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RESUMO

BEZERRA, LEILIANE SILVA. Estudo eletrocardiografico e da pressao arterial de caes
idosos atendidos no Hospital Veterinario da UFCG, campus de Patos/PB. Patos, UFCG.

2014 (trabalho de conclusio de curso de Medicina Veterinaria).

O tempo de vida dos caes atualmente vem aumentado consideravelmente, em decorréncia do
valor afetivo e a proximidade que esses animais adquiriram com seus tutores. Exames
médicos como eletrocardiograma e a afericdo da pressao arterial cada vez mais disponiveis na
clinica médica de pequenos animais estdo contribuindo para melhor qualidade de vida.
Objetivou-se com o presente trabalho avaliar e tracar um perfil eletrocardiografico e da
pressao arterial dos cdes idosos atendidos no Hospital Veterindrio da Universidade Federal de
Campina Grande, Campus de Patos. Foram utilizados 26 caes de pequeno e médio porte, com
idade de 11,4 +1,8 os quais foram realizadas eletrocardiografias e afericdoes das pressoes
arteriais pelo método oscilométrico. Ao final do estudo os resultados foram tratados de forma
descritiva. Dos animais estudados, 46,1% apresentaram valores de duracdo da onda P e do
complexo QRS acima da média descrita para a espécie e porte. A onda T apresentou-se
negativa em 46,1% tracados, positiva em 42,3% e bifasica em 11,5%, com variacdes de
tamanho maior que 25% em relagdo a altura da onda R em 19,2 tracados, menor que 25% em
relacdo a altura da onda R em 76,9% dos tracados e igual a 25%, em relacdo a altura da onda
R em 3,8% tracados. O segmento S-T apresentou-se normal em 53%, com supradesnivel em
15,3% tragados e com infradesnivel em 30,7% tracados, porém o supradesnivel e o
infradesnivel encontrado estava dentro dos padrdes de normalidade para a espécie e o porte.
Apenas 26,9% dos animais estudados apresentaram ritmo cardiaco denominado ritmo sinusal
regular, 73% apresentaram arritmia sinusal normal. Quanto a pressdo arterial, dos animais
estudados apenas 9 (36,7%) apresentaram valores de PAS, PAD e PAM dentro dos padrdes
indicados na literatura. Pode-se concluir que embora as varidveis eletrocardiografica e os
valores de pressdo arterial dos animais em estudo apresentarem-se fora do padrao normal para
a espécie, é passivel de nota que tais valores possam ser decorrentes da idade e condi¢do senil
dos animais.

Palavras-chave: Canino, idade, eletrocardiograma, hipertensao.



ABSTRACT

BEZERRA, LEILIANE SILVA. Study electrocardiographic and blood pressure of
elderly dogs examined at the Veterinary Hospital of UFCG campus Patos / PB in the
period May 2013 to June 2014. Patos, UFCG. 2014 (Conclusion work of the Veterinary

Medicine course).

Dogs' lifespan currently has increased considerably due to the sentimental value and the
proximity that these animals acquired with their tutors. Medical tests such as
electrocardiograms and measuring blood pressure increasingly available at the clinic of small
animals are contributing are contributing to this better quality of life. The aim of this work
was to evaluate and trace an electrocardiographic profile and blood pressure of old dogs
examined at the Veterinary Hospital of UFCG, campus Patos, Paraiba. 26 small dogs were
used, with an age of 11,4 +1,8 years which were performed electrocardiographic,
measurements of blood pressure by the oscillometric method. At the end of the study the
results were treated descriptively. From animals studied, 46.1% showed values of P-wave and
complex QRS duration described above average for the species and size. The T wave showed
a negative 46.1% in tracings, positive in 42.3% and 11.5% biphasic, with variations greater
than 25% in relation to height of the R wave in 19.2 tracings, smaller than 25% in relation to
the R wave height in 76.9% of the traced and equal to 25% in relation to the R wave height
3.8% tracing. The S-T segment was normal in 53%, with 15.3% supraunleveling _ with and
with ST depression in 30.7%, but the supraunleveling and ST depression found were within
normal limits for the species and size. Only 26.9% of the animals showed heart rhythm called
regular sinus rhythm, 73% had normal sinus arrhythmia. As blood pressure, only 9 of the
studied animals (36.7%) had SBP, DBP and MBP within the standards indicated in the
literature. It can be concluded that although electrocardiographic variables and blood pressure
values of the study animals present themselves out of the normal pattern for the species, is

likely to note that these values can be caused by age and senile animal condition.

Keywords: Canine, age, electrocardiogram, hypertension
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1 INTRODUCAO

Devido a avangcos na medicina veterindria envolvendo pesquisas relacionadas a
nutri¢do, oferta de exames complementares, capacitagdo dos profissionais da drea, bem como
a manipulagdo e oferta de drogas pela industria farmacéutica, os cdes estdo vivendo mais que
ha 20 anos atrés.

