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RESUMO

O tétano € uma doenca cosmopolita, ndo contagiosa, que pode acometer todas as espécies
domésticas, desencadeada pelas toxinas de uma das bactérias do género Clostridium: o
Clostridium tetani. E uma enfermidade que continua associada a elevadas taxas de letalidade,
especialmente nos paises em desenvolvimento, onde a vacinacdo ndo é uma medida profilatica
habitual. Dessa forma, objetivou-se com o presente trabalho trazer consideracdes gerais a
respeito dessa enfermidade, bem como relatar a resolucdo de caso de um paciente equino,
macho, castrado, mestico de Quarto de milha, de seis anos de idade, pesando 370 Kg, que
comecgou a apresentar os sinais clinicos da enfermidade 4 dias apds um acidente durante o
treinamento. ApoOs o diagndstico, instituiu-se tratamento medicamentoso com penicilina
benzatina, flunixin meglumine, soro antitetanico e midazolam; e tratamento de suporte tal qual
disponivel na literatura. O animal evoluiu gradativamente e satisfatoriamente, respondendo
muito bem ao protocolo adotado. Ainda na primeira semana, todos 0s parametros vitais
tornaram-se estaveis dentro dos valores de referéncia para a idade e espécie. O restabelecimento
total da saude e alta médica ocorreram ap0s dezesseis dias de tratamento intensivo. Apesar de
ainda ser negligenciada por parte dos proprietarios, o tétano € uma enfermidade presente no
nosso cotidiano e requer cuidados intensivos para o restabelecimento da satde do animal. Além
disso, a adocdo de medidas profilaticas adequadas, especialmente a vacinagdo, acompanhada
da observacao constante e cuidados veterinarios precocemente, possibilitam uma maior chance
de recuperacdo ao paciente e menores perdas econdmicas, tendo em vista a diminuicdo do
periodo de tratamento.

Palavras-Chave: Clostridiose, Midazolam, Relaxamento muscular, Vaquejada.



ABSTRACT

Tetanus is a cosmopolitan, non-contagious disease that can affect all domestic species, triggered
by the toxins of one of the bacteria of the genus Clostridium: Clostridium tetani. It is a disease
that continues to be associated with high fatality rates, especially in developing countries, where
vaccination is not a common prophylactic measure. Therefore, the objective with this work was
to provide general considerations regarding this disease, as well as to report the resolution of
the case of an equine patient, male, castrated, Quarter Horse mix, six years old, weighing 370
kg, who began to show clinical signs of the disease 4 days after an accident during training.
After diagnosis, drug treatment with benzathine penicillin, flunixin meglumine, anti-tetanus
serum and midazolam was instituted; and supportive treatment as available in the literature. The
animal evolved gradually and satisfactorily, responding very well to the adopted protocol.
Within the first week, all vital parameters became stable within reference values for age and
species. Full health recovery and medical discharge occurred after sixteen days of intensive
treatment. Despite still being neglected by owners, tetanus is a disease present in our daily lives
and requires intensive care to restore the health of the animal. Furthermore, the adoption of
appropriate prophylactic measures, especially vaccination, accompanied by constant
observation and early veterinary care, provides a greater chance of recovery for the patient and
lower economic losses, given the reduction in the treatment period.

Keywords: Clostridiosis, Midazolam, Muscle relaxation, Vaquejada.
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1 INTRODUCAO

Segundo a FAO (Organizagdo das NagOes Unidas para a Agricultura e Alimentagéo), o
Brasil possui a 42 maior tropa de cavalos do mundo. A industria equestre jA movimenta R$30
bilhGes, sendo essa atividade cada vez mais importante no agronegécio (ABQM, 2022). Apesar
da ampla contribuicdo econdmica e social, este mercado carece de orientacdes e cuidados,
principalmente no que se refere a disseminacao e padronizacao de manejos necessarios a criacao
destes animais, visando principalmente a diminuicdo de acidentes e promocéo da saude.

