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RESUMO

Este estudo teve como objetivo avaliar o perfil e a
distribuicdo da sindrome célica em equinos de trés unidades
militares no Estado do Rio de Janeiro, o Regimento Escola de
Cavalaria (REsC), a Academia Militar das Agulhas Negras
(AMAN) e o Esquadréo Escola de Cavalaria (EEC). No periodo
entre 2003 e 2004, 770 equinos foram acompanhados para a
ocorréncia de casos clinicos de célica. Realizou-se andlise
descritiva dos dados, e foram calculadas a taxa de incidéncia
de cdlica e a proporcdo de equinos acometidos. O teste do y2
foi utilizado para avaliar a associacéo entre sindrome célica e
variaveis relativas as caracteristicas dos equinos e do manejo.
A incidéncia variou entre as unidades militares, 0,12 na AMAN,
0,21 no EEC e 0,95 casos/equino-ano no REsC, sendo
acometidos 15% dos equinos da AMAN, 30% do EEC e 69%
do REsC. A maior incidéncia foi de episédios de origem géstrica,
76,5%. Casos de reincidéncia foram elevados, sendo 62,5%
no REsC, 36,7% na AMAN e 29,0% no EEC. A sindrome
colica estava significativamente associada as variaveis unidade
militar, sistema de criacdo, quantidade de gréos ingerido e
suplemento mineral-vitaminico. As altas incidéncias,
reincidéncias e propor¢do de animais acometidos observadas
ocorreram de forma diferenciada nas trés unidades, indicando
que, apesar de possuirem como caracteristica comum
pertencerem a unidades militares, os equinos formam um grupo
heterogéneo no que diz respeito a ocorréncia de sindrome
colica, provavelmente devido as diferentes condigbes de
manejo.

Palavras-chave: abdémen agudo, epidemiologia, equinos
militares.

ABSTRACT

This research aimed to verify the profile and
distribution of colic syndrome in horses of three military units
in Rio de Janeiro, Brazil, which were Regimento Escola de
Cavalaria (REsC), Academia Militar das Agulhas Negras
(AMAN), and Esquadréo Escola de Cavalaria (EEC). From
2003 to 2004, 770 horses were followed up for the incidence of
colic cases. A descriptive analysis of clinical data, incidence of
colic cases and rate of horses affected was established. Chi-
squared test was used to evaluate the association among colic
syndrome and variables related to horses characteristics and
management. Colic syndrome incidence varied among military
units as follows: 0.12 cases/horse-year at AMAN, 0.21 at EEC
and 0.95 at REsC, affecting 15% of horses in AMAN, 30% in
EEC and 69% in REsC. The highest incidence was of gastric
episodes (76.5%). Recurrence cases were 62.5% in RESC, 36.7%
in AMAN and 29.0% in EEC. Colic syndrome occurred
associated with variables: military unit, management, amount
of intake grains and supplemented mineral-vitamin. High
incidence, recurrence and horses rate with colic were
differentiated among the three units. Although the horses of
military units had common characteristic , they formed a
heterogeneous group in respect to colic syndrome occurrence,
probably due to different management conditions.
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INTRODUCAO

A sindrome cdlica, caracterizada por
manifestacdo de dor abdominal, é uma das principais
enfermidades que requerem atendimento veterinario
entre os equinos (TRAUB-DARGATZ et al., 2001).
Apresenta alta incidéncia (KANEENE et al., 1997,
TINKERetal., 1997a,b; HILLYER etal., 2001, TRAUB-
DARGATZ et al., 2001; MEHDI & MOHAMMAD,
2006) e alta letalidade, que varia de 6,7 a 50,0%, de
acordo com o plantel equino estudado e o tipo de célica
(HUNT etal., 1986; TINKER etal., 1997a). Ndo é uma
entidade nosoldgica especifica e sim, um conjunto de
maultiplas condi¢Bes consequentes a determinadas
disfungdes de visceras intra-abdominais, sendo
responsavel por grandes perdas econdmicas devido a
gastos com tratamento (TRAUB-DARGATZ et al.,
2001), tempo de afastamento do equino de suas
atividades normais, perdas decorrentes de infecgdes e
abortos em éguas (SANTSCHI etal., 1991; BOENING
& LEENDERTSE, 1993) e morte.

A letalidade passa de 13% nos casos ndo
submetidos a cirurgia a 31% para aqueles casos
cirtrgicos (KANEENE etal., 1997). Os episodios que
resultam em cirurgia variam entre 1,4 e 6,3%, segundo
os plantéis analisados e o tipo de célica prevalecente
(TINKER etal., 1997a; COHEN et al., 1999; TRAUB-
DARGATZ etal., 2001).

