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Resumo. Um gato, sem raca definida, com um ano de idade, pesando 2,7 kg, foi atendido
no hospital veterinario da Universidade Federal Rural de Pernambuco, apresentando
opacidade na regido central da cérnea do olho esquerdo, presenca de vasos em diregdo a
opacidade, com conjuntiva congesta ¢ sensibilidade ao toque. Foi realizado o teste para
checagem de reflexos pupilares e teste de fluoresceina. A partir dos testes foi constatado
que os reflexos pupilares se mantinham sem alteracdo e o teste de fluoresceina foi negativo.
Diagnostico definitivo foi feito na segunda visita do animal por meio de observagdo de
laminas com material da cérnea retirada por meio de swab, raspado e imprint. O diagnostico
definitivo foi Ceratoconjuntivite eosinofilica.
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Proliferative feline eosinophilic keratitis: Case Report

Abstract. A mixed-breed cat was presented at the Federal Rural University of
Pernambuco’s veterinary hospital. The animal showed an irrigated corneal lesion,
congestive conjunctiva and touch sensitivity. We carried out tests for pupillary reflexes and
the fluorescein test. From those tests, it was found that pupil reflexes remained unchanged
and the fluorescein test was negative. Definitive diagnosis was made upon a second visit
to the hospital, through observation of corneal material strips taken via swab, scraping and
imprint. The definitive diagnosis was Eosinophilic keratoconjunctivitis.
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Introducio

A Ceratite eosinofilica felina, ocorre em gatos e equinos, mas ndo em cdes (Turner, 2010). A causa
da ceratoconjuntivite eosinofilica de felinos ¢ desconhecida, ndo havendo qualquer predisposi¢do por
sexo, raga, idade, entre outros (Oria et al., 2010; Turner, 2010). Podendo ser uni ou bilateral (Stades et
al., 1999). Tipicamente a lesdo ¢é caracterizada por uma ou mais massas proliferativas, brancas ou rosas,
edemaciadas, irregulares e vascularizadas na cornea (Gelatt et al., 2021). Podemos ter também
inflamacdo da conjuntiva adjacente e terceira palpebra (Maggs et al., 2017; Slatter, 2005). Hiperemia
conjuntival e quemose, espessamento e/ou hiperemia da terceira palpebra, prolapso da terceira palpebra,
blefarospasmo, epifora e corrimento ocular mucoso a mucopurulento sdo outros dos sinais clinicos que
podem ser encontrados (Amor, 2014; Moore, 2005; Wappler et al., 2002). Na maioria dos casos, as
lesdes sdo unilaterais, mas pode ocorrer envolvimento bilateral (Amor, 2014; Dean & Meunier, 2013;
Maggs et al., 2017; Spiess et al., 2009). O envolvimento bilateral tem sido considerado como resultante
da progressao da doenga (Amor, 2014; Spiess et al., 2009). Concomitantemente podem ocorrer ulceras
da cornea, particularmente no bordo da lesdo (Amor, 2014; Dean & Meunier, 2013; Maggs et al., 2017;
Spiess et al., 2009). Acredita-se que possa ser uma doenca imuno-mediada (Turner, 2010) e em muitas
literaturas pode-se observar uma relacdo da Ceratite Eosinofilica Felina com a rinotraqueite felina,
causada pelo herpes virus do tipo 1 felino (Lim & Maggs, 2015; Maggs et al., 2017; Ramsey & Tennant, 2010).
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O diagnéstico ¢ baseado na aparéncia clinica da lesio. E confirmado por citologia ou histopatologia
de amostras conjuntivais ou corneanas (Amor, 2014).

O tratamento da ceratoconjuntivite eosinofilica de felinos consiste tipicamente na aplicacdo de
corticosterdides topicos, tais como o acetato de prednisolona 1% ou a dexametasona 0,1. A terapéutica
de manutengao aplicada 1 a 2 vezes por dia ¢ suficiente para evitar recidivas (Amor, 2014; Gelatt et al.,
2021). A resposta inicial ao tratamento ¢ habitualmente favoravel; porém, as recidivas sdo comuns apos
a descontinuagdo do tratamento (Amor, 2014; Andrews, 2008; Lim & Maggs, 2015; Maggs et al., 2017;
Moore, 2005).

