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A retrospective study including dogs with neurological disease was conducted at the
Service of Neurology (SN) of the Veterinary Teaching Hospital, Universidade Federal de
Santa Maria (UFSM) from 2006 to 2013, with the objective to identify and characterize age,
breed, sex and to neurological diseases, and classify them accordingly to the anatomical
region and DINAMIT-V acronym. There were evaluated 1,277 neurological records of dogs
and obtained the information for inclusion in the study in 1,184 of them being the diagnosis
confirmed in 525 (44.4%) and presumptive in 659 dogs (55.6%). The most common breed
was Dachshund (28.7%), followed by mixed breed. The most affected sites were the spi-
nal cord between T3-L3 (40.9%) and thalamus-cortex (17.5%). Most dogs were diagnosed
with degenerative disorders (49%), being intervertebral disk disease the most observed,
followed by inflammatory/infectious diseases (16.6%). It can be concluded that the higher
prevalence of neurological disorders in dogs involve the spinal cord and thalamus-cortex,
with the most frequent being degenerative and the data obtained may assist future studies
associated with frequency and distribution of the main neurological diseases in dogs.

INDEX TERMS: Neurology, neurological diseases, neuroanatomical localization, dogs.

RESUMO.- Foi realizado um estudo retrospectivo de caes
atendidos no Servigo de Neurologia (SN) do Hospital Veteri-
nario Universitario (HVU) da Universidade Federal de Santa
Maria (UFSM), de 2006 a 2013, com o objetivo de identificar
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e caracterizar a idade, a raca, o sexo e as doencas neurolé-
gicas e classifica-las de acordo com a regido anatdémica e o
acronimo DINAMIT-V. Foram avaliadas 1.277 fichas neuro-
logicas de caes e obtidas as informagdes para inclusdo no
estudo em 1.184 delas, sendo o diagndstico confirmado em
525 cdes (44,4%) e presuntivo em 659 (55,6%). A raca mais
frequente foi Dachshund (28,7%), seguida dos cdes sem raca
definida. Os locais mais afetados foram medula espinhal en-
tre T3-L3 (40,9%) e tdlamo-cortex (17,5%). A maioria dos
caes foi diagnosticada com doenga degenerativa (49%), sen-
do a doenga do disco intervertebral a mais observada, segui-
da das doengas inflamatdrias/infecciosas (16,6%). Pode se
concluir que a maior prevaléncia das doengas neuroldgicas
de cdes envolve a medula espinhal e o tdlamo-cortex, sen-
do as degenerativas as mais frequentes e os dados obtidos
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podem auxiliar em futuros estudos sobre a frequéncia e a
distribuicdo das principais doengas neuroldgicas em cées.

TERMOS DE INDEXAGAO: Neurologia, doencas neurolégicas, loca-
lizagdo neuroanatémica, caninos.

INTRODUCAO

Os trabalhos sobre enfermidades neurolégicas geralmente
consistem em relatos de casos ou estudos retrospectivos de
uma determinada doencga (Foster et al. 1988, Heidner et al.
1991, Kipperman et al. 1992, Bagley et al. 1999, Garosi et al.
2005, Snyder et al. 2006) e poucos sdo aqueles demonstran-
do as principais doengas neurolégicas em caes (Fluehmann
et al. 2006, Pellegrino et al. 2011). Uma andlise retrospecti-
va sobre enfermidades neurolégicas em felinos foi realizada
e a categoria das enfermidades inflamatorias e neoplasicas
foram as que prevaleceram, sendo a peritonite infecciosa
felina e o linfoma as doencas mais encontradas, respectiva-
mente (Bradshaw et al. 2004). Esta informagao obtida foi re-
levante por gerar uma lista de diagnoésticos diferenciais em
cdes com disturbios neuroldgicos (Pellegrino et al. 2011).

