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Resumo
O exame em ato de compra € um servico de grande importancia na industria equina
prestado por Meédicos-Veterinarios, tendo sofrido sucessivas evolugdes ao longo dos

tempos com a melhoria das técnicas de diagnostico ao dispor dos clinicos.

O objectivo do exame néo consiste em identificar todas as falhas presentes no animal e
desaconselhar a compra, mas sim em identificar as alteracOes presentes e realizar um
prognostico para a influéncia dessas mesmas alteracdes no uso intencionado para o

equino.

O objectivo da presente dissertacdo consiste em realizar uma analise em retrospectiva
de exames realizados a dezasseis equinos, com idades entre os dois e 0s treze anos,
durante o estagio curricular, numa clientela privada de equinos de raca Lusitana. Os
animais foram distribuidos por trés grupos, consoante a sua idade, relativos a etapa de
desenvolvimento e de trabalho. Todos os animais incluidos no estudo realizaram os

exames, fisico, dinamico e radiologico.

Foi possivel verificar que, embora todos 0s equinos apresentassem algum tipo de
alteracbes radioldgicas, apenas trés apresentaram claudicacdo durante o exame

dindmico sendo que dois testaram positivo durante os testes de flexao.

A alteracdo radiologica mais encontrada foi a osteofitose, localizada no tarso. Esta
alterac@o notou-se presente nos membros afectados por claudicagéo. Foi verificada uma
maior prevaléncia de altera¢bes indicativas de doenca articular degenerativa do que

doenca de desenvolvimento, ou traumatica.

O presente estudo referencia limitagdes relativamente a amostra, tendo em conta a
existéncia de diferentes nimeros de animais em cada grupo, e a recusa, por parte dos
potenciais compradores de um equino, em realizar endoscopia das vias aéreas

superiores para diagnostico definitivo de ruido respiratério.
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Comparativamente com a bibliografia disponivel, foi possivel verificar que na amostra
em estudo a prevaléncia de alteracGes radioldgicas era bastante superior. No entanto,
outros resultados obtidos eram concordantes com a bibliografia disponivel.

O presente trabalho ndo segue o acordo ortografico.

Palavras-chaves: exame, compra, alteracdo, exame dinamico, exame radioldgico
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Abstract
The exam at the moment of purchase is a service of great importance in the equine
industry provided by the veterinary doctors. It has suffered several evolutions through

time as a consequence of the improvement of diagnosis techniques available to doctors.

The purpose of this exam is not to identify all the flaws in the examined animal and
advise against the purchase act, but to identify the visible alterations and to perform a
prognosis for the influence that those alteration may have on the intentional use of the

equine.

The aim of the present dissertation is to make a retrospective analysis of the previously
performed examinations of sixteen equines, during the curricular internship, with ages
between two and thirteen years, of private equine clientele within the Lusitano Breed.
According to their ages, the animals were divided in three groups matching their work
and development. All the animals in study have performed the physical, dynamic and

radiological exams.

Although radiological alterations were notable in every equine, only three of them
suffered from limping during the dynamic examination, and two out of those three

tested positive during a bending test.

The most common radiological alteration found in the exams was osteophytosis in the
tarsus. This alteration occurred also in the limbs affected from claudication. There was
also a prevalence of alterations that indicated degenerative joint disease other than

development or trauma.

This thesis shows the limitations relative to the study sample, taking into consideration
that all three groups had a different number of equines in evaluation and that one of the
potential buyers did not authorise a nasal endoscopy for a final diagnosis on breathing

noise.
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In comparison to the available bibliography, it was verified that radiological alterations

were more prevalent in the sample. However, other results were coherent with the

available bibliography.
Key-words: exam, purchase, alteration, dynamic examination, radiological

examination.
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Abreviaturas, siglas e simbolos

BEVA — British Equine Veterinary Association

PPE — Pre Purchase Examination

ECG — Electrocardiograma

TRC — Tempo de replecéo capilar

ICC — Insuficiéncia cardiaca congestiva

S2 — Segundo som cardiaco

S3 — Terceiro som cardiaco

PIM — Ponto de intensidade méaxima

DIP — Interfaléngica Distal

PIP — Interfalangica Proximal

MCP — Metacarpofalangica

TC — Tarsocrural

MTP - Metatarsofalangica

FP - Femoropatelar

LM — Lateral para medial

DP — Dorsal para palmar (plantar)

DLPMO - Dorsolateral para palmar (plantar) medial obliquo
DMPLO — Dorsomedial para palmar (plantar) lateral obliquo
CalL-CrM — Caudolateral para craniomedial obliquo
DPPDO - Dorsoproximal para palmarodistal obliquo
OCD - Osteocondrite dissecante

® - Marca registada
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1. Casuistica

A presente sec¢do do trabalho € um resumo das atividades desenvolvidas no
decorrer do periodo de estdgio curricular do curso de Mestrado Integrado em Medicina
Veterinaria, pela Universidade Lusofona de Humanidades e Tecnologias. O mesmo
decorreu ao longo de um periodo de dezasseis semanas entre 0s meses de Abril e Julho,
numa clientela privada de equinos essencialmente em regime de ambulatorio, sob a
supervisdao do Doutor Bruno Miranda. Complementando o regime ambulatério, foram
também realizadas cirurgias electivas em ambiente hospitalar e acompanhamento em
concursos desportivos. O objectivo do estagio consistiu na abordagem pratica dos
conhecimentos obtidos ao longo do curso, com um forte énfase na &rea do diagnostico e

tratamento de doengas musculo-esqueléticas.

1.1.1 Actividades desenvolvidas

O principal foco do estagio incidiu sobre claudicacGes e acompanhamento do atleta
equino. No entanto, foi possivel também vivenciar outros elementos que constituem o
dia-a-dia de um clinico de equinos, prestando apoio veterindrio em concursos, medicina
interna e assistindo a cirurgias. No grafico 1, é possivel observar a distribuicdo da

casuistica ao longo do estagio:

Procedimentos de rotina
M Provas desportivas
B Cirurgia

H Clinica

53%

Gréfico 1 - Distribuicdo da casuistica durante o decorrer do estagio.

Relativamente a area cirdrgica, consistiu unicamente em cirurgias electivas,
dividindo-se em artroscopias, excisdo de sarcoides e orquiectomias. Estas ultimas foram
realizadas com recurso a técnica fechada, em ambiente hospitalar, ou aberta no local

onde o0s equinos se encontravam estabulados. As artroscopias visaram a remogéo de
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fragmentos osteocondrais, encontrados mais frequentemente no boleto e curvilhdo.
Durante as mesmas, foi possivel, para além de observar a técnica cirurgica, realizar a
preparacdo do paciente desde a colocagdo de catéteres até a realizacdo da assepsia,
incluindo também a preparacdo e administracdo de medicagbes sempre com a
supervisdo de um Médico-Veterinario.

Os procedimentos considerados de rotina englobam consultas de odontologia e
vacinacOes ou elaboracdo de resenhos. Relativamente a dentisteria consistiu em
remocao dos chamados dentes de “lobo” e acompanhamento de rotina.

O apoio prestado em provas desportivas, consistiu no vet-check dos animais
admitidos a concurso.

Durante o dia a dia, como referido anteriormente, 0s casos apresentados consistiam
principalmente em claudicagdes, realizando-se também exames em ato de compra e
controlo radiogréafico. Foi também possivel presenciar casos de medicina interna como
corrimentos nasais uni ou bilaterais, uveites e Ulceras gastricas. Relativamente as
claudicacdes, estas apresentaram-se como consequéncia de causas variadas, tais como,
desmites do ligamento suspensor do boleto, tendinites do tenddo flexor digital
superficial ou do profundo ou ainda como resultado de artropatias degenerativas ou
fractura do segundo metacarpo. Ao longo do estagio, o aluno foi sempre encorajado a
ser 0 mais autonomo e interventivo possivel de forma a desenvolver o raciocinio
clinico, existindo sempre a disponibilidade de discutir os casos encontrados e resolver
todas as davidas que pudessem surgir. O grafico 2 permite observar a distribuicdo das
actividades decorrentes do regime em ambulatorio ndo incluindo os procedimentos

considerados de rotina.

M Sistema locomotor

4% %

B Exames em acto de
compra e Controlo

radiolégico
M Sistema respiratério

6% 57y M Sistema oftalmoldgico
0

Sistermna digestivo

M Sistema dermatologico

Gréfico 2 - Distribuigdo das actividades ao longo do regime em ambulatério.
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2. Introdugéo

A criagdo, compra e venda de cavalos s&o elementos fundamentais para o
desenvolvimento da industria equina. Ao longo do tempo, tem sido notado um aumento
no esforco, por parte dos criadores, relativo a criacdo de animais de qualidade superior
para as respetivas modalidades, e uma maior preocupacdo, por parte dos compradores,

relativa aos investimentos de compra.

s

O papel do Médico-Veterinario € essencial nas operacdes de compra e venda de
cavalos, uma vez que sdo, com frequéncia, requisitados para a realizagdo de exames
médicos prévios a conclusdo da compra, de modo a facilitar informacdo providenciada
ao comprador sobre o animal em questdo e, de forma imparcial, entdo transparente

acerca da aptiddo do animal para o uso proposto.

O exame em ato de compra visa avaliar, em detalhe, a condi¢do de saude do animal,
tendo em conta o tipo de utilizacdo que o comprador pretende dar ao mesmo. A funcgéo
do Médico-Veterinario ndo consiste em aprovar ou reprovar o animal para a compra,

mas sim em prestar auxilio, de forma imparcial, ao comprador.

O Médico-Veterinario deve ser capaz de realizar um exame fisico completo, nédo
menosprezando a importancia da verificacdo do estado de salde e robustez dos

membros, visdo e capacidade recuperatdria do aparelho cardio-respiratério.

A informacéo recolhida é posteriormente utilizada para estabelecer um progndstico, a
entregar ao comprador, sobre 0 modo como quaisquer patologias encontradas possam

afetar o uso intencionado para o equino.

Por fim, é importante reter que o exame medico é condicionado as requisicdes e
capacidade financeira do cliente, sendo esta uma condicionante relativa a profundidade
do exame a realizar, e a possibilidade de identificar todas as patologias presentes no

animal que possam interferir com uso intencionado.
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2.1 Particularidades da venda de cavalos
Tendo em conta o papel do Médico-Veterinario na venda de cavalos, irdo ser abordados
alguns pontos essenciais a considerar no quadro legal relacionado com estas

transaccoes.

2.1.1 Vicios redibitorios

Os vicios redibitérios sdo defeitos ocultos, ja existentes ao tempo de sua aquisi¢édo, que
a tornam imprépria ao uso a que é destinada ou Ihe diminuem o valor.

E uma garantia legal ao comprador que, antes de entrar na posse do cavalo, nio
percebeu a existéncia de vicios e defeitos ou estes estavam ocultos no acto da compra
manifestando-se a posteriori, podendo, por esse motivo, o comprador efectuar a
devolucéo ou pedir uma reducéo do preco.

Ao vendedor recai toda a responsabilidade pela venda da coisa defeituosa, ainda que de
boa-fé estivesse e desconhecesse o vicio. No entanto, a lei pune com mais rigor o
vendedor de ma-fé, que se sabendo do defeito oculto, além de ser obrigado a restituir o
que recebeu, deve compor as perdas e danos desde que reclamados dentro dos prazos
legais (Artigos 913 a 921° do Cadigo Civil).

2.1.2 Venda simples

A venda pura e simples é definida por uma accéo de ceder a posse de um bem, mediante
0 pagamento por dinheiro ou por outra coisa a que se atribui valor. (INFOPEDIA
dicionéarios Porto Editora) .

A venda deve ser suportada por um contrato de compra e venda em que o vendedor se
compromete a entregar o cavalo e o comprador a pagar o valor acordado. (Artigo 874°
do Cddigo Civil). A venda pode ndo ter um contrato de compra e venda a suportar esta
transaccéo.

Em casos de litigio entre 0o comprador e o vendedor tendo ou ndo um suporte de

contrato de compra e venda, o tribunal tera em conta as alega¢fes de cada um dos
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intervenientes, os documentos administrativos e de suporte a venda. Também pode

chamar o Médico-Veterinario a Tribunal.

A venda simples tem como efeitos essenciais o seguinte: (Artigo 879° do Cadigo
Civil)

a) A transmissao da propriedade da coisa ou da titularidade do direito;

b) A obrigacdo de entregar a coisa;

c) A obrigacéo de pagar o preco.

2.1.3 Venda a experiéncia

Este tipo de venda ndo difere muito da anterior, 0 que ocorre é a entrega do cavalo ao
futuro comprador por um periodo de tempo convencionado entre comprador e vendedor
para poder avaliar a sua capacidade de trabalho antes de efectuar a venda efectiva e seu
respectivo pagamento, com ou sem contrato de compra e venda.

Em termos legais segue o mesmo procedimento da venda simples (Artigo 879° do
Cadigo Civil).

2.2 Obrigac6es de ambas as partes

2.2.1 Obrigac6es do vendedor

O vendedor tem 2 obrigacdes principais :

- Entregar e garantir a coisa que ele vende

- Entregar os documentos de identificacdo de propriedade (passaporte);
- Transferir a propriedade.

As obrigacdes do vendedor estdo suportadas nos Artigos 874° e 879° do Cdédigo Civil

2.2.2 Obrigactes do comprador

O comprador deve pagar o preco convencionado e receber o cavalo. O momento e 0
lugar da entrega séo fixados pelo contrato.
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Universidade Luséfona de Humanidades e Tecnologias



Afonso Miguel de Castro e Abreu Rogado Moura
Exame em Ato de Compra de Cavalos: Estudo Retrospectivo

Em casos em que o pagamento é diferido o vendedor tem o direito de conservar o livro
do cavalo, o passaporte, até que os pagamentos estejam todos liquidados (Artigos 874° e
879° do codigo civil).

2.3 Responsabilidade do Médico-Veterinario

2.3.2 Responsabilidade penal e profissional

O Meédico-Veterinario é responsavel do ponto de vista penal por todos os documentos
que assina.

Sé deve assinar documentos e/ou certificados (Artigo 17° do Codigo Deontolégico) 0s
quais possa verificar a sua veracidade afim de ndo se expor a sancdes penais.

O Médico-Veterinario esta obrigado ao segredo profissional (Artigo 135° do Cddigo do
Processo Penal), é aqui que se podera colocar numa posi¢do delicada no caso de ser ele
proprio o Médico assistente. Nestes casos 0 Médico-Veterinario ndo deve revelar os
antecedentes médicos do cavalo ao comprador sem prévio acordo do proprietario.

O Meédico-Veterinario pode recusar-se a efectuar o exame médico de compra.

2.3.3 Responsabilidade de delito

Quando falamos em responsabilidade delitual (Artigo 483° do Cdodigo Civil) estd em
causa a violacdo de deveres genéricos de respeito e a responsabilidade obrigacional
resulta do incumprimento das obrigacfes. (Artigos 483°, 485°, 486°, 487° e 488° e ainda
Artigos 798°, 799° e 800° do Cddigo Civil).

