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RESUMO

O periodo neonatal caracteriza-se por uma fase de adaptacao fisiolgica e metabdlica, onde os
sistemas organicos precisam atender aos novos desafios da vida extrauterina. O conhecimento
da fisiologia, a avaliacdo do vigor do neonato e uma ripida intervencdo, no que diz respeito a
reanimacao, sdo essenciais para a diminuicao da mortalidade neonatal. A presente revisdao de
literatura tem por objetivo discorrer sobre alguns dos principais métodos de avaliagdo da
vitalidade do neonato equino, considerando-se o escore de Apgar, hemogasometria,
metabolismo da glicose e lactato e eletrocardiografia como os principais procedimentos, além
de ressaltar os resultados dos estudos que utilizaram esses métodos de avaliacao.

Palavras-chave: potros, escore de Apgar, hemogasometria, lactato, eletrocardiograma.

EVALUATION OF PATTERNS OF VITALITY OF EQUINE NEONATE - REVIEW
OF THE LITERATURE

ABSTRACT

The neonatal period is characterized by a phase of physiological and metabolic adaptation,
where organic systems need to meet the new challenges of extrauterine life. Knowledge of
physiology, the vigor of infant and early intervention, with regard to resuscitation, are
essential to reducing neonatal mortality. This literature review aims to discuss some of the
main methods of assessing the vitality of the equine neonate, considering the Apgar score,
blood gas analysis, glucose and lactate metabolism and electrocardiography as the main
procedures and highlights the results of studies that used these methods.

Keywords: foals, Apgar score, blood gas, lactate, electrocardiogram.

EVALUACION DE LAS NORMAS DE VITALIDAD DEL RECIEN NACIDO
EQUINO - REVISION DE LITERATURA

RESUMEN

El periodo neonatal se caracteriza por una fase de adaptacion fisioldgica y metabdlica, donde
los sistemas organicos tienen que cumplir con los nuevos desafios de la vida extrauterina. El
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conocimiento de la fisiologia, el vigor del neonato y la rapida intervencién, con respecto a la
reanimacion, son esenciales para reducir la mortalidad neonatal. Esta revision de la literatura
tiene como objetivo analizar algunos de los principales métodos de evaluacion de la vitalidad
del neonato equino, teniendo en cuenta la puntuaciéon de Apgar, el andlisis de gases en la
sangre, el metabolismo de la glucosa y el lactato y del electrocardiograma como los
principales procedimientos, ademds enfatizar los resultados de los estudios que han utilizado
esos métodos de evaluacion.

Palabras clave: potros, Apgar, andlisis de gases en sangre, lactato, electrocardiograma.
INTRODUCAO

A neonatologia veterindria é definida como a ciéncia responsavel pelo estudo das
primeiras semanas de vida dos recém-nascidos. Apresenta-se em franco desenvolvimento,
objetivando a redugdo das taxas de mortalidade neonatal (1). Neste periodo, sdo necessarias
importantes adaptacdes ao meio externo, acompanhadas pelo desenvolvimento de fungdes
vitais ndo cumpridas durante a vida intrauterina (2).

A avaliacdo da vitalidade neonatal pode ser realizada por meio de escore Apgar,
baseado em parametros vitais do recém-nascido (3). A determinacdo de valores
hemogasométricos, permite a avaliagdo do grau de acidose metabdlica e respiracdo neonatal,
sendo de grande importancia para a utilizacdo de medidas corretivas precoces (4,5,6).

O exame clinico do neonato equino permite a identificacdo de sinais de imaturidade, e
de traumas que possam ter ocorrido durante o parto ou a presenca de anormalidades
congénitas. O conhecimento sobre o comportamento do neonato € essencial para o
reconhecimento de alteragdes clinicas, que em geral, estdo associadas a alteracdes
fisiopatoldgicas sistémicas. A rdpida identificacdo dos sinais clinicos relacionados a qualquer
afeccdo durante o periodo neonatal favorece o progndstico, minimizando os prejuizos tanto
financeiros, quanto no desempenho de um futuro equino atleta (7).

