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RESUMO

A doenga valvar mitral degenerativa (DVMD) ¢ uma enfermidade comum em caes de racas
pequenas e idosos, caracterizada pela degeneracdo progressiva da valva mitral, levando a
insuficiéncia valvar e a remodelacao cardiaca. Os métodos de diagnosticos incluem anamnese,
exames fisicos, laboratoriais, eletrocardiograma e de imagens (ecocardiograma e radiografia).
Dada a relevancia da DVMD nos diagnosticos clinicos veterinarios e a radiografia toracica um
método de diagnostico de facil acesso, o objetivo deste trabalho foi, por meio de uma revisao
de literatura, apresentar os principais aspectos fisiopatologicos da DVMD, e correlaciona-los
com os achados radioldgicos realizados em exames de radiografia simples. A fisiopatologia da
doenga esta principalmente relacionada com o acumulo de glicosaminoglicanos associado a
degeneracdo do coldgeno nas valvas, com maior prevaléncia na valva mitral, levando a
coaptacdo incompleta, a regurgitacdo sanguinea, provocando o aumento do volume de sangue
e uma hipertrofia excéntrica. As altera¢des radiograficas mais evidentes incluem o aumento do
atrio esquerdo, perda da cintura cardiaca e opacidade central aumentada. No entanto, fatores
como biotipo do animal, posicionamento, fases da respiragdo e técnica radiografica devem ser
consideradas na interpretagdo. A radiografia também pode ser aplicada de forma quantitativa
por meio do método Vertebral Heart Score (VHS), que correlaciona o tamanho do coragdo com
o comprimento dos corpos vertebrais. Embora a ecocardiografia seja o exame padrao-ouro no
diagnostico para a DVMD, a radiografia simples ¢ amplamente utilizada no diagnostico como
complemento ou no estadiamento da doenga. Assim, sdo fundamentais a constante atualizagcdo
profissional e o conhecimento entre os aspectos fisiopatologicos e radiograficos em prol do
diagnostico da DVMD.
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ABSTRACT

Degenerative mitral valve disease (DMVD) is a common condition in small-breed and elderly
dogs, characterized by progressive degeneration of the mitral valve, leading to valvular
insufficiency and cardiac remodeling. Diagnostic methods include clinical history, physical
examination, laboratory tests, electrocardiography, and imaging techniques such as
echocardiography and radiography. Given the relevance of DMVD in veterinary clinical
diagnosis and the wide availability of thoracic radiography as a diagnostic method, this study
aims to present the main pathophysiological aspects of DMVD through a literature review and
correlate them with radiological findings observed in plain radiographic examinations. The
pathophysiology of the disease is primarily related to the accumulation of glycosaminoglycans
associated with collagen degeneration in the valve leaflets, with a higher prevalence in the
mitral valve. This process leads to incomplete leaflet coaptation, blood regurgitation, increased
blood volume, and the development of eccentric hypertrophy. The most evident radiographic
changes include left atrial enlargement, loss of cardiac waist, and increased central cardiac
opacity. However, factors such as animal’s body conformation, positioning, respiratory phases,
and radiographic technique must be considered during interpretation. Radiography can also be
applied quantitatively through the Vertebral Heart Score (VHS) method, which correlates heart
size with the length of the vertebral bodies. Although echocardiography is the gold standard for
diagnosing DMVD, plain radiography is widely used as a complementary tool in diagnosis and
disease staging. Therefore, continuous professional development and knowledge of the
relationship between the pathophysiological and radiographic aspects of the disease are
essential for accurate diagnosis of DMVD.
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1 INTRODUCAO

O sistema cardiovascular ¢ formado por estruturas anatomicas e funcionais organizadas
com o objetivo de transportar oxigénio, nutrientes, hormonios, remo¢do de residuos
metabolicos e termorregulacao, fundamentais para a manutencao da vida. Dentro desse sistema,
0 coragdo ¢ o 6rgao central, cuja fungdo ¢ bombear o sangue para o corpo de forma ritmica e
uniforme (Ocarino et al., 2016; Silva, 2025).

