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Neurological disorders in dogs are common in veterinary medical practice routine, being
necessary to identify the site of injury in the event of compression on structures of the
central nervous system (CNS). The aim of this work was an epidemiological study of neu-
rological changes in compressive spinal cord of pet dogs in Salvador and the metropolitan
area. Discopathies, neoplasms and trauma were identified by Computed Tomography (CT).
We evaluated 17 dogs of various breeds, aged between 2 and 10 years old and of both sexes,
from two veterinary medical routine services and forwarded to the examination as clinically
indicated. Slice images with a thickness ranging from 0.5 to 2Zmm were produced in rotation
with the tomograph. Animals that showed disc disease (70.58%) for extradural myelopathy
6/12 (50%) were the breed Dachshund, mean age 7.33+1.97 years and for all other occur-
rence was timely; 23.53% of vertebral bone disease, bone tumors and fractures, and 5.89%
corresponding to neoplasm marrow. There was a higher incidence of injuries segments L2-
L3 (25%), followed by C4-C6 (16.67%), T12-T13 (16.67%), L7-S1 (16.67%) of cases.

INDEX TERMS: Diagnostic imaging, canine, central nervous system, intervertebral disc dis-

ease, spinal cord neoplasm, bone fracture.

RESUMO.- Alteracdes neurolégicas em cies sio comuns
na rotina da clinica médica, sendo necessario identificar
o sitio de lesdo quando da ocorréncia de neuropatias por
compressdo em estruturas do Sistema Nervoso Central
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(SNC). O objetivo deste trabalho foi realizar um estudo epi-
demioldgico das altera¢des neuroldgicas compressivas em
medula espinal de cdes domiciliados em Salvador e regido
metropolitana: Discopatias, Neoplasias e Traumas identifi-
cadas através da Tomografia Computadorizada (TC). Foram
avaliados 17 caes de diversas ragas com idade entre 2 e 10
anos e de ambos os sexos, atendidos na rotina de dois servi-
¢os médicos-veterinarios e encaminhados para realizacdo
do exame conforme indicagdo clinica. Imagens em cortes
com espessura variando de 0,5 a 2Zmm em rota¢do foram
produzidas com o Tomdgrafo. Dos animais que apresenta-
ram discopatia 12/17 (70,58%), por mielopatia extradural
6/12 (50 %), foram da raga Dachshund com idade média
7,33+1,97 anos e para todos os outros a ocorréncia foi pon-
tual; 23,53 % de osteopatias vertebrais, neoplasias dsseas
e fraturas, e 5,89% correspondente a neoplasia de medula.
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Houve uma maior frequéncia de lesées nos segmentos C4-
C63/12 (25%), T12-T13 (25 %) e L2-L3 (25 %) dos casos.

TERMOS DE INDEXAGAO: Diagnéstico por imagem, canino, medu-
la espinal, discopatia, neoplasia medular, fratura éssea.

INTRODUCAO

Na rotina da clinica médica veterinaria é bastante comum
quadros de alteragdes neuroldgicas em cides domésticos.
Contudo, quase sempre o diagndstico limita-se a compre-
ensao dos sinais clinicos para assim inferir a area ou areas
acometidas num processo de doenga (Lowrie 2012). A na-
tureza da patologia envolvida é sugerida, neste caso, e nao
determinada com clareza (Liebel et al, 2013). O diagnés-
tico por imagem é imprescindivel para a visualizacdo dos
sitios afetados no Sistema Nervoso Central (SNC), de modo
a se determinar o diagnéstico mais preciso ou sugerir no-
VOSs exames ou mesmo para o acompanhamento do quadro
(Thomas 2000).

