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Informacées do artigo Resumo

A estenose mitral é uma doenca cardiaca rara em cdes, geralmente
Ecocardiografia associada a ragas de grande porte, com escassos relatos envolvendo
Malformacio valvar Golden Retrievers. Este trabalho descreve o caso de uma cadela da raca
Fibrilacio atrial Golden Retriever com sinais de insuficiéncia cardiaca congestiva (ICC), como
taquicardia, taquipneia, e abafamento pulmonar. O manejo inicial incluiu
oxigenoterapia, diuréticos, analgesia e drenagem pleural. Exames
complementares evidenciaram remodelamento cardiaco, dilatagdo atrial,
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Citagdo fibrilacdo atrial e sinais de congestdo. Apds a estabilizagdo, foi instituido
Santana, J. L. S, Silva, A. L. X, tratamento com pimobendan, benazepril, espironolactona e furosemida. A
,\C/lc(’)sjfé lc_ é: Al\:laaurjci)ueli/ll DA g necropsia confirmou a estenose mitral, com espessamento das vélvulas,
Sanches, M. P. Souza Y. B. fusdo das cordas tendineas, dilatacdo das cédmaras esquerdas e edema
Macédo, Y. K, & Alves, F. R. pulmonar. Apesar de ser uma condi¢gdo mais comum em outras ragas, este é
(2025). Estenose mitral em c3o da um dos primeiros relatos em um Golden Retriever. A idade da paciente foi
raca Golden Retriever: relato de compativel com diagndsticos anteriores descritos entre 8 semanas e 6 anos.
caso. Medicina Veterinaria, . . . . . o

19(4), 349.357. A ecocardiografia com Doppler foi essencial para o diagndstico. Embora o
https://doi.org/10.26605/medvet tratamento clinico tenha permitido o controle dos sintomas, a literatura
-v19n4-7828 destaca limitacBes terapéuticas, sendo a cirurgia uma alternativa com
Recebido: 05 de junho de 2025 re;ultados ainda incon'sistentes. Este caso glestaca. a ralrid.ade da estenose
Aceito: 07 de outubro de 2025 mitral em Golden Retrievers e a importancia do diagndstico precoce e do

manejo clinico cuidadoso, dado o progndstico reservado.

Abstract

Mitral stenosis is a rare cardiac condition in dogs, typically associated with large breeds, with few reports
involving Golden Retrievers. This study reports the case of a female Golden Retriever presenting with clinical
signs of congestive heart failure (CHF), including tachycardia, tachypnea and muffled lung sounds. Initial
management included oxygen therapy, diuretics, analgesia, and pleural drainage. Additional diagnostic tests,
including radiography, electrocardiography, and echocardiography, showed cardiac remodeling, atrial
dilation, atrial fibrillation, and signs of congestion. After stabilization, the treatment regimen included
pimobendan, benazepril, spironolactone, and furosemide. Necropsy confirmed the diagnosis, revealing
thickening and fusion of the mitral valve chordae tendineae, dilation of the left cardiac chamber, and
pulmonary edema. Although mitral stenosis is more commonly observed in other breeds, this appears to be
one of the first reports in a Golden Retriever. The patient’'s age was consistent with previous literature, which
reports early diagnosis typically between 8 weeks and 6 years. Doppler echocardiography proved to be the
most effective tool for diagnosis and assessment. While clinical treatment allowed symptom control, literature
emphasizes significant therapeutic limitations, with surgical intervention remaining inconsistent in outcomes.
This case highlights the rarity and poor prognosis of mitral stenosis in Golden Retrievers and underscores the
importance of early diagnosis and careful clinical management.

Keywords: echocardiography; valve malformation; atrial fibrillation.
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1| Introducéo

A estenose da valva mitral é uma cardiopatia
relativamente comum em humanos, mas rara na
medicina veterinaria, especialmente em cdes.
Caracteriza-se pela obstrugcdo do fluxo sanguineo
entre o atrio esquerdo e o ventriculo esquerdo
durante a diastole, o que resulta em hipertrofia atrial,
aumento das pressdes pulmonares e consequente
insuficiéncia cardiaca congestiva (Tilley et al., 2008).
Em cdes, a manifestacdo clinica pode incluir
dispneia, intoleréncia ao exercicio, sopro diastdlico

intenso e sinais relacionados a congestdo pulmonar.