No entanto, poucos estudos descreveram a prevaléncia
de efermidades neurolégicas em cies e gatos (Bradshaw et
al. 2004, Fluehmann et al. 2006, Pellegrino et al. 2011) e ge-
ralmente estdo confinadas a uma regido neuroanatomica,
como por exemplo, a medula espinhal (Marioni-Henry et
al. 2004) ou de uma doenca especifica, como por exemplo, a
doenca de disco intervertebral (Brisson 2010) ou neoplas-
mas espinhais (Marioni-Henry et al. 2008).

Além disso, dados sobre variagdes geograficas que afe-
tam a prevaléncia de doengas neuroldgicas sao limitados.
Alguns estudos sobre neoplasmas encefalicos relataram
que os tumores mais comuns em cdes no leste dos Estados
Unidos foram meningiomas (Foster et al. 1988, Heidner et
al. 1991), ja em outros estudos, envolvendo hospitais de
varias regides desse mesmo pafs, o astrocitoma foi o mais
prevalente (Hayes et al. 1975). Essas diferencas podem ser
reflexo de mudancas na prevaléncia de tumores, diferencas
na populacao de estudo de acordo com as ragas ou outras
razdes desconhecidas (Bagley et al. 1993). Outras doencas
ocorrem com maior frequéncia em determinadas regides
geograficas, como a cinomose, que é mais comum na Amé-
rica Latina do que nos Estados Unidos ou Europa. Sua pre-
valéncia varia mesmo entre cidades ou regides diferentes
dentro de um pais (Pellegrino et al. 2011).

Devido a escassez de dados epedimiolégicos sobre as
doencas que afetam o sistema nervoso em cdes no Brasil, o
objetivo do presente trabalho foi identificar cdes com afec-
¢des neurolédgicas atendidos no Servico de Neurologia de
um Hospital Veterinario Universitario na regido central do
Rio Grande do Sul no periodo de janeiro de 2006 a agosto
de 2013 e obter informagdes a respeito da idade, do sexo,
da raga e classifica-las de acordo com a regido anatomica
envolvida e classificagdo das doengas por meio das catego-
rias incluidas no acrénimo DINAMIT-V.

MATERIAL E METODOS

Foram revisados os arquivos do servigo de neurologia do HVU da
UFSM no periodo de janeiro de 2006 a agosto de 2013 e incluidos

no estudo cdes que apresentavam histéria clinica, exame clinico e
neurolégico de doenga neuroldgica e diagnostico confirmado por
meio de exames complementares, cirurgia ou necropsia, ou diag-
noéstico presuntivo, quando a suspeita clinica ndo pdde ser confir-
mada. Os cdes foram distribuidos em cinco grupos etarios: menor
que um ano de idade, entre um e trés anos, entre trés e seis anos,
entre seis e nove anos e maior que nove anos. Foi realizado exame
neuroldgico para localizacdo das lesdes, que foram distribuidas
em talamo-cdrtex, tronco encefélico, cerebelo, medula espinhal,
nervos periféricos, neuromuscular e multifocal (sinais clinicos
em mais de uma regido neuroanatémica). A localizacdo de lesdo
na medula espinhal foi definida em C1-C5, C6-T2, T3-L3 e L4-S3.
A avaliagdo neurolégica dos cdes incluiu: 1) observacgdes gerais
(nivel de consciéncia e comportamento), 2) andlise da postura e
marcha, 3) avaliacdo das reagdes posturais (posicionamento pro-
prioceptivo, teste do salto e hemi-salto), 4) avaliagdo de nervos
cranianos, 5) reflexos segmentares espinhais e 6) nocicepg¢ao (dor
profunda). Como critério de inclusao, os cdes ainda necessitavam
apresentar, no minimo, um sinal neurolégico condizente com a re-
gido anatémica predeterminada no estudo, ou seja, talamo-cortex,
tronco encefalico, cerebelo, medula espinhal, nervo periférico e
neuromuscular (Dewey 2006, Lorenz et al. 2011).

