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RESUMO

O estagio curricular supervisionado foi realizado no rancho Santa Ménica (SM),
localizado as margens da Rodovia Pl 130, 11696, na Zona Sul da cidade de
Teresina no Estado do Piaui, no periodo de 03 de novembro de 2014 a 04 de janeiro
de 2015, perfazendo uma carga horaria total de 496 horas (8 horas por dia incluindo
plantées de 24 h), na area de Clinica médica de Equinos, sob orientacdo da Prof?
Dr? Francisca Elda Ferreira Dias e supervisdo da Prof* Dr* Monica Arrivabene e da
Médica Veterinaria Tatiane Novaes da Costa. Nesse periodo foram atendidos 27
casos clinicos, realizadas oito coletas de material para exames e duas necropsia.
Dos casos clinicos atendidos, foi possivel acompanhar o atendimento de 25 animais
portadores de diferentes enfermidades. No presente relatorio sera apresentada uma
descricdo detalhada sobre Paralisia Periddica Hipercalémica-HYPP.

Palavras-chave: clinica de equinos, quarto de milha, HYPP.



ABSTRACT

The obligatory supervised traineeship was carried out at the ranch Santa Monica
(SM), located the edges of the Highway Pl 130, 11696, in the south of the city of
Teresina Area in the State of Piaui, occurring during the period from November 3,
2014 on January 4 2015 making a total workload of 496 hours (8 hours per day
including shifts of 24 hours), the Equine Clinic area, under the guidance of Prof. Dr.
Francisca Elda Ferreira Dias and supervision of Prof. Dr. Monica Arrivabene and
Medical Veterinary Tatiane Novaes da Costa. In this period were seen 27 clinical
cases performed eight sessions of material for examinations and two necropsy.
These clinical cases treated, was possible follow the treatment of 25 animals, carriers
of different diseases. In this report we present a detailed description of periodic
paralysis Hyperkalemic-HYPP.

Keywords: clinic horses, quarter mile, HYPP.
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1 - INTRODUCAO

O estéagio curricular supervisionado foi realizado no Rancho Santa Monica
(SM) (Figura 1), localizado as margens da Rodovia Pl 130, 11696, na Zona Sul da
cidade de Teresina no Estado do Piaui, foi realizado no periodo de 03 de novembro
de 2014 a 04 de janeiro de 2015, perfazendo uma carga horéria total de 496 horas
(8 horas por dia incluindo plantbes de 24 hs), na area de Clinica Médica de Equinos,
sob orientacdo da Prof® Dr® Francisca Elda Ferreira Dias e supervisdo da Prof? Dr?

Monica Arrivabene e da Médica Veterinaria Tatiane Novaes da Costa.

Figural: Entrada do Rancho Santa M6nica &s margens da Rodovia Pl 130, Teresina-PI.

O Rancho SM ocupa uma é&rea de 2,5 hectares, com estrutura fisica
composta por 20 baias distribuidas em trés galpdes (Figura 2), um depdsito para
guardar equipamentos de montaria e outro para preparacdo da racdo dos animais,
contendo um triturador e uma ensiladeira de capim. Possui ainda um escritério, um
dormitério e banheiro para estagiarios, um tronco de contencdo com uma bancada
préxima contendo medicamentos para emergéncia (Figura 3). Conta também com
uma farmacia onde sdo armazenados além de medicamentos, equipamentos para
atendimentos clinicos e de emergéncia (Figura 4). Um patio para lavagem dos
equinos (Figura 5), uma pista de treinamento ou passeio (Figura 6), uma area de
capineira de aproximadamente 1,5 hectares ocupada com capim tango (Bromus
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catharticus), e Tifton (Cynodon dactylon) (Figura 7), que sao fornecidos aos animais

durante o internamemto.

Figura 2: Vista da frente dos galples utilizados para tratamento e hospedagem de equinos no
Rancho Santa Monica, Teresina-Pl.

Figura 3: Tronco de contengdo e bancada proxima contendo medicamentos para emergéncia no
Rancho Santa Monica, Teresina-PI.



Figura 4: Farmécia contendo medicamentos e equipamentos para atendimentos cli
emergéncia a equinos no Rancho Santa Ménica, Teresina-PlI.

16

nicos e de

Figura 5: Patio utilizado para lavagem dos equinos no Rancho Santa Ménica, Teresina-Pl.
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Figura 6: Pista utilizada para treinamento e passeio dos equinos no Rancho Santa Mdnica, Teresina-
PI.

