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RESUMO

Beckman, Pedro Henrique Cardoso. Calcificacdo de cartilagens alares e cistite secundaria
em equino - Relato de caso. 2019. 40f. Trabalho de Concluséo de Curso (Graduacdo)- Curso

de Medicina Veterinaria, Centro Universitario Luterano de Palmas, Palmas- TO, 2019.

A calcificacdo das cartilagens alares € uma enfermidade muito frequente que acomete o
aparelho locomotor dos equinos. Vérias sdo as causas que levam a esta enfermidade, como
traumas, excesso de exercicios, dietas desbalanceadas, dentre outras. Devido a dor intensa e
dificuldade de locomocgdo, disturbios secundarios podem surgir no animal, como
emagrecimento intenso, anemia e cistite. O presente trabalho relata um caso de um paciente que
devido a um trauma em regido de digito e subnutrido, foi atendido no Hospital veterinario do
Centro Universitario Luterano de Palmas (HV-CEULP/ULBRA). O paciente veio para
atendimento apresentando dor intensa em membro tordcico esquerdo, claudicacdo e
emagrecimento. Com a suspeita clinica, historico e exames complementares confirmatérios,
diagnosticou-se o paciente com calcificacdo das cartilagens alares e cistite hemorragica, foi
instituido o tratamento em que o animal recebeu uma dieta composta racdo balanceada e feno
ad libitum, antibioticoterapia com uso de Penicilina e Enrofloxacina, além de Fluxinin
Meglumine, Bionew e Omeoprazol. O animal ainda recebeu casqueamento e ferrageamento
corretivo com uso de ferradura mais larga que a estrutura do seu casco, com a finalidade de
afastar os taldes. Apos o tratamento que foi considerado um sucesso terapéutico, o animal teve
melhora substancial em seu escore corporal e ndo apresentava mais claudicacdo, melhorando

substancialmente a qualidade de vida do paciente.

Palavras-chave: Cartilagens alares. Calcificacdo. Cistite.



ABSTRACT

Beckman, Pedro Henrique Cardoso. Horse cartilage calcification and secondary cystitis in
horses - Case report. 2019. 40f. Course Conclusion Paper (Undergraduate) - Veterinary

Medicine Course, Lutheran University Center of Palmas, Palmas-TO, 2019.

Calcification of the cartilage is a very common disease that affects the locomotor apparatus of
horses. There are several causes that lead to this disease, such as trauma, excessive exercise,
unbalanced diets, among others. Due to severe pain and difficulty in walking, secondary
disorders may arise in the animal, such as heavy weight loss, anemia and cystitis. The present
paper reports a case of a patient who, due to a trauma in the digit and malnourished region, was
treated at the Veterinary Hospital of the Lutheran Palmas University Center (HV-CEULP /
ULBRA). The patient came for treatment with severe left chest pain, lameness and weight loss.
With clinical suspicion, history and confirmatory complementary exams, the patient was
diagnosed with calcification of the cartilage and hemorrhagic cystitis. Treatment was instituted
in which the animal received a diet composed of balanced feed and hay ad libitum, antibiotic
therapy with the use of Penicillin and Enrofloxacin, plus Fluxinin Meglumine, Bionew and
Omeoprazol. The animal also received corrective hoofing and shoeing using a horseshoe wider
than its hoof structure, in order to remove the beads. After treatment that was considered a
therapeutic success, the animal had a substantial improvement in its body score and no longer

lameness, substantially improving the patient's quality of life.

Keywords: Wing bones. Calcification. Cystitis.
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1- INTRODUCAO

Na América Latina, o Brasil € o detentor do maior rebanho de equideos, com rebanho
de oito milhdes de cabegas, movimentando R$ 7,3 bilhdes por ano, e ainda gerando de forma
direta e indireta 3,2 milhdes de empregos (GUERRA, 2008). Por muitos anos 0s equinos
foram utilizados como meio de transporte, porém estes tém conquistado também outras
formas de atuacéo, com alto indice de crescimento na area de lazer, esporte e utilizado em
terapias. Porém a maior parcela dos equideos no Brasil, em torno de 5 milhGes sdo utilizados
para trabalho, principalmente para 0 manejo dentro da bovinocultura (MAPA, 2014).

O equino € um animal de trabalho e seu valor depende das condi¢Bes de seus
membros, portanto a conformacdo é um fator importante na sanidade dos membros e pode
determinar a vida util de um equino. A dinamica da locomocao de um equino é influenciada
por inGmeros fatores, como saude do animal, nutricdo, treinamento, forma fisica e
conformacdo, sendo que a conformacgdo é o Unico fator que ndo pode ser alterado por
completo, pelo fato de ser herdado (STASHAK,2006).