A partir do diagnéstico neuroanatémico foi estabelecida uma
lista de diagndsticos diferenciais de doengas que poderiam afetar
a regido anatémica em questdo, classificando-as em categorias
inseridas no acronimo DINAMIT V, ou seja, degenerativas (D), do-
encas inflamatérias/infecciosas (I), neoplasicas ou nutricionais
(N), anomalias de desenvolvimento (congénitas) (A), metaboli-
cas (M), idiopaticas (I), traumaticas ou téxicas (T) e vascular (V)
(Fluehmann et al. 2006, Da Costa & Moore 2010, Pellegrino et al.
2011).

Em seguida, foram selecionados os métodos de diagndstico
complementares especificos para identificar a provavel etiologia
(diagnostico etioldgico) e a extensdo da lesdo (Dewey 2006). Em
todos os casos foram solicitados hemograma, bioquimica sérica
(determinagdo de ureia, creatinina, glicose, alanina aminotrans-
ferase [ALT], fosfatase alcalina [FA], proteina sérica total e albu-
mina) e urinalise. Em cdes com suspeita de doengas neuromuscu-
lares foi realizada a determinacdo de creatinofosfoquinase (CPK)
e asparato aminotranferase (AST). Em alguns destes animais foi
realizada biopsia muscular seguida de andlise histoldgica. Na sus-
peita de doencgas metabélicas como hipotireoidismo, a fungio ti-
reoidiana foi avaliada pela determinagdo de T4 total, T4 livre em
dialise e hormonio tireotréfico (TSH). De acordo com as necessi-
dades de diagndstico, em alguns individuos foi realizada analise
de liquido cerebroespinhal (LCE), mediante pun¢do na cisterna
magna e/ou lombar (L5-L6). Os exames de imagem utilizados fo-
ram radiografia simples e contrastada (mielografia), ultrassom, e
em alguns casos, tomografia computadorizada (TC). Outros diag-
nosticos etioldgicos foram confirmados por cirurgia ou necropsia
e histopatologia.

O diagndstico presuntivo foi estabelecido com base no histd-
rico, no exame neuroldgico, na progressio da doenca, na respos-
ta ao tratamento e na exclusdo de outras afec¢des por meio de
exames complementares (Fluehmann et al. 2006). Para casos de
Obito sem confirmagdo do diagndstico por exames pos-mortais
foi mantida a suspeita e os casos classificados de acordo com o
diagnostico presuntivo. Caes encaminhados para necropsia foram
submetidos a eutanasia por opg¢do dos proprietarios ou morreram
em decorréncia da doenga.

RESULTADOS E DISCUSSAO

No periodo de sete anos e oito meses foram encaminhados
1277 caes (média de 166 casos por ano) com suspeita de
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alteracdes neuroldgicas ao Servico de Neurologia da Insti-
tuicdo. Desse total, em 32 cdes (2,5%) ndo foi possivel re-
alizar o diagnostico por falta de informagoes nos registros
avaliados, o que ocorreu em pacientes atendidos no ano de
2006, quando o Servico de Neurologia estava no inicio e o
banco de dados ndo era atualizado diariamente e, em 61
casos (4,8%), nao foram encontradas alteracdes neurolégi-
cas por serem basicamente afec¢des do sistema locomotor.
Fluehmann et al. (2006) realizaram um estudo retrospecti-
vo com 4.497 cdes (média de 375 casos por ano) com enfer-
midades neuroldgicas num periodo de doze anos e Pellegri-
no et al. (2011) avaliaram 1.652 cies (média de 708 casos
por ano) em um periodo de dois anos e trés meses.

