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RESUMO:

A perda de performance é um grave problema em cavalos de competicdo, que
afecta todas as racas. A intolerancia ao exercicio manifestada por equinos pode ser
consequente a patologias dos sistemas cardiovascular, nervoso ou endocrino, do
aparelho respiratério, a uma termorregulacdo inadequada ou, ainda, devida a dor de
origem musculo-esquelética resultando, neste caso, em claudicacéo.

A claudicacdo é uma indicacdo da existéncia de uma desordem estrutural ou
funcional, em um ou véarios membros e manifesta-se durante a marcha ou a estacéo.

Pode ser causada por trauma, anomalias congénitas ou adquiridas, infecgdes,
distdrbios metabdlicos, desordens circulatdrias e nervosas, ou ainda, uma combinagéo
destes factores.

O diagnostico definitivo da patologia subjacente a claudicacdo requer uma
interpretacdo precisa dos exames radiograficos efectuados, o que sé é possivel se
houver, por parte do médico veterindrio, um conhecimento profundo da anatomia do
animal, assim como dos varios principios que afectam a imagem resultante. H& que
distinguir perfeitamente o normal e as suas variagBes, das situacdes patoldgicas. E
igualmente indispensavel o posicionamento adequado do animal e uma boa técnica,
aquando da realizagao dos exames radiograficos.

Neste trabalho, abordamos diversas manifestacdes radiograficas de patologias
subjacentes a claudicagdes: a osteite podal, a doenca/sindrome do 0sso navicular e a
laminite. Houve a preocupacdo de abordar a anatomia normal e o0 aspecto de
radiografias sem alteracfes patologicas, ja que, como anteriormente referido, é
indispensavel a distincdo precisa entre variacdes anatdbmicas normais, de raca para raca,

e alteragdes patoldgicas.
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EVIDENCIAS RADIOGRAFICAS DE CLAUDICACAO EM
EQUINOS

A claudicacdo é uma indicacdo da existéncia de uma desordem estrutural ou
funcional em um ou varios membros e manifesta-se durante a marcha ou estacdo. Pode
ser causada por trauma, anomalias congénitas ou adquiridas, infec¢des, distdrbios
metabolicos, desordens circulatérias e nervosas, ou uma combinacdo destas. O
diagnostico de claudicacdo requer um detalhado conhecimento da anatomia, da
fisiologia do movimento e da resultante de forcas. O Veterinario deve ser capaz de
diferenciar a claudicagdo resultante de alterag6es dolorosas e ndo dolorosas (7).

A radiografia das extremidades dos equinos realiza-se normalmente com 0s
animais em estacdo. O temperamento dos pacientes deve ser previamente avaliado, para
evitar danos no pessoal assistente ou no equipamento. Quando necessario, pode
recorrer-se a contengdo manual (aziar, elevacdo de um membro, etc.) ou quimica,
utilizando sedativos. Na sala de radiografia, recomenda-se manter um ambiente calmo,
deixar o animal adaptar-se as instalacbes, evitar movimentos bruscos e ruidos
exagerados. Nas radiografias desta regido € necessario limpar o pélo e o casco, retirar a
ferradura e sujidade da sola e preencher o espaco com material com radiopacidade
semelhante a dos tecidos moles (ex. plasticina).

Neste tipo de radiografia é sempre necessario permanecer na sala durante o
disparo, para conter o animal ou segurar a cassete. As regras de proteccdo contra
radiacdes ionizantes devem ser respeitadas, o pessoal protegido com vestuario adequado
e utilizar suporte de cassetes, pois permitem maior afastamento relativamente a fonte de
radiacdo secundaria. H& material de posicionamento especifico, indispensavel a

obtencdo de uma boa imagem radiografica (5).

Existem vérias patologias que provocam claudicacdo, dentro das quais iremos

abordar neste trabalho, a laminite, a doenca do 0sso navicular e a osteite podal.
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A osteite podal é uma desmineralizacdo da falange distal, resultante de uma
inflamacdo. Manifesta-se radiograficamente como uma rugosidade das margens da sola

da falange distal. Este problema pode encontrar-se em qualquer zona da falange distal.

ANATOMIA NORMAL E PROJECCOES RADIOGRAFICAS

- Vista Lateromedial

A superficie dorsal da falange distal € opaca e lisa, embora possa apresentar-se
ligeiramente convexa, desde a margem solar, até ao processo extensor. Podem existir
variacdes na forma do processo extensor, mas geralmente é simétrico bilateralmente.