Considera-se que os cdes estdo na fase senil ou geridtrica quando em um estdgio de
vida ocorre declinio progressivo na condigdo corpora e nas fungdes metabdlicas,
imunoldgicas, sensorial, mental, embora geralmente seja aceito que o estagio de vida senil se
inicie aos sete anos de idade (FORTNEY, 2008). O mesmo foi afirmado por Head et al
(1997), porém estes ressaltaram que se levarmos em conta o porte esta definicdo pode variar,
onde os cdes de racas de grande porte e gigantes podem ser considerados senis a partir dos
cinco anos de idade.

Segundo Carrijo e Souza (2009) o envelhecimento ndo é uma doenca e sim um
processo bioldgico complexo que resulta na reducdo progressiva da capacidade do animal em
manter a homeostase fisiologica normal, a qual € influenciada por alguns fatores que alteram
notadamente a velocidade do processo. Entre esses fatores Fortney (2008) citou o estresse, a
desnutri¢do, o sedentarismo, a genética e o ambiente; também afirmou que a velhice nao € por
si s6 uma doenga, no entanto as alteracdes progressivas e irreversiveis dos sistemas organicos
€ uma caracteristica comum dos animais senis.

Segundo Aguiar (2011) os médicos veterindrios estdo atendendo um nimero cada vez
maior de pacientes idosos, e fatores como desenvolvimento de melhores terapias, técnicas
cirirgicas, nutricdo e uma porcentagem aparentemente aumentada de proprietdrios
preocupados com a saide e bem estar dos seus animais contribuem para esse aumento de
atendimentos. H4 tempos sabe-se que os cdes idosos apresentam necessidades especiais
distintas daquelas necessdrias para os animais jovens, entretanto, boa parte do conhecimento
pratico sobre gerontologia veterindria foi espelhado de informa¢des humanas ou de animais
de laboratério. Segundo Fortney (2008) o cuidado com os animais senis compreende exames
clinicos rotineiros a cada seis meses, que devem ser iniciados aos sete anos de idade. O
objetivo do cuidado sénior € otimizar a qualidade de vida dos animais que se encontram nessa
fase, esteja ele sauddvel ou doente usando estratégias de cuidados preventivos com a sadde.

E de suma importincia que o profissional veterindrio tenha um conhecimento
aprofundado sobre as doencas e manejo em geral que envolvem os animais em fase geridtrica,

pois a medida que aumenta a interacdo do animal de estimacdo com a familia, aumenta
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também a preocupacdo dos proprietdrios com o bem estar desses animais, o que os faz
proprietarios mais conscientes das necessidades de cuidados veterindrios adequados para os
animais durante essa fase.

Dentre os diversos exames complementares indicados para pacientes nesta faixa etéria,
cita-se o eletrocardiograma (ECG) o qual fornece informacdes uteis e geralmente
fundamentais para diagnéstico e controle das anormalidades cardiacas e sistémicas. A
hipertensao ou hipotensdo também sdo alteragdes importantes na medicina veterindria e que
devem ser diagnosticadas, pois, por vezes, requerem tratamento imediato e o diagndstico
tardio pode levar a morte do paciente.

Nem sempre os proprietdrios detectam situacdes que indiquem uma alteracdo
cardiovascular decorrente da idade, seja arterial ou do proprio coracdo, e por isso €
recomendavel a afericdo regular da pressdo arterial, bem como a realizacdo do ECG
periodicamente. Sendo assim, objetivou-se com essa pesquisa realizar um estudo
eletrocardiografico e da pressao arterial de caes idosos atendidos no Hospital Veterindrio, da

cidade de Patos.
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2 REVISAO DE LITERATURA
2.1 Enfermidades cardiovasculares em caes idosos

A insuficiéncia cardiaca congestiva (ICC) constitui um distirbio fisiopatoldgico
comumente encontrado em cdes idosos. A ICC pode ser definida como o estado
fisiopatoldgico em que ocorre a incapacidade do coracdo em manter as fungdes do sistema
cardiovascular, tais como pressdo arterial (PA) e fluxo sanguineo normais. Uma frequente
causa de ICC em caes é a cardiomiopatia dilatada que, embora seja mais frequentemente
observada em animais jovens, também pode ocorrer em animais 1dosos. Na cardiomiopatia
dilatada ocorre aumento de cadmaras cardiacas e essa alteracdo anatdmica resulta em
diminui¢do da contratilidade e dilatacdo excéntrica dos ventriculos ocasionando assim a ICC
(BONAGURA & KEENE, 2008; STEPHENSON, 2008; BAZAN et al, 2009).

Outra causa de ICC em caes idosos € a degeneracdo mixomatosa da vélvula mitral
(DMVM). Tal patologia constitui uma alteragdo cronica e progressiva, caracterizada pelo
espessamento e irregularidade das superficies da vdlvula mitral, ocasionando uma ma
coaptacdo de bordas livres, consequentemente resultando em regurgitacdo da valvula e
remodelamento cardiaco progressivo, culminando em ICC. A DMVM ¢€ a principal afeccao
cardiaca que acomete os cdes, sendo em quase sua totalidade animais de meia-idade e senis,
de pequeno a médio porte. O seu cardter progressivo e lento torna sua deteccdo precoce um
fator importante, porém dificultoso (CARNEIRO, 2011; HENRIQUE et al, 2013).

