Jowrnal of Veterinawy Science and Public Healtiv
Revista de Cienciaw Veterindriow e Sauide Publicov

Subluxac¢ao atlantoaxial congénita em cao submetido a tratamento conservativo — Relato

de caso

(Atlantoaxial subluxation congenital in dog submitted to conservative treatment- case report)

SANTOS, Douglas Evandro dosl*; VASQUES, Gabriela Maria Benedettil; FIORATO,
Camila Andrél; LEAL, Leonardo Martins'

1. Centro Universitario Inga- Uninga.

* Autor para correspondéncia: dougevandro23@gmail.com

Artigo enviado em: 14/02/2018, aceito para publicagdo em 26/02/2018
DOTI: http://dx.doi.org/10.4025/revcivet.v5i2.41701

RESUMO

A subluxa¢do atlantoaxial ou instabilidade atlantoaxial, ¢ uma afec¢do articular onde ocorre o deslocamento
dorsal do axis (C2) em relagdo ao atlas (C1) levando a uma compressdo da medula espinhal, podendo ser de
forma congénita ou adquirida. Os cles acometidos apresentam sinais clinicos relacionados ao nervo motor
superior (NMS) como consequéncia da compressdo medular cervical, tendo curso agudo ou cronico,
intermitentes ou ndo. O diagnostico € realizado através da avaliagdo dos sinais neuroldgicos, exame clinico e
exames de imagem. O tratamento pode ser médico, com o repouso, uso de colar cervical e utilizagdo de
analgésicos e anti-inflamatorios ou cirtrgico, visando a redugdo e estabilizacdo permanente da articulacdo e
eliminar a compressao medular. Este trabalho tem como objetivo relatar o atendimento a um canideo, fémea,
sem raga definida, com 6 meses de idade ¢ 6 kg, atendido no hospital veterinario do Centro Universitario Inga,
apresentando cervicalgia, relutincia ao movimento de cabega e pescogo, ataxia, quedas ao locomover-se e
paresia de membros posteriores de curso agudo, tendo inicio a aproximadamente 2 dias tendo sido, através do
exame radiografico diagnosticada com Subluxagdo atlantoaxial congénita, tendo sido instituido tratamento
conservativo com uso de colar cervico toracico e repouso em canil, tendo sido prescrito cloridrato de tramadol,
dipirona, meloxicam e ranitidina, obtendo-se resposta satisfatoria ao quadro, sem qualquer sinal recidiva durante
6 meses de acompanhamento.

Palavras chave: cies, compressao medular, estabilizacdo cervical, medula espinhal, radiografia.

ABSTRACT

Atlantoaxial subluxation or atlantoaxial instability is a joint condition where the dorsal displacement of the Axis
(C2) in relation to the Atlas (C1) leads to a compression of the spinal cord can be congenital and acquired. The
affected dogs present clinical signs related to the superior motor nerve as a consequence of the cervical spinal
cord compression. The diagnosis is made through the evaluation of neurological signs, clinical examination and
cervical radiographic examination. The treatment can be medical, with rest, use of cervical collar and
administration of analgesics and anti-inflammatory medicine or surgical, aiming at the permanent reduction and
stabilization of the joint in order to eliminate spinal compression. The objective of the present study was to
record the treatment of a 6 month-old female dog weighing 6 kg, at Centro Universitario Ingd veterinary
hospital, , presenting cervicalgia, reluctance to head and neck movement, ataxia, falls while locomotion and
paresis of hind limbs of acute stroke, starting at approximately 2 days, having been diagnosed with congenital
atlantoaxial Subluxation by radiographic examination, and conservative treatment with thoracic cervical collar
was instituted in the kennel, having been prescribed tramadol, dipyrone, meloxicam and ranitidine, obtaining a
satisfactory response to the condition was observed, with no relapse during 6 months of follow-up.