Figura 7: Area de capineira, capim Tango (Bromus catharticus) e Tifton (Cynodon dactylon), utilizada
na alimentacdo dos equinos no Rancho Santa Monica, Teresina-PI.

O Rancho SM presta servigos de atendimento clinico, cirargico, hospedagem,
atendimento e assisténcia em propriedades/haras e plantdes veterinarios em
parques de vaquejada. Conta com uma equipe de trabalho composta por duas
médicas veterinarias, um tratador e trés estagiarios. O Rancho SM funciona sempre

em periodo integral.
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O objetivo do estagio curricular supervisionado foi de aprimorar e aplicar as
habilidades e conhecimentos teéricos e préaticos adquiridos durante a graduacéo,
colocando-os em pratica nas rotinas do campo, além de permitir ao formando uma
interacdo com O seu universo de atuacdo profissional, qualificando-o para o

desempenho competente e ético de sua profissao.
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2 — ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

As atividades desenvolvidas durante o estagio no Rancho SM compreendiam
a recepcdo dos animais, o acompanhamento dos atendimentos internos e externos,
tratamento diario dos pacientes, acompanhamento do manejo sanitario e nutricional.

Ao dar entrada no Rancho SM, o animal era cadastrado em uma ficha
individual, onde eram colocadas todas as informacgfes ao seu respeito (identificacéo,
proprietario, anamnese, exame clinico, parametros, peso, diagnéstico, progndstico,
tratamento realizado, medicamentos utilizados, data de inicio e fim do tratamento).
Os exames de Anemia Infecciosa Equina (A.l.LE) e Mormo eram obrigatérios para a
internacdo. Os animais quando internados, dependendo da enfermidade e do estado
nutricional recebiam volumoso e concentrado duas vezes ao dia e agua fornecida o
dia todo.

Nesse periodo foram atendidos 25 animais, realizadas oito coletas de material
para exames (Tabela 1). Dentre os atendimentos realizados, foi possivel
acompanhar o tratamento de varias enfermidades totalizando 27 casos clinicos, que

estao indicados na tabela 2.

Tabela 1: Relacdo dos procedimentos realizados em clinica de Equinos durante o Estagio Curricular
Supervisionado, no Rancho SM, no periodo de 03/11/2014 a 04/01/2015, Teresina-PlI.

Procedimentos | N° de Animais | %
Atendimentos Clinicos 25 61
Coleta de material para:
A.lLE. e Mormo 5 12,2
Antibiograma 1 2,4
Histopatologico 1 2,4
Raspado De Pele 1 2,4
Ultrassom Terapéutico 6 14,7
Necropsia 2 4,9

Total 41 100
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Tabela 2: Enfermidades tratadas durante o Estagio Curricular Supervisionado no Rancho SM, no
periodo de 03/11/2014 a 04/01/2015, Teresina- PI.

Enfermidades N° de Casos %
Feridas 6 22,3
Flebite 1 3,7
Sindrome cdlica por compactacdo colon ventral 1 3,7
esquerdo
Sindrome célica por tor¢ao e ruptura colén maior 2 7,4
Sindrome Codlica por dilatacdo gastrica 2 7,4
Tétano 1 3,7
Coronite 1 3,7
Hypp 1 3,7
Diarréia 1 3,7
Leucoencefalomalacia 3 111
Tendinite Cronica 2 7,4
Cancro de Ranilha 1 3,7
Conjuntivite 1 3,7
Pneumonia 1 3,7
Dermatofitose 2 7,4
Ulcera De Cornea 1 3,7
Total 27 100

Dentre os atendimentos acompanhados durante o estagio fez-se no presente
relatorio uma apresentacdo detalhada de um caso clinico, sobre Paralisia Periodica

Hipercalémica — HYPP.

2.1. Caso Clinico — Relato
=>|dentificacao
Espécie: Equina; Raca: Quarto de Milha; Sexo: Masculino; Pelagem: Baio Amarilho

Nome: Jet Bill TH' Idade: 20 anos’ Peso: 486 kg’ Procedéncia: Teresina-PI’ Inicio do
tratamento: 01/12/2014 Fim do tratamento: 6/12/2014.