As patologias de natureza compressiva secundarias em
SNC podem ser descritas de forma segmentar. As alteracoes
mais comuns da coluna vertebral sdo as mielopatias extra-
durais, com ou sem presenc¢a de conteido hemorragico,
que contribuem para o processo de compressao local das
radiculas nervosas (Dennison et al., 2010). Segundo o grau
de degeneracdo do disco intervertebral os cies podem ser
agrupados em ragas condrodistréficas e aquelas que nao
sdo condrodistroficas (Smolders et al. 2013). Algumas ra-
¢as sdo naturalmente condrodistréficas e este processo ao
implicar em alterag¢des ortopédicas importantes, tais como
remodelacdo 6ssea e desgaste articular, podem determinar
pontos de compressdo e dor neuropatica (Smolders et al.
2013). Animais de outras ragas podem apresentar desgaste
de disco intervertebral em fungdo da idade avangada, em
decorréncia do processo natural de degeneracdo (Henke et
al. 2013).

A compressdo local de uma estrutura nervosa pode ge-
rar um ou mais sinais clinicos que come¢am de modo dis-
creto (Da Costa & Moore 2010). Pode haver o surgimento
repentino dos sinais que, algumas vezes, se prolongam por
alguns dias ou até mesmo perdurar como sequela, a depen-
der da area lesionada e do tempo em que a injuria persis-
te. Déficits proprioceptivos e claudicacdo (De Decker et al.
2012) sdo consequéncias comuns.

A Radiografia Convencional é o método primario de
escolha no diagnoéstico de alteragdes da coluna vertebral,
porém apresenta limites na avaliagdo diagnéstica em al-
guns quadros de discopatias, uma vez que a densidade da
lesdo mineralizada pode ndo ser suficiente para revela-la,
tornando limitada a avaliacdo do espaco intervetebral que
se apresenta reduzido nos processos de deslocamento do
disco intervertebral. A Mielografia e a Tomografia Computa-
dorizada (TC) sdo comumente utilizadas na avaliacdo da ex-
trusao de disco intervertebral aguda em caes condrodistro-
ficos, contudo a TC tem maior acuracia quando comparada
aos resultados obtidos pela Mioelografia (Hecht et al. 2009).

A avaliacdo de lesdes compressivas secundarias me-
diante a utilizagdo de exames de imagem auxilia o clinico
na determinacgdo do diagndstico preciso e identificacdo das
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areas acometidas no processo de doenca, bem como, na to-
mada de decisdes terapéutica e prognostica. Assim o pre-
sente trabalho tem como objetivo realizar um levantamen-
to epidemiolégico das lesdes neuroldgicas compressivas
causadoras de sinais clinicos correlacionando o diagnosti-
co presuntivo e aquele sugerido pela tomografia computa-
dorizada em cdes de Salvador e sua regido Metropolitana,
estabelecendo ainda, quando possivel, relacdes com idade,
peso, sexo e raca.

MATERIAL E METODOS

Selecdo de casos e desenho do estudo

No periodo entre margo de 2011 e agosto de 2012, 17 cées
foram selecionados mediante apresentagdo de sinais clinicos que
indicassem lesdo neurolégica raquimedular para realizagdo da TC
como método diagnéstico. De acordo com o método pré-estabele-
cido, os animais foram atendidos na rotina dos hospitais Semeve
e Hospmev-UFBA.

Os critérios de inclusdo no estudo foram: cies domésticos, de
ambos os sexos, com diagndstico presuntivo de alteracdes neu-
roldgicas compressivas medulares. O critério de exclusdo dentre
os cdes atendidos e encaminhados para o servico veterinario de
diagnoéstico consistiu em retirar do estudo, os animais que obtive-
ram diagndstico de altera¢des neuroldgicas cranio-encefalicas ou
com suspeita de lesdo em neurdnio motor superior.

Os animais foram avaliados por tomografia helicoidal para os
segmentos da coluna vertebral. Todos os animais incluidos neste
estudo foram avaliados clinicamente e possuiam diagnéstico pre-
suntivo de mielopatia compressiva ou trauma de coluna. Todos os
animais apresentaram quadro clinico com dura¢do minima de < 5
dias quando da apresentacdo para realizacdo do exame. Os dados
referentes a idade, sexo, peso, raca e se castrados, foram registra-
dos durante o atendimento para posterior correlacdo com outros
pardametros estabelecidos em literatura referéncia.