O hipotireoidismo € uma doenga de diagndstico frequente em caes de meia-idade, e
pode causar alteragOes estruturais como a cardiomiopatia dilatada (SCOTT-MONCRIEFF,
2007; PANCIEIRA et al, 2008).

A periodontite € uma doenca comum entre os caes, principalmente os idosos. Tal
patologia pode ocasionar endocardite bacteriana, uma vez que as bactérias da boca podem
penetrar na corrente sanguinea e se acumular em outros 6rgaos causando infeccoes distantes.
A endocardite bacteriana pode desencadear uma ICC devido a liberacio de &mbolos
bacterianos que ao se formarem na corrente sanguinea pode vir a causa tromboembolia
(DOMINGUES et al, 1999; BARROSO et al, 2005; CARR, 2008; STEPHENSON, 2008).

Em casos de infec¢do bacteriana intensa em que ocorre sepse pode-se observar
disfuncdo cardiovascular ocasionando depressio miocdrdica relacionada a diversos
mediadores inflamatérios e imunoldgicos que pode gerar diminui¢do da contratilidade do
coracdo devido a depressao miocdrdica e consequentemente diminui¢do na fragdo de ejecao

do ventriculo. Como uma das causas de sepse pode-se citar a piometra, que ¢ uma infec¢do do
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utero encontrada em f€meas de meia-idade, de aproximadamente 8 anos e ativas

reprodutivamente (BOSSCHERE et al, 2002; GONZAGA, 2011).

2.2 O eletrocardiograma no paciente idoso

O eletrocardiograma (ECGQG) registra a atividade elétrica do coragdo e é a representacao
grifica dessa atividade, onde o eixo X representa o tempo € o eixo Y a voltagem. Sdo
indicacdes para a realizacdo do ECG: diagnosticar uma arritmia detectada no exame fisico,
monitorar a eficiéncia do tratamento antiarritmico para arritmias ventriculares, avaliar o
tamanho da area cardiaca em pacientes com suspeita de cardiopatia, auxiliar o monitoramento
e o tratamento em pacientes com insuficiéncia cardiaca, avaliar pacientes com suspeita de
intoxicacdo por digoxina, etc (SMITH JR. et al, 2002).

O ritmo sinusal é o padrdo para a espécie canina. Porém, alguns caes podem apresentar
arritmia sinusal, o que também é considerado padrio para a espécie. Dentro das alteracdes no
ritmo cardiaco na espécie canina pode-se destacar ainda a ocorréncia de marcapasso
migratorio que frequentemente vem acompanhado de arritmia sinusal normal ou marcante. Na
endocardiose de mitral, além de dilatagdo cardiaca, o ECG pode apresentar também alteragdes
no ritmo cardiaco como as arritmias supraventriculares decorrentes do aumento do tdonus
simpatico ocasionado pela compressdao do nervo vago devido a distensibilidade do atrio
(ABBOTT, 2002; MUCHA, 2003).

Braith et al (2008) observaram que entre as alteracdes encontradas nos tracados
eletrocardiogréificos de caes idosos sem nenhuma patologia cardiovascular estdo os disturbios
no ritmo cardiaco e conducdo elétrica, aumento das cadmaras cardiacas e bloqueio de ramos.
Muito embora a frequéncia de ocorréncia de alteracdes no tracado eletrocardiografico do cédo
idoso, quando este se encontra sem nenhum tipo de patologia cardiovascular, seja
minimamente significante. Porém animais que apresentam algum tipo de patologia
cardiovascular ou sist€émica podem apresentar tragados eletrocardiogréaficos fora dos padrdes
de normalidade a depender da patologia diagnosticada (NUNES et al, 2000; GOODWIN,
2002).

As arritmias frequentemente acompanham a doenca cardiaca, mas também podem
ocorrer em animais com doenca sistémica, incluindo os desequilibrios eletroliticos ocorrente
no hipotireoidismo no qual sdo encontradas a arritmia sinusal acentuada e arritmias atrial e

ventricular (GOODWIN, 2002).
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Alteragdes cardiacas causadas por distirbios eletroliticos decorrentes de doencas
sisttmicas como o hipotireoidismo incluem: bradicardia (ritmo sinusal com frequéncia
anormalmente baixa) e reducdo da contratilidade cardiaca (expressa no tracado por aumento
do complexo QRS), além de menor automaticidade do marca passo tecidual e reduzida
conducdo, bloqueio atrioventricular, complexos QRS alargados com onda R de baixa
amplitude e ondas T invertidas. Ocasionalmente a fibrilagdo atrial acompanha o
hipotireoidismo, geralmente associada a cardiomiopatia dilatada que ocorre em concomitincia
a deficiéncia tireoidiana. Além da fibrilacdo atrial outras alteracdoes decorrentes da
cardiomiopatia dilatada podem ser encontradas no ECG de animais com tal anormalidade.
Entre essas alteracdes cita-se bloqueio do ramo direito do feixe de His (caracterizado por
complexos QRS com largura superior a 0,07 e ondas S largas), além de bloqueio do ramo
esquerdo do feixe de His (caracterizado por largura dos complexos QRS positivos € com
tempo superior a 0,07) e bloqueio fascicular anterior esquerdo (caracterizado por ondas S
profundas) (GOODWIN, 2002; SMITH JR et al, 2002; BONAGURA & KEENE, 2008).