= Anamnese

O animal em questao era de propriedade do Rancho SM e segundo relatou a
proprietaria teve problemas relacionados ao casco no membro posterior direito
(M.P.D) durante parte da vida, sendo diagnosticado com coronite crénica. O mesmo

passou por diversos tratamentos, obtendo sempre uma relativa melhora, porém nas
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dltimas semanas o quadro havia se agravado e o animal recusava-se a sair da baia.
Foi administrado, durante sete dias, 2,5 mg/kg de Enrofloxacina® via endovenosa
lenta e 0,6 mg/kg de Meloxicam?.Rrealizou-se também 10 minutos/dia de ducha no
membro acometido durante 10 dias, seguido de infravermelho por 10 minutos/dia por
10 dias, sessbes de ultrassom (US) por 10 minutos a cada trés dias, total de trés
sessbes, aplicacdo de bolsa de gelo antes e apds o tratamento por 40 minutos para
promover choque térmico e estimular a circulacdo no local. O Tratamento
medicamentoso terminou no dia 29/11/2014, porém o animal continuou recebendo
banho, ducha, aplicacao de infravermelho, US e gelo. No dia 01/12/2014, comegou
a apresentar tremores musculares e dificuldade de locomocédo, logo ap6s o

tratamento tépico.
= Exame Fisico

O Animal Apresentava tremores em diferentes grupos musculares, dificuldade
em manter-se de pé, dificuldade de locomocao, debilidade muscular seguida de
queda, dificuldade respiratdria, encontrava-se em estado de alerta e inquieto durante

as crises.

= Suspeita Clinica - Paralisia Periddica Hipercalémica (HYPP)

A Paralisia Peridodica Hipercalémica (HYPP) € uma doenca muscular causada
por um defeito genético hereditario que afeta o balanco de sdodio e potassio das
células musculares, podendo afetar tanto equinos quanto humanos (GARCIA et al.,
1996). Descrita primeiramente nos anos 50 em um agrupamento familiar humano, no
qual foi reconhecida uma heranca autossomal dominante (GAMSTORP, 1956).

Nos ultimos anos foi descrita uma enfermidade que afeta os cavalos da raca
Quarto de Milha puro ou cruzados. Esses animais sofrem episodios de debilidade
muscular similares aos descritos em seres humanos que sofrem Paralisia Periddica
Hipercalémica (HYPP) ou Hypercalemic Periodic Paralysis - HYPP (SMITH, 1994).

Doencga autossémica codominante ocasionada por uma mutagdo no gene SCN4A.

! Enrofloxacina 10%, Fabiani Satde Animal Ltda, Sd0 Paulo - SP
2 Maxicam 2%, Ouro fino Salde Animal, Cravinhos — SP
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Equinos com a mutagcdo podem ser assintométicos ou apresentar crises diarias que
podem levar & morte. Todos os animais com HYPP possuem um ancestral em
comum muito utilizado na linhagem de conformacédo. Nos Estados Unidos, 56,4%
dos equinos de conformacao apresentam a mutacdo (BALTAZZA, 2014).

Os primeiros relatos de HYPP foram publicados por dois grupos
independentes de pesquisadores em 1985-1986. Os sinais inicialmente atribuidos
foram ataques periddicos de fasciculacdo muscular, espasmos, fraqueza e
prostracdo, acompanhados por alta concentracdo de potassio sérico (COX, 1985;
STEISS; NAYLOR, 1986).

Uma vez que, tornou-se evidente que a doenca era genética sendo
amplamente divulgada, principalmente entre criadores de cavalos Quarto de Milha,
as descricbes de casos iniciais representavam apenas a ponta de um grande
iceberg. Em 1992, tornou-se reconhecidos que todos 0s casos eram restritos a uma
Unica familia dos cavalos Quarto de Milha e que todos eram descendentes de um
reprodutor (NAYLOR et al., 1993).

A hereditariedade em equinos foi conjecturada desde que a doenca foi
identificada pela primeira vez nesta espécie, mas a linhagem sanguinea suspeita era
muito popular e valiosa, levando a atuacao cautelosa da comunidade veterinaria na
identificacdo da doenca como heranca especifica e na citagdo da linhagem
sanguinea envolvida. Desde entdo o conhecimento sobre esta doenca tem
aumentado drasticamente em humanos e em equinos. A possibilidade de uma
heranga autossomal dominante na HYPP equina foi sugerida por NAYLOR et al.,
(1992).