O coragdo ¢ um 6rgao muscular de formato conico, divido em camaras, sendo elas atrios
e ventriculos, separados por valvas cardiacas (lado direito — tricuspide) e (lado esquerdo —
mitral) (Silva, 2025). Sua funcionalidade pode ser afetada por diferentes cardiopatias,
congénitas ou adquiridas. E sua morfologia pode ser alterada de acordo com a doenga ou o grau.
A cardiomegalia ¢ uma condi¢do onde se tem o aumento do tamanho do coragdo, seja ele no
seu todo, ou concentrado em determinada camara cardiaca (Santos; Alessi, 2023).

Dentre as cardiopatias que afetam os caes (Canis lupus familiaris), a doenga valvar
mitral degenerativa (DVMD), também conhecida como endocardiose valvular, se destaca pela
sua frequéncia em diagndsticos na rotina clinica veterinaria, principalmente em caes de idade
avangada. Seus desdobramentos patologicos sao de acordo com a sua gravidade, podendo ser
um achado acidental na necropsia, para os casos leves, ou as alteragdes valvares podem ser
observadas e diagnosticadas na clinica, para os processos degenerativos intensos (Santos,
2023).

A cardiomegalia pode ocorrer na DVMD nos casos degenerativos mais graves, em razao
de alteracdes funcionais da valva mitral, ocasionado pela sua dificuldade em manter total
coaptac¢ao, gerando refluxo na sistole ventricular e dilatando o 4trio esquerdo, e por consequente
sobrecarregando o ventriculo esquerdo, gerando a sua remodelacao morfologica, caracterizando
assim uma hipertrofia do miocardio (Almeida et al., 2023; Santos; Alessi, 2023).

Os métodos de diagndsticos da DVMD incluem anamnese, exames fisicos,
laboratoriais, eletrocardiograma e de imagem (ecocardiograma e radiografia) (Ljungvall et al.,
2014; Keene et al., 2019). A radiografia simples ¢ um método de diagnostico complementar
acessivel e que permite a avaliacdo da silhueta cardiaca, por promover um bom contraste entre
o0 coragdo e os pulmdes, no entanto, deve-se considerar as particularidades presentes entre as
variedades raciais, escore corporal, ciclos respiratorios e posicionamentos (Sombrio et al,

2019).
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Em razdo da acessibilidade e eficacia da radiografia, visando a minimizacao das suas
particularidades e especificidades que reduzem a sua confiabilidade, em 1995, Buchanan e
Biicheler propuseram uma nova forma de avaliar a silhueta cardiaca. A partir dai foi descrito o
método Vertebral Heart Score (VHS) que correlaciona o tamanho das vertebras com a da area
cardiaca, contribuindo ainda mais para a acurdcia dos diagnosticos de cardiomegalias, em
especial os ocasionados pela DVMD (Duler ef al., 2021).

Sendo a DVMD de grande importancia nos diagndsticos clinicos veterinarios,
principalmente em caes, e a radiografia toracica um método de diagndstico de facil acesso, faz-
se necessario um estudo que correlacione os aspectos morfoldgicos e fisiopatoldgicos, assim
como os achados radioldgicos no estadiamento e monitoramento para cardiomegalia em caes
com DVMD. Portanto, o objetivo desse trabalho foi, por meio de uma revisao de literatura,
apresentar os principais aspectos fisiopatologicos da DVMD, e correlaciond-los com os achados

radiologicos realizados em exames de radiografia simples.