Apesar de mais frequentemente associada a
anomalias congénitas, como displasia valvar, casos
adquiridos também podem ocorrer

secundariamente a fibrose ou endocardite (Fox et
al., 1992; Lehmkuhl et al., 1994, Winter et al., 2022).
A maioria dos relatos disponiveis na literatura
concentra-se em ragas braquicefélicas e de pequeno
porte. Ha escassez de casos documentados em caes
de grande porte, como o Golden Retriever (Fox et
al., 1992; Lehmkuhl et al., 1994). Nesse contexto, o
presente trabalho tem como objetivo relatar um
caso de estenose mitral em um cdo jovem dessa
raca, destacando os achados clinicos,
eletrocardiogréficos, ecocardiogréficos e a evolugédo

do quadro.

2 | Descricao do Caso

Foi atendida em uma clinica particular de
Teresina, Piaui, Brasil, uma cadela da raca Golden
Retriever, de 1 ano de idade, pesando 25,80kg. O
motivo do atendimento relatado pelo tutor foi um
quadro de émese, diarreia e apatia. Durante a
taquicardia e
taquipneia e a presenca de um sopro em foco mitral

avaliagdo  fisica  constatou-se
grau V/VI. A ausculta pulmonar estava abafada, e a
paciente apresentava dor abdominal a palpacéo. A
temperatura retal aferida foi de 39,8°C, a pressdo
arterial sistélica de 190mmHg e a glicemia de
97mg/dL.

Diante da suspeita clinica de congestdo
pulmonar e possivel derrame pleural reforcada pela
taquipneia, sons pulmonares abafados e sopro
cardiaco significativo, e considerando o carater
emergencial do caso, conclui-se que a condigédo
clinica da paciente ndo permitia a realizacdo de
Foi

oxigenioterapia e

exames  complementares. realizada a

estabilizagdo  inicial com
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administracdo de furosemida 1mg/kg (10mg/mL,

medicacgdo genérica, Santisa Laboratdrio
Farmacéutico S/A) metadona 0,25mg/kg (10mg/mL,
Mytedom, Cristalia®) e acepromazina 0,02mg/kg
(2mg/mL, Acepran, Vetnil®). Procedeu-se ainda com

a drenagem de efusdo pleural. Posteriormente,

foram solicitados  os  seguintes  exames
complementares: ultrassonografia torécica,
ultrassonografia abdominal, hemograma,
bioquimica sérica (ureia, creatinina, alanina

aminotransferase, fosfatase alcalina e potéssio e
fésforo), radiografia toracica, eletrocardiograma e
ecocardiograma.

Na avaliacdo de ultrassonografia toracica foi
possivel verificar conteldo anecoico no espago
pleural e areas de atelectasia, achados compativel
com efusdo pleural. Na ultrassonografia abdominal
observou-se o pancreas com espessura aumentada

e ecogenicidade elevada, compativel com
pancreatite. J4 na avaliacio hematoldgica, foi
constatada  trombocitopenia leucocitose com
neutrofilia e monocitose absolutas, além de

eosinopenia absoluta. Na bioquimica sérica ndo
houve alteracdes dignas de nota.

Na
silhueta cardiaca abaulada,

radiografia toracica, visualizou-se a
com um marcante
aumento do éatrio esquerdo, com deslocamento

da

opacificacdo alveolar na regido hiliar pulmonar, com

dorsal traqueia. Observou-se acentuada
extensdo em direcdo a periferia e aos lobos caudais,
dilatacdo e

Ademais,

associada a espessamento  dos

brénquios  principais. evidenciou-se
dilatagdo das veias pulmonares (Figura 1).

