176

10.4322/rbcv.2021.049

Diarreia crénica associada a enteropatia arenosa em equinos*

Chronic diarrhea associated with sand enteropathy in horses:
report of three cases

Ubiratan Pereira de Melo,** Cintia Ferreira**
Resumo

A doenga gastrintestinal relacionada a areia, também conhecida como enteropatia arenosa, € uma enfermidade gastrintestinal
comum nos equinos mantidos a campo em regides com solo arenoso frouxo resultando em sinais clinicos variaveis incluindo dor
abdominal aguda, perda de peso, diarréia intermitente e baixa performance. Este artigo tem por objetivo relatar trés casos de
diarreia crénica em equinos associada a enteropatia arenosa. Trés equinos da raga Quarto de Milha, dois garanhdes e uma égua,
com idades variando de 3 a oito anos, e peso médio de 433,33 + 41,66 kg foram examinados para diagndstico de diarreia crénica.
Nenhum dos animais apresentou sinais clinicos de dor abdominal aguda ou cdlica recorrente que necessitasse de atendimento
emergencial nesse periodo. Os animais foram manejados clinicamente por meio da utilizagdo de Psyllium em pd na dose de
1g/kg de peso vivo por via oral a cada 24 horas durante 21 dias, além do fornecimento de 8 gramas de probiético comercial. O
tratamento foi eficaz na resolugdo do quadro clinico dos trés animais.
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Abstract

Sand related gastrointestinal disease, also known as sandy enteropathy, is a common gastrointestinal disease in horses kept in
regions with loose sandy soil resulting in variable clinical signs including acute abdominal pain, weight loss, intermittent diarrhea
and poor performance. This article aims to report three cases of chronic diarrhea in horses associated with sandy enteropathy.
Three Quarter Horses, two stallions and one mare, with ages ranging from 3 to eight years, and a mean weight of 433.33 + 41.66
kg were examined for diagnosis of chronic diarrhea. None of the animals showed clinical signs of acute abdominal pain or recurrent
colic that required emergency care during this period. The animals were clinically managed using Psyllium powder at a dose of
1g/kg bodyweight orally every 24 hours for 21 days, in addition to providing 8 grams of commercial probiotic. The treatment was
effective in resolving the clinical status of the three animals.
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Introducao Acumulo de areia no colén maior pode resultar em sinais clinicos
variaveis incluindo dor abdominal aguda, perda de peso, diarréia
intermitente e baixa performance. Fatores de risco incluem
quantidade inadequada de volumoso na dieta, acesso a areia,

além da composicdo mineral do solo (HARDY, 2017).

As doengas do trato gastrintestinal decorrem de um numero
de sindromes clinicas, incluindo distensao, injuria isquémica
e inflamatdria (MELO et al., 2008; OLIVEIRA et al., 2014). O
abdome agudo é o problema mais comum na clinica médica de
equinos e, independente dos recentes avangos no manejo geral
dos equinos, continua a ocorrer e se constitui na principal causa

Equinos com enteropatia arenosa podem manifestar sinais
clinicos similares aqueles com compactagdo do célon maior
(FERREIRAZ et al., 2009), a menos que deslocamento ou vélvulo

de morbidade e mortalidade na espécie equina (FERREIRA et
al., 2009; FILGUEIRAS et al., 2009).

Adoenga gastrintestinal relacionada a areia, também conhecida
como enteropatia arenosa ou sablose, € uma enfermidade
gastrintestinal comum nos equinos mantidos a campo em regides
com solo arenoso frouxo. A ingestdo de areia pode ocorrer
também por meio da ingestdo de agua de cérregos ou agudes,
bem como pela ingestdo de feno com grandes quantidades de
areia (HUSTED et al., 2005). Husted et al. (2005) relataram
prevaléncia de 56,4% utilizando como critério diagndstico a
presenca de areia no teste de sedimentacéo, e Filgueiras et al.
(2009) relataram prevaléncia de 100% em um estudo realizado
no estado do Espirito Santo/Brasil.

esteja presente (HARDY, 2017). Esses sinais clinicos incluem
dor abdominal leve a moderada, produgao fecal reduzida, além
de diminuicdo da motilidade gastrintestinal. Ocasionalmente,
sinais clinicos de endotoxemia podem ocorrer secundarios
a leséo intestinal associada ao peso e abrasividade da areia
(RUOHONIEMI et al., 2001; HARDY, 2017).