O canal da sola da falange distal (sobre o qual correm os ramos terminais das
artérias digitais) encontra-se entre a superficie solar do osso e a articulagdo
interfalangial distal. Pode observar-se com um variavel grau de claridade, dependendo
dos factores de exposicdo usados e da direccdo do feixe de raios X. Pode aparecer como
uma distinta zona de radiolucéncia no meio do osso, proximal a superficie solar mas,

em alguns o0ssos, é dificil de observar.

Imagem 1 - Radiografia de uma extremidade de um cavalo, sem
alteragdes patoldgicas. Vista lateromedial
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- Vista Dorsopalmar

A aparéncia da falange distal é semelhante a vista citada anteriormente. A
margem solar é bem definida, descrevendo uma curva regular. Algumas irregularidades
estdo sempre presentes, mas podem nao estar bem evidentes.

Uma irregularidade distinta, em forma de V, pode estar presente na zona central
da regido dorsal da margem solar. Quando tal acontece &, geral bilateral e variavel em
tamanho.

Os canais vasculares estdo presentes como linhas radiolucentes, desde a falange
distal, até ao canal solar. S&o variaveis em numero e tamanho, e podem aparecer desde
estreitas, a largas, encobrindo toda a margem solar.

O canal solar é evidente como uma radiolucéncia irregular e aspera, em forma de
U, correndo até ao centro da falange distal. Estende-se desde a articulagdo
interfalangiana distal até, aproximadamente, metade da distancia entre a articulacdo e a
margem solar.

A articulacdo interfalangiana distal apresenta-se como duas linhas distintas. A
mais superior destas duas linhas representa o aspecto palmar da articulagéo da falange
distal com a falange média. A linha inferior representa a porcdo dorsal da superficie
articular da falange distal e a sua correcta posicdo depende do angulo posicional do
0ss0, quando radiografado.

Na vista dorsopalmar, as aberturas do canal solar apresentam-se como dois

foramens circulares, distais a superficie articular.

Imagem 2: Vista dorspalmar
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O processo extensor pode ser de dificil visualizacdo, pois esta situado na parte
distal da falange media e 0 0sso navicular.
O sulco parietal da falange distal é visto como um corte na parte medial e lateral do

0SS0.

- Vista obligua palmaroproximal-palmarodistal

O aspecto palmar do processo palmar da falange distal € visto em ambos os
lados do osso navicular. A superficie axial e abaxial ttm uma aparéncia lisa, embora
algumas radiolucéncias irregulares no meio do corpo de cada processo possam estar
frequentemente presentes.

Um anel oval e opaco pode estar presente no processo, representando uma
mineralizacdo da base da cartilagem do casco (cartilagem colateral).

Um halo radiolucente é evidente na parede do casco, imediatamente adjacente ao

0ss0, representando tecido dérmico e laminar do casco.

ACHADOS RADIOGRAFICOS PATOLOGICOS

Osteite podal é o termo usado para descrever as alteracOes radiograficas da
terceira falange, de origem infecciosa ou ndo, quando existe falta de informacéo
relativamente & sua origem. Observa-se uma remodelacdo da margem solar
(desmineralizacdo acompanhada da diminuicdo da densidade Ossea). Estas alteragdes
tornam-se Obvias na projeccdo obliqua dorsoproximal-palmarodistal, com o pé na
vertical. Na projeccdo obliqua palmaroproximal-palmarodistal também se podem
observar radiolucéncias circulares no processo palmar. Estas alteraces manifestam-se
por claudicacgéo, mais evidentes em superficies duras, e estdo associadas ao aumento de
pressdo na sola ou a choques violentos. O aparar dos cascos e a ferragem podem
resolver os sinais clinicos, mas as alteracfes radiograficas tém tendéncia a persistir.
Uma terceira alteracdo que pode ser observada € a mineralizacdo da superficie dorsal,
obtida em radiografias lateromediais. Pode corresponder a 0sso novo na superficie
dorsal, ou mineralizagdo no tecido ou lamina dérmica. A claudicacdo pode ser

controlada com ferragem correctiva, mas o prognostico é reservado.
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A laminite é uma patologia definida como uma inflamacdo das laminas
epidérmica e dérmica, no interior do casco. Contudo, isto € uma simplificacdo de uma
complicada e interrelacionada sequéncia de eventos, que resultam em varios graus da

doenca.

ANATOMIA NORMAL E PROJECCOES RADIOGRAFICAS

As projeccOes radiogréficas para exame da parede do casco sdo semelhantes as
da falange distal. Contudo, as exposicGes devem ser consideravelmente reduzidas, de
forma a visualizar a parede do casco e é preferivel ndo usar grelhas. E til colocar um
marcador radiodenso na parede do casco, para marcar a superficie externa.

Para estudar a conformacdo do casco, nas radiografias, tém de tomar-se as
devidas precaucdes, para assegurar que as vistas exactas, lateromedial e dorsopalmar,
sdo obtidas. Em particular, a vista dorsopalmar deve ser obtida com o cavalo em estacdo
e suportando o peso no pé que ira ser radiografado.

O facto de os membros ndo estarem correctamente balanceados pode resultar em
claudicacédo intermitente, devido a lesdo das laminas ou, em afec¢fes muito intensas,
devido a um apoio desequilibrado do peso do animal.

Na projeccgéo lateromedial, o centro da curvatura da articulacdo interfalangiana
distal deve estar por cima do terco médio da base do casco. O bordo da falange distal
tém uma inclinagdo de 5 — 10 °, em relacdo ao nivel do solo e deve existir um
paralelismo entre os bordos dorsal e palmar do casco.

Na projeccdo dorsopalmar, a margem da sola da falange distal deve ter a mesma
altura, nas vistas lateral e medial do membro.

Os tecidos das laminas dérmicas apresentam uma menor densidade,
relativamente a parede do casco. Por esta razdo, surge um efeito de halo, que é sempre

observado de imediato, & volta da falange distal, numa exposicéao radiogréfica correcta.
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ACHADOS RADIOGRAFICOS PATOLOGICOS

A primeira alteracdo radiografica, observada na projeccdo lateromedial,
relaciona-se com a separagdo existente entre a falange distal e a parede do casco,
aumentando a densidade e a espessura (> 18 mm) dos tecidos moles intermédios.
Posteriormente, perde-se o paralelismo normal entre estas duas estruturas. (5). Com a
evolucdo do processo, aparece nesta regido, uma linha radiotransparente,
correspondendo a liquido que se acumula entre as laminas dérmica e epidérmica, que
surge devido a diferenca de densidades entre o fluido e a parede. Isto sé se verifica em
radiografias de grande qualidade. Subsequentemente, esta area pode tornar-se mais
lucida, dando a radiografia um aspecto de gas entre as laminas. Um aumento de
tamanho da linha radiotransparente, é indicativo de rotacdo progressiva ou de necrose
laminar.

O prognostico estd dependente do grau de rotagédo, da recuperacdo da capacidade
atlética e perda das performances. (5). Assim, quanto maior for a rotacdo e quanto mais
rapido for o processo, pior é o prognostico.

Deve ser tomada atencdo a falange distal. As altera¢des radiogréaficas observadas
incluem o aumento da radiolucéncia da margem da sola, seguido da formacéo de 0sso
na superficie dorsal.

Uma forma grave de laminite é o afundamento da falange distal inteira, dentro
da cépsula cérnea, mantendo-se o paralelismo entre o casco e a superficie dorsal da
falange distal. No diagndstico radiografico desta variante recomenda-se a marcagdo com

material radiopaco da parede dorsal do casco e da banda coronaria. (5).
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Imagem 3: Vista lateromedial de uma extremidade de equino. Laminte —
auséncia de paralelismo entre a terceira falange e a superficie do casco,
devido a rotacdo daquela.

Sindrome do taldo-baixo pinca longa — Quando o centro da articulacdo se

sobrepBe ao ter¢o palmar da base de apoio, hd um equilibrio deficiente (balanco) do
casco e pode surgir claudicacdo. Na projeccdo lateromedial também se pode observar a
falta de equilibrio, quando os processos palmares da terceira falange estdo mais
proximos do solo que a pinca. Nesta situacdo, deve realizar-se a projec¢do obliqua
palmaroproximal-palmarodistal, para observar o aumento do halo radiotransparente em
volta do processo palmar, correspondente a separacdo da lamina dérmica e epidérmica

dos taldes.

Infeccdo — A infecgdo é diagnosticada clinicamente, de um modo geral, mas a
extensdo da area envolvida s6 é detectada radiograficamente. Podem aparecer zonas
radiolucentes mas, através do uso de projeccOes obliquas, podera determinar-se melhor
a extensdo da separacédo do casco.

Estas zonas radiolucentes devem ser distinguidas das linhas radiolucentes que
caracterizam a imagem radiogréfica das laminites (separacdo da parede do casco).