Esse gene mutante tornou-se comum na tentativa de formar cavalos com
musculatura pesada. Os influxos alteram a voltagem-corrente das células
musculares, causando contragcBes musculares incontrolaveis ou profunda fraqueza
muscular. Cavalos homozigotos de HYPP (H/H) séo afetados mais severamente que
cavalos heterozigotos (N/H) quanto aos sinais clinicos, mas ha varios graus de
sintomatologia (WOLF, 2008).

Esse defeito genético altera a abertura e fechamento dos canais de sodio das
células musculares, dirigindo de maneira irregular o fluxo de sédio para dentro e o
de potéssio para fora das células. Essas alteracbes no fluxo de sodio e potassio
mudam a corrente elétrica das células causando tremores incontrolados ou profunda

debilidade muscular (NAYLOR et al.,1993). Altos niveis de potassio na corrente
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sanguinea podem estar associados com o aparecimento da paralisia (STEISS;
NAYLOR, 1986).

=>»Diagndstico

O diagnéstico definitivo de que o paciente era portador do gene HYPP, se deu
quando durante uma crise, nos foi informado por uma pessoa da familia a
confirmacdo que o mesmo é descendente da linhagem Impressive, por seu filho ter
sido diagnosticado com a doenga quando potro, e por apresentar todos 0s sinais
cladssicos da doenca durante as crises.

O diagndstico de HYPP é estabelecido pelo padrao clinico da manifestacao
da afeccdo, porém devem ser excluidas outras causas como as alteracdes
eletroliticas, a faléncia renal crbnica, utilizacdo de drogas excitantes ou relaxantes
de musculatura e principalmente a rabdomiolise difusa.

Exames laboratoriais podem ser realizados para consubstanciarem o
diagnéstico clinico. Durante o episddio de paralisia periddica hipercalémica, os niveis
de potassio sérico, que em um animal normal ou fora de crise, situam-se entre 3 a 5
mEg/litros, podera atingir picos de 7 a 9 mEqg/litros e regredirem rapidamente a
niveis normais, logo apos cessarem as manifestacfes do episodio. A identificacdo
de animais predispostos ao HYPP ou a confirmacdo da suspeita, pode ser efetuada
com o teste do potassio e o teste sanguineo de DNA (THOMASSIAN, 2005).

No caso em questdo, ndo foi possivel realizar o exame laboratorial para
confirmagéo da doenca, devido ao envolvimento emocional da familia e por néo ter
sido possivel realizar a coleta de sangue do animal durante as crises.

Os sinais clinicos da HYPP variam em intensidades diferentes nos cavalos.
As crises sdo imprevisiveis e condicdes como massa muscular pronunciada,
estresse e treinamento sdo situacbes muito importantes durante a avaliagdo do
quadro (THOMASSIAN, 2005). Situacdes essas que o0 animal estava passando, o
que pode ter influenciado na manifestacéo da doenca.

Os sinais clinicos apresentados pelo animal assemelham-se aos observados
por Thomassian (2005). Onde descreveu que a maioria dos casos clinicos tem inicio
com breve periodo de miotonia, Podendo alguns cavalos exibir prolapso de terceira
palpebra (Figura 10) no inicio dos sintomas. Geralmente ocorre sudorese e pode ser

observadas fascicula¢gdes musculares. Os animais afetados gravemente entram em
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decubito, ocorrendo flacidez muscular dentro de alguns minutos (THOMASSIAN,
2005).

As frequéncias cardiaca e respiratéria estavam elevadas, o animal exibia
manifestacbes de tensdo, embora permanecesse relativamente vivaz e alerta
durante os episadios, respondia aos ruidos e aos estimulos dolorosos durante as
manifestacbes clinicas dos distlrbios, semelhantes aos estudos de Cox, (1985).
Pode ocorrer a morte durante um episédio, geralmente por parada cardiaca ou
faléncia respiratéria (STEPHEN M. REED; WARWICK M. BAYL, 2000).

Em animais acometidos, os episédios clinicos geralmente sdo observados
antes que atinjam 3 anos de idade (NAYLOR et al.,1993). Entretanto, parece haver
ampla variacdo na expressao clinica da condicdo, com alguns animais acometidos
apresentando sintomatologia muito discreta ou aparentemente nenhuma
sintomatologia. Sugeriu-se que a variabilidade na sintomatologia clinica pode ocorrer
por causa de uma expressdo mais alta de canais mutantes no musculo de equinos
com sintomas do que daqueles que séo assintomaticos. Os homozigotos tendem a
ter a sintomatologia clinica mais grave (STEPHEN; WARWICK, 2000). O que
poderia explicar no caso em questdo a manifestacdo da doenca ter ocorrido
somente aos 20 anos de idade.