Embora a enteropatia arenosa seja uma entidade clinica
bem conhecida pelos médicos veterinarios da Europa e dos
Estados Unidos, os relatos no Brasil sdo de achados incidentais
de necropsia (FRANCO et al., 2018) ou de laparotomias
exploratérias (BORTOLATO et al., 2014) associados a
manifestagéo clinica de dor abdominal aguda (DI FILIPPO et
al., 2010), ou colica recorrente.
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Procedimentos utilizados para o diagndstico incluem
avaliagdo macroscopica das fezes, teste de sedimentagéo
de areia, auscultagdo abdominal, palpagao transretal de
viscera cheia de areia, ultrasonografia abdominal, além
de radiografia abdominal (KAIKKONEN et al., 2016).

Tratamento clinico dos casos de enteropatia arenosa
incluem remogao do equino da area arenosa, reidratagéo
por via oral e/ou intravenosa, além do uso de laxantes
orais. Intervengéao cirurgica ¢ indicada quando: (1) ha
suspeita ou diagndstico de deslocamento; (2) presenca
de dor abdominal incontrolavel; (3) deterioragao
dos parametros cardiovasculares ou (4) quando ha
evidéncias de desvitalizac&o intestinal (HARDY, 2017).

Este artigo tem por objetivo relatar trés casos de diarreia
crbnica em equinos associada a enteropatia arenosa.

Relato de caso

Trés equinos da raga Quarto de Milha, dois garanhdes e uma
égua, com idades variando de 3 a oito anos, e peso médio
de 433,33 * 41,66 kg foram examinados para diagnéstico de
diarréia com mais de trés meses de duragdo. Nenhum dos
animais apresentou sinais clinicos de dor abdominal aguda ou
colica recorrente que necessitasse de atendimento emergencial
nesse periodo.

Aalimentacao dos trés equinos consistia em ragao concentrada
comercial (proporcédo de 1kg de concentrado/100kg de peso
vivo), além de feno de tifton ad libitum. Sal mineral era fornecido
na quantidade de 100gr por dia. Todos os trés animais eram
mantidos em baias com cama de areia, e durante o periodo
noturno eram soltos em piquetes.

Ao exame clinico nenhum dos animais apresentou alteragdes
dos parametros clinicos (frequencia cardiaca, pulso, frequencia
respiratéria, tempo de perfusédo capilar, temperatura retal,
coloracdo de mucosas), encontrando-se todos dentro da faixa
de normalidade para a espécie. A auscultagdo abdominal revelou
motilidade gastrintestinal normal a discretamente aumentada em
ambos antimeros. A auscultagdo da regido abdominal ventral
foram identificados sons semelhantes aos produzidos durante a
lenta rotagdo de uma sacola cheia de areia sobre uma superficie,
sugestivos de enteropatia arenosa.

Na palpacéo transretal realizada nos trés animais foi identificada
fezes pastosas com grande quantidade de areia (Fig. 1A).
Em dois animais, grande acumulo de areia nos célons dorsal
e ventral esquerdo foi identificado. A palpagao das visceras
intestinais nos trés casos desencadeou dor de intensidade
moderada que cessou apos o termino do procedimento.

Exame ultrasonografico da regidao abdominal ventral a altura
da flexura pélvica, além da varredura dos célons ventrais,
conforme metodologia descrita por Alonso et al. (2020) e teste de
sedimentacao de areia (Fig. 1B) adotando metodologia descrita
por Filgueiras et al. (2009) foram realizados para confirmacéo
do diagndstico. Nos trés animais o escore de sedimentagéo
de areia foi 4 (> 20 mm de areia em pelo menos um dedo
da luva de palpacao). Hemograma foi realizado nos trés
animais, além de perfil renal e hepatico nos casos 2 e 3 para
descartar outras causas de diarréia crénica, mas nenhuma
anormalidade foi identificada.
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Figura 1: Fezes obtidas por meio de palpagdo transretal evidenciando
grande quantidade de areia (A); Teste da luva para sedimentagao da areia
(B). Linhas vermelhas demonstram altura do sedimento de areia formado.