Key-words:  cervical  estabilization, dogs, spinal compression, spinal cord, radiography.
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INTRODUCAO

A subluxagdo atlantoaxial ou
instabilidade atlantoaxial, ¢ uma afeccao
articular, caraterizada pelo deslocamento
dorsal do axis (C2) em relagdo ao atlas
(Cl), levando a uma compressdo da
medula espinhal (WIDMER e THRALL,
2014).

Sua etiologia tem sido descrita
como congénita ou adquirida (SILVA,
2009). Segundo Beckmann et al. (2010)
sua forma congénita ocorre pela hipoplasia
ou agenesia do processo odontoide, sendo
esta a causa mais comum de subluxacado
atlantoaxial, ou ainda a deficiéncia nos
ligamentos da articulacdo atlantoaxial. A
forma adquirida geralmente estd associada
a traumas, nos quais ocorrem fraturas das
vertebras e/ou ruptura de ligamentos que
ddo a sustentacdo da articulacdo (SEIM,
2008).

As alteragdes congénitas tém sido
frequentemente descritas em animais de
pequeno porte como York Shire Terrier,
Chihuahua, Pequinés, Lulu da Pomerania e
Poodle Toy, este ultimo segundo Stinger et
al. (2013) demonstra evidéncias de que a
aplasia do dente do 4axis ¢ herdada de
forma autossomica. Em sua forma
adquirida pode acometer qualquer raga,
ndo havendo predilegdo por sexo

(SHIRES, 1998).

Os sinais clinicos frequentemente
visibilizados estdo relacionados a lesdao do
neurénio motor superior (NMS) indicando
compressao medular cervical (TAYLOR,
2010). As manifestacoes clinicas variam de
acordo com o grau de compressao medular
e a forma de ocorréncia. Na subluxacao
congénita os sinais clinicos tém um curso
progressivo, apresentando comumente dor
cervical, flexdo de cabega, déficits
posturais ao se realizar testes de
saltitamento, propriocep¢cdo e carrinho de
mao, além de paresia e até mesmo
tetraparesia (NELSON e COUTO, 2015;
STAINKI et al., 1998).

Em casos de luxagao ou fraturas em
C1 e C2, os sinais clinicos costumam ser
agudos e mais severos como dor cervical,
tetraparesia, ataxia e
neuroldgicas assimétricas (CHRISMANN
et al., 2005).

alteracoes

A subluxacao atlantoaxial deve ser
vista como possivel diagndstico sempre
que o paciente manifestar dor cervical,
rigidez, resisténcia ao movimento de
cabeca, paresia e principalmente os caes de
racas miniatura ou Toy. Shires (1998)
relata que a ocorréncia de traumas esta
relacionada na maior parte dos casos de
subluxacdo, tornando a magnitude dos
sinais clinicos maior, ou seja, os sinais
clinicos tendem a ser mais pronunciados

em relacdo a forma congénita.
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O diagnostico da subluxacao
atlantoaxial ¢ realizado com base nos
achados do exame neurologico, que
evidenciard o local da lesdo cervical e
pelos exames radiograficos onde se
visualiza a fratura ou aumento do
distanciamento entre o arco dorsal do atlas
e da porcao dorsal da crista do axis, desta
forma a projecao lateral do aspecto cranial
da coluna cervical, tem sido a mais
recomendada podendo ainda, ser realizados
a tomografia computadorizada e a
ressonancia magnética (BECKMANN et
al., 2010).

Segundo Widmer e Thrall (2014), a
relagdo angular entre a lamina dorsal de C1
e C2 ¢ o achado radiografico mais
confiavel para a subluxag¢do atlantoaxial.

O exame radiografico com a regiao
cervical flexionada pode ser utilizado para
o diagnostico, no entanto, esta técnica
possui diferentes indicagdes quanto a
utiliza¢dao ou ndo de anestesia em pacientes
com suspeita da subluxacdo atlantoaxial.
Shires (1998) relata que o posicionamento
¢ menos traumatico se o animal estiver
anestesiado, ja Lorenz e Kornegay (2006)
relatam que a execugdo desta técnica com
o animal anestesiado pode aumentar os
riscos de lesdo medular severa uma vez
que, estes animais ndo mantem a tensdo
muscular cervical e durante a manipulagao

ha o risco de ocorrer a transecc¢ao funcional

da medula, que pode levar este paciente ao
obito.