Os equinos sdo animais que apresentam um comportamento ativo e reacfes rapidas,
caracteristicas que os predispdem a lesdes cutdneas, principalmente em provas equestres e
atividades de tracdo, culminando com gastos diretos e indiretos. Na regido nordeste, estes
animais tém uma grande participacdo econdmica, social e cultural, fazendo parte do cotidiano
e ajudando nas atividades do campo, ganhando ainda um maior destaque com a disseminacgéo
da vaquejada.

O tétano é uma doenca cosmopolita, ndo contagiosa, que pode acometer todas as
espécies domesticas, desencadeada pelas toxinas de uma das bactérias do género Clostridium:
o Clostridium tetani (Megid; Ribeiro; Paes, 2016), uma bactéria gram positiva, anaerdbia
obrigatodria, presente no solo e na matéria organica, fazendo parte inclusive da microbiota do
trato gastrointestinal das espécies domésticas e até mesmo do ser humano, o que facilita a
exposicao e contaminagdo dos animais (Pineda-Lasprilla e VVarela-Gutiérrez, 2022).

Apesar da diminui¢do da ocorréncia da doenca com o advento da vacinagdo, o tétano
equino continua associado a elevadas taxas de letalidade, especialmente nos paises em
desenvolvimento onde a vacinac¢do ndo € uma medida profilatica habitual (Kay & Knottenbelt,
2010; Reichmann, Lisboa e Araujo, 2008, Graéner et al. 2015), justificando a necessidade de
conscientizacao por meio de boletins informativos e relatos. Dessa forma, objetivou-se com o
presente trabalho trazer consideragdes gerais a respeito dessa enfermidade, bem como relatar a
resolucdo de um caso de um equino acometido com tétano no Hospital Veterinario Jerdnimo
Dix-Huit Rosado Maia (HOVET) da Universidade Federal Rural do Semi-Arido (UFERSA).



2 REVISAO DE LITERATURA
2.1 Etiopatogenia

Apesar de muito se falar do microrganismo, o tétano € uma doenca toxinfecciosa, ndo
contagiosa, desencadeada pelas toxinas do C. tetani, uma bactéria gram positiva, anaerébia
obrigatoria, presente no solo e na matéria organica, fazendo parte inclusive da microbiota do
trato gastrointestinal das espécies domésticas e até mesmo do ser humano (Megid, Ribeiro e
Paes, 2016; Pineda-Lasprilla; Varela-Gutiérrez, 2022).

Esse microrganismo pode ser encontrado de duas formas: vegetativa e esporulada. A
forma vegetativa € a responsavel por produzir as toxinas responsaveis pela manifestacdo dos
sinais clinicos; ja a forma esporulada € a forma resistente do microrganismo. Os esporos do C.
tetani podem permanecer no solo por muitos anos até encontrar condi¢Bes propicias ao seu
desenvolvimento, especialmente a anaerobiose, passando assim da sua forma esporulada para
a vegetativa, dando inicio a replicacdo, onde irdo produzir um complexo de exotoxinas
responsaveis pelo desencadear dos sinais clinicos da enfermidade. Atualmente sabe-se que o C.
tetani € capaz de produzir 3 toxinas: tetanospasmina, tetanolisina e neurotoxina ndo
espasmolitica (Megid, Ribeiro e Paes, 2016; Constable, 2021)

Ainda nédo se tem bem estabelecido o mecanismo de agéo das trés toxinas. No entanto,
sabe-se que em condicBes ideais (anaerobiose), a tetanospasmina se difunde para circulacédo
sistémica, e liga-se a placa neural motora, viaja pelo tronco nervoso periférico por via de
transporte retrogrado intra-axonal até chegar no sistema nervoso central; ao chegar no tecido
nervoso, a neurotoxina bloqueia a liberacdo dos neurotransmissores inibitorios (GABA e
Glicina), causando uma resposta exagerada e um estado de espasticidade muscular. A acao da
tetanolisina e toxina ndo espasmolitica na patogenia do tétano ainda ndo esta bem esclarecida,
sabe-se que a tetanolisina € capaz de danificar localmente os tecidos viaveis que rodeiam a
infecdo e otimizar as condi¢Bes para a multiplicacdo bacteriana (Cook; Protheroe; Handel,
2001; Megid; Ribeiro; Paes, 2016).

