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Resumo

O colapso de traqueia € uma afeccao frequente em cées de racas pequenas, miniaturas e idosos
gue cursam com tosse paroxistica, persistente, seca e ruidosa, comumente descrita como
“grasnar de ganso”. O colapso de tragueia com rotagdo axial (CTRA) é uma patologia que
acontece quando ocorre aumento da altura dorsoventral traqueal juntamente com uma tor¢éo ou
rotacdo da traqueia, assim tendo uma diminuicdo do espaco luminal tornando a respiracao dificil.
Esta € uma complicacdo rara que pode ocorrer em casos graves. Esta patologia pode ser
diagnosticada através dos sinais clinicos apresentados pelo animal e de exames
complementares, como radiografia, tomografia computadorizada, fluoroscopia e/ou
traqueobroncoscopia. O objetivo deste estudo foi relatar um caso de CTRA atendido no Hospital
Veterinario da UFLA em maio de 2023. O paciente tratava-se de um cao Spitz Alemé&o, com 3
anos e 8 meses de idade, apresentando tosse seca e cianose de lingua em momentos de
agitacdo e estresse. Na anamnese, também foi relatado um episédio de movimentacéo
ténico-clonica com depressdo do estado mental no dia do atendimento e um outro episodio
meses antes. Ao exame fisico, observou-se auscultacdo pulmonar e traqueal sem alteracdes,
entretanto o reflexo traqueal de tosse foi facilmente obtido, produzindo tosse paroxistica. Com
isso, o principal diagnostico diferencial considerado foi de colapso de traqueia
(traqueo/broncomalécia), sendo solicitado exames de radiografia tordcica e cervical. Na
radiografia notou-se campos pulmonares apresentando discreta opacificacdo intersticial difusa e
aumento da altura dorsoventral do lumen traqueal em sua por¢ao cervical, associado a aparente
opacidade de tecido mole intraluminal com Ildmen traqueal toracico radiograficamente
preservado. Desta forma, o diagndstico de CTRA foi presumido através dos sinais clinicos e do
exame radiografico. E importante ressaltar que a traqueobroncoscopia, a fluoroscopia e a
tomografia computadorizada sdo técnicas mais refinadas que permitem uma avaliagdo mais
especifica, entretanto a radiografia consegue evidenciar achados importantes, sendo um exame
de triagem essencial para iniciar a investigacéo e para descartar outros diagnésticos diferenciais.
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