Aspectos éticos

0 estudo foi aprovado e desenvolvido de acordo com as nor-
mas estabelecidas pelo Comité de Etica em Pesquisa e Experimen-
tacdo Animal da Escola de Medicina Veterinaria da Universidade
Federal da Bahia, sob o nimero de protocolo 04/2009.

Nenhum dos animais estudados foi submetido a quaisquer
procedimentos que pudessem vir a causar desconforto ou expor
arisco de morte ou, injuria temporaria ou permanente, em estrita
obediéncia as normas de bem estar e com a plena anuéncia dos
responsaveis pelos caes.

Exame fisico neuroldgico

Os cdes foram avaliados clinicamente para identificar possi-
veis alteragdes neuroldgicas em coluna. Assim, a partir da suspei-
ta de lesdo neuroldgica secundaria, esses cdes foram encaminha-
dos para avaliagdo mais acurada. Com o exame fisico neuroldgico
foram sugeridos os sitios lesionais com finalidade de delimitar
area ou segmento a ser avaliado pela tomografia. Em seguida, foi
realizada a solicitacdo do exame mediante segmentos a serem
analisados de modo a aperfeigoar a avaliacdo diagnostica.

Os cdes foram avaliados para disturbios de marcha: deambu-
lacdo, paralisias e paraplegias, através de testes padrdo da rotina
da ortopedia/neurologia. Os testes aplicados consistem em fazer
o animal se locomover em cada um dos membros isoladamente,
em seguida a cada par de membros anteriores e posteriores e, por
ultimo, cada par de membros ipsilaterais isoladamente, quando
possivel obedecendo aos limites impostos pela lesdo e condigdo
clinica do animal.
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Para o teste do paniculo foi utilizada uma pinga hemostatica
tipo Crile, reta, 14 cm realizando o pingamento da pele do dor-
so do animal, da altura da cernelha até a junc¢do lombossacra, e
observando a reagdo dérmica e postural durante a execucdo da
técnica. Considerado positivo para reacdo imediata ao pingamen-
to, diminuido para resposta tardia e auséncia de paniculo quando
fechado no primeiro dente da cremalheira da pinga e com ausén-
cia de resposta.

Protocolo anestésico

Para realizacdo do procedimento de tomografia os cdes fo-
ram submetidos ao jejum prévio de 12 horas. Um cateter 20G BD
Science® foi colocado na veia cefélica, acoplado a equipo macro-
-gotas e solugao fisiologica a 0,9 % de NaCl. A anestesia foi induzi-
da com bolus de Propofol® a velocidade de 15mg a cada 10 segun-

dos até atingir o segundo plano do terceiro estagio anestésico. Em
seguida, os caes foram entubados e mantidos no 0, a 100% com
fluxo de 200 mL kg min e a manutencdo anestésica foi realizada
com infusdo de Propofol na velocidade de 0,4 mg kg min’, duran-
te cerca de 30 minutos com bomba de infusio TERUMO® TE-135
(Pires etal. 2000).

Obtencao das imagens de tomografia computadorizada

As imagens de tomografia computadorizada foram obtidas
em cortes com espessura variando de 0,5 a 2 mm em rotagdo. O
Tomégrafo utilizado foi o Toshiba modelo Asteion super 4® e a
reconstrucdo em 3D das areas tomografadas foi realizada quando
necessario para reduzir a presenca de artefatos. Em alguns casos
as estruturas foram remodeladas para o conhecimento e acompa-
nhamento do clinico e/ou cirurgido.

