
Luísa Fonte Oliveira
Patologia Clínica
Mestrado em Medicina Interna de Animais de Companhia

12/2023

LCR   Líquido Cefalorraquidiano



Análise de LCR

Quando colher?

• Neurolocalização: Sistema Nervoso Central

• As alterações do LCR geralmente são pouco específicas mas permitem definir
diagnósticos diferenciais e opções terapêuticas.

• LCR normal não exclui a presença de patologia do sistema nervoso central.

Quando NÃO colher?

• Elevado risco anestésico; • Trauma cervical severo;

• Coagulopatia; • Aumento da pressão intracraninana.



Análise 30 a 60 minutos após a colheita!

Colher no máximo 0,2ml/kg ou 1ml/5kg                            

1 tubo EDTA +                            2 tubos secos

Contagem       Análise         PCR                       Proteína       Serologia      Cultura
celular        citológica           

1 tubo 
estéril!





Análise de LCR



Cisterna magna versus Cisterna lombar

Avaliação inclui:

1. Avaliação macroscópica

2. Análise quantitativa

a. Proteína

b. Contagem total de células nucleadas

c. Contagem de eritrócitos

3. Avaliação microscópica





AniCura CHV Porto

Análise de LCR



1. Avaliação macroscópica: translúcido e incolor

2. Análise quantitativa

a. Proteína: < 30 mg/dL cisterna magna; < 45 mg/dL cisterna lombar.

b. Contagem total de células nucleadas: 

c. Contagem de eritrócitos: variável – hemorragia vs iatrogénico

3. Avaliação microscópica: 

- Acelular 

- Poucos linfócitos e células mononucleares. 

Cão < 5 células/uL
Gato < 8 células/uL

Parâmetros normais



Turvo: 

> 400 eritrócitos/uL

> 200 células nucleadas/uL

Raskin & Meyer (2016)

Xantocromia: 

> 700 eritrócitos/uL

Raskin & Meyer (2016)

 

Avaliação macroscópica
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TIRA REATIVA 
DE URINA

TEOR EM 
PROTEÍNA

0 < 30 mg/dL

+1 30 mg/dL

+2 100 mg/dL

+3 300 mg/dL

+4 >2000 mg/dL

TEOR EM ALBUMINA:

Análise Quantitativa - Proteína



TEOR EM GLOBULINAS: 2 a 4 gotas de LCR + 1ml de ácido carbónico a 10%

Se turvo/positivo:
Concentração em 

globulinas 
> 50 mg/dl

Análise Quantitativa – Teste de Pandy



COLORAÇÃO DE CÉLULAS NUCLEADAS:
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4 Análise Quantitativa – Contagem celular
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CÉLULAS NUCELADAS:

1. Contar as células nos 9
quadrados grandes de um lado
da câmara;

2. Repetir a contagem do outro
lado da câmara;

3. Calcular a média dos valores
obtidos.

ERITRÓCITOS:

1. Contar os eritrócitos de ambos os
lados da câmara;

2. Calcular a média.

Valor médio x 1.1
=

Número de células/uL

Análise Quantitativa – Contagem celular



Análise Quantitativa – Contagem celular



Análise Quantitativa – Contagem celular



SEDIMENTAÇÃO CITOCENTRIFUGAÇÃO AUTOMÁTICA

Tempo

Custo

Avaliação Microscópica – Concentração celular



CITOCENTRIFUGAÇÃO MANUAL

Tempo            Custo

Concentração celular - Citocentrifugação



1

2 3

4

1- Concentrador celular (reutilizável)
2- Filtro (descartável)
3- Lâmina de vidro
4- Clip

Concentração celular – Citocentrifugação



100 – 200 uL de LCR

850-1150 rpm 
5 minutos

850 rpm 
8 minutos

Concentração celular – Citocentrifugação



Cão < 5 células/uL
Gato < 8 células/uL

LCR normal



LCR normal



LCR normal



TIPO CELULAR

Neutrofílica

=/> 70% neutrófilos

Mononuclear

=/> 70% mononuclear Linfocítica

=/> 70% linfócitos

Eosinofílica

10 – 20% eosinófilos

Mista

=/< 50% tipo celular

QUANTITATIVA

Ligeira

< 50 cel/uL

Moderada

50 -500 cel/uL

Severa

> 500 cel/uL

Pleocitose - Classificação



Peleteiro et al 
(2011) Lidel



 Patologias infeciosas:

- Bacteriana

- Fúngica : Criptococcus spp., Aspergillus spp.

- Vírica: Peritonite Infeciosa Felina (PIF), Esgana

 Patologias não infeciosas:

- Meningite-arterite responsiva a esteroides

- Neoplasia (meningioma) 

Pleocitose Neutrofílica



 Patologias infeciosas:

- Parasitário: Neospora caninum, 
Angiostrongylus vasorum

 Patologias não infeciosas:

- Meningoencefalite granulomatosa

- Neoplasia

Pleocitose Mononuclear



 Patologias infeciosas:

- Vírica: Raiva, Esgana

- Parasitária: Toxoplasma gondii, Neospora
caninum

 Patologias não infeciosas:

- Meningoencefalite necrotizante

Pleocitose Linfocítica



 Patologias infeciosas:

- Parasitária: Toxoplasma gondii, 
Neospora caninum

- Fúngica : Criptococcus spp.

 Patologias não infeciosas:

- Meningoencefalite eosinofílica

Pleocitose Eosinofílica



 Todas as patologias referidas anteriormente

Patologias infeciosas:

- Peritonite Infeciosa Felina (PIF)

 Patologias não infeciosas:

- Meningite-arterite responsiva a esteroides

- Meningoencefalite granulomatosa

- Neoplasia

Pleocitose Mista
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