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Resumo

O presente trabalho teve como finalidade
comparar glicose de equinos internados com
sindrome codlica de tratamento clinico e
submetidos a laparotomia, além de encontrar
possiveis relacdes entre glicemia e prognéstico
de afeccdes do trato gastrointestinal. O estudo foi
realizado com 27 equinos e ndo houve alteragcédo
de glicose entre os grupos, assim como nao
houve alteracdo entre os diferentes momentos de
coleta em cada um dos grupos.

Introducao

A sindrome cdlica ou abdébmen agudo para
medicina equina ¢é considerada a maior
emergéncia, bem como a maior causa de
mortalidade em cavalos adultos. Sinais clinicos,
anamnese detalhada, achados na palpacao retal
e exames laboratoriais devem ser considerados
na escolha do tratamento, o qual pode ser clinico
ou cirdrgico, e o éxito esta relacionado a eficacia
do exame clinico, & obtencdo rapida de
informacdes diagndsticas e a rapida instituicao do
tratamento mais adequado (SOUTHWOOD,
2006). Cdlica é o nome que se da ao conjunto de
afeccbes do sistema gastrintestinal que geram
processos dolorosos, inflamatérios, isquémicos e
necréticos (WHITE; EDWARDS, 1999).

A célica é uma sindrome multifatorial que afeta
frequentemente os cavalos (LEWIS, 2000) e,
manejo nutricional inadequado culminando com
atonia gastrointestinal, esta entre as principais
causas (REED; BAYLY, 2000). Mesmo com toda
evolugdo no manejo desses animais, a sindrome
cllica ainda € considerada a afec¢cdo de maior
importancia na rotina clinica de equinos, sendo
tida como principal causa de estresse aos cavalos
e gastos financeiros aos proprietérios e criadores
(COHEN et al., 1995).

A cdlica deve ser tratada como emergéncia que
requer atendimento rapido e imediato, visando
analgesia e alivio dos sintomas, enquanto busca-
se a causa primaria e se determina o tratamento
mais adequado para cada caso.

Atualmente pesquisas vém sendo desenvolvidas
com objetivo de buscar parametros que auxiliem
na determinacdo da etiologia e progndstico da
sindrome colica equina, além de facilitarem a
escolha entre tratamento conservativo e
tratamento cirdrgico. A dosagem de glicose,
assim como de lactato, se inclui dentre esses
pardmetros, sendo um indicador da gravidade do
caso e do tipo de injdria intestinal (PAIM et al.,
2019). A hiperglicemia é achado comum em
equinos com cdlica e é associada a um pior
prognostico (URAYAMA et al., 2018), porém mais
estudos precisam ser realizados a fim de se
estabelecer o quanto pode ser considerada um
marcador do risco de mortalidade. Também néo
se sabe ainda se o controle glicémico é capaz de
melhorar as taxas de sobrevivéncia nesses
animais. Comumente equinos com sindrome
cblica desenvolvem sindrome de resposta
inflamatéria sistémica (SIRS) (QUEIROZ et al,
2018) e, de acordo com Bertin et al. (2018)
hiperglicemia esta presente, no momento de
admissdo, na maioria dos animais internados em
quadro de SIRS e esta associada a nao
sobrevivéncia.

Alimentag&o e producdo enddgena sdo descritas
como as principais fontes de glicose no
organismo do animal e, para manutengcdo da
concentracdo plasmatica apropriada, existe um
equilibrio entre utilizacdo e fornecimento,
regulado pelos hormdnios insulina e glucagon. A
glicose é o suprimento da glicélise juntamente
com NADH oxidado. Estudos conflitantes indicam
que, em cavalos enfermos, as dinamicas da
insulina e glicose sdo complexas, variando
conforme o estagio e severidade da afecgéo,
assim mais estudos podem gradativamente
elucidar as diferencas metabdlicas e enddcrinas
de pacientes criticos (HERZIG et al., 2012).
Estudos com glicemia em equinos adultos sao
poucos, mas ja demonstram sua importancia e
necessidade de pesquisas.
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Objetivos

O presente estudo teve como objetivo comparar
as concentracbes de glicose de equinos
internados com sindrome célica de tratamento
clinico as concentra¢cGes de glicose de equinos
submetidos a laparotomia, em diferentes
momentos experimentais ao longo do periodo de
hospitalizagdo. Teve ainda a finalidade de
encontrar possiveis relagbes entre aumento dos
niveis de glicose no sangue e progndstico de
afeccdes do trato gastrointestinal.

