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Resumo. O objetivo do presente trabalho foi relatar o diagnóstico diferencial de Síndrome 

de Eisenmenger pelo ecocardiograma em uma cadela de três anos de idade. A síndrome de 

Eisenmenger caracteriza-se pela comunicação do septo interventricular, consequente 

elevação da pressão pulmonar e hipertensão vascular pulmonar, com alteração do fluxo 

sanguíneo uni ou bidirecional. Este relato descreve achados de imagem em uma cadela 

mestiça de Spitz Alemão e Chihuahua, atendida em uma clínica particular no Rio de 

Janeiro, com histórico de cianose, dispneia, dificuldade respiratória e intolerância ao 

exercício. Evidenciando a importância da utilização do ecocardiograma na rotina clínica, 

aliado aos achados de outros exames de imagem e laboratoriais para o diagnóstico de más 

formações congênitas e/ou adquiridas. 

Palavras-chave: Cardiopatia congênita, defeito do septo interventricular, defeito do septo 

atrioventricular, ecocardiograma, hipertensão pulmonar, tetralogia de Fallot 

Differential diagnosis of Eisenmenger Syndrome in a mixed breed 

dog: Case report 

Abstract. The aim of this study was to report the differential diagnosis of Eisenmenger 

syndrome through echocardiography in a three-year-old mixed-breed dog. Eisenmenger 

syndrome is characterized by the communication of the interventricular septum, 

consequent elevation of pulmonary pressure and pulmonary vascular hypertension, with 

uni- or bidirectional blood flow alteration. This report describes imaging findings in a 

crossbred German Spitz Chihuahua dog, examined at a private clinic in Rio de Janeiro, with 

a history of cyanosis, dyspnea, respiratory difficulties and intolerance to exercise. This 

evidences the importance of echocardiography in the clinical routine, combined with 

findings of other imaging and laboratory tests, for the diagnosis of congenital and/or 

acquired malformations. 

Keywords: congenital heart defect, interventricular septal defect, atrioventricular septal 
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Diagnóstico diferencial del Síndrome de Eisenmenger en perra 

mestiza: Reporte de caso 

Resumen. El objetivo del presente trabajo fue relatar el diagnóstico diferencial de 

Síndrome de Eisenmenger a través del ecocardiograma en una hembra canina de tres años. 

El Síndrome de Eisenmenger es caracterizada por la comunicación del tabique 

interventricular, consecuente elevación de la presión pulmonar e hipertensión vascular 

pulmonar, con alteración del flujo sanguíneo unidireccional o bidireccional. El presente 

caso describe hallazgos de imagen en una perra mestiza de Spitz Alemán y Chihuahua, 
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atendida en una clínica particular en Río de Janeiro, con historial de cianosis, disnea, 

dificultad respiratoria e intolerancia al ejercicio. Destacando la importancia de la utilización 

del ecocardiograma en la rutina clínica, junto con hallazgos de otros exámenes de imagen y 

de laboratorio para el diagnóstico de malas formaciones congénitas y/o adquiridas. 

Palabras clave: Cardiopatia congénita, defecto del tabique interventricular, defecto del 

tabique atrioventricular, ecocardiograma, hipertensión pulmonar, tetralogía de Fallot 

Introdução 

A síndrome de Eisenmenger é uma condição cardíaca derivada de irregularidades morfofisiológicas 

não corrigidas por fatores genéticos, ambientais ou ambos (Pacó et al., 2022). É definida por um aumento 

da resistência vascular pulmonar associada com shunt reverso uni ou bilateral, devido ao aumento 

excessivo da pressão pulmonar (Costa et al., 2018). Na fase embrionária, pode ocorrer má-formação do 

septo ventricular, causando uma falha da separação do ventrículo primitivo em duas câmaras 

ventriculares (esquerda e direita) e originando, assim, uma comunicação interventricular (Perdoncini & 

Gusso, 2022). Essa comunicação causa uma cardiopatia congênita, que pode ocorrer de forma isolada 

ou associada a outras cardiopatias. 

