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RESUMO

A cornea dos felinos domésticos pode apresentar afeccOes Unicas da especie, além de
demonstrar alto potencial para abrigar virus patogénicos. O objetivo deste estudo foi avaliar a
casuistica das afeccbes de cornea em felinos atendidos no Servico de Oftalmologia
Veterinéria da Universidade Federal do Rio Grande do Sul, através de estudo retrospectivo.
No periodo de 10 anos, compreendido entre abril de 2007 e abril de 2017, foram atendidos
620 felinos, entre eles 47,2% machos e 52,8% fémeas. Destes, 327 possuiam diagnostico de
afeccdes corneanas. Foram contabilizados, através da analise retrospectiva das fichas clinicas,
casos de Ulcera de clrnea (26%), sequestro de cornea (24,5%), ceratopatia Florida Spots
(17,1%), simbléfaro (11,6%), perfuracdo ocular (9,2%), ceratite eosinofilica/proliferativa
(3,4%), ceratoconjuntivite seca (1,5%), ceratite puntiforme (0,3%) e laceracdo corneana
(0,3%). Em alguns casos (6,1%) os diagndésticos foram inconclusivos ou tratavam-se de lesdes
corneanas ja cicatrizadas (leucoma cicatricial). Concluiu-se que as afeccGes de cornea
representaram mais de 50% dos motivos para atendimento oftalmoldgico de felinos e que as
afeccbes mais prevalentes da populacdo avaliada foram ceratite ulcerativa, sequestro de
cornea e a ceratopatia Florida Spots. Também foi possivel concluir que a ceratoconjuntivite

seca, doenga muito comum em cdes, tem baixa prevaléncia em felinos.

Palavras-chave: ceratopatia; ceratite; sequestro; gato.



ABSTRACT

Besides showing high potential to harbor pathogenic viruses, the feline cornea may present
affections that occurs uniquely in the specie. The objective of this study was to evaluate the
casuistry of corneal affections in cats attended at the Veterinary Ophthalmology Service of the
Federal University of Rio Grande do Sul, through a retrospective study. During the 10-year
period, between April 2007 and April 2017, 620 cats were attended, among them 47.2%
males and 52.8% females. Of these, 327 had a diagnosis of corneal affections. Through the
retrospective analysis of the clinical records, cases of corneal ulcers (26%), corneal
sequestrum (24.5%), Florida Spots keratopathy (17.1%), symblepharon (11.6%), ocular
perforation (9,2%) eosinophilic proliferative keratitis (3.4%), keratoconjunctivitis sicca
(1.5%), punctate keratitis (0.3%) and corneal laceration (0.3%) were accounted. In some cases
(6.1%), the diagnoses were inconclusive or the lesions were considered healed (cicatricial
leukoma). The findings were that corneal affections represented more than 50% of the reasons
for feline ophthalmology appointments and the most prevalent conditions of the evaluated
population were ulcerative Keratitis, corneal sequestrum and Florida Spots keratopathy. It was
also possible to conclude that keratoconjunctivitis sicca, a very common disease in dogs, has a

low prevalence in felines.

Keywords: keratopathy; keratitis; sequestrum; cat.
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1 INTRODUCAO

A populacéo de felinos domesticos estd em constante crescimento e a procura por
atendimento especializado para estes animais também. Portanto, oftalmologistas veterinarios e
clinicos gerais precisam estar atentos as particularidades da espécie, principalmente em
relacdo a cornea.

A cornea compde, juntamente com a esclera, a tunica fibrosa do globo ocular e tem
como fungdo proteger e sustentar o contetdo intraocular, além de permitir que os raios
luminosos cheguem a retina devido a sua transparéncia e capacidade de refracdo
(SAMUELSON, 1991). Qualquer agressao a cornea provoca uma reacao, havendo algum grau
de opacificacdo ou até mesmo perda da visdo que pode ser temporaria ou permanente
(GELLAT; GELLAT, 2011).