Quadro 1. Caracteristicas dos cies avaliados por TC com diagnéstico de alteragdes neurologicas compressivas
secundarias e primarias categorizadas por raca, idade, sexo, peso e castracio

Raca Idade® Quadro clinico/ Diagnéstico Diagndstico por TC Sexo F (Fémea) Peso® Castragdo S (Sim)
(anos) Queixa resumido M (Macho) (kg) N (N&o)
Basset Hound 5 Lombalgia Discopatia  Mineraliza¢do discal entre L7- M 20,8 N
S1 sem mielopatia extradural
Cocker Spaniel 3 Diminuicdodeproprio-  Discopatia  Extrusdo discal por mineraliza- F 12,8 N
cepgdo posterior ¢do extradural em L2-L3
Dachshund 5 Paresia posterior Discopatia  Mielopatia extradural por mi- F 8,7 N
neralizagdo discal e material
hemorragico entre T12-T13
Dachshund 9 Paresia posterior Discopatia  Mielopatia extradural por mi- M 10,2 N
neralizagdo discal e material
hemorrégico entre C4-C5
Dachshund 7 Hiperreflexia de ante-  Discopatia  Mielopatia extradural por ma- M 14,9 S
riores e paresia de pos- terial discal mineralizado entre
teriores Ce6-C7
Dachshund 5 Paraplegia subita Discopatia  Extrusdo de disco em T5-T6 e M 9,8 N
L2-L3
Dachshund 9 Paniculo negativo ao  Discopatia  Mielopatia extradural por ma- M 10,9 N
nivel de T10-14 / Clau- terial discal mineralizado entre
dicagdo posterior T11-T12e T12-T13
Dachshund 9 Cervicalgia Discopatia ~ Mineralizagdo de material dis- M 89 N
cal entre C5-C6
Golden retriver 3 Perda de porpriocep- Discopatia  Discoespondilite lombossacra M 34,3 N
¢do de membros pos-
teriores
Golden retriver 7 Acidente automobilis- Fraturade Fratura sem deslocamento do F 28,3 S
tico coluna fragmento 6sseo em processo
transverso de L1
Maltés 2 Cervicalgia Malformagdo Abertura de fises distais de C2 a M 3,8 N
Vertebral C6, displasia occipital, hidroce-
falia moderada
Pastor Suigo 7 Perda de movimentos Discopatia  Estenose lombossacra e disco- M 7,4 N
espondilite em T6-T7
Pointer 9 Dor intensa na regido  Neoplasia  Proliferacdo de tecidos moles M 24,3 N
lombossacra Ossea em torno de L6 e L7
Poodle 6 Paresia posterior, mi- Discopatia  Mielopatia extradural: leve en- M 54 N
algia tre T12-T13, importante entre
T13-L1 e moderada entre L2-
L3
Poodle 10  Tetraparesia Neoplasia SNC Caudal a C2 Processo expansivo M 6,4 N
intramedular? Enostose caudal
aC2
Schnauzer 5 Sindrome de cauda e-  Discopatia  Protrusdo discal em L7-S1 F 7,0 N
quina? Dor a palpagdo
da coxofemoral
SRD 8 Paresia e paniculo ne- Neoplasia  Neoplasia 6ssea em T2 M 7,5 N
gativo Ossea

2 Correlagdo entre a presenca de ventriculopatia e a idade dos cies estudados foi verificada pelo Método Probabilistico de correlacdo de Pe-
arson, sendo p=0,155. " Correlagdo entre a presenga de ventriculopatia e o peso dos cies estudados foi verificada pelo Método probabilistico

de correlagdo de Pearson, sendo p=0,326.
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Analise estatistica

Os dados obtidos neste trabalho sdo de natureza descritiva,
qualitativa, visando a designacdo de altera¢des patoldgicas. Foi
estabelecido um estudo de frequéncias absolutas e relativas para
determinacdo da ocorréncia de discopatias e associando estas a
fatores predisponentes, quando possivel. A andlise dos dados foi
realizada segundo testes ndo paramétricos utilizando-se do mé-
todo de probabilidade de Fischer e Software SPSS. Para avaliar a
relacdo entre as patologias observadas e sexo, raca e castragao foi
utilizado o método de Qui-quadrado. Para peso e idade foram es-
tabelecidos correlagdes de Pearson.