As bradicardias comumente observadas em caes idosos sdo representadas no ECG
como bloqueio atrioventricular de primeiro grau (indicado por prolongamento do intervalo
PR) (CARR, 2008). Além das causas citadas, as arritmias podem ser observadas também em
tracados de animais acometidos por endocardite bacteriana. O eletrocardiograma de um
animal acometido por endocardite bacteriana pode estar normal, mas pode haver aumento de
camara e mais comumente contracdes ventriculares prematuras (GOODWIN, 2002).

O ECG de caes idosos acometidos por cardiomiopatia dilatada apresenta taquicardia,
tanto de origem supraventricular, como ventricular, podendo ocorrer também complexos
atriais prematuros e fibrilacao atrial (CARR, 2008).

O ECG de pacientes acometidos por endocardiose de mitral apresenta além da
arritmia, aumento na durag¢do da onda P (acima de 0,04s), decorrente do comprometimento da
funcdo atrial esquerda. Também € factivel observar um tempo maior do complexo QRS
devido ao aumento do tamanho ventricular ou por bloqueio do ramo esquerdo (MUCHA,
2003) corroborando com Goodwin (2002) que afirmou que tragados eletrocardiograficos de
cdes com alargamento atrial podem apresentar, além de aumento da duragcdo da onda P, um
aumento da altura da onda P superior a 0,4mV. Savarino et al (2012) afirmaram que hd uma
relac@o positiva entre o aumento na duragdo da onda e aumento do atrio esquerdo, porém os
autores ressaltaram que o aumento na durag@o da onda s6 foi significante em animais com um
grande aumento do atrio. Havendo ainda correlagdo com o avango da idade e o aumento do

peso dos animais como fatores positivamente relacionados a um aumento na duracdo da onda.
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O supradesnivelamento no segmento S-T superior a 0,15mV e o infradesnivelamento
superior a 0,2mV pode representar hipdxia miocdrdica e infarto transmural do miocérdio
(GOODWIN, 2002). As alteragdes isquémicas da miocardite sdo frequentemente expressas no
ECG por supra ou infradesnivel de ST ou ainda por ondas T achatadas (AZEVEDO, 1999).

O eixo elétrico médio (EEM) considerado dentro da normalidade para caes deve estar
entre +40° e 100°. Valores de EEM anormais indicam distdrbios na conduc¢do do impulso

(SMITH JR, et al, 2008).

2.3 Pressao arterial e suas alteracoes em animais idosos

A PA sistémica representa uma energia potencial que impulsiona o sangue através dos
vasos da circulacdo, sendo determinada pelo débito cardiaco e pela resisténcia periférica total
(STEPHENSON, 2008). A PA é monitorada por terminagdes nervosas sensiveis a oscilagoes
de pressdo, as sdo representadas pelos barorreceptores, localizados nas paredes das artérias
carotidas e do arco adrtico. Quando ha distensdo da parede arterial os barorreceptores enviam
impulsos aferentes ao sistema nervoso central e os centros vasodilatador e cardioinibidor sdo
estimulados, resultando respectivamente em vasodilatacio e menor atividade cardiaca,
alterando assim o débito cardiaco e a resisténcia vascular periférica. Dessa forma, os
barorreceptores mantém a pressdo sanguinea em um ponto fixo (REECE, 2008).

Porém a manuten¢do da PA sistémica se deve ndo sé aos barorreceptores, mas também
ao sistema renina-angiotensina aldosterona (SRAA) que € ativado quando necessita-se elevar
a pressdo arterial sisttmica. O SRAA € um sistema enzimdtico-peptidico onde seus
componentes sao sintetizados nos tecidos renal (renina), hepético (angiotensinogénio) e cortex
da glandula adrenal (aldosterona) e possui um potente mecanismo vasoconstrictor. Quando ha
declinio no desempenho cardiaco ocorre ativacdo do SRAA como mecanismo compensatério,
que temporariamente conserva a PA por meio do aumento na resisténcia vascular periférica
(ABBOTT, 2002; BORGHERESI, 2006).