A cornea felina atinge a maturidade até os dois anos de vida, mudando em curvatura e
espessura (MOODIE et al., 2001). Kafarnik e colaboradores (2008), utilizando microscopia
confocal, verificaram que a cornea de felinos é mais sensivel do que a de caninos devido a
maior densidade de fibras nervosas. Os autores também verificaram que gatos mesocefalicos
possuem maior sensibilidade do que braquicefalicos.

Os felinos domeésticos tém demonstrado alto potencial para abrigar virus patogénicos
na cérnea, mesmo quando a aparéncia desta encontra-se inalterada. Estudos ja comprovaram a
presenca do Virus da Leucemia Felina (FeLV) (HERRING, 2001) e do Herpesvirus Felino
tipo I (HVF-1) (STILES; POGRANICHNIY, 2008; TOWNSEND et al., 2004), na cornea de
gatos sem sinais oculares. Por outro lado, a flora bacteriana da superficie corneana e
conjuntival € menor nos gatos do que em outras espécies domésticas (CAMPBELL et al.,
1973; ESPINOLA,; LILENBAUM, 1996).

Esta estrutura nos felinos pode ser acometida por doencas que normalmente ndo
ocorrem em cdes como ceratoconjuntivite herpética, ceratoconjuntivite eosinofilica
proliferativa e sequestro de cornea. Além disso, doencas que frequentemente acometem caes,
como a ceratoconjuntivite seca, raramente séo diagnosticadas em felinos (STILES, 2013).

Ao se recorrer a literatura, inusitadamente ndo foram encontrados estudos
epidemioldgicos a respeito das afeccOes de cornea em felinos, exceto de algumas doengas
isoladamente como ceratite eosinofilica (MORGAN et al., 1996; DEAN; MEUNIER, 2013) e
sequestro de cornea (LAGUNA et al.,, 2015; GRAHAM et al., 2016). Neste sentido,
objetivou-se com este estudo retrospectivo avaliar os felinos acometidos com doencas de

cornea atendidos no Hospital de Clinicas Veterinarias da UFRGS.



2 MATERIAIS E METODOS

Foi realizado estudo retrospectivo incluindo felinos que foram diagnosticados com
afeccdo de cornea no Servico de Oftalmologia Veterindria da UFRGS durante o periodo de
abril de 2007 a abril de 2017. Foram obtidas informac@es relacionadas ao diagnostico, a raca,

ao sexo e a idade dos pacientes.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Durante o periodo analisado, foram atendidos 620 felinos com doencas oculares.
Destes, 327 (52,7%) foram diagnosticados com ceratopatias. Dos 327 pacientes, 53,5% eram
fémeas e 46,5% eram machos. A faixa etaria variou entre 20 dias a 22 anos de idade, com
uma média de 4,4 anos. As afeccGes mais prevalentes foram ceratite ulcerativa (26%),
sequestro de cdrnea (24,5%) e Florida Spots (17,1%). As ulceras de cérnea (Figura 1) em
felinos tém importante fator infeccioso, devido ao efeito citolitico direto do Herpesvirus
Felino tipo I no epitélio da cornea e nos filhotes podem ter consequéncia mais graves, como a
formacdo de simbléfaro (ANDREW, 2001; LITTLE, 2012; STILES, 2013). O sequestro de
cérnea ocorreu majoritariamente nos felinos das racas Persas e Himalaia que, segundo a
literatura, sdo predispostas a esta condicdo e ndo necessitam de outros fatores para o
desenvolvimento da doenga como atrito corneano constante, inflamagéo ocular ou infeccéo
por HVF-1, condicGes observadas em gatos de outras racas ou S.R.D. (FEATHERSTONE et
al.,, 2004; MORGAN, 1994; STARTUP, 1988). A ceratopatia Florida Spots, apesar de
assintomatica, caracteriza-se por opacidades visiveis sobre a cérnea (NASISSE, 1994;
STILES, 2013) sendo de facil percepcao aos tutores de felinos e que os levam a procurar por
atendimento veterinario. Com excecdo a esta doenca, outras ceratopatias devem ser
conduzidas com cuidado, buscando sempre a melhor conduta terapéutica e/ou cirurgica para
cada caso, pois danos a cornea podem causar dor e desconforto ao paciente, desenvolvimento
de opacidades — que podem levar a perda parcial ou total da viséo - e perda do globo ocular
(STILES, 2013).