Estudos aprofundados relacionados a fisiologia do neonato equino e sua evolucdo
clinica no periodo pés-parto imediato devem auxiliar no aperfeicoamento da neonatologia
veterindria. O presente artigo tem por objetivo discorrer sobre alguns dos principais métodos
de avaliacio da vitalidade do neonato equino, considerando-se o escore de Apgar,
hemogasometria, metabolismo da glicose e lactato e eletrocardiografia, além de ressaltar os
resultados dos estudos que utilizaram esses métodos de avaliacao.

Avaliacdo do neonato equino

A avaliacdo clinica dos recém-nascidos, bem como a defini¢do da conduta terapéutica
adotada representam expressivos desafios ao médico veterindrio. A incapacidade em proceder
ao exame fisico criterioso, associada a escassez do conhecimento técnico-cientifico em
neonatologia veterindria, colabora com o diagndstico impreciso e o tratamento empirico das
afeccoes (8).

A avaliacdo do potro imediatamente apds o parto é fundamental para se verificar a
vitalidade do mesmo. Por meio desta assisténcia € possivel o clinico optar quando deve adotar
o procedimento mais adequado (9). A avaliacdo da circulagdo periférica é realizada
inspecionando-se as mucosas, que devem ter uma cor rosea € um tempo de preenchimento
capilar em torno de dois segundos ou menos, desde o primeiro minuto da vida. Os valores
iniciais da frequéncia cardiaca e respiratéria variam de 60-120 bpm e 60-70 mpm,
respectivamente (10,11).
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Os neonatos sdao susceptiveis a variacdes da temperatura ambiente e apresentam
dificuldade em manterem a homeotermia, pois possuem maior superficie corpérea em relagcdo
a massa, perda de calor por evaporagao e reservas caldricas limitadas. A termoneutralidade &,
entdo, mantida pelo reflexo de tremor (60%) e pelo metabolismo da gordura marrom (40%)
(12). Entretanto, ndo existem evidéncias da preseng¢a da gordura marrom em potros (13).
Mesmo com a ingestdo de colostro, a principal fonte de energia metabdlica do potro é o
glicogénio (14,15). A temperatura corporal considerada fisioldégica no neonato equino até
quatro dias de idade situa-se entre 37,2 a 38,9°C (10).

A maioria das afeccdes do periodo periparto é de aparecimento stbito e com sinais
clinicos de baixa especificidade, tais como: inatividade, fraqueza, retardo em se levantar ou
mamar, hipotermia, hipoglicemia, batimentos cardiacos e movimentos respiratérios com
frequéncia variavel (16).

Escore de Apgar

Introduzido em 1953, por Virginia Apgar, anestesiologista inglesa, o escore de Apgar
€ um dos métodos mais utilizados na avaliagao imediata do recém-nascido (17). Inicialmente
desenvolvido como um método de ficil avaliagdo visa auxiliar na pritica obstétrica e
pediatrica (18).

E realizado logo apés o nascimento e avalia as condigdes fisioldgicas e a capacidade
de resposta do neonato, além de auxiliar na identificacdo da necessidade de reanimagdo ou
algum outro tipo de cuidado especial (19). Baseia-se na pontuacdo da frequéncia cardiaca e
respiratoria, tdnus muscular, atividade reflexa e coloragdo de pele ou mucosa, realizada nos
primeiros minutos apds o parto (1).

Por tratar-se de uma prética eficaz na identificacdo da condicdo clinica neonatal, o
escore de Apgar foi adaptado a Medicina Veterindria de acordo com a fisiologia de cada
espécie, sendo utilizado para potros, bezerros, leitdes e caes (3). Para os potros, Smith (20)
utilizou um sistema de pontuacdo de APGAR modificado, descrito no Quadro 1.