Utilizando um eletrocardiégrafo veterinario de
12 derivacdes (INpulse Animal Health®), foi realizada
a aquisicdo do tracado eletrocardiogréfico das
derivagdes frontais padrdo (DI, DIl, DIll) e das
derivacdes unipolares dos membros (aVR, aVL e
aVF). A obtencdo das derivacdes precordiais ndo foi
vidvel em razdo da agitacio e do desconforto
manifestados pelo paciente durante o
procedimento. Considerando-se a possibilidade de
agravamento do quadro clinico em decorréncia do
estresse, optou-se, por questdes de seguranca e
bem-estar do animal, pela limitagdo do exame a
andlise das seis derivagbes mencionadas. A
aquisicao revelou uma frequéncia cardiaca média de
183bpm, além de um intervalo R-R irregular. Nao foi
possivel identificar a presenca de ondas P no
tragado, com uma linha de base apresentando
complexo QRS se

ondulagdes irregulares. O
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apresentava alargado, com amplitudes aumentadas apresentava-se com amplitude de 0,6mV em DI,
e com onda Q profunda em derivacdes DI, DI, DIl e 5,24mV em DI, 4,3 em aVF. O eixo do QRS no plano
aVF, com duracdo de 74ms. Além disso, a onda R frontal foi de 92,17° (Figura 2).

Figura 1. Imagens de radiografias digitais de térax. (A) Projecdo laterolateral direita. (B) Projecéo laterolateral esquerda (C)
Projecdo ventrodorsal. Nas imagens é evidente o abaulamento da silhueta cardiaca, além de um marcante aumento do é&trio
esquerdo, deslocando a traqueia dorsalmente. E notével, ainda, a acentuada opacificacdo alveolar na regido hiliar pulmonar,
com extensdo em direcdo a periferia e aos lobos caudais, associada a dilatacdo e espessamento dos bronquios principais.

Ademais, evidencia-se dilatagdo das veias pulmonares.
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O exame ecocardiogréfico foi realizado por
meio de um equipamento de ultrassonografia
especializado para avaliagdo cardiovascular (Vivid 1Q
V203, GE HealthCare®), empregando-se um
transdutor setorial do tipo 3SC-R (GE HealthCare®),
com faixa de frequéncia variando entre 1,7 MHz e
4,0MHz. O paciente foi posicionado em decubito
lateral direito e, subsequentemente, em decubito
lateral esquerdo, sobre colchdo especifico para
exames ecocardiogréficos, visando a aquisicdo de
imagens pelas janelas paraesternais direita e
do
conjugado ao equipamento foi inicialmente tentada,
porém, devido a agitacdo e
apresentados pelo paciente, ndo foi possivel manter

esquerda. A utilizacdo eletrocardiograma
ao desconforto

sua utilizagdo durante todo o exame, sendo este
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conduzido, em parte, sem a sincronizagdo
eletrocardiogréfica. A frequéncia cardiaca média foi
189%bpm. O esquerdo

remodelado, dimensdes

mensurada em atrio

encontrava-se com
aumentada, medindo 6,20cm no corte paraesternal
direito ao nivel dos vasos da base, enquanto a
relacdo atrio esquerdo/aorta foi de 3,53 (Figura 3A).
O ventriculo também

esquerdo apresentava

remodelamento importante, com dilatacéo
excéntrica e didmetro diastélico mensurado em
6,94cm e didmetro sistdlico em 3,92cm, com fragdo
de encurtamento de 43% pelo método de Teichholz
e 63% pelo método biplanar de Simpson (Figura
restricdo de
movimentacdo do folheto anterior da valva mitral

(Figura3 Ce D).

3B). A paciente apresentava uma
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Figura 2. Tracado eletrocardiogréfico demonstrando as seis derivacdes do plano frontal (DI, DI, DIl, aVR, aVL e aVF).
Velocidade 50mm/s, 0,5mm/mV, (N/2). Na imagem € possivel visualizar uma linha de base irregular com auséncia de ondas P,

os complexos QRS alargados, de amplitudes aumentadas e com onda Q profunda.