Durante o exame de acto de compra, 0 Médico-Veterinario é o garante do cavalo e
ainda responsavel por danos que o cavalo possa fazer a terceiros e ou a si préprio,
mesmo na presenca do proprietario. Para se salvaguardar destes riscos o Médico-

Veterinario deve impor regras estritas de seguranca

Outro caso que pode ocorrer e dar origem a responsabilidade delitual é a passagem de

um atestado médico falso (Artigo 260° do Cadigo Penal).
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2.4 Abordagem pratica ao exame em ato de compra

2.4.1.1 Antes do inicio do exame em ato de compra

Antes do exame propriamente dito, o Médico-Veterindrio devera obter junto do
comprador um pedido por escrito para a realizacdo do exame e autorizagdo, também por
escrito, por parte do vendedor para a realizacdo do mesmo (Kent, 2009). Para além
disso, deve-se informar-se junto do comprador acerca de qual o objectivo deste,
relativamente ao equino em questéo e explicar-lhe os exames complementares possiveis
assim como as possiveis limitacGes do exame em si (Kent, 2009; Kenneth, 2014).

Quando o vendedor é cliente do examinador ou existe algum tipo de relagdo prévia
entre os dois que possa originar um conflito de interesses é do interesse do Médico-
Veterinario que se recuse a realizar o exame ou que o comprador solicite outro
examinador. Existem no entanto excepgOes, tais como, o veterinario deter um
conhecimento meédico completo do animal a ser examinado, podendo até ser uma
vantagem para o comprador desde que o vendedor aceite que esta informacdo seja
revelada. Se isto ndo acontecer entdo ndo é recomendavel que o Médico-Veterinario
realize o exame. Outra excepcdo, consiste no comprador considerar que o Médico-
Veterinario em questdo seja visto como alguém em quem possa confiar e o considere
como o individuo com melhor capacidade de realizar o exame apesar de qualquer tipo
de relacdo que possa ter com o vendedor. Esta informacéo deve ser anotada assim como

a aceitacdo do comprador (Beeman et al, 1992; Werner, 2012).

2.4.1.2 No inicio do exame em ato de compra

A chegada ao local onde se encontra o cavalo, se 0 vendedor ndo se encontrar presente é
necessario existir um meio de o contactar caso seja necessario realizar algum
procedimento mais invasivo (Carter, 2009).

O formato com que o exame ira decorrer devera ser explicado as pessoas que irdo
auxiliar o Médico-Veterinario. Assim é possivel assegurar que os envolvidos entendem
qual o seu papel e de forma a melhor garantir a seguranca de todos os intervenientes

assim como a do equino e a confidencialidade da informacéo recolhida (Werner, 2012).
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A escolha do local onde o exame vai decorrer ¢ também muito importante para
assegurar a qualidade do mesmo assim como a seguranca do examinador e restante
pessoal. Se for possivel, também devera ser o mais privado possivel pois 0s exames em
ato de compra costumam atrair atengdo de varias pessoas 0 que pode por em risco a
confidencialidade do proprio exame. Se as condi¢cdes atmosféricas ndo permitirem a
realizacdo de um exame com seguranca e qualidade € razodvel a marcacéo para outro
dia em que estejam (Chandler, 1991; Werner, 2012).

Nalguns casos pode ser necessario sedar o animal, por exemplo, para a realizacdo de
endoscopia ou certas projecGes radiologicas. Nestes casos para além de requerer
autorizacdo do vendedor, as eventuais colheitas de sangue deverdo ser realizadas antes
da sedacéo. (Chandler, 1992).

2.4.1.3 Depois do exame em ato de compra

No final do exame, o examinador devera considerar todas informacdes recolhidas tanto
as positivas como negativas. Quaisquer anormalidades devem ser reportadas ao
comprador em privado de forma clara, ndo devendo no entanto o Médico-Veterinario
tentar prever o futuro ou interferir no negdcio. Essa responsabilidade pertence
unicamente ao comprador, sendo que o relatério do Médico-Veterinario é apenas uma
mais uma peca para a tomada de posi¢éo (Vaughan, 2007).

No relatério devem constar todas as informagdes recolhidas pelo examinador tais como
a identificacdo do animal, as técnicas de diagndéstico utilizadas, as limitacbes do exame,
quer por questdes financeiras quer por quaisquer outras questdes possiveis, assim como
todas as alteracdes encontradas. Relativamente as alteracbes, 0 examinador deve apenas
fornecer a sua opinido sobre o efeito que estas podem ter relativamente a futura
utilizacdo do animal, baseando-se na sua experiéncia pessoal e literatura existente
(Evans, 1992).

Todos os dados recolhidos devem ser guardados pelo Médico-Veterinario mesmo apos a
finalizacdo com sucesso do negocio, como protecdo contra quaisquer possiveis futuros
litigios (Bonnie, 1992).
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2.4.2 Metodologia do exame em ato de compra

No ambito da realizacdo desta dissertagdo, foram utilizadas como base as directivas da
associacdo britanica dos Médicos-Veterinarios de equinos, a British Equine Veterinary
Association (BEVA), encontradas nos anexos 2 e 3, relativamente ao exame em ato de
compra em cinco fases o, five stage pre purchase examination (PPE). Neste documento,
encontrado nos anexos referidos anteriormente, o modelo utilizado divide o exame em
ato de compra em cinco partes, onde € realizado um exame clinico exaustivo ao equino
a ser comprado, servindo como um guia resumido acerca da realizacdo do dito exame.
Neste trabalho, no entanto, as vérias partes do exame em ato de compra serdo divididas
por aparelhos e ndo por fases, ndo seguindo obrigatoriamente a ordem pela qual estes
sdo avaliados. Desta forma, a avaliacdo de cada aparelho é mais clara e de facil
compreenséo.

Neste documento ndo se pretende fazer uma descricdo de todas as doencas que se
podem encontrar durante um exame, sendo no entanto referidas algumas doencas que

podem condicionar o desempenho futuro do animal.

2.4.2.1 Verificagéo da identidade

A verificagdo da identidade do animal é de suma importancia devendo esta ser 0 mais
completa possivel sendo realizada antes do Médico-Veterinario tocar no cavalo ou
realizar qualquer outra parte do exame. Esta inclui, a idade do equino, a raca , 0 Sexo e
cor. O recurso a documentacdo do animal é bastante Util para este efeito. Nela estardo
todas estas informacGes ja& mencionadas, acrescentando ainda, quaisquer tatuagens ou
marcas a fogo, o nimero do microchip que deverad ser confirmado pelo examinador
(Vaughan, 2007).
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2.4.2.2 Exame exterior e dermatoldgico

Esta parte do exame pode ser realizada tanto dentro da box como fora, consoante a
preferéncia do Médico-Veterinario. Antes de se aproximar do animal e também de
forma a este se habituar a presenca do examinador, a avaliagdo comeca a distancia de
ambos os lados, de frente e por de tras. O objectivo passa por avaliar a conformacéo do
equino e simetria entre ambos os lados do animal. Alguns defeitos a assinalar incluem
valgus ou varus, atrofias musculares quando comparadas com o lado contra lateral e
diferencas no tamanho ou forma dos cascos quando comparados entre si (Chandler,
1990; Belloy, 1996)

O exame dermatoldgico, no contexto de um exame de ato de compra engloba tanto a
avaliacdo geral deste 6rgdo como também a pesquisa de indicadores de cirurgias a que
animal possa ter sido submetido. E avaliado o estado geral do pélo, anotando quaisquer
despigmentacdes que possam ser encontradas, assim como a presenca ou nao de ovos de
ectoparasitas ou zonas de alopecia (Oldruitenborgh-Oosterbaan & Grinwis, 2016).

A presenca de tumores também é digno de nota sendo os mais comummente
encontrados os sarcéides e os melanomas. Os primeiros sdo invasivos e fibroblasticos
sendo mais facilmente encontrados na cabeca, extremidades ou ventre. Apesar de
considerados benignos, o seu tamanho ou localizagdo podem influenciar a utilizagdo do
equino, podendo assim influenciar o valor do animal (Taylor & Haldorson, 2013).

Os melanomas sdo um tipo de tumor frequentemente encontrado em cavalos rucos,
normalmente debaixo da cauda na regido perianal, labios e palpebras. Tém uma forma
arredondada e séo bem circunscritos, tornando-se bastante comuns em animais acima de
15 anos, raramente metalizando nestes animais (M. H. Seltenhammer et al, 2003).

O examinador deve trabalhar de forma sistematica de forma a minimizar os riscos de
descurar qualquer dado relevante. O animal deve ser palpado em toda a sua totalidade
(D.H. Lloyd, 2003). Aquando a palpacdo existem algumas zonas de particular interesse
pela informagdo que podem fornecer relativamente ao historial médico do equino. No
exterior da laringe, por exemplo, é possivel encontrar cicatrizes resultantes de
ventriculoectomias, no abdémen, na linha média para verificar evidéncias de
laparotomia. Na borda lateral da regido do tendao flexor superficial digital o Medico-
Veterinario deve ter em atencédo para possiveis cicatrizes indicativas de neurectomia do

ramo profundo do nervo plantar lateral. A presenca de edema ou espessamento tanto

10
Faculdade de Medicina Veterinaria
Universidade Luséfona de Humanidades e Tecnologias



Afonso Miguel de Castro e Abreu Rogado Moura
Exame em Ato de Compra de Cavalos: Estudo Retrospectivo

dos tenddes flexores superficial ou profundo, como dos ligamentos suspensor, acessorio
ou plantar sdo dados importantes, assim como a existéncia de efusdes sinoviais nas
articulac6es dos membros (Chandler, 1990; Auer & Stick 2012).

2.4.2.3 Exame oftalmologico

O exame oftalmoldgico, no contexto de um exame em ato de compra, consiste
fundamentalmente num exame clinico. O seu objectivo passa por detectar quaisquer
alteracdes oculares que possam influenciar negativamente o uso intencionado do animal
por parte do comprador. O tipo de equipamento necessario para esta parte do exame é
relativamente simples, sendo que no caso de ser necessario uma observacdo mais
profunda do que é expectavel, poderd ser necessario recorrer a um especialista. O
examinador ira necessitar de uma fonte de luz e um oftalmoscépio directo. O exame
encontra-se dividido em duas partes, a primeira no ambiente natural do equino com
bastante luz e a segunda parte num local escuro. (J. Parker & Habin, 1994).

Antes de abordar o animal, o0 Médico-Veterinario deve aproveitar para avaliar o seu
comportamento, ou seja, a forma como o equino negoceia o ambiente em seu redor, se 0
animal tiver que virar demasiado a cabeca para visualizar o examinador com o olho
oposto, pode ser indicativo de dano no globo ocular. (Karpinsky, 2004).

Ao examinar a cabeca 0 examinador deve julgar a simetria das 6rbitas, seios e posi¢ao
ocular. As palpebras também sdo avaliadas quanto a simetria, laceracGes ou presenca de
cicatrizes. Na auséncia da terceira palpebra, apesar de aparentemente ndo comprometer
a visdo deve ser registada pelo Médico-Veterinario. Isto pois, a grande maioria das
situacBes onde existe resseccao da terceira palpebra € devido a carcinoma das células
escamosas. Nestes casos, o potencial comprador deve ser notificado desta situacdo
devido a possibilidade de recidiva. Antes de continuar o exame ao olho em obscuridade,
0 examinador realiza um teste, onde aponta lentamente um foco de luz ao olho fazendo
com que este pestaneje, o chamado teste de reflexo pupilar. Na auséncia deste reflexo
existe entdo uma diminuicdo severa da viséo. (Matthews, 2016).

A parte seguinte do exame tem que ser realizada num ambiente escuro, podendo ser no
interior dos estabulos ou noutra area onde seja possivel reduzir a quantidade de luz ao

redor. Utilizando um oftalmoscopio directo, é possivel analisar a cornea quanto a
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presenca de corpos estranhos, opacidade e existéncia de ulceracdes e se sim qual a sua
profundidade. Relativamente a iris é possivel averiguar quanto a massas podendo ainda
verificar a existéncia de cataratas e a posi¢do da lente. O teste de reflexo pupilar € util
para aferir também a integridade da retina, do nervo Optico e da musculatura da iris
(Hendrix, 2005).

Tal como no caso do carcinoma das células escamosas, quando na presenca de uveite
tanto na altura do exame como previamente, o potencial comprador deve ser alertado

para este facto, devido ao risco de recidiva associado a esta doenca (Matthews, 2016).

2.4.2.4 Exame cardiovascular

Durante a avaliacdo do aparelho cardiovascular compete ao Médico-Veterinario nao s6
avaliar o estado geral deste aparelho, como também se as condicbes do mesmo se
adequam ao uso intencionado pelo comprador. No atleta equino, € muito comum
encontrar sopros cardiacos podendo estes ter ou ndo significado clinico. Tendo
significado, compete ao examinador apreciar a sua influéncia no que é pretendido do
animal. Segundo as directivas estabelecidas pela BEVA, tabela em anexo, este exame
consiste num exame fisico completo antes e ap6s o esforco podendo ser seguido de
electrocardiograma (ECG) a pedido do comprador ou, em caso suspeita de arritmia ou
sopro com significado clinico, por parte do examinador (Patteson, 2010).

Relativamente a historia, € importante para o clinico averiguar se existiram episodios
em que o rendimento fisico do animal se verificou abaixo do normal ou se existe um
historial de fraqueza ou colapso (Jago & Keen, 2014). Relativamente ao exame fisico
em si, deve ser avaliado o tempo de replecédo capilar (TRC), a cor e estado de hidratagéo
das mucosas, assim como o pulso jugular bilateral e a pulsacdo periférica. O padrdo
respiratério devera ser anotado. Durante a palpacdo devera ser descartada a existéncia
de edema subcutaneo esternal ou abdominal, podendo estes ser indicativos de
insuficiéncia cardiaca congestiva (ICC) (Keen, 2017).

Seguidamente, é realizada auscultacdo cardiaca em todas as suas por¢des quanto ao seu
ritmo, cadéncia e intensidade. No caso de ser encontrado um sopro este deve ser

avaliado quanto a sua intensidade, se & em crescendo ou decrescendo, se é sistolico ou
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diastdlico, a radiacdo e ponto de maxima de intensidade, se este é apical ou basal (Zucca
et al, 2010; Jago & Keen, 2014).

Tabela 1- Sistema de classificacdo de sopros (Adaptado de Patteson, 2010).

1 Um sopro ténue que pode ser ouvido apenas apos cuidadosa auscultacéo
sobre uma area localizada;

2 Um rumor ténue que € menos intenso do que os sons do coragdo transitérios
e € imediatamente ouvido uma vez que o estetoscdopio é colocado sobre seu
ponto localizado de intensidade maxima;

3 Um murmdrio moderadamente alto que é de intensidade equivalente para o0s
sons transitorios do coracgéo;

4 Um sopro forte que é mais alto do que os sons transitorios do coragdo
ouvidos sobre uma area ampla, sem frémito palpavel,

5 Um sopro forte com frémito precordial associado;

6 Um sopro que é forte o suficiente para ser ouvido com o estetoscdpio
mesmo estando este ligeiramente afastado da superficie do torax.