A tomografia computadorizada ¢
capaz de proporcionar uma qualidade de
imagem superior das estruturas dsseas, as
quais sao imprescindiveis para um bom
planejamento cirtrgico além de, permitir a
avaliacdo das alteracdes estruturais do
processo odontdide do éaxis e de possiveis
anomalias congénitas e  afecgdes
concomitantes como a doenca do disco
intervertebral auxiliando no diagnostico
diferencial (SEIM II1, 2008;
WESTWORTH e STURGES, 2010;
WIDMER e THRALL, 2014)

A ressonancia magnética tem sido
vista como um importante método para o
diagnostico da subluxacgdo atlantoaxial, em
animais que apresentam sinais de doenca
encefalica, pois permite a avaliacdo das
vertebras cervicais, compressao medular
espinhal bem como, avaliar possiveis
lesdes de parénquima medular e medulares
além de, possiveis afeccdes subjacentes
como a seringohidromielia, hemorragias,
edema e alteragcdes ligamentares as quais,
podem influenciar no prognostico a longo
prazo (MIDDLETON et al., 2012
WESTWORTH e STURGES, 2010).

A mielografia pode ser utilizada
para avaliagdo da compressio medular
cervical, porém, alguns autores

desaconselham o uso deste exame pois o
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mesmo pode causar danos ao paciente
como parada respiratoria, convulsdes e
sequelas neurologicas (CERDA-
GONZALES e DEWEY, 2010;
LORIGADOS et al, 2004)

O tratamento da subluxacdo
atlantoaxial pode ser conservativo ou
cirirgico, sendo a forma conservativa
utilizada em animais jovens com sinais
clinicos brandos como a cervicalgia leve,
geralmente congénita, sem historico de
traumas ou outras afec¢des neurologicas ou
ainda em casos de limitacao financeira por
parte de seus proprietarios. (SEIM, 2008;
TAYLOR, 2010; WIDMER e THRALL,
2014).

A terapia conservativa consiste na
utilizacao de colar cervical por, no minimo
6 semanas, afim de limitar a movimenta¢ao
da coluna cervical propiciando a formagao
de tecido cicatricial, confinamento em
gaiola do animal, uso de anti-inflamatorios
e analgésicos (CERDA-GONZALES e
DEWEY, 2010; LORIGADOS et al,
2004; WESTWORTH e STURGERS,
2010).

O tratamento cirargico ¢ indicado
em casos onde os sinais clinicos perdurem
por mais de 30 dias, em casos de recidivas,
animais com fraturas, disfuncao
neurologica moderada a severa e em casos
em que o tratamento conservativo nao

obtiver sucesso, tendo como objetivo a

estabilizacdo definitiva da articulagao
atlantoaxial afim de, evitar a compressao
medular cervical ¢ a movimentagao
irregular da articulagao (SEIM III, 2008;
SHARP ¢ WHEERLER, 2005; CERDA-
GONZALES e DEWEY, 2010).

As técnicas frequentemente
utilizadas sdo as técnicas de estabilizacao
dorsal e ventral da articulagdo atlantoaxial
(SHIRES, 1998; SCHULZ,1997).

Nas técnicas de estabilizagdo
dorsal, pode-se utilizar cerclagem, pinos,
bandas de tensdo, fios de sutura
inabsorviveis ou ligamento nucal para
fixacdo do processo espinhoso do axis ao
arco dorsal do atlas. Esta técnica tem sido
indicada em casos de animais pequenos,
com menos de 2 kg ou animais em que a
abordagem ventral ndo tenha obtido os
resultados esperados. Existe a necessidade
da formacdo de tecido fibroso para a
imobilizacdo da articulagdo atlantoaxial.
As principais contraindicacdes desta
técnica estdo relacionadas a
impossibilidade de realizar a fusdo
diretamente, podendo causar uma nova
luxagdo da articulagdo e aumento do risco
de trauma medular durante a colocac¢ao do
implante (CERDA-GONZALES e
DEWEY, 2010; SEIM III, 2008).