=>Prognostico

Reservado/desfavoravel

=» Tratamento

Parametros Fisiolégicos em 01/12/2014
TR: 38,0 °C

FC: 32 bpm

FR: 24 mpm

TPC: 2

Mucosa Ocular: Normal

Mucosa Oral: Normal

Pulso: 24

Movimentos intestinais: normais
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- Animal comecou a ficar inquieto, apresentar tremores musculares e sudorese,
seguido de queda, logo ap6s o banho. Em primeiro momento acreditava-se que o
animal estava passando por uma intoxicacdo medicamentosa, devido a isso institui-
se a terapia utilizando dexametasona.

- Realizado administracdo de Dexametasona® 2,5 ml, por via intramuscular. 100 ml
de Acetil D-L-metionina 5,00 g, cloreto de colina 2,00 g, cloridrato de tiamina 1,00 g,
cloridrato de piridoxina 0,04g, riboflavina 0,02 g, nicotinamida 0,50 g, pantoteato de
célcio 0,20 g, cloridrato de L- arginina 0,60 g, glicose 20,00g* diluido em 2 litros de

Solucéo ringer com lactato® por via endovenosa lenta.

Parametros Fisiologicos em 02/12/2014
- O animal apresentou-se estavel durante todo o dia ndo apresentando sinais de

intoxicacao.

Parametros Fisioldgicos em 03/12/2014

TR: 38,0°C

FC: 48 bpm

FR: 28 mpm

TPC: 3

Mucosa Ocular: Congesta

Mucosa Oral: Ciandtica

Movimentos intestinais: normais

- Animal ainda apresentava tremores musculares, associados a bruxismo,
dificuldade de locomocéao, incoordenacdo motora, sudorese, estridor inspiratorio e
debilidade seguida de queda. Em primeiro momento acreditava-se que o animal
estava apresentando novamente sinais de intoxicacdo, porém nesse dia a
proprietaria do animal estava presente e entrou em contato com outro médico
veterinario, para levantar informacgdes sobre possiveis tratamentos e doencas que o
animal poderia estar apresentando. Durante a discussédo do caso e a avaliagdo dos
sinais clinicos, eles recordaram que o filho do animal em questdo havia sido

diagnosticado com HYPP enquanto ainda era potro e que todos 0s sinais

* Cort — trat ® SM, Quimica Santa Marina S.A, Rio de Janeiro - RJ.
* Mercepton, Laboratério Bravet LTDA, Rio de Janeiro - RJ.
> Solugdo de Ringer com Lactato, Fresenius Kabi Brasil Ltda, Aquiraz - CE
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apresentados por ele eram semelhantes ao apresentado pelo animal naquele
momento. Devido a essa nova informacao institui-se o tratamento especifico para
HYPP.

- Administrado: Dexametasona?® 2,5 ml, por via endovenosa lenta. 100 ml de Acetil
D-L-metionina 5,00 g, cloreto de colina 2,00 g, cloridrato de tiamina 1,00 g, cloridrato
de piridoxina 0,04q, riboflavina 0,02 g, nicotinamida 0,50 g, pantoteato de calcio 0,20
g, cloridrato de L- arginina 0,60 g, glicose 20,00 g* diluido em 1 litro de Solucédo
ringer com lactato® por via endovenosa lenta. 50 ml de Gluconato de calcio 16,6 g,
Acido borico 3,4 g, Hipofosfito de magnésio 3,0 g, Dextrose anidra 5,0 g, Clorocresol
0,1 g° por via endovenosa lenta, solucdo hipersaturada de glicose por via oral, 20 ml
de Dipirona sédica’ por via endovenosa lenta. 100 ml de Gluconato de célcio 16,6 g,
Acido bérico 3,4 g, Hipofosfito de magnésio 3,0 g, Dextrose anidra 5,0 g, Clorocresol
0,1 g° diluido em 1 litro de Solucéo fisiolégica® por via endovenosa lenta, porém o
animal comecou apresentar arritmia e suspendeu-se a medicagdo. Administrando
100 gramas de Bicarbonato de sédio® diluido em 1 litro de Solucéo fisiolégica® por
via endovenosa em bolus. Entre as medicacdes e até o animal apresentar-se estavel
administrou-se 2 litros de Solucéo Ringer com lactato® e 5 litros de solucéo glicosada

5% por via endovenosa lenta.