Os equinos séo animais ungulados, ou seja, apoiam-se apenas sobre as extremidades
de seus membros, mais precisamente sobre 0s cascos, 0 casco é um estojo corneo que confere
protecdo e sustentacdo a extremidade do membro equino, composto de estruturas
queratinizadas, com a mesma origem da pele, com caracteristicas de resisténcia e
flexibilidade que Ihe confere capacidade de adequacdo as mais diferentes condigdes de
superficie (WILSON & WELLER, 2011).

Em condicBes naturais, existe uma sincronia perfeita entre crescimento e desgaste do
casco, pois 0 equino encontra-se em constate movimentacdo, no qual promove o atrito,
levando ao desgaste, que se equivale a taxa de crescimento, que é de aproximadamente 0,6
alcmamés. Ao iniciar a domesticacdo e manejo pelo homem, houve uma desordem nesse
equilibrio, pois os animais permanecem grande parte do tempo confinados, o que reduz
grandemente o desgaste, ou ainda submetidos a realizarem exercicios sobre superficies que
promovem grande atrito (DYSON, 2011).

Além das estruturas 6sseas, o digito é composto por tenddes e ligamentos, 0s quais
sdo submetidos a fendmenos de estresse proprios da velocidade, inércia e do peso do equino.
Para diminuir o efeito desse estresse, o equino desenvolveu, dentro do estojo corneo, um
sistema de dissipacdo da energia, formado pelo coxim digital e as cartilagens alares
(WILSON & WELLER, 2011).

As cartilagens alares podem apresentar processos de calcificacdo de significancia
clinica (SHERLOCK & MAIR, 2006). Sabe-se que, por vezes, terminam alterando a
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distribuicdo normal da energia, potencializando o risco de ocorréncia de lesdes nos tecidos
moles circunvizinhos, seja por transmissao da vibragdo por entre os ligamentos que ancoram
as cartilagens ao digito, ou devido ao atrito direto com estruturas proximas
(STASHAK,2006).

O incremento da qualidade dos aparelhos de imagem, tais como o ultrassom, permitiu
a obtencdo de diagnosticos mais precisos relacionados as estruturas digitais. A partir disso,
observou-se que o termo “sindrome” para designagao da dor e claudicagdo de origem podal
estava obsoleto (DYSON, 2011).

Levando em consideracgéo que a calcificacdo das cartilagens alares produza distorgéo
na distribuicdo da carga exercida sobre o digito, consequentemente, incorrendo em maior
estresse nas estruturas circunvizinhas, predispondo-as a lesdo, o presente estudo tem o
objetivo de relatar sobre um caso acompanhado no Hospital veterinario do Centro
Universitario Luterano de Palmas (HV-CEULP/ULBRA), em que o animal apresentava
calcificacdo das cartilagens alares, denotando desde o diagnoéstico, tratamento e resultados
obtidos e as complicacdes secundarias causadas devido a desordem do aparelho locomotor

do animal.
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2-OBJETIVOS
2.1 - OBJETIVO GERAL
O objetivo deste trabalho de concluséao de curso, é relatar sobre um caso de um equino

com historico de ferimento perfurante no digito, claudicacdo grave e emagrecimento.

2.2 - OBJETIVOS ESPECIFICOS
e Descrever o quadro clinico do equino atendido, bem como a etiopatogenia da doenca;
e Relatar a consulta clinica e confirmac&o diagndstica da casuistica;
e Relatar sobre as causas do emagrecimento progressivo;
e Relatar sobre as doencas secundarias a lesdes podais;
e Relatar o tratamento realizado no animal;

e Discutir os resultados e a eficacia do tratamento escolhido.
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3-METODOLOGIA

Trata-se de um relato de caso realizado no Hospital Veterindrio do Centro
Universitario Luterano de Palmas (CEULP/ULBRA), na cidade de Palmas-TO de um
equino, SRD, com 12 anos de idade que apresentava claudicacéo, e mediante historico, sinais
clinicos, exames fisicos como radiografias e ultrassonografias, deu-se o diagnostico de
calcificacdo grave das cartilagens alares, deformacédo da Ungula, excesso de sola e talGes, e
durante o exame clinico foi constatado que o animal portava cistite hemorragica e anemia.
Portanto, foi realizado uma pesquisa bibliografica acerca do assunto e descrito todo o

tratamento realizado no animal para a correcdo de todas as suas patologias.
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4 - REVISAO DE LITERATURA

4.1 — ANATOMIA DIGITAL EQUINA

A evolucdo e adaptacdo dos animais com a finalidade de adequacdo a sua vida
cotidiana é fato concreto, O Equus obippus, descendente mais proximo dos equinos atuais,
apresentavam em seus membros toracicos quatro digitos e nos membros pélvicos trés digitos.
Com a evolucéo surgiu o Equus caballus (ALVES et al., 2008), animais com membros
altamente adaptados, podendo percorrer longas distancias em baixas velocidades ou curtas
distancias em grande velocidade (WILSON & WELLER, 2011). Tais adaptacdes também
permitiram o galope em terrenos rochosos e secos, tal agdo é possivel mediante ao estojo
coérneo forte que protege as estruturas mais frageis e sensiveis alocadas no seu interior
(POLLIT, 2016). A falange distal, as cartilagens, as articulacdes, 0s 0ssos sesamoides,
tenddes, vasos sanguineos, ligamentos e nervos sdo estruturas protegidas por este estojo
cérneo (BUDRAS et al., 2009).