2 DESENVOLVIMENTO DO ASSUNTO

2.1 Anatomia e fisiologia cardiaca

O coracgdo € o 0rgao central do sistema cardiovascular, cuja fungdo principal € bombear
sangue para todo o organismo, garantindo assim a sua funcionalidade e homeostasia. No
aspecto histoldgico, o coracdo € constituido de trés tinicas, sendo elas o endocérdio, localizado
internamente; o miocardio € a camada intermedidria, onde se tem na sua composi¢ao o musculo
estriado cardiaco, que ¢ organizado e distribuido conforme a variagdo das regides cardiacas; o
epicardio € a camada mais externa do coragdo e ¢ revestido pelo mesotélio. Além disso, na sua
constitui¢do o corag¢do possui um esqueleto fibroso, que da a sustentagdo, além de separar os
atrios e ventriculos e fornecer os pontos de fixacdo das valvas cardiacas e fibras musculares. As
valvas sdo constituidas de tecido conjuntivo denso, revestidas por endotélio, enquanto que o
impulso elétrico ocorre por fibras musculares cardiacas especializadas (Abrahamsohn, 2016;
Santos; Alessi, 2023).

Quanto a sua morfologia, o coracdo de um cao adulto possui o formato conico e em
média corresponde a 0,75% do peso do animal. Possui do lado direito o atrio direito e o
ventriculo direito, sendo separados pela valva tricispide. E do lado esquerdo possui o atrio

esquerdo e o ventriculo esquerdo, separados pela valva mitral. Possui comunicagdo com os
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pulmdes pela artéria pulmonar (levando o sangue desoxigenado para oxigena¢ao), € com o
corpo através da artéria aorta (levando o sangue oxigenado), sendo nesses casos separados cada
um pelas valvas semilunares; e com a veia cava (trazendo o sangue desoxigenado do corpo) e
as veias pulmonares (trazendo o sangue oxigenado) para o atrio direito e esquerdo,
respectivamente. E recoberto por um saco seroso denominado pericardio, que por meio de
ligagdes com o esterno ou diafragma delimita a mobilidade cardiaca. Quanto a sua localizagao
anatomica, o coragdo se situa no mediastino, e fica posicionado de forma assimétrica na caixa
toracica, onde cerca de 60% se localiza do lado esquerdo do plano mediano (Figura 1). Sua

projecdo se estende desde a terceira até o sexto arco costal (Singh, 2019).

Figura 1. Imagem esquematica da localizagdo do coragdo de um cdo dentro da caixa toracica
na posi¢ao dorsoventral. E (lado esquerdo); D (lado direito)

Fonte: Adaptado de Singh, 2019.

A homeostasia do sistema cardiovascular ¢ essencial para que o fluxo sanguineo
adequado chegue nos diversos tecidos, fundamental para a saude e manuten¢do da vida. O
coragdo trabalha de forma ritmica, sendo que seus ventriculos correspondem a uma “bomba”,
onde o ventriculo direito recebe o sangue oriundo do atrio direito, que por sua vez chegou pelas
veias cavas, enquanto que o ventriculo esquerdo recebe o sangue oriundo do atrio esquerdo,
que vieram das veias pulmonares. O sangue do ventriculo direito ¢ ejetado para as artérias
pulmonares que o levam até o pulmao para a oxigenag¢ao, e o do ventriculo esquerdo ¢ ejetado
para o corpo por meio da aorta. O fluxo sanguineo entre as cavidades ¢ organizado por valvas,

as quais sdo abertas ou fechadas de acordo com as pressdes exercidas (Klein, 2021).
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O coracdo funciona de forma sincronica e autondmica, onde sua contragao ocorre por
meio de células especializadas, sendo iniciado no nodo sinoatrial (NA), também denominada
de marca-passo, causando a contragdo dos atrios, e depois propagada para o nodo
atrioventricular (AV), por conseguinte até o feixe de His que se divide em direito e esquerdo,
até o apice do coragdo, onde se dividem na rede de Purkinge, ocasionando a contragdo
ventricular. A propagacao do potencial de acdo ¢ realizada de forma organizada, para que seja
realizado o preenchimento adequado dos atrios e consequentemente o esvaziamento dos
ventriculos. A passagem do sangue entre as cavidades é coordenada pelas valvas, sendo que o
fechamento das valvas atrioventriculares (tricispide e mitral) condizem com a primeira bulha
cardiaca, enquanto que o fechamento da valva adrtica e valva pulmonar sdo audiveis na segunda

bulha cardiaca (Ocarino, 2016; Klein, 2021).

