massa no AD e 74 e 98%, respetivamente, para identificar massas na base do coracdo. O
que difere dos estudo acima € a presenca da massa no ventriculo esquerdo (VE)
reafirmando a eficiéncia do exame de imagem. A neoplasia corresponde a um crescimento
anormal de um tecido que ndo se comporta segundo 0s mecanismos normais e pode ser
benigna ou maligna. (Argyle & Khanna, 2013).

O laudo da ecocardiografia sugere Miocardiopatia Dilatada (MCD). E uma doenca
caracterizada pelo aumento das cdmaras cardiacas e disfungdo sistdlica, ocasionando
deficiéncias na contratilidade e diminuicdo na fracdo de ejecao do ventriculo esquerdo, o
que resulta em desequilibrio no débito cardiaco Sisson (1999), porém ressalta que neste
estudo foi detectado funcéo diastdlica e ndo a sistdlica.

Assim como foi diagnosticado movimento hipodinamico/hiposinesia
(Contratilidade segmentar alterada). Outros autores relatam casos de cdes com a perda
parcial da capacidade contratil, devido um déficit hemodindmico, que leva a mecanismos
compensatdrios (Mehvar e Brocks, 2001). Os exames ecocardiograficos em série por
vezes sd0 necessarios até que as massas sejam suficientemente grandes para serem

visualizadas (Boon, 2011).
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A radiografia toracica pode sugerir a presenca de tumores cardiacos ou derrames
pericardicos se houver uma alteracéo visivel na silhueta cardiaca (Treggiari et al., 2015).
Este meio de diagndstico pode revelar aumento da silhueta cardiaca sugestivo de
derrames pericardicos e/ou pleurais e presenca de massas, que normalmente se localizam
no AD ou base do coracdo (Kissberth, 2013). No presente caso foi observado em tal
exeme somente um aumento da silhueta cardiaca compativel com cardiomegalia o que
pode indicar um quadro inicial da donega ou desenvolvimento inicial da neoplasia.
Contudo, alguns tumores cardiacos ndo causam alteracdes radiogréaficas visiveis (Ware,
2011). Grandes massas da base do coracdo criam protuberancias incomuns no aspeto
dorsal da silhueta do coracdo. As massas intracardiacas podem ampliar ou criar um
contorno incomum da(s) camara(s) afetada(s) (Ware, 2011).

O ECG pode ser usado como ferramenta para diagndstico dos tumores cardiacos
(Treggiari et al., 2015).

Os complexos QRS de baixa amplitude e a alternancia elétrica podem ser observados em
animais com tumores cardiacos associados a derrames pericardicos (Kisseberth, 2013). O
presente relato aumento de duragdo de complexo QRS, sugerindo sobrecarga de

ventriculo esquerdo.

5 CONCLUSAO

As neoplasias sdo dados raros na medicina veterinaria e no presente estudo foi
possivel observar através de exame de ecocardiografia uma massa intracavitaria no
ventriculo esquerdo e o indicativo para a patologia de MCD reforcando esta técnica como

uma ferramenta diagnoéstica auxiliar eficaz em alteragdes cadiacas.
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