O casco dos equinos é formado por: parede, sola, bulbo e ranilha. Também chamada
de muralha, a parede do casco quando o animal estd em posicao quadrupedal é a parte visivel,
sendo dividida em pinga, tales e quartos (BUDRAS et al., 2009), sendo composta por trés
camadas: estrato externo, estrato médio e estrato interno (STASHAK, 2006).

Os digitos dos equinos sdo inervadas por nervos ndo mielinizados e nervos mielinizados
na proporcdo de quatro para um. As fibras nervosas imunorreativas aos neuropeptidios sdo
distribuidas por toda sua estrutura através da derme, do tecido conjuntivo do digito, dos 0ssos
sesamoides e da falange distal (PARKS, 2003).

Os 0ss0s que constituem a extremidade do digito equino sdo as falanges (proximal, média
e distal) e o sesamoide distal, também chamado de navicular (CELESTE & SZOKE, 2005)

Juntamente a falange distal encontra-se as cartilagens ungueais, apresentando
aproximadamente 50% de sua borda distal intimamente conectada ao processo palmar da falange
distal (PARKS, 2003). As cartilagens ungueais possuem um formato de losango e sdo formadas
de cartilagem hialina, porém em animais com idade entre 4 a 5 anos, sua borda medial
desenvolve fibrocartilagens (PARKS, 2006). Sendo feixes brancos fibrocartilaginosos e de
tecidos fibrosos facilmente observaveis em torno do tecido adiposo, tecido elastico amarelado

ou das fibras colagenas que constituem o coxim digital (BOWKER, 2011).
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4.1.1 — Nomenclatura
No membro pélvico, existe a regido do tarso, enquanto no membro toracico logo
abaixo do antebraco é chamado de carpo. As por¢des distais a estes recebem a mesma

nomenclatura: boleto, quartela e casco (Figura 1), por serem semelhantes (ROMAO, 2005).

Figura 1. Nomenclatura externa das regides dos membros anteriores (esquerda) e
posteriores (direita) dos equinos.

antebrago  pema

_~joeino

canely

boie0 — ——
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—— s —m—————

“ <
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Fonte: ASHDOWN (2012).

Na regido do Il metacarpico se encontra a canela, sendo no membro posterior mais
alongada e mais estreita. Posteriormente se encontra o boleto que corresponde a zona de
articulacdo do metacarpo ou metatarso-falangica. Abaixo do boleto, existe um estreitamento
onde se localiza a base 6ssea da primeira falange chamada de quartela. O casco que também
é denominado de unha ou Ungula, as porc¢des dorsais, laterais e mediais que constituem a
maior por¢do que forma a muralha, caudalmente se encontra os taldes (LANCA, 2006).

A regido que toca ao solo, € chamada de sola sendo dividida em quatro por¢des: pinca
ou ponta do digito, sendo a por¢do mais cranialmente, ombros, quartos e na regidao mais
caudalmente se encontra o taldo (Figura 2). Realizando a ligacdo entre sola e taldes se
encontra a ranilha que se divide em: ponta, corpo e ramos (ROMAO, 2005).
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Figura 2. Por¢des distais do casco de equino (vista ventral).
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Fonte: ASHDOWN (2012).

4.1.2 — Osteologia digital equina
As articulagdes interfalangeanas e o casco possuem quatro 0ssos em sua formacéo:

falange distal, média e proximal e 0 0sso navicular (Figura 3).

Figura 3. Ossos do digito equino (vista lateral). 1) falange proximal; 2) falange média; 3)
falange distal; 4) osso sesamdideo proximal; 5) 0sso sesamoideo distal.

Fonte: PARKS (2003).

A primeira falange, também nomeada de falange proximal é um osso longo, situado
entre 0 3° metacarpiano ou metatarsiano e a falange média, como pode ser observado na
figura 4 (POLLIT, 2016).
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Figura 4. Falange proximal equina: vista caudal (esquerda) e vista dorsal (direita).

Fonte: ASHDOWN (2012).

A 22 falange (Figura 5), também chamada de falange média é um osso achatado e
curto, estando localizado entre as falange proximal e a distal. A largura deste 0sso é maior
que a sua altura (POLLIT, 2016).

Figura 5. Falange média equina: vista caudal (esquerda) e vista cranial (direita).

Fonte: ASHDOWN (2012).

O osso navicular é encontrado em localizagdo palmar a juncéo das falange distal e
média estando em intimo contato com as duas. Possui formato de barco e seu eixo
longitudinal se apresenta no sentido transversal em relacdo ao do membro (POLLIT, 2016).