Devido ao caracter crénico da doenca, a ceratoconjuntivite eosinofilica de felinos apenas pode ser
controlada, ndo curada (Amor, 2014; Spiess et al., 2009). O controle da doenga requer terapéutica de
manutencao a longo termo ou até para toda a vida (Amor, 2014; Spiess et al., 2009; Stiles & Kimmitt, 2016).

Relato do caso

Um gato, macho, sem raga definida, com um ano de idade, pesando 2,7 kg, foi atendido no hospital
veterinario da Universidade Federal Rural de Pernambuco, sendo relatado a anamnese que ha cerca de
trés dias o animal, que tem acesso livre a rua, retornou para casa apresentando o olho esquerdo fechado
e com sensibilidade ao toque, a proprietaria em casa realizou a lavagem do olho com solugdo de cloreto
de sodio a 0,9%. O animal apresentou melhora do quadro inicial € com isso a proprietaria pode observar
uma opacidade na coérnea do animal.

Apos o exame clinico completo, foi apenas observado no olho esquerdo opacidade na regido central
da cornea, com presenca de vasos em direc@o a regido da opacidade, conjuntiva congesta (Figura 1),
blefaroespasmo e sensibilidade ao toque na regido periocular, ndo sendo observada mais nenhuma
alterac¢do. Foram realizados, em ambos os olhos os testes para averiguacdo de reflexos pupilares diretos
e consensuais, que se mostraram inalterados, também foi realizado em ambos os olhos o teste de
fluoresceina, sendo esse negativo. Suspeitou-se de Ceratoconjuntivite eosinofilica, assim foi marcada
uma nova consulta para colheita de material da regido que apresentava opacidade, com a finalidade de
analisar microscopicamente.

Figura 1. Olho esquerdo de felino exibindo opacidade na
regido central da cornea, presenga de vasos em
diregdo a regido da opacidade e conjuntiva congesta.

Foi realizada a coleta de material da cérnea, com a utilizagao de colirio anestésico Cyprovet. Apos
15 minutos foram realizadas as coletas, por meio de imprint, raspado e swag (cornea e conjuntiva). Os
materiais coletados, resultaram em quatro laminas. Foram entdo corados com Panotico rapido e fixados
com formaldeido a 4% e resina. Posteriormente a partir da observagao no microscopio, o diagnostico
de ceratoconjuntivite eosinofilica foi confirmado, pois foi identificada a presenca de eosindfilo em uma
de nossas laminas.

Apés a confirmagdo do diagnostico foi instituido o tratamento com Pred Fort (acetato de
prednisolona 1%), trés vezes ao dia durante sete dias. Foi marcado o retorno do animal ap6s oito dias
para reavaliacao.
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Discussio

Maggs et al. (2017) descrevem a ceratoconjuntivite eosinofilica felina como uma doenca ainda pouco
compreendida. E Moore (2005) a descreve como uma doenga inflamatdria crénica progressiva e
infiltrativa que afeta a cornea. Ainda, segundo Maggs et al. (2017) a etiologia da ceratoconjuntivite
eosinofilica felina permanece desconhecida, mas supde-se que a doenga ocorre devido a uma resposta
imunomediada a um estimulo antigénico desconhecido.

Clinicamente, a ceratoconjuntivite eosinofilica felina manifesta-se inicialmente por
neovascularizacdo superficial perilimbal da cérnea. O edema da cérnea € caracteristico no bordo da
lesdo (Moore, 2005; Spiess et al., 2009). A medida que a doenga progride, a lesdo apresenta-se como
uma massa de forma irregular, vascularizada, com infiltrados de cor rosa a esbranquig¢ada, que formam
placas esbranquicadas na cérnea (Andrews, 2008; Dean & Meunier, 2013; Moore, 2005; Spiess et al.,
2009). A conjuntiva bulbar e/ou a membrana nictitante também podem estar afetadas e, em casos mais
avangados, toda a superficie da cérnea pode estar alterada (Andrews, 2008; Gelatt et al., 2021; Maggs
et al., 2017; Moore, 2005).