Os sopros sdo causados por perturbacGes do fluxo sanguineo fazendo com que este
passe por apresentar um fluxo ndo-laminar ou turbulento. Estes, tanto podem ser
funcionais como ter significado clinico (Jago & Keen, 2014).

Num estudo realizado por (Kriz et al, 2000), onde foi avaliada a prevaléncia e
importancia clinica de sopros cardiacos em 846 cavalos de corrida, em 57,7% dos
equinos, foram encontrados sopros sistolicos funcionais. Os sopros funcionais ocorrem
no inicio da sistole ou da diastole. Sdo de baixa intensidade, de grau 1 ou 2 numa escala
de 6 e ndo irradiam, logo o som é localizado junto a valvula cardiaca a que
correspondem (Hewetson, 2013). Os primeiros, sdo ouvidos do lado esquerdo, sdo em
crescendo-decrescendo e estdo associados a ejeccdo de sangue nas artérias, sendo a
caracteristica mais importante a de terminarem antes do segundo som cardiaco (S2). Os
diastolicos ocorrem antes do terceiro som cardiaco (S3) e s&o de curta dura¢do. Podem
ser auscultados nos dois lados com o ponto de intensidade maxima (PIM) na base do

coracao. Apds o exercicio o som pode ser mais forte (Patteson, 2010).
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Em situacbes onde existe elevada atividade simpatica, como febre ou dor, é possivel
encontrar sopros funcionais transitérios (Hewetson, 2013).

Sopros com significado clinico sdo indicativos de doenca cardiaca e podem incluir
regurgitacdo das valvulas mitral, adrtica, pulmonar ou tricispide, podendo ainda ser
associados a defeitos congenitos como no caso de defeito do septo interventricular
(Stevens et al, 2009). Também € possivel sucederem-se devido a estenose valvular, no
entanto, segundo (Hewetson, 2013) esta condicdo € muito rara ndo sendo entdo
discutida neste trabalho.

A regurgitacdo mitral encontra-se associada a um sopro sistélico, o ponto de intensidade
méaxima (PIM) encontra-se sobre o quinto espaco intercostal do hemitérax esquerdo,
radiando caudodorsalmente. A regurgitacdo adrtica por sua vez, corresponde a um sopro
diastolico, em decrescendo, com o seu PIM na base do coragdo. Ambas as doencas
quando severas podem dar origem a ICC podendo também ser detectadas com ECG
com Doppler (Stevens et al, 2009; ). Com a regurgitacao tricuspide € possivel observar
um sopro sistélico, este irradia dorsalmente com PIM no quarto espaco intercostal no
hemitérax direito. Esta, quando severa, condiciona o potencial desportivo do animal
mas raramente origina insuficiéncia cardiaca (Sage, 2002).

O defeito do septo interventricular € uma doenca congénita. O sopro auscultado
caracteriza-se como sendo sistélico, com o PIM na base do coracédo no lado direito (Hall
et al, 2010). Do lado esquerdo, é possivel ouvir um sopro sistélico sendo este resultado
do fluxo sanguineo turbulento circulando do ventriculo direito para a artéria pulmonar
(Hewetson, 2013).

As arritmias no atleta equino podem ser divididas em dois grupos, as sem significado
clinico e aquelas que tém significado clinico podendo resultar em perda de performance
ou predispor a colapso ou morte cardiaca sUbita. Para um diagndstico adequado é
necessario realizar, para além da auscultacdo, um ECG quando na suspeita de uma
arritmia. As do primeiro grupo, sdo atribuidas ao elevado tonus vagal presente sendo
encontradas antes do exercicio fisico desaparecendo quando este € iniciado. (Allen et al,
2016).

As arritmias sinusais consistem em alteragdes do intervalo das ondas P, ora maiores ora
menores, sendo encontrada no periodo de recuperacio pos-exercicio. E originada por

um retorno ndo linear da actividade parassimpatica. E encontrada particularmente se o
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animal for encorajado a voltar ao passo ou a paragem muito rapidamente apds o
trabalho (Allen et al, 2016).

No blogueio atrioventricular em segundo grau, o ritmo é regular e a morfologia dos
complexos é normal. No entanto é possivel observar momentos em que ap6s uma onda
P normal ndo se verifica um complexo QRS. No batimento cardiaco seguinte, ocorre um
complexo P-QRS-T normal. Este tipo de blogueios também desaparece com o exercicio.
Contudo em casos onde o bloqueio ndo desaparece com o exercicio, este € mais
prolongado, ou seja, superior a dois intervalos P-P, ou, como no caso de bloqueio em
terceiro grau, onde existe dissociacdo entre o batimento auricular e o ventricular, séo
considerados como tendo significado clinico (Menzies, 2001; Luethy et al, 2017).

A fibrilhacdo atrial é considerada a arritmia clinicamente relevante mais comum em
equinos (Navas, 2016). Nesta doenca, existe uma alteracdo da estimulagdo eléctrica
atrial ndo permitindo o seu normal funcionamento. Nestes casos, S4 ndo se encontra
presente a auscultacdo, o que no ECG equivale a presenca de ondas f em vez de ondas
P. Estas ondas no ECG equivalem a ondulacéo continua da linha base no ECG. O ritmo
é irregularmente irregular, no entanto os complexos QRS mantém-se normais
(Razavizadeh & Aslani, 2013).

Os complexos ventriculares prematuros consistem em contracgdes ventriculares
seguidas de uma pausa compensatoria. Prematuras perturbando assim o ritmo cardiaco
normal. Equinos com esta condi¢do devem ser destinados apenas a exercicio controlado.
No caso de ocorrerem trés ou mais seguidos € caracterizado como taquicardia
ventricular sendo ambos considerados como tendo significado clinico. A auscultacéo, o
ritmo encontra-se regular, rapido e com intensidade variavel. No ECG, verifica-se a
ocorréncia de complexos QRS sem onda P a antecede-los, sendo estes seguidos de onda
T com polaridade invertida. Os riscos associados a esta doenca séo hipotensao, colapso

ou morte cardiaca subita (Reef et al 2014).

2.4.2.5 Exame respiratorio

As doencas do aparelho respiratédrio sdo a segunda causa mais comum de diminuicéo de
performance no atleta equino (Allen, 2006). Um exame respiratorio completo consiste
em apontamento da historia clinica do animal, exame fisico, uma prova de esforgo,
podendo esta facilitar a percecdo de quaisquer condi¢es que com o animal em repouso
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ndo se pudessem aferir e, caso o clinico considere necessario, endoscopia das vias
aéreas superiores (Roy & Lavoie, 2003).
A historia clinica do animal a examinar é recolhida antes do exame fisico, devendo
neste caso, 0 Médico-Veterinrio de inquirir se 0 equino j& recebeu tratamento para
alguma doenca respiratéria no passado ou foi submetido a algum tipo de cirurgia
(Pusterla et al, 2006)
Durante o exame fisico, o examinador deve ter em atencdo o padrdo respiratério do
animal, se a passagem de ar é igual em ambas as narinas e se 0 animal apresenta esforgo
abdominal ao respirar. Durante o repouso, se existem ruidos respiratorios ou a presenca
de tosse assim como a existéncia de descargas nasais. Se sim o clinico deve avaliar as
caracteristicas das mesmas. A regido da faringe deve ser palpada cuidadosamente,
examinando o tamanho dos nddulos linfaticos submandibulares, descartando abcessos
nos mesmos, as bolsas guturais podem ser palpadas se distendidas devido a timpanismo.
Relativamente a laringe, aquando a palpacdo, o Médico-Veterinario deve exercer uma
pressdo firme, ndo causando esta no entanto tosse no cavalo normal. A existéncia de
cicatrizes na regido da laringe ou de atrofia do musculo cricoaritnoideo dorsal podem
ser indicativos de cirurgia ou de hemiplegia laringea, respectivamente (Davidson &
Martin, 2003; Roy & Lavoie, 2003).
Segue-se a auscultacdo da traqueia e tdrax. Para esta parte do exame, € aconselhavel que
0 equino se encontre num ambiente 0 mais tranquilo possivel. Assim é possivel para o
examinador avaliar a natureza tanto de sons respiratérios normais como a de sons
anormais. Aquando a auscultacdo, existem dois tipos de sons considerados normais: Os
vesiculares, como que sussurros encontrados longe da traqueia e brénquios e o0s
brénquicos considerados mais como que tubulares. Os sibilos, sons musicais, sdo
considerados anormais causados pela passagem de ar por vias aéreas restringidas.
Estalidos sdo sons curtos e descontinuos originados pela passagem do ar através de
liqguido. Em caso de efusdo plural é possivel verificar uma diminuigdo ou auséncia
sonora a nivel ventral, no caso de pneumotdrax ndo se verificam sons dorsalmente. Na
existéncia de atelectasia ou consolidacéo de porc¢des do pulmao ndo se verificam sons a
auscultacdo também. Na presenca de sons tipo chocalho ou crepitacbes na traqueia,
estes podem ser indicativos da existéncia de muco na mesma (Pusterla et al, 2006).
Apesar de nos cavalos de corrida a endoscopia das vias aéreas superiores ser rotineira,
devido a ser neste aparelho a origem das principais causas de perda de performance
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(Davidson & Martin, 2003), no exame de ato de compra para outras disciplinas é
utilizada quando expressamente pedida pelo comprador ou quando na presenca de
ruidos respiratorios obstrutivos, tais como, a hemiplegia laringea ou deslocamento
dorsal do palato mole (McCann, 2000).

Durante a endoscopia, sdo avaliadas as estruturas da faringe e laringe, descartando
assim alteracdes na epiglote e restantes cartilagens, juntamente com o palato mole onde
¢ avaliada a sua posicdo e movimento. Em animais onde ndo existem anormalidades
aparentes em descanso mas cuja funcéo laringea é dubia ou existe historial de ruidos
anormais, a utilizacdo de videoendoscopia durante o exercicio € recomendada
(Davidson & Martin, 2003).

2.4.2.6 Exame neuroldgico

O exame ao aparelho neuroldgico, normalmente é englobado no exame aos restantes
aparelhos, nao sendo realizado individualmente. Por exemplo, a avaliacdo da locomogéo
do equino, a fim de descartar ataxia, pode ser realizada ao mesmo tempo que o exame
dindmico do aparelho locomotor. No ambito deste trabalho, no entanto, sera
apresentado isoladamente de forma a ser mais claro. A ordem pelo qual é realizado é
dependente da preferéncia do Médico-Veterinario desde que seja sistematico, estando
dividido em quatro partes: Exame ao estado mental e postura, nervos cranianos, reflexos
espinais, sendo por fim avaliada a locomocdo do equino (Johnson, 2010).

Relativamente ao primeiro ponto, o examinador deve avaliar se 0 animal se encontra
alerta e reactivo, se esta letargico ou deprimido ou por outro lado se encontra
hiperestésico. E importante para o examinador definir se o0 comportamento apresentado
pelo animal é normal ou se é consequéncia de doenca neuroldgica. Condi¢cbes como
head pressing, head tilt, alteracbes na mastigagdo ou circling séo indicativas de
encefalopatias (Johnson, 2010; Alcott, 2017).

A avaliacdo dos nervos craniais consiste no despiste de alterac6es especificas de leséo
dos mesmos, por exemplo, uma lesdo do nervo facial origina paralisia do respectivo
lado da face, num equino que ndo apresente o reflexo fotomotor nem resposta de

ameaca e plausivel assumir a existéncia de lesdo do nervo 6ptico. (Johnson, 2010).
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Relativamente aos reflexos espinais, com o auxilio de um instrumento rombo, o
examinador deve tocar ao de leve ao longo do tronco desde o ombro até a ponta da
anca, avaliando de seguida o reflexo perineal e o tonus anal e da cauda (Alcott, 2017).
Por fim, o Médico-Veterinario avalia a locomocéao do equino. Nesta por¢do do exame, é
possivel realizar varios testes com graus de dificuldade crescentes de forma a revelar
quaisquer défices neuroldgicos como fraqueza ou ataxia. Os exames utilizados
consistem em andar com o equino em linha recta, recuar, andar com o animal em
circulos apertados, nesta etapa um equino com lesdes na espinal medula ou
propriocepcdo anormal ira realizar uma abducdo dos posteriores exagerada
comparativamente com o exercicio pedido. Obrigar de seguida o cavalo a caminhar com
a cabeca erguida ou a subir e descer em terreno inclinado ou desigual testa também a
propriocepcdo dos membros, verificando-se inconsisténcia na colocagdo dos cascos e
encurtamento da passada dos posteriores quando a cabeca se encontra elevada (Alcott,
2017; Olsen et al, 2014).

2.4.2.7 Exame digestivo

No contexto de um exame em ato de compra, a avaliagdo do aparelho digestivo é
relativamente simples, sendo que na maior parte dos casos 0 Médico-Veterinario obtém
toda a informacéo necessaria com base no historial clinico do equino e no exame fisico.
Relativamente a histéria, é importante o examinador aferir o controlo parasitario do
animal, o programa de cuidados dentarios e historial de diarreia, cdlica ou obstrucéo
esofégica e se sim se 0 animal foi submetido a intervencéo cirdrgica (Bennet, 1992).

No exame fisico, 0 examinador deve prestar atencdo a simetria e forma da cabeca, do
pescoco e do abddémen. Tumefaccdes na cabeca podem ser indicativos de afecbes
dentérias enquanto quaisquer cicatrizes na face ou pescoco podem ser devidas a
cirurgias dentarias ou no esofago. Descargas nasais podem ser significantes consoante
as suas caracteristicas, cor, consisténcia, odor e quantidade. A auscultacdo é util para
aferir a motilidade intestinal. Como referido anteriormente, nesta parte do exame, 0
examinador deve descartar a existéncia de cicatrizes cirdrgicas indicativas de
laparotomia. (Menzies et al, 2011, Gerard et al, 2006).
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Antes de examinar a cavidade oral, o Médico-Veterinario verifica 0 movimento natural
da mandibula relativamente a maxila e a facilidade do movimento. Na cavidade oral sdo
examinadas as gengivas, lingua e diademas fisiol6gicos quanto a sua cor e auséncia de
lesdes. Relativamente aos dentes, o examinador deve aferir se existem anormalidades
nos incisivos, se existem ou ndo dentes de lobo, sobrecrescimento dentario nas arcadas
superior ou inferior e a oclusdo dos dentes molar (Menzies et al, 2011) Em animais com
prognatismo ou braquignatismo compete ao Meédico-Veterinario informar
imediatamente ao comprador, pois muitas associagfes ndo permitem a inscricdo de

animais no studbook quando estas condicdes estdo presentes (Bennet, 1992).

2.4.2.8 Exame reprodutor

O exame de aptidao reprodutiva so ¢ realizado por norma se o possivel comprador tiver
interesse reprodutivo no animal em questdo, caso contrario, ¢ s6 avaliada a genitalia

externa do animal.