RESULTADOS

Durante o periodo do estudo 17 cades foram avaliados cli-
nicamente, diante da suspeita de lesdo de coluna vertebral
com possivel envolvimento medular, e obtiveram diagnosti-
co presuntivo de alteragdes compressivas em SNC (Quadro
1). As racas acometidas pelas alteragdes foram Dachshund
6/17 (35,29%), Golden Retriever 2/17 (11,76%), Pood-
le 2/17 (11,76%), Maltés 1/17 (5,88%), Schnauzer 1/17
(5,88%), Pastor Suico 1/17 (5,88%), Pointer 1/17 (5,88%),
Basset Hound 1/17 (5,88%), Cocker Spaniel 1/17 (5,88%) e
Sem Raca Definida (SRD) 1/17 (5,88%) com idade variando
entre 2 e 10 anos, de ambos os sexos. Verificou-se a média
etaria de 6,41+2,42 anos para todas as racas estudadas e de
7,33+1,97 anos para os cdes Dachshund com discopatia. Os
quadros de déficits proprioceptivos e alteracdes de marcha
com diagnostico presuntivo de discopatia tiveram correla-
¢do positiva, r=0,88, com as lesdes mostradas nas imagens
obtidas pela TC, estabelecendo de maneira precisa os seg-
mentos acometidos, contudo ndo evidenciaram com clareza
clinica todos os pontos acometidos nos segmentos avalia-
dos. Assim sendo, havia outros pontos de mineralizacdo de
disco que ndo ocasionaram alteragdes neurolégicas clinicas
perceptiveis nem que justificassem o quadro apresentado.

A proporc¢do de segmentos acometidos por mielopatias
foi de 3/12 (25 %) cdes para o segmento cervical, envol-
vendo de C4 a C6; 6/12 cies apresentaram acometimento
do segmento toracolombar (50%); sendo 2/6 (33,3%%)
no segmento toracico, 1/6 (16,67%) no segmento lombar
entre L2 e L3 e 3/6 ( 50%) nos dois segmentos, toracico
e lombar, de T5 a L3. Houve envolvimento mutuo no seg-
mento lombossacro em 3/12 (25%) cées, sendo: entre L7-
S1 em dois 2/12 (16,7%) e na porgdo lombar entre L2-L3
em um animal 1/12 (8,33%). O segmento mais acometido
na coluna cervical foi entre C4-6 (16,7%) (Fig.1a-c); na re-
gido tordcica, a maior frequéncia de lesdes foi observada
entre T12-13 3/12 (25 %) (Fig.2a e 2b); e na regiao lom-
bossacra, os segmentos acometidos foram L2-L3 3/12 (25
%) (Fig.2c); 2/12 (16,7 %) L7-S1, e conforme disposto no
Quadro 1.

Dois cdes, um Golden Retriever e outro Pastor Suico,
ambos machos, com respectivamente trés e sete anos de
idade apresentaram discoespondilite. O primeiro com aco-
metimento do segmento lombossacro e o segundo com aco-
metimento do segmento de T6-T7 e estenose lombossacra.

Quatro cdes apresentaram osteopatias sendo um da
raca golden retriever com 7 anos de idade, fémea, que so-
freu acidente automobilistico e apresentou fratura do pro-
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Fig,1. Cao com diagnoéstico de discopatia apresentando pontos de capta-
¢do de contraste em segmentos medulares cervical. (a-c) Perfil lon-
gitudinal de corte mediano mostrando ponto de compressdo entre
C4-C5. (d) Vista longitudinal dorsal.