2.2 Epidemiologia

A infeccdo por Clostridium tetani geralmente esta atrelada a penetracéo da bactéria em
lesGes de continuidade. Nos equinos adultos essa porta de entrada geralmente s&o as feridas
penetrantes, j& nos neonatos a alta incidéncia esta relacionada a infec¢do do cordao umbilical
e/ou associada a condigdo de baixa higiene durante e apds o parto (Popoff, 2020; Constable,
2021). Cabe salientar que, apesar de essas condic¢des representarem a maioria dos casos, nem
sempre é possivel visualizar a porta de entrada do microrganismo (Melo e Ferreira, 2022).

Os equinos sdo a espécie mais suscetivel a enfermidade, a maioria dos casos de tétano
ocorrem de forma individual e esporddica, mas também ocorrem surtos, principalmente
relacionados a manejos inadequados, como por exemplo castra¢fes, manejo vacinal inadequado
e lesdes na cavidade oral decorrentes de procedimentos de vermifugacgdes (Quevedo, 2015). Em
geral, a doenca tem baixa incidéncia, morbidade e mortalidade, porém as taxas de letalidade
sdo altas e variam amplamente entre regiGes e paises (Galen et al, 2017; Popoff, 2020;



Constable, 2021). Estudos realizados no Brasil, trazem taxas de letalidade variando de 30 a
40%, mesmos valores encontrados em estudos retrospectivos realizados na Europa e em
Marrocos (Galen et al, 2017).

2.3 Sinais Clinicos

O periodo de incubacdo e a manifestacéo dos sinais clinicos é varidvel, girando em torno
de 2 dias a 4 semanas, sendo este periodo influenciado pelo tipo de cepa bacteriana, pelo estado
nutricional e imunolégico do paciente. Uma vez acometido, o animal inicialmente apresentara
um aumento da rigidez muscular acompanhada por tremores musculares. Ha& trismo com
restricdo dos movimentos mandibulares, prolapso de terceira pélpebra, rigidez de membros
pélvicos causando marcha oscilante; a cauda fica rigida para tras (cauda em bandeira); o animal
continua a beber e comer nos estagios iniciais, mas evita a mastigacdo, em pouco tempo pela
tetanias dos musculos masseteres, e a saliva tende a pender da boca; anorexia, dispneia e
disfagia também sdo comumente observados. Conforme a doenca progride, o animal tende a
assumir uma postura de cavalete, ter dificuldade ou até mesmo parada respiratdria, culminando
com a morte do animal (Megid; Ribeiro; Paes, 2016; Galen. 2017; Constable, 2021; Popoff,
2020).

Existe uma relacdo entre a manifestacdo dos sinais clinicos e o progndéstico desta
enfermidade, especificamente no que tange o tempo de incubacdo e a duracdo dos sinais
clinicos, de forma que, quanto mais rapida e mais curta a manifestacdo e duracdo dos sinais
clinicos, pior o progndstico, j& o inverso geralmente remete a maiores chances de recuperagao
(Megid; Ribeiro; Paes, 2016). Taquicardia também ja foi identificada como indicador de mau
prognostico em equideos adultos (Galen, 2017).