Quadro 1 — Indice APGAR para neonatos equinos.

PARAMETROS 0 Ponto 1 Ponto 2 Pontos
A Atividade - tonus muscular) Queda, decibito Semi-esternal,
lateral alguma flexao dos Posicdo esternal
membros
P Pulsacio Ausente Abaixo de 60 bpm 60 bpm ou mais
G Expressao facial forte, espirro,
Expressao facial - estimulo Expressao facial, piparote na orelha, sacudidas de
nasal, piparotes na orelha, Sem resposta movimento da cabeca, tentativa de ficar em
estimulo toracolombar. cabega/pescogo. estacdo com movimentos de cabeca,
pescogo e membros.
A Aparéncia - cor das Cinza/azuladas Rosa clara Rosada
mucosas
R Respiracio Ausente <30, irregular >30, regular, relinchos

Fonte: Smith (20)

A coloracdo normal das mucosas € résea, com discretas variagdes. Os animais, ao
nascimento, apresentam coloracdo résea menos intensa. As mucosas podem variar de
coloracdo de acordo com vdrios fatores, a saber: quantidade e qualidade do sangue circulante,
qualidade das trocas gasosas, presenca ou nido de hemoparasitas, fungdo hepdtica, medula
dssea, entre outros (21). O pulso deve ser entre 60 bpm imediatamente apds o parto elevando-
se para mais de 100 bpm, dentro da primeira hora de vida. O estimulo téracolombar é
realizado por beliscamento deslizando-se o polegar e o dedo indicador para baixo de cada
lado da coluna. A atitude ¢ traduzida no tonus muscular e capacidade de decubito esternal. As
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respiracoes sdo superficiais e devem ser maiores que 30 movimentos por minuto,
imediatamente apds o nascimento (20).

O escore de Apgar varia de zero a 10, e para a espécie equina consideram-se ideais
valores entre nove e 10 ao nascimento. Escores entre seis a oito indicam asfixia moderada
sugerindo ado¢cao de medidas de reanimagdo neonatal (12). Potros com escore entre trés e
cinco, necessitam de oxigénio intranasal e suporte cardiovascular; animais com escore inferior
a trés necessitam de reanimagdo imediata (20).

Hemogasometria

Durante o processo de maturacdo final do feto equino, ocorre o aumento de
corticosteroides associado a maturacdo pulmonar, a producdo de surfactante, aumento das
reservas de glicogénio hepdtico, ativacdo de varios sistemas enzimdticos e maturagao
intestinal (22). A sintese de surfactante € influenciada pelo pH, temperatura corporal e
perfusao sanguinea, diminuindo nos quadros de hipovolemia, hipoxemia e acidose (23).

O inicio da respiracdo pulmonar em neonatos ocorre por estimulos téteis, térmicos e é
decorrente da moderada privacdo de oxigénio durante o parto (24). A hipdxia, hipercapnia e
acidose respiratdria, que ocorrem durante o trabalho de parto, estimulam o centro respiratorio.
A separacdo da placenta e a oclusao do fluxo sanguineo, limitam as trocas gasosas
promovendo a diminuicao da pressdo parcial de O, e pH do sangue, associada a elevagdo da
pressao parcial de CO, (14). Durante a primeira inspiracdo, somente parte dos alvéolos sao
inflados e, portanto, qualquer influéncia pode comprometer a adequada expansdo alveolar
(19).

A Sindrome do Desconforto Respiratério do Recém Nascido (SDRRN) é o distdrbio
respiratorio que mais ocorre em humanos. Acredita-se que o principal fator desencadeante em
neonatos seja a deficiéncia na producdo de substancia surfactante pelos pulmdes (24). Em
potros, os distirbios respiratérios, dentre estes a SDRRN sdo frequentes e responsaveis por
3,6 a 5% da mortalidade neonatal (25), apresentando como principais sinais clinicos, o
aumento da frequéncia e do esforco respiratdrio, hipoxemia, hipercapnia e acidose respiratoria
(26).

