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RESUMO

A Pododermatite Asséptica Difusa ou Laminite € uma sindrome inflamatéria
onde ocorrem alteragbes nas laminas do casco, esta afec¢cdo atinge de maneira
individual a espécie equina, oriundo do excesso de exercicio, obesidade, doencgas
sistémicas, patologias locomotoras e disturbios metabdlicos. Os equinos com esta
sindrome demonstram dificuldade de locomocao, claudicagao, dor e alteracbes em
variados sistemas. O diagnostico se da através dos sinais clinicos, alteragdo na
temperatura do casco e presenga de pulso nas artérias digitais palmares. Ja o
tratamento € baseado na diminuigcdo da inflamacédo, dor e melhora da perfusao
periférica. Trata-se de uma das mais importantes enfermidades dos equinos devido
sua alta taxa de mortalidade. O objetivo deste trabalho é relatar o caso de um equino
que se encontrava estabulado, sem exercer atividade fisica, obeso e com niveis
elevados de carboidratos na alimentagdo, que apds ser submetido a um excesso de
exercicio, apresentou rabdomidlise, posteriormente um quadro agudo de laminite
nos quatro membros. O tratamento baseou-se em crioterapia, fluidoterapia de
suporte para estabilizar sua hidratagdo, para minimizar a dor e a inflamagao no
membro do animal. Apds as 48 horas de tratamento pode-se perceber a diminuigdo
do pulso das artérias digitais palmares e conseguiu-se reverter o quadro de laminite,
porém devido a quantidade de medicamento utilizado, ocasionaram danos a mucosa
intestinal permitindo assim a absorgdo de endotoxinas e outros compostos téxicos,
com isso desencadeou uma diarréia intensa, que nao apresentou sucesso com a
fluidoterapia medicamentosa, levando o animal a um quadro de choque e
consequentemente a obito.
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1 INTRODUGAO

A Pododermatite Asséptica Difusa ou Laminite € uma sindrome inflamatoria
onde ocorrem alteracbes nas laminas do casco, sendo também uma doenca
perivascular periférica que se manifesta por uma diminuicdo na perfusao capilar no
interior do membro, gerando a anastomose arteriovenosas, isquemia e necrose das
mesmas, demonstrando dificuldade de locomocgao, claudicacao, dor e alteracbes em
variados sistemas (REIS, 2014). Esta afecg¢ao atinge de maneira individual a espécie
equina, oriundo do excesso de exercicio, obesidade, doengas sistémicas, patologias
locomotoras e disturbios metabodlicos (RADOSTITS, 2014). O principal sinal clinico é

a dor, seguido de claudicacdo, aspecto de “pisar em ovos”, relutdncia em se
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movimentar e sensibilidade aumentada ao pingcamento do casco. Ocorre aumento de
temperatura na parede do casco, consequente aumento da pulsagado das artérias
digitais. Também podem ser observados tremores, ansiedade, aumento na
frequéncia cardiaca, respiratéria e da temperatura corpérea, além de mucosas
congestas (STASHAK, 1994). Na maioria das vezes somente os membros toracicos
sao afetados, ja que dao apoio a mais da metade do seu peso, com isso 0 animal
coloca seu peso nos posteriores, proporcionando um alivio da dor, porém em casos
mais graves pode afetar os quatro membros do animal (HOOD, 1999). Na fase inicial
(aguda) verificam-se anorexia, depressdo, taquicardia, mucosas congestas,
claudicacéo, dor na pinga do casco, mudancga de apoio dos membros, hesitacdo em
movimentar-se e aumento de temperatura na regido da parede do casco. Ja numa
fase cronica, associado aos sinais da fase aguda, evidenciam-se grau de
claudicagdo mais rigoroso, dor severa e continua, relutancia severa em movimentar-
se ou adocdo de decubito e sinais de deformacgdo do casco (deslocamento da
falange distal, deformacao da parede, ruptura de sola), podendo ocorrer perda de
tecidos corneos (LASKOSKI, 2016). O progndstico é de dificil estabelecimento uma
vez que esta ligado a resposta do animal ao tratamento instituido, se apresentar
algum grau de rotagdao da falange e a ocorréncia de um processo infeccioso
(NASCIMENTO, 2015). O objetivo deste trabalho é relatar o caso de um equino que
se encontrava estabulado, sem exercer atividade fisica, obeso e com niveis
elevados de carboidratos na alimentagado, que apds ser submetido a um excesso de
exercicio, apresentou rabdomidlise, posteriormente um quadro agudo de laminite

nos quatro membros.

2 METODOLOGIA (MATERIAL E METODOS)

Para realizacdo deste trabalho foi utilizado um equino da raga crioula, o
mesmo se encontrava estabulado, sem exercer atividade fisica, obeso e com niveis
elevados de carboidratos na alimentagdo, que apds ser submetido a um excesso de
exercicio, apresentou um quadro de rabdomidlise (degeneragdo muscular),
posteriormente um quadro agudo de laminite. O animal foi conduzido para Clinica e
Reprodugao Intensiva de Equinos (CRIE), localizada no municipio de Hulha
Negra/RS, para entdo dar inicio ao tratamento. Ao realizar o exame fisico constatou-
se que havia pulso das artérias digitais palmares nos quatro membros do animal, foi
realizado exame radiografico, onde ndo mostrava rotagao de terceira falange, o que

tornava o prognodstico reservado. O tratamento baseou-se em crioterapia,
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fluidoterapia de suporte para estabilizar sua hidratagdo, para minimizar a dor e a
inflamacdo no membro do animal, foi utilizado flunixim meglumine (0,5 a 1,1mg/kg,
duas vezes ao dia, via intravenosa) que € um antiinflamatério nao esteroidal
(AINES), o mesmo age na inibicdo da ciclooxigenase, reduzindo a produc&o de
prostaglandinas, apresentando um efeito de anti-endotoxinas. Também foi utilizada a
fenilbutazona (2,2 a 4,4mg/kg, via intravenosa a cada 12 horas). Em doses menores
os dois podem ser associados no tratamento, tanto pela agao antiinflamatéria e
analgésica da fenilbutazona, quanto no efeito anti-endotoxinas. Ultilizou-se ainda
DMSO, que é um antiinflamatério que sequestra radicais hidroxila e diminui o
edema, devendo ser administrado na dose de (0,1 a 1,0 g/kg IV). Para melhorar o
fluxo de sangue digital foi utilizado acepromazina (0.03-0.06 mg / kg, q 6-8 h, IM). O
acido acetilsalicilico administrado, na maioria das vezes, na dose de 10 a 20 mg/kg
PO a cada 48 horas, inibe irreversivelmente o ciclo oxigenase plaquetaria e, por
conseguinte, a produgao de tromboxana, o que deve diminuir a agregagao
plaquetaria e a vasoconstricdo. Foi utilizado omeprazol na dose de (20g a cada
12hs) para reduzir a acidez gastrica e proteger a mucosa. E para complementar o
tratamento também foi usado a pentoxfilina na dose de (4,4mg/kg a cada 12hs) cuja
acao vasodilatadora periférica, melhora circulagdo e liberagdo de oxigénio. A
crioterapia tem um efeito hipometabdlico, podendo ser um grande limitador da
gravidade das lesbes, pois a taxa metabdlica e de consumo de oxigénio sao
inversamente proporcionais a temperatura. Os membros afetados foram colocados

em um pé-de-luvio de agua e gelo, por 48 horas ininterruptamente.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Apods as 48 horas de tratamento pode-se perceber a diminuigdo do pulso das
artérias digitais palmares e conseguiu-se reverter o quadro de laminite, porém
devido a quantidade de medicamentos que o mesmo estava utilizando, ja estavam
causando danos a mucosa intestinal permitindo assim a absor¢do de endotoxinas e
outros compostos tdxicos, com isso desencadeou uma diarréia intensa, que nao
apresentou sucesso com a fluidoterapia medicamentosa, levando o animal a um
quadro de choque e consequentemente a 6bito. O uso de AINEs por um longo
periodo pode provocar doencas inflamatérias intestinais e causar dano tecidual
(como ulceras) no trato gastrointestinal baixo. Estima-se que 34%-46% dos usuarios
de AINEs sejam portadores de alguma lesdo gastrointestinal que, mesmo

assintomatica, representa riscos hemorragicos graves ou perfuracdo. Esses
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medicamentos estdo associados a diversos eventos indesejaveis, dentre estes
eventos incluem sintomas como desconforto gastrico, dispepsia, diarréia (mas
algumas vezes constipagao), sangramentos de estdmago e duodeno, (HAWBOLDT,
2008). A crioterapia causa um profundo efeito hipometabdlico sendo o mecanismo
mais importante para limitar a gravidade das lesdes, pois a taxa metabdlica e de
consumo de oxigénio sao inversamente proporcionais a temperatura. (POLLITT C.C,
2008). A realizacao de radiografia para confirmagao do diagndstico, bem como o seu
acompanhamento em diversas fases da abordagem do paciente, € de fundamental
importancia para o auxilio no tratamento a ser escolhido ou definir o prognéstico.
Mediante a anamnese e o exame fisico, priorizou-se o exame de imagem, para
descobrir a possivel rotacdo de falange, auxiliando na rapida intervengao terapéutica

e melhor prognostico do caso (SILVA, 2013).

4 CONCLUSAO

Ao concluir o presente trabalho, pode-se observar a importancia da crioterapia
correlacionada a fluidoterapia medicamentosa no tratamento de laminite,
proporcionando uma vasodilatagao periférica e diminuicdo da temperatura do casco.
Ja o0 uso de medicagdes por um periodo prolongado de tempo pode ocasionar danos
na mucosa intestinal quando utilizado de maneira prolongada sem as devidas
precaucdes de protecdo gastrica podendo levar o animal a um quadro severo de
diarréia e consequentemente de desidratacdo pela perda continua de eletrdlitos

levando o animal a um quadro de choque hipovolémico, e posteriormente a ébito.
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