2.4 Diagnostico

O diagndstico € baseado no histdrico e sinais clinicos quase que patognoménicos da
enfermidade. Deve-se levar em consideracdo se 0 animal teve ou tem alguma lesdo, se é
vacinado ou ndo, se passou por algum procedimento cirlrgico recente, bem como outras
informagdes que levem a enquadrar ou descartar possiveis diagnosticos diferenciais. A fase
inicial do tétano pode ser confundida com outras doengas, nos equinos 0s principais
diagndsticos diferenciais sdo laminite aguda, miosite (particularmente apds aplicacao de injecdo
na regido cervical), paralisia periodica hiperpotassémica, intoxicacao por estricnina, meningite
e eclampsia (Constable, 2021).

O isolamento do microrganismo pode ser tentado, no entanto ele é de dificil
crescimento, bem como requer condi¢des muito especificas, principalmente o cultivo em
anaerobiose, somente disponivel em laboratérios especializados. N&o existem alteracdes
patolégicas macroscopicas e histopatologicas especificas da enfermidade, porem, em alguns
casos € possivel observar bacilos gram-positivos grandes em esfregacos preparados a partir da
lesdo que supostamente serviu como porta de entrada para 0 microrganismo; contudo, a
presenca do microrganismo no raspado por si s6 ndo € capaz de confirmar o diagndstico (Megid;
Ribeiro; Paes, 2016; Constable, 2021).



2.5 Tratamento

Os principais objetivos do tratamento do tétano sdo: eliminar a bactéria causal,
neutralizar a toxina residual e controlar os espasmos musculares até que a toxina seja eliminada.
Entretanto, é necessario que seja feito o tratamento de suporte, mantendo a hidratacéo e nutricéo
do animal, bem como diminuindo o efeito do ambiente sobre a manifestagdo dos sinais clinicos
(Constable, 2021).

Existem varios protocolos relatados na literatura para o tratamento dessa enfermidade.
Eles incluem o uso de antibioticos, antiinflamatérios, soro antitetanico (imunoglobulinas),
relaxantes musculares e ainda limpeza das feridas. A tabela 1 traz um aparado das principais
terapias medicamentosas utilizadas.



Tabela 1: principais tratamentos utilizados na terapéutica de equinos acometidos com tétano.

AUTORES

ANTIBIOTICO

ANTINFLAMATORIO

SORO ANTITETANICO

OUTROS MEDICAMENTOS

Oliveira et al, 2020.

Penicilina G Benzatina
(40.000 Ul/kg, SID, IM,
durante 8 dias)

Sim (50.000 Ul, 1V, dose
Unica)

Melo e Ferreira, 2022.

Penicilina G Benzatina
(20.000 Ul/kg, BID, 1M,
durante 10 dias)

Sim (200.000 UL, 1V, BID,
divididoem 4
administracées)

Acepromazina ( 0,02 — 0.05
mg/kg, IM, BID, durante 8 dias)

Lima, 2020

Penicilina G Benzatina
(22.000 Ul/kg, SID, IM,
durante 3 dias)

Flunixin Meglumine (1,1 mg/kg,
IV, SID, durante dias)

Sim (450.000 UL, 1V, BID,
dividido em 3
administracGes)

Acepromazina ( 0,05 mg/kg, IM,
BID, durante 11 dias)

Pereira et al, 2019.

Metronidazol ( 25mg/kg,
VO, TID, durante 5 dias)

Sim ( 250.000 UI, 1V, SID,
dividido em 5
administraces )

Tiocolchicosideo (0,05 mg/kg,
SID, durante 5 dias)

Constable, 2021.

Penicilina (44.000 Ul/kg,

Sim (10.000 - 300.000 UI)

Clorpromazina (0,4-0,8 mg/kg,
QID); Acepromazina (0,05mg/kg,
QID); Diazepam ( 0,1-0,4 mg/kg)

+ Xilazina (0,5-1 mg/kg).

Fonte: edigdo propria.




