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1. INTRODUCAO

Um terco das mortes em potros durante o periodo neonatal, incluindo
abortos, natimortos e potros que vém a 6bito com menos de 1 dia de vida, ocorre
devido a infeccdes feto-placentarias (BARTON, 2006), visto que a maturacdo e
desenvolvimento fetal, bem como o suprimento das necessidades nutricionais,
metabolicas e enddcrinas dependem do ambiente intrauterino ao qual o mesmo
esteve inserido (ROSSDALE, 2004). Qualquer deficiéncia na funcdo e na
estrutura placentéria pode refletir em déficit no crescimento e maturidade fetal,
além de danos na vida poés-natal (WHITWELL, 1980). O desenvolvimento de
sepse neonatal € uma consequéncia comum da placentite (SANCHEZ, 2005),
podendo ser inicialmente sutil a resposta clinica frente a um quadro septicémico.
Essa resposta inicial pode apresentar sinais inespecificos como hipomotilidade,
aumento dos periodos de decubito, incapacidade de seguir a égua, diminuicdo da
frequéncia de amamentac&o e falha no ganho de peso. A medida que a resposta
inflamatoéria a infeccdo se intensifica, outros sinais de doenca sistémica
aparecem, incluindo taquicardia, taquipnéia, hipotermia, hiperemia das bandas
coronarias, hemorragias, petéquias e edema geral (BARTON, 2008).

O objetivo do presente estudo foi identificar marcadores bioquimicos
séricos em potros neonatos septicémicos e associa-los a sobrevivéncia no
primeiro més de vida.

2. METODOLOGIA

O estudo foi realizado durante trés temporadas de parto consecutivas do
plantel de éguas pertencentes ao Centro de Ensino e Experimentagcdo em
Equinocultura da Palma (CEEEP), da Universidade Federal de Pelotas (UFPel),
no municipio do Capéo do Ledo/RS. Este experimento foi aprovado pelo Comité
de Etica em Experimentacdo Animal (CEEA) da Universidade Federal de Pelotas.

Potros nascidos de éguas com placentite ascendente induzida e tratados
com diferentes protocolos terapéuticos foram usados no modelo experimental.
Todos os potros foram submetidos a exames clinicos logo apos o0 nascimento,
com 12 horas de vida e diariamente por 7 dias. Foi realizada coleta de sangue
imediatamente apds o nascimento para realizacdo das avaliacdes bioquimicas.
De acordo com o escore de sepse descrito por BREWER & KOTERBA (1998)
todos os potros foram avaliados com 12 horas e classificados em sépticos (n=9) e
nao-sépticos (n=19) e seguiram sendo monitorados durante os primeiros 30 dias
de vida para avaliar a sobrevivéncia. Potros que apresentaram leucopenia
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(<5000) ou leucocitose (>14000) e sinais clinicos de sepse receberam Ampicilina
na dose de 20mg/kg endovenoso com intervalo de 8 horas; e Flunixin Meglumine
na dose de 0,5mg/kg, endovenoso a cada 12 horas durante 7 dias, iniciando o
tratamento com 48 horas de vida.

As concentracdes séricas de triglicerideos, colesterol, glicose e lactato
foram avaliados com kits para avaliacdo espectofotométrica (Labteste Diagndstica
SA, Lagoa Santa, Brazil). Os dados sem distribuicdo normal foram transformados
logaritmicamente antes das analises do Teste T de amostras independentes, para
grupos de acordo com a sobrevida (sobrevivente e ndo sobrevivente). A interacao
entre ocorréncia de sepse e sobrevida foi avaliada por ANOVA dois fatores. A
analise estatistica foi realizada através do software comercial (SPSS 20, IBM
Corporation). A significancia estatistica foi estabelecida como P<0,05.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Os potros nao sobreviventes apresentaram hipoglicemia, hipercolesterolemia
e altas concentracdes de triglicerideos no momento do nascimento, quando
comparados com o0 grupo de potros sobreviventes (Tabela 1). Todos os
marcadores estudados apresentaram interacdo com a presenca de sepse nos
potros.

Tabela 1: Caracteristicas bioquimicas de potros sobreviventes (n= 19) e potros
ndo sobreviventes (n= 9) imediatamente apds o nascimento (média e desvio

padréao — DP).