2.4.2.8.1 Garanhao

No garanhdo, o exame serve para determinar a capacidade do equino em produzir
sémen viavel sem doengas infecciosas e introduzi-lo no trato reprodutor da égua ou na
vagina artificial. As componentes do mesmo consistem no exame da genitalia interna e
externa, avaliacdo da libido, recolha de amostras para pesquisa de doencas venéreas e
recolha de esperma para anélise (Varner, 2016).
Durante o exame fisico geral, o examinador deve ter em aten¢do a condigdes que
possam afectar a capacidade reprodutiva do animal, tais como claudicacdes, pois podem
dificultar o ato da monta, ou que possam ser geneticamente transmissiveis tais como o
prognatismo, braquignatismo ou criptorquidismo (Varner, 2016).
No exame da genitalia externa estdo incluidos o escroto, epididimo, testiculo, cordao
espermatico, prepucio e pénis. Relativamente aos testiculos ¢ avaliado o seu tamanho e
consisténcia sendo utilizada também a ecografia para examinar o parénquima dos
mesmos. Tanto os testiculos como o epididimo devem mover-se livremente dentro do
escroto. Este deve ser fino, liso e sem alteragdes visiveis. Os corddes espermaticos
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devem ser lisos e de diametro uniforme. Dor a palpagdo destes pode ser indicativa de
tor¢cao dos mesmos ou de hérnia inguinal. O pénis deve ser exteriorizado com particular
atencdo para a fossa glandis e processo uretral, podendo o examinador encontrar lesdes
tais como vesiculas, papilomas ou carcinomas das células escamosas (Varner, 2016;
Griffin, 2000).

Para a avaliacdo dos 6rgdo genitais internos, ¢ necessario que hajam meios de conten¢ao
adequados ao dispor do examinador. Se nao for o caso o Médico-Veterinario deve ou,
nao incluir esta parte do exame ¢ indicar no relatorio a razao ou mudar o local do exame
para que estejam reunidas todas as condigdes de seguranga. Para descartar se existem
alteracdes nas glandulas vesiculares, bulbouretral e prostata o examinador deve recorrer
a palpacdo rectal assistida por ecografia (Griffin, 2000).

A capacidade para copular e a libido do garanhdo s3o tdo importantes quanto a
qualidade do sémen do mesmo. Se qualquer um dos primeiros for insuficiente, as
capacidades reprodutivas do garanhdo estardo comprometidas. De forma a avaliar estes
parametros, o Médico-Veterinario, com o consentimento do vendedor, devera requisitar
uma égua em estro para apresentar ao garanhdo. Se este, quando em contacto com a
mesma demostrar interesse ao vocalizar, apresentar reagdo de Flehmen, se tornar
inquieto ou apresentar uma erec¢ao, por exemplo, sdo sinais indicativos de boa libido. Se
possivel, para avaliar a capacidade copulativa equino, deverd ser permitido a0 mesmo
que monte a égua. Animais que apresentem patologias nos posteriores terdo mais
dificuldade ao montar a égua (Varner, 2016).

Antes da limpeza do pénis e subsequente colheita de sémen, o examinador com recurso
a zaragatoas estéreis, devera realizar culturas do pénis, forro, da fossa uretral e seio
uretral. Estas recolhas serdo para posteriormente em conjunto com uma amostra de
sémen serem realizados testes para despistar a presenga de microorganismos tais como,
Pseudomonas aeruginosa, Klebsiella pneumoniae e Taylorella equigenitalis. E também
recolhido sangue para pesquisa de artrite viral equina ( Zdovc et al, 2005; Samper &
Tibari, 2006).

Os testes realizados para avaliacao da qualidade do sémen incluem volume do esperma,
concentragdo espermatica (ou de espermatozoides) e avaliacdo dos espermatozoides

quanto a sua motilidade, morfologia e longevidade (Love, 2016).
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2.4.2.8.2 Egua

Na compra de uma égua com interesse reprodutivo implica que o0 exame seja mais
completo que na compra de um animal com interesse puramente desportivo. O objectivo
deste exame consiste em descartar quaisquer defeitos que a égua possa ter que impegcam
o0 animal de conceber e manter a gravidez até ao final (M. H. Troedson, 2003)

Se for possivel o Médico-Veterinario devera obter junto do vendedor o historial clinico
e reprodutivo da égua. Seguidamente no exame fisico geral, 0 examinador deve prestar
atencdo a existéncia de condi¢cfes que tanto possam afectar as capacidades reprodutivas
do animal, assimetria pélvica por exemplo, como defeitos que seja hereditarios como o
braquignatismo (M. H. T. Troedson, 2003).

No exame da genitélia externa, sdo avaliados as glandulas mamérias e a vulva. A
primeira é examinada quanto ao aumento de tamanho, presenca de edema ou dor.
(Perkins & Threlfall, 2002). A vulva quanto a sua conformacéo, aposicao dos labios e
tonus. Se a conformacdo ou aposicao for insuficiente predispde a contaminacéo fecal ou
pneumovagina, comprometendo assim o potencial reprodutivo do equino. Depois de
limpar a zona perineal o examinador pode prosseguir para o clitoris e vagina (M. H.
Troedson, 2003).

Para examinar a genitalia interna, o cérvix, Utero e ovarios, 0 Médico-Veterinario deve
recorrer a ecografia através de palpacdo rectal. Factores como o ciclo éstrico, a
sazonalidade ou a idade da égua influenciam os achados, devendo o Médico-Veterinario
ter sempre estas condi¢cGes em consideracdo (Miro, 2012).

Com a palpacdo, o examinador consegue avaliar o cérvix quanto ao ténus. O Utero
quanto ao ténus, edema, acumulacdo de liquido e presenca de quistos. Relativamente
aos ovarios, qualquer disparidade de tamanho entre os dois deve ser apontada, como por
exemplo, se um se encontrar diminuido enquanto o contralateral se encontrar
aumentado, firme e sem fossa ovulatdria é razoavel suspeitar de um tumor das células
da granulosa. A ecografia € atil para avaliar o grau de edema no (tero e 0S ovarios
quanto ao seu tamanho e actividade (M. H. T. Troedson, 2003; Friedman, 2012; McCue
et al, 2006).
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Anadlises laboratoriais

As endometrites sdo um problema relativamente comum em éguas reprodutoras, tendo
como causas exames de aptiddo reprodutiva, inseminacdo artificial ou monta natural.
Com recurso a uma zaragatoa o examinador deve recolher amostras, para cultura
bacterioldgica, do clitoris nomeadamente do seio clitoriano e da fossa clitoriana e
também do Gtero. Os microrganismos responsaveis por maior parte de endometrites
bacterianas sdo Streptococcus zooepidemicus, Escherichia coli, Pseudomonas
aeruginosa e Klebsiella pneumoniae. A Taylorella equigenitalis é responsavel pela
endometrite contagiosa equina, patologia essa transmitida por garanhfes que sdo
portadores assintomaticos da mesma (Samper & Tibary, 2006; Rasmussen et al, 2013)
A sorologia é utilizada para despistar artrite viral equina através do teste de ELISA
(Holyoak et al, 2008).

2.4.2.9 Exame Locomotor

As patologias do aparelho musculo-esquelético sdo consideradas como a causa mais
comum de perda de performance em equinos (Allen, 2006). Para a realizacdo do exame
é necessaria existéncia de um espaco de piso firme e outra onde o animal possa ser
exercitado. O veterinario deve também estar familiarizado com o uso intencionado pelo
comprador e das particularidades da disciplina em questdo. No contexto de um exame
em ato de compra, segundo as directivas da BEVA, constitui a por¢do mais demorada
do mesmo. Encontra-se dividido em duas fases a estatica e a dindmica. A primeira
constitui um historial clinico e, se possivel, desportivo do animal, exame a distancia e
exame fisico. A porcdo dinamica é constituida pelas restantes quatro fases: A passo e a
trote a médo em piso duro a direito, fase de exercicio no picadeiro, fase de repouso para
re-exanimacao e repeticao da fase dois (Diretivas BEVA, 2012).
Um exame em ato de compra serve para avaliacdo do estado do equino no momento do
exame, dai a importancia do historial clinico ser o mais abrangente possivel.
Conhecendo a histéria do animal, torna-se mais fécil para interpretacdo dos achados do
exame por parte do Meédico-Veterinario. Desta forma, quando é recolhida a histdria
clinica e desportiva é importante para o examinador ficar a conhecer pormenores do
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cavalo tais como, o nivel de trabalho do mesmo, os periodos de repouso entre provas,
historial de claudicacbes e outros problemas médicos assim como programas
terapéuticos realizados no passado (Carter, 2009; Suslak-Brown, 2004).

Antes de proceder ao exame fisico, o Médico-Veterinario deve proceder a uma
avaliacdo a distancia do equino, como referido no capitulo 2.4.2.3, onde esta ¢ avaliado
de frente, de ambos os lados e por tras. Aqui, o clinico deve prestar atencdo a varios
pormenores, tais como, a postura do animal, a simetria muscular e conformacdo do
mesmo (Stashak, 2002).

Relativamente a conformacdo, o equino deve primeiro ser avaliado quanto as suas
propor¢bes no geral, a cabeca ndo deve ser nem demasiado grande nem pequena
relativamente ao resto do corpo. A ligacdo entre a cabeca e 0 pescogo deve ser
harmoniosa e ndo interferir com a flexibilidade do movimento tanto de um como do
outro. A espadua deve possuir um angulo que permita um movimento livre, sem
interferéncia na passada. Os posteriores devem ser simétricos e com a ponta da anca a
mesma altura (Dentith, 2012). As costas devem ser fortes e equilibradas, sendo que
segundo (Werren & Denoix, 2006) costas curtas podendo interferir com a fluidez da
passada. Num estudo realizado por (Goff & Cook, 2007) apresentam 0 oposto,
afirmando que costas consideradas curtam apresentam um maior risco de lesdo
ligamentosa, devido a uma menor flexibilidade da coluna. O conhecimento aprofundado
da disciplina para a qual o comprador pretende o equino é de extrema utilidade para o
clinico, isto devido a existéncia de tracos de conformacdo especificos para cada
disciplina equestre (Love et al, 2006).

A figura seguinte apresenta algumas alteracbes de conformacdo das extremidades

consideradas indesejadas, estudadas por, Love et al, 2006.
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Figura 1: Tracos de conformacéo

() No joelho — Desvio palmar do carpo, dando uma forma concava ao aspecto dorsal do
membro anterior. (b) Base estreita -a distancia entre os membros dianteiros é superior no peito
do que nos pés. (c) Deslocamento do joelho - o terceiro osso metacarpiano esta deslocado
lateralmente em relag&o ao carpo (d) Quartela vertical - as articulacbes da quartela e boleto tém
uma aparéncia reta ou vertical. (€) valgus - os pés estdo orientados lateralmente. (f) varus - pés
orientados medialmente. (g) curvilhGes fracos - os curvilhdes sdo excessivamente angulosos.
(h) canelas fracas - as articulacdes da quartela e boleto tém um declive ou tém uma aparéncia
excessivamente angulosa.

Relativamente aos cascos, 0 alinhamento entre a parede do casco e o solo idealmente
deve criar um angulo entre 50 a 55 graus, devendo o casco e a quartela estarem
alinhados um com o outro. A banda coronaria deve se encontrar direita e paralela ao
chéo, ndo sendo esse 0 caso quando existe pressao excessiva na parede do casco. O
comprimento da pinca e dos taldes também deve ser avaliado assim como a simetria do
casco quando comparado com o contralateral (Turner, 2003).

O exame do pescoco inclui avaliagdo da conformagdo, como referido anteriormente,
assim como uma avaliacdo detalhada a fim de descartar possiveis atrofias musculares,
dor, tumefaccdes ou depressdes. O clinico deve avaliar ambos os lados do pescoco a fim

de descartar possiveis assimetrias. A flexibilidade é testada através de manipulagdo do
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pescoco, sendo esta tanto lateral como dorsoventral, anotando quaisquer diferencas que
possam surgir quando comparados ambos os lados. Na eventualidade do animal nao
permitir esta manipulacdo, o Médico-Veterinario pode recorrer a recompensas ou
comida para a realizacdo desta parte do exame (Dyson, 2011).
Relativamente a costas do equino, a avaliagio da conformacdo foi descrita
anteriormente, seguindo-se o exame fisico. O exame as costas do equino é similar ao do
pescoco, aferindo a existéncia de possiveis atrofias musculares, dor ou rigidez. A
coluna, tal como o pescoco é aferida quanto & sua mobilidade. Esta deve ser
movimentada nos 2 eixos, ou seja flectida ventralmente, dorsalmente e lateralmente. A
primeira é atingida através da palpacdo da regido toracolombar, junto aos processos
espinhosos. A segunda, através da palpacdo dos mausculos semitendinosos/
semimembranosos. A terceira, atraves da palpacdo dos musculos epaxiais da coluna,
como o longo dorsal. A reacdo a esta parte do exame depende de individuo para
individuo, devendo o clinico no entanto avaliar a resposta do mesmo e em caso de
tensdo muscular excessiva ou tentativa de fuga, sinais indicativos de dor, aconselhar um
exame mais aprofundado (Finley & Singer, 2015).
Segue-se 0 exame dos membros, o Médico-Veterinario examinar 0s membros na sua
totalidade, descartando quaisquer alteracdes, tais como, alteracBes de temperatura,
edema e perda de funcdo das estruturas anatémicas. Cada membro deve ser comparado
com o contralateral, devendo o clinico ter em conta que as mesmas anomalias podem
ser encontradas em ambos. Nestes, é avaliada a simetria muscular, as articulacdes
quanto a presenca de efusdo sinovial, dor e amplitude de movimento. Tanto os tenddes
flexores como o ligamento suspensor sdo avaliados com o membro apoiado como
suspenso, devendo o clinico avaliar a resposta dolorosa a palpacdo, aumentos subtis das
bordas dos tenddes ou presenca de edema. Relativamente aos cascos, a qualidade do
pulso digital deve ser aferido, assim como quaisquer alteracdes do casco, como por
exemplo, a existéncia de abcessos, avulsbes ou fissuras (Ross, 2011; Adams, 2011;
Smith, 2008).
Apos a realizacdo do exame estatico, segue-se 0 exame dindmico. A fase dois, como
referido anteriormente, € realizada com o0 equino a passo e a trote a mdo numa linha
recta. E também nesta fase que sdo realizados os testes de flexdo dos membros.
Seguidamente, o equino devera ser passado a guia ou montado. Aqui o Médico-
Veterinario deve detectar quaisquer alteracbes nos movimentos do equino.
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A definicdo de claudicacdo, segundo (Ross, 2011), consiste numa manifestacdo de dor
resultando numa alteracdo do movimento normal do cavalo. Para uma avaliacdo
apropriada, o clinico deve observar a marcha do equino ndo s6 por frente e por tras mas
também dos lados, tanto a passo como a trote. N&do se resume sO a observacdo do
movimento da cabeca para 0s membros anteriores e da tuberosidade coxal para os
posteriores. A amplitude da passada comparativamente com a do membro contralateral,
a forma como o cavalo se impulsiona nos membros traseiros, o percurso efectuado pelo
membro quando no ar e o grau de extensdo das articulagdes metacarpofalangicas e
metatarsofalangicas sdo dados importantes. O som produzido também é relevante, a
intensidade do mesmo quando o membro alcanca o chdo, o ritmo da passada, o
arrastamento da pinca, todos estes sdo factores importantes (Dyson, 2014).