A 3% falange ou falange distal (Figura 6) € um o0sso esponjoso localizado todo dentro
do casco do animal, no qual apresenta varios canais que contem vasos sanguineos, esta

falange se comunica com 0sso adjacente apenas por uma extremidade. N&o possuindo cortex
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ou cavidade medular e a sua conformacdo anatdmica acompanha o modelo do casco
(BUDRAS et al., 2009).

Figura 6. Falange distal: vista dorsal (esg. em cima), lateral (dir. em cima), proximal (esg.

em baixo), ventral (dir. em baixo). 1) face parietal; 2) face articular; 3) face solear.

Fonte: ASHDOWN (2012).

4.1.3 — Artrologia digital equina

A articulacdo interfalangeana proximal (AIP) é uma articulacdo simples, em que a 22
falange se articula com a 1? falange. Em paralelo, a articulacao interfalangeana distal (AID)
é uma articulacdo complexa estando envolvida o 0sso navicular, a 32 falange e a 22 falange.
Sendo que cada 0sso tem articulagdo com os outros dois; porém, ha pouco movimento na
articulacdo entre a falange distal e 0 osso navicular (PARKS, 2003).

A AIP sendo uma articulacdo diartrodial, é composta pela parte proximal da 22
falange e parte distal da 1? falange, passando por ela dorsalmente o tendédo digital extensor
longo, juntamente com ramos do ligamento suspensério e ligamentos colaterais da AIP, que
servem para dar estabilidade a esta mesma articulagéo em sentido sagital (BAXTER et al.,
2011).

4.1.4 — Anexos Cutaneos

Formada por parede, sola e ranilha, o casco € uma estrutura projetada para resistir ao
desgaste do tempo, suportando o peso do animal e absorvendo o impacto dos exercicios,
assim minimizando danos ao aparelho locomotor (PARKS, 2003).

A parede também chamada de muralha, € dividida em: ping¢a, quartos e taldes. Os

taldes é a denominacdo dada as continuagdes das barras do casco. A muralha reveste a parte
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anterior, as partes caudais e parcialmente as partes posteriores da porcdo distal do dedo
(BUDRAS et al., 2009).

A sola também denominada palma se for toracica ou planta de for pélvica tem o
formato céncavo, assim assentando no bordo da parede e na ranilha, sendo constituido por
tecido corneo de menor consisténcia se comparado a muralha. A regido de unido entre sola
e muralha é chamada de linha. A ranilha possui formato de cunha e completa o espaco entre
os taldes (BUDRAS et al., 2009).

4.2 — CARTILAGENS ALARES

O entendimento da interacdo entre as estruturas constituintes do digito, durante o
impacto ao solo, é fundamental para se compreender os mecanismos de dissipacdo da
energia, assim como as consequéncias da ineficiéncia desse processo. A porcao palmar do
digito é constituida de diversas estruturas as quais atuam na sustentacdo do digito e,
consequentemente, do membro do equino, formando parte integral dos mecanismos de
dissipacdo de energia (BOWKER, 2011).

Integram estas estruturas, as cartilagens do digito (também conhecidas como
cartilagens laterais, colaterais, alares ou ungulares), o coxim digital, a ranilha ou cunha
cornea, e a extensa rede vascular. A conformacdo, estrutura e aspecto morfofuncional do
digito apresentam variacao individual. Neste &mbito, a capacidade de dissipacdo de energia
difere de animal para animal, ou em um mesmo animal, dependendo do estado de higidez
do seu sistema locomotor (BOWKER, 2011).

As cartilagens medial e lateral do digito estendem-se como laminas verticais, desde
a superficie palmar da falange distal, até os bulbos dos talGes. Neste nivel, observa-se o
coxim digital entre as duas cartilagens, projetando-se até a superficie solear da falange distal.
No seu interior existem tratos fibrosos irradiados (térus digital) os quais conectam o tendao
flexor profundo dos dedos a superficie axial das cartilagens (BOWKER, 2011).

Associada a cada cartilagem existe uma rede vascular complexa, constituida pelas
vénulas da falange distal as quais se conectam com aquelas da parede do casco. A drenagem
venosa forma um sistema hidraulico, o qual se acredita que provenha o mecanismo de
dissipacdo de energia do digito no impacto, impedindo que as forgas geradas sejam
transmitidas aos 0ssos e demais constituintes do digito (teoria hemodinamica). Especula-se
que animais com a rede microvascular (sistema hidraulico) mais desenvolvida sejam mais
eficientes em dissipar energia (BOWKER, 2011).
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4.2.1 — Calcificagdo das cartilagens alares

A calcificacdo das cartilagens alares (CCA), vem sendo estudada na Europa ha mais
de 170 anos. Em 1906, Witte reportou a prevaléncia de 94% em 1100 equinos de tracéo, 0s
quais trabalhavam caminhando ou trotando sobre superficies duras nas cidades
(HEDENSTROM et al., 2014). A alta transmissdo hereditaria desta condicdo é bem
conhecida em diferentes ragas. Atualmente, para o diagnostico do quadro, o exame
tradicional do casco, por palpacéo, tem sido complementado com técnicas de imagem tais
como radiografia, cintilografia e ressonancia magnética (HEDENSTROM et al., 2014).