Equinos com episodios anteriores de colica
possuem maior risco de apresentarem outro episodio,
provavelmente por existir uma lesdo no trato
gastrointestinal causada pelo quadro anterior ou
devido a uma sequela de cirurgia no trato
gastrintestinal. Alto grau de associacdo entre célica e
histérico de colica e cirurgias abdominais foi observado
(COHEN etal., 1995), inclusive independente do manejo
(REEVES et al., 1996). Equinos com historico de célica
apresentam risco 3,6 vezes maior de reincidéncia
(TINKER etal., 1997h). TRAUB-DARGATZ et al. (2001)
detectaram 11% de reincidéncia em animais
acompanhados por um ano e VAN DEN BOOM & VAN
DER VELDEN (2001) observaram reincidénciaem 16%
dos equinos submetidos a cirurgias abdominais. O
historico de episddio anterior de célica ndo ajuda a
identificar o mecanismo patofisiolégico da célica e
também ndo é um fator de risco que possa ser alterado.
Porém, a associagao de um episddio de célicacom um
episodio subseqliente ¢ uma informagdo importante
para aqueles que manejam os equinos (COHEN, 1997).

Estudos de incidéncia de sindrome cdlica e
sua distribuicdo em relacdo as variaveis relativas ao
equino e ao manejo constituem-se em ferramenta de
fundamental importancia para o planejamento da satide

eqliina, uma vez que podem promover a adogdo de
intervencBes mais adequadas a abordagem e prevencéao
de casos. No entanto, no Brasil, pouco se sabe sobre a
sindrome célica em nivel populacional. Assim, o
objetivo deste estudo foi conhecer o perfil e a
distribuicdo de sindrome colica em equinos de trés
unidades militares no Estado do Rio de Janeiro.

MATERIAL E METODOS

No periodo entre janeiro de 2003 e dezembro
de 2004, todos os equinos do Regimento Escola de
Cavalaria (REsC), situado na Vila Militar, em Deodoro,
Rio de Janeiro, da Academia Militar das Agulhas Negras
(AMAN), situada na cidade de Resende, ambos
quartéis do Exército Brasileiro, e do Esquadrédo Escola
de Cavalaria da Policia Militar do Estado do Rio de
Janeiro (EEC), localizado em Sulacap, Rio de Janeiro,
foram acompanhados quanto a ocorréncia da sindrome
colica, totalizando 770 equinos de diversas racas e
diversas modalidades, sendo 435 pertencentes ao RESC,
261aAMAN e 74 a0 EEC.

Definiu-se como caso de c6lica todo
episédio em que o equino apresentou sinais de dores
abdominais e que tenha sido atendido pelo servico
veterindrio das unidades militares. Uma ficha de
atendimento de Sindrome Célica Equina foi elaborada
e disponibilizada aos veterinarios de cada unidade militar
a fim de padronizar a coleta de dados e o
acompanhamento nas trés unidades. Dessa ficha foram
obtidos os dados sobre raca, sexo, idade, atividade
fisica, esquadrdo ou pavilhdo militar, transporte, dia,
més e ano de ocorréncia do quadro clinico, horario e
duracdo, manejo, caracteristicas da baia, presenca de
vicios nos equinos, dietas (frequéncia de alimentacéo,
ordem de fornecimento do volumoso, uso de
suplementos, quantidades de concentrado e feno), tipo
de célica e 6bito. Quando a ficha ndo havia sido
preenchida, as informagfes foram obtidas nos livros
de ocorréncia dos Oficiais Veterinarios.

A populagdo equina das unidades militares
foi considerada fixa (MEDRONHO et al., 2005), assim,
para o calculo das proporcdes de equinos acometidos,
foram considerados o nimero de equinos com casos
de célica (numerador) e o nimero de equinos
acompanhados (denominador) (ROTHMAN, 2002).

Para o célculo das taxas de incidéncia, foram
considerados o nimero de episodios de célica no
periodo de observacdo (numerador) e o nimero de
equinos sob observagdo, considerando as perdas
ocorridas por 6bitos devido a cdlica (denominador)
(MEDRONHO etal.; 2005). A letalidade foi calculada
dividindo-se o nimero de mortes por célica pelo nimero
de casos de colica.
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As varidveis explicativas de interesse foram
categorizadas como: unidade militar: REsC, AMAN e
EEC; faixa etaria: menor de quatro anos, entre cinco e
15 anos e maior de 16 anos; sexo: masculino e feminino;
raca: de raca e mestico; sistema de criagdo: estabulado
e semi-estabulado; fornecimento de volumoso
(quantidade por dia): quantidade restrita com feno e/
ou verde na baia e a vontade, com acesso ao pasto e
feno oferecido na baia; grdos (incluindo racéo
concentrada, aveia e linhaca): 4kg ou 6kg ou mais;
suplemento mineral-vitaminico: recebia e ndo recebia;
tamanho das baias: <7,2m?e >7,2m?; vicio: com vicio e
sem vicio; atividade fisica: esportiva (equitacdo,
adestramento, Concurso Completo de Equitacéo (CCE),
polo, iniciagdo desportiva e instrugdo de saltadores),
militar (instrucdo militar e policiamento montado) e leve
(equoterapia, escolinha de equitacdo e lazer) e a
variavel desfecho, caso de célica (sim/ndo). Todas
essas variaveis foram submetidas ao teste qui-
quadrado.