O perfil da PA consiste em uma pressao arterial sistélica (PAS), que caracteriza o pico
de pressdo, uma diastélica (PAD), que € a pressdo minima e uma pressdo arterial média
(PAM) (REECE, 2008). Esta tultima representa a melhor estimativa da perfusdo tecidual.
Define-se como PAS o ponto alto da pressdo obtido na sistole ventricular esquerda, em
contrapartida a PAD ocorre enquanto o ventriculo esquerdo estd em didstole e antes deste
iniciar a sistole seguinte, sendo este o menor valor de PA. A mensuracio da PA

frequentemente € fornecida em dois valores, um sobre o outro, sendo o valor maior referente a
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PAS e o menor valor referente a pressao sanguinea PAD, e a unidade adequada para expressar
esses valores € milimetro de mercirio (mmHg). A PAM geralmente tende a ser a pressao
diastélica mais um ter¢o da pressao de pulso (SMITH JR et al, 2008; STEPHENSON, 2008;
TILLEY & MILLER, 2002).

Na medicina humana evidenciou-se que, com o avanco da idade, pode ocorrer
aumento progressivo da PAS, e esse aumento tem sido relacionado ao prejuizo nos
mecanismos auténomos de controle do sistema cardiovascular tais como, diminuicdo na
complacéncia e distensibilidade do sistema arterial, o que contribui para o aparecimento e
manutencdo da hipertensdo arterial no idoso (MOSTARDA, 2009).

Quanto a mensuracdo dos niveis de pressao, Reece (2008) relatou que a conformacao
anatomica das partes corpéreas dos animais ndo € favoridvel a medi¢do pela forma
esfigmomanométrica ndo invasiva utilizada em humanos, sendo assim, um método muito
comum de afericdo da PA em caes € o oscilométrico, o qual detecta as oscilagdes do fluxo
sanguineo e o Doppler vascular, o qual emite feixes ultra-sonicos dentro dos vasos
sanguineos. Em estudos realizados por Cabral et al (2010) e Anjos (2013) os resultados nao
apresentaram diferenca significativa entre os valores de PAS e PAD aferidos pelos métodos
oscilométrico e doppler vascular.

Cabral et al (2010) e Fontoura et al (2013) relataram que os valores registrados de PA
aferidos pelo métodos oscilométrico estavam entre 120mmHg, mas podendo variar até
145mmHg para PAS, entre 70mmHg podendo variar para 80mmHg para PAD e entre
85mmHg podendo variar para 100mmHg para PAM.

A hipertensdo arterial ¢ comum em caes com obesidade e hipotireoidismo, em virtude
da hipercolesterolemia, a qual produz aterosclerose e aumento da rigidez dos vasos
sanguineos. Animais higidos podem apresentar hipertensdo causada por artefatos de
alteracdes no SNC devido ao estresse € ansiedade do animal ao visualizar o médico
veterindrio no momento da afericido. (BONAGURA & STEPIEN, 2008). Brown & Henik
(2002) afirmaram que o tratamento para hipertensdo deve ser recomendado apenas para
animais com valores de PAS superior a 200mmHg ou PAD acima de 120mmHg, porém
Brown et al (2007) afirmaram que valores de pressoes arteriais acima de 162 mmHg (PAS) e
96 mmHg (PAD) podem causar lesdo renal, ocular e nos sistemas nervoso e cardiaco. A
maioria dos caes hipertensos apresentam hipertensdo sistélica ou combinada, ou seja,
hipertensao sistdlica e diastdlica.

Em seres humanos as alteracdes das propriedades vasculares que ocorrem com o

envelhecimento, como o aumento do diametro da aorta, tem importante papel na patogénese e
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progressdo da hipertensdo arterial. Hipertensdo idiopatica é um termo frequentemente usado
na medicina humana para descrever a hipertensdo na auséncia de causas identificaveis

(MIRANDA et al, 2002; BRONW et al, 2007).
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3 MATERIAL E METODOS

3.1 Animais e local do estudo

Foram utilizados 26 cdes, entre machos e fémeas, acima de 7 anos de idade, com
média de peso de 8,6 + 0,5kg, denominados assim animais geriatras e de pequeno porte de
acordo com Fortney (2008).

Tais animais eram portadores de variadas patologias e foram atendidos no setor de
clinica médica de pequenos animais, do Hospital Veterindrio da Universidade Federal de

Campina Grande (HV/UFCG), Campus de Patos- PB.

3.2 Variaveis eletrocardiograficas

Os animais foram selecionados no momento da triagem e deslocados para um
ambiente calmo, onde foi realizado o exame eletrocardiografico e a afericdo da pressao
arterial para obten¢do das varidveis a serem estudadas.

Para obtencdo das varidveis eletrocardiograficas foi empregado eletrocardiégrafo
computadorizado (ECG PC Veterindrio TEB®, modelo 2.7) onde os animais avaliados eram
posicionados em decubito lateral direito com os membros tordcicos perpendiculares ao eixo
longitudinal do paciente de modo que se colocasse a altura do coracdo do animal. Os
eletrodos foram dispostos nos membros tordcicos, na regido proxima ao olecrano e nos

membros pélvicos, na regido femuro-tibial-patelar.

Figura 1: Posicionamento do animal e disposi¢do dos

eletrodos para exame eletrcardiografico.