Os sinais clínicos podem variar conforme o grau da cardiopatologia, tamanho e direção do desvio, 

porém, alguns animais podem ser assintomáticos. Dentre os sinais clínicos que podem ser observados 

nos pacientes, destacam-se cianose, intolerância ao exercício, dispneia, sopros cardíacos, hipertensão 

pulmonar, síncope e apatia (Perdoncini & Gusso, 2022). 

O diagnóstico precoce dessa clínica é de suma importância para monitorar os sintomas e suas 

consequências, tendo como objetivo a estabilização do paciente e melhora da sua qualidade de vida 

(Perdoncini & Gusso, 2022). É feito por hemograma, bioquímica sérica, radiografia de tórax, 

eletrocardiograma e, principalmente, ecocardiograma. Apesar de não ser claramente descrita na 

medicina veterinária, pode-se afirmar que o diagnóstico por meio de ecocardiogramas é eficiente e pode 

confirmar suspeitas da síndrome (Barriga, 2017). 

Em relação ao tratamento, esse pode variar de acordo com o grau da síndrome. É relatado na literatura 

tratamento medicamentoso paliativo e procedimentos cirúrgicos corretivos (Larsson et al., 2000; 

Mendes et al., 2012; Sartorelli et al., 2022). 

O objetivo do presente trabalho foi relatar o diagnóstico diferencial de Síndrome de Eisenmenger 

pelo ecocardiograma em uma cadela mestiça de três anos de idade. 

Relato de caso 

Uma cadela mestiça, de aproximadamente três anos e pesando cerca de dois quilos, foi atendida em 

dezembro de 2021 em uma clínica particular localizada no município do Rio de Janeiro. A paciente 

apresentava fadiga, intolerância ao exercício, anorexia, cianose, espirros, ruídos ao respirar, dificuldade 

para respirar e sopro na ausculta cardíaca. Foram solicitados ecocardiograma, hemograma e análise 

bioquímica (alanina aminotransferase – ALT, aspartato aminotransferase – AST, creatinina, fosfatase 

alcalina, gama-glutamil-transferase – GGT, glicose, proteína total, albumina, globulina e ureia). 

Na avaliação morfológica observada por ecocardiograma, foi sugerido um leve aumento de átrio 

esquerdo, severo aumento de átrio direito, hipertrofia concêntrica do ventrículo direito, comunicação 

intraventricular com fluxo da esquerda para direita, estenose pulmonar e defeito valvar pulmonar. O 

laudo ainda apontou retificação do septo interventricular, sugerindo hipotensão pulmonar. 

Em fevereiro de 2022, foi realizado um eletrocardiograma que denotou arritmia sinusal respiratória 

e onda S profunda, essa última sugerindo sobrecarga ventricular direita. Também em fevereiro de 2022, 

foi observado no ecocardiograma aumento severo do átrio direito, leve aumento do átrio esquerdo, 

hipertrofia concêntrica do ventrículo direito, comunicação intraventricular e estenose valvar pulmonar. 

Em agosto de 2022, foram solicitados eletrocardiograma, ecocardiograma, hemograma e análise 

bioquímica (ALT, AST, fosfatase alcalina, ureia, creatinina sérica, proteína total, albumina, globulina, 

cálcio, fósforo, potássio e sódio). 
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No eletrocardiograma, foi observada taquicardia sinusal, ondas P elevadas, sugerindo sobrecarga 

atrial direita e ondas S profundas, sugerindo sobrecarga ventricular direita. No ecocardiograma, 

evidenciou-se severo aumento atrioventricular direito, comunicação interventricular, retificação do 

septo interventricular e sopro diastólico na ausculta cardíaca. 