Fig.2. Cao com diagndstico de discopatia apresentando pontos de captagdo
de contraste em diferentes segmentos medulares toraco-lombar. (a)
Vista longitudinal lateral mostrando ponto de capatagdo de contraste
entre T12-T13. (b) Segmento de T12-T13 com aumento de captagio
de contraste em regido de disco intervetebral. (c) Mostrando trés pon-
tos de compressdo entre T11-T12, T12-T13 e L2-L3. (d) Corte axial
revelando ponto hiperatenuante em canal vertebral do lado direito.

cesso transverso de L1 sem deslocamento do fragmento;
dois cdes apresentaram neoplasias 6sseas vertebrais, um
Pointer, macho, 9 anos de idade com proliferacdo de te-
cidos em torno de L6-L7 e um animal sem raga definida,
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macho, 8 anos de idade com neoplasia 6ssea em T2; um
animal da raca Maltés, macho, 2 anos de idade apresentou
fises abertas de C2 a C6, displasia occipital e hidrocefalia
moderada.

A raca Dachshund foi a mais frequente dentre as racgas
avaliadas correspondendo ao total de 6/17 (35,29 %) dos
cdes, contudo, devido ao grande niimero de ragas existentes
na amostra ndo permitiu significancia estatistica quando
analisado pelo método probabilistico de Fisher, p < 0,390.

As racas com quadro de discopatia confirmado pela TC
foram: Dachshund 6/12 (50 %) e Golden Retriver, Pastor
Suico, Poodle, Schnauzer, Basset Hound, Cocker Spaniel
1/12 (8,33 %) cada. O animal que apresentou quadro de
discopatia com menor idade foi da raga Cocker Spaniel,
com 3 anos de idade, e o animal mais velho foi da raca Da-
chshund com 9 anos de idade.

Outras neuropatias primarias e secundarias como neo-
plasias 6sseas e medulares, fraturas e malformacgao verte-
bral foram diagnosticadas e relacionadas no Quadro 1 e sua
ocorréncia foi resumida (Fig.3 e Fig.4) por classes de peso e
idade, respectivamente.
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Fig.3. Ocorréncia de discopatias e demais alteragdes compressivas medu-
lares relacionadas a classe de peso.
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Fig.4. Ocorréncia de discopatias e demais alteragdes compressivas medu-
lares relacionadas a classe de idade.
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DISCUSSAO

Em geral, as alteracdes observadas sdo de natureza com-
pressiva secundaria por material que sofreu extrusido ou
protrusdo causando pressdo sobre a medula espinal. As

alteracdes neurolodgicas secundarias estdo relacionadas a
compressao gerada por traumas e patologias ortopédicas
como protrusdoextrusao de disco o que a caracteriza como
uma doenca do disco intervertebral podendo causar algum
grau de mielopatia (Coates 2000). Ha patologias de natu-
reza primdria que também geram alteracdes neuroldgicas
focais a multifocais, tais como neoplasias (Snyder et al.
2006), abscessos e meningites (Kang et al. 2010). Um com-
pleto exame neurolégico é importante para avaliar her-
niacdes cervicais e toracolombares em cdes (Berg 1989),
contudo, somente o exame clinico ndo revela a natureza da
lesdo, sendo necessario avaliar o segmento afetado com a
utilizacdo de algum exame de imagem.

As alteracbes de natureza secundaria observadas nos
caes avaliados, possivelmente, guardaram correlagdo com o
fator racial para a ocorréncia de discopatias em caes. Neste
estudo seis dos doze cies acometidos por discopatia foram
da raga Dachsund, cinco machos e uma fémea. O perfil cor-
poral alongado parece ter relagdo com o desvio do centro
gravitacional quando comparado as demais racas de perfil
corporal quadrado. O deslocamento do centro de gravidade
pode ocasionar sobrecarga sobre o sistema ligamentar da
coluna do animal levando a uma maior tensdo do ligamento
longintudinal verterbral e seus componentes, o que predis-
poe ao deslocamento do disco intervertebral para fora do
seu eixo (Bergnut et al. 2013). Considerando a correlagdo
entre peso corporal e escore corporal como fator predispo-
nente a discopatias em Dachshund, a longa distancia entre
T1-S1 pode ser um parametro associado as discopatias por
extrusdo ou protrusao discal que promovem severas altera-
¢des neuroldgicas (Levine et al. 2006).

