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Resumo

Epilepsia & caracterizada como uma doenga cerebral cronica, onde ocorrem crises epilépticas
parciais ou generalizadas, em funcdo de descargas neuronais paroxisticas, recorrentes e
involuntarias, tendo ou ndo a perda da consciéncia, associada a movimentos e/ou contracdes
involuntarias. E classificada em idiopatica, sintomatica e sintomatica provavel. O termo cluster &
usado quando ocorrem duas ou mais crises continuas, dentro de 24 horas, em que o animal
recupera a consciéncia entre elas. Caso as crises durem mais que 5 minutos, ou entre elas o
animal nao recuperar a consciéncia, € denominado status epilepticus. O objetivo deste relato é
descrever um caso de controle de status epilepticus em um canino. O animal, canino, macho,
sem raca definida, 1 ano, deu entrada na clinica médica de pequenos animais do Hospital
Veterinario da UFLA, e segundo a tutora, ele foi diagnosticado com epilepsia idiopatica, estando
em tratamento ha 40 dias com Fenobarbital SID, e que, nos ultimos dias, ele apresentou diversas
crises. No exame fisico apresentou frequéncia respiratéria elevada, excitagdo, estado mental
alerta, sem alteracbes em marcha e nos pares de nervos cranianos, propriocepcdo e
saltitamento reduzidos em membros toracicos e ausente em membros pélvicos. Foi prescrito
nova dose de Fenobarbital, BID, por 30 dias, e Levetiracetam, TID, até o retorno (2 dias apds o
atendimento). No retorno, no momento da consulta, apresentou uma epilepsia focal, sendo
levado em atendimento emergencial para a UTI, onde entrou em status epilepticus, recebeu
diversas doses de Diazepam e Fenobarbital IV, sem sucesso no controle da epilepsia, e foi, por
fim, colocado em infusdo continua de Propofol por 6 horas. Ficou sobre observagao na clinica, e,
no dia seguinte, apresentou novas crises, foi entdo realizado o protocolo de loading de
Fenobarbital. Ap6s isso, o paciente nao teve mais episédios epilépticos, recebendo alta apés 5
dias de internacéo. Foi prescrito para casa Fenobarbital BID. No retorno, 10 dias depois, a tutora
referiu que o animal voltou ao seu comportamento normal e que nao apresentou mais episddios
epilépticos. No exame neurol6gico apresentou diminuigcdo da propriocepgao em membro toracico
direito e pélvico esquerdo, e reflexo pupilar a luz reduzido em ambos os olhos. Foi feita a
dosagem de Fenobarbital Sérico, constatando valores dentro da normalidade. Foi entdo mantida
a dosagem de fenobarbital, sendo marcado um retorno em 4 meses, ou em piora do quadro.
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