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Teza de doctorat intitulata ,,Diagnosticul encefalopatiilor la cdine” a avut ca motivatie

descrierea celor mai iIntalnite afectiuni ale encefalului la cdine si gasirea celor mai eficiente
mijloace de diagnosticare a acestora.

Teza se extinde pe parcursul a 249 pagini si este structurata in doua parti reprezentative:
prima parte, studiul bibliografic al tematicii, reprezinta 28.11% din economia lucrarii si partea a
doua a cercetarilor proprii ocupa 71.79% din volumul lucrarii. Rezultatele obtinute sunt sustinute
prin 74 figuri si 30 tabele.

Prima parte, intitulata ,,Stadiul actual al cunoasterii” reprezinta studiul bibliografic
succint cu privire la tehnicile de diagnostic folosite in afectiunile encefalului la ciine. Aceasta
parte este structuratd in patru capitole ce descriu importanta semnalmentelor si amamnezei in
evaluarea clinica a cainelui cu afectiuni intracraniene si utilizarea testelor paraclinice, a
examenelor imagistice avansate (computer-tomografia si rezonanta magnetica nucleard) si a
electrodiagnosticului in investigarea cainilor cu encefalopatii. Informatiile obtinute in urma
acestui studiu au fost folosite ulterior in elaborarea, interpretarea si compararea rezultatelor
obtinute in cercetarile proprii.

Primul capitol intitulat ,, Importanta semnalmentelor si amamnezei in evaluarea clinica a
cdinelui cu afectiuni intracraniene” este o scurtd descriere a predispozitiilor legate de rasa,
varsta si sex In dezvoltarea anumitor tipuri de encefalopatii, precum si o trecere in revistd a
rolului pe care il are anamneza amanuntitd in orientarea diagnosticului de afectiune
intracerebrala. Tot in acest capitol se regaseste si clasificarea bolilor neurologice in functie de
modul, varsta de aparitie si evolutia semnelor clinice.

In capitolul Il cu titlul ,,/mportanta testelor paraclinice in diagnosticul afectiunilor
intracraniene la cdine” se prezintd modificarile sangvine si ale lichidului cefalorahidian ce apar
n diferite tipuri de encefalopatii.

Capitolul III abordeaza ,, Importanta examenelor imagistice avansate in diagnosticul
afectiunilor intracraniene la cdine”, prezentand totodata comparativ avantajele si dezavantajele
pe care le ofera computer-tomografia si rezonanta magnetica nucleara in explorarea encefalului.

Capitolul 1V, Importanta examenelor electrofiziologice in diagnosticul afectiunilor

intracraniene la céine” realizeaza o scurta trecere in revista a informatiilor pe care le putem
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obtine in urma testdrii potentialelor auditive evocate (testul BAER) si electroencefalografiei
(EEG), precum si a principalilor factori care influenteaza rezultatele obtinute.

Partea a Il-a ,,Cercetari proprii” este compusa din 4 capitole 1n care sunt prezentate si
discutate rezultatele cercetarilor realizate.