As técnicas de estabilizacao ventral
ttm sido amplamente utilizadas tendo

como finalidade fusionar o atlas com o
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axis, através da fixacdo transarticular com
pinos e parafusos efeito /ag ou implantes
multiplos com o uso de pinos, parafusos,
cimento Osseo e placas. As principais
complicagdes estdo associadas ao trauma
neuroldgico iatrogénico, falha do implante
por migracdo ou quebra e até mesmo
pneumonias aspirativas e paralisia de
laringe (CERDA-GONZALES e DEWEY,
2010; SEIM 111, 2008, ZANI et al., 2015).

RELATO DE CASO
Foi atendido no Hospital
Veterindrio do Centro Universitario Inga,
em 03 de agosto de 2017, um cdo sem raga
definida, fémea, 6 meses de idade, pesando
6 kg. Na anamnese o proprietario relatou
que o animal apresentava sinais de dor

cervical, vocalizacdo, relutancia ao

movimento de cabeca, ataxia, quedas ao
tentar se locomover, paresia de membros
posteriores, tendo inicio agudo a
aproximadamente 2 dias, sem historico de
quedas ou trauma. Ao exame fisico notou-
se dificuldade de locomogao, vocalizagao,
sensibilidade dolorosa a palpacao cervical,
déficits  proprioceptivos, reflexos dos
membros toracicos (biceps, triceps e
extensor radial do carpo) aumentados e
reflexos dos membros pélvicos (patelar e
nervo isquiatico) diminuidos. Na ausculta
cardiaca, ndo se percebeu nenhuma
alteragdo assim como, na ausculta
pulmonar.

O exame hematologico e o perfil
bioquimico contendo as enzinas creatinina
e alanina aminotransferase nao

demonstraram nenhuma alterag¢do (Tab. 1).

Tabela 1. Dados obtidos no eritrograma e perfil bioquimico

Resultados Valores de Referéncia
Hemacias (x10° /uL) 6,30 6,00 a 7,00
Hemoglobina (g/dL) 14,4 14,0a 17,0
Hematocrito (%) 43 40a 47
VCM (fL) 68,3 65,0a 78,0
CHCM (g/dL) 33,5 30,0 a 35,0
RDW 14,5 12,0 a 15,0
Metarrubricitos 00 /100 leucdcitos
Creatinina 0,8 0,5a 1,5 mg/dL
Alanima aminotransferase (ALT) 40 21,0 a 73,0 UI/L
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Foi realizado o exame radiografico
simples da regido cervical na projecdo
latero-lateral com  ventroflexdo sem
anestesia, no qual constatou-se o
deslocamento dorsal do 4xis com
distanciamento entre o arco vertebral do
atlas e o processo espinhoso do axis, tendo
sido possivel observar o alinhamento
angular entre as laminas dorsais e ventrais
de Cl e C2, e a auséncia do processo
odontéide do atlas (Fig.1). Com base nos
sinais clinicos e nos achados radiograficos,
o diagnostico de subluxagdo atlantoaxial
(WIDMER E
THRALL,2014; SHIRES, 1998).