Além das possibilidades acima listadas, ha ainda tratamentos que variam principalmente
no uso do relaxante muscular. Guaifenesina, methocarbamol, pentobarbital e outras associacfes
de farmacos também ja foram relatados, especialmente em casos de cavalos refratarios aos
tranquilizantes da classe dos fenotiazinicos, especialmente a acepromazina. (Souza, 2021). Em
situacbes onde o equino apresenta a respiracdo muito rapida e superficial devido a acidose,
pode-se fazer uso bicarbonato de sddio a 5 a 10%, lentamente, na dose de 0,5 ml/kg, controlando
o volume total a ser injetado através do ritmo e da profundidade da respiracdo (Thomassian,
2005).

Embora haja algumas divergéncias, 0 tratamento contra o tétano segue um padrao,
principalmente nas terapias de suporte, devendo o paciente ser colocado em instalagdes com
pouca incidéncia de luminosidade, tranquila e sem barulho. O tamponamento dos condutos
auditivos com algodéo, visando minimizar a estimulagdo auditiva, também pode auxiliar na
reducdo dos espasmos musculares (Constable, 2021). Garantir piso de boa qualidade é
imprescindivel, pois os animais tetanicos encontram dificuldades para se erguerem, devido aos
espasmos e ao tdnus muscular aumentados. Além disso, a baia deve receber camada profunda
de serragem ou palha, para que seja minimizada a ocorréncia de lesdes decorrente do decubito
prolongado.

A limpeza de feridas quando essa estiver presente é ponto crucial do tratamento contra
0 tétano. De uma forma geral podem ser utilizados produtos que promovam a oxigenacéo,
retirada de debris celulares, a reepitelizacéo e reconstituicdo dos tecidos afetados. Como o C.
tetani s é ativo em condicgdes de anaerobiose, todas as medidas que promovem a oxigenacao
da ferida e retirada do material necrético que estejam disponiveis podem ser adotadas.

2.6 Profilaxia

A prevencao da enfermidade é baseada principalmente na vacinagdo dos animais, para
esse procedimento deve ser levado em consideracdo o protocolo vacinal e acondicionamento
das vacinas, seguindo as recomendacdes de cada laboratorio. Alem disso, é de fundamental
importancia que 0s animais sejam tratados respeitando-se os conceitos de bem-estar e tenham
instalacbes adequadas, reduzindo assim o risco de acidentes. Por fim, a realizacdo de
procedimentos cirargicos deve ser de forma asséptica, juntamente com a administra¢do do soro
antitetanico, até mesmo em animais vacinados (Galen et al, 2017; Paillot et al, 2017; Constable,
2021).
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3 MATERIAL E METODOS/RELATO DE CASO

Foi atendido no hospital veterinario Jer6nimo Dix-Huit Rosado Maia (HOVET) da
Universidade Federal Rural do Semi-Arido (UFERSA), um paciente equino, macho, castrado,
mestico de quarto de milha, de seis anos de idade, pesando 370 Kg. Na anamnese, 0 proprietario
relatou que o animal se machucou durante um dos manejos no centro de treinamento e ha 4 dias
0 animal estava sem comer; quando ingeria agua colocava uma espuma verde pela boca e ao
caminhar notou uma rigidez nos membros. A alimentacdo fornecida era a base de feno,
concentrado (milho triturado, 2 kg, duas vezes ao dia) e 4gua a vontade. Foi ainda informado
gue o0 equino convive com outros 6 animais, foi vermifugado e vacinado, porém nao soube
informar quais vacinas e qual vermifugo usou.

No exame fisico, o animal apresentava-se em posicdo quadrupedal, com escore corporal
2, apético, destacando-se o posicionamento da cauda em bandeira, rigidez e abducédo dos 4
membros (posicdo de cavalete), prolapso de terceira palpebra, rigidez de pescogo e labios,
sialorreia e sudorese intensas, contracdo muscular e hiperestesia, bem como a presenca de
laceracdo na porcao craniolateral do membro pélvico direito (MPD), na altura da articulacdo de
femoro-tibio-patelar (figura 1). Foi ainda observado grau de desidratacdo entre 6 e 8%,
taquicardia, mucosas rosa palida e hipomotilidade em todos os quadrantes da ausculta
abdominal; os demais parametros estavam dentro dos valores de referéncia para espécie e idade.