Capitolul V ,, Cercetari privind incidenta afectiunilor intracerebrale la cdine si
descrierea semnelor clinice intdlnite” este un studiu realizat in perioada octombrie 2009- iulie
2013 pe un total de 2407 caini dintre care 82 cu encefalopatii, care au fost prezentati la Clinica
medicali a Facultitii de Medicind Veterinaria lasi. In aceastd perioadd, rata prevalentei
encefalopatiilor la cdine in raport cu morbiditatea totald a fost de 3.47% (82 din 2366 ciini) si In
raport cu morbiditatea determinata de problemele neurologice a fost de 19.34% (82 din 424
caini). Din totalul encefalopatiilor au predominat afectiunile emisferelor cerebrale si talamusului
cu 51.22% din cazuri, urmate de afectiunile intracraniene multifocale cu 25.61% din pacienti si
sindromul vestibular la 21.95%. Cea mai mica pondere a avut atrofia cerebeloasd diagnosticata la
1.22 % din caini. In cadrul cainilor cu afectiuni ale emisferelor cerebrale si talamusului, epilepsia
cu origini necunoscute (EON) a fost diagnosticata la cei mai multi indivizi (40.48 % din cazuri),
urmatd de afectiunile tumorale (30.95 % din caini) si hidrocefalia congenitald (16.67 % din
animale). Procente mai scazute s-au inregistrat in cazurile de atrofie cerebrald (7.14%) si
afectiuni traumatice (4.76%). Asemandtoare literaturii medicale au fost datele privind distributia
categoriilor de afectiuni ale emisferelor cerebrale si talamusului in functie de varsta de
prezentare la consultatie a cainilor. Astfel, s-a constatat cd in hidrocefalia congenitalda media de
varsta a fost cea mai mica (3.85 luni), urmata de cea a cainilor diagnosticati cu EON (41.58 luni)
si de cea a pacientilor cu tumori cerebrale (113.54 luni). Cea mai mare medie de varsta a fost
inregistrata in cadrul grupului de pacienti cu encefalopatii atrofice (180 luni). Tn randul cainilor
cu afectiuni intracraniene multifocale, 42.86% din cazuri au prezentat traumatisme cerebrale, iar
38.1% din pacienti au fost diagnosticati cu encefalopatii inflamatorii. Bolile tumorale au fost
prezente la 3 pacienti (14.28%), iar cele vasculare la un caz (4.76%). Referitor la semnele
clinice, la majoritatea cainilor acestea au fost caracteristice fiecarui tip de encefalopatie, dar unii
caini au prezentat tablouri clinice nespecifice. Astfel, in cazul unui céine cu hidrocefalie
congenitald, singurele deficite neurologice s-au instalat la varsta de 42 de luni, fiind localizate la
nivelul membrului posterior drept. Acest fapt, a demonstrat, ca in unele cazuri, hidrocefalia
congenitald evolueaza asimptomatic sau cu semne neurologice nespecifice. Semne neurologice

interesante s-au constatat la cainele cu meningiom chistic, la care s-a observat anizocoria cu
2
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midriaza pupilei drepte, protruzia a ploapei a Illa si ptoza discretd a pleoapei inferioare a
ochiului drept, in absenta deficitelor nervului facial sau a ramurii motorii a nervului trigemen.
Semnele neurologice prezente la acest cdine au fost puse pe seama leziunilor unilaterale
cerebelare in special cele care afecteazi nucleii cerebelosi mediali. Tn boala Iui Carré, leziunile
intracerebrale au aparut si In absenta semnelor clinice ale afectarii encefalului. Mai mult, in
absenta manifestirilor nervoase au existat modificiri de compozitic a LCR. In encefalita
necrozantd semnele clinice au indicat afectarea concomitentd a emisferelor cerebrale si
trunchiului cerebral, leziunile trunchiului cerebral neputand fi evidentiate prin examenul CT
datorita numeroaselor artefacte de la acest nivel. Acest fapt, demonstreazd importanta
examenului neurologic in stabilirea localizarii leziunilor in encefalopatii.