Materiais e Métodos

Foi realizada a dosagem sérica de glicose de 27
equinos internados no Hospital Veterinario do
Centro Universitario Bardo de Maua devido ao
quadro de Sindrome Codlica, tanto clinica quanto
cirdrgica. O presente trabalho foi aprovado pelo
Comité de Etica em pesquisa e experimentacio
animal (CEPan) do Centro Universitario Baréo de
Maua sob o nimero de protocolo 313/18. Para
tanto foi realizadas colheitas de sangue mediante
venipuncédo da veia jugular (Figura 1) externa com
agulha 25X8, em seringas de 10 ml. Na
sequéncia 4 ml de sangue foram acondicionados
em tubo contento fluoreto de sbédio para a
dosagem da concentracdo sérica de glicose. As
amostras de  sangue  foram enviadas
imediatamente ao laboratério (Figura 2) de
Andlises Clinicas do Hospital Veterinario do
Centro Universitario Bardo de Maua para
separacdo do soro que foi entdo congelado em

freezer - 18°C para anélise no mesmo laboratdrio
em Analisador Bioquimico Automético utilizando-
se kits comerciais da Labtest®.

As colheitas de sangue foram realizadas no
momento da admissédo e em diversos momentos
subsequentes. Em animais internados devido a
sindrome colica de tratamento cirdrgico foram
realizadas imediatamente na admissdo (TO0),
antes da inducdo anestésica, logo apos e 24
(T24), 48 (T48) e 72 (T72) horas apds a
recuperagdo anestésica e naqueles internados
devido a sindrome célica de tratamento clinico
foram realizadas na admisséo (T0) e 24 (T24), 48
(T48) e 72 (T72) horas ap0ds a admissao.

Todos os animais passaram por exame fisico
geral na admissdo e a cada 12 horas durante
todo o periodo experimental e outros exames
laboratoriais também foram realizados de acordo
com a necessidade de cada caso.

O delineamento experimental foi inteiramente
casualizado em esquema de parcelas
subdivididas, no qual cada grupo (célica clinica ou
célica cirlrgica) representou uma parcela e cada
momento de avaliacdo (TO, T24, T48 e T72)
representou uma subparcela. Os dados de
glicose ndo apresentaram normalidade (Shapiro-
Wilk, p<0,05) e por isso, 0s grupos foram
comparados pelo teste de Mann-Whitney (p<0,05)
e 0s momentos de avaliacdo foram comparados
pela anédlise de Friedman para amostras repetidas
(p=0,05) no programa Sigma Plot 12.0.
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Figura 1. Colheita de sangue realizada por venipunc¢ao da veia jugular externa em paciente internado com
abdémen agudo no Hospital Veterinario do Centro Universitario Bardo de Maua.

Figura 2. Amostras de diluicdo do reagente de glicose no soro obtido por colheita de sangue dos pacientes
internados com abddémen agudo do Hospital Veterinario do Centro Universitario Bardo de Maua.
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Resultados e Discussao

Foi admitido um total de 27 equinos com
abdémen agudo, durante o periodo experimental,
no Hospital Veterinario do Centro Universitario
Bardo de Maua. Desses, 23 animais
sobreviveram ao quadro, sendo que 14 foram
submetidos a tratamento clinico e 13 a tratamento
cirdrgico, e 0s quatro equinos que evoluiram para
0 6bito foram animais submetidos a laparotomia.

Para a analise estatistica, na qual se comparou a
glicose sérica dos animais com afecgbes de
tratamento clinico e cirdrgico durante os
diferentes momentos experimentais, foram
selecionados apenas 15 cavalos (8 submetidos
ao tratamento clinico e 7 ao tratamento cirlrgico),
uma vez que oS animais que morreram foram
excluidos, pois ndo foi possivel realizar todas as

colheitas propostas, e outros 8 animais também
nao foram incluidos devido a intercorréncias
praticas que impossibilitaram todas as colheitas.

A tabela 1 traz as medianas da concentracdo
plasmatica de glicose, nos diferentes momentos,
de equinos tratados clinica e cirurgicamente. Ndo
foi observado diferenca na mediana de glicose
entre os grupos de cdlica clinica e cdlica cirdrgica,
assim como também ndo houve alteragdo entre
os diferentes momentos de coleta em cada um
dos grupos. Apesar disso é possivel afirmar que
ha tendéncia a diminuicdo da concentracao
plasmatica de glicose em ambos 0s grupos
durante o periodo de internacdo, provavelmente
devido ao avanco em direcdo a resolucdo do
guadro clinico.