Associado a isso, observou-se também
aumento das velocidades de fluxo transmitral,
produzindo um jato com tempo de meia-pressdo de
122,56ms (Figura 4 A-B). Também foi evidenciada
uma insuficiéncia mitral importante, com velocidade
de 489,65cm/s (Figura 4 C-D) Apesar da fragdo de

ejecdo do ventriculo esquerdo estimada pelo
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método de Simpson ser de 63% e o encurtamento
percentual pelo método de Teichholz atingir 43%, os
achados ecocardiograficos ndo condizem com a
resposta esperada em casos de insuficiéncia mitral
importante. Nessa condicdo, devido a sobrecarga
volumétrica cronica, é comum observar-se um

ventriculo hiperdindmico, com aumento da fragdo
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de ejecdo em razdo da redugdo da pds-carga efetiva
e do aumento da pré-carga. Assim, a manutencdo
de uma fragdo de ejecdo apenas dentro da faixa de
normalidade pode mascarar uma disfuncéo sistdlica
incipiente, pois a contratilidade ventricular deveria
estar acentuadamente elevada. Esse padrdo sugere
comprometimento funcional do miocérdio. Quando
analisado o fluxo transmitral pelo Doppler pulsado,
observou-se predominantemente uma Unica onda
(E), com velocidade de 262cm/s, sem visualizacdo
consistente da onda A (Figura 4E; Tabela 1).
Entretanto, a auséncia da onda A no Doppler
transmitral ndo é especifica de fibrilacdo atrial e
pode ocorrer, por exemplo, em frequéncia cardiaca
elevada, fusdo das ondas E e A ou em alguns graus
de bloqueio atrioventricular. Como ndo houve

registro  eletrocardiografico  simulténeo  ao

Medicina Veterindria, Recife, v.19, n.4, 2025

ecocardiograma, ndo é possivel confirmar o ritmo no
momento da aquisicdo das imagens nem afirmar
auséncia de contragdo atrial organizada; assim, este
achado deve ser interpretado como uma hipdtese
plausivel, porém ndo definitiva, recomendando-se
correlagdo com eletrocardiograma e contexto clinico
(Figura 4E; Tabela 1).

Posteriormente a estabilizacdo e realizagdo
dos exames complementares, a paciente foi
medicada com pimobendan (0,3mg/kg), uso
continuo, associado a benazepril (0,5mg/kg), uso
continuo, espironolactona 1mg/kg, uso continuo, e
furosemida (2mg/kg) por 30 dias. Dois meses apds o
atendimento inicial a paciente desenvolveu quadro
de insuficiéncia cardiaca congestiva, evoluido a
obito.

Figura 3. Imagens ecocardiogréficas em modos M e Bidimensional (2D) para avaliagdo morfoldgica. (A) Janela paraesternal

direita, corte transversal na altura dos vasos da base, onde nota-se aumento do &trio esquerdo. (B) Janela paraesternal direita,
corte transversal na altura das cordas tendineas, o modo M foi utilizado para obtengdo das medidas da parede do septo
interventricular, parede livre do ventriculo esquerdo e dimensdes internas do ventriculo esquerdo. (C e D) Avaliacao
morfolégica em modo B no corte paraesternal direito eixo longo, mostrando restricdo de movimentagdo do folheto anterior
da valva mitral. (C) Janela paraesternal direita, corte longitudinal, movimentacdo da valva durante a sistole (D) Janela
paraesternal direita, corte longitudinal, movimentacdo da valva durante a diastole. Nas imagens é marcante o remodelamento
excessivo do &trio esquerdo e do ventriculo esquerdo, indicando uma congestdo importante dessas cdmaras. Além disso, é
possivel notar a restricdo de movimento dos folhetos valvares mitrais nas imagens longitudinais.
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Tabela 1. Achados obtidos por ecocardiografia transtordcica modo bidimensional e Doppler, evidenciando
remodelamento cardiaco, disfuncdo valvar e alteracdes hemodindmicas compativeis com estenose mitral e
fibrilacdo atrial em cadela da raca Golden Retriever

Achado Valor/Descrigao
Dimensao do atrio esquerdo (AE) 6,20cm
Relagdo AE/Ao 3,53

Diametro diastdlico: 6,94cm

Ventriculo esquerdo (VE) Diametro sistdlico: 3,92cm

Movimentacao do folheto anterior da mitral Restrita

Velocidade do jato transmitral (Doppler continuo) Tempo de meia-pressdo (PHT): 122,56ms
Insuficiéncia mitral (Doppler continuo) Velocidade: 489,65cm/s