Capitolul VI cuprinde un ,,Studiu privind importanta semnalmentelor, datelor
intracraniene la cainii cu crize epileptiforme” Acest studiu retrospectiv, a fost realizat in cadrul
“Queen Mother Hospital, The Royal Veterinary College of London”, a carui arhivd medicala a
fost consultatd perioada ianuarie 2008- februarie 2012. A fost identificat un numar de 404 caini
care au prezentat crize epileptiforme, dintre care 258 cu afectiuni functionale si 146 cu leziuni
encefalice structurale. Dintre acestia din urma, 11 clini au fost diagnosticati cu leziuni
structurale simetrice si 135 cu leziuni structurale asimetrice. Identificarea diferitilor factori
asociati unui anumit tip de encefalopatie cu origine intracraniana s-a bazat doar pe utilizarea
semnalmentelor animalului, descrierea crizelor de catre proprietar si examenul neurologic.
Factorii cu cel mai mare grad de predictibilitate ai leziunilor encefalice functionale (sensibilitate
82.1%, specificitate 83.9%) au fost: varsta de debut a crizelor sub 72 de luni, aparitia episoadelor
de crize singulare, simetrice si rezultatul normal la examenul neurologic interictal. O situatie
contrard a fost semnalata in cazul leziunilor structurale asimetrice unde varsta de debut a crizelor
peste 72 de luni, aparitia episoadelor de crize in cuib, asimetrice si rezultatele examenului
neurologic interictal modificate simetric sau asimetric, au cel mai mare grad de predictibilitate
(sensibilitate 92.3%, specificitate 72.7%). Factorii identificati cu cel mai mare grad de
predictibilitate al leziunilor structurale simetrice au fost varsta de debut a crizelor si rezultatele
examenului neurologic interictal modificate simetric. Singura rasd predispusa la un risc crescut
pentru dezvoltarea leziunilor encefalice asimetrice a fost rasa Boxer. Atunci cand Boxerii au avut
prima crizd peste varsta de 72 de luni, au manifestat crize asimetrice si In cuib si examenul

neurologic a prezentat modificari, leziunile structurale asimetrice au foSt prezise cu o
3
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sensibilitate de 92.7% si o specificitate de 75.8%. Prin acest studiu s-a demonstat cd numai
varsta de debut a crizelor si rasa nu pot fi utilizati pentru a distinge epilepsia cu origini
necunoscute de leziunile encefalice simetrice sau asimetrice. Clinicianul poate prezice cu 0 mare
acuratete tipul de encefalopatie folosind o anamneza cat mai completa care include si informatii
despre lateralitatea crizelor precum si rezultatele examenului neurologic realizat riguros.
Capitolul VII intitulat ,, Studiu privind importanta examenelor de imagistica in
diagnosticul afectiunilor intracraniene la cdine” este alcatiut din 3 subcapitole. Primul
subcapitol reprezinta un ,Studiu privind importanta examenului computer-tomografic n
diagnosticul afectiunilor intracraniene la caine” realizat pe un numar de 22 de caini dintre care
45.45 % au fost diagnosticati cu encefalopatii neoplazice, cate 13.64 % cu anomalii congenitale,
encefalopatii inflamatorii sau EON, 9.09% cu encefalopatii degenerative si 4.54% cu
encefalopatii traumatice. Diagnosticul de hidrocefalie congenitala, nu s-a putut stabili numai pe
baza existentei la examenul CT a ventriculomegaliei in absenta unui proces care sd genereze
cresterea dimensiunilor ventriculare, Ci prin coroborarea acestor aspecte imagistice cu prezenta
semnelor neurologice specifice patologiei cercbrale. Atrofia cerebralda s-a caracterizat in
imaginile CT prin marirea ventriculilor cerebrali si a apeductului mezencefalic, prezenta unor
lacune de LCR in interiorul substantei cerebrale, largirea girusurilor cerebrale si a spatiului
subarahnoidian. In encefalopatia traumatici imaginile CT au relevat marirea apeductului
mezencefalic, care s-a datorat fie unei obstructii a sistemului ventricular situatd posterior, fie
hidrocefalici ex vacuo instalata in urma distrugerilor tisulare primare sau secundare
traumatismului. Imaginile CT din encefalita necrozanta, au relevat prezenta a numeroase zone
diseminate la nivelul ambelor emisfere cerebrale, hipodense fatd de parenchimul inconjurator
care nu se intensificau la administrarea substantei de contrast. Una dintre aceste zone era situata
in continuarea ventricolului lateral drept. De asemeni, S-a observat marirea spatiului
subarahnoidian si largirea santurilor cerebrale. Meningiomul s-a caracterizat CT printr-o
localizare extraaxiald, la nivelul lobilor frontali, avand o baza largd de implantare, un aspect
hiperdens comparativ cu parenchimul inconjurdtor si prezentand un edem peritumoral de
dimensiuni extinse. Un aspect particular s-a constat in incarcarea cu substanta de contrast, care s-
a realizat neuniform, in mod obisnuit imaginea CT post contrast a meningiomului fiind omogena.
Dimensiunile meningiomului chistic erau extinse, acesta fiind situat de la nivel infratentorial
pana la nivelul lobului temporal stang. Imaginile CT au relevat prezenta unei componente