A distribuicdo etaria neste estudo variou de um meés
a 23 anos, com média de seis anos e dois meses de ida-
de. Do total de 1.184 cdes com doenc¢a neuroldgica, em
21 (1,8%), a idade ndo constava nos registros. Dos 1.163
cdes que tiveram a idade informada, 106 (9,1%) tinham
menos de um ano, 126 (10,8%) entre um e trés anos, 313
(26,9%) entre trés e seis anos, 344 (29,6%) entre seis
e nove anos, 274 (23,6%) tinham mais de nove anos de
idade (Fig.1). Dos 1.184 cdes com diagndstico de doenca
neurolégica, em sete (0,59%) o sexo ndo estava informado
nos registros. Dos 1.177 cies com sexo especificado nos
registros, 612 (52%) eram fémeas e 565 (48%) eram ma-
chos (Fig.1), ou seja, uma relagdo macho:fémea de 0,92.
Nos trabalhos de Fluehmann et al. (2006) (57,8% machos
e 41,3% fémeas) e Pellegrino et al. (2011) (54% machos e
46% fémeas), machos foram pouco mais prevalentes que
fémeas.

Dos 1.176 caes que tiveram a ra¢a informada, 312
(26,5%) ndo tinham racga definida e 864 (73,5%) eram de
raga pura, ou seja, uma relacio entre caes sem raga defini-
da e caes de raga pura de 0,36. Caes de 45 racas diferen-
tes tinham sinais neurolégicos e, dentre os 1.176, os que
tinham uma distribuicio de frequéncia igual ou superior a
1% do total incluiram: Dachshund (28,7%), Poodle (8,4%),
Pinscher (4,4%), Yorkshire terrier (3,8%), Boxer (3,6%),
Cocker spaniel inglés (2,2%), Rottweiler (1,7%), Lhasa
apso (1,6%), Labrador retriever (1,4%), Pastor alemao
(1,4%), Beagle (1,4%), Maltés (1,2%), Shih tzu (1,1%) e
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Fig.1. Distribuicdo de frequéncias dos grupos de idade (n=1163) e

sexo (n=1170) de cdes atendidos no Servigo de Neurologia do

Hospital Veterinario Universitario da Universidade Federal de

Santa Maria no periodo de 2006 a 2013, diagnosticados com
doenca neurolégica.
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Fig.2. Distribuicdo das ragas de cdes (n=1176) com doenc¢a neu-
rolégica atendidos no Servigo de Neurologia do Hospital Ve-
terindrio Universitario da Universidade Federal de Santa de
2006 a 2013.