A partir da anamnese e achados clinicos foi possivel realizar o diagnéstico de Tétano.
O animal foi entdo internado para tratamento hospitalar. Inicialmente foi realizada a tricotomia
da regido do ferimento, seguida de limpeza com agua oxigenada, detergente neutro e agua
corrente, ap6s exploracdo e retirada de todas as sujidades finalizou-se com a secagem e
aplicacdo de spray prata. Como terapia medicamentosa foi instituido o uso de penicilina
benzatina (40.000 Ul/kg, SID, intramuscular (IM), durante 10 dias), flunixin meglume (1,1
mg/kg, SID, intravenoso (IV), durante 5 dias), soro antitetanico (150.000 Ul, divididas em trés
aplicacbes (50.000 Ul diluido em 500 ml de soro Nacl 0,9%, SID, 1V, durante 3 dias) e
midazolam (0,025mg/kg, 1V, BID, durante 7 dias).

Além disso, manteve-se tratamento de suporte e hidratacdo com NaCl 0,9% ( 5 litros,
SID, durante 5 dias), chumagos de algodao foram colocados e mantidos no conduto auricular
durante toda a internacdo e a baia foi ajustada mantendo o animal exposto ao minimo de
estimulos luminosos e sonoros.
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Figura 1: Laceragdo em membro pélvico na altura da articulagdo femoro-tibio-patelar, com dimensdes
de 5 x 3 cm, destacando-se a presenca de edema, acentuada quantidade de tecido necrético, debris
celulares e secrecdo serosanguinolenta.

Figura 2: animal na baia imediatamente ap6s o atendimento inicial, sendo possivel evidenciar a posi¢cdo
cavalete, orelhas eretas, trismo mandibular, narinas dilatadas e sialorreia.
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4 RESULTADOS E DISCUSSAO

O animal evoluiu gradativamente e satisfatoriamente, respondendo muito bem ao
protocolo adotado, ainda na primeira semana todos 0s parametros vitais tornaram-se estaveis
dentro dos valores de referéncia para a idade e espécie, e o restabelecimento da salde e alta
médica ocorreram ap6s dezesseis dias de tratamento intensivo.

Como demonstrado na tabela 1, existem diversos tipos de tratamento adotados na
literatura, variando estes de acordo com os protocolos de cada clinica ou institui¢cdo, bem como
do estado geral do paciente. De uma forma geral, 0 que se observa na maioria dos estudos
retrospectivos é o uso de antibi6ticos, associado ao soro antitetanico e relaxantes musculares.
No caso em questdo, além das terapias acima citadas, foi utilizado o flunixin meglumine,
visando diminuir o edema no local da lesdo, diminuir a taquicardia e promover um conforto ao
paciente.

A maioria dos estudos retrospectivos sobre tétano em equinos traz a penicilina como o
antimicrobiano mais comumente usado (Cook; Protheroe; Handel, 2001; Reichmann; Lisboa;
Araujo, 2008; Di Fillipo et al., 2016; Galen et al, 2017; Popoff, 2020; Melo; Ferreira, 2022).
No entanto, existem trabalhos sugerindo uma baixa eficacia da penicilina no tratamento de
pacientes com tétano, tendo em vista a ma penetracao em tecidos desvitalizados e a desativacdo
por beta-lactamases produzidas por algumas bactérias oportunistas (Galen, 2017).