O disco intervertebral desempenha um importante pa-
pel na estabilidade e flexibilidade da coluna como estrutura
dindmica determinando suas propriedades biomecanicas e
a reacdo desta a cargas compressivas, corroborando para
a compreensdo das forcas que agem sobre o componente
vertebral e suas implicacbes patoldgicas pelo desgaste ou
sobrecarga de componentes (Bray & Burbidge 1998). Neste
estudo os segmentos de coluna acometidos por discopatia
foram, em geral, no terco final da coluna cervical e toracica,
a lombar e o segmento inicial da sacral. Cdes Dachshund
com sinais clinicos de doenca no disco intervertebral apre-
sentaram alteracdes no segmento T12-13 sendo este o
mais acometido 6/16 caes (37,5 %) (Naudé etal. 2008). Em
nossos estudos foram verificados 2/6 cades (33,3 %) para
o mesmo segmento de coluna, nesta racga. Para as demais
racas a evidéncia de discopatia foi pontual, ndo gerando in-
feréncia estatistica significativa.

Nos doze casos descritos houve uma predominancia de
mielopatia extradural por mineralizagdo de material discal,
correspondendo a 8/12 casos observados (66,66 %). Na
maioria dos casos de discopatias, ha ocorréncia de mine-
raliza¢do do disco intervertebral (Jansen et al., 2008), fator
este comumente associado a herdabilidade genética em ra-
¢as como Dacschund com 24 e 30 meses de idade (Jensen
& Arnbjerg, 2001). As alteracdes em disco intervertebral
podem ser caracterizadas pelo deslocamento de posicdo,
protrusdo ou extrusdo (Hettlih, Kerwin & Levine 2011).
Através do estudo da prevaléncia radiografica de minerali-
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zacdo discal em 95 cides da raga Dachshund foi possivel es-
tabelecer que a calcificagdo do disco talvez seja um fator de
risco para o desenvolvimento de extrusado discal (Rohdin et
al. 2010). A avaliagdo da conformacdo tridimensional das
porg¢des lombar e lombossacra da coluna de cdes German
Sheep Dog e outras 16 ragas, sugere haver influéncia bio-
mecanica na degeneracgao e, consequente mineralizagdo do
disco intervertebral (Benninger et al. 2006).

Foram observados dois casos de discoespondilite tora-
cica e lombossacara no presente estudo. A discoespondilite
é uma condic¢do inflamatério-infecciosa bastante comum
em cdes jovens e adultos (MacFarlane 2011). Embora mui-
tas sejam idiopaticas, a maioria é causada por infecgoes
bacterianas, fingicas e por parasitas (Tipold & Stein 2010).
A patologia pode levar a compressao de radiculas nervo-
sas, ocasionando sinais clinicos neuroldgicos de neuropatia
periférica evidenciado em alguns casos. Contudo, nenhum
dos cdes avaliados sofria de processos infecciosos que
justificassem o quadro de discoespondilite apresentado.
Caes racialmente puros sdo mais afetados em comparagao
a caes mesticos, sendo aqueles de grande porte e do sexo
macho os que apresentam o quadro com maior frequéncia
(Thomas 2000). A relacdo entre machos e fémeas chega a
ser de 2:1 (Burkert, Kerwin & Hosgoo, 2005). No presente
trabalho, em consonancia ao observado por esses autores,
os cies que apresentaram discoespondilite foram cies ma-
chos de grande porte, das racas Golden Retriever e Pastor
Suico.

O diagnéstico de discopatias é largamente amparado
pela realizagdo de técnicas de imagem avancadas, tendo
como principio a Radiologia ou a Ultrassonografia. Assim, a
Tomografia Computadorizada e a Ressonancia Eletromag-
nética, se tornam técnicas importantes de diagndstico des-
tas alteragdes, como forma de auxilio a Mielografia, entao
largamente utilizada como recurso diagnéstico (Harari &
Marks 1992).