Tabela 1. Mediana (Q1;Q3) das concentragdes plasmaticas de glicose (mg/dL) nos momentos TO (Admissao),
T24 (24 horas ap6s a admissdo), T48 (48 horas apés a admissado) e T72 (72 horas apés admisséo) de equinos
adultos durante o periodo de internagéo hospitalar por sindrome célica com evolugéo clinica ou cirdrgica.

Grupo
TO

Momentos de avaliacdo**

T24 T48 T72

105,8
Colica Clinica (n=8)*

94,3 82,7 68,8

(91,6; 147,4) (88,1;112,6) (73,3;104,9) (62,7;113,1)

. L 102,0
Colica Cirurgica (n=7)*

98,5 83,5 79,0

(99,5; 124,0) (78,5;175,5) (72,0; 128,5) (60,5; 115,0)

Q1 = primeiro quartil, ¥4 das avaliagdes estdo abaixo do valor; Q3 = terceiro quartil, % das avaliagdes estao
abaixo do valor. *Nao houve diferenca entre grupos pelo teste de Mann-Whitney (p>0,05). **Momentos de
avaliacéo néo diferiram pelo teste de Friedman para amostras repetidas (p>0,05).

Determinar o prognéstico em casos de abddmen
agudo em equinos é fundamental, principalmente
devido ao excesso de enfermidades e processos
fisiopatolégicos que podem estar ligados a sua
origem. A obtencdo e interpretacdo correta de
informacdes  provenientes do  responsavel
permitem ao médico veterinario tracar um plano
de diagnéstico inicial adequado em tempo habil
(VAN DER LINDEN et al.,, 2003). Além disso,
exames laboratoriais como dosagem de glicose e
triglicérides, também podem ajudar o médico

veterinario a estabelecer a gravidade do caso e
da injuria tecidual (PAIM et al., 2019).

De acordo com Costa et al. (2020), a dosagem de
glicose é uma alternativa préatica e rapida para
auxiliar na tomada de decisdo quanto a
necessidade de laparotomia para tratamento da
sindrome cdlica equina. Esses mesmos autores
relataram em estudo sobre progndstico de
equinos com abdbmen agudo que 66,6 % dos
animais apresentavam hiperglicemia na admisséo
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e essa estava relacionada a necessidade de
tratamento cirdrgico.

No presente estudo, apesar da mediana de
glicose no TO, em ambos os grupos, clinico e
cirdrgico (1058 mg/dL e 102,0 mg/dL
respectivamente), ter se mantido dentro dos
valores de referéncia para espécie equina (75 -
115  mg/dL), 4  animais  apresentaram
hiperglicemia no momento da admissdo (TO),
sendo 2 do grupo tratado clinicamente e 2 do
grupo submetido a intervencdo cirlrgica. Ja& ao
longo do periodo experimental, um animal tratado

clinicamente  desenvolveu o0 quadro de
hiperglicemia, assim como um do grupo
submetido a laparotomia. Esses resultados

corroboram Pusterla e Higgins (2017) que
afrmam que equinos com abdémen agudo
frequentemente apresentam hiperglicemia
associada ao estresse, excitacdo e dor, achados
comuns no inicio dos quadros de obstrucdo
intestinal, assim como de demais afeccbes
gastrointestinais.

Apesar de terem sido excluidos da analise
estatistica, observou-se ainda que, dentre os 4
animais que evoluiram para Obito, 2
apresentavam hiperglicemia no momento da
admisséo.

Conclusao

Conclui-se que as concentracdes de glicose nao
diferiram entre os animais tratados clinicamente e
aqueles submetidos a laparatomia durante todo o
periodo experimental. Também n&o se observou
variacdo da glicose, em ambos 0s grupos, nos
diferentes momentos. Apesar disso os resultados
sugerem tendéncia & diminuicdo da glicose
durante o periodo de hospitalizacdo. Diante dos
resultados apresentados os autores acreditam na
necessidade de novas pesquisas, com maior
ndmero de animais, a fim de se estabeler
melhores relacdes entre glicemia e progndstico
de equinos com abdémen agudo.
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