Um banco de dados elaborado no programa
Microsoft Office Excel 10.0 recebeu dados referentes
aos equinos dos plantéis das trés unidades militares.
Analises univariada e bivariada foram realizadas com
auxilio do programa Statistical Package for the Social
Sciences (SPSS) para Windows, versdo 13.0.

Foram verificados os graus de associacao
entre as varidveis explicativas (variaveis
independentes) e a ocorréncia de sindrome colica

(variavel desfecho, variavel dependente) e as
respectivas razdes de chance (odds ratio) brutas e
intervalos de confianca (P<0,05).

RESULTADOS E DISCUSSAO

No periodo analisado, ocorreram 899 casos
de colica, sendo 808 no REsC, 60 na AMAN e 31 no
EEC, correspondendo a taxa de incidéncia de 0,59
casos, em média, por equino-ano nas trés unidades.
No REsC, a taxa de incidéncia foi de 0,95 casos por
equino-ano (808 casos/850 equino-ano). Taxas
inferiores foram observadas no EEC e naAMAM, 0,21
casos (31casos/74 equino-ano) e 0,12 casos (60casos/
520 equino-ano), respectivamente. A proporcdo de
equinos acometidos foi de 15% na AMAN, 30% no
EEC e 69% no Resc. No RESC, mais de 50% dos equinos
tiveram colica mais de uma vez (Tabela 1). No entanto,
um Gnico quadro clinico por animal foi 0 mais comum
nas outras unidades. A reincidéncia foi elevada, tendo
sido maior no REsC (62,5%), quando comparado a
AMAN (36,7%) e ao EEC (29,0%). E comum a
reincidéncia (COHEN etal., 1995; COHEN & PELOSO,
1996; REEVES et al., 1996; TINKER et al., 1997a,b;
TRAUB-DARGATZ etal., 2001; VAN DEN BOOM &
VAN DER VELDEN, 2001). Os resultados do presente
estudo sinalizam que medidas para redu¢do da
incidéncia de célica ou ndo estdo sendo tomadas ou,
se adotadas, sdo ineficazes, principalmente no RESC,

Tabela 1 - NUmero de episédios e distribui¢do percentual da Sindrome Célica em equinos dos plantéis das unidades militares Regimento
Escola de Cavalaria (REsC), Academia Militar das Agulhas Negras (AMAN) e Esquadréo Escola de Cavalaria (EEC), Estado do

Rio de Janeiro, no periodo 2003-2004.

Eqlinos acometidos

Numero de episédios de sindrome célica 2003 2004 2003 e 2004

n % N % n %
REsC (n=808)
1 103 50,2 88 50,3 128 42,7
2 50 24,4 39 22,3 66 22,0
3 26 12,7 23 13,1 40 13,3
>4 26 12,7 25 14,3 66 22,0
AMAN (n=60)
1 18 72,0 16 76,2 27 67,5
2 5 20,0 5 23,8 8 20,0
3 2 8,0 0 0,0 3 75
>4 0 0,0 0 0,0 2 5,0
EEC (n=31)
1 6 60,0 13 92,9 15 68,2
2 3 30,0 0 0,0 5 22,7
3 1 10,0 1 7,1 2 9,1
>4 0 0,0 0 0,0 0 0,0
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pois episddio anterior de célica é relatado como fator
de risco parareincidéncia (COHEN etal., 1995; REEVES
etal.,, 1996; TINKERetal., 1997a,b; TRAUB-DARGATZ
etal., 2001; VAN DEN BOOM & VAN DER VELDEN,
2001).

O intervalo entre episodios de colicaem um
mesmo equino apresentou grande variagcdo. No REsSC,
ocorreu uma média de 79,4+88,0 dias, no EEC, esse
intervalo foi de 130,6+£107,3 dias e na AMAN houve
uma média de 162,3+140,4 dias de intervalo. Neste
estudo, os casos de cdlica se desenvolveram com taxas
e proporcdes de acometidos diferenciadas, indicando
que as condic¢Bes de manejo dos equinos sdo fatores
preponderantes para o desenvolvimento de sindrome
célica, inerentes a cada populagéo.

Apenas trés equinos (0,33%) foram
submetidos a cirurgia em decorréncia de célica, sendo
estes pertencentes a AMAN, representando 6,5% dos
equinos que apresentaram célica nessa unidade e 0,7%
do total de equinos acometidos nas trés unidades. Dois
episodios foram decorrentes de compactacao de colon
menor e um devido a torgdo de flexura pélvica. A
propor¢do de casos que necessitam de cirurgia varia
consideravelmente de acordo com o tipo de colicae é
dependente do plantel analisado, sendo a de origem
intestinal a que mais frequentemente requer cirurgia.
Percentuais de casos cirdrgicos de 1,4%, 3,8 % e 6,3%
foram relatados (TINKER et al.,1997a; COHEN et al.,
1999; TRAUB-DARGATZ etal., 2001).

A maior incidéncia de cdlicas gastricas no
REsC e naAMAN, de 78,1 e 86,6%, respectivamente, é
coerente com o baixo percentual de casos cirdrgicos.
Os casos de sobrecarga foram de maior incidéncia,
sendo produzidos por excesso de graos ou por gases
produzidos pelos alimentos fermentaveis (CARTER,
1987), os quais tiveram resolugdo com tratamento
medicamentoso e insercdo da sonda nasogastrica para
esvaziamento do estbmago. Esse fato aponta para uma
relacdo dos episddios de colica com o0 manejo alimentar.
Em aproximadamente 19% dos casos clinicos no REsC,
ndo houve um diagnostico definitivo. Estes foram
classificados como de origem néo determinada, grupo
em que foram incluidos casos de cdlicas leves ou
guando nao foi possivel identificar a origem da dor
(WHITE, 1987). No EEC, 45,2% dos episddios ndo
tiveram a origem determinada e, dentre aqueles com
diagnostico definido, foi observada maior incidéncia
de célicas de origem entérica (38,7%), embora ndo tenha
resultado em desfecho cirdrgico como se esperaria.

A letalidade da sindrome cdlica no REsC e
naAMAN em 2003 foi de 3%, 13 mortes no RESC e uma
naAMAN. Em 2004, o percentual de mortes por colica
no REsC foi de 2% (7 mortes) e na AMAN foi de 4%

(uma morte). Ndo ocorreu 6bito de equino em
decorréncia de colica no EEC durante o periodo.

Esses valores estdo abaixo dos relatados
por TINKER et al. (1997a) nos EUA, que observaram
6,7% de letalidade em equinos com colica em fazendas
de criacdo e nos casos de cdlica atendidos em hospitais
de Escolas de Veterinaria. Altos percentuais de
letalidade podem ser resultantes do fato de que os
casos clinicos levados a um hospital escola
normalmente ja estdo bem avancados, e as possiveis
lesbes no trato gastrintestinal ja estdo mais graves.
Neste estudo, a baixa letalidade pode, em parte, ser
explicada pelo fato de os equinos das unidades militares
normalmente serem atendidos pelos veterinarios logo
ap0s apresentarem os primeiros sinais clinicos de
desconforto abdominal, o que minimiza a possibilidade
de lesdes mais graves no trato digestorio, reduzindo
também as complicacGes que podem levar ao 6bito.
Por outro lado, o conhecimento da fisiopatologia e do
tratamento da sindrome célica teve um grande avango
nos ultimos anos, que possibilitou melhorias no
diagnostico e tratamento, reduzindo o risco de morte.

A idade média dos equinos nos episodios
esta de acordo com a faixa etaria de maior utilizacao
nas unidades militares, entre cinco e 15 anos de idade,
9,8+4,7no REsSC, 8,4+3,8 naAMAN e 11,5+5,4 anos no
EEC. Na tabela 2 sdo apresentados os resultados da
analise bivariada. Apesar da auséncia de significancia
estatistica, os equinos na faixa de cinco a 15 anos foram
mais acometidos, seguidos daqueles com mais de 16
anos. Equinos com idade de dois a 10 anos sdo mais
susceptiveis a colica(MEHDI & MOHAMMAD, 2006;
TINKER et al., 1997a,b) e estdo inseridos na faixa etéria
em que os equinos sdo utilizados em atividades fisicas
e, por conseguinte, 0 consumo de ragdo concentrada é
maior. N&o obstante, equinos mais velhos possuem
maior propensdo a cdlica, provavelmente, devido a
problemas de denticéo ou alteragGes na arcada dentaria
que podem prejudicar a adequada apreenséo,
mastigacdo e ingestdo dos alimentos ou por outras
alteragdes em seu trato gastrintestinal que podem
predispor a novo episddio de colica.

Embora ndo haja evidéncias de que a
incidencia de c6lica varie independentemente do sexo,
a maioria dos equinos acometidos foi do sexo
masculino. A AMAN foi o Unico plantel onde a
incidéncia foi maior em fémeas, corroborando 0s
resultados de TRAUB-DARGATZ et al. (2001) e MEHDI
& MOHAMMAD (2006), os quais ndo observaram
diferencas significativas na ocorréncia de célica entre
0s sexos dos equinos.

E dificil afirmar que alguma raca tenha
predisposicéo a célica, pois geralmente os estudos sao
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Tabela 2 - Andlise bivariada dos fatores associados a ocorréncia de Sindrome Célica em equinos nas unidades militares Regimento Escola de
Cavalaria (REsC), Academia Militar das Agulhas Negras (AMAN) e Esquadrdo Escola de Cavalaria (EEC), Estado do Rio de
Janeiro, no periodo 2003-2004.

Célica---------—---- e IC ** (95%)----------
Fatores Sim Néo Total p-valor OR*
Inferior Superior
n (%) n (%)
Unidade militar
REsC 300 (69,0) 135 (31,0) 52 435 0,000 12,278 8,285 18,194
EEC 22(29,7) (70,3) 74 ’ 2,337 1,281 4,266
AMAN *** 40 (15’3) 221 (84,7) 261
Sistema de criagéo
Estabulado 171 (69,8) 74 (30,2) 245 0,000 4,041 2,918 5,596
Semi-estabulado 191 (36,4) 334 (63,6) 525
Graos
> 6kg dia™ 336 (50,5) 329 (49,5) 665 0,000 3,881 2,318 6,498
= 4kg dia™ 20 (20,8) 76 (79,2) 96
Suplemento
mineral-vitaminico
Sim 28 (60,9) 18 (39,1) 46 0,048 1,835 0,997 3,378
Néo 328 (45,9) 387 (54,1) 715
Faixa etaria (anos)
S xRx 64 (39,3) 99 (60,7) 163 0,082
5-15 255 (49,2) 263 (50,8) 518 ' 1,500 1,048 2,146
216 43 (48,3) 46 (51,7) 89 1,446 0,859 2,435
Baia
<7,2m? 165 (44,1) 209 (55,9) 374 0,148 0,810 0,609 1,078
> 7,2m? 191 (49,4) 196 (50,6) 387
Sexo
Masculino 235 (48,9) 246 (51,1) 481 0,186 1,219 0,909 1,634
Feminino 127 (43,9) 162 (56,1) 289
Vicio
Sim 12 (57,1) 9(42,9) 21 0,346 1,520 0,633 3,650
Néo 350 (46,7) 399 (53,3) 749
Raca
Raca 88 (49,2) 91 (50,8) 179 0,511 1,119 0,801 1,563
Mestico 274 (46,4) 317 (53,6) 591
Atividade
Esportiva 268 (49,4) 275 (50,6) 543 1,364 0,689 2,703
0,605 2,566
Militar 74 (46,8) 84 (53,2) 158 1,233 0,593
Atividade leve *** 15 (41,7) 21(58,3) 36

*OR = Odds ratio ou razdo de chances, ** IC = Intervalo de confianga, *** Categoria de referéncia.
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realizados com equinos de racas especificas e afirmar a
real influéncia destas na incidéncia da colica poderia
ser tendencioso. No presente estudo, 0s mesti¢os
foram os mais acometidos, embora sem evidéncias de
que aincidéncia de colica varie com araga. No entanto,
ha controvérsias na literatura sobre o papel da raga na
distribuicao da colica. Em alguns estudos (COHEN &
PELOSO, 1996; THOEFNER et al., 2001) a raca
apresentou diferencas significativas na ocorréncia de
colica, mas em outros ndo (MEHDI & MOHAMMAD,
2006) e isso pode ocorrer em decorréncia do nimero de
animais observados de cada raca, do tipo de manejo e
dos cuidados dispensados a cada ragca no
estabelecimento avaliado.

Apesar da auséncia de significancia
estatistica entre as proporcdes de acometidos por célica
e os tamanhos das baias, baias de 12m? seriam ideais,
segundo a Sociedade Britdnica do Cavalo
(RAABYMAGLE & LADEWIG, 2006). Baias com
tamanhos reduzidos limitam a mobilidade dos equinos,
elevando o nivel de estresse dos animais, o que pode
resultar em alterac@es na fisiologia digestiva.

Embora atividade fisica nao esteja associada
significativamente aos casos de colica, corroborando
os resultados de TRAUB-DARGATZ et al. (2001), os
episddios acompanharam a distribuicéo das atividades,
com maior incidéncia em equinos em atividade de
equitacdo no REsC e na AMAN e em instrucbes
militares no EEC. Os efeitos do exercicio sobre as
funcBes gastrintestinais dos equinos e suas alteraces
ainda nao sdo completamente conhecidos. A atividade
fisica aumenta o fluxo da digesta no trato digestorio e
reduz a digestibilidade da matéria seca e a absor¢édo do
potassio (PAGAN et al., 1998). Concomitantemente, a
atividade fisica reduz o fluxo sangiiineo no trato
digestorio dos equinos como observado por DUREN
etal. (1992) em animais em exercicio de resisténcia a
75% da frequiéncia cardiaca maxima. No entanto, deve-
se considerar que, tanto 0 excesso, quanto a auséncia
de atividade fisica e a excitagdo ou fadiga pelo exercicio,
podem induzir célica (FOREMAN, 2000).

A distribuicdo percentual de episddios de
colica, segundo a presenca de vicio, foi baixa e a
aerofagia foi a mais comumente percebida. O transporte
€ uma situacdo de estresse que também pode influenciar
alteragBes na fisiologia digestiva dos equinos, seja por
alteracbes no fornecimento das refei¢des, seja na
disponibilidade e no consumo de agua (HILLYER et
al., 2001). Entretanto, somente uma pequena proporg¢ao
de equinos havia sido submetida ao transporte até sete
dias antes da ocorréncia do episodio de célica, 0,9 e
1,7%, no RESC e naAMAN, respectivamente.

As variaveis referentes ao sistema de criagao
e volumoso representaram as mesmas unidades de
observacdo, pois todos 0s equinos mantidos em
sistema semi-estabulado possuiam acesso livre ao
volumoso no periodo em que permaneciam livres no
pasto e alguns ainda recebiam um complemento de
volumoso por meio de feno oferecido na baia. Os
equinos estabulados apenas recebiam volumoso na
baia, por meio de feno e/ou verde, em quantidade
limitada por dia.

A unidade militar, o sistema de criagdo e 0
uso de gréos e suplemento apresentaram associacdes
significativas com a proporcao de equinos acometidos
por sindrome célica. Os equinos do REsC foram mais
acometidos. Os casos de colica nas diferentes unidades
sofrem influéncia de diversos fatores, como o
fornecimento do alimento, que envolve a quantidade e
os horérios, os diferentes esquadroes e pavilhdes, pois
apresentam manejo diferenciado, e graus diferentes de
estresse e a presenca ou ndo de outras patologias,
principalmente as musculo-esqueléticas, que afastam
0s animais de suas atividades diérias, ficando estes,
muitas vezes, confinados nas baias sem adequada
movimentacao.

Os equinos em sistema de estabulacdo e 0s
que recebiam quantidade elevada de grdos por dia
(=6kg), por meio do fornecimento de racéo, aveia e
linhaca, foram significativamente mais acometidos. No
REsC, os equinos recebiam seis quilogramas de graos
por dia ou mais, 0 que pode ter determinado maior
incidéncia de célica nessa unidade militar, pois o risco
€ maior quando hé alta ingestdo de concentrado
(TINKER etal., 1997b; HUDSON et al., 2001).

Equinos em atividade fisica intensa
necessitam de dieta rica em energia para suprir a
demanda energética durante os exercicios. Essa energia
normalmente é obtida dos grédos ingeridos durante as
refei¢cfes. No entanto, o consumo de grande quantidade
de grdos propicia a fermentagdo, podendo levar a
episddios de colica (RICHARDS et al., 2006). Alguns
equinos que realizam atividade fisica mais intensa
recebem suplementacéo mineral-vitaminica, utilizada
como complemento para animais com grande carga de
trabalho, buscando suprir as falhas nutricionais e 0s
déficits de aminodcidos e outros nutrientes nas dietas.
Os equinos que recebiam suplemento mineral-
vitaminico foram significativamente mais acometidos
em relagdo aos que ndo recebiam.

A variagdo dos resultados entre REsC e
AMAN, ambos do Exército Brasileiro, pode ser
atribuida ao manejo e a ambiente diferentes. Os equinos
da AMAN sdo criados em sistema semi-estabulado e
0s do REsSC sdo estabulados e semi-estabulados. A
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quantidade de racéo oferecida para os equinos do REsC
€ maior que na AMAN e sendo semi-estabulados os
equinos da AMAN possuem acesso livre ao volumoso.

Os equinos que recebiam quantidade restrita
de volumoso, por meio de verde e feno apenas na baia
e em horéarios determinados, correspondendo aos
estabulados, apresentaram significativamente mais
célica, o que também foi observado por HUDSON et al
(2001). Equinos alimentados apenas com pastagem sdo
menos acometidos por colica (TINKER et al., 1997b;
COHEN et al., 1999). Portanto, buscando uma reducédo
na incidéncia de clica, maior atengéo deve ser dada a
qualidade e quantidade do volumoso oferecido, pois
h& reducdo na incidéncia de célica quando o equino
tem acesso livre ao volumoso (REEVES et al., 1996),
que € o caso da AMAM, onde todos 0s equinos sao
semi-estabulados.

As possiveis mudancas para adequagdo da
dieta devem ser graduais para que ocorra uma
adaptacdo do organismo do equino a nova alimentacao.
Mudancgas sUbitas na dieta podem causar indigestédo e
colica (COHEN etal., 1995, 1999; REEVES et al., 1996),
pois o cavalo é um animal de habitos, e disciplina e
constancia no seu manejo se tornam fatores auxiliares
para a prevencdo de alterag@es na fisiologia digestiva.
Deve-se sempre atentar para a qualidade e quantidade
de concentrado oferecido ao equino, pois 0 aumento
da quantidade fornecida de gréos pode elevar o risco
de ocorrénciade colica (CLARKE etal., 1990; REEVES
etal., 1996; TINKER etal., 1997b; JULLIAND et al.,
2001).

O fornecimento de uma alimentagéo
controlada e adaptada ao equino e a possibilidade de o
animal exercitar-se diariamente de maneira adequada
podem ser formas seguras para proteger ou minimizar
orisco de ocorréncia da sindrome célica. Arotina para
0s equinos é importante, pois sdo muito sensiveis as
alteracdes de manejo (HILLYER et al., 2001). Algumas
acOes podem ser benéficas para reduzir o risco de
incidéncia de célica, como manter os equinos no pasto
0 maior tempo possivel, pois uma maior ingestdo de
forragem reduz a incidéncia de célica (TINKER et al.,
1997b; COHEN etal., 1999). Além disso, se a alimentagéo
do equino exigir muito concentrado, os cuidados e a
vigilancia devem ser redobrados, fornecendo menores
quantidades de ra¢do concentrada por refeicdo; mesmo
gue para isso seja necessario aumentar o nimero de
refeicOes diarias, estando sempre atento a qualidade
do alimento fornecido.

CONCLUSAO

Ha evidéncias estatisticas de que o sistema
de criagdo, a quantidade de gréos ingeridos por diae o

fornecimento de suplemento mineral-vitaminico estéo
relacionados as altas incidéncias e reincidéncias de
sindrome célica nas unidades militares, com alta
proporgdo de animais acometidos. No entanto, a
distribuicdo diferenciada nas trés unidades militares
indica que, apesar de possuirem como caracteristica
comum pertencerem a unidades militares, os equinos
formam um grupo heterogéneo no que diz respeito a
ocorréncia de sindrome colica, provavelmente devido
as diferentes condicdes de manejo a que sdo
submetidos.

APRESENTACOES

Este estudo é parte da tese do primeiro autor,
realizada no Curso de Pds-graduacédo em Ciéncias Veterinarias
da Universidade Federal Rural do Rio de Janeiro (UFRRJ),
financiada pelo Conselho Nacional de Desenvolvimento
Cientifico e Tecnolégico/ Fundagdo de Amparo a Pesquisa do
Estado do Rio de Janeiro (CNPg/FAPERJ).

REFERENCIAS

BOENING, K.J.; LEENDERTSE, I.P. Review of 115 cases of
colic in the pregnant mare. Equine Veterinary Journal,
v.25, n.6, p.518-521, 1993.

CARTER, GK. Gastric diseases. In: ROBINSON, N.E. Current
therapy in equine medicine 2. Michigan: Sauders, 1987.
p.41. 761p.

CLARKE, L.L. et al. Feeding and digestive problems in horses:
physiologic responses to a concentrated meal. Veterinary
Clinics of North America: Equine Practice, v.6, n.2, p.433-
450, 1990.

COHEN, N.D. Epidemiology of colic. Veterinary Clinics
of North America: Equine Practice, v.13, n.2, p.191-201,
1997.

COHEN, N.D. et al. Case-control study of the association
between various management factors and development of colic
in horses. Journal of American Veterinary Medical
Association, v.206, n.5, p.667-673, 1995.

COHEN, N.D. et al. Dietary and other management factors
associated with colic in horses. Journal of American
Veterinary Medical Association, v.215, n.1, p.53-60, 1999.

COHEN, N.D.; PELOSO, J.G. Risk factors for history of
previous colic and for chronic, intermittent colic in a population
of horses. Journal of American Veterinary Medical
Association, v.208, n.5, p.697-703, 1996.

DUREN, S.E. et al. Blood flow distribution in fasted and fed
ponies at rest and during endurance exercise.
Pferdeheilkunde, v.9, p.24-27, 1992.

FOREMAN, J.H. Enfermidades do intestino delgado. In: REED,

S.M.; BAYLY, W.M. Medicina interna eqlina. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2000. p.540-547.

Ciéncia Rural, v.39, n.4, jul, 2009.



Perfil e distribuicdo da sindrome célica em eqiinos em trés unidades militares do Estado do Rio de Janeiro, Brasil. 1115

HILLYER, M.H. et al. A cross-sectional study of colic in horses
on Thoroughbred training premises in the British Isles in 1997.
Equine Veterinary Journal, v.33, n.4, p.380-385, 2001.

HUDSON, J.M. et al. Feeding practices associated with colic in
horses.  Journal of American Veterinary Medical
Association, v.219, n.10, p.1419-1425, 2001.

HUNT, J.M. et al. Incidence, diagnosis and treatment of
postoperative complications in colic cases. Equine Veterinary
Journal, v.18, n.4, p.264-270, 1986.

JULLIAND, V. et al. Feeding and microbial disorders in horses:
effects of three hay: grain rations on microbial profile and
activities. Journal of Equine Veterinary Science, v.21,
n.11, p.543-546, 2001.

KANEENE, J.B. et al. Risk factors for colic in Michigan (USA)
equine population. Preventive Veterinary Medicine, v.30,
n.1, p.23-36, 1997.

MEDRONHO, R.A. et al. Epidemiologia. S&o Paulo: Atheneu,
2005. 493p.

MEHDI, S.; MOHAMMAD, V. A farm-based prospective
study of equine colic incidence and associated risk factors.
Journal of Equine Veterinary Science, v.26, n.4, p.171-
174, 2006. Disponivel em: <http://www.sciencedirect.com/
science?_ob=MImg&_imagekey=B75GX-4)S81T3-C-
1& cdi=13106&_user=687350&_orig=browse&_
coverDate=04%2F30%2F200
6&_sk=999739995&view=c&wchp=dGLbVtb-
zSkzS&md5=ae5fed4clf9efdec24bb442dae9c5f92c&ie=/
sdarticle.pdf>. Doi: 10.1016/j.jevs.2006.02.008.

PAGAN, J.D. et al. Exercise affects digestibility and rate of
passage of all-forage and mixed diets in Thoroughbred horses.
Journal of Nutrition, v.128, p.2704S-2707S, 1998.

RAABYMAGLE, P.; LADEWIG, J. Lying behavior in horses
in relation to box size. Journal of Equine Veterinary
Science, v.26, n.1, p.11-17, 2006. Disponivel em: <http://
www.j-evs.com/article/S0737-0806(05)00562-9/pdf>. Doi:
10.1016/j.jevs.2005.11.015

REEVES, M.J. et al. Risk factors for equine acute abdominal
disease (colic): Results from a multi-center case-control

study. Preventive Veterinary Medicine, v.26, n. 3,
p.285-301, 1996. Disponivel em: <http://www.vetres.org/
index.php?option=article&access=standard&Itemid=129&url=/
articles/vetres/pdf/2002/06/01.pdf.>. Doi: 10.1051/
vetres:2002044

RICHARDS, N. et al. The effect of current grain feeding
practices on hindgut starch fermentation and acidosis in the
Australian racing Throroughbred. Australiam Veterinary
Journal, v.84, n.11, p.402-407, 2006.

ROTHMAN, K.J. Epidemiology: an introduction. New
York: Oxford University, 2002. 205p.

SANTSCHI, E.M. et al. Types of colic and frequency of postcolic
abortion in pregnant mares: 105 cases (1984-1988). Journal
of American Veterinary Medical Association, v.199, n.3,
p.374-377, 1991.

THOEFNER, M.B. et al. Factor analysis of the
interrelationships between clinical variables in horses with colic.
Preventive Veterinary Medicine, v.48, n.3, p.201-214,
2001.

TINKER, M.K. et al. Prospective study of equine colic incidence
and mortality. Equine Veterinary Journal, v.29, n.6, p.448-
453, 1997a.

TINKER, M.K. et al. Prospective study of equine colic risk
factors. Equine Veterinary Journal, v.29, n.6, p.454-458,
1997b.

TRAUB-DARGATZ, J.L. et al. Estimate of the national
incidence of and operation-level risk factors for colic among
horses in the United States, spring 1998 to spring 1999.
Journal of American Veterinary Medical Association,
v.219, n.1, p.67-71, 2001.

VAN DEN BOOM, R.; VAN DER VELDEN, M.A. Short- and
long-term evaluation of surgical treatment of strangulating
obstructions of the small intestine in horses: a review of 224
cases. Veterinary Quarterly, v.23, n.3, p.109-115, 2001.

WHITE, N.A. Epizootiology, risk factors in colic. In:

ROBINSON, N.E. Current therapy in equine medicine 2.
Michigan: Saunders, 1987. 761p.

Ciéncia Rural, v.39, n.4, jul, 2009.



