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A degeneração mixomatosa valvar mitral (DMVM) é a doença cardíaca mais comum em cães, 
especialmente nas raças pequenas, como o cavalier king charles spaniel, que desenvolve o fenótipo 
da doença mais cedo (Borgarelli; Buchanan, 2012). Dados de prevalência são essenciais para definir 
estratégias de rastreio, porém, apesar da popularização da raça spitz alemão, os dados nessa raça 
ainda são escassos. Portanto, realizou-se um estudo epidemiológico transversal retrospectivo em cães 
da raça spitz diagnosticados com DMVM, entre janeiro de 2021 e março de 2024, através da base de 
dados do hospital. No período, 297 spitz foram atendidos no hospital veterinário universitário, sendo 
que 27 (9%) foram encaminhados ao Serviço de Cardiologia e fizeram, ao menos, um ecocardiograma. 
Destes, 16 (59%) apresentavam DMVM (Tabela 1): 56% fêmeas (31% inteiras, 25% castradas) e 44% 
machos (38% inteiros, 6% castrados), com idade média de 8±2 anos (5–14), sendo 19% adultos jovens 
(1– 6 anos), 75% cães de meia idade (7–11) e 6% com 12+ anos. Conforme os parâmetros 
ecocardiográficos de congestão avaliados (Tabela 2): 38% dos cães apresentaram remodelamento do 
átrio esquerdo (AE) e 19% apresentaram remodelamento do ventrículo esquerdo (VE) associado. No 
subgrupo com remodelamento do AE, alguns cães apresentaram E/TRIV elevado; já no subgrupo 
aumento do AE e VE, todos os cães tinham alterações importantes dos parâmetros de congestão. Além 
da DMVM, 44% dos pacientes tinham degeneração mixomatosa de valva tricúspide associada, porém 
apenas um dos pacientes com remodelamento do átrio direito. Os achados desse estudo se alinham a 
estudos anteriores de prevalência da DMVM em outras populações de cães (Borgarelli et al., 2004), 
porém vão contra dados que apontavam uma maior prevalência em cães machos (Keene et al., 2019). 
A presença de DMVM em cães spitz adultos jovens alerta para a necessidade do rastreio cardiológico 
precoce nesses pacientes. 
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Tabela 1: Características da amostra – 27 cães da raça Spitz Alemão que realizaram ecocardiograma no HVU. Os dados 
foram apresentados como N (%) ou média ± desvio padrão (intervalo). 

Características ECO normal (n = 5) ECO com DMVMa (n = 16) 

Sexo e estado reprodutivo   

Macho inteiro 3 (60) 6 (38) 

Macho castrado 1 (20) 1 (6) 

Fêmea inteira 0 (0) 5 (31) 

Fêmea castrada 1 (20) 4 (25) 

Idadea 3 ± 2 (0 – 6) 8 ± 2 (5 – 14) 

Estágio de vidaa   

Adulto jovem (1–6 anos) 2 (40) 3 (19) 

Meia idade (7–11 anos) 3 (60) 12 (75) 

Idoso (12+ anos) 0 (0) 1 (6) 

Remodelamento AE ± VE - 6 (38) 

Estágio de vidac   

Adulto jovem (1–6 anos) - 1 (17) 

Meia idade (7–11 anos) - 5 (83) 

Idoso (12+ anos) - 0 (0) 

Comorbidades cardíacas   

DMVT - 7 (44) 

Insuficiência de valva tricúspide - 5 (31) 

Insuficiência de valva pulmonar - 5 (31) 

Insuficiência de valva aórtica - 1 (6) 
a na data do primeiro ecocardiograma realizado pelo Serviço de Cardiologia do HVU; - não se aplica; ECO normal = 
ecocardiograma com todos os parâmetros dentro dos valores de normalidade; ECO com DMVM = ecocardiograma com 
presença de alterações estruturais compatíveis com degeneração mixomatosa de valva mitral. Remodelamento de AE ± VE 
= presença de remodelamento de átrio esquerdo com ou sem remodelamento de ventrículo esquerdo; DMVT = degeneração 
mixomatosa de valva tricúspide. 

 
 

Tabela 2: Parâmetros ecocardiográficos de congestão dos 16 cães da raça Spitz Alemão com que apresentaram alterações 
compatíveis com DMVM no primeiro ecocardiograma. Os dados foram apresentados como média ± desvio padrão para 
variáveis de distribuição normal ou mediana ± intervalo interquartil para variáveis de distribuição assimétrica. 

 Parâmetros ecocardiográficos de congestão 

Variáveisa Sem remodelamento Remodelamento AE Remodelamento AE e VE 

Relação AE/Ao 1,30 ± 0,17 1,83 ± 0,14 2,98 ± 0,49 

DIVEdN 1,35 ± 0,23 1,52 ± 0,11 2,18 ± 0,08 

DIVEd/Ao 1,76 ± 0,42 2,26 ± 0,44 3,39 ± 1,10 

Onda E 0,57 ± 0,18 0,89 ± 0,03 1,78 ± 0,21 

Relação E/A 0,96 ± 0,30 0,93 ± 0,21 2,04 ± 0,11 

Relação E/TRIV 1,45 ± 0,61 2,40 ± 0,56 5,22 ± 1,45 
a no primeiro ecocardiograma realizado pelo Serviço de Cardiologia do HVU; Remodelamento AE = aumento do diâmetro 
interno do átrio esquerdo; Remodelamento AE e VE = aumento do diâmetro interno do átrio esquerdo e do ventrículo esquerdo; 
Relação AE/Ao = razão do diâmetro interno do átrio esquerdo pelo diâmetro da aorta; Relação E/A = razão da velocidade 
máxima da onda E pela vel. máx. da onda A; Relação E/TRIV = razão da velocidade máxima da onda E pelo tempo de 
relaxamento isovolumétrico; DIVEdN = diâmetro interno do VE no final da diástole normalizado pelo peso; DIVEd/Ao = razão 
do diâmetro interno do VE no final da diástole pelo diâmetro da aorta. 

 