Os parametros mais importantes avaliados na hemogasometria correspondem ao pH,
pressoes parciais de diéxido de carbono (pCO;) e de oxigénio (pO,), e bicarbonato (HCO3)
(27,28), além dos teores de didxido de carbono total (TCO,), e o excesso ou déficit de bases
(BE) (29).

Para correcdo dos desequilibrios acido-bésicos o organismo utiliza trés mecanismos
principais, a saber: tamponamento quimico pelo bicarbonato, ajuste respiratério e excre¢ao de
ions hidrogénio pelos rins. Os sistemas tampdes e respiratdrio atuam dentro de poucos
minutos, ao contrdrio dos rins, que respondem mais tardiamente ao excesso de dcido ou de
base (30,31). O mecanismo de compensacdo renal baseia-se na reabsor¢cdo de bicarbonato e
eliminaco de fons de H" com efeitos perceptiveis apés uma ou duas horas (32).

Andres et al. (33), constataram alta correlag@o entre as avaliacdes de neonatos humanos
pelo escore Apgar nos primeiros minutos de vida com a hemogasometria. Em recém-nascidos
da espécie suina observou-se maior escore de vitalidade quando as varidveis
hemogasométricas encontravam-se dentro dos valores de referéncia descritos para a espécie
(28). Entretanto, existem poucos estudos sobre a existéncia dessa correlagdo na espécie
equina.
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Metabolismo da glicose e lactato

O controle hormonal do metabolismo energético desempenha papel importante no
desenvolvimento e saide do neonato equino. Durante o crescimento fetal os nutrientes sdo
trocados por meio da placenta, sendo a glicose e o lactato os principais substratos de energia
para o feto (34).

As concentragdes iniciais em recém-nascidos equinos estdo relacionadas aos niveis
séricos maternos, com a estabilizacdo da glicemia apds duas horas (108-109 mg/dL). Esta
estabilizacdo deve-se a gliconeogénese e alimentacdo enteral do potro. Em determinados
individuos, ocorrem falhas nesse processo culminando em hipoglicemia (25). A elevacdo da
glicemia nas primeiras 48 horas, mantém os potros com valores mais elevados até seis meses
de idade (120-210 mg/dL) em comparagdo a equinos adultos (35).

A maioria dos neonatos debilitados também sdo hipoglicémicos, principalmente por
ocorrer deplecdo dos estoques de glicogénio e, ainda imaturidade hepdtica (36). A energia
necessaria para manuten¢do dos batimentos cardiacos em quadros de hipoxia advém da
glicolise anaerdbica. No entanto o sistema nervoso central ndo possui reservas de glicogénio e
necessita da normoglicemia para seu metabolismo (16).

O lactato desempenha um papel importante na obstetricia humana como um marcador
de angustia fetal e neonatal (37), além de ser um dos principais componentes da acidose
metabodlica (38). Quando o suprimento de oxigé€nio para o feto € interrompido, os dcidos
comegam a se acumular e ocorre acidemia (37).

Estudos demonstram também que a lactatemia fetal € maior do que a materna durante a
gestacao (39). A concentragao de lactato sanguineo € um indicador progndstico em humanos e
animais, numerosos estudos tem associado a hiperlactatemia a pacientes de alto risco.
Segundo Castagnetti et al. (40), o grau e a duracdo da hiperlactatemia também foram
correlacionados com o subsequente desenvolvimento de faléncia organica. Tal
comportamento metabdlico confere ao lactato o titulo de marcador de perfusdo tecidual,
porém muitas sdo as situacdes em que seus valores estdo elevados e dissociados da
hipoperfusao tecidual (41).

