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INTRODUCAO

Os animais braquicefalicos possuem uma conformacéo diferente nos 0ssos
do cranio, fazendo com que a cabeca seja mais curta do que o normal e que
o focinho tenha um formato achatado3. Essa anatomia é um dos fatores que
levara a maior incidéncia de anormalidades primarias e secundarias do
trato respiratorio superior em cdes, podendo resultar em obstrugdo
significativa das vias aéreas superiores. Essa condicdo resulta na
resisténcia da passagem de ar pelas vias aéreas, provocando alteragdes na
hemodinamica dos animais, quanto ao sistema respiratorio e cardiaco2
Contudo, apesar da popularidade dessas racas, mesmo com 0s transtornos
respiratorios, existe em caréncia de estudos sobre as implicagcdes da
sindrome braquicefalica nos demais 6rgdos e sistemas dos animais
acometidos e pouco se sabe a respeito, além do fato de que tal condicédo
pode repercutir negativamente na qualidade de vida dos animais. O
presente trabalho busca analisar alteragbes cardiacas patologicas
provenientes da sindrome braquicefalica

METODOLOGIA

Esse trabalho se trata de uma revisdo de literatura, no qual foram
utilizados os artigos cientificos publicados nas plataformas Scielo, Pubvet
e Google Académico. Para selecionar os artigos foram empregadas as
palavras chaves: braquicefalicos, cardiacas, alteraces, sindrome e
respiratério, selecionando artigos publicados entre os anos de 2012 e
2022.

RESUMO DE TEMA

Foram encontrados 5 artigos e todos foram utilizados como base para essa
revisdo literaria. A sindrome dos braquicefalicos é uma patologia
congénita, resultado de sele¢des genéticas que buscavam um conjunto de
caracteristicas fisicas e comportamentais que ficaram populares entre os
tutores de cdes, o que levou ao aumento do cruzamento de cdes que
possuiam tais caracteristicas. Dentre essas caracteristicas se destaca o
focinho mais achatado que o normal, cranio arredondado, rosto encurtado
e olhos proeminentes®. Atualmente ndo temos um consenso do
enquadramento das ragas como braquicefalicas®, todavia, alguns autores
citam Buldogue Francés, Buldogue inglés, Pug, Boston Terrier, Boxer,
como as principais ragas® . Acompanhado a essas alteracdes anatomicas,
séo observadas deformagdes no trato respiratdrio superior desses cées.

Essas alteragBes anatdmicas podem desencadear patologias, como a
sindrome do braquicefalicos, resultado das alteracbes primarias e
secundérias do trato respiratdrio. Entre as primarias podemos observar;
narinas estenosadas, prolongamento do palato mole e hipoplasia traqueal®,
estas promovem maior resisténcia a passagem do ar nas vias aéreas,
refletindo em animais com dificuldades respiratorias graves, pois levam ao
aumento do esforgo respiratorio no momento da inspiracdo expiragdor.
Esse esforgo pode gerar pressdes supra fisiologicas negativas nas vias
aéreas, no qual o amparo pulmonar ndo é suficiente para compensar o
aumento da resisténcia do ar, gerando uma inflamagéo tecidual. Esse tecido
inflamado, por sua vez, pode induzir a complicagdes secundarias, como
eversdo de tonsilas e saculos laringeos que ocorre devido ao fluxo de ar
turbulento e ao constante esforgo inspirat6rio, bem como o préprio colapso
de laringe e traqueia que esta diretamente relacionado ao grau da
sindrome?®

O diagnostico sugerido da sindrome dos braquicefalicos é definido a partir
do exame fisico detalhado dos animais, para melhor identificacdo das
alteracBes anatdmicas, como a observacdo das narinas estenosadas e
avaliacdo da cavidade oral para observacdo do palato mole alongado2
Juntamente a andlise dos sinais clinicos que podem variar de acordo com
0 grau da dificuldade respiratoria. Nota-se desconforto respiratorio,
dispneia inspiratéria, ronco, tosse, intolerancia ao exercicio, cianose,

obstrucéo de vias aéreas superiores, fluxo turbulento de ar, aparecimento
de ruido inspiratorio e sincope, vomito, salivacdo, intolerancia ao exercicio
e a altas temperaturas®. Para diagnostico definitivo, exames
complementares como radiografia de cranio e nasoendoscopia auxiliam na
avaliacdo dessas caracteristicas anatdmicas que corroboram para o
surgimento da sindrome dos braquicefalicos.