A margem da falange distal deve ser avaliada cuidadosamente, de forma a poder
avaliar a presenca de osteite podal, principalmente quando existe infeccao.

Em alguns casos, os sinais clinicos podem evidenciar a presenca de infeccdo; no

entanto, estes sinais poderdo demorar algum tempo a comegar a ocorrer.
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Esta patologia é mais frequente quando os animais se encontram em solos
rigidos ou irregulares. Nestes casos, as radiografias podem revelar uma zona

radiolucente por baixo ou adjacente & falange distal, indicando infeccao.

Separacdo da parede do casco — A separagdo da parede do casco podera ocorrer

devido a inumeras razdes, nomeadamente laminite e infeccéo.

O comprimento excessivo do taldo poderad causar um afastamento da parede do
casco relativamente a mesma (numa vista dorsal), aparecendo uma area radiolucente por
baixo da parede do casco.

A separacdo pode também ocorrer como resultado de um acidente traumatico
como, por exemplo, um salto em piso rigido e desnivelado.

O termo “dedo gasto” é usado para descrever a condicdo em que aparece a
separagdo das laminas dérmica e epidérmica ou em que ha pobre formacdo do taldo a
partir da lamina dérmica. A etiologia desta condicdo € desconhecida. Inicialmente, esta
lesdo é, provavelmente, detectada proximalmente e, a medida que o taldo cresce, a area
de separacdo move-se distalmente. Radiograficamente, surge uma area radiolucente na
porcdo laminar na parede do casco. Quando é detectado numa fase precoce, ndo ha
nenhuma abertura aparente através da parede do casco ou da linha branca. Quando a
margem distal da area de separacdo das laminas atinge a base de apoio, surge uma
abertura no pé através da separacdo, podendo actuar como uma porta para 0S
microrganismos, ocorrendo infecgéo.

Se a extensdo da lesdo for elevada, estendendo-se as Iaminas adjacentes, podera
resultar em laminite.

Por vezes, o termo “dedo gasto” é usado para definir a separacdo das laminas
observadas no casco, nas laminites, apds rotacdo da falange distal. Estas duas condi¢des
ndo devem ser confundidas, pois apresentam diferentes etiologias e requerem diferentes

tratamentos.
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A designacdo Doencga do Osso Navicular é utilizada por alguns autores para
descrever a condigcdo clinica que, nos cavalos, é responsavel por claudicacdo
progressiva, uni ou bilateral, dos membros anteriores e que ndo € corrigida com o
repouso ou ferragem correctiva. AlteracGes radiograficas evidentes no 0sso podem
observar-se em animais saudaveis, sendo o seu significado equivoco, podendo ser
interpretadas como predisposi¢do do animal para vir a sofrer de doenga do navicular a
médio prazo.

Em exame radiograficos de controlo, também podem obter-se resultados
confusos: animais com alteracBes radiograficas progressivas, que permanecem

saudaveis e outros, que ndo manifestam agravamento das lesdes, comecam a claudicar

(5).

PROJECCOES E ANATOMIA RADIOGRAFICA

- Vista lateromedial

Radiografias lateromediais do 0sso navicular apresentam as faces da articulagéo
que articulam com a falange media e distal. A superficie flexora é visualizada como
duas linhas: a inferior representa o sulco sagital do 0sso e a superior, representa a
superficie flexora principal. O terco dorsal do bordo distal do osso articula com a
falange distal. Na vista palmar distal € definido um sulco, que ¢ a regido de origem do
ligamento impar do sesamoide distal. Existe, geralmente, um corte a superficie articular
e o sulco do bordo distal do 0sso, onde tem origem o foramen nutritivo distal. Este sulco
é referido como uma fossa sinovial e tem uma profundidade variavel. O foramen
nutritivo distal ndo é geralmente evidente num cavalo normal, através desta vista. A

medula e o cértex do 0sso sdo distintos.

- Vista dorsopalmar

Ha& diversas projec¢des obliquas dorsoproximais-palmarodistais, que podem ser

utilizadas na examinacdo do osso navicular. A imagem radiografica é semelhante, mas
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algumas tém vantagens relativamente a outras, quando se pretende avaliar zonas
especificas.

Vérios foramens nutritivos distais sdo geralmente visiveis como areas
triangulares radiolucentes ao longo do bordo distal do osso. O bordo distal é visto como
duas linhas: uma (a mais proeminente e proximal) representa a articulagdo do 0sso com
a falange distal; a outra representa o bordo distal do sulco, de onde tem origem o
ligamento impar sesamoide distal. Ha vistas posicionais menos vantajosas, nas quais o
bordo proximal do osso pode ser evidente como duas linhas representando as margens

proximais e distais.

- Vista obligua palmaroproximal-palmarodistal

O osso navicular tem duas corticais distintas, separadas por uma medula pouco
densa que tem um distinto modelo trabecular. O foramen nutritivo distal é visivel dentro
da cavidade medular como areas radiolucentes ovais ou circulares. O cértex flexor é
pouco denso, mas apresenta uma radiolucéncia oval que pode ser evidente no sulco

sagital. Isto representa uma pequena depressdo no mesmo, estando presente em menos

de 50% dos cavalos normais.

Imagem 4 - Vista obliqua palmaroproximal-palmarodistal. Osso navicular
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ACHADOS PATOLOGICOS RADIOGRAFICOS

- Vista lateromedial

Numa fase precoce da progressdo da doenca do osso navicular, a medula do 0sso
pode aparecer mais radiolucente que o normal e o bordo distal e a superficie flexora
podem sofrer algum grau de esclerose. Em alguns casos, a fossa sinovial pode aparecer
mais proeminente e em casos avangados, alguma lucéncia dos 0ssos proximais a este
corte podem ser vistos. Em estados finais da doenca, o 0sso trabecular pode aparecer
mais opaco.

Quando uma lesdo radiolucente esta presente no corpo do 0sso, pode ser
observada com frequéncia, na vista lateromedial. Se esta penetra na superficie flexora
do osso, é observada como uma leséo pontiaguda, na superficie flexora. Esta lesdo deve
ser diferenciada da descrita, anteriormente, no sulco sagital.

Podem ser observados enteseo6fitos, na vista lateromedial, nos bordos proximais
e distas do 0sso. Estes sdo descritos em detalhe, na zona de formagé&o de novo 0sso.
Irregularidades do osso na origem do ligamento impar, sdo uma indicacdo de que a vista

dorsopalmar deve ser cuidadosamente examinada.

-Vista dorsopalmar

O foramen nutritivo distal apresenta frequentemente uma alteracdo do tamanho.
Ha& evidéncias de que a maioria dos foramens anormais indicam estar presentes sinais
clinicos de doenca navicular. Similarmente, um crescente nimero de foramens e a
aparéncia radiografica dos mesmos, na superficie lateral, medial e proximal do 0sso, sdo
também indicacOes de anomalias.

Areas distintas de radiolucéncia do 0sso navicular, que ndo estio associadas com
os foramens nutritivos distais ou com a superficie distal do osso, devem ser sempre
observados com extremo cuidado. Embora sinais clinicos possam ndo estar presentes na
altura do exame, a claudicacdo, geralmente, desenvolve-se. Se estas lesdes s&o
detectadas na vista dorsopalmar, é importante obter vistas lateromediais e obliquas
palmaroproximais-palmarodistais, para assegurar se estao presentes no corpo do 0sso ou
na superficie flexora. Se as lesdes sdo na superficie flexora do 0sso, poderdo existir
aderéncias do tenddo flexor digital profundo. As aderéncias podem também existir na
auséncia de alteracGes radiograficas do 0sso navicular. Se apenas adesdes estdo

presentes, 0 prognostico é favoravel.
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Em estddios avancados da doenca, pode existir um aprecidvel aumento na
opacidade do osso, com ou sem engrossamento do cortex flexor e perda de definigdo

entre o cortex e medula.

-Vista obligua palmaroproximal-palmarodistal

Nesta vista, podem néo se observar alteracfes na forma dos foramens nutritivos,
mas um aumento no tamanho e nimero é, geralmente, observado, numa fase precoce de
desenvolvimento da doenga.

Esta vista pode também ajudar a determinar se lesfes radiolucentes estéo
presentes na medula e cdrtex flexor do osso.

Zonas estreitas do cortex estdo associadas com a degenerescéncia da
fibrocartilagem, as quais podem cursar com adesdes do tendéo.

Em casos mais avangados, o padrdo trabecular pode tornar-se menos Obvio e
pode aparecer um aumento da opacidade da medula.

Ocasionalmente novo 0sso € visto no cortex flexor. Isto pode ser visto com
auséncia de outras anomalias radiogréaficas, tornando-se mais importante esta vista

radiografica em cavalos com suspeita de doenga navicular.
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