Fluxo transmitral (Doppler pulsado) Onda E: 262cm/s Auséncia da onda A

Figura 4. Imagens ecocardiogréficas em modo Doppler, para avaliagdo hemodindmica da valva mitral. (A) corte apical com
quatro cémaras, obtido em janela paraesternal esquerda, demonstrando, ao Doppler colorido da valva mitral, um fluxo
estreito com presenca de aliasing. (B) Doppler de onda continua para avaliacdo do influxo da vélvula mitral, evidenciando
fluxo de alta velocidade se aproximando do transdutor. (C) corte longitudinal com quatro cdmaras, obtido em janela
paraesternal esquerda, evidenciando uma insuficiéncia mitral holositélica mostrada pelo Doppler colorido. (D) Doppler de
onda continua evidenciando o gradiente de regurgitacdo mitral. (E) Doppler de onda pulsada para avaliacdo do influxo da
vélvula mitral evidenciando o fluxo mitral diastélico inicial (onda E), sem a formagdo de onda A. Sendo possivel observar nas
altas velocidades de fluxo transvalvar mitral, compativel com a aceleracdo de fluxo produzido pela estenose, além de uma
insuficiéncia mitral sistdlica concomitante.
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Na necropsia, a paciente apresentava a pele e
mucosas oral, oculares e vaginal moderadamente
ciandticas e hiperemia moderada difusa da gengiva
marginal, maxilar e mandibular. A cavidade toracica
continha um acimulo de pequena quantidade de
liquido avermelhado com pequena quantidade de
fibrina. Ambos os pulm&es estavam discretamente
diminuidos de volume, com éreas hipocreptantes e
outras acrepitantes, o lume traqueal e os brénquios
estavam preenchidos por espuma esbranquicada. O
coracdo estava moderadamente globoso, e no saco
pericardico, foi observado discreto acimulo de
liquido vermelho com pequena quantidade de
fibrina.
dilatado. A vélvula mitral

O é&trio esquerdo estava intensamente
apresentava folhetos
espessos e irregulares, com ligamento fibroso
ligando as margens livres e cordas tendineas
fundidas. O ventriculo esquerdo apresentava-se
com hipertrofia excéntrica, enquanto o ventriculo
direito apresentava um leve espessamento e a valva
direita discreto

atrioventricular apresentava

espessamento.
3 | Discussao

A estenose mitral é raramente diagnosticada na
rotina da clinica de pequenos animais, o que pode
levar a subvalorizagdo dos achados iniciais. Neste
caso, o diagndstico precoce foi favorecido pela
presenca de um sopro cardiaco intenso auscultado
durante a avaliagdo clinica, reforcando a importancia
da anamnese detalhada e do exame fisico criterioso
mesmo em pacientes sem sinais clinicos evidentes.
(Fox et al.,, 1992; Lehmkuhl et al., 1994; Arndt e
Oyama. 2013; Brambilla et al., 2020; Winter et al,,
2022). Os achados clinicos em sua maioria condizem
com achados comuns em caso de insuficiéncia

cardiaca congestiva, exceto a dor abdominal.
Entretanto, a taquicardia, taquipneia e a ausculta
pulmonar abafada, foram compativeis com as
apresentagdes mais comuns encontradas por Goutal
et al. (2010). O quadro de efusdo pleural pode ser
explicado pelo aumento da presséo hidrostatica nos
capilares pulmonares, o que pode levar a passagem
de fluido transudativo para a cavidade pleural,
mesmo na auséncia de comprometimento do lado
direito (Natanzon e Kronzon, 2009).

Para o manejo inicial da paciente, que se
apresentava com um quadro agudo de insuficiéncia
cardiaca congestiva, utilizou-se a administracdo de

oxigénio e terapia medicamentosa com furosemida
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1mg/kg, metadona 0,25mg/kg e acepromazina
0,02mg/kg e da drenagem de efusdo pleural. A
utilizacdo dessas medicagbes e da drenagem pleural
estd dentre os manejos clinicos recomendados para
pacientes com insuficiéncia cardiaca congestiva,
conforme o consenso da ACVIM de 2019 (Keene et
al., 2019). Embora nio tenha se realizado todo o
manejo descrito pelo consenso, além de ter sido
utilizada uma menor dose de furosemida, o
protocolo adotado ainda estd de acordo com o
manejo clinico encontrados por Goutal (2010),
sendo possivel a estabilizacdo inicial do caso.

