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Resumo

A cardiomiopatia dilatada (CMD) é uma sindrome associada a disfungdo mecéanica e/ou elétrica
do miocéardio que resulta em dilatacdo do ventriculo esquerdo (VE) ou de ambos ventriculos. A
doenca pode evoluir para insuficiéncia cardiaca congestiva e apresentar arritmias malignas
gerando importante repercussdo hemodindmica. A depender da gravidade das arritmias,
especialmente a taquicardia ventricular (TV), mesmo que seu diagnéstico seja preciso, a
resposta terapéutica é variavel, sendo que muitos pacientes ndo respondem ao tratamento,
resultando em 6bito. Este trabalho tem por objetivo relatar um caso de TV sustentada devido a
CMD submetido a cardioversao farmacolégica. Foi atendida no setor de Cardiologia do Hospital
Veterinario da Universidade Federal de Lavras, uma cadela, Cane Corso, de 9 anos de idade,
encaminhada para realizacdo de ecocardiograma. Ao inicio do procedimento, observou-se
taquipneia devido a efusao pleural e complexos ventriculares prematuros (CVP). Foi realizada a
toracocentese para drenagem do liquido; a paciente foi internada e mantida em observacéo,
tendo monitoramento constante da atividade elétrica do coragéo, por meio do eletrocardiograma
(ECG). Com a evolucao da arritmia de CVP para TV sustentada, foi administrado bolus de
lidocaina 2% (2 mg/kg) intravenoso. N&o houve resposta a terapia instituida, sendo necessaria
administracdo de lidocaina em infusdo continua intravenosa na dose de 50 mcg/kg/min.
Concomitantemente, foi prescrito, por via oral, amiodarona a cada 12 horas (7,5 mg/kg),
pimobendan a cada 12 horas (0,3 mg/kg) e furosemida (2 mg/kg) a cada 8 horas. Apés 24 horas
do inicio da infusdo de lidocaina, o monitoramento continuo com ECG indicou melhora da
arritmia e, por isso, iniciou-se a diminuicdo da dosagem para 40 mcg/kg/min e, por fim, 30 e 25
mcg/kg/min. Ap6s 3 dias da hospitalizacéo, a paciente apresentou melhora clinica, resolu¢éo da
TV sustentada, apresentando apenas curto trecho de TV paroxistica, VPCs isolados e pareados,
normalizacdo da frequéncia respiratéria, sendo concedida alta hospitalar. Para o tratamento em
casa foi instituido o mesmo tratamento hospitalar, com acréscimo de dmega 3 a cada 24 horas, e
reducdo da furosemida para cada 12 horas. Conclui-se que devido a evolucéo clinica satisfatoria
pode-se demonstrar a importancia de se instituir tratamento emergencial para o controle de
arritmias malignas e de efuséo pleural, ambas situacbes potencialmente fatais, para garantir
desfecho favoravel ao paciente.
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