Com base nos dados da anamnese e achados clinicos
diagnosticou-se diarreia crOnica associada a enteropatia
arena. Os animais foram manejados clinicamente por meio
da utilizagdo de Psyllium em pé na dose de 1g/kg de peso
vivo por via oral a cada 24 horas durante 21 dias, além do
fornecimento de 8 gramas de probidtico comercial (Lactobac
equi, Organnact Saude Animal, Curitiba, Brasil) uma vez ao
dia durante 15 dias. Escores de sedimentagao de areia foram
reavaliados a cada 72 horas durante 15 dias. A diarreia cessou
apos oito dias de tratamento, concomitante a diminuigao do
escore de sedimentagéo de areia para o grau O (auséncia de
areia - palpavel e visualmente) em dois animais e para o grau 1
(0,5-5 mm de areia — camada minima de areia reconhecivel) em
um animal. Ultrasonografia transabdominal ventral foi realizada
apos 21 dias e nenhum acumulo de areia foi identificado nos
colons ventrais.

Os animais permaneceram sob o mesmo manejo durante o
periodo de tratamento, no entanto, a utilizagdo de mochilas para o
fornecimento da ragao concentrada foi instituida em dois animais.
Seis meses ap0s o tratamento, os proprietarios foram contactados
por via telefénica e relataram que os animais ndo haviam
manifestado quadros clinicos de diarreia apos o tratamento.

Discussao

Diarreia é definida como um aumento na fluidez, frequéncia
ou volume das fezes e se constitui num problema clinico
comumente encontrado no equino. Na maioria das vezes, a
diarreia é resultante de desordem gastrintestinal primaria, porém
pode ocorrer como resposta secundaria a outras patologias a
exemplo de sepse, endotoxemia ou doenga hepatica. Em alguns
casos, a diarreia pode evoluir rapidamente para uma condigao
ameagcadora a vida (HINES, 2018).

Varios mecanismos de diarreia tém sido descritos na literatura
a exemplo de ma absorgao, secregcdo aumentada, tempo de
transito diminuido, sobrecarga osmoética, além de pressao
hidraulica aumentada do sangue para o lumen intestinal. Em
muitos quadros mais de um mecanismo esta envolvido, porém a
inflamacao intestinal desempenha papel fundamental na maioria
dos casos (HINES, 2018; SHAW & STAMPFLI, 2018).

A diarreia cronica no equino € definida como quadro de diarreia
presente por varios dias sem observagao de resolugao clinica
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evidente. O diagndstico e tratamento de equinos com diarreia
crénica geralmente representa um desafio (OLIVER-ESPINOSA,
2018) e varias etiologias tém sido relatadas na literatura incluindo
amiloidose, doenga intestinal inflamatéria, enteropatia arenosa,
insuficiéncia hepatica e/ou renal, parasitismo gastrintestinal,
salmonelose crbnica, toxicidade por anti-inflamatério nao
esteroidal, entre outros (MELO et al., 2009; BELLIO et al., 2015;
HINES, 2018; ARROYO et al., 2020).

Com base no histérico e achados clinicos estabeleceu-se como
causa da diarreia cronica a enteropatia arenosa. O exame
clinico n&o revelou nenhuma anormalidade hemodinamica, nem
tampouco sinais clinicos compativeis com sepse, endotoxemia
ou choque circulatério (MELO et al. 2010), e os resultados do
hemograma estavam dentro da normalidade para a espécie
descartando causas infecciosas como fator etioldgico.

Embora a enteropatia arenosa esteja frequentemente associada
com quadros de compactagdo gastrintestinal (FERREIRA et
al., 2009; HINES, 2018), a condigédo deve ser considerada na
avaliagdo de potros e equinos adultos com diarreia crénica
(BERTONE et al., 1988; Hines, 2018). Kaikkonen et al. (2016)
relatou a presenca de fezes amolecidas em 26,32% (66/246)
dos casos diagnosticados de enteropatia arenosa em equinos,
mas nao detalharam no estudo a cronicidade. Em outro estudo,
Niinist6 et al. (2018) ndo descreveram nitidamente os sinais
clinicos associados a enteropatia arenosa em uma populagao
de 40 equinos utilizada para avaliagéo dos efeitos do Psyllium e
sulfato de magnésio na taxa de excrec¢ao de areia. Ruohoniemi
et al. (2001) relataram diarreia crénica em apenas 14% (2/14)
dos casos diagnosticados de enteropatia arenosa

Apesar da literatura citar como fator predisponente a criagdo
de equinos em areas arenosas ou com acesso a lagoas
(FILGUEIRAS et al., 2009), nenhum dos animais do presente
relato eram criados em regides com estas caracteristicas.
Conforme relatos dos proprietarios, todos os trés animais
ingeriam areia apenas quando mantidos na baia. Bertone et al.
(1988) relata que equinos podem consumir areia propositalmente
ou acidentalmente quando da ingestdo de alimentos contendo
grande quantidade de areia. No entanto, em dois casos foi
observado que durante a ingestdo do alimento concentrado,
0s equinos derrubavam pellets no chdo, indo logo em seguida
ingeri-los conforme descrito por Niinisto et al. (2019).