Os testes de flexdo, consistem na aplicagédo de pressao nas estruturas do membro distal,
durante um periodo de tempo, de forma a verificar se ocorre uma resposta dolorosa
durante a locomocdo. Desta forma, é possivel descartar situacdes de claudicacOes
subclinicas, quando antes do teste o equino ndo claudicava. O tempo de flexdo do
membro, normalmente, é de sessenta segundos. (Busschers & Weeren, 2001).

A utilizagdo dos testes de flexdo, tem sido alvo de discussdo, com (Busschers &
Weeren, 2001), concluindo que o teste s6 poderia ser repetido ap6s um intervalo de dez
minutos, de forma a manter a sua fiabilidade. Tendo em conta também a variacao
interindividual na realizacdo destes testes, a importancia dos achados radiolégicos e do
exame fisico assumem um papel ainda maior na interpretacdo destes testes (Kearney et
al, 2010).

Por fim, o equino é trabalhado podendo ser a guia ou montado. Esta fase serve para
continuar a avaliagdo locomotora do equino e como prova de esfor¢o. Nesta etapa, 0
clinico deve sempre ter em atencdo o nivel de trabalho do animal, devendo este no
entanto, apresentar simetria para ambos os lados relativamente ao equilibrio, impulsédo e
comprimento da passada. Alteracdes, como olhar para fora no circulo, elevacao desigual

dos anteriores, rigidez no movimento das costas séo dignas de nota (Dyson, 2014).
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Tabela 2 - Classificacdo de claudicacdo segundo a AAEP

Grau | Descricéo

0 Claudicacdo imperceptivel sob quaisquer circunstancias.
Claudicac&o dificil de observar, ndo consistente, independentemente
1 das circunstancias ( por exemplo, circulo, piso inclinado, piso duro,
etc.)
Claudicacg&o dificil de observar, a passo ou a trote em linha reta, mas
2 aparéncia consistente em certas circunstancias (por exemplo,
circulo,piso inclinado, piso duro)
Claudicacdo consistente, observada a trote em todas as circuntancias

3
4 Claudicacéo 6bvia a passo
5 Incapacidade de apoio do membro durante 0 movimento e/ou durante

0 repouso ou uma completa incapacidade de locomocéo .

Os exames complementares mais utilizados para este aparelho sdo a ecografia e raio-x.
Antes de realizar a ecografia, o clinico deve aparar o pélo na por¢do palmar do membro.
Para realizar esta operacdo € necesséria a autorizagdo prévia do proprietario (Chandler,
1992). No membro posterior, para a visualizacdo da porcdo proximal do ligamento
suspensor é necessario incluir a por¢do medial da canela. Durante 0 exame, 0 equino
deve-se encontrar numa posicdo confortavel e o mais quadrado possivel (Smith, 2008).
Devido as patologias, tais como, desmites do ligamento suspensor ou tendinites dos
tenddes flexores, que acompanham a carreira desportiva de equinos de desporto, como
dressage ou obstaculos, ndo € incomum 0s possiveis compradores pedirem um exame
ecografico, ou o prdprio examinador recomenda-lo caso surja alguma alteracdo durante
o exame fisico que justifique uma busca mais aprofundada (Mitchell, 2009).

Os principios de interpretacdo a ter atencdo quando se realiza este exame sdo a
ecogenicidade das estruturas, o tamanho e o padrdo das fibras. Relativamente ao
primeiro, se existirem zonas com alteracBes hipoecoicas estas sdo sugestivas de lesdo
aguda, enquanto em problemas cronicos existirdio zonas alternadas de
hipoecogenicidade e de hiperecogenicidade. O tamanho aparente das estruturas devera
ser examinado, devendo ser anotadas diferencas de espessura significativas entre os dois
membros. Tendo em conta que a organizacdo ou padrdo das fibras € um aspecto
importante para a fungdo tanto de tenddes como ligamentos, este aspecto devera ser

também aferido pelo Médico-Veterinario (Smith, 2008).
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O recurso a radiografia permite ao Médico-Veterinario uma avaliacdo do esqueleto do
equino avaliando a existéncia de doenca prévia ou condi¢des que possam condicionar a
utilizacdo do equino por parte do comprador. Com este exame, é possivel melhor avaliar
condi¢Bes que tenham surgido durante as fases prévias do exame ou condi¢des que
tenham permanecido ocultas durante o exame. As projeccdes radiograficas utilizadas
como padrdo encontram-se na tabela 3, em baixo. A pedido do cliente, ou caso o exame
fisico o justifique, também é possivel acrescentar projec¢des das costas e pescogo
(Mitchell, 2009). A tabela seguinte, adaptada de (Vos, 2008), apresenta as projeccoes
padrdo de um exame radiologico.

Tabela 3 - Projecces radioldgicas padrdo de um exame em ato de compra.

Articulacdo |Projecgc")es radiologicas
Interfalangica distal (DIP) LM, DPPDO

Interfalangica proximal (PIP) LM

Metacarpofalangica (MCP) LM, DP, DLPMO, DMPLO
Tarsocrural (TC) LM, DP, DLPMO, DMPLO
Metatarsofangica (MTP) LM, (DP)

Femoropatelar (FP) LM, CaL-CrM

(LM=Lateral para medial, DP=Dorsal para palmar (plantar), DLPMO=Dorsolateral para palmar
(plantar) medial obliquo 45°-60°, DMPLO=Dorsomedial para palmar(plantar)lateral obliquo 45°-
60°, CalL-CrM=Caudolateral pera craniomedial obliquo 30°, DPPDO=Dorsoproximal paa
palmarodistal obliquo 45°-60°).

Para a avaliacdo das radiografias, é bastante Gtil para o clinico a categorizacdo do
animal dentro de grupos etarios, tais como, inferior a trés anos, entre os trés e 0s sete ou
superior a 7 anos. No primeiro grupo, € mais comum encontrar alteracGes radiografias
com causas congénitas ou traumaticas, enquanto no segundo para além das anteriores
deve-se acrescentar causas degenerativas. No Ultimo grupo, as lesdes radioldgicas terdo
principalmente causas degenerativas ou traumaticas (Suslak-Brown, 2004).

Para alcancar radiografias com boa qualidade é necessario, para além de equipamento
de qualidade, que o equino esteja numa posi¢do mais quadrada possivel, se necessario
sedado, retirar as ferraduras para projecOes relativas ao navicular e remogéo de
quaisquer detritos que possam surgir como artefactos. Cada radiografia deverad ser
identificada com a data do exame, o nome do clinico, do animal e do proprietario, assim

como a parte do corpo a que esta associada (Suslak-Brown, 2004).
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Relativamente ao pescoco sdo realizadas projecdes laterais, onde cada vértebra devera
ser avaliada quanto a alteracbes em tamanho, forma e opacidade. As articulacdes
intervertebrais, quanto ao alinhamento e remodelacéo peri-articular como a formacéo de
ostedfitos. Os diagnosticos mais comuns, quando a avaliar o pescogo, consistem em
mielopatia cervical estenotica, doenca das faces articulares cervicais ou fracturas do
corpo vertebral (Dimock & Puchalsky, 2010).

Relativamente as costas, as projecOes utilizadas sdo latero-lateral também, sendo uma
das condicBes mais importantes, a sobreposicdo dos processos espinhos das vértebras,
com reducdo do espaco entre estes, esclerose e periostite local. Pelas radiografias €
possivel atribuir uma gradacdo de zero a cinco, onde zero séo atribuidos a casos onde
néo existe sobreposicdo dos processos e cinco onde estes se encontram fundidos (Burns
et al, 2016).

Durante a interpretacdo das radiografias, todas as alteragcbes devem ser anotadas pelo
Médico-Veterinario. No entanto, este deve sempre ter em conta a utilizacdo futura e a
actual do animal. Assim como os resultados do exame estatico e dinamico. SO desta
forma, é possivel estabelecer um prognostico real para o equino. Nao existem cavalos
perfeitos e ao longo da carreira desportiva de um animal é normal ocorrer desgaste das
estruturas do aparelho masculo-esquelético. Assim, o clinico deve tomar atencdo em
identificar quais as lesbes que ndo irdo interferir com o uso futuro do animal, ou que
representem um risco baixo e controlaveis com acompanhamento regular e quais as que
0 possam fazer (Suslak-Brown, 2009).

No contexto deste trabalho, serdo discutidas em maior pormenor a osteocondrite
dissecante e osteoatrite. A primeira consiste em inflamacdo do osso subcondral e
cartilagem com formacao de fragmentos ésseos. Pode ser encontrada mais regularmente
na  articulacdo femoropatelar, tarsometatarsica, metacarpofalangica e
metatarsofalangica. As alteracdes radiologicas associadas a esta doenca consistem em
fragmentos osteocondrais, zonas subcondrais radiolucentes, depresséo da face articular
e osteoartrite secundaria. Nem sempre se encontra associada a sinais clinicos, sendo
estes mais comuns quando o fragmento osteocondral se encontra moével dentro da
articulacdo, sendo responsavel por alteracbes da mesma. A resolucdo desta condigdo
consiste, na maior parte dos casos, em remocao cirurgica e desbridamento da regido
afectada, possuindo bom prognostico na maioria dos casos (Ross, 2011; Weeren &
Olstad, 2016).
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A osteoartrite € consequéncia de danos cartilagineos, como resultado do desgaste da
carreira desportiva, ou devido a instabilidade cartilaginea. Consiste em degeneracédo da
cartilagem, esclerose subcondral, inflamacdo sinovial e fibrosa dos tecidos
periarticulares. Esta doenga pode ser classificada como tipo um ou tipo dois. No
primeiro, é considerada como doenca primaria, encontrada no carpo, boleto, articulacao
intertarsica distal e interfalangeana distal. O segundo tipo € secundario a outras lesdes
como osteocondrite dissecante ou artrite séptica. Os sinais radiolégicos mais comuns
incluem, formacdo de ostedfitos periarticulares, diminuicdo do espago articular e
distensdo da cépsula articular. Tratando-se de uma doenca degenerativa, 0 prognostico
para 0 comprador devera ter em conta a carreira actual e futura do equino, a severidade

das alteraces e os tratamentos médicos a que animal ja foi sujeito (Kidd et al, 2001).

2.4.2.10 Controlo laboratorial de medicacdes

Segundo as directivas da BEVA (anexo 2), o Médico-Veterinario é aconselhado a
efectuar uma recolha de sangue para despiste de medicacGes, nomeadamente
substancias anti-inflamatorias. A razdo para esta recolha, é baseada no risco que a
presenca destas medicacBes no sistema do equino a ser examinado possam mascarar
sinais clinicos/doencas que possam condicionar o uso pretendido pelo comprador para o
cavalo. Se tanto o comprador como o vendedor se recusarem a recolha de sangue, esta
opcao devera ser apontada no relatério. O periodo minimo de conservacdo das amostras,

em caso de necessidade de contra analise é de seis meses.

2.5 Limitacbes do exame em ato de compra

Os exames em ato de compra possuem limitagdes inerentes que, segundo as diretivas da
BEVA (anexo 4), tornam crucial a sua explica¢do ao potencial comprador. Este devera
ser informado que a opinido fornecida pelo Médico-Veterinario é baseada apenas nas
porcdes do exame que foram completadas, logo, se existiu alguma etapa do exame que
néo foi realizada seja por que razéo for, esta devera ser anotada no relatorio e apontado
o facto que é possivel existirem alteracbes que sO poderiam ser identificadas através
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dessa etapa. Para além disso, no momento do exame, ndo € possivel para o Médico-
Veterinario aferir se 0 equino recebeu algum tipo de tratamento que possa mascarar a
sintomatologia de alguma doenca antes do exame, a ndo ser que dito pelo proprietario.
Desta forma é aconselhado a recolha e conservacdo de sangue para futura andlise. Por
fim, no momento do exame, nem sempre € possivel a detecdo de todos os vicios
possiveis nem a confirmacdo absoluta da idade do animal, a ndo ser que esta seja

providenciada através de documentacdo oficial.

2.10 Justificacdo do trabalho

A realizacdo de exames em ato de compra é um servico muito importante que 0s
Médicos-Veterinarios podem prestar aos seus clientes. O objectivo do exame nao
consiste em identificar todas as falhas presentes no animal e desaconselhar a compra,
mas sim em identificar as alteracbes presentes e realizar um progndstico para a

influéncia dessas mesmas alteragdes no uso intencionado para o0 equino.

2.11 Objetivo do trabalho

Este trabalho tem 2 objectivos: em primeiro lugar pretende apresentar e discutir
a abordagem prética a realizacdo de exames em ato de compra a cavalos de desporto e
em segundo lugar pretende fazer uma analise retrospectiva e subsequente discussao dos
resultados de 16 exames em ato de compra, realizados numa clientela privada de

cavalos de desporto.
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3. Material e Métodos

Todos os dados utilizados para a realizacdo deste trabalho foram obtidos durante a
realizacdo do estagio curricular da Faculdade de Medicina Veterinaria da Universidade
Luséfona de Humanidade e Tecnologias entre os meses de Abril e Julho de 2017,
durante o acompanhamento de uma clientela privada de equinos, em regime de

ambulatorio do Doutor Bruno Miranda.

3.1 Animais admitidos no estudo

A amostra consiste em 16 animais, todos eles machos, de raca lusitana de varias
localizacBes de Portugal Continental, com idades variadas desde 2 até aos 13 anos de
vida. Desses 16, um possuia 2 anos de vida, dois tinham 3 anos, dois tinham 4 anos,
dois tinham 5 anos, dois tinham 6 anos, um tinha 7 anos, um tinha 9 anos, um tinha 11
anos, dois tinham 12 anos, um tinha 13 anos e outro apresentava 14 anos de vida. Todos
0s animais encontravam-se estabulados, apresentando no entanto diferentes niveis de
maneio e de trabalho de acordo a sua idade. Todos 0s equinos apresentavam sinais de se
encontrarem bem cuidados e alimentados. Foram incluidos neste estudo todos os
animais requisitados para a realizacdo de um exame de compra e venda, Ccujos
compradores e proprietarios autorizaram a utilizacdo das informacfes obtidas,

mantendo todos os dados de identificagdo an6nimos.

3.2 Material utilizado

Para a realizacdo dos exames em ato de compra, para a avaliacédo do globo ocular foi
utilizado um oftalmoscépio Heine mini 3000®.

Para a auscultacdo, foi utilizado o estetoscopio da marca Littman® modelo Master
Classic II®.