foi estabelecido

O tratamento eleito foi conservativo
com cloridrato de tramadol (4mg/kg) a
cada 8 horas, durante 7 dias consecutivos,

dipirona (1gt/kg) a cada 12 horas, durante

7 dias consecutivos, meloxican (0,2mg/kg)
a cada 24 horas, durante 4 dias
consecutivos e cloridrato de ranitidina (2
mg/kg) a cada 12 horas, durante 7 dias
consecutivos, além de repouso constante
em canil de aproximadamente 2m? por 20
dias e uso de colar cervical confeccionado
sobre um molde de papel ondulado
(papelao) em forma de T, o qual foi
envolvido por algoddo ortopédico para
acolchoamento, e posteriormente foi
moldado na regido cérvico-toracica do
paciente para sustentar e garantir a
imobilizacao da articulagdo atlantoaxial. O
molde acolchoado foi envolvido por
atadura simples e atadura elastica
autoaderente, durante 6 semanas para

evitar a movimentagao da articulagao.
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Figura 1. Imagem radiografica simples evidenciando deslocamento
dorsal de C2 (seta amarela) em relagdo a C1 (seta branca).

RESULTADOS E DISCUSSAO

Apo6s 10 dias de tratamento foi
possivel verificar uma melhora
consideravel do animal, pois o mesmo
apresentou uma diminuicdo no déficit
proprioceptivo dos membros toracicos € os
reflexos, apesar de aumentados,
encontravam-se mais proximo a
normalidade. Nos membros pélvicos foi
possivel constatar uma melhora ao andar e
normaliza¢dao dos reflexos patelar e nervo
1squidtico.

Apo6s 30 dias verificou-se uma
remissao completa do quadro sendo que o
animal apresentava movimentacdo de
cabeca sem manifestar qualquer sinal de

dor, andar normal, reflexos dos membros

toracicos e pélvicos dentro da normalidade
e testes de propriocepgao, carrinho de mao
e saltitamento dentro da normalidade, ndo
havendo assim, nenhuma manifestacao de
sequelas resultantes da doenca.

Apo6s 4 meses o animal retornou ao
hospital veterinario tendo sido visto o
desaparecimento por completo de qualquer
alteracdo  decorrente da  subluxacao
atlantoaxial, nao tendo o proprietario
relatado qualquer anormalidade que se
indica uma possivel recidiva do quadro. No
més de fevereiro de 2018 em contato
telefonico, o proprietario relatou que o
animal permanece bem.

O paciente do relato apresentou
sinais clinicos como ataxia, paresia de
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membros posteriores, cervicalgia,
relutdncia ao movimento de cabega,
alteragdes de marcha, alteragdes posturais
e proprioceptivas condizentes com a
subluxacao atlantoaxial aos 6 meses de
idade e pesava 6 kg, enquadrando-se como
um animal de pequeno porte, o que se
assemelha a  literatura  consultada,
observando que os animais com maior
predisposicao para a patologia sdao de ragas
miniatura € com menos de 12 meses de
idade (SHIRES, 2007; WIDMER e
THRALL,2014; LEUCOTEUR, 2008). Ao
exame radiografico foi possivel observar a
auséncia de processo odontdide o qual,
associado a idade do animal corrobora com
a hipotese da afec¢do congénita, proposta
como a mais comum causa desta afeccao
(SILVA, 2009; BECKMAN et al., 2010).
A tomografia computadorizada tem sido
descrita como um método diagnostico
eficaz, porém, neste relato ndo foi possivel
sua realizagdo por indisponibilidade
or¢amentaria por parte do proprietario.
Segundo Nelson e Couto (2010), os
sinais clinicos estdo relacionados a
compressao medular cervical e ao NMS,
sendo os mais frequentes dor cervical,
relutancia ao movimento de cabega, ataxia,
déficits proprioceptivos e posturais, paresia
de membros e alteragdes dos reflexos

espinhais, sendo estes condizente com a

clinica apresentada pelo paciente.

Bender et al. (2016), em seu relato,
afirmam que o exame radiografico
constitui o método de elei¢do para o
diagnostico desta patologia fato este visto
neste relato uma vez que neste, pode-se
observar a auséncia do processo odontodide
associada a perda do paralelismo entre as
placas dorsais de C1 e C2, evidenciando a
instabilidade da articulagao atlantoaxial.
Esses achados associados a sintomatologia
clinica sao considerados definitivos para
diversos autores (WIDMER e THRALL,
2014; SHIRES,1998; SEIM III, 2008;
PALMISANO, 2008).