Fonte: Rodrigo Mendes
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Foram avaliadas a durac@o e amplitude da onda P em milisegundos (ms) e milivolts
(mV) respectivamente, duracdo do complexo QRS (ms), amplitude da onda R (mV) e os
intervalos entre as ondas P e R (ms), Q e T em segundos e o segmento ST. O registro de
eventuais figuras eletrocardiogrédficas anormais foi feito continuamente, ao longo de todo o
experimento, junto a colheita dos valores numéricos observados.

Para determinag¢do do eixo elétrico médio (EEM) foi empregado o método da
triangulacdo, empregando-se as derivacdes DI e DIII, a partir da diferenca de amplitude das
varidveis RmV, SmV e QmV, onde se obteve uma amplitude liquida positiva ou negativa por
derivagcdo. Logo apds o registro dos valores das amplitudes em mV e de polaridade das
derivagdes DI e DIII, o vetor resultante que representa EEM, foi obtido pelo cruzamento dos

valores dispostas em tabelas especificas (TILLEY, 1992).

3.3 Mensuracao da pressao arterial dos animais estudados

A determinacdo da PAS, PAD e PAM foi realizada como indica Bonagura & Stepien
(2008), por meio de aferi¢do indireta das pressdes sistolica e diastdlica pelo método nao
invasivo oscilométrico. Empregou-se monitor portatil (DeltaLife®, modelo PANI portitil vet),
e os animais foram posicionados em decubito lateral direito sendo o manguito de pressdao
adaptado ao membro tordcico esquerdo em torno da parte distal do radio. O manguito
constituia 40% da circunferéncia desta regido de acordo com cada animal avaliado. Foram
realizadas cinco leituras sendo descartadas as de maior e menor valor e utilizada a média
aritmética dos trés valores constantes para registro. Em seguida, determinou-se a PA média

por meio da seguinte féormula: PAM = PAD + (PAS-PAD)/3 (LEVY, 2004). Os valores

obtidos foram expressos em mmHg,

Figura 2: Tamanho do man- Figura 3: Aferi¢do da pressdo arterial de cdo
guito em relacdo a circunferéncia do ante- idoso pelo método oscilométrico utilizando o
brago do paciente. monitor portatil veterindrio.

Fonte: Arquivo pessoal. Fonte: Arquivo pessoal.
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3.4 Analise estatistica

Foram determinadas as médias e o desvio padrdo dos valores numéricos obtidos, os

quais serdo tratados de forma descritiva.
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4 RESULTADOS E DISCUSSAO

4.1 Aspectos Epidemiologicos

A média de idade dos animais estudados foi 11,4 +1,8 anos. Tais animais eram de
pequeno e médio porte com média de peso de 8,6 +0,5 kg e apresentaram-se com estado de
saude que variou de higidos até animais que apresentavam variadas patologias. As afeccdes

diagnosticadas nos animais em estudo estio elencadas na Tabela 1.

Tabela 1: Afeccdes diagnosticadas em caes idosos atendidos na clinica médica de pequenos
animais do Hospital Veterindrio da Universidade Federal de Campina Grande no periodo de

junho de 2013 a maio de 2014.

AFECCAO N° DE DIAGNOSTICOS

CARDIOPATIA 8
NEOPLASIA 3
HIPOTIREOIDISMO 3
DOENCA PERIODONTAL 3
HIPERPLASIA MAMARIA 3
HEMOPARASITOSE 2
FRATURA 1
INFECCAO UTERINA 1

TOTAL 24

Dos 26 animais estudados, 5 (19,2%) apresentaram-se higidos, e 4 (15,3%)
apresentaram mais de uma afec¢do, corroborando Hoskins (2008) que afirmou que, embora
exista a possibilidade de animais chegarem a fase idosa ainda higidos, a maioria dos animais
nessa faixa etdria raramente possuem uma Unica doenca, € sim uma combinagdo particular de
multiplas doencas organicas.

As cardiopatias foram as afecgdes mais diagnosticadas durante este estudo (30,7%).
Aguiar (2011) descreveu que as afecgdes de maior ocorréncia em caes senis sao as neoplasias,
principalmente tumores mamadrios, seguidos de problemas cardiacos.

Dos 8 animais que apresentaram distirbios cardiacos 4 (50%) eram da ragca Poodle e

destes animais com distirbios cardiacos, 2 (50%) foram diagnosticado com endocardiose de
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mitral, comprovando o que foi descrito por Perin (2007), o qual afirmou que dentre as
patologias cardiacas a endocardiose de mitral € a mais comumente encontrada em caes idosos

de ragas de pequeno e médio porte, especialmente os cdes da raga Poodle.

14

10 +—

m Ragas de cdes atendidos

® Animais com disturbios
cardiovasculares

Grifico 1: Racas de cdes idosos atendidos na clinica médica de pequenos animais do
Hospital Veterinario da Universidade Federal de Campina Grande, no periodo de junho de

2013 a maio de 2014.