Collie (1,1%) (Fig.2). No Brasil, ndo se conhece dado po-
pulacional sobre doengas neurolégicas em cdes de acordo
com as regides geograficas do pais (Fighera 2008). Porém,
acredita-se que a dominancia de cies de ragas pequenas e
condrodistréficas possa contribuir na explicacdo sobre a
alta prevaléncia de doenca degenerativa encontrada. O ele-
vado nimero de cdes sem raca definida pode estar relacio-
nado ao fato de muitos proprietarios adotarem animais de
ONG'’s, pratica comum em paises da América Latina (Pelle-
grino et al. 2011). Por outro lado, Fluehmann et al. (2006)
verificaram uma diminuicdo de cdes de raga nos ultimos
anos, o que poderia explicar a maior prevaléncia de doen-
cas do sistema nervoso afetando cides sem raca definida.
Dos 1.184 cdes inclusos nesse estudo, o diagnostico
etioldgico foi confirmado em 525 cies (44,4%) e, em 659
(55,6%), permaneceu como presuntivo. O diagndstico pre-
suntivo foi determinado pela exclusdo das demais doencas
listadas no diagnoéstico diferencial e pelas caracteristicas
da suspeita clinica principal definidas na resenha, no histé-
rico, na evolugao clinica (aguda ou cronica, progressiva ou
ndo progressiva) e na resposta ao tratamento (Fluehmann
etal.2006). Dos 1.184 caes, 147 (12,4%) foram encaminha-
dos para o Laboratério de Patologia Veterinaria da UFSM
para realizagdo de necropsia. Desses, em 12 cdes (8,1%)
ndo foram encontradas altera¢des no exame histopatologi-
co, portanto, classificadas como diagndstico presuntivo; o
nao estabelecimento do diagnoéstico pode ser a auséncia de
lesdes macroscopicas e histoldgicas nas estruturas anali-
sadas (Fighera 2008). A quantidade relativamente elevada
de diagndsticos presuntivos se deve provavelmente a ndo
realizacdo de exames complementares especificos, pela in-
disponibilidade de equipamentos sofisticados de imagem,
como ressondncia magnética, para confirmar ou excluir
determinadas doencas ou da ndo realizacao de necropsia e
exame histopatolégico do sistema nervoso central, os quais
sdo métodos importantes para concluir o diagndstico de
determinadas doengas, principalmente as inflamatérias de
origem ndo infecciosa (Schatzberg 2010). Deve se ressaltar
o papel do clinico veterinario em conscientizar os proprie-
tarios da importancia da realizagdo de necropsias, visto
que, diversos animais desse estudo morreram durante o
tratamento clinico e ndo foram submetidos a necropsia pela
falta de notificacdo por parte dos proprietarios. No estudo
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de Fluehmann et al. (2006), dos 4.497 cies, em 416 (9%)
ndo havia registro sobre o diagnostico. Dos 4.081 caes,
em 32% o diagndstico definitivo foi confirmado; em 33%
permaneceu o diagnéstico presuntivo e em 26% o diag-
nostico foi obtido pelo exame histopatoldgico, essa ultima
categoria ndo inclusa no presente estudo. Ja Pellegrino et
al. (2011) obtiveram um indice maior de diagndsticos con-
cluidos (88%) quando comparados aos presuntivos (12%),
provavelmente pela realizacdo de exames complementares
especificos, como histopatologia e diagnéstico de imagem
avancado (24% de todos os casos).

Dos 1.184 cies avaliados, foi estabelecido diagnostico
neuroanatémico em todos os casos (Fig.3). Em 66,4% dos
casos (n=786), a lesdo ocorreu na medula espinhal, sendo
a regido T3-L3 a mais acometida (n=484 [40,9%]), segui-
da de C1-C5 (n=156 [13,2%]). Os segmentos C6-T2 e L4-S3
contribuiram com apenas 5,1% e 6,3% dos casos atendidos
(n=61 e 74), respectivamente. Para as estruturas supraten-
toriais, 17,5% (n=207) envolvia a regido talamo-cortical e
apenas 2,7% (n=32), o tronco encefalico. As doengas que
afetaram mais de uma regido (multifocal) representaram
7,8% dos casos (n=93), seguido de 4,5% (n=53) do sistema
nervoso periférico e 1,7% (n=20) neuromusculares. Ape-
nas 0,3% dos casos (n=4) apresentaram altera¢des envol-
vendo o cerebelo.

Como demonstrado anteriormente, os segmentos da
medula espinhal mais afetados foram T3-L3 (489 cies,
[41,3%]) e C1-C5 (160 caes [13,5%]). Dos 1.184 cdes que
tinham diagnoéstico de alteragdo nessas regides, a doenca
do disco intervertebral (DDIV) foi a mais frequente (542
cdes [45,8%]), sendo 220 cdes (40,6%) com diagndstico
confirmado e 322 cdes (59,4%) com diagndstico presun-
tivo. Dos cdes com diagnoéstico definitivo (n=220), 91% fo-
ram confirmados por cirurgia e 9% por necropsia. Quanto
a regido neuroanatdmica, dos 542 cdes com DDIV, 69,4%
(n=376) apresentavam lesdo entre T3-L3, corroborando
com os achados de Dewey (2006) e Lorenz et al. (2011),
que afirmam ser essa regido a mais frequentemente afe-
tada, seguida das regides C1-C5 (n=105 [19,4%]); C6-T2
(n=29 [5,3%]); L4-S3 (n=26 [4,8%]); e multifocal (n=6
[1,1%]). Dos animais em que constava a raga nos regis-
tros analisados (537 cdes [99%]), Dachshund (303 caes