A ultrassonografia pulmonar é uma
ferramenta valiosa, répida e ndo invasiva para a
avaliacdo de pacientes com dificuldade respiratdria
(Oricco, 2024). No caso em questéo, foi empregada
de maneira adequada para identificar e caracterizar
a efusdo pleural, contribuindo significativamente
para o direcionamento diagndstico e conduta
clinica.

Os achados radiogréaficos foram condizentes
com remodelamento cardiaco, principalmente do
atrio esquerdo, além de sinais de congestdo de
origem cardiaca esquerda compativeis com edema
pulmonar. Esses achados também foram descritos
por Lehmkuhl et al. (1994), mas ndo corrobora com
os resultados relatados por Winter et al. (2022), nos
quais foi encontrado apenas sinais de congestédo,
sem um remodelamento cardiaco que pudesse ser
visualizado na radiografia. Frente a esses dados, o
remodelamento encontrado pode indicar um nivel
maior de evolugcdo da doenca nesse caso. A efusdo
pleural pode ndo ter sido detectada devido a
drenagem previa.

Na eletrocardiografia, a presenca de ondas F
caracterizadas pelas variagdes da linha de base de
morfologia e voltagem varidveis, em associacdo com
um ritmo taquicardiaco irregular, foram compativeis
com fibrilagdo atrial (Pedro et al., 2020a). Enquanto
as alteragbes de e duragbes do
complexo QRS podem estar relacionadas a uma

amplitudes

sobrecarga ventricular (Ogawa, 2022). A fibrilagdo
atrial encontrada é uma alteragcdo correlacionada
com a dilatagdo atrial (Pariaut, 2017). Os achados
aqui descritos também foram condizentes com
alguns casos analisados por Lehmkuhl et al. (1994).
As ecocardiograficas
encontrada na

caracteristicas

paciente, como o aumento
ventricular e atrial, a restricdo de movimentagdo do
folheto anterior da valva mitral associado a um

aumento das velocidades de fluxo transvalvar mitral
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e a insuficiéncia mitral, sdo alteragdes comuns
relatadas por outros autores (Fox et al., 1992,
Lehmkuhl et al., 1994; Arndt e Oyama, 2013; Winter
et al., 2022).
mensuracdo de onda A, esta relacionada a fibrilacdo
atrial (Corrado et al., 2009).

A estenose mitral é uma cardiopatia de rara

Enquanto a impossibilidade de uma

ocorréncia em cdes, geralmente associada a
displasia valvar congénita, e seu tratamento ainda
representa um desafio considerdvel na medicina
veterindria. O manejo medicamentoso baseia-se,
principalmente, em medidas paliativas voltadas ao
controle da congestdo retrégrada, utilizando-se
diuréticos como a furosemida e, em alguns casos,
inibidores da enzima conversora da angiotensina
(IECA) como o benazepril, embora nio existam
estudos controlados que validem sua eficacia
especificamente para essa condicdo (Atkins et al.,
2009; Keene et al., 2019). A dilatagdo do atrio
esquerdo frequentemente leva a fibrilacéo atrial, e o
controle da frequéncia cardiaca com digoxina ou
diltiazem pode ser necessério, embora a resposta
seja varidvel e limitada pela prépria reducdo do
enchimento ventricular (Pedro et al.,, 2020b). Em
relacdo ao tratamento cirdrgico, técnicas como a
comissurotomia com baldo,

ou a valvoplastia

amplamente utilizadas em medicina humana,
permanecem experimentais na pratica veterinaria,
devido as limitagdes anatOmicas, a escassez de
dispositivos apropriados para o porte dos pacientes
caninos e a necessidade de estrutura hospitalar
avancada (Arndt e Oyama, 2013; Winter et al., 2022).
Embora existam relatos pontuais de sucesso com
valvoplastia mitral por baldo, a execugdo do
procedimento requer cuidadosa selecdo de casos,
avaliacdo anatdbmica precisa por ecocardiografia
transesofdgica e suporte intensivo anestésico e
hemodinadmico (Winter et al., 2022).