tumorale propriu-zise (izodensa cu tesutul cerebral si care se incdrca uniform cu contrast) si a
4
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unui chist hipodens. Imagistica CT in cazul hemangiosarcomului era una neobisnuita datorita
neintensificarii acestuia la administrarea substantei de contrast. in cazul a 7 tumori cerebrale,
imaginile CT fiind polimorfe comparativ cu parenchimul cerebral (hipo, izo sau hiperdense) erau
comune cu ale altor afectiuni. In aceste cazuri pentru stabilirea diagnosticului de encefalopatie
tumorald a fost necesara coroborarea datelor examenelor neurologic si/sau LCR cu a celui
imagistic si cu durata de viatd si evolutia semnelor clinice dupa diagnosticare. n epilepsia cu
origini necunoscute si la doi céini cu encefalopatii inflamatorii in care s-a constatat exclusiv
prezenta crizelor epileptice, imaginile CT au relevat o anatomie encefalica normala, diferentierea
celor doua patologii ficandu-se pe baza examenului LCR si a evolutiei ulterioare a semnelor
neurologice.

Subcapitolul al doilea ,,Studiu privind importanta rezonantei magnetice nucleare in
diagnosticul afectiunilor intracraniene la cdine” a fost efectuat la 8 caini cu encefalopatii, dintre
care la 2 pacienti depistatandu-se prezenta hidrocefaliei, la 2 caini mase cerebrale, iar la 4 cazuri
imaginile RMN nu au depistat prezenta nici unei anormalitati. La examenul RMN, hidrocefalia
asociata cu siringomielia s-a caracterizat prin marirea in volum a tuturor ventriculilor cerebrali si
prezenta unor leziuni hipointense in T; si hiperintense in T, mai accentuate la nivelul vertebrelor
cervicale Cs, C4 si a primelor doud vertebre toracale. La un pacient imagistica RMN a evidentiat
prezenta unei zone hiperdense in T1 care nu se intensifica la administrarea de gandolinum,
situata in continuarea osului tentorium cerebelli, comprimand tesutul cerebelos si lobul occipital
drept si deviind linia mediana spre stanga. Diagnosticul diferential s-a realizat intre o proliferare
osoasd la nivelul tentorium cerebelli si meningiomul care poate apare la acest nivel. Tn
encefalopatia tumorald, secventa T; a relevat prezenta unei formatiuni hipointense, circulare,
care se intensifica post-contrast si exercita compresiune asupra ventricului lateral stang si deviind
spre stanga falx-ul cerebral. Tn T, formatiunea prezenta o hiperintensitate moderati, iar la
exterior avea un inel cu o hiperintensitate mai accentuata.

Ultimul subcapitol intitulat ,,Studiu privind importanta examenului ecografic in
diagnosticul afectiunilor intracraniene la cdine” prezintd imaginile ecografice realizate prin
fereastra fontanelei deschise fronto-parietale la 4 céini suspicionati de hidrocefalie congenitala.
In hidrocefalia avansati s-a observat ocuparea de catre ventriculii laterali, a aproximativ
intregului volum cranian, parenchimul cerebral fiind vizualizat ca o bandd hiperecogena la
nivelul falxului cerebral. S-a mai constatat absenta septului pelucidum, precum si lipsa

individualizarii ventriculului III si a tesutului cerebral inconjuritor. In stadiul incipient al
5
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hidrocefaliei congenitale s-a observat dilatarea ventriculului III, care a aparut chiar daca distensia
ventriculilor laterali nu era marcantd. La nivelul scizurii interemisferice delimitarea era realizata
printr-o banda ingusta hiperecogena.