Cerebelo
Neuromuscular
Tronco encefélico
Nervo periférico
C6-T2°

L4-534

Multifocal

C1-C5°

Talamo cortex
T3-L3¢

40,9%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

Fig.3. Distribuicdo de frequéncias dos grupos de diagndstico neu-
roanatdmico de acordo com os sinais clinicos (n=1184) de
cdes atendidos no Servigo de Neurologia do Hospital Veterina-
rio Universitario da Universidade Federal de Santa de 2006 a
2013. (* Segmento medular entre C1 e C5; ®Segmento medular
entre C6 e T2; °Segmento medular entre T3 e L3; ¢ Segmento
medular entre L4 e S3)

[56,4%]) foi a mais acometida, seguida pelos cies sem raca
definida (101 caes [18,8%]), Poodle (31 cdes [5,7%]), Bea-
gle (12 cées [2,2%]) e Cocker spaniel inglés (11 caes [2%]),
o que indica que cdes de ragas condrodistroficas sdo mais
prodispostos que ndo condrodistréficas (Kranenburg et al.
2013, Smolders et al. 2013,). Neste estudo verificou-se que
todos os casos de DDIV foram encontrados em cdes com
mais de 24 meses. Portanto, mesmo sendo Dachshund a
raca mais acometida pela doencga (Santos et al. 2011, San-
tos et al. 2012), ao suspeita-la, deve se levar em conside-
racdo outros fatores, como a idade do paciente, ja que o
surgimento dos sinais clinicos ocorre em animais acima de
dois anos de idade, mesmo que o processo degenerativo do
disco para essa raca se inicie nos primeiros meses de vida
(Smolders et al. 2013).

A doenga com diagnéstico presuntivo mais frequen-
te nesse estudo de também foi a DDIV (n=322 [48,9%]).
Diversos fatores, como a responsividade do paciente ao
tratamento clinico, provavelmente influenciaram, princi-
palmente para caes em grau I (somente dor a palpacao epa-
xial) e II (ataxia proprioceptiva) de disfun¢do neuroldgica,
ou devido a pacientes ja apresentarem grau mais avan¢ado
(grau V [paraplegia com auséncia de dor profunda]) du-
rante um periodo maior que 48 horas, sendo assim nio re-
comendado o tratamento cirurgico (Lorenz et al. 2011) e,
consequentemente, ndo confirmando o diagnéstico.

Nos cdes desse estudo (n=1184) foi possivel distribuir
a doenga quanto a categoria pelos critérios do acrénimo
DINAMIT-V (Fig.4). Assim como em outros estudos (Flueh-
mann et al. 2006, Pellegrino et al. 2011), essa classificacdo
foi feita apds o diagnoéstico (definitivo ou presuntivo), ao
contrario do que é empregado na rotina do Servico de Neu-
rologia da Instituicdo, cuja lista de diagnoésticos diferen-
ciais € montada ap6s o exame clinico e neurolégico (diag-
nostico anatdomico) e previamente a solicitagdo dos exames
complementares. As categorias de doencas mais diagnos-
ticadas foram a degenerativa (n=581 [49%]), a inflama-
toria/infecciosa (n=197 [16,6%]) e a traumatica (n=165
[13,9%]). Resultados semelhantes foram encontrados no

Anomalia Vascular Metabdlica
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Fig.4. Distribuicdo percentual das categorias de enfermidades
neuroldgicas estabelecidas de acordo com o acrénimo DINA-
MIT-V (n=1184) de cdes com doenga neurolégica atendidos no
Servico de Neurologia do Hospital Veterindrio Universitario
da Universidade Federal de Santa de 2006 a 2013.
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estudo de Fluehmann et al. (2006), em que as categorias
de enfermidades mais encontradas foram doencas degene-
rativas, inflamatorias/infecciosas e idiopaticas. Ja no estu-
do realizado por Pellegrino et al. (2011), as doengas mais
encontradas foram idiopatica, congénitas e inflamatérias/
infecciosas. Segundo esses autores, a alta prevaléncia de
pacientes com enfermidade idiopatica pode estar relacio-
nada ao diagnéstico de epilepsia, ja que a doenca pode ser
primadria ou idiopatica.