Nos exames laboratoriais solicitados (hemograma e análise bioquímica de dezembro de 2021 e 

agosto de 2022), não foram observadas alterações dignas de nota. 

Em setembro de 2022, foram solicitados exames radiográficos da região torácica e ecocardiograma. 

No laudo radiográfico, foi evidenciado abaulamento do contorno cardíaco e projeção ventrodorsal com 

mensuração no limite da normalidade. Já no ecocardiograma, foi observada a presença de persistência 

de ducto arterioso com fluxo bidirecional, hipertrofia concêntrica do ventrículo direito, sobrecarga de 

volume com retificação de septo interventricular, defeito de septo átrio-ventricular (DSAV) e 

insuficiência valvar direita, condições compatíveis com o diagnóstico da síndrome de Eisenmenger com 

fluxo bidirecional de ducto arterioso persistente (Figura 1). 

 
Figura 1. Imagem ecocardiográfica da cadela mestiça, de aproximadamente três anos, diagnosticada com síndrome de 

Eisenmenger, realizado em 4 de setembro de 2022. Seta verde evidenciando o hiperfluxo. 
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Não foi possível a realização de outros exames complementares, pois o paciente veio a óbito no dia 

quatro de outubro. 

Discussão 

O coração tem como função conduzir o sangue para os outros órgãos constantemente (Argentino et 

al., 2018). Ele subdivide-se em quatro cavidades, direcionando o sangue para os vasos sanguíneos 

(Köning & Liebich, 2011), portando sangue em suas cavidades e garantindo que haja quantidade 

suficiente para preencher os átrios e ventrículos (Oliveira et al., 2019). 

A síndrome de Eisenmenger, mesmo sendo bem relatada em humanos, é uma doença incomum na 

medicina veterinária (Costa et al., 2018). A descrição dos sintomas, vale destacar, é semelhante entre as 

espécies, sendo estes cianose, intolerância ao exercício, dificuldade respiratória, dentre outros (Simão 

et al., 2010). Animais sintomáticos podem apresentar síncope, dispneia, apatia e sopros, corroborando 

com o caso relatado (Jericó et al., 2015; Nelson & Couto, 2015). 

Nos exames realizados, foram relatados defeito do septo atrioventricular (DSAV) e persistência do 

ducto arterioso (PDA) reverso, ambos categoricamente diagnosticados pelo ecocardiograma (Stopiglia 

et al., 2004). A semelhança dos sinais clínicos, como cianose e dificuldade respiratória (Stopiglia et al., 

2004) e os exames de radiografia torácica, eletrocardiograma e ecocardiograma levaram ao diagnóstico 

de Tetralogia de Fallot, contrapondo o diagnóstico ouro para a síndrome de Eisenmenger (Barriga, 2017; 

Pacó et al., 2022). 

É importante ressaltar que pacientes com grandes comunicações interventriculares apresentam um 

desvio muito elevado de volume sanguíneo, causando hipertrofia do ventrículo direito, aumento da 

pressão arterial pulmonar e, consequentemente, inversão do fluxo sanguíneo, desenvolvendo, então, a 

síndrome de Eisenmenger (Perdoncini & Gusso, 2022). Desta forma, ficou confirmada a importância da 

realização do ecocardiograma para diagnosticar más-formações cardíacas associadas a outros defeitos 

congênitos e/ou adquiridos (Pacó et al., 2022). 

Considerações finais 

O ecocardiograma foi particularmente essencial para o diagnóstico da síndrome, bem como os outros 

achados de imagem. Essa relevância fica mais evidente neste caso, em que o problema cardíaco não é 

comumente visto em um animal desta idade. Apesar dos exames de imagem possibilitarem a 

visualização da gravidade clínica, foi o ecocardiograma que permitiu determinar a direção do fluxo 

sanguíneo, fundamental para fechar o diagnóstico de síndrome de Eisenmenger, ressaltando-se a 

importância da utilização desse exame de imagem na rotina clínica. 
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