O tratamento conservativo,
conforme descrito por Zani et al. (2015), ¢
indicado como tratamento de primeira
escolha. Segundo Cerda-Gonzalez (2010),
deve ser utilizado em animais jovens com
sinais clinicos brandos ndo redicivantes,
condizendo com a clinica do caso relatado,
consistindo na utilizacao de opioides, anti-
inflamatoérios, repouso em baia e utilizagao
de colar cervical.

O tratamento conservativo tem
obtido uma taxa de sucesso de
aproximadamente 63% (CERDA-
GONZALEZ ¢ DEWEY, 2010). Tendo
segundo Havig et al. (2005) o tempo de
inicio dos sinais clinicos como um
importante fator para este sucesso, tendo
em vista que em seu estudo o mesmo

avaliou que animais clinicos a mais de 30
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dias foram significativamente  mais
propensos ao insucesso do tratamento a
longo prazo. Em nosso relato, esta forma
de tratamento mostrou-se eficaz, uma vez
que o animal submetido ao tratamento
conservativo  obteve uma  resposta
satisfatoria ndo havendo recidivas ou
sequelas quatro meses apds o tratamento
podendo este resultado, ser associado a
agilidade com que o diagnostico ¢ a terapia
foram instituidos (WHEELER 2005).

Taylor (2010) relata que tratamento
cirirgico desta afecdo apesar de eficaz em
alguns casos, possui um alto indice de
mortalidade, havendo a necessidade de
diversos cuidados como por exemplo a
qualificac¢do do cirurgido, pois por se tratar
de uma regido anatdmica de suma
importancia, qualquer falha pode causar o
obito do animal.

Estudos demonstram que a taxa de
mortalidade em técnicas de fixacao da
articulacdo atlantoaxial corresponde de
10% a 30% dos casos (HAVIG et al,
2005), tendo como exemplo o caso
relatado por Bender ef al. (2016) onde um
paciente diagnosticado com subluxagdo
atlantoaxial congénita por hipoplasia do
processo odontdide veio a Obito no pos-
cirirgico apos uma reintervengao cirirgica
para estabilizacdo da articulagdo pela

técnica de acesso dorsal modificada.

O prognostico tem sido
intimamente relacionado a duracdo dos
sinais clinicos, fator primario da afecgdo
(congénito ou adquirido), historicos
anteriores de subluxag¢do atlantoaxial,
extensdo do dano neurolédgico e idade do
paciente. Desta forma, pacientes aos quais
institui-se o tratamento conservativo,
portadores de sinais clinicos agudos, sem
historicos de lesGes cervicais anteriores,
com idade inferior a 24 meses, apresentam
uma taxa de sucesso considerada excelente
(WESTWORTH E STURGES, 2010;
HAVIG, 2005).

CONCLUSAO

Com o relato exposto se
conclui que a subluxacdo atlantoaxial
congénita, apesar de mais relata em ragas
como York Shire Terrier, Chihuahua,
Pequinés, Lulu da Pomerania e Poodle
Toy, também pode acometer caes de outras
racas além disso, a mesma pode apresentar
sinais clinicos brandos, moderados ¢ até
mesmo levar o animal a 6bito necessitando
de um exame neuroldgico acurado para a
triagem de outros problemas comuns a
idade. O diagnostico radiografico foi
satisfatorio podendo ser utilizado como
método diagnostico de escolha tendo sido
fundamental no auxilio ao tratamento e
prognostico do animal. O tratamento

conservativo foi eficaz, uma vez que seis
228

Rev. Cién. Vet. Saude Publ., v. 5, n. 2, p. 220-230, 2018



Subluxacio atlantoaxial congénita em cdo submetido a tratamento conservativo — Relato de caso

meses apods a terapia, o animal apresenta-se
sem nenhuma sintomatologia condizente

com recidiva do quadro.
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