Parametros Fisiolégicos em 04/12/2014
TR: 38,0°C

FC: 32 bpm

FR: 20 mpm

TPC: 3

Mucosa Ocular: Congesta

Mucosa Oral: Congesta

Movimentos intestinais: normais

- Animal comecgou a apresentar tremores musculares.

® Glucafés ®- Fort Dodge Satide Animal, Campinas - SP,.

" D500 - Zoetis Industria de Produtos Veterinarios Ltda, Campinas - SP
® Solucéo Fisiolégica, Fresenius Kabi Brasil Ltda, Aquiraz - CE

% Bicarbonato de sédio, Farmax, Divinpolis - MG

19 Solugdo Glicose 5%, Fresenius Kabi Brasil Ltda, Aquiraz - CE
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- Administrado: Dexametasona?® 2,5 ml, por via endovenosa lenta, 100 ml de Acetil
D-L-metionina, cloreto de colina, cloridrato de tiamina, cloridrato de piridoxina,
cloridrato de L-arginina, riboflavina, nicotinamida, pantotenato de célcio, glicose*
diluido em 1 litro de Solucdo glicosada 5%° por via endovenosa lenta, 100 ml de
Gluconato de célcio 16,6 g, Acido bodrico 3,4 g, Hipofosfito de magnésio 3,0 g,
Dextrose anidra 5,0 g, Clorocresol 0,1 g° diluido em solucéo glicosada 5% por via

endovenosa lenta.

Parametros Fisioldgicos em 05/12/2014

TR:39,5°C

FC: 60 bpm

FR: 40 mpm

TPC: 3

Mucosa Ocular: Congesta

Mucosa Oral: Cian6tica com presenca de halo endotoxémico (Figura 9)

Movimentos intestinais: normais

- Animal apresentava tremores musculares e debilidade seguida de queda. Apés a
queda permaneceu em decubito (Figura 8), foi realizado massagem cardiaca. O
animal voltou a movimentar-se e apresentar movimentos de pedalagem, nistagmo,
protrusdo de terceira palpebra (Figura 10) temperatura elevada, dificuldade

respiratoria, estridor inspiratorio e sudorese profunda.

Figura 8: Equino, macho, quarto de milha, 20 anos, em decubito, flacidez muscular, em fluido terapia.
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Figura 10: Equino, macho, quarto de milha, 20 anos, observa-se mucosa ocular congesta e protrusao
de 32 palpebra.

- Administrado: 100ml de Gluconato de célcio 16,6 g, Acido borico 3,4 g, Hipofosfito
de magnésio 3,0 g, Dextrose anidra 5,0 g, Clorocresol 0,1 g°, diluido em solucéo
fisioldgica® ,10 ml de Adrenalina'* por via endovenosa lenta, Acetazolamida 3mg/kg*?

11 Sorolina, Usinas Chimicas Brasileiras, Jaboticabal - SP
2 D]JAMOX ®, Unido Quimica Farmacéutica Nacional S/A, Embu-Guagu - SP
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por via oral, 100 g de Bicarbonato de sédio® diluido em 1 litro de Solugéo fisiolégica®
por via endovenosa rapida, dexametasona®™ 2,5 ml, por via intramuscular. Repetido
administracdo de 100 ml de Gluconato de calcio 16,6 g, Acido borico 3,4g,
Hipofosfito de magnésio 3,0 g, Dextrose anidra 5,0 g, Clorocresol 0,1 g° por via
endovenosa lenta, 20 ml de Dipirona sédica’ por via endovenosa lenta, Insulina** 0,1
Ul/kg por via endovenosa lenta. Utilizou-se 20 litros de solucéio glicosada 5% por

via endovenosa lenta.

- Dia 06/12/2014

- Devido o animal ndo apresentar sinais de melhora durante todo o dia e ter sido
utiizado todos os medicamentos disponiveis na tentativa de promover a
recuperacdo e a mesma ndo havia acontecido. A proprietaria sabendo que o animal

estava consciente e que 0 mesmo estava em sofrimento autorizou a eutanasia.

- Protocolo: Acepromazina® 1,0ml/100kg por via endovenosa rapida, Cloridrato de
ketamina®® 5mg/kg por via endovenosa rapida, Eter Gliceril Guaiacol'” a 10% diluido
em 1 litro de solucéo fisiolégica® por via endovenosa rapida, Cloreto de potassio®®

diluido em 1 litro de solucao fisiolégica® por via endovenosa rapida.