As doengas inflamatérias/infecciosas constituiram a
segunda categoria de enfermidades mais encontradas nes-
se estudo (197 caes [16,6%]), sendo 60 cdes (30,5%) com
diagnéstico definitivo e 137 (69,5%) com diagndstico pre-
suntivo. Além das possiveis razdes ja mencionadas para o
numero elevado de diagnosticos presuntivos, uma situagao
encontrada e verificada durante essa pesquisa foi a ndo in-
formacgao do 6bito do animal por parte do proprietario e a
impossibilidade da realizacdo de necropsia. Dos 197 caes
com enfermidades inflamatérias/infecciosas, 63% (n=124)
apresentaram diagndstico de cinomose (30 casos com diag-
nostico confirmado e 94 com presuntivo), sendo o diagnés-
tico confirmado pelo exame histopatolégico. A cinomose foi
a segunda doenca mais encontrada nesse estudo e acredi-
ta-se que esse numero poderia ser maior, visto que muitos
pacientes atendidos no HVU com alteragdes neuroldgicas
decorrentes de cinomose ndo sio encaminhados ao SN pe-
los clinicos, principalmente quando os sinais neurolégicos
da doencga sdo evidentes como, por exemplo, mioclonias
(Dewey 2006). Dados epidemioldgicos obtidos nesta Ins-
tituicdo em trés estudos independentes (Headley & Graca
2000, Silva et al. 2007, Fighera et al. 2008a), estimaram que
a cinomose é responsavel pela morte de aproximadamente
12% de todos os cdes da rotina no HVU-UFSM encaminha-
dos a necropsia. Vale ressaltar também que houve um alto
numero de diagndsticos presuntivos para essa categoria de
doenca e, provavelmente, para cinomose, numa propor¢ao
1:3 (confirmado:presuntivo). Embora o diagnéstico para
a cinomose possa ser clinico (Blixenkrone-Moller et al.
1993), principalmante quando ha sinais clinicos e neuro-
logicos evidentes, os autores deste trabalho salientam que
outras afec¢des neuroldgicas podem confundir o clinico,
principalmente quando os sinais neurolégicos sdo inespe-
cificos (por exemplo; crises convulsivas e andar compulsi-
v0), ja que exames de auxilio ao diagnoéstico, como analise
de LCE e hemograma nao permitem confirmar ou excluir
a doenga em questdo. Portanto, ao suspeitar de doencas
infecciosas, principalmente cinomose, se indica incluir ou-
tras enfermidades no diagnostico diferencial e tentar “fu-
gir” da regra “é cinomose”.

Meningoencefalomielites ndo-infecciosas foram obser-
vadas em 23 cdes (11%); sete caes (30,4%) com diagnos-
tico confirmado e 16 (69,6%) com diagndstico presuntivo,
sendo a meningoencefalite granulomatosa, a meningoen-
cefalite necrosante e a meningite-arterite imunomediada
as mais frequentes. A etiologia, na maioria das vezes, pode
ser autoimune (Dewey 2006), considerada uma causa co-
mum e importante de distdrbios neurolégicos em caes. A
incidéncia dessas doencas varia de acordo com a regido,
contudo, sua prevaléncia ndo esta claramente estabelecida
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e os sinais clinicos sdo semelhantes quando comparados a
outras doengas inflamatdrias, infecciosas ou ndo, sendo um
desafio diagnostico ante mortem para o clinico (Schatzberg
2010).