O outro antimicrobiano relatado em casos de tétano, o metronidazol, mostrou um efeito
positivo no tratamento da enfermidade em humanos quando comparado a penicilina, tanto no
que se refere a mortalidade, quanto o tempo de internacdo (Ahmadsyah I, 1985). Contudo, o
uso do metronidazol de forma prolongada em equinos pode ser bastante oneroso e ndo ha
trabalhos comparando a eficacia dos dois antimicrobianos nesta espécie, justificando a adocéo
da penicilina como principal farmaco adotado.

Neste caso, optou-se por usar como relaxante muscular o midazolam, um
benzodiazepinico potencializador da a¢do do GABA, antagonista indireto do efeito da toxina
tetdnica, pois promove a abertura dos canais de cloro ocasionando uma redugdo nos estimulos
excitatorios e depressao dos reflexos supra espinhais, responsaveis pela tonicidade muscular
(Massone; Marques, 2011). Além disso, a escolha do farmaco deu-se em decorréncia da
promocdo de relaxamento muscular sem, no entanto, causar efeitos cardiovasculares ou
respiratorios quando usados em doses terapéuticas.

Os benzodiazepinicos promovem diversas acGes no organismo além do efeito
miorrelaxante, destacando-se os efeitos ansioliticos, anticonvulsivantes, hipnéticos e amnésicos
(Massone; Marques, 2011), sendo um excelente adjuvante para atenuar os efeitos das toxinas
tetanicas. Outra vantagem dessa classe farmacologica quando comparada a outros depressores
do SNC sdo a menor tolerancia e inducdo enzimatica, tornando-os mais seguros e garantindo
maior tempo de efeito, ja que seus metabdlitos ativos terdo uma meia vida mais longa (Luna;
Costa; Cassu, 2012; Muir et al, 2007).
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A neutralizacdo das toxinas ainda é um assunto controverso, especialmente com relacdo
a dosagem e a via de administracdo da antitoxina tetanica (TAT). Referéncias mais antigas
recomendam doses elevadas de TAT, variando de 100.000 Ul a 200.000 1U (Beer, 1981) ou
30.000 Ul por via endovenosa (Bachmann et al., 1984). A via de administragéo da TAT pode
ser intramuscular, subcutanea, intravenosa ou intratecal e cada uma possui vantagens e
desvantagens de uso.

No caso, o protocolo estabelecido de administracdo da TAT esta de acordo com 0s
intervalos disponiveis na literatura, seguindo no entanto o padréo do préprio hospital, buscando
praticidade, facilidade e efetividade no tratamento, com minimos estimulos ao animal. Mantém-
se um cateter em uma das jugulares do animal, facilitando a administracdo e possibilitando a
acao mais rapida da toxina quando comparada a outras vias, a excecao da via intratecal. Embora
a acdo da TAT seja mais rapida quando administrada pela via intratecal, ela requer um preparo
do animal e condi¢cbes que dificultam a sua viabilidade, e estudos anteriores foram
inconclusivos quanto a sua efetividade (Silva et a., 2010).

O protocolo de vacinacgdo contra o tétano ndo elimina a possibilidade do animal ter a
doenca, no entanto, em caso de exposi¢do os sinais clinicos tornam-se mais brandos e as chances
de recuperacdo sao maiores, havendo ainda um melhor prognostico para cavalos que foram
vacinados em um intervalo de 1 ano (Green et al., 1994). Vale ressaltar a necessidade do
cumprimento de todas as medidas estabelecidas, lembrando que o simples ato de administrar a
vacina ndo garante a imunizacdo. Possivelmente uma das vacinas que o proprietario relatou ter
administrado foi contra o tétano, e, apesar de ndo ter seguido o protocolo adequadamente, isso
pode ter ajudado na recuperacdo do animal, uma vez que haviam imunoglobulinas ativas,
mesmo que em pequena quantidade.

Melo e Ferreira (2021) trazem a limpeza de feridas como um dos pontos extremamente
importantes na terapia contra o tétano. E imprescindivel que seja realizada a limpeza diéria,
mais de uