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1. INTRODUGAO

Potros neonatos nascidos de éguas com gestag¢des de alto risco necessitam
de cuidados intensivos e eventualmente, de reanimagéo cardiopulmonar (RCP)
imediata ao parto (JAVSICA; GUIGUERE, 2008). A RCP visa fornecer suporte
cardiovascular e pulmonar ao potro recém-nascido e necessita de uma equipe
qualificada para um resultado bem sucedido (CORLEY, 2008).

No caso das cesareas, o0 mecanismo de passagem do potro neonato pelo
canal de parto ndo ocorre, alterando o processo fisiolégico de transicdo de vida
fetal para neonatal, que por si sO, ja € uma condi¢gdo que classifica os potros
como de risco, justificando a necessidade de uma abordagem emergencial no
periparto (KNOTTENBELT, 2004). Além disso, os sinais de depressao
cardiorrespiratoria observados no neonato também podem ser associados ao
tempo de exposicdo do feto a anestesia geral inalatéria instituida na égua
(BRUSSEAU; MIZRAHIARNAUD, 2013).

O objetivo do presente estudo & descrever a taxa de sobrevivéncia de
potros neonatos nascidos de parto cesarea e submetidos a RCP na rotina do
Hospital de Clinicas Veterinaria — FV — UFPel.

2. METODOLOGIA

O estudo foi realizado no Hospital Veterinario da UFPel durante a temporada
reprodutiva de 2021, onde foram avaliados 10 potros nascidos de parto cesarea,
sem histérico de doenca materna durante a gestagao. Para definicdo do momento
de realizagdo do parto cesarea eletivo nas éguas, foi avaliado o desenvolvimento
de glandula mamaria, secre¢cdo mamaria com ph<6,4 e idade gestacional =320
dias.

Imediatamente apds o nascimento, todos os potros foram posicionados em
decubito lateral direito e a intubacdo nasotraqueal foi realizada, seguida da
aspiracao de liquido amnidtico das vias aéreas e do suporte ventilatorio com
ambu bag (10 mrp). O acesso venoso foi realizado na veia jugular externa para
fluidoterapia em bdlus com ringer lactato (20ml/kg, 10-20min) e administracdo de
medicacdes. Amostras de sangue venoso foram colhidas logo ap6s o nascimento
para mensuragcdo imediata de lactato e glicose através de lactimetro portatil
(Accutrend Plus- Roche) e glicosimetro portatil (Accu-Chek Active- Roche),
respectivamente.

Sinais de respiragdo espontanea com ritmo regular, frequéncia cardiaca de
60-120 bpm e auséncia de alteragdbes hemodindmicas foram consideradas
satisfatérias para interrupcdo da RCP. Potros sem respiragao espontanea ou



x‘ 92 SEMANA

) W INTEGRADA XXXII CIC — CONGRESSO DE INICIACAO CIENTIFICA
: ' UFPEL 2023

irregular e frequéncia cardiaca inferior a 40 bpm receberam epinefrina (0,01-0,02
mg/Kg, EV), cafeina (10 mg/Kg, EV) e/ou fluidoterapia em bolus (20 mg/Kg, EV,
infusdo rapida).

usdo rapida). Apos o protocolo de RCP, o suporte ventilatério com
oxigenoterapia e infusdo continua de dobutamina foram administrados nos potros
quando necessario. Potros que demonstraram a capacidade de respirar sem
assisténcia, assumir decubito esternal sem auxilio, reflexo de sucgdo normal e
permanecer em pé com nenhuma ou minima assisténcia foram classificados
como baixo risco ao nascimento (MORRESEY, 2005). Os que exigiram maior
assisténcia e apresentaram sinais clinicos de imaturidade (pelagem sedosa,
orelhas flacidas, reflexo de sucgcdo demorado, dificuldade de ficar em pé sem
apoio e relagado neutrofilo:linfocito anormal ou apresentavam evidéncia de sepse
(mucosas congestas, hipotermia (>38,8°C), depressao, hiperfibrinogenemia e
contagem anormal de leucdcitos) foram classificados como potros de alto risco
(BREWER; KOTERBA, 1988). A observagao dos tempos, desde o nascimento até
a observacao dos reflexos em potros € utilizada como parametro de avaliagao
objetiva sobre a saude do potro recém-nascido, podendo variar de acordo com o
acompanhamento e grau de manipulacéo no parto (CURCIO; NOGUEIRA, 2012).

Os dados das concentragdes de lactato e glicose foram analisados pelo
software comercial Statistix 10.0. Comparacao entre os grupos sobreviventes e
nao sobreviventes foram realizadas por Teste T de Student e a diferenga
estatistica foi estabelecida em p<0,05. Os resultados foram expressos em média
* erro padréo das meédias.

Todos os procedimentos realizados neste estudo foram aprovados pelo
Comité de Etica e Experimentagdo Animal da Universidade Federal de Pelotas
(CEEA-UFPel) sob protocolo CEUA 019854/2021-51.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

A RCP visa a limpeza e desobstrucao das vias aéreas, ventilagao,
abordagem cardiovascular e acesso vascular (CORLEY,2008). Neste estudo, a
taxa de sobrevivéncia de potros reanimados foi de 70% (n=7/10). Os potros
reanimados nado sobreviventes (30%, n=3/10) foram a obito antes das 48h de
vida. 100% dos potros reanimados receberam fluidoterapia com cristaldide
isotbnico em bolus com objetivo de melhorar o débito cardiaco e perfuséo
tecidual. A epinefrina (0,02 mg/kg, EV) foi administrada em 90% (n=9/10) dos
potros reanimados, sendo que 100% (n=3/3) dos potros n&o sobreviventes
necessitaram de 3 doses de epinefrina com intervalo de 3 minutos (dose maxima).
Em contrapartida, 71,4% (n=5/7) dos potros sobreviventes foram responsivos a 2
doses ou menos de epinefrina para a estabilizagdo cardiovascular. A agao
adrenérgica da epinefrina resulta no aumento do ténus vascular, aumento da
pressdo diastdlica na aorta, aumento do fluxo sanguineo através das artérias
coronarias e miocardio (NOGUEIRA & LINS, 2009).

A cafeina (10mg/kg, EV) estimula o centro respiratério e melhora a
contratilidade diafragmatica (GUIGUERE et al., 2007) e foi necessaria em 60%
(n=6/10) dos potros reanimados, 100% (n=3/3) dos potros reanimados nao
sobreviventes e 42,8% (n=3/7) dos potros reanimados sobreviventes. A
Dobutamina foi administrada em apenas 1 potro ndo sobrevivente (33,3%).

O suporte de oxigénio foi necessario em 100% (n=3/3) dos potros nao
sobreviventes, enquanto apenas 28,5% (n=2/7) dos potros sobreviventes
necessitaram de suporte de oxigénio. A oxigenioterapia é um procedimento
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padrao em todos os potros que necessitam de RCP e deve ser administrada
inicialmente na taxa de 8-10L/min (CORLEY, 2008). Potros neonatos apresentam
maiores riscos de parada cardiorrespiratoria devido a falha no processo de
transicdo da vida fetal para neonatal (REEDER, 2009). O estimulo mecanico de
compressao toracica exercida no feto durante a passagem pelo canal do parto
estimula os primeiros movimentos respiratorios do neonato. Na cesarea, a falta
desse estimulo mecéanico € um dos fatores que contribui para a auséncia de
movimentos respiratorios e consequentemente a parada cardiaca, causada pela
auséncia de oxigénio no musculo cardiaco (NOGUEIRA & LINS, 2009).

O grupo de potros sobreviventes apresentou concentragcbes maiores de
glicose (76 + 19 mg/dL) quando comparado ao grupo nao sobrevivente (37 £ 9
g/dL). Nao foi observada diferenga nas concentragées médias de lactato (Potros
sobreviventes: 8,9 + 2 mmol/dL; Potros ndo sobreviventes: 6,9 £ 1 mmol/dL).
Potros neonatos saudaveis mantém a glicose entre 78- 112 mg/dL nas primeiras
horas de vida. A hipoglicemia se desenvolve rapidamente em potros neonatos em
decorréncia das baixas reservas de gordura e glicogénio hepatico e € agravada
em potros prematuros em decorréncia do rapido metabolismo da glicose pelo
cérebro e outros tecidos (HOLLIS et al., 2008). Neste estudo, a hipoglicemia
observada nos potros ndo sobreviventes pode estar associada a imaturidade,
baixa reserva de glicogénio hepatico e rapida metabolizagao pelos tecidos

No momento do parto, devido a hipdxia fisioldgica, a concentragdo de lactato
€ normalmente aumentada (1,9-5,7 mmol/dL). Potros saudaveis devem ser
capazes de diminuir os valores séricos de lactato (1,3- 2,1 mmol/dL) nas primeiras
24h de vida (KITCHEN; ROSSDALE, 1975). A hiperlactatemia esta associada a
hipoxia tecidual, perfusdo reduzida e ao aumento da demanda metabdlica e é
observada em potros com quadro de prematuridade/dismaturidade, septicemia e
mau ajustamento neonatal (WILKINS, 2011). A imaturidade associada ao periodo
de hipoxia induzido pelo parto cesarea nos potros deste estudo pode justificar a
concentragéo de lactato sérico aumentada em ambos os grupos de potros

Os potros sobreviventes (7/10) apresentaram parametros estaveis na
primeira hora apos o término dos procedimentos de RCP. Todos os potros
permaneceram em estacdo com auxilio, demonstraram reflexo de sucgao e
receberam colostro via mamadeira. A observagdo dos reflexos
neurocomportamentais, associado a  estabilizagdo dos  parametros
cardiovasculares e respiratorios foram indicativos da efetividade do procedimento
de RCP.

A sobrevivéncia de potros neonatos que nasceram por parto cesarea e
passam pelo procedimento de RCP, depende da adaptagdo efetiva a vida
extrauterina e a capacidade de resposta organica a abordagem emergencial.

4. CONCLUSOES

Foi observada taxa de 70% de sobrevivéncia em potros neonatos nascidos
de parto cesarea e submetidos a RCP na rotina do Hospital de Clinicas
Veterinaria — FV — UFPel. A incapacidade, dos potros n&do sobreviventes, de
resposta a RCP, pode ser associada a imaturidade, visto que o organismo nao
esta preparado para a vida extrauterina
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