Antes da realizacdo do exame radiografico, quando necessario os animais foram sujeitos
a uma sedacdo prévia com 10 pg/kg IV de cloridrato de detomidina 10mg/mi
(Detosedan®). N&o foram necessarios outros meios de contencdo que ndo uma
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cabecada de prisdo manuseado por um auxiliar experiente. As condi¢es necessarias a
realizacdo do exame radioldgico foram sempre cumpridas, existindo sempre acesso a
uma zona com piso nivelado e luz reduzida, encontrando-se 0 equino com 0 peso
uniformemente distribuido pelos quatro membros. Antes da realizacdo do exame, 0s
membros dos animais foram escovados a fim de retirar quaisquer poeiras ou sujidades
que pudessem surgir nas projecdes radiograficas como artefactos. Foram também
limpos os cascos e o0 sulco das ranilhas preenchidas com plasticina da marca Play-
Doh®. As radiografias foram realizadas com o aparelho HF 80/20 ultra leicht, marca
Gierth®. As regides anatomicas a radiografar dependiam do que era requisitado pelo
cliente, sendo a extremidade distal dos membros, boleto e tarso realizados em todos 0s
animais. Quando requerido pelo cliente também foram realizadas projeccdes da
articulacdo femurotibiopatelar. Para as recolhas de sangue foram utilizados os tubos
Vacutainer® EDTA e Vacutainer® soro, ambos da marca BD®, com agulha
Vacutainer® 20G também da marca BD®.

A leitura do microchip foi realizada com recurso a um leitor de microchips minimax Il

da marca Virbac®.

3.3 Método de realizacdo do exame

Todos os exames em ato de compra foram realizados segundo o five stage
examination reconhecido por vérias associacBes, como a BEVA, por exemplo.
Apenas num dos animais, ndo foram realizados os testes de flexdo devido a sua
idade, de dois anos e respectivo estado de maneio. Nos animais de trés anos, dois
animais, por ndo ser possivel serem passados a guia, foram trabalhados em liberdade
num picadeiro. Para além das situacdes referidas, ndo foi omitida nenhuma parte do
exame, sendo utilizado unicamente o exame radioldgico como exame de diagndstico

complementar.

Todos os exames foram realizados no local onde 0s equinos se encontravam

estabulados.
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A chegada ao local, a primeira tarefa realizada foi a identificacdo do equino através
do documento de identificacdo e comparacdo com o microchip no animal.
Seguidamente eram registados os restantes campos de identificagdo do animal, tais

como a idade, o sexo, cor e raga.

Apos a correta identificagdo do animal, foi realizada o exame a distancia e recolha

do historial clinico. Esta parte do exame foi realizada com o animal ainda na box.

A avaliacdo a distancia foi realizada ndo so6 de frente mas de tras e dos lados,

anotando-se todas as alteracdes encontradas.

Seguiu-se o exame fisico, comecando na cabeca seguindo para as extremidades.
Todas as porcGes do animal foram avaliadas e palpadas, dentro dos limites do
razoavel, tendo em atengdo o nivel de maneio do mesmo. Foi nesta fase que foram
anotadas a existéncia de cicatrizes e sua localizacdo, existéncia de dentes
supranumerarios, estado geral da boca, mucosas e tempo de replecdo capilar. O
globo ocular foi avaliado com recurso a oftalmoscépio num ambiente escuro. Foi
verificada a temperatura, frequéncia respiratoria e auscultacdo cardiaca, assim como
do térax e traqueia. Foi nesta fase que, nos casos onde foi requerido pelo
comprador, foram recolhidas amostras de sangue. Por fim, foi realizada a avaliagcéo

dos membros, com estes tanto em apoio como Suspensos.

Depois do exame fisico estar completo, foi realizado o exame dindmico. O equino
foi levado para um zona onde pudesse, a méo, andar a passo e trote em linha recta,
numa superficie dura de terra batida. Em caso de suspeita de claudicacdo, seria nesta
fase que seria utilizada a pinca de cascos. Seguidamente foram realizados o0s testes
de flexdo das articulacdes interfalangicas, metacarpofalangicas, carpometacarpicas,
tarsometatarsicas, intertarsicas e femurotibiopatelares, onde foram reavaliados 0s
andamentos do animal em linha recta. Seguidamente, em circulo, o animal era
avaliado a passo, trote e galope a guia. Por fim, o animal foi conduzido a um
picadeiro para ser exercitado a guia. Quando o maneio do animal impossibilitou o
circulo em guia, este foi trabalhado em liberdade num picadeiro. Seguidamente era-
Ihe permitido um periodo de descanso para ser reavaliado em linha reta como

descrito anteriormente.
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Terminado o exame dinamico, foi realizado o exame radiologico. As projecdes
realizadas foram as seguintes: Dorsopalmar e Lateromedial das articulacdes
interfalangica proximal e distal, assim como da metacarpofalangica. Para o 0sso
navicular ~ foram  realizadas  projeccbes  dorsoproximais-palmarodistais.
Relativamente ao tarso foram realizadas projec¢des lateromediais, dorsolaterais-
plantaromediais e  plantarolaterais-dorsomediais. = Para a  articulagdo
femorotibiopatelar foram realizadas projec¢Oes lateromediais, quando requisitadas
pelo comprador.

3.4 Analise estatistica

Todos os dados recolhidos durante a realizacdo dos exames foram alvo de uma
andlise descritiva realizada com o apoio do Microsoft Excel 2010. Os dados
analisados referem-se a idade dos animais e sua distribuicdo por grupos de idades,
assim como a média dessas mesmas idades e respectivo desvio padrdo assim como a
mediana. Foram também analisadas as altera¢es encontradas ao longo do exame,
divididos por aparelho assim como os resultados do exame dindmico e radioldgico.
Outros parametros estudados incluem a distribuicdo de ostedfitos no tarso por
membro afectado, a comparacdo de equinos com alteracdes radiolégicas com
claudicacdo vs equinos com alteracdes radioldgicas sem claudicacdo e, por fim, as

alteracOes radioldgicas dos animais que claudicaram.
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4, Resultados

4.1 Caracterizacao da populagao

A amostra em estudo consiste em 16 cavalos, que foram divididos por trés grupos
consoante a sua idade. O grupo 1, corresponde a 3 animais com idades compreendidas
entre 2 e 3 anos. O grupo 2 consiste em 6 animais com idades compreendidas entre 4 e 6
anos de idade. O grupo 3, por sua vez, é composto por 7 animais com mais de 6 anos. A
média de idades € 7, a mediana 6 e a moda 12. Relativamente aos animais que
registaram alteracGes ao longo do exame, foi possivel verificar que todos apresentaram
alteracOes. Os dados referidos, encontram-se ilustrados no gréafico 3, tabela 4 e tabela 5.

Tabela 4 - Caracteristicas da populacdo em fungéo da idade (n=16).

Média + I?eswo Mediana
Padréo
7 + 4 anos 6 anos

W 2/3 anos
M 4,5,6 anos

> banos

Gréfico 3 - Distribuicdo dos animais por grupos de idade.
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4.2 Resultados do exame preliminar

Tabela 5 - Cavalos com alteragBes no exame vs cavalos sem alteragdes no exame.

Cavalos sem alterac6es 0 0%
Cavalos com alteracdes 16 100%
Amostra Total 16 100%

As alteracOes encontradas por aparelho e sua prevaléncia na populacdo em estudo
encontram-se ilustradas nas tabelas 6, 7, 8, 9 e 10 pertencendo estes achados ao exame
estatico dos animais. As alteracdes encontradas aquando o exame dindmico e

radioldgico encontra-se ilustradas nas tabelas 11 e 12.

Tabela 6 - Alterag@es encontradas durante o exame do aparelho Oftalmoldgico.

Sistema Descritivo N° de equinos | % de equinos

Oftalmologico | Cicatriz na cdrnea esquerda 1 6%

A tabela 7 mostra as alteracdes encontradas durante o exame do aparelho respiratorio,
consistindo em 3 animais com tosse ndo produtiva sem quaisquer outros sintomas
associados. Foi também verificado 1 animal com ruido respiratério ndo sendo, no
entanto, realizado um exame de diagnostico complementar para determinar a causa do

ruido.

Tabela 7 - AlteracBes encontradas durante o exame do aparelho Respiratorio.

Sistema Descritivo N° de equinos | % de equinos

Tosse 3 18%

Respiratdrio ~ —
Ruido respiratorio 1 6%
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A tabela 8 refere-se as alteracdes do aparelho reprodutor, consistindo apenas em 1
animal com criptorquidismo. Em nenhum animal foi realizado um exame de aptidéo

reprodutiva, sendo apenas avaliada a genitalia externa.

Tabela 8 - Alterac6es encontradas durante o exame do aparelho Reprodutor.

Sistema Descritivo N° de equinos |% de equinos

Reprodutor Criptorquideo 2 12%

Na tabela 9, é possivel verificar as alteragdes encontradas durante o exame do aparelho
dermatolégico. Foram unicamente encontradas cicatrizes ndo cirurgicas, dispersas pelo

corpo, em 6 animais.

Tabela 9 - Alteracfes encontradas durante o exame do aparelho dermatolégico.

Sistema Descritivo N° de equinos | % de equinos
L Cicatrizes ndo cirurgicas 6 36%
Dermatolégico — —
Cicatrizes cirurgicas 0 0%

A tabela 10 apresenta as alteragdes verificadas durante o exame do aparelho musculo-
esquelético. Em dois equinos foram verificadas exostoses bilaterais na face medial do
metacarpo Il. Noutro foi possivel verificar sensibilidade na parede do casco, sendo
atribuido ao facto do animal ter sido ferrado no dia anterior, encontrando-se sensivel
dessa regido e com desequilibrado, apresentando tensdo superior do lado medial

comparativamente com o lateral.

Tabela 10 - Alteragdes encontradas durante o exame do aparelho muasculo-esquelético.

Sistema Descritivo N° de equinos |% de equinos

Exostose 3 18%
Cascos 1 6%

Musculo-esquelético

4.3 Resultados do exame dinamico

A tabela 11 refere-se a prevaléncia de equinos, ao longo dos grupos, que apresentaram
claudicacdo durante o exame dindmico. Do grupo 1 nédo se verificou claudicacdo em

nenhum animal. No grupo 2, 2 animais apresentaram claudicagdo. Um deles ndo
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apresentava claudicacdo no trote em recta mas sim no circulo a trote, tanto para a
esquerda como para a direita, no duro, claudicando sempre do membro anterior do lado
de dentro do circulo. A claudicacéo foi atribuido o grau 1 numa escala até 5 para os dois
membros. Durante os testes de flex&o, no trote em recta, ndo foi verificada nenhuma
claudicagdo. No piso mole também nao apresentou claudicacao.

O outro animal deste grupo apresentou claudicacdo do membro posterior esquerdo. Esta
claudicacdo era aparente no trote em recta e no circulo para a esquerda. A esta
claudicacéo foi atribuido o grau 1 em ambas as circunstancias, mantendo-se no circulo
para a esquerda, a trote, no piso mole. Durante os testes de flexdo, o teste de flexdo do
curvilhdo exacerbou a claudicacéo.

No grupo 3, 1 animal apresentou claudicagdo durante o exame dindmico. Este animal
apresentou claudicagdo do membro posterior esquerdo. Esta claudicacéo era aparente no
trote em recta e no circulo para a esquerda no piso duro, manteve-se no circulo para a
esquerda no piso mole e era exacerbada com o teste de flexdo do curvilhdo esquerdo. A

claudicacéo foi atribuido o grau 1 em 5.

Tabela 11 - AlteracBes encontradas durante o exame Dindmico.

Grupo 1 Grupo 2 Grupo 3
Descritivo (2a3anos) (4,5e 6anos) (>6anos) Amostra Total
Claudicagéo em piso duro 0 12% 6% 18%
Exame dindmico | Claudicagdo em piso mole 0 6% 6% 12%
Teste de flexdo positivo 0 6% 6% 12%
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4.4 Resultados do exame radioldgico

A distribuicdo das alteragdes radioldgicas por tipo e regido anatémica, da populacdo em

estudo é ilustrada na tabela 12.

Tabela 12 - Alteracdes encontradas durante o exame Radioldgico, por grupo de idade.

Equinos afectados

. N Grupo 1 Grupo 2 Grupo 3
Tipo Localizagdo a3anos) | @5e6anos)| (>6anos) Amostra Total

Osteofito Tarsometatarsica 12% 12% 30% 54%

Intertérsica distal 0 12% 0 12%

Metacarpofalangica dorsal 0 6% 6% 12%

Alteragdes | Fragmento Osteocondral | Metatarsofalangica plantar 0 6% 6% 12%

Radioldgicas Metatarsofalangica dorsal 6% 6% 0 12%

por tipo e Calcificagao das | Lateral 0 0 12% 12%
localizagdo Cartilagens

Complementares Bilateral 0 0 6% 6%

Exostose Metacarpo 11 0 12% 6% 18%

Variacéo anatomica | Crista Troclear medial 0 0 6% 6%

Os quatro graficos seguintes demonstram a prevaléncia de osteofitose no tarso, nos

varios grupos estudados e na amostra total. No grupo 1, é possivel verificar que a

presenca de ostedfitos na regido do tarso era sempre bilateral correspondendo a 67%.

No grupo 2, 50% dos animais apresentaram osteofitose bilateral e em 33% era

unilateral, enquanto no grupo 3, 57% dos animais apresentavam osteofitose bilateral e

14% apresentaram osteofitose unilateral, relativamente a amostra total, esta € quase

idéntica aos resultados do grupo 3, com osteofitose bilateral presente em 56% enquanto

que a unilateral corresponde a 13%.
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m Bilateral
B Unilateral

Sem presenca de
ostedfitos

Gréfico 4 - Distribuicio da presenca de ostedfitos no tarso, por membros, no grupo 1.
m Bilateral
m Unilateral

Sem presenca de
osteofitos

Gréfico 5 - Distribuicdo da presenca de oste6fitos no tarso, por membros, no grupo 2.

m Bilateral
m Unilateral

Sem presenca de
osteofitos

Gréfico 6 - Distribuicdo da presenca de oste6fitos no tarso, por membros, no grupo 3.
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M Bilateral
W Unilateral

Sem presenca de
ostedfitos

Gréfico 7 - Distribuicdo da presenca de oste6fitos no tarso, por membros, na amostra total.

No gréfico 8, constam as varias doengas ortopédicas encontradas, com a sua prevaléncia
pelos vérios grupos relativamente a populacdo em estudo. E possivel observar um
aumento da prevaléncia de doenca degenerativa articular, relativamente aos valores

totais da amostra, & medida que a idade dos animais progride, assim como um pico da
prevaléncia de doengas de desenvolvimento presente no grupo 2.

70% Doengas de desenvolvimento
60% .
? B Doengas traumaticas
50%
20% B Doencas degenerativas
? articulares
30%
20%

10%

0%

Gréfico 8 - Distribuigdo de doencas radioldgicas encontradas na populagdo em estudo.
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No grafico 9 é possivel comparar as percentagens dos equinos que apresentaram
alteracOes radioldgicas e que ndo apresentaram claudicacdo com 0s que possuiam
alteragBes radiologicas e que claudicavam. Aqui é possivel verificar que todos os
animais apresentaram algum tipo de alteragédo radiologica mas que sé em 18% (n=3) da

populacéo existia também claudicacéo.

M Equinos com
alteragdes
radioldgicas e com
claudicacdo

M Equinos com
alteracdes
radiolégicas sem
claudicagdo

Gréfico 9 - Comparagdo de equinos com alteracdo radioldgica com claudicacdo vs sem claudicacéo.

No gréfico 10, é possivel observar as alteracBes radioldgicas presentes nos 3 equinos
com claudicacdo. A articulacdo mais afectada por osteofitose foi a tarsometatarsica,
correspondendo a 67% da populacdo que claudicava. Foi também possivel verificar a
existéncia de fragmentos osteocondrais na articulacdo metatarsofalangica em 67% dos
casos, sendo que 1 dos fragmentos se encontrava na porcao dorsal proximal da primeira
falange e o outro na porg¢éo plantar proximal da primeira falange. Em 33% da populagéo

que claudicava foi verificada a existéncia de exostoses bilaterais do metacarpo Il

70% -
60%
50% -
40%
66Y
30% -
20% -
10% -

0%

Intertarsica Distal | Tarsometatarsica |Metatarsofalangica Metacarpo Il

Osteofito Fragmento Exostose
osteocondral

Membro posterior esquerdo Membros
anteriores

Gréfico 10 - Alteragdes radiolégicas presentes em animais com claudicagéo.
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5. Discussao

Este estudo descritivo permitiu avaliar a prevaléncia e tipo de alteracGes encontradas,
em exames em ato de compra, de uma clientela privada de equinos.

De acordo com a tabela 4, é possivel verificar que 95% da amostra apresentava idades
no intervalo 7 £ 4 anos de idade, que 50% tinha idades abaixo de 6 anos

Dos 16 equinos avaliados neste estudo, foi possivel observar alteracdes a nivel do
aparelho respiratorio, dermatologico, oftalmolégico reprodutor e masculo-esquelético.,
ndo sendo verificadas alteracGes do aparelho cardiovascular e neuroldgico. O aparelho
musculo-esquelético foi o que apresentou mais alteracbes em conjunto com as
alteragBes encontradas durante o exame radioldgico.

Os animais foram agrupados segundo as suas idades e fase de trabalho, evidente no
grafico 3. O primeiro grupo, 18%, consiste em animais até os 3 anos de idade e que
ainda n&o iniciaram o desbaste. O segundo grupo, 36%, engloba os animais com quatro
até aos seis anos de idade, animais esses que se encontram em Vvarias fases de inicio de
trabalho. O Gltimo grupo, 46%, engloba os animais com sete ou mais anos de idade e
em trabalho regular. A distribuicdo dos animais por estes trés grupos segue de acordo
com o estudado por suslak-brown (2004), onde a causa das alteracdes radioldgicas
encontradas podem diferir de acordo com a idade do equino e fase do trabalho. Este
topico é aprofundado com a anélise do grafico 8.

De acordo com a tabela 5, foi possivel verificar que em 100% dos animais foram
encontradas alteracdo independentemente da sua natureza. Este resultado ndo é de todo
inesperado, tendo em conta que, segundo Chandler, (1990) é bastante invulgar estar
perante um animal que aparentemente nao apresente defeitos.

Durante o exame do aparelho oftalmoldgico, presente na tabela 6, foi possivel encontrar
em 6% dos animais a presenca de uma cicatriz na cérnea do olho esquerdo. Segundo
karpinski (2004) e por Parker & Habin (1992), se estas forem pequenas e se
encontrarem na periferia da cdérnea ndo apresentam consequéncias funcionais
relevantes, como foi o verificado no equino em questao.

Relativamente aos resultados do exame do aparelho respiratério, existentes na tabela 7,
foi possivel verificar em 18% da populagéo a existéncia de tosse seca sem outros sinais
clinicos associados. Foi ainda verificada a existéncia de ruido respiratorio durante o

exercicio em 6% da amostra. Nestes casos, segundo McCann (2000), para atingir um
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diagnostico definitivo para a causa do ruido, € aconselhado a realizacdo de endoscopia
das vias aéreas superiores. No entanto, o possivel comprador ndo concordou com a
realizacdo do dito exame, ndo sendo entdo possivel alcancar um diagndstico definitivo.
Durante o exame do aparelho reprodutor, foi possivel verificar a existéncia de
criptorquidismo em 12% da populacdo estudada. O exame do aparelho reprodutor
resumiu-se apenas a avaliacdo da genitalia externa nao tendo sido requisitado nenhum
exame de aptiddo reprodutiva. De acordo com um estudo realizado por Hayes (1986),
em 58 559 animais foi possivel encontrar esta condicdo em 5018, correspondendo a 8%
da populacéo, sendo este valor bastante semelhante ao encontrado neste estudo. Em
casos de criptorquidismo, é aconselhavel segundo Gardner et al (2017), a castracdo de
forma a evitar os comportamentos agressivos tipicos destes animais e possivel risco de
desenvolvimento de neoplasias.
Relativamente as alteracfes encontradas no exame do aparelho dermatoldgico, foram
unicamente encontradas cicatrizes dispersas pelo corpo em 36% dos animais da
amostra. Como referido na tabela 9, ndo foram encontradas cicatrizes de origem
cirargica, como por exemplo na borda lateral da regido do tenddo flexor superficial
digital ou na linha média do abdémen.
De acordo com a tabela 10, é possivel verificar que em 6% da amostra verificou-se
alteracdes ao nivel do casco, nomeadamente sensibilidade ao teste da pin¢a de cascos e
desequilibrio do mesmo com aumento da tensdo no lado medial da banda coronéria
comparativamente a do lado lateral, estando de acordo com o descrito por Turner
(2003). Neste caso, foi atribuido este achado ao facto de o cavalo ter sido ferrado no dia
anterior, sendo depois confirmado durante a palpacdo dos membros. Foram também
encontradas exostoses do metacarpo Il em 18% da populagdo. Estas formacGes 0sseas,
segundo Ross & Dyson (2011), sdo relativamente comuns, possuindo origem
traumatica. Durante a palpacdo ndo foi evidenciada dor no local das mesmas, em
nenhum dos animais.
Durante o exame dindmico, presente na tabela 11, foi possivel verificar a existéncia de
claudicacdo em 18% (n=3) da populacdo. Destes valores, 12% pertencem ao grupo 2 e
0s restantes 6% ao grupo 3. Do grupo 2, o primeiro animal a apresentar claudicacéo,
apresentava também exostoses do metacarpo Il, ndo apresentando dor & palpacdo das
mesmas. Apresentou tambem sensibilidade no teste da pinca de cascos, ao longo da
parede do casco. Durante o exame dindmico apresentou claudicacdo do membro
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anterior no circulo, do lado de dentro, para ambos os lados, no piso duro. Foi atribuido o
grau 1 numa escala até 5, para ambos os membros, de acordo com a escala da AAEP.
Né&o apresentou claudicagéo no piso mole e os testes de flexdo foram negativos. Desta
forma, tendo em conta os achados do exame clinico e do teste de pinga de cascos
positivo, foi possivel localizar a origem da claudicagdo no casco encontrando-se de
acordo com o descrito por Turner (2003) e Ross & Dyson (2011).

Os restantes cavalos, 12%, que claudicaram pertencem ao grupo 2 e 3. No piso duro
claudicaram tanto em reta como no circulo para a esquerda do membro posterior
esquerdo. A esta claudicacdo foi atribuido o grau 1 em 5. O teste de flexdo do tarso
revelou-se positivo. No piso mole manteve-se no circulo para a esquerda. Tendo em
conta a variabilidade interpessoal relativamente aos testes de flex&o e possibilidade de
inducdo de claudicagdo em animais previamente sdos, segundo Kearney et al, (2010) e
Stark et al (2012), os resultados dos testes de flexdo ndo servem por si s6 como
diagnostico, servindo apenas para exacerbar a claudicacdo ja aparente. No caso dos
posteriores, tomam um papel ainda menos especifico pois, ao ndo ser possivel
individualizar a articulacdo, acaba-se por flexionar a articulagdo coxofemoral,
femurotibiopatelar e as articulacfes do tarso (Starke et al, 2012). Os achados do exame
dindmico foram reportados aos potenciais compradores, tomando estes a decisdo de
prosseguir com o exame. Desta forma foi-lhes possivel obter toda a informacdo relativa
a claudicacdo e restantes alteracdes presentes.

As alteracdes radioldgicas encontradas encontram-se registadas na tabela 12. E possivel
verificar que as alteracdes encontradas, a sua localizacdo e distribuicdo pelos varios
grupos relativamente a amostra total. Verificou-se que a alteracdo mais encontrada é a
osteofitose do tarso, verificada em 66% da amostra, ndo se verificando no entanto nos
membros anteriores. Este dado é curioso, pois contraria o verificado por Kidd et al
(2001), onde este afirma que a articulacdo onde esta doenca ocorre mais commumente é
a metacarpofalangica. Num estudo realizado por Bjornsdottir et al (2000), a prevaléncia
de osteofitose no tarso era de 30,3%, sendo esta bastante inferior ao verificado neste
estudo. Segue-se a presenca de fragmentos osteocondrais, existentes em 36% da
populacdo distribuidos pelas articulagbes metacarpofalangica e metatarsofalangica. Em
12% da populagdo foram encontrados fragmentos na por¢do plantar da articulagdo
metatarsofalangica. Estes fragmentos ndo foram considerados como consequéncia de

OCD sendo considerados como resultado de fractura de acordo com o descrito por
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Farrow (2006) e Ross & Dyson (2017). Os restantes 24% foram classificados como
OCD sendo visivel, para além do fragmento osteocondral, alteracbes do 0sso
subjacente. Os resultados obtidos diferem dos encontrados por Vos (2008) onde a
prevaléncia de OCD em 1231 animais era de 36% enquanto num estudo realizado por
Wittwer et al (2005) a prevaléncia de OCD em 167 equinos era de 26,9%.
A calcificacdo das cartilagens complementares é considerada como um achado
radioldgico, sem significado clinico, tendo sido verificado em 18% dos animais.
Relativamente as exostoses do metacarpo Il, como referido anteriormente foram
verificadas em 18% da populacdo, ndo apresentando alteracfes durante o exame clinico
e dindmico. Segundo Farrow (2006), apos o final do processo de formacédo da exostose,
esta ndo implicard a existéncia de sinais clinicos a ndo ser que interfira na funcdo dos
tecidos moles, verificando-se nestes casos presenca de inflamacgdo e resposta de dor
durante a palpacéo dos mesmos.
Na crista troclear medial do talus foi possivel observar, em 6% da amostra total, uma
variacdo anatomica na sua porcdo distal. As variacBes possiveis de ser encontradas
consistem em protuberancias de tamanho pequeno ou grande, de forma arredondada ou
agucado (Buttler et al, 2017). A alteracdo verificada neste trabalho era de tamanho
pequeno e agucado.
Tendo em conta o elevado nimero de equinos com presenca de osteofitose no tarso, foi
analisada a sua distribuicdo pelos membros e prevaléncia dentro dos grupos utilizados
neste trabalho. Esta analise foi descrita com os gréaficos 4, 5, 6 e 7. Observando estes
resultados é possivel observar que no grupo 1, cujos animais ndo iniciaram a fase de
desbaste, a prevaléncia é de 67%, sendo todos bilaterais. No grupo 2, verificou-se a
presenca de osteofitose em 87% dos animais, sendo que 50% era bilateral e apenas 37%
unilateral. No grupo 3, verificou-se 71% de prevaléncia de osteofitose, sendo que 57 era
bilateral e apenas 14% era unilateral. Este grupo foi o que mais coincidiu com a andlise
da amostra total, onde se verificou 56% de osteofitose bilateral e 13% de osteofitose
unilateral. Estes resultados ndo coincidem com os obtidos por Contino et al (2012) onde
foram observados osteofitos no tarso em 45,9% da populacéo, sendo que em 33,3% dos
animais afectados, estes eram bilaterais. Noutro estudo, realizado por Kane et al (2003),
também se verificou uma prevaléncia superior de osteofitose unilateral relativamente a
osteofitose bilateral. No entanto, estes estudos utilizaram animais com apenas um e dois
anos para o primeiro e no segundo apenas foram utilizados animais de dois anos,
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podendo ser comparados com o primeiro grupo deste estudo, sendo este grupo também
0 mais pequeno da amostra consistindo apenas em trés animais. Num estudo realizado
por Bjornsdottir et al (2000), com uma amostra de 614 animais, com idades a variar
entre 0s 6 e 0s 12 anos, verificou-se a existéncia de osteofitose em 30,3% da amostra,
sendo esta primariamente bilateral, 64,5%. Sendo a prevaléncia na amostra deste estudo
ainda assim elevada, a distribuicdo bilateral no entanto, encontra-se dentro de valores
mais concordantes.

Relativamente ao grafico 8, € possivel observar a distribuicdo de doengas radioldgicas
ao longo dos diferentes grupos de idade. Observando grupo a grupo é possivel concluir
que a prevaléncia total de doenca degenerativa articular é de 66%, de doenca traumatica
é de 30% e de doenca de desenvolvimento é de 24%. Relativamente a primeira e como
referido anteriormente, no estudo de Bjornsdottir et al (2000), a prevaléncia de doenga
degenerativa articular foi de 30,3% o0 que € bastante inferior ao verificado neste estudo.
No entanto é possivel concluir que com o avancar da idade, aumento do trabalho e tipo
de actividade, a prevaléncia desta doenca é cada vez mais superior 0 que segue de
acordo com o estudado por Kidd et al (2001), Bjornsdottir et al (2000) e Schlueter &
Orth (2004).

Relativamente as doencas traumaticas € possivel observar uma maior prevaléncia no
grupo 2. Tendo em conta a natureza deste tipo de doenca e o comportamento tipico dos
animais pertencentes a este grupo este resultado é expectavel.

Relativamente as doencas de desenvolvimento, € possivel verificar que a prevaléncia na
amostra total é de 24% sendo o grupo 2 0 mais representativo. Tendo em conta que a
doenca de desenvolvimento estudada neste trabalho é a OCD, esta pode ter uma
variedade de factores causais. Factores esses que englobam causas como a genética,
nutricdo e biomecanicas, segundo Weeren & Olstad, (2016). Ainda segundo estes
autores e Mcllwraith (2013), o prognéstico € bom ou excelente com impacto clinico
minimo, desde que os fragmentos sejam removidos cirurgicamente de forma a prevenir
o0 desenvolvimento de osteoartrite secundaria.