Hiperémia conjuntival e quemose, espessamento ¢/ou hiperémia da terceira palpebra, prolapso da
terceira palpebra, blefarospasmo, epifora e corrimento ocular mucoso a mucopurulento sdo outros dos
sinais clinicos que podem ser encontrados (Moore, 2005; Wappler et al., 2002). Na maioria dos casos,
as lesdes sdo unilaterais, mas pode ocorrer envolvimento bilateral (Dean & Meunier, 2013; Lim &
Maggs, 2015; Maggs et al., 2017; Spiess et al., 2009). O envolvimento bilateral tem sido considerado
como resultante da progressao da doenca (Spiess et al., 2009). Concomitantemente podem ocorrer
ulceras da cornea, particularmente no bordo da lesdo (Dean & Meunier, 2013; Lim & Maggs, 2015;
Maggs etal., 2017; Spiess et al., 2009). Adicionalmente, Dean & Meunier (2013) sugerem que as ulceras
da cornea podem estar presentes previamente ao desenvolvimento da ceratoconjuntivite eosinofilica
felina.

Os achados clinicos encontrados neste relato sdo confirmados pela literatura, uma vez que foram
observadas alteracdes unilaterais, sendo essas, vascularizacdo na cérnea, com vasos se originando da
regido do limbo e progredindo até a regido central da cornea, onde foi observada uma massa irregular,
esbranquicada e vascularizada. Além de hiperemia conjuntival, blefaroespasmo e sensibilidade
periocular ao toque.

Assim como citado na literatura consultada, neste relato, também foi levantada a possibilidade da
existéncia de uma tlcera de cornea previamente ao desenvolvimento do quadro de ceratoconjuntivite
eosinofilica, devido ao histdrico do animal e pelo quadro inicial descrito pela tutora do animal.

O tratamento da QCE consiste tipicamente na aplicacdo de corticosteroides topicos, tais como o
acetato de prednisolona 1% ou a dexametasona 0,1%. A frequéncia de aplicagdo inicial deve ser de 3 a
4 vezes por dia, dependendo da gravidade. A medida que a lesdo entra em remissdo, a frequéncia de
aplicacdo ¢ reduzida gradualmente até a dose de manutencdo necessaria para controlar a doenca.
Geralmente, a terapéutica de manutencao aplicada 1 a 2 vezes por dia ¢ suficiente para evitar recidivas
(Stiles & Kimmitt, 2016). A resposta inicial ao tratamento ¢ habitualmente favoravel, porém, as
recidivas sdo comuns apds a descontinuacdo do tratamento (Andrews, 2008; Lim & Maggs, 2015;
Maggs et al., 2017; Moore, 2005). No caso relatado o tratamento instituido para o caso em questio foi
a utilizac@o de colirio corticosteroide de acetato de prednisolona 1%, sendo aplicado trés vezes ao dia,
durante 7 dias.

O diagnostico ¢ baseado na aparéncia clinica da lesdo e confirmado por citologia ou histopatologia
de amostras conjuntivais ou corneanas. A citologia revela presenga de numerosos eosinéfilos e
mastocitos. Em gatos saudaveis, ndo sdo encontrados normalmente eosinofilos e mastocitos na
conjuntiva ou cornea (Andrews, 2008; Dean & Meunier, 2013; Spiess et al., 2009; Wappler et al., 2002).

O diagnostico do caso clinico que este relato descreve foi feito a partir das alteragdes
clinicas/oftalmicas observadas durante o exame clinico em conjunto com a avaliagdo citologica de
material coletado tanto da cornea como da conjuntiva, onde pode ser confirmada a presenca de
eosinofilo.
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