Capitolul VI ,,Studiu privind importanta aspectelor electrodiagnostice in afectiunile
intracraniene la céine” este format din doua parti. In prima parte sunt prezentate rezultatele
obtinute in urma aplicarii testului potentialelor auditive evocate (testului BAER) la 11 cdini cu
diagnosticati cu sindrom vestibular central, la 5 cdini cu traumatisme craniene, la 3 cdini cu
hidrocefalie congenitald si la 7 caini care prezentau crize epileptiforme. La cainii cu sindrom
vestibular, modificarile morfologice ale undelor au fost prezente exclusiv in cazul celor cu
encefalopatii tumorale, demonstrand ca afectiunile tumorale au determinat cele mai profunde
modificari ale traseului BAER. Scaderea amplitudinii undei I obtinuta la cainii cu sindrom
vestibular nu a mai fost mentionatd in medicina veterinard. Aceastd modificare este pusa pe
seama ischemiei sau infarctelor de la nivelul cohleei, datorate compresiunilor pe artera labirintica
sau pe artera bazilard. La céinii cu hidrocefalie, la testul BAER s-au obtinut valori ale
amplitudinilor undelor III si V mai mari decat valorile de referintd indiferent de gradul
hidrocefaliei (incipientd sau avansatd). Aceste rezultate nu au mai fost obtinute in medicina
veterinard si au fost puse pe seama existentei inhibitiei neuronilor de la nivelul cortexului auditiv
sau a ciilor auditive descendente. In encefalopatia postvaccinald disparitia modificarilor
latentelor sau amplitudinilor undelor BAER la interval de 1.5 luni de la prima testare, a
demonstat remiterea leziunilor caii auditive de la nivelul trunchiului cerebral. Acest lucru arata
faptul ca testul BAER poate fi folosit ca un procedeu ieftin (in comparatie cu examenele
imagistice- RMN) pentru a urmari evolutia unei boli. In plus examenul BAER s-a dovedit a fi
superior CT-ului pentru detectarea leziunilor ciii auditive aflate la nivelul trunchiului cerebral
deoarece poate identifica si leziunile de mici dimensiuni (< 3mm) situate la acest nivel. La
cainele cu accident vascular modificarea latentelor undei V prezintd semnificatie in evolutia
bolii, prezenta anomaliilor traseului BAER fiind asociatd cu un prognostic grav. In urma acestui
studiu se poate concluziona ca testul BAER a avut la pacientii cu sindrom vestibular o
sensibilitate de 54.55% si o specificitate de 45.45%, la pacientii cu traumatisme cranio-cerebrale
o sensibilitate de 60% si o specificitate de 40%, iar la cei cu crize epileptiforme o sensibilitate de
57.14% si o specificitate de 42.86%.

A doua parte a acestui capitol este un ,,Studiu privind importanta electroencefalografiei in

afectiunile intracraniene la caine (EEG)” care a fost realizat la 9 cdini care prezentau crize
6
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epileptiforme. Examenul EEG a relevat prezenta modificarilor specifice crizelor epileptiforme la
2 cazuri cu EON si la 2 céini cu epilepsie simptomatica. Dintre descarcarile epileptiforme
interictale a fost identificata numai prezenta varfurilor generalizate, la nici un pacient nefiind
identificate undele ascutite sau complexele varf-unda. Activitatea de fundal a EEG consecutiva
sedarii cu medetomidind a fost dominatd de prezenta undelor teta si delta, in timp ce undele alfa
si beta au fost mai putin intalnite. Situarea descdrcarilor paroxistice interictale in limite foarte
largi in medicina veterinara comparativ cu cea umana se datoreaza folosirii diferitelor protocoale
anestezice, unor doze diferite de anestezic, unui protocol diferit in Tnregistrarea undelor EEG
(numarul diferit de electrozi si timpul diferit de inregistrare), precum si folosirii unui anumit tip
de medicatie in tratamentul epilepsiei.

Capitolul IX cuprinde “Concluziile generale si recomandarile” care rezultd in urma

realizarii studiilor din componenta tezei.