Caracteristicas Potros sobreviventes Potros n&o sobreviventes
(Média + DP) (Média + DP) (Média + DP)

Lactato 3.52+1.01 4.77+3.29

Glicose 74.50+30.23 41.00+21.99

Triglicerideos 20.00+15.59 30.00+35.52

Colesterol 161.00+104.57 407.00£169.88

Fonte: autor

O prognéstico ruim, desempenho reduzido e limitacdes financeiras sdo as
principais razdes pelas quais 0s potros que se encontram em um quadro de sepse
sao eutanasiados (DEMBEK et al., 2014). Alguns trabalhos avaliaram marcadores
hematolégicos em potros doentes, entretanto poucos tiveram acesso a
marcadores bioquimicos e inflamatérios, com a finalidade de predizer o
prognostico desfavoravel destes neonatos com apenas poucas horas de vida.

O indice de sobrevivéncia avaliado durante os primeiros 30 dias mostrou que
19 (67,86%) potros sobreviveram e 9 (32,14%) vieram a oObito. O grupo néo
sobrevivente inclui potros que morreram (n=4) e os que foram eutanasiados
devido ao alto grau de sepse (n=5). Potros sépticos (n=2/9) apresentaram baixo
indice de sobrevivéncia quando comparados aos nao sépticos (n=17/19). Dois
potros ndo sobreviventes do grupo de ndo sépticos, ndo apresentaram sinais
clinicos durante a primeira semana de vida, mas vieram a 6bito devido a diarréia e
artrite com 29 e 25 dias de vida, respectivamente.
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O presente estudo mostrou que potros ndo sobreviventes que apresentaram
certo grau de comprometimento, apresentaram alteragdes de varios metabdlitos
caracterizadas por acentuada hipoglicemia, hipertrigliceridemia e
hipercolesterolemia ap6s o nascimento, estando estes relacionadas a sepse
neonatal.

Em relacé@o a glicose plasmatica, os potros ndo sobreviventes apresentaram
hipoglicemia ao nascimento que foi associada a um mau prognaostico de sobrevida
em potros recém-nascidos, corroborando com o que € descrito em potros sépticos
apos a internacgao, apesar do suporte nutricional e de liquidos (GAYLE et al. 1998,
HOLLIS et al. 2008, BARSNICK et al. 2011, ARMENGOU et. al. 2013). Além
disso, a hipoglicemia € mais comum em potros neonatais do que em cavalos
adultos devido a potros nascidos com reservas muito baixas de gordura e
glicogénio (FOWDEN et al. 1991).

A hipertrigliceridemia observada em potros ndo sobreviventes durante as
primeiras 12 horas de vida pode ser resultado de mobilizacdo lipidica produzida
durante o processo de sepse. A mobilizacdo lipidica é controlada principalmente
pela epinefrina e glucagon, que sdo secretados em resposta a baixas
concentracgdes de glicose no sangue (GONZALES & SILVA, 2006). Em potros
gravemente enfermos, as alteracbes no metabolismo energético séao
caracterizadas por hipoglicemia e hipertrigliceridemia (BARSNICK et al. 2011,
BARSNICK & TORIBIO, 2011).

Segundo BAUER (1990), as concentragOes totais de colesterol podem ser
notavelmente elevadas durante as primeiras 2 semanas de vida. Esses resultados
podem estar associados a imaturidade e insuficiéncia hepética durante o
processo de sepse (KULISA et al. 2005), que pode levar a um aumento de
colesterol na corrente sanguinea.

Logo apds o nascimento, ambos 0s grupos apresentaram hiperlactatemia,
sem diferenca significativa. O lactato € um importante substrato de carboidrato no
feto e isso pode contribuir para a hiperlactatemia neonatal normal (TENNENT-
BROWN, 2014). Concentracbes elevadas de lactato plasmético mensurado no
nascimento pode ser devido a liberacdo de cortisol e catecolaminas ou ao efeito
fisiolégico hipéxia durante o processo de nascimento (CASTAGENETTI et al.
2010). Em potros recém-nascidos saudaveis, a concentracdo de lactato depende
da idade e potros saudaveis devem poder reduzir a niveis sanguineos durante as
primeiras 12 horas de vida (CASTAGENETTI et al. 2010). Em nosso estudo,
potros sobreviventes apresentaram reducdo dos valores plasméticos, enquanto os
potros ndo sobreviventes mantiveram altas concentracfes plasmaticas do
mesmo.

4. CONCLUSOES
A mensuracdo de glicose, triglicerideos, lactato e colesterol ao nascimento
mostraram serem bons marcadores para identificar potros ndo sobreviventes

nascidos de éguas com placentite, podendo ser utilizados na rotina clinica com a
finalidade de predizer o progndéstico de neonatos.
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