A ingestdo de areia pode estar associada a deficiéncia
dietética (NIINISTO et al., 2019) ou padrdes comportamentais
idiossincrasicos, porém ha pouca ou nenhuma evidéncia que
suporte essa suposi¢ao. Todos os animais desse relato eram
mineralizados regularmente, e as necessidades nutricionais
diarias fornecidas.

Os achados da auscultagdo abdominal, palpagao transretal
e o teste de sedimentagdo de areia foram os pilares para o
estabelecimento do diagnodstico definitivo, corroborando com
Ruohoniemi et al. (2001) que afirma que algumas ferramentas
diagnosticas a exemplo da palpacao transretal, auscultagéo
abdominal, presenga de areia nas fezes e teste de sedimentagao
da areia podem tornar o diagndstico obvio.

E demonstrado que o trato gastrintestinal equino pode eliminar
quantidades significativas de areia nas fezes quando saudavel
(HAMMOCK et al., 1998). No entanto, deve-se lembrar que
grandes quantidades de areia ingerida podem n&o ser eliminadas
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mesmo por um trato gastrintestinal saudavel, resultando em
alteragdes clinicas. Entretanto, ndo se sabe qual a quantidade
de areia presente no colon capaz de induzir sinais clinicos, nem
tampouco a correlagédo entre quantidade e tipo de sinal clinico
(BERTONE et al., 1988).

A enteropatia arenosa pode ser de dificil tratamento, e
cirurgia abdominal de emergéncia pode ser necessaria.
Tratamento clinico comumente consiste na administragdo de
agentes formadores de massa fecal a exemplo de Psyllium,
carboximetilcelulose, associados ou ndo a agentes emolientes,
laxativos e/ou surfactantes. Em muitos casos, tratamento
clinico pode ser prolongado. A remogéo completa da areia é
raramente confirmada, e a resolugdo dos sinais clinicos nao
indica necessariamente eliminagédo de todo acumulo de areia
(ALONSO et al., 2020).

No presente relato, o tratamento instituido foi eficaz na remisséo
dos sinais clinicos e, possivelmente, na eliminagéo da areia
presente no colon. A redugdo dos escores de sedimentagéo
de areia, nado identificacdo de areia a ultrasonografia, bem
como modificagdo dos sons durante a auscultagdo abdominal
sugerem a eliminagédo da areia. Outro achado da reavaliagéo
clinica dos animais que permite hipotetizar a eliminacéo total
da areia foi a nao identificagcdo dos célons dorsal e ventral
esquerdo distendidos por areia, bem como auséncia de dor
visceral durante a palpagéo da alga intestinal.

A utilizacdo do Psyllium nesta série de casos foi satisfatéria na
resolucdo da enteropatia arenosa e sinais clinicos associados,
no entanto, a literatura apresenta dados conflitantes sobre
sua real eficacia no aumento da taxa de excrecdo de areia
em equinos e na resolugdo de casos clinicos de enteropatia
arenosa (RUOHONIEMI et al, 2001; KAIKKONEN et al, 2016;
NIINISTO et al., 2018; ALONSO et al., 2020). As contradi¢des
surgem em decorréncia das diferentes metodologias utilizadas
experimentalmente para avaliar a resolugdo, bem como o
numero e caracteristica da populagao utilizada em cada estudo.
Alguns estudos avaliam os efeitos de diferentes protocolos numa
populagéo apresentando sinais clinicos, enquanto outros utilizam
animais assintomaticos, dificultando, dessa forma, a comparagéo
de diferentes resultados.