A concentracdo de lactato em potros € elevada ao nascimento (3,0 £ 0,04 mmol/L a 4,9
+ 1,02 mmol/L), decaindo nas primeiras 24 horas. Hiperlactatemia associa-se a reducdo da
perfusdo e da hipdxia tecidual (42). Hiperlactatemia também foi associada com o aumento do
metabolismo em casos de inflamagdo e ativagdo do catabolismo proteico, como em casos de
sepse. Assim, este parametro pode ser usado como marcador de progndstico em potros em
estado critico (43).

Um estudo realizado por Corley et al. (44), investigando a concentracao de lactato
arterial em potros criticamente doentes, comprovou que este parametro fornecia importantes
informacdes progndsticas. A elevagao de lactato estava associada a bacteremia, sindrome da
resposta inflamatéria sist€émica (SIRS), disfuncdo pulmonar ou circulatéria, anemia e
hiperglicemia, além de outros processos resultantes de seu metabolismo alterado, incluindo
hepatopatias e septicemia (45).

Eletrocardiografia

O eletrocardiograma (ECG) é um registro do potencial elétrico médio gerado no
musculo cardiaco durante as diferentes fases do ciclo cardiaco (46). Trata-se de um método
pouco oneroso, ndo invasivo e de facil realizacdo a campo (47), além de ser a melhor maneira
de identificar arritmias, as quais sao visualizadas pela forma e frequéncia das ondas do grafico
gerado (48).
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No equino, o ECG ¢ vidlido para a determinagdo da frequéncia, ritmo e tempos de
conducdo (49). Fornece informacdes quanto ao estado de oxigenacdo do miocardio e
influéncias do desequilibrio eletrolitico e dcido-basico (50). Corley (51) afirma que distirbios
hemodinamicos sdo comuns em potros criticamente enfermos e que estes nem sempre
demonstram alteragdes cardiovasculares, o que pode retardar a identificacdo dos problemas e
aumentar a morbidade e mortalidade.

O ritmo cardiaco normal em potros corresponde ao sinusal, com frequéncia cardiaca
variando entre 65 a 135 bpm (52). Fernandes et al. (53), encontraram ritmo sinusal em 100%
dos potros estudados, confirmando a fisiologia desse ritmo em potros. A taquicardia sinusal e
as contracdes supraventriculares prematuras sao consideradas benignas na maioria dos potros,
sendo indicativas de reacdes de estresse nao especificas (52).

Equinos sauddveis apresentam incidéncia de 25% a 30% de arritmias cardiacas (49),
sendo varias dessas, consideradas fisiol6gicas. Yamoto et al. (54), relacionaram a presenga de
arritmias graves em potros a redu¢do nos niveis de PO, quando comparados com potros com
arritmias leves, sugerindo desta forma, a presenga das formas mais graves em potros com
hipoxemia.

Os ECGs em potros mostram predominio do ventriculo direito e sua regressao ao longo
dos primeiros meses de vida (55). Portanto, sdo raramente utilizados em recém-nascidos para
o diagnéstico de hipertrofia ventricular direita ou estenose pulmonar, sendo mais ttil na
deteccao das taquicardias sinusais e alteracOes inespecificas de onda T, ambos os sinais,
comuns em casos de estresse circulatorio. As taquiarritmias supraventriculares e ventriculares
ocorrem raramente, e quando observadas, devem-se a disturbios eletroliticos, como
hipercalemia secunddria a ruptura de bexiga. Mudancas na onda T também sdo observadas em
associacao com distirbios eletrdlitos, como hipercalemia (10).

CONSIDERACOES FINAIS

Pesquisas sobre os diferentes padrdes de avaliacdo da vitalidade do neonato equino
auxiliam na identificacdo das afec¢des encontradas durante as primeiras horas de vida e
orientam a propor um protocolo de avaliacdo, pois vdérias das alteragcdes podem refletir
simplesmente em uma resposta compensatoria ao periodo critico de adaptacdo do recém-
nascido.
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