A TC permite a visualizacdo da degeneragio do disco
intervertebral (Worth, Thompson & Hartman 2009), com-
pressdo da cauda equina (Meiji & Bergnut 2010), e apri-
sionamento de raizes nervosas (De Vicente et al. 2012).
Tratamentos adequados e orientados tanto a natureza da
patologia quanto a sua localizacdo podem ser adotados
para o paciente animal a partir deste conhecimento. As te-
rapias citadas incluem o tratamento conservativo baseado
em drogas analgésicas e antiinflamatérias (Wilcox 1965),
a cirurgia descompressiva (Forterrer et al. 2010) e a fixa-
¢do-fusdo da jungdo L7-S1 (Slocum & Devine 1986; Paré,
Gendreau & Robbins 2001). Tais procedimentos sdo ne-
cessarios para controle da dor e inflamac¢do causadoras do
processo de compressdo da medula e raizes nervosas.

Dois cdes apresentaram neoplasia dssea vertrebral, um
com malformacdo em vértebras cervicais e um neoplasia
medular, em nossos estudos. As neoplasias em SNC podem
comprimir segmento medular como é o caso dos neuromas
(Park et al. 2012) ou mesmo ter a natureza intratecidual,
gerando além de compressdo a perda de funcio neuro-
nal (Jull et al. 2011). Alteracdes da estrutura 6ssea e das
cartilagens articulares podem levar a compressao por al-
teracdes secundarias, a exemplo do Condroma (Rédenas,
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Pomarola & Afior 2008) e Osteocondromatose (Caporn &
Read 1996).

Um animal apresentou fratura 6ssea por acidente. Fra-
turas 6sseas consistem também em importantes causas de
lesdo compressiva em SNC (Friedenberg et al. 2012). Em
alguns casos, as proje¢des dsseas podem ser lancetantes
e gerar hemorragia como meio compressivo secundario a
este processo (Sande & West 2010). Os acidentes automo-
bilisticos estdo entre as causas mais comuns de fraturas
(Lopes et al. 1990; Umphlet e Johnson 1990). Como a na-
tureza é incidental, ndo ha fatores predisponentes. O ani-
mal que apresentou fratura de coluna foi da raga Golden
Retriever.

A radiografia convencional pode ndo revelar desali-
nhamentos e fraturas incompletas a partir da escolha in-
correta de incidéncias ou da nao realizacdo de todas estas,
necessarias para avaliar o trauma corretamente. Isto pode
ser comprovado em estudo de avaliagao de incidéncias ra-
diograficas e imagens por TC com finalidade de estabelecer
um comparativo diagnéstico para traumas em caes e gatos,
concluindo que a TC é superior em relagdo a radiografia
convencional na identificacdo de fraturas 6sseas revelando
desalinhamentos e disjun¢des 6sseas com bastante efica-
cia, podendo remontar a estrutura 6ssea acometida e ge-
rando uma imagem tridimensional da lesdo o que, por sua
vez, pode revelar um importante dado para compreensio
de alteragdes neuroldgicas que poderdo surgir com o pro-
gresso das alteracdes secundarias tais quais hemorragias
e edema provenientes da concussao encefdlica e, perfura-
¢cOes por projecdes Osseas e meningites por contaminagdo
em lesdes de continuidade com o meio externo (Bar-Am et
al. 2008).

Conclui-se que: (1) Os cides Dachshund foram os mais
acometidos por siscopatias; (2) Os segmentos medulares
mais acometidos por discopatia foram entre C4-C6, T12-
-T13 e L2-L3; (3) Os sinais clinicos de alteragdo de marcha,
dor e auséncia de paniculo guardaram correlagio positiva
com os sitios de lesdo medular; (4) A TC identificou outros
pontos de lesdo medular que ndo foram sugeridos ao exa-
me clinico neurolégico; (5) nao houve significancia esta-
tistica nas relagdes estabelecidas entre discopatias e sexo,
peso e idade.
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