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Resumo

A senilidade canina se tornou mais comum com 0 aumento da expectativa e qualidade de vida
dos animais. O envelhecimento pode se desenvolver de forma patolégica e ser confundido com o
envelhecimento natural. A disfuncéo cognitiva canina (DCC) é uma patologia desse estagio da
vida, caracterizada por uma doenca neurodegenerativa associada a deposicdo da proteina
beta-amildide, estresse oxidativo, dano mitocondrial e dentre outras alteracdes que resultam em
uma desordem cognitiva, semelhante ao comportamento da Doenca de Alzheimer em humanos
(DAH). Essa doenga possui maior incidéncia em cdes com idade igual ou superior a 9 anos,
sendo descrita por uma série de mudancas comportamentais. O presente trabalho objetiva
relatar o caso de um cado com DCC, os sinais clinicos e tratamento para a patologia em questéo.
Um canino, fémea, 16 anos, pinscher, castrado, foi atendido no Hospital Veterinario de Pequenos
Animais da Universidade Federal de Lavras. Tutor relatou na anamnese que o animal
apresentava andar compulsivo periodicamente e dificuldade de desviar de obstaculos estreitos,
desorientacdo e reducdo proprioceptiva. Foram descritas alteracbes na interagcdo com o
ambiente e atividade cotidiana, assim como, desregulacdo do ciclo “Sono-Vigilia”, alteracdes
essas comuns da disfuncdo descrita. Embora o diagndstico definitivo somente seja possivel
através do exame histopatoldgico, ele deve ser determinado de forma terapéutica por exclusao
de outras patologias. Sendo assim, é essencial a realizacdo dos exames fisico e neuroldgico
detalhados, assim como, a solicitacdo de exames complementares. Foram realizados
hemograma, bioquimica sérica, dosagem de eletrélitos e ultrassonografia abdominal. N&o foram
encontradas alteracdes. Sendo assim, o diagnéstico terapéutico para DCC foi estabelecido e
foram prescritos 6mega 3, vitamina E e selegilina uma vez ao dia, via oral. Para auxiliar na
regulacdo do ciclo circadiano, prescreveu-se administracdo noturna de 3mg de melatonina até
novas recomendacdes. Foi realizado retorno em 20 dias e tutora relatou que paciente apresentou
melhora com reestabelecimento do ciclo de sono-vigilia e responsividade ao ambiente.
Conclui-se que, embora o diagnostico definitivo para DCC seja estabelecido post-mortem, o
diagnostico terapéutico € uma alternativa, promovendo suporte ao paciente com expressiva
melhora do quadro.
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