4.2 Variaveis eletrocardiograficas

Apenas 7 (26,9%) animais estudados apresentaram ritmo cardiaco denominado ritmo
regular e 19 animais (73%) apresentaram arritmia sinusal, o que de acordo com Goodwin
(2002) ¢ considerado ritmo cardiaco normal em cides. A arritmia sinusal € considerada comum
e normal em caes, pois essa irregularidade de ritmo é secunddria a flutuagdes no tonus vagal e
associadas com o ciclo respiratorio.

A média dos valores de amplitude e duracdo das varidveis eletrocardiogréficas

estudadas estd disposta na Tabela 2.
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Tabela 2: Média dos valores de intensidade e duragcdo das ondas e segmentos encontrados nos
tracados eletrocardiograficos dos animais idosos de pequeno e médio porte atendidos na
clinica médica de pequenos animais do HV/UFCG no periodo de junho de 2013 a maio de

2014.

VARIAVEIS MEDIA DESV. PADRAO VALOR DE
REFERENCIA*
Onda P (s) 0,04 0,5 0,04
Onda P 0.2 0,07 0.4
Complexo QRS (s) 0,05 0,01 0,05
Onda Q (s) 0,15 0,1 -
Onda R (mV) 1,1 0,5 3
Onda S (s) 0,3 0,5 -
Seg. P-R (s) 0,1 0,1 0,06-0,13
Seg. Q-T (s) 0,2 0,02 -
FC 110 0.7 90-140

*Adaptada de Belerenian et al, 2003; Bonagura & Stepien, 2008; Smith Jr. et al 2008.

FC: Frequéncia cardiaca.

Em 52% dos tragados foi constatada também a presenca de marcapasso migratorio em
conjunto com a arritmia sinusal. A origem na descarga no nodo sinoatrial pode alterar-se em
consequéncia da modificacdo no tonus vagal. Essa condicdo € chamada de marcapasso
migratorio e frequentemente ocorre associada com arritmia sinusal (GOODWIN, 2002).

Dos animais estudados, 11 (46,1%) apresentaram valores de duracdo da onda P acima
da média descrita para a espécie e porte. O aumento na duracdo da onda P revela sobrecarga
atrial esquerda e por isso esse achado eletrocardiogréifico é chamado de onda P mitral, achado
comum em insuficiéncia cardiaca congestiva. Dos animais com valores de onda P anormais
acima citados 8 (100%) foram diagnosticados com ICC, corroborando o descrito por Tilley &
Goodwin (2002).

Ainda de acordo com Tilley & Goodwin (2002) o complexo QRS € gerado pela
despolarizacdo ventricular onde uma sobrecarga ventricular, também comum na insuficiéncia
cardiaca congestiva, pode ocasionar aumento na duragdo desse complexo. Neste estudo dos

animais que apresentava valores de onda QRS acima do normal descrito para a espécie, 8
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(100%) foram diagnosticados com ICC. Os demais tragados contendo alteracdes de tais ondas
eram de animais considerados higidos e as alteracdes encontradas nos padrdes de tais ondas
podem ser relacionadas a idade e peso. Braith et al (2008) citaram que com o avangar da idade
observa-se alteragdes como distirbios no ritmo cardiaco e conducio elétrica, aumento das
camaras cardiacas e bloqueio de ramos.

Quanto a varidvel onda T, esta apresentou-se negativa em 12 (46,1%) tracados,
positiva em 11(42,3%) e bifasica em 3 (11,5%), com variagdes de tamanho em relacdo a
altura da onda R maior que 25% em 5 (19,2) tracados, menor que 25% em 20 (76,9%) dos
tracados e igual a 25%, em 1 tragado (3,8%), o que corrobora Goodwin (2002), pois a onda T
¢ bastante varidvel em cdes e na maioria das derivacdes pode ser positiva, negativa ou
bifasica, porém a altura ndo deve exceder 25% da altura da onda R. Dos animais que
apresentaram tracados com Onda T maior que 25%, 3 eram hipotireoidicos (Figura 5), tal
relagcdo é descrita por Goodwin (2002) ao citar que a ocorréncia de ondas T maiores eu 25%
em relacdo a altura da onda R € sugestivo de bradicardia, alteracdo na frequéncia cardiaca
encontrada em animais com hipotireoidismo. A figura 6 mostra o tracado eletrocardiogréafico

de um cao 1doso higido atendido durante o periodo do estudo.

~

o

Figura 4: Tragado eletrocardiografico de cdo
idoso hipotiredidico atendido na clinica
médica de pequenos animais-HV/UFCG,
durante o periodo de junho de 2013 a maio de
2014. Evidencia-se ondas S de alta amplitude
e onda T com tamanho maior que 25% da

altura da onda R.

Figura 5: Tracado eletrocardiografico de cdo
idoso higido tendido na clinica médica de
pequenos animais-HV/UFCG, durante o
periodo deste estudo. Evidenciam-se ondas
com padrdes de normalidade para o porte do

animal.