O tratamento realizado no paciente em questédo esta de acordo com o descrito
por Thomassian, (2005) que utilizou gluconato de calcio & 20% na dose de 0,2 a 0,4
mL/kg, diluido em glicose a 5% por via endovenosa lenta. Como complementacéo
ou alternativas terapéuticas, podera ser utilizada infusdo intravenosa rapida de 1 a 2
mEq/litro de bicarbonato de sddio ou 4,4 a 6,6 mL/kg glicose a 5%, quando esta ndo
tiver sido utilizada. A utilizacdo de fluidos eletroliticos exige que estes estejam livres
de potassio, pois 0 potassio podera causar agravamento do quadro clinico.
Aplicacdo de insulina e salbutamol, que auxiliam a reversdo dos sintomas. A

manutencdo da terapia podera ser feita com sucesso, utilizando-se acetozolamida

 Cort — trat ® SM, Quimica Santa Marina S.A, Rio de Janeiro - RJ.

¥ Novolin® N Penfill®, Novo Nordisk Farmacéutica do Brasil Ltda, Araucaria — PR
5 Acepram 1%, VETNIL Ind. e Com. de Produtos Veterinarios Ltda, Louveira — SP
'® DOPALEN Injetavel, Sespo Inddstria e Comércio Ltda, Paulinia — SP

Y'EGG - L. P. S. Agrofarma Ltda, Mogi Mirim — SP.

18 Cloreto de potassio P.A. — Labsynth, Diadema — SP.
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na dose 2 a 4 mg/kg, a cada 6 a 12 horas, o0 que eleva a excrecao renal de potéssio
e altera o metabolismo da glicose.

Através da semelhanca do tratamento podemos confirmar que o protocolo
utilizado estava certo e que tudo que poderia ser feito para a melhora do paciente foi
realizado.

De acordo com pesquisas, esta condicao existe em certos descendentes do
garanh&o Impressive - n° de registro AQHA 0767246. E obrigatério fazer o exame
para HYPP em potros nascidos a partir de 01 de julho de 2004, descendentes do
garanhdo Impressive. Segundo a ABQM (2014) a verificagdo da presenca de HYPP
podera ser feita concomitantemente para aqueles produtos em que for exigida a
verificacdo de parentesco através de exames bioldgicos.

O exame para verificacdo de HYPP podera ser dispensado, desde que 0s
pais tenham resultados negativos e tal fato constar em seus certificados de registro,
sendo assim, os potros serdo automaticamente designados "N/N" (Homozigoto
Negativo) de acordo com a ABQM (2014). O controle da paralisia periddica
hipercalémica, devera ser realizado impedindo-se que animais susceptiveis se
reproduzam (THOMASSIAN, 2005).
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4 — CONSIDERACOES FINAIS

O objetivo do estagio curricular supervisionado foi atingido em todos os
aspectos, os quais foram aprimorar 0s ensinamentos em clinica de equinos,
colocando-os em prética, visto que parte desses foram vistos apenas em teoria,
durante o curso de Medicina Veterinaria.

O estagio promoveu um grande acréscimo nos conhecimentos sobre o bem
estar, manejo e sanidade animal. Confirmamos que o rapido diagndstico, e que a
imediata intervencdo do médico veterinario possibilita maiores chances de sucesso
na cura de uma dada patologia, mostrando que quando a profilaxia € bem feita, traz
0 sucesso de um bom resultado, a satisfacdo do criador e a conquista de um cliente.

O estagio foi além da parte clinica, me ensinou como lidar com o0s
funcionarios, proprietarios, tratadores, manejo de pastagens, além de proporcionar a
aquisicdo de novos conhecimentos na area de mercado e marketing, no tocante a
qual insumos adquirir.

O Rancho SM ofereceu grandes oportunidades de aprendizado pelos
excelentes profissionais que compdem sua estrutura técnica e humana, sempre
procurando a melhor forma de transmitir informacdes, buscando e aprendendo
sempre mais, orientando o caminho certo que devemos seguir. Portanto, uma
experiéncia incrivel que valeu a pena ser viva, para ser utilizada ndo sé na vida
profissional, mas também na vida pessoal, aprendizagem de comportamento

adequado, ético e moral, para atuar como médico veterinario.
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