2.2 Cardiomegalia em caes

Por sua constituicdo muscular e capacidade contratil, o coracdo, responde aos estimulos
patoldgicos de acordo com o tipo e grau da lesdo, sendo que a hipertrofia cardiaca ocorre como
resposta adaptativa, tendo nesse caso o aumento de tamanho das fibras musculares, em razao
da adi¢@o de novos sarcdmeros, ocasionado como forma da musculatura cardiaca compensar a
sobrecarga, seja ela sistolica (pressao), diastolica (volume), ou para aumentar o débito cardiaco
(Ocarino, 2016).

A hipertrofia ¢ classificada de acordo com a sua origem, sendo que a hipertrofia
concéntrica esta relacionada com problemas origindrios da sobrecarga sistolica (pressdo) dos
ventriculos, constatado o aumento da parede dos ventriculos e consequentemente a diminuigao
da parede cardiaca. A hipertrofia excéntrica ¢ em razdo da sobrecarga diastélica (volume) nas
camaras ventriculares, tendo nesses casos a expansdo dos ventriculos, gerando nesses casos
uma parede ventricular levemente mais fina, seguido do aumento da camara ventricular (Santos;
Alessi, 2023).

As doengas relacionadas com a hipertrofia concéntrica, sao destacadas como aquelas
onde se tem condi¢gdes que afetam a abertura correta das valvas (estenose), doengas pulmonares
que ddo maior resisténcia ao fluxo sanguineo, além de doencas congénitas como persisténcia
do ducto arterioso, defeito de septo ventricular e acimulos de contetidos no saco pericardio.
Enquanto as doengas que ocasionam a hipertrofia excéntrica estdo relacionadas principalmente

com aquelas que geram uma dificuldade nos fechamentos valvares, ocasionando refluxo de
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sangue e sobrecarga nos ventriculos, como ¢ o caso da DVMD (Thassakorn, 2019; Argenta,
2021)

Em ambos os casos de hipertrofia, quando se tem o estiramento excessivo e prolongado,
resulta em uma diminui¢do da forca, gerando a dilatagdo cardiaca, alterando sua morfologia
para globosa, flacida e com as camaras cardiacas dilatadas (Figura 2), sendo incapaz de realizar
suas fungdes de forma necessaria, ou seja, bombeando o sangue em quantidade e velocidade

inferior (Ocarino, 2016; Santos; Alessi, 2023).

Figura 2. C
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Fonte: Santos; Alessi, 2023.

2.3 Doenc¢a Valvar Mitral Degenerativa (DVMD)

A DVMD ¢ uma patologia de etiologia ainda ndo totalmente esclarecida, que acomete
principalmente cdes idosos e de pequeno porte. Observa-se maior predisposi¢do em
determinadas racas, como Dachshund, Cavalier King Charles Spaniel e Shih Tzu, devido a
fatores genéticos e hereditarios. Essa enfermidade ¢ frequentemente observada na rotina clinica
veterinaria e caracteriza-se por ser uma cardiopatia adquirida (Keene et al, 2019; Ullrich;
Mathias, 2023). Ela ¢ dividida por estagios, sendo que no estagio A sdo incluidos animais com
predisposicdo genética, mas que ainda ndo desenvolveram a doenga. No estagio B incluem-se
animais assintomaticos, mas com a doenca estabelecida, subdividido em B1, que inclui animais
sem cardiomegalia, ¢ o B2, animais com cardiomegalia. O estigio C s3o animais que
apresentam insuficiéncia cardiaca congestiva (ICC), enquanto que no estagio D os animais

possuem a ICC mesmo com o uso de medicacdes (Keene et al, 2019).
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Conforme Santos e Alessi (2023), a DVMD tem como principais fatores, embora ainda
nao bem definido, o acimulo de glicosaminoglicanos associado a degeneracao do colageno
presente na valva em decorréncia de heranga de multiplos genes. Embora possam ocorrer na
valva tricispide e nas semilunares, a prevaléncia dos diagnosticos € na valva mitral.

