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INTRODUGAO

A regido do municipio de Bagé, localizada no Sul do estado gaucho
concentra o maior numero de criatérios de Puro Sangue Inglés do estado. Os
animais criados na regiao alimentam o mercado nacional e, atualmente, exporta um
numero de individuos que se destaca no comércio internacional. Em vista desta
realidade, todo processo que venha prevenir doengas ou possibilitar diagndsticos
nos sistemas de criagéo, tem crucial importancia, tanto do ponto de vista econémico
quanto de saude animal.

Doencas respiratérias sdo comuns em cavalos jovens e podem ser
consideradas um desafio pela dificil identificacao, especialmente em potros entre um
e seis meses de idade, que frequentemente apresentam infeccbes das vias aéreas
inferiores. Portanto a identificacdo rapida e sistematica do patdégeno respiratério
causador do quadro primario e secundario podem auxiliar na prevencdo e na
correcdo dos fatores predisponentes, limitando as perdas econdémicas pela
diminuicdo da morbidez e da mortalidade na maioria dos casos (GIGUERE, 2010;
SELLON et al. 2000).

Este estudo tem por objetivo descrever as alteragdes clinicas do sistema
respiratério que acometem os potros criados na regido sul do Brasil durante os
primeiros seis meses de vida, baseado no exame fisico e no emprego de meios
complementares de diagnéstico.

METODOLOGIA

Foi realizado um estudo retrospectivo referente as alteragdes
respiratorias, e as manifestagées clinicas em potros no periodo que compreende
desde o0 nascimento até os seis meses de vida. Foram avaliados 412 potros da raga
PSI, durante trés temporadas Reprodutivas, nos anos de 2008, 2009 e 2010, em um
estabelecimento de criagcdo de equinos localizada no municipio de Bagé — RS, Brasil,
com alta rotatividade de animais e alta densidade populacional.

Nesta propriedade sao instituidas medidas de controle, como a utilizagao
de cocheiras maternidade previamente submetidas a desinfeccdo; no dia seguinte
ao parto a égua e seu produto eram soltos em pastos limpos; controle e desinfec¢ao
dos umbigos dos potros realizado diariamente;lotes de éguas montados de acordo
com a ordem cronoldgica dos nascimentos; alimento individualizado diretamente nos
potreiros; caminhos irrigados pouco antes do movimento de rotina das éguas e dos
potros com a finalidade de se reduzir a poeira; a area do tronco de exame
ginecologico por onde os potros das éguas em cobertura passavam diariamente, era
limpa e desinfetada duas vezes ao dia.
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As avaliagbes consistiram no acompanhamento do parto e observagao
diaria dos potros até os seis meses de idade. Nesta propriedade logo apos o
nascimento era realizada coleta de sangue de todos os potros para a realizagado de
Teste de Imunodifusdo em Agar-Gel (TIDAG). O critério de inclusdo no experimento
foram os potros que demonstraram sinais de alteragao clinica, como anorexia,
apatia, febre, tosse, ou qualquer sinal clinico do trato respiratorio. Estes foram
submetidos a exame clinico geral e a partir deste, o especifico para o sistema
respiratério. Quando necessario foram utilizados meios auxiliares de diagnéstico
como sorologia, microbiologia, radiografia, ultrassonografia e endoscépio. Na
ocorréncia de o6bito, foi realizada necropsia com especial atengdo para a avaliagcéao
macroscoépica dos 6rgaos do sistema respiratério, e posterior exame histopatoldgico.
Os diagnésticos foram elaborados através do conjunto de informagdes colhidas em
cada caso.

Amostras de sangue foram coletadas para o acompanhamento do quadro
hematoldgico e sorolégico durante o periodo de infecgado. As coletas de secregdes
da cavidade nasal, faringe, laringe e traquéia foram efetuadas com Swab. As
amostras da traquéia e brénquios foram coletadas por lavagem e aspiragao
transtraqueal e bronquioalveolar endoscoépica e por sondagem. O conteudo dos
abscessos foi coletado por pungcdo e aspiracdo dos mesmos. Quando possivel e
necessario foi realizada biépsia pulmonar. O exame Radiologico, Ultrassonografico e
Endoscépico foram realizados no inicio das manifestagbes clinicas e durante o
periodo de infeccdo para avaliagdo da area toracica e das vias respiratorias,
respectivamente.

RESULTADOS

Durante os trés anos consecutivos foram acompanhados 412 potros,
nascidos a termo e sem alteracdo, os quais foram considerados para avaliagao até o
sexto més de vida. Os nascimentos estiveram distribuidos de Julho a Novembro,
havendo concentragao nos meses de agosto, setembro e outubro.