O segmento S-T apresentou-se normal em 14 (53%) dos tracados, com supradesnivel
em 4 (15,3%) tracados e com infradesnivel em 8 (30,7%) tracados, porém o supradesnivel e o
infradesnivel encontrado estava dentro dos padrdes de normalidade para a espécie e o porte de
acordo com Goodwin (2002), sendo assim tais alteracdes ndo representaram indicativo

significativo de nenhuma alterac@o cardiovascular ou sist€mica.
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Os valores das demais varidveis eletrocardiograficas encontraram-se dentro dos
padrdes de normalidade descritos na literatura para espécie e porte de acordo com Tilley &
Godwin (2002).

O EEM de 24 animais (92,3%) apresentou-se com valores normais, onde 21 animais
(80,7%) apresentaram eixos cardiacos com valore entre +40° e +100° e 3 animais (11,5%)
apresentaram eixos cardiaco com valores entre + 60° e +90°, corroborando o descrito por
SMITH JR. et al (2008), que afirmaram que o EEM deve estar entre +40 e +100°. Apenas 2
animais (7,6%) apresentaram valores de EEM de (+90 e +120°), o que de acordo com os
autores supracitados se encontra fora da faixa de normalidade para a espécie. De acordo com
0s mesmos autores, valores de EEM anormais podem ser decorrentes de falha na condugao do
impulso cardiaco.

Apenas 3 animais (11,5%) apresentaram bradicardia. Tal alteracdo na frequéncia
cardiaca foi causada pela influéncia do baixo nivel de hormdnios tireoidianos, ja que dos 3
animais com bradicardia todos eram hipotiredidicos, corroborando Bonagura & Keene (2008)
e Goodwin (2002) que afirmaram que entre as alteragOes cardiacas causadas por distirbios

eletroliticos em caes com hipotireoidismo a bradicardia é comumente encontrada.

4.3 Pressao arterial

Dos animais estudados apenas 9 (36,7%) apresentaram valores de PAS, PAD e PAM
dentro dos padrdes indicados na literatura que segundo Cabral et al (2010) e Fontoura et al
(2013) nao deve exceder 145mmHg, para PAS e 80mmHg para PAD. Em contrapartida 17
(63,3%) animais apresentaram valores de PAS, PAD e PAM acima do referenciado. Desses,
16 (61%) apresentaram hipertensao combinada (sistélica e diastélica), corroborando Brown &
Henik (2002) que afirmaram que a hipertensdao pode apresentar-se como hipertensao sistdlica
combinada com hipertensdo diastolica. A média dos valores de PAS, PAD e PAM dos

animais estudados foi expressa na Tabela 3.

Tabela 3: Média dos valores de pressdo arterial sistdlica, diastélica e média dos animais
idosos de pequeno porte atendidos na clinica médica de pequenos animais do HV/UFCG de

junho de 2103 a maio de 2014.

PRESSAO MEDIA DESV. PADRAO VALORES DE
REFERENCIA*
PAS 148 1,2 120-140
PAD

90 0,9 70-80
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PAM
108 0,5 85-100

PAS: pressao arterial sistélica; PAD: pressao arterial diastlica; PAM: pressao arterial média.

*Adaptado de Cabral et al, 2010.

Dos animais hipertensos, 3 (15,3%) apresentaram-se com distirbios metabdlicos
devido ao hipotireoidismo. A hipertensdo arterial € comum em cdes com hipotireoidismo e
ICC causada por distdrbios cardiacos, como por exemplo a endocardiose de mitral presente
em 2 animais (11,7%). Entre outros fatores de hipertensdo arterial estdo ainda obesidade, que
foi constatada em 2 (11,7%) dos animais hipertensos (BONAGURA & STEPIEN, 2008).

Quanto aos demais animais estudados considerados hipertensos ndo se pode afirmar
com exatiddo se estes realmente eram hipertensos, pois estes animais eram higidos e nao
foram considerados obesos. Sendo assim, o aumento nos valores das pressoes arteriais pode
dever-se aos tremores fasciculares apresentados pelos animais, uma vez que a forma de
afericdo pelo método utilizado caracteriza-se por captacdo da vibragdo arterial e esses animais
apresentaram tremores fasciculares no momento da aferi¢io, os tremores fasciculares podem

ter sido captados e interpretados erroneamente pelo aparelho como sendo vibracao arterial.
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4 CONCLUSAO

Diante dos resultados obtidos pode-se concluir que embora as varidveis
eletrocardiogréficas e os valores de pressdo arterial dos animais em estudo apresentarem-se
fora do padrao normal para a espécie, € passivel de nota que tais valores podem ser
decorrentes da idade e condi¢do senil dos animais, bem como do estresse provocado pela ida
ao hospital veterindrio.

Ressalta-se a importancia de ponderar e relacionar as variedades das patologias
diagnosticadas em cada animal com as varidveis obtidas, uma vez que no estudo estavam

presentes tanto animais com diagndsticos de vdrias patologias como também animais higidos.
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