Hammock et al. (1998) questionaram a eficacia do psyllium,
porém estudos posteriores demonstraram a eficacia deste
agente terapéutico na resolugao de acumulos intestinais de areia
ocorrendo naturalmente (NIINISTO et al., 2014; KAIKKONEN et
al., 2016). Niinisto et al. (2018) relataram uma taxa de resolugao
de 75% de casos de enteropatia arenosa ao utilizarem como
critério de resolugao a redugéo da area de acumulo de areia ao
exame radiografico. No entanto, os autores ndo descreveram
se ocorreu resolugao dos sinais clinicos nos animais tratados,
e o estudo foi interrompido quando a area do acumulo de areia
foi inferior a 25 cm?.

Tem sido sugerido por alguns pesquisadores que o fornecimento
apenas de agua via intubagéo nasogastrica seja eficaz para a
remogao da areia do interior do limen intestinal (ALONSO et
al., 2020), apresentando resultados superiores a utilizagdo do
psyllium ou carboximetilcelulose, no entanto, Niinistd et al. (2018)
adverte que esta conduta possa ser contraproducente naqueles
casos em que ha grandes acumulos de areia. Apesar de nao ser
abordado com clareza na literatura, deve-se ponderar que as
diferentes abordagens terapéuticas possam sofrer influéncias



da granulometria da areia presentes no interior do célon. E
plausivel esperar que a agua tenha eficacia em remover areia
fina, mas pode néo ser tao eficiente na remogao de areia grossa
ou granulos de areia. No entanto, estudos s&o necessarios para
comprovar essa hipétese.

Utilizou-se neste relato a dose de 1g/kg de psyllium, por via oral,
fornecido adicionado a alimentagao concentrada comercial. Ape-
sar da literatura indicar a administragcéo do psyllium via sondagem
nasogastrica, ha uma certa dificuldade em diluir o produto bem
como administra-lo via sonda nasogastrica uma vez que a di-
luicéo resulta na formag&o de um gel viscoso. Alonso et al. (2020)
recomendam uma diluicdo maxima de 50 gramas de psyllium por
litro de agua para facilitar a administragéo e, dessa forma, grande
volume de agua é necessario para diluir a dose de 1g/kg. Essa
quantidade de fluido pode exceder a capacidade fisiolégica do
estdmago equino resultando em desconforto abdominal.

Kaikkonen et al. (2016) em um estudo retrospectivo compararam
os efeitos da administragdo de psyllium administrado por via
oral no local de alojamento do equino versus a administracéo
de sulfato de magnésio (MgSO,) e psyllium via intubagdo
nasogastrica, ambos na dose de 1g/kg, em ambiente hospitalar.
Os autores observaram que a associagdo MgSO, e psyllium
foi superior a utilizagédo isolada do psyllium. No entanto, a
interpretagdo desses achados é dificil uma vez que ndo houve
descricao do controle da ingestdo do psyllium no local do
alojamento, nem tampouco se esses cavalos tiveram acesso
ou ndo a areas com areia durante o estudo.

Observou-se nos trés primeiros dias do tratamento baixa
ingestao do psyllium pelos equinos neste relato. No entanto,
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a causa para essa recusa ndo foi identificada. A partir do
quarto dia a dose total de 1g/kg foi consumida, € nenhum sinal
clinico sugestivo de desconforto abdominal foi observado. No
entanto, Bergstrom et al. (2018) relataram um caso de ruptura
gastrica secundaria a ingestao oral de pellets psyllium. Devido
a natureza higroscopica, seu uso deve ser feito com cautela e
monitoramento diario.

As cascas e sementes de Plantago ovata (Plantaginaceae) sdo
comumente referidas como psyllium. O psyllium é considerado
um laxante formador de massa fecal, cujo mecanismo de agéo
decorre de seu efeito hidrofilico, com acumulo de liquido no
limen intestinal e amolecimento da ingesta. A administracéo
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por areia do que outros agentes laxantes (RUOHONIEMI et
al., 2001). Em adicao aos efeitos laxantes, psyllium estimula
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5-HT4 (MELO et al., 2007), o que pode auxiliar na eliminagao
da areia (NIINISTO et al., 2018).

Conclusao

No presente relato, a enteropatia arenosa foi diagnosticada
em equinos com diarreia crénica. O tratamento foi seguro e
eficaz na resolugéo do quadro clinico. Entretanto, baseado na
nossa experiéncia clinica, cavalos que falham em responder ao
tratamento clinico inicial devem ser submetidos a laparotomia
para retirada do acumulo de areia.
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