A opgdo terapéutica baseou-se no manejo
clinico com farmacos que visam reduzir a pds-carga
e controlar sinais de congestdo. Entretanto, ¢é

importante destacar que o tratamento cirirgico,

como a valvuloplastia com baldo, tem sido
explorado  experimentalmente na  medicina
veterindria, embora sua aplicagdo ainda seja

limitada. Sabe-se que adicdo de pimobendan a
terapia para insuficiéncia cardiaca em cdes com
furosemida e inibidores da enzima de convers&o da
angiotensina atrasou o aparecimento de sinais
refratdrios de insuficiéncia cardiaca, melhorou as
clinicas e aumentou

condicdes o tempo de
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sobrevivéncia congestiva em cdes com regurgitacdo
mitral tanto em estudos pré-clinicos como clinicos
(Wess et al., 2020; Boonpala et al., 2023). Aliado ao
optou-se pela associacdo do
benazepril, espironolactona e furosemida, que é

pimobendam,

considerada eficaz e segura para o tratamento da
insuficiéncia cardiaca congestiva (Coffman et al,
2021). O mesmo tratamento ja foi relatado em casos
de estenose mitral, porém sem grandes resolutivas

do quadro, enquanto a opc¢do cirirgica da
valvoplastia hibrida por baldo parece ser mais
promissora, apesar de apresentar resultados

varidveis (Arndt e Oyama, 2013; Winter et al., 2022)
No caso relatado, uma alternativa terapéutica seria a
associacdo de digoxina e diltiazem para o controle
do

pimobendan, o que possivelmente poderia ter

da frequéncia cardiaca, em vez uso de
resultado em um desfecho clinico mais favoravel
(Pedro et al., 2020b).

Os de

espessamento dos folhetos da valvula mitral com

achados necropsia incluiram
ligamento fibroso ligando as margens livres e cordas
fundidas.

associado ao aumento das cdmaras esquerdas, e

tendineas Esses achados estavam
sinais de edema pulmonar e congestdo, que séo
achados comuns em pacientes com estenose mitral
(Fox et al., 1992; Lehmkuhl et al., 1994).

O progndstico em casos de estenose mitral
congénita varia de acordo com a gravidade da
obstrucdo e o grau de remodelamento cardiaco. Em
geral, cdes com estenose moderada a grave podem
apresentar expectativa de vida reduzida, com piora
progressiva dos sinais clinicos. Com base nos
achados descritos, torna-se evidente que o desfecho
observado se deve ao prognostico desfavoravel da
doenca, além de um quadro que, devido as
alteracdes de remodelamento, j& se encontrava
avancado. Além disso, ndo existe tratamento
reconhecidamente eficaz para o manejo do paciente
(Fox et al.,, 1992; Lehmkuhl et al., 1994; Arndt e

Oyama, 2013; Winter et al., 2022).

5 | Conclusao

O presente relato descreve um caso raro de
estenose mitral em um cdo da raga Golden Retriever,
condicdo pouco documentada em ragas de grande
porte. O diagndstico foi estabelecido por meio da
associagao
ecocardiografia com Doppler e achados clinicos

entre exame fisico minucioso,

compativeis com insuficiéncia cardiaca diastélica.
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O caso reforca a necessidade de incluir
cardiopatias valvares estenosantes no diagndstico
diferencial de cdes jovens com sopros cardiacos,
independentemente da raca. Além disso, ressalta a
da
diagnéstico e no monitoramento desses pacientes,

importéncia abordagem  multimodal no

uma vez que as opgles terapéuticas ainda sdo
majoritariamente paliativas.

Relatos como este contribuem para a

ampliacdo do conhecimento sobre cardiopatias
raras na medicina veterinaria e alertam sobre a
necessidade de protocolos mais especificos para o
rastreamento precoce dessas alterac¢des.
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