A interagdo entre o tamanho do casco, estrutura fisica do animal, carga de trabalho e
fatores ambientais € tida como o principal fator predisponente para a ocorréncia de CCA.
Equinos com desvio axial dos cascos, aparentemente, apresentam maior predisposi¢do a
condicdo (SERGIO et al., 2002). Nestes casos, as cartilagens laterais acabam sendo mais
afetadas e, normalmente, nota-se assimetria em relagdo a estrutura ipsilateral. Nas ragcas mais
leves, o inicio da calcificacdo é mais dependente da idade. No entanto, em animais de tracao
ndo ha predilecdo por faixa etaria para o inicio das manifestacdes clinicas. Nesses, 0S
primeiros sinais de CCA podem ser percebidos por volta dos sete anos, estendendo-se até 0s
12 a 15 anos. Nos equinos da raca Brasileiro de Hipismo, os primeiros indicios da alteracao
foram identificados em animais a partir de 15 meses (SERGIO et al., 2002).

Diferentes escalas foram propostas para classificar a CCA, com base nas alteragdes
radiograficas decorrentes do quadro em equinos de raca, se destacando a Escala de
Ruohoniemi (HEDENSTROM et al., 2014). Apesar disso, 0 impacto dessas alteracdes no
desempenho do animal ainda n&o foi elucidado.

Normalmente, a calcificagdo comeca nos angulos laterais da falange distal ou em um
centro isolado. Alguns equinos podem apresentar mais de um centro de calcificacdo entre a
metade proximal e distal da cartilagem alar. Tanto a base da cartilagem quanto o ponto de
unido com o centro de calcificagcdo secundario permanecem em constante remodelagéo e sdo
0s sitios mais comuns de ocorréncia de lesdo primaria na cartilagem. Possivelmente, isso se
deve pela presenca de um mecanismo de alavancas na regido de transicdo tissular. Além
disso, a base da cartilagem, especificamente, é tida como local de concentracdo de forcas
(DYSON & MURRAY, 2010).

A CCA néo deve ser considerada um mero achado radiogréafico, pois pode predispor
a lesBes primarias na cartilagem ou em estruturas contiguas a ela, tornando-se a causa da
claudicagédo (DYSON & MURRAY, 2010). Em estudo com animais da raca Ardennais,
observou-se remodelamento da borda dorsal da falange média e distal. Creditaram-se estas



23

alteracOes a possivel concentracdo de forgas sobre estruturas como os ligamentos colaterais
e capsula articular da articulagdo interfalangica distal (AID) e tenddo extensor comum dos
dedos (LEJEUNE et al., 2006).

4.2.1.1 — Escala de Ruohoniemi

Para conseguir avaliar o grau de calcificacdo das cartilagens alares, foi desenvolvido
um sistema de mensuracdo por meio de avaliacdo radiografica. O membro a ser
diagnosticado deve ser colocado sobre uma plataforma de madeira, em altura adequada para
obtencdo de imagem radiografica em projecdo dorsopalmar-0°, com ponto focal na
articulacdo interfalangica distal. A defini¢do do grau de CCA deve ser feita em referéncia ao
0sso sesamaide distal (HEDENSTROM et al., 2014).

Na escala de classificacdo do grau de calcificacdo da cartilagem alar segundo
Ruohoniemi, define-se: Grau 0 quando € ausente de calcificacdo, inclinagdo sagital, Grau 1:
Calcificagdo até o nivel do espaco articular palmar da falange distal. Grau 2: Calcificacdo
proximal ao espaco palmar articular da falange distal. Grau 3: Calcificacdo até a borda
proximal do osso navicular. Grau 4: Calcificacdo proximal ao 0sso navicular, até a metade
distal da segunda falange. Grau 5: Calcificacdo superando a metade da falange media
(HEDENSTROM et al., 2014).

Figura 7 — Vista dorsopalmar a 0°, evidenciando calcificacdo das cartilagens alares em 15
equinos com sinais clinicos de dor palmar, segundo escala de graduacdo proposta por
Ruohoniemi et al. (1993).

A. Calcificac@o simétrica grau 1 (linha vermelha); B. Calcificagdo simétrica grau 2 (linha vermelha); C.
Calcificagdo assimétrica grau 2 (linha verde) e grau 3 (linha vermelha); D. Calcificacdo assimétrica grau 4

(linha verde) e grau 5 (linha vermelha). Fonte: BUDRAS et al., 2009.
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4.3 - DISTURBIOS SECUNDARIOS CAUSADOS POR PROBLEMAS PODAIS

Os equinos séo animais que precisam de muitos nutrientes em sua, com mudangas
apenas nas quantidades de acordo com seu estagio na vida, peso, estagio reprodutivo e sua
finalidade. Os nutrientes basicos necessarios sdo: agua, carboidratos, gorduras, proteina,
minerais e vitaminas (DITTRICH et al., 2010).