Na categoria de doenca traumatica no presente traba-
lho, o atropelamento por veiculos automotivos foi a causa
mais comum de trauma medular, como citado por Chai et
al. (2008), Bruce et al. (2008) e Fighera et al. (2008). Dos
114 cdes com trauma medular, 51 (45%) foram decorren-
tes de acidentes automobilisticos. O local mais afetado
foi o segmento T3-L3 (n=67 [58,8%]), seguido de L4-S3
(n=33 [29%]), corroborando com os estudos de Bruce et al.
(2008) e Bali et al. (2009) ao demostrarem que a maioria
das lesdes vertebrais traumaticas nos cdes esta localizada
nos segmentos medulares supracitados. A alta prevaléncia
de cdes com traumas medulares observada na regido do es-
tudo provavelmente esteja relacionada ao elevado niimero
de animais errantes, o fato de a Instituicdo estar préxima
de rodovias de alto fluxo de veiculos e de proprietarios que
omitem medidas de seguranga durante passeios, como uso
de guias e coleiras.

Em algumas situagoes, a classificacdo da doenca em de-
terminada categoria do DINAMIT V é suficiente para iniciar
um tratamento adequado e correcdo do problema neurol6-
gico, mesmo quando ndo foi possivel chegar ao diagndstico
definitivo (diagndstico terapéutico). Deve se ressaltar que
a utilizagdo do acrénimo DINAMIT V é um método eficaz,
que auxilia o clinico na busca pelos principais diagnésticos
diferenciais relacionados aos sinais neurolégicos presentes
(Pellegrino et al. 2011). Associado a isso, deve se incluir
sempre dados sobre idade, espécie, raga, progressdo dos
sinais (aguda e cronica), assimetria de sinais e presenca
ou auséncia de dor, principalmente na coluna vertebral, na
classificagdo em alguma das categorias do DINAMIT-V.

Osresultados desse trabalho demostraram que a forma-
¢do de um banco de dados permite analisar a distribuicdo
dos casos quanto a frequéncia de disturbios neuroldgicos
em relacdo a variaveis como categorias de doencas e re-
gides neuroanatémicas. Embora fossem incluidos os casos
com diagnoéstico presuntivo pode se verificar que determi-
nadas doencas com sinais neurolégicos diagnosticadas em
outras regides do pais e do mundo ndo foram observadas
nesse estudo. Com isso, ndo se deve restringir a abordagem
diagnostica de um determinado paciente, mas estender
para a analise da distribuicao regional (Fluehmann et al.
2006), o que fornece informagdes sobre as caracteristicas
das diferentes doencas neuroldgicas em diferentes regides
geograficas de um pais.

Portanto, a relevancia clinica desse estudo foi apresen-
tar dados epidemiolégicos das principais doengas neuro-
légicas de caes atendidos na Regido Central do Rio Grande
do Sul, a fim de auxiliar os clinicos na elaboragdo de um
plano diagnéstico, incluindo diagnéstico diferencial, bem
como orientar na solicitacdo dos exames complementares
de maneira mais criteriosa.

CONCLUSOES

Com base nos resultados obtidos na avaliacao das fichas
neurolégicas do Servico de Neurologia do HVU-UFSM, pode
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se concluir que as doencas neuroldgicas em cdes foram
mais prevalentes em fémeas.

Quanto a idade, cdes com trés a nove anos foram mais
afetados e, quanto a raga, Dachshund e cdes sem raca defi-
nida foram os mais acometidos.

As regides neuroanatdmicas mais afetadas foram a me-
dula espinhal entre T3-L3 e C1-C5 e a tdlamo-cortical.

A categoria mais diagnosticada de doencas neurolégi-
cas pelo acrénimo DINAMIT-V foi a degenerativa, seguida
das doengas inflamatérias/infecciosas e traumaticas.
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