O gréafico 9 permite observar que na populagdo em estudo, todos os animais
apresentaram algum tipo de alteracdo radioldgica, no entanto, apenas uma pequena
percentagem, 18%, apresentaram claudicagdo. A descrigdo das claudicagdes foi descrita
anteriormente, na tabela 11. O grafico 10 apresenta as alteracbes radioldgicas

encontradas nos membros afetados dos animais que apresentaram claudicacéo.
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Relativamente as exostoses, durante a analise da tabela 12, foi verificado que estas nao
tinham relacdo com a claudicacdo exibida pelo animal. Relativamente aos membros
posteriores foram encontrados fragmentos osteocondrais nas  articulagbes
metatarsofalangicas em 66% dos membros afectados dos animais que exibiram
claudicacdo. Foi também verificada a presenca de doenca degenerativa articular nas
articulacbes tarsometatarsica, 66%, e intertarsica distal, 33%. Tendo em conta o0s
achados radioldgicos do tarso e os resultados do exame dindmico onde os animais
testaram positivo para o teste de flexdo do curvilhdo € seguro assumir que o foco de dor
provinha do tarso. No entanto, 0 método mais seguro para localizacdo da dor consiste na
utilizacdo de analgesia intra-articular, Kidd et al, (2001) e Ross & Dyson (2011).

No momento de interpretacdo dos achados dos casos onde existiu claudicacdo dos
posteriores, existem trés factores importantes a ter conta. O tipo de utilizagdo que o
futuro comprador pretende para o animal, ou seja, se a carga de esforgo ird aumentar,
diminuir ou manter-se, a idade do animal e o seu historial médico e desportivo Suslak-
Brown, (2004). Tendo em conta que dos animais que apresentaram claudicacdo dos
posteriores (n=2), um deles pertencia ao grupo 2 e o outro ao grupo 3, estdo de imediato
presentes duas situacOes diferentes. A primeira consiste num animal que se encontra em
inicio da fase de trabalho, ou seja, é expectavel que o nivel de esforco aumente
gradualmente, enquanto que na segunda situacdo estamos perante um equino ja maduro,
com um nivel de trabalho ja bem estabelecido. Perante estes dados, pode ser dito que o
progndstico para o equino do grupo 2 € muito menos favoravel do que para o outro. A
decisdo de compra do animal cabe sempre ao cliente, como ja referido anteriormente, no
entanto, e devido a natureza degenerativa desta doenca, nestes casos, € dever do
Médico-Veterinario ndo s6 expor ao potencial comprador os riscos associados a estes
animais mas também o acompanhamento clinico e siderotécnico que este tipo de
animais requere, Suslak-Brown (2004).

Tendo em conta 0 nimero elevado de individuos da populacdo que apresentaram
alteracdes na articulacdo do tarso, e sendo que apenas em dois se verificou claudicacao,
pode-se concluir que tal como descrito em Kidd et al, (2001), Ross & Dyson (2011),
Suslak-Brown (2004) e Butler et al, (2017), a existéncia de sinais radioldgicos
indicativos de doencga degenerativa articular nem sempre se encontram associados a

claudicacéo causada por esses mesmos sinais.
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Este estudo apresentou algumas limitacbes. Como referido anteriormente, foi
encontrada a presenca de ruido respiratorio cuja causa nao foi possivel de diagnosticar.
Para alcancar um diagndstico definitivo nestes casos, é recomendada a realizagdo de
endoscopia das vias aéreas superiores, sendo que esta nao foi possivel de ser realizada
devido aos potenciais compradores nao autorizaram a sua realizacdo. Também
relativamente ao tamanho da amostra existiram limitac6es, tendo em conta que esta é
relativamente pequena e que a distribuicdo de animais pelos diferentes grupos estudos
ndo ser homogénea. Enquanto o grupo 2 e 3 apresentaram populagdes semelhantes,
consistindo o grupo 2 em 6 animais e o grupo 3 em 7. No entanto, o grupo 1 apresenta
apenas 3 animais, 0 que representa apenas metade da populacdo verificada nos outros

grupos.
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6. Conclusao

Este estudo pretendeu apresentar as varias alteracdes encontradas durante exames em
ato de compra numa clientela privada de equinos. Os resultados obtidos séo, em regra
geral, contraditérios com a bibliografia encontrada no que as alteragdes radioldgicas
encontradas diz respeito. Como tal, fica a incerteza de se todos os resultados verificados
durante a realizacdo deste estudo podem ser transportados para a populacdo geral de
equinos de raga Lusitana em Portugal.

A principal alteracdo radiografica encontrada foi a osteofitose no tarso, sendo esta
alteracdo articular um dos sinais radiograficos de doenca degenerativa articular. No
entanto, apenas em uma pequena por¢do da populacao foi verificada claudicacdo. Este
resultado suporta a afirmacdo onde alteracdes desta articulagdo nem sempre estardo
associadas a claudicacdo, independentemente da severidade das alteragfes nessa mesma
articulacao.

Foi também possivel verificar que para alem das alteracdes radiologicas coincidentes
com OCD e osteoartrite, foram verificadas outras alterac6es radioldgicas, tais como as
exostoses, assumindo estas, neste estudo, um caracter unicamente cosmético.

Como referido anteriormente, este estudo apresentou limitagdes, tanto no tamanho da
amostra como na sua distribuicdo pelos grupos estudados. Futuramente, ultrapassadas
estas limitacOes, os resultados encontrados poderiam, para além de mais concordantes
com outros estudos realizados, mais representativos da populagdo equina de raca

Lusitana residente em Portugal.
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8. Anexos

Anexo 1 - BEVA Guidance Notes

BEVA/RCVS Guidance Notes on

the Examination of a Horse on

Behalf of a Prospective Purchaser

(amended 2012)
This document has been produced jointly by the British Equine Veterinary Association and the Royal
College of Veterinary Surgeons. It is also supported by the Veterinary Council of Ireland and Veterinary
Ireland. It is intended to provide general guidance for both veterinary surgeons and prospective purchasers
on what is to be expected of pre-purchase examinations of horses. The term “horse” is meant to include
ponies and foals.
The aim of the pre-purchase examination is to carry out a thorough clinical examination on behalf of a
potential purchaser to identify and assess factors of a veterinary nature that could prejudice the horse’s
suitability for its intended use. Each pre-purchase examination is carried out on behalf of a specific
prospective purchaser so that the opinion can be based on that purchaser’s individual needs and intended
use of the horse. Examinations performed on behalf of a seller are not advised except in the case of a few
specified auction sales.
Before performing a pre-purchase examination the veterinary surgeon should endeavour to ascertain who
is selling the horse and the horse’s identity. If, as a result of such information, the veterinary surgeon feels
any conflict of interest, which means he/she cannot act wholly in the interests of the purchaser, the
veterinary surgeon should decline to perform the examination. If the veterinary surgeon feels able to act
without conflict, the fact that the seller is an existing client of the veterinary surgeon’s practice should be
declared to the purchaser in advance of the examination. Additionally, if the veterinary surgeon, or his/her
practice, have any prior knowledge of the horse from any source, permission should be obtained from the
seller for full disclosure to the purchaser of all such information that might be relevant. If this is not
possible, for any reason, the veterinary surgeon should decline to perform the examination.
A standardised clinical examination is performed. Its findings will be assessed by the veterinary surgeon,
who will form an opinion as to their significance and any possible adverse implications for the prospective
purchaser’s intended use of the horse. The findings and opinion may be reported to the purchaser
verbally at the time of the examination or soon afterwards, as well as being documented in a certificate
that is issued to the purchaser. If the purchase does not proceed a certificate may not be completed
unless the purchaser requires one. Certificates are not transferable to another purchaser.
The pre-purchase examination provides an assessment of the horse at the time of examination to
help inform the potential purchaser‘s decision whether or not to continue with their purchase. It is not
a guarantee of a horse’s suitability for the intended purpose.
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Anexo 2 - BEVA Guidance Notes (Continuagéo)

THE EXAMINATION
The standard examination is conducted in five stages, although the exact sequence of the examination
may vary. The stages are:
Stage 1: Preliminary examination
This is a thorough external examination of the animal at rest using visual observation,
palpation and manipulation to detect clinically apparent signs of injury, disease or physical
abnormality. It includes an examination of the incisor teeth, a thorough examination of the
horse’s eyes in a darkened area and auscultation of the horse’s heart and lungs at rest.
Examination of the eyes does not include dilating the pupil but should include
examination of internal and external structures.
The examination does not include examination of the inside of the prepuce (sheath), a
detailed mouth examination with a speculum, a height measurement or any examination for
pregnancy.
Stage 2: Walk and trot, in hand
The animal is walked and then trotted in hand to detect abnormalities of gait and action.
Ideally this is carried out on firm, level ground. The horse is turned sharply each way and is
backed for a few paces. Flexion tests of all four limbs and trotting in a circle on a firm
surface may be carried out if the examining veterinary surgeon considers it safe and
appropriate to do so.
Stage 3: Exercise phase
The horse is given sufficient exercise to:
1. Allow assessment of the horse when it has an increased breathing effort and an increased heart
rate.
2. Allow assessment of the horse’s gait at walk, trot, canter and, if appropriate, gallop.
3. Allow assessment of the horse for the purpose of stage five.
If ridden exercise is not undertaken then this stage may be conducted by exercising the
horse on a lunge. It should be made clear on the certificate what form of exercise was
undertaken.
Stage 4: Period of rest and re-examination
The horse is allowed to stand quietly for a period. During this time the respiratory and
cardiovascular systems may be monitored as they return to their resting levels.
Stage 5: Second trot up
The animal is trotted in hand again to look for any signs of strains or injuries made
evident by the exercise and rest stages.
Flexion tests and trotting in a circle
Flexion tests and trotting in a circle on a firm surface are not mandatory parts of the standard
procedure, but they can sometimes provide useful additional information about a horse. There may
be circumstances when the examining veterinary surgeon concludes that it is unsafe or
inappropriate to perform such tests.
Blood Sample
A blood sample may be taken for storage (usually for 6 months) for possible future analysis to
detect substances present in the horse’s system at the time of the examination that might have
masked any factors affecting the horse’s suitability for the purchaser’s intended use. If a blood
sample is not taken then the reason should be noted on the certificate.

XVi
Faculdade de Medicina Veterinaria
Universidade Luséfona de Humanidades e Tecnologias



Afonso Miguel de Castro e Abreu Rogado Moura
Exame em Ato de Compra de Cavalos: Estudo Retrospectivo

Anexo 3 - BEVA Guidance Notes (Continuagédo)

Identification of the horse

The horse should be identified by recording the horse’s markings in the form of a diagram and written
description as well as searching for a microchip and inspecting any available documentation. The
diagram may be omitted if the presence of a microchip can be confirmed by scanner and the diagram of
an accompanying passport matches the horse. In this instance, both microchip and passport humbers
should be recorded on the certificate.

Variations from the standard examination

Whilst there is a recognised format for the examination, the examining veterinary surgeon may vary it
where there are good practical or clinical reasons. In circumstances where it is not possible or
appropriate to complete all the stages, or where the standard five-stage examination is limited to stages
one and two at the specific request of the purchaser, the variations from the standard procedure should
be made clear to the purchaser and on the certificate. The results of any additional procedures (e.g.
radiography or endoscopy) carried out at the request of the purchaser should also be reported and
recorded on the certificate or in an addendum to it. The original records of these procedures (such as
radiographs, ultrasonographs, photographs) should be retained by the examining veterinary surgeon.
THE CERTIFICATE AND OPINION

The certificate should report the findings of the examination including all significant signs of disease,

injury or physical abnormality. The certificate should also include the examining veterinary surgeon’s
opinion as to whether or not, on the balance of probabilities, those findings prejudice the horse’s
suitability for purchase for its intended use.

This opinion of the examining veterinary surgeon is given in the following format:

“In my opinion, on the balance of probabilities, the conditions reported above do / do not prejudice

this horse’s suitability for purchase to be used for ...”

This wording reflects the fact that there may be other reasonable interpretations of the findings, but it in no
way reduces the

responsibility of examining veterinary surgeons to examine and observe the horse carefully and

to apply to the full their professional knowledge and experience.

If the examining veterinary surgeon considers that the clinical history represents a greater than normal
risk of the horse developing future problems (i.e. recurrence or delayed consequences of a prior
condition), or that it may do so, this should be

indicated on the certificate along with an explanatory note. Despite such observations, the horse may
nevertheless be suitable for purchase based on a risk/benefit analysis.
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Anexo 4 - BEVA Guidance notes (Continuacao)

LIMITATIONS OF THE EXAMINATION

Incomplete examinations

If any parts of the five stages are omitted for any reason, the opinion given is based purely upon those
parts of the examination that were completed. The incomplete examination will not have identified any
clinical signs of disease, injury or abnormality that could only have been revealed by a part of the
standard procedure that was omitted.

If the purchaser requests a limited (two-stage) examination, the examination will be limited in its scope
and may not detect important clinical factors that could otherwise influence their decision to purchase the
horse.

Previous treatments

The horse may have received previous or concurrent veterinary treatment unknown to the examining
veterinary surgeon. This may be so even where the examining veterinary surgeon is the seller’s regular
veterinary surgeon and has access to clinical records for the horse.

At the time of the examination the horse may have been subject to some previously administered drug or
medicament having the

effect of masking or concealing some disease, injury or physical abnormality that might otherwise have
been clinically discoverable. A blood sample taken at the time of the examination may be used later to
seek to determine this.

Ownership

The certificate serves to identify the horse that was examined, but it is not the responsibility of the
examining veterinary surgeon to ascertain that the declared seller has legal title in the horse. It is the
responsibility of the purchaser to satisfy themselves as to the ownership of the horse before purchase
and to verify the records of any microchip with the relevant database.

Age

Without appropriate paper records from foalhood it is not possible to confirm the age of a horse with
accuracy. Estimates of age based on a dental examination are imprecise and unreliable and exact
ageing using dentition alone should be avoided. In the absence of documentary evidence, the term
‘aged’ may be used to refer to a horse considered after examination to be over 15 years of age.

Vices

Vices are objectionable habits, but are not necessarily detectable during the examination. However, if
vices, or evidence of vices, are observed during the examination they should be reported to the
purchaser and recorded on the certificate and taken into account in the concluding opinion.

Seller’s warranty

The opinion provides no assurances in respect of matters that can only be established by a seller’s
representations to the purchaser. A seller's warranty is a matter between the seller and the purchaser
and is not the responsibility of the examining veterinary surgeon. The purchaser should consider
obtaining a written warranty from the seller covering, for example, matters such as medical or surgical
history, height, freedom from vices, temperament, non-administration of drugs prior to the examination
and the horse’s previous or existing uses and performance levels.

Height

For the purposes of this examination, the height of a horse or pony is not the concern of the examining
veterinary surgeon.

Insurance

Where possible and if required, the prospective purchaser is advised to confirm that they are able to
obtain suitable insurance cover before purchasing the horse.

NB. Pre-purchase examination certificates are suitable for submission to insurance companies with a
proposal for insurance of the horse. Insurance examinations carried out for an existing owner of a horse
may follow the same format as the five-stage pre- purchase examination, but they will not include an
opinion and should not be interpreted as a pre-purchase examination.

Insurance examinations should be recorded using the “Certificate of Examination of a Horse for Insurance
Purposes”.
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Anexo 5 - BEVVA Pre Purchase Examination Certificate
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Anexo 6 - BEVA Pre Purchase Examination Certificate (Continuacao)
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