A dieta sendo equilibrada supre as necessidades nutricionais e energéticas dos
animais, mantendo eles com pelos hidratados e brilhantes, além de apresentar um bom escore
corporal. Porém um animal que apresenta doencas podais, apresenta dificuldade para a busca
a alimentos, e assim ndo obtendo uma dieta equilibrada de nutrientes para sua correta
fisiologia, podendo acarretar a este animal um progressivo emagrecimento (VIEIRA, 2012).

A Cistite bacteriana ¢ uma das doencas secundarias recorrentes em animais
acometidos por doencas podais, 0s quais ndo ingerem alimentos e agua em quantidade
adequada devido a dor e déficit motor. Sendo, basicamente, a inflamacéo e infec¢cdo da
vesicula urinéria da bexiga. Com Sinais clinicos de polidria, oliguria, estrangUria, hematUria
e/ou pidria. (BAXTER et al., 2011).
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5—-RELATO DE CASO

Foi atendido no Hospital Veterinrio do Centro Universitario Luterano de Palmas,
no dia 05/09/2019, um paciente da espécie equina, SRD, macho, castrado, de pelagem
tordilha, com 12 anos de idade, pesando 304 kg apresentando claudicacdo grave em membro

torécico esquerdo e caquético.

Figura 8. Paciente da espécie equina, SRD, macho, castrado,
de pelagem tordilha e caquético.

| [—

Fonte: Hopitl Veterinario do Centro
Universitario Luterano de Palmas, 2019.

5.1 - ATENDIMENTO CLINICO

No setor de clinica médica de grandes animais (CMGA) do HV CEULP/ULBRA,
deu inicio ao atendimento clinico do paciente, em que o tutor relatou como queixa principal
que o animal apresentava claudicacdo grave do membro toréacico esquerdo (MTE), fato este
mencionado que devido a um acidente de perfuracdo de sola ocorrida a 90 dias, e que este
trauma havia sido notado e tratado com anti-inflamatdrios diversos, porém sem sucesso no
tratamento.

O tutor relatou ainda que o animal devido a dificuldade de se locomover, e 0 mesmo,
ser criado em regime extensivo de pastejo, ndo alimentava-se suficientemente, e este

apresentava caquético.
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Durante a inspecdo do animal, notou-se que o animal era de comportamento docil,
com atitude alerta, apresentava pelo corpo algumas feridas e escaras, porém nao apresentava
sinais de dor abdominal e nem distensdo abdominal, ainda durante a inspecéo foi encontrada
a presenca de ectoparasitas.

No exame fisico do paciente, verificou-se que as mucosas estavam normocoradas,
tempo de preenchimento capilar de 2°, animal normohidratado, subnutrido, linfonodos
examinaveis sem alteracdo e temperatura retal de 36,7°C, anotando-se os dados na ficha de

parametros do animal, conforme a tabela 1.

Tabela 1. Pardmetros do paciente durante atendimento clinico, no Hospital Veterinario.

PARAMETROS VALORES

Estado Nutricional Subnutrido
Frequéncia Cardiaca 34 bpm
Frequéncia Respiratoria 28 mpm
Hidratacao Normohidratado
Linfonodos Nao reativos
Mucosas Normocoradas
Temperatura Retal 36,7°C

TPC 2'

Fonte: Prontuarios do Hospital Veterinario do Centro Universitario Luterano de Palmas.

Na auscultacdo cardiaca notou-se ritmo sinusal e bulhas normofonéticas,
apresentando frequéncia cardiaca de 34 bpm. Na auscultacdo pulmonar apresentou
frequéncia respiratdria de 28 mpm.

Durante exame fisico especifico do membro toracico esquerdo, notou-se aumento de
temperatura em regido da coroa do casco e aparente calcificacdo das cartilagens alares do
MTE.

Foi solicitado exames complementares de radiografia do membro toracico esquerdo,

hemograma e ultrassonografia, para confirmacdes diagnosticas.
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Ao exame radiografico (Figura 9) pode-se verificar que na coroa do casco
apresentava um aumento de volume, sendo o local onde ocorre aumento de temperatura,
sugerindo calcificacdo das cartilagens alares, e esta calcificacdo é mais grave em face medial
que na lateral. Nota-se também que existe uma distancia muito longa da sola da falange até
a sola do casco, fazendo que os taldes estrangulem o casco, aumentando a pressao em taléo
e gerando dor ao animal. Pode ser observado também na figura 9, as setas indicam o local
de calcificacdo das cartilagens alares, sendo na cartilagem medial uma calcificacdo de grau

Il e na cartilagem medial de grau V.

Figura 9. Exame radiografico do membro torécico esquerdo (MTE) de animal acometido

com calcificacdo das cartilagens alares (setas) em projecdo dorsopalmar.

Fonte: Prontudrios do Hospital Veterinario do Centro
Universitério Luterano de Palmas, 2019.

No exame ultrassonografico, pode ser observado conforme a imagem 10, um
espessamento e irregularidades na parede vesical foi encontrado, a espessura da vesicula do
animal acompanhado foi de 1,13 cm sendo que o normal para a espécie € de 0,2 cm, ou seja
0 animal estava acometido por uma cistite, de carater hemorragico, pois verificou-se

hematuria.
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Figura 10. Exame ultrassonogréfico de equino, apresentando espessamento da mucosa

vesical (1,13 cm) denotando inflamagéo.

No Hemograma, conforme podemos observar na tabela 2, o animal devido a sua

deficiéncia alimentar apresentou anemia normocitica hipocrémica.

Tabela 2. Hemograma de equino, macho, 12 anos de idade, atendido no Hospital Veterinario

do Centro Universitario Luterano de Palmas.

PARA RO ADO OR DE R R A
Eritrdcitos (x10¢/mm3) 54 7al3

Hemoglobina (g/dl) 1,6 10a18

Hematdcrito (%0) 25 32248

VCM 46,3 37a50

HCM 1,6 12a15

CHCM 6,4 31la35

Leucdcitos 5400 7000 a 14000

Plaquetas (x103/mm?) 156 100 - 600

Fonte: Prontuérios do Hospital Veterinario do Centro Universitario Luterano de Palmas

Portanto, com os exames fisicos, anamnese e resultados dos exames complementares,

pode-se diagnosticar o animal com calcificacdo das cartilagens alares, cistite hemorragica e

anemia.
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5.2 -TRATAMENTO

Apobs o animal ser diagnosticado com calcificagdo das cartilagens alares e cistite
hemorragica, o mesmo foi encaminhado ao setor de internacao de grandes animais do Centro
universitario Luterano de Palmas, e primeiramente objetivou-se o tratamento da cistite
hemorréagica e melhora do escore corporal do animal, recebendo uma dieta composta racao
balanceada 4 kg/dia, TID e feno ad libitum para posteriormente realizar o tratamento da
calcificacao das cartilagens alares.

O tratamento se iniciou no dia no dia 07 de setembro de 2019 e consistiu em
antibidticoterapia com uso de Penicilina na dose de 30 mil Ul/kg via IM, 3 aplica¢des com
intervalo de 3 dias, e Enrofloxacina 2,5 mg/kg/SID por via intravenosa por 7 dias.

Nos dias 10 e 11 de setembro, foi administrado por via intravenosa, Fluxinin
Meglumine na dose de 1mg/kg. Posteriormente, no periodo de 13 a 16 de setembro, dia em
que o animal recebeu alta, 0 mesmo recebeu Bionew 10 ml/IV/SID e Omeoprazol
10g/VVO/SID.

O animal recebeu casqueamento e ferrageamento corretivo com uso de ferradura

mais larga que a estrutura do seu casco, com a finalidade de afastar os tal6es.

Figura 12. Cascos de animal acometido com calcificagdo das cartilagens alares com

intervalo de 40 dias ap0s inicio do tratamento.

. 1 A7 VIR o

; DR gt R R IY
A. Animal no dia do atendimento clinico inicial. B. Animal apds receber
casqueamento e ferrageamento. Fonte: Hospital Veterinario do Centro

Universitario Luterano de Palmas, 2019.

-
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No Haras, apods ter recebido alta do Hospital Veterinario no dia 16 de setembro de
2019, o animal continuou seu tratamento com ferrageamento continuo dos cascos e
alimentacdo com concentrado de grdos comercial 4 kg/dia, TID e volumoso ad libitum.

Apds 40 dias o animal como ndo apresentava mais claudicacéo, e seu escore corporal

teve grande melhora, o mesmo foi liberado (Figura 13).

Figura 13. Animal acometido com calcificacdo das cartilagens alares e cistite hemorragica.

T Ao 5B TR L

S5 _c& Sy

A. Animal no dia do atendimento clinico inicial. B. Animal ;apéé’40 dias de tratamento.
Hospital Veterinario do Centro Universitario Luterano de Palmas, 2019.
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6 — DISCUSSAO

A calcificacdo das cartilagens alares é uma enfermidade muito comum na clinica de
equinos, tendo algumas racas maiores predisposic¢des, incluindo principalmente as racas de
grande porte. Os membros toracicos sdo os mais acometidos e o significado clinico desta
condicdo permanece ainda sobre questionamentos. Fémeas parecem ser mais suscetiveis que
0s machos ao desenvolvimento desta condicdo e a calcificacdo da cartilagem lateral €
superior a da cartilagem medial (BAXTER et al., 2011).

Tais alterac6es ocorre de forma mais intensas em animais com menos de trés anos de
idade, e posteriormente a essa idade, o quadro clinico tende a se estabilizar (HEDENSTROM
et al. 2014).

Em um estudo de Buchelli (2018), foram avaliados 30 membros toréacicos de equinos,
sendo que em 25 casos, 0 que representa 83,33% dos casos 0s animais apresentaram algum
grau de calcificacdo das cartilagens alares. Como foi o caso atendido no Hospital veterinario
do Ceulp/Ulbra em que o animal apresentava claudicagdo no membro torécico esquerdo e
posteriormente mediante exames complementares foi diagnosticado com calcificacdo das
cartilagens alares.

Neste mesmo estudo, Buchelli (2018) avaliou oito machos, em que em 87,5% destes
apresentaram sinais de alteracdo em sua estrutura, enquanto que em sete fémeas avaliadas,
todas elas, ou seja 100% das fémeas apresentavam alteracdes. Porém em estudo de
Ruohoniemi et al. (1993), ele avaliou 87 equinos finlandeses com calcificacdo das
cartilagens alares, observando maior incidéncia em fémeas (34,3%) quando comparada a
machos (11,9%) dos casos.

A incidéncia de calcificacdo das cartilagens alares de grau 2 € maior em comparagao
aos outros graus de acometimento, no estudo de Buchelli (2018), em cinquenta cartilagens
alares identificadas com sinais de calcificacdo, 22% apresentavam alterac@es de grau 1, 58%
apresentava alteracOes de grau 2, 4% com calcificagdes de grau 3, 6% com calcificacdo de
grau 4 e 10% com calcificacdo das cartilagens alares de grau 5, segundo a escala de
Ruohoniemi et al. (1993).
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Figura 14 — Incidéncia de calcificacdo das cartilagens alares, de acordo com a escala de
Ruohoniemi et al. (1993), apds imagens radiogréficas de membros tordcicos de quinze

animais com sinais clinicos de dor.

BGraul MEGrau2 MEGrau3 Grau4d4 BGraub

Fonte: Adaptado de BARSANT]I, 2006.

A observacdo do animal urinando pode ser um procedimento Util para identificar
supostos distarbios no sistema urinario do animal, porém para um diagnostico mais preciso,
sd0 necessarios a realizacdo de varios exames que incluem: urinalise, urocultura, radiografia
ou ultrassonografia do trato urinario (BARSANTI, 2006).

O exame de ultrassom auxilia para um correto diagnostico de infeccBes no trato
urinario dos equinos, devido a propiciar informacgdes referente a topografia, dimenséo,
anatomia interna da bexiga e aspecto da urina, em funcdo de localizacéo superficial da bexiga
e a propriedade acustica da urina (VAC, 2004).

Para uma avaliacdo microbioldgica rapida de urina em seres humanos existem métodos
como a cultura em lamina, sendo comumente utilizada na clinica medica, porem este método
ainda é pouco utilizado dentro da rotina da clinica médica de herbivoros. Nestes casos o
diagndstico por imagem € o ultrassonografico sendo a melhor opgdo na maioria dos casos,
pois este método permite a visualizacdo eficaz da parede da bexiga e do contetdo presente
nesta (BAXTER etal., 2011). Neste trabalho mediante exame ultrassonografico, foi possivel
verificar o espessamento da parede da bexiga, denotando inflamacdo da mesma e

confirmando a suspeita clinica de cistite hemorrégica.
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Existem diversas causas para a cistite em equinos. Sendo a mais comum a infecgéo
bacteriana, outras causas incluem pedras na bexiga, que friccionam na parede deste 6rgéo,
causando irritacdo, sangramento e até bloqueando parcialmente ou totalmente e a passagem
da urina. Tumores também podem gerar cistites, ocorrendo hemorragias, e algumas vezes
blogueando a urina. O diverticulo, outra causa da cistite, € um defeito anatbmico na vesicula
urinéria, em que uma bolsa é formada na parede da bexiga podendo ocorrer o crescimento
de bactérias na urina que se acumula nestas bolsas (VAC, 2004). No caso relatado, a causa

era bacteriana o que confirma ela ser a forma mais recorrente de cistite em equideos.
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7 - CONCLUSAO

Mediante a pesquisa bibliogréfica realizada sobra o caso acompanhado, pode-se notar
que a calcificagdo grave das cartilagens alares podem alterar a capacidade de amortecimento
dos digitos, e a saude do aparelho navicular, denotando alteracdes na locomocéo dos animais,
0 que causa dor severa, o predispondo a distUrbios secundarios como a cistite hemorragica
devido a sua dificuldade na busca por alimentos e sua falta de apetite.

Mediante os principais exames complementares para o caso acompanhado, foi
possivel diagnosticar o paciente e prescrever um correto tratamento. O tratamento teve boas

respostas pelo animal, com boa evolugéo clinica.
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