Entre estes animais 71 (17,23%) demonstraram altera¢des respiratoérias,
estes foram monitorados através de exame clinico diario assim como
acompanhamento hematolégico semanal. Destes, 3 vieram a o6bito, demonstrando
uma taxa de mortalidade de 0,73% (Fig.1). O diagnéstico definitivo foi realizado
através das secregdes coletadas por swab naso-faringeo ou lavado traqueal,
desmontrando alteracbes respiratorias. Destes potros, 8 apresentaram severas
alteracdes do trato respiratério, como a presengca de secrecao mucopurulenta
bilateral, febre, taquipnéia, taquicardia, estertoragdo pulmonar e aumento de
linfonodos submandibulares. Os trés animais que foram a obito em fungdo do
agravamento do caso, foram submetidos a necropsia, em que foi observada severa
hemorragia pulmonar e amostras foram coletadas para avaliacdo histopatolégica
onde foram observadas lesdes caracteristicas de Rodococose.

A maior ocorréncia das alteracdes clinicas foi observada no terceiro ano
deste estudo, nos animais mais velhos, aproximadamente aos 180 dias de vida.
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Figura 1- Numero total de nascimentos e de potros com alteracdo no sistema respiratério até o
sexto més de vida na propriedade analisada na regido de Bagé,RS, durante o periodo de trés

anos.
DISCUSSAO

Os indices de mortalidade neonatal em equinos variam de 13-22% em
potros criados sob manejo extensivo, e de 3-12% em propriedades controladas,
criatérios de animais de alto valor econémico (HASS et al., 1996). Os resultados
observados neste estudo descrevem taxas inferiores aos descritos pelos autores
supracitados.

Os sinais clinicos como febre, descarga nasal, tosse estao
frequentemente associados a alteracbes de doenca pulmonar em potros mais velhos
(GIGUERE, 2010). As alteracdes do trato respiratério superior se caracterizam por
rinites e faringites, enquanto que as alteragdes do trato inferior caracterizaram-se por
pneumonias por Rhodococcus equi. A infecgdo por R.equi é associada a severa
pneumonia, abscesso pulmonar e enterite em potros do primeiro ao sexto més de
vida (RYAN et al.,2010; SELLON et al, 2000). Este periodo de ocorréncia das
alteragdes coincide com a idade média do diagndstico de pneumonia em potros
(COHEN et al.,2001) e também com a reducdo da imunidade passiva
(KNOTTENBELT etal.,2004).

A maioria dos casos de pneumonia por R.equi foi observada durante os
meses de verdo, segundo HONDALUS et al (1997) as condicbes ambientais desta
estacdo favorece o desenvolvimento da bactéria, além de ser o periodo onde a
maioria dos potros esta na idade susceptivel. Estes resultados estdo relacionados
com o aumento da lotagdo junto aos centros de manejo durante a temporada de
nascimento e com o periodo em que as éguas gestantes ficam expostas ao
ambiente no qual irdo parir, para formular resposta imune especifica ao ambiente
em que os potros irdo sofrer os primeiros desafios.

E possivel observar o elevado ndmero de animais nas populacdes anuais
deste criatério, isto, favorece o desenvolvimento de doengas respiratérias. O contato
diario do Médico Veterinario aos animais possibilitou um controle individualizado, a
aplicacao de medidas de manejo e avaliagao clinica diaria, o que contribuiu para o
controle da incidéncia de doengas do sistema respiratorio e morte dos animais até o
sexto més de vida (DEPRA etal.,2001).

O controle de qualquer doenca infecciosa respiratoria baseia-se no
monitoramento de fatores de risco no manejo e na prevengao de doengas primarias.
Muitos potros ficam expostos a R. equi, porém nem todos desenvolvem a doenca
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clinica e os individuos afetados podem ser identificados clinicamente semanas ou
meses apos a infeccdo (SONMEZ et al.,2010). A rotina dos criatorios de equinos PSI
possui praticas que favorecem o desenvolvimento de infecgdes respiratdrias, como
alta densidade populacional, alto fluxo de equinos transitdérios e transporte em
caminhao fechado. A observacao da alta morbidade e da mortalidade baixa indicam
que estas alteragdes respiratorias tem indices aceitaveis nos potros do plantel
avaliado. As propriedades chamadas “controladas” realizam um rigoroso programa
de manejo. Baseado no monitoramento constante dos animais por Médicos
Veterinarios, associado a exames complementares para auxiliar no diagnéstico e
controlar a evolugdo dos animais doentes.

O controle de infecgdes por R. equi nos criatérios nos quais a doenga
nao é endémica baseia-se na utilizagao de ultrassonografia toracica e na antibiotico
terapia. Esta abordagem diminui a mortalidade, porém pode levar ao
desenvolvimento de resisténcia antimicrobiana (GIGUERE, 2010; RYAN et al.,2010).

CONCLUSAO

Apesar da alta morbidade observada nos potros, a mortalidade baixa
indica que estas alteracbes nao representam um grande desafio a criacdo de PSl na
regido de Bageé-RS. Demonstrando que através de monitoramento individualizado
dos potros, e aplicagado de praticas de manejo € possivel um diagnéstico precoce e
correto das alteragdes clinicas, essencial para a rapida recuperagao dos animais.
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