Essas alteragdes causam um funcionamento inadequado na valva, gerando uma
coaptagao incompleta, que causa uma regurgitacao, fazendo o sangue voltar para o atrio
esquerdo durante a sistole ventricular, aumentando o volume sanguineo. Esse efeito sendo
realizado de forma progressiva, faz com que o coracao seja forcado a se remodelar de formato,
tanto atrial quanto ventricular, gerando uma hipertrofia excéntrica (Santana, 2020).

As principais manifestacdes clinicas da DVMD estdo relacionadas com o grau de
comprometimento valvar, variando de sopros audiveis na mitral, ainda em pacientes
assintomaticos (B2), ou até manifestagdes clinicas evidentes com o avango da doenga. Essas
manifestagdes decorrem, principalmente, da hipertensao pulmonar, destacando a tosse,
intolerancia ao exercicio, fadiga e avancando para o estidgio C, no qual j& se observa a presenca
de insuficiéncia cardiaca, com seus sintomas caracteristicos de ascite, edema de membro e
edema pulmonar, evidenciando a importancia de um diagnostico precoce (Gordon; Saunders;

Wesselowski, 2022; Argenta, 2021).

2.4 Diagnostico

O diagnostico precoce ¢ fundamental para um progndstico mais favoravel da DVMD,
pois contribui para o alivio dos sintomas e proporciona maior conforto ao paciente. Trata-se de
uma doenga progressiva e incuravel, o que torna a sua deteccao ligada a escolha adequada e ao
uso correto dos métodos diagndsticos disponiveis. Nesse contexto, a realizagdo de um exame
clinico completo e bem conduzido representa o primeiro passo, abrangendo uma anamnese
detalhada, um exame fisico minucioso, além de exames laboratoriais e de imagem (Chervenka,
2021).

Como demonstrado por Silva et al. (2025), em relacao aos achados clinicos de caes de
grande porte diagnosticados com DVMD, a maioria apresentava sopros audiveis de grau III ou
IV, os quais, quando associados a outros exames, indicavam, possivelmente, um diagnostico
em estagios mais avangados da doenca.

ApOs a realizacdo de um exame fisico minucioso, os exames complementares tornam-

se essenciais para a confirmacao diagnostica, incluindo eletrocardiograma, ecocardiograma e
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radiografia tordcica. O eletrocardiograma permite a avaliacdo da condugao elétrica do coragao,
podendo indicar alteragdes sugestivas de dilatacdo das cadmaras cardiacas. Ja a ecocardiografia
¢ considerada o principal exame para o diagnéstico da DVMD, destacando-se por sua
capacidade de avaliar o grau de regurgitacdo mitral, a fungdo miocardica e as pressoes atrial e
pulmonar. A radiografia simples, por sua vez, € util na identificagdo do aumento do volume

cardiaco na avaliacao da severidade da DVMD (Soares; Larsson; Pinto, 2004).

2.4.1 Raios X

Para o diagnostico e acompanhamento de cardiopatias, o exame radiografico ¢ um dos
métodos de diagndsticos complementares utilizados, por permitir uma analise do coragdo e
orgdos adjacentes, como por exemplo, os pulmdes, avaliando possivel edema pulmonar,
associado a insuficiéncia cardiaca congestiva, além dos vasos pulmonares e cardiacos. Além
disso, por sua acessibilidade, os raios X também sao utilizados para a analise da silhueta
cardiaca, nos casos de cardiomegalia, embora essa técnica deve-se considerar fatores como
tempo de inspiragdo, posicionamento, variedade anatdmica, escore corporal, entre outros,
portanto, sendo a ecocardiografia indicada apds suspeita radiologica e/ou clinica (Borges ef al.
2016; Thrall, 2019).

O posicionamento correto ¢ um fator determinante para um bom diagndstico na
perspectiva da radiologia. Para exames de radiografia simples do sistema cardiovascular sdo
necessarias basicamente trés projegoes, as quais sdo duas laterais (laterolateral direita (Figuras
3a e 3b) e laterolateral esquerda e uma dorsoventral (Figuras 3c e 3d) ou ventrodorsal, sendo
que para a analise cardiaca, a dorsoventral ¢ preferivel, pois tem menor distor¢do do contorno
cardiaco. Deve-se realizar a incidéncia quando o paciente estiver no periodo do final da
inspiracdo, pois o ar contribui para o maior contraste e diferenciacdo entre as estruturas.
Importante incluir todo o térax na imagem, além de manter o posicionamento simétrico, sendo
verificado na posi¢ao dorsoventral, onde o esterno fica sobreposto nas vertebras, € nas posi¢coes
laterolaterais com os arcos costais ndo se projetando acima da altura das vertebras (Kealy;

Mcallister; Graham, 2012).
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Figura 3a. Esquema ilustrativo do posicionamento de um cao para a proje¢ao de torax
laterolateral direita; Figura 3b: Imagem adquirida de uma radiografia de um cao na projecao
laterolateral direita; Figura 3c: Esquema ilustrativo do posicionamento de um cao na projecao
de torax dorsoventral; Figura 3d: Imagem radiogréfica adquirida de um cao na projecao
dorsoventral para o torax

3c ///.

\ \\)

Fonte: Adaptado de Coulson e Lewis, 2008.

Para a DVMD as radiografias ndo sao o padrao-ouro de diagnostico por imagem, em
razao das suas particularidades ja citadas, sendo a ecocardiografia a melhor opgao. No entanto,
por sua acessibilidade, sdo recomendadas, seja para posteriormente serem complementadas
com a ecocardiografia, ou nos casos, onde ndo se tem a ecocardiografia disponivel, associada
com outros exames, principalmente com o exame fisico (Gordon; Saunders; Wesselowski,
2022).

Conforme salientado por Thrall (2019), a andlise qualitativa do coragdo ¢ por meio da
silhueta cardiaca, que ¢ constituida pelo coragdo e seus adjacentes, como o pericardio e o
mediastino, portanto, sendo influenciada diretamente por alteracdes decorrentes neles, como

por exemplo, acumulo de gordura.
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Para diagnosticar cardiomegalia por meio de radiografias, Buchanan e Bucheller (1995)
propuseram o método quantitativo chamado Vertebral Heart Score (VHS). Esse método
consiste em comparar o tamanho do coragdo em relacdo ao niimero de vértebras toracicas
ocupadas, utilizando como referéncia o bordo cranial da quarta vértebra toracica (T4), levando
em consideracdo as variagdes anatOmicas entre os pacientes. No estudo original, foram
analisadas radiografias tordcicas de cdes saudaveis de diferentes ragas. O valor de referéncia
encontrado foi de 10,5 v, com varia¢des dependendo do formato do torax: até¢ 11v em caes de
torax curto e cerca de 9,5v em caes de térax longo. De acordo com Sombrio et al. (2019), o
VHS ¢ util na avaliacdo inicial, no estadiamento ¢ no monitoramento da doenca cardiaca, mas
nao deve ser utilizado como tnico critério diagndstico.

Nos casos da DVMD, os achados radiograficos mais relevantes estdo associados ao
aumento do atrio esquerdo. Na proje¢ao lateral (Figura 4a), observa-se retificagdo ou discreta
concavidade da margem caudal da silhueta cardiaca, resultando na perda da cintura cardiaca
caudal. J& na projecao dorsoventral (Figura 4b), identifica-se uma opacidade central aumentada,
sobreposta a base do coracdo, que pode conferir a impressdo de uma parede dupla (Thrall,

2019).

Figura 4a. Radiografia lateral de um cdo com dilatagdo do atrio esquerdo, evidenciando a
formagdo de uma concavidade na margem caudal da silhueta cardiaca (seta branca),
caracteristica tipica do aumento atrial esquerdo. Figura 4b: Na projecdo dorsoventral (DV), a
dilatagdo do atrio esquerdo resulta em uma opacidade superposta a base da silhueta cardiaca,
produzindo um efeito visual de parede dupla. As setas pretas indicam os contornos do atrio
esquerdo aumentado

Fonte: Adaptado de Thrall, 2019.

A radiografia toracica, embora tenha aplicabilidade no acompanhamento de caes

cardiopatas e quadros de insuficiéncia cardiaca congestiva, ¢ um exame complementar na
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DVMD, em razao da sua acessibilidade e dos achados radiograficos, como o aumento do atrio
esquerdo, que sao compativeis com o quadro clinico e auxiliam no diagndstico. No entanto, ¢
importante conhecer suas limitagdes, como as variacdes morfologicas entre ragas, o escore
corporal, o posicionamento radiografico, os ciclos respiratorios e cardiacos, além das diferencas
de interpretacdo entre profissionais. Desse modo, deve-se, sempre que necessario, associa-la a
outros exames, principalmente a ecocardiografia, que ¢ o exame padrao-ouro para esses casos

(Thrall, 2019; Sombrio et al., 2019).

2.5 Desfecho clinico da DVMD

A DVMD ¢ uma doenca que possui maior prevaléncia em caes de ragas pequenas, €
idosos, no entanto, ndo ¢ exclusiva a essas condi¢des, sendo que animais de grande porte, por
serem na grande maioria diagnosticados tardiamente, possuem uma perspectiva desfavoravel
quanto ao prognostico. E uma doenga de carater progressivo e o tempo de sobrevida dos caes
esta relacionado ao estagio da doenca em que foi diagnosticada, além de fatores diretamente
ligados ao prognostico, como sincope, crepitacdo pulmonar, dispneia e achados radiologicos e
ultrassonograficos que contribuem para alteragdes fisiologicas fundamentais a homeostasia do
animal (Pascon ef al., 2021; Silva et al., 2025).

A DVMD deve ser acompanhada regularmente para os animais diagnosticados ou com
predisposicdo genética, sendo que até o estdgio Bl o tratamento nao ird ajudar a evitar a
progressdo, recomendado de 6 a 12 meses o acompanhamento, principalmente com imagem
radiografica e ecocardiografica. Enquanto que a partir do estagio B2 ja ¢ recomendado o inicio
terapéutico e alteracdo nutricional, retardando o avanco da doenca. No estadgio C, deve-se ter
uma atencao hospitalar para os casos agudos, com seguimento a domicilio apds o controle

(Almeida, 2022).

3 CONSIDERACOES FINAIS

A DVMD ¢ comum na rotina da clinica veterinaria, sendo que o diagndstico precoce
estd intimamente ligado a um prognostico favoravel. Para um bom diagnostico, ¢ fundamental
associar o conhecimento anatdomico, fisiologico e clinico, assim como os meios de diagndsticos

complementares disponiveis de acordo com suas caracteristicas.
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Embora a ecocardiografia seja o padrdao-ouro para o diagnostico da DVMD, a
radiografia simples ¢ amplamente utilizada, tendo em vista a sua acessibilidade e capacidade
em complementar o diagndstico e acompanhar o estadiamento. E importante o conhecimento
das projecdes utilizadas, assim como as particularidades do exame, que envolvem desde o
biotipo do animal, tempo de respiragao, posicionamento e técnicas aplicadas. Protocolos sao
aplicados e aprimorados visando diminuir essas especificidades, sendo necessario constante

aperfeicoamento e atualizacdo profissional.
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