A resisténcia da passagem do ar pode aumentar a pressdo pulmonar,
provocando manifestag@es clinicas relacionadas a hipertensdo pulmonar,
como sobrecarga e insuficiéncia do ventriculo direito*. Que podem refletir
em sintomas como fadiga, dispneia aos esforcos fisicos e, ocasionalmente,
desconforto toracico e sincope em casos graves’. Alteracdes no sistema
hemodinamico e cardiaco sdo descritas em animais braquicefalicos, isso
pode ser justificado pelas alterages respiratérias comuns na sindrome
braquicefalica, no qual podem causar hipertrofias, dilatagbes e disritmias
cardiacas’®. E de suma importancia a realizacdo de um eletrocardiograma,
sendo esse exame, 0 método mais adequado para avaliacdo de alteracdes
cardiacas provenientes da sindrome braquicefalica, no qual a mais
registrada é a arritmia sinusal respiratérial®. A arritmia sinusal é
caracterizada pela falta de ritmo sinusal, que pode estar aumentado ou
diminuido. Normalmente associada a respiragdo, a frequéncia sinusal
tende a aumentar durante a inspiracdo e diminuir durante a expiragao,
devido a flutuagdo do tbnus vagal. Podemos observar alteracBes
regularmente irregulares da onda P (conhecido também como “marca-
passo migratorio”), cuja onda P se apresenta mais alta e pontiaguda no
momento da inspiragdo, e achatada na expiragdo!. Percebe-se também,
alteragBes como depressdo do segmento S-T que pode indicar distlrbio
eletrolitico ou hipdxia do miocardio. As arritmias sdo comuns em caes,
produzindo sinais clinicos como fadiga, intolerancia ao exercicio, perda de
peso e em casos mais severos podem causar ataxia, colapso, coma e morte
subita. Entretanto, na arritmia sinusal os cdes, normalmente, desenvolvem
um sistema compensatorio, no qual, apenas em casos mais graves é
possivel observar repercussdes clinicas. Raramente a insuficiéncia
cardiaca congestiva direita é gerada diretamente pela sindrome
braquicefélica, mas se a sindrome néo for controlada e tratada pode agravar
e desenvolver uma efusdo pericardica ou pleural secundaria®. Segundo
Morais?, as alteragdes em ECG relacionadas a onda P, ndo apresentam
repercussdes clinicas relevantes. Como dito, a longo prazo as afeccoes
cardiacas podem se agravar, caso o0 animal ndo tenha acompanhamento
veterindrio para o controle da sindrome braquicefalica, o que favorece
outras afeccdes cardiacas. Com o auxilio do exame radiogréfico, pode ser
notado o remodelamento cardiaco do lado direito, em casos graves®. O
coracdo responde a essa distensdo aumentando a forga de contragdo de
forma que quanto maior for o retorno venoso, maior seria 0 volume
sistolico. Porém, a capacidade cardiaca de se adaptar a essa distenséo é
limitada, e quando ocorre o remodelamento cardiaco, no qual as fibras séo
extremamente distendidas, ocorre um efeito contraditério em que a forca e
eficicia da sistole se tornam reduzidas®. Esse efeito colabora com a
deficiéncia no bombeamento de sangue para corpo e pulmdes, resultando
na insuficiéncia cardiaca congestiva. Também é possivel notar alterag6es
caracteristicas de cardiomegalia e alteragcdes em vasos pulmonares, além
de favorecer o desenvolvimento de edema pulmonar cardiogénico, é
possivel identificar processos efusivos pleural e pericardico em casos
graves.

Por tanto, o tratamento cirGrgico é o mais indicado para animais com a
sindrome, pois é o Unico método capaz de corrigir as alteragdes
anatdmicas. Vale ressaltar, que para cada estrutura existe uma técnica
cirtrgica especificas, como alaplastia para as narinas estenosada e
estafilectomia para correcdo do palato mole'?.

CONSIDERAGCOES FINAIS
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A sindrome do braquicefalicos, a longo prazo, pode gerar uma angustia TRy
respiratoria, oriunda das caracteristicas anatdmicas, pode gerar obstrucéo / A0
respiratoria culminando na hipertenséo pulmonar, e em casos graves pode
desenvolver dilatacdo hipertrofia compensatdria do ventriculo direito, ,_l Iz
refletindo em diminuicdo do débito cardiaco. As principais alteracdes \ ,/i“
observadas sdo a taquicardia sinusal, hip6xia miocardica com distdrbios na Ny s i
contracéo cardiaca. Diante dessa problemética, esta revisdo literaria busca

investigar as alteracOes cardiorrespiratdrias em cdes braquicefalicos com

sindrome braquicefalica, com o objetivo de compreender mais a fundo a

influéncia da sindrome do braquicefalicos no desempenho cardiaco.

Conclui-se a necessidade de manter condutas profilaticas, principalmente

em racas pré-dispostas a sindrome, como o diagndstico e manejo precoce

de alteragdes anatdmicas que corroboram para a mesma, além de incentivar

a realizacdo de pesquisas que explorem qual a gravidade das alteracBes

oriundas da sindrome, ndo somente do coragdo, como também de outros

orgaos adjacentes.
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