Figura 1: Ulcera de cornea superficial em
felino S.R.D. corada por fluoresceina.

Fonte: Prof. Dr. Jodo Antonio Tadeu Pigatto — Servigo
de Oftalmologia Veterinaria da UFRGS [2017].

A afeccdo mais prevalente foi a ceratite ulcerativa, com 85 casos (26%). Os felinos
acometidos tinham entre 30 dias a 22 anos de idade e a maioria deles (50) eram S.R.D.,
seguidos pelas racas Persa (19), Himalaia (10), Siamesa (cinco) e Maine Coon (um). Esta
também foi a doenca de maior ocorréncia simultanea a outras afec¢fes mais graves da cornea,
aparecendo secundariamente a casos de sequestro de cornea (18), simbléfaro (dois) e ceratite
eosinofilica/proliferativa (dois). A principal diferenca entre Glceras de cornea em caninos e
felinos € a etiologia infecciosa. Em felinos, muitas Ulceras de cornea sdo decorrentes de
infeccdo pelo HVF-I. No entanto, em cédes raramente sdo encontradas lesbes de cdrnea
decorrentes de virus. Se, durante o exame oftalmico do felino com Ulcera de cdrnea, ndo for
possivel detectar a presenca de corpos estranhos intra/extraoculares, ectropio, entropio,
distiquiase, triquiase, cilios ectopicos, lagoftalmia, blefarite severa (situacfes, inclusive,
bastante incomuns em gatos) ou traumas oculares, assume-se a origem herpética da Ulcera
(LITTLE, 2012). Além disso, 0 HVF-I é o Unico agente viral documentado até o momento
capaz de causar ceratite (ANDREW, 2001; MARQUES et al., 2008). Alguns casos avaliados
neste estudo continham registros de sinais respiratorios (secrecdo nasal serosa a
mucopurulenta, espirros e dispneia), além dos sinais oculares, decorrentes do Complexo
Respiratorio Viral Felino (CRVF), sendo possivel relacionar diretamente a doenca ocular ao
HVF-1. Sabe-se, também, que a infeccdo pelo HVF-I resulta na colonizacdo de neurdnios,
majoritariamente do ganglio trigémeo, com o DNA viral em estado de laténcia (FRANCO;
ROHE, 2007); e intermitentemente, cerca de 50% dos felinos infectados irdo de forma
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espontanea ou em decorréncia de uma situacao estressante, reativar o virus e manifestar sinais
clinicos mais brandos do que na infeccdo primaria, podendo ter lesGes apenas nos epitélios
periféricos, como no epitélio da cdrnea, e este quadro é chamado de recrudescéncia viral
(MAGGS, 2005; FRANCO; ROHE, 2007). Nas fichas clinicas, ndo foi encontrada nenhuma
descri¢do de Ulcera dendritica - lesdo patognoménica do HVF-I como mostra na Figura 2, e
caracteriza-se por ramificacdes formadas pelo efeito citopatico direto do virus nas células
basais do epitélio corneano (STILES, 2000; ANDREW, 2001; ORIA; LAUS, 2009).
Acredita-se que o diagndstico nessa fase seja dificil porque os tutores, em geral, tém certa
dificuldade em identificar que hd uma alteracdo ocular pequena e apenas procuram por
atendimento veterinario quando a lesdo j& estd mais evidente. Além disso, as Ulceras
dendriticas rapidamente se desenvolvem e coalescem, formando areas maiores de dano
epitelial e dando origem as Ulceras geograficas (referéncia ao formato de mapa) - sinal clinico
mais evidente (STILES, 2013).

Figura 2: Ulcera dendritica em gato

Himalaio corada por fluoresceina

— pe———

Fonte: Veterinary Ophthalmology, 5th ed. [2013].

Outras classificacGes quanto a gravidade e cronicidade das Ulceras de cdrnea foram
encontradas nas fichas clinicas. As Ulceras decorrentes da infeccdo por HVF-I podem ter
resolucdo espontanea ou tornarem-se cronicas do tipo indolente (de dificil cicatrizacdo). Esse
tipo de ulcera geralmente induz & vascularizagdo da cornea e infiltracdo de células
inflamatdrias, conferindo certo grau de nebulosidade a cérnea (NASISSE et al.,, 1995;
STILES, 2013). Este estudo contou com 14 casos de Glcera indolente em felinos. Ulceras do
tipo descemetocele sdo consideradas emergéncias cirurgicas devido ao risco iminente de
perfuracdo ocular, visto que as camadas da cdrnea acima da membrana de Descemet -

epitélio, membrana basal e estroma - j& foram lesadas e expostas. Condi¢Oes inflamatorias,
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infecciosas e traumaticas podem levar ao desenvolvimento de descemetocele (GELLAT,
2007; KRACHMER et al., 2010) e oito felinos acometidos com esta afec¢do foram levados ao
SOV HCV-UFRGS de acordo com os registros clinicos. Ulceras graves associadas a ago
proteolitica de algumas enzimas, que degradam colageno, proteoglicanos e outros
componentes do estroma corneano, podem levar a cornea a um estado de “derretimento”,
conhecido como ceratomalacia ou melting (STILES, 2013). Foram encontrados dois casos
deste tipo de Ulcera no presente estudo.

O sequestro de cdrnea representou 24,5% das afeccdes de cornea deste estudo, com 80
casos. Esta condi¢cdo comum em felinos é caracterizada por uma regido necrética de coloragéo
amarronzada a negra, geralmente no centro da cdrnea e unilateral, mas pode ocorrer
bilateralmente (LITTLE, 2012). O sequestro pode ocorrer em consequéncia de Ulceras
crbnicas, causadas por HVF-I1, ou devido ao atrito constante na cornea, causado por alteractes
como entrdpio ou triquiase (FEATHERSTONE et al., 2004; MORGAN, 1994; STARTUP,
1988). Porém, nas racas Persa e Himalaia, 0 sequestro pode aparecer como doenca estromal
primaria, sem haver historico de manifestacdo de HVF-I nem de outras alteracfes oculares ou
danos ao epitélio da cornea (Figura 3) (FEATHERSTONE et al, 2004).

Figura 3: Sequestro de cérnea em felino da

raca Persa

Fonte: Veterinary Ophthalmology, 5th ed. [2013].

Dos 80 casos de sequestro corneano encontrados neste estudo retrospectivo, 64
pacientes eram Persas (80%) - dentre eles, dois tiveram acometimento bilateral - 17 Himalaios
(21,25%), nove S.R.D. (11,25%), trés Exoticos (3,75%), dois Siameses (2,5%) e um British
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Shorthair (1,25%). A idade dos pacientes variou entre 11 meses a 13 anos. A maioria
encontrava-se entre dois e seis anos de idade no momento do diagndstico.

A ceratopatia Florida Spots (Figura 4) foi a terceira causa mais frequente para a
procura por atendimento oftdlmico em felinos com ceratopatias, com 56 casos (17,1%). Trata-
se de uma doenca corneana assintomatica que se apresenta como opacidades Unicas ou
mdaltiplas no estroma corneano, radialmente simétricas, de coloragdo branca a acinzentada e,
geralmente, bilaterais (MACHADO, 2004; STILES, 2013). Esta doenca foi primeiramente
descrita por Tucker e colaboradores (1979) no Sul da Florida e a principal suspeita era de que
ela fosse causada pelo fungo Rhinosporidium sp., devido as suas caracteristicas clinicas e
histoldgicas. Contudo, outros estudos ndo foram capazes de isolar nenhum agente infeccioso e
ainda sdo necessarias mais pesquisas a respeito da origem desta ceratopatia, visto que ela ndo
é responsiva a antibioticos e corticosteroides (MARTIN, 2010; STILES, 2013).

Figura 4: Florida Spots em felino
S.R.D.

Fonte: Prof. Dr. Jodo Antonio Tadeu

Pigatto - Servico de Oftalmologia
Veterinaria da UFRGS [2017].

De acordo com Machado e colaboradores (2004), em estudo realizado no HCV-
UFRGS com felinos levados para atendimento por motivos diversos, foi estatisticamente
significativa a prevaléncia de Florida Spots em gatos S.R.D. e em gatos que mantinham
contato com outros gatos, sugerindo possivel agente etiologico transmissivel. Neste estudo
retrospectivo, observou-se que mais de 90% dos animais acometidos eram S.R.D. Embora néo
cause danos ao epitélio da cérnea, inflamacéo ocular, dor, desconforto ou deficiéncia visual
(NASISSE, 1994; BARROS; SAFATLE, 1997; STILES, 2013), esta ceratopatia

correspondeu a uma parcela significativa dos atendimentos oftdlmicos de felinos no periodo
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avaliado, demonstrando que opacidades facilmente visiveis na cornea sdo motivo de
preocupacdo para muitos tutores de felinos.

A adesdo de alguma porcao da conjuntiva palpebral, bulbar ou da terceira palpebra a
ela mesma ou, no que concerne este trabalho, a cornea, é chamada de simbléfaro (STILES,
2000; ANDREW, 2001; ORIA; LAUS, 2009). E esperado que as adesdes ocorram ap6s um
quadro grave ou cronico de ulceragdo, com exposicdo de tecido conjuntivo e necrose epitelial
(STILES, 2000; LITTLE, 2012). A aparéncia da lesdo é caracteristica, mas sua gravidade ira
depender do local e extensdo das adesbes (LITTLE, 2012). Esta condi¢cdo correspondeu a 38
casos deste estudo (11,6%) e observou-se que 86,8% dos pacientes trazidos para consulta com
esta afeccdo tinham até um ano de idade. Filhotes acometidos pela primo-infecgdo por HVF-I
frequentemente desenvolvem conjuntivite, quemose, ceratite ulcerativa e infeccdo bacteriana
secundaria, fatores que aumentam muito as chances de desenvolvimento do simbléfaro
(STILES, 2013). A acdo citolitica do virus nas células e a exposicdo da substancia prépria
predispdem a adesdo dos tecidos (MAGGS, 2005; ORIA; LAUS, 2009).

A perfuracdo ocular é uma importante urgéncia oftalmologica na medicina veterinéria
qgue pode acontecer devido a um trauma ocular agudo ou, mais frequentemente, como
consequéncia de uma Ulcera de cdrnea complicada que progride para descemetocele e termina
por se romper completamente (SLATTER, 2005). No presente estudo, 30 pacientes (9,2%)
foram diagnosticados com perfuragdo ocular, 25 eram S.R.D. e cinco eram Persas. A idade
dos felinos acometidos variou entre 20 dias a 20 anos, havendo 10 pacientes com até um ano
de idade e seis com mais de 10 anos, demonstrando a ampla distribuicdo etaria desta afeccao.

A ceratoconjuntivite eosinofilica proliferativa felina correspondeu a 3,4% dos
atendimentos (11 casos). A idade dos pacientes acometidos variou entre um e 12 anos de
idade e 91% deles eram S.R.D. Esta doenca acomete a cOrnea, mas pode se estender pela
conjuntiva adjacente e, em alguns casos, até a terceira palpebra. A lesdo inicia-se por uma
neovascularizacdo corneana superficial préxima ao limbo e, progressivamente, a lesdo torna-
se proliferativa, de coloracdo branca a rosada e os sinais de desconforto - blefarospasmo e
secregdo ocular - tendem a ficar cada vez mais evidentes (STILES, 2013; DEAN; MEUNIER,
2013).

Embora incomum em felinos, a ceratoconjuntivite seca (CCS) € a doenca do sistema
lacrimal mais importante da espécie. Diferentemente dos cées, o padrdo hereditario de doenca
imunomediada ndo foi estabelecido e a doenca herpética sempre deve ser considerada nos
gatos com esta afecgdo (STILES, 2013; MARQUES et al., 2008). A maioria dos gatos

desenvolve uma CCS transitoria durante a doencga viral ativa que geralmente se normaliza



14

apos a resolucdo dos sinais clinicos. Contudo, alguns permanecem com a producdo lacrimal
baixa (STILES, 2000). Acredita-se que uma conjuntivite grave possa ocluir o ducto excretor
ou ocasionar uma inflamacgéo intensa das glandulas lacrimais que diminua a producdo da
porcdo aquosa do filme lacrimal. A replicacdo do virus ainda pode acarretar na destruicao de
células caliciformes e diminuir a producio de mucina (NASISSE et al., 1989; ORIA et al.,
2012). A CCS representou 1,5% dos atendimentos nos 10 anos analisados, com cinco casos.
O diagnostico se da pelos sinais clinicos associados ao Teste Lacrimal de Schirmer (TLS),
cujo valor normal médio para gatos é de 17mm/min, mas animais sem nenhum sinal clinico
podem apresentar valores de até 5Smm/min sem necessidade de tratamento (VEITH et al.,
1970; WATERS, 1994; ANDREW, 2001).

As ceratites punctatas podem apresentar-se uni ou bilateralmente como defeitos
superficiais do epitélio corneano. O centro das lesdes puntiformes cora-se com fluoresceina.
Sinais clinicos de desconforto ocular sdo observados, como blefarospasmo e epifora e a
vascularizagdo da cérnea pode ocorrer em casos cronicos. Esta patologia pode ser induzida
por inumeras condicBes de risco tais como: exposi¢cdo crbnica da cdrnea em pacientes
submetidos a anestesia geral, ceratites de exposicdo em racas braquicefalicas e devido ao uso
de anestésicos topicos. (LAUS; ORIA, 1999). Houve apenas um atendimento deste tipo de
ceratite no periodo avaliado (0,3%), de um felino S.R.D. de dois anos de idade.

Um caso (0,3%) de laceracdo de cornea decorrente de trauma foi documentado no
periodo avaliado. O paciente era um felino fémea, S.R.D., de seis anos de idade. As
laceracdes palpebrais sdo mais comuns em felinos do que as corneanas e na sua maioria sdo
decorrentes de brigas (STILES, 2013).

Acredita-se que este trabalho tenha importancia do ponto de vista epidemiolégico a
respeito das doencas de cornea em felinos, visto que nao ha estudos com esta abordagem na
literatura. Uma vez que diversas ceratopatias podem levar o paciente a cegueira, informacdes
sobre as doengas da cornea mais prevalentes em felinos sdo de grande valor para a medicina
veterinaria, pois auxiliam na realizacdo cada vez mais rapida e eficiente do correto

diagnostico e, consequentemente, do tratamento mais adequado,
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4 CONCLUSOES

Concluiu-se que as afecgdes de cornea em felinos representaram mais de 50% dos
motivos para procura por atendimento oftalmologico e que as afeccdes mais prevalentes da
populacdo avaliada foram ceratite ulcerativa, sequestro de cOrnea e a ceratopatia Florida
Spots. Também foi possivel concluir que a ceratoconjuntivite seca, doenga muito comum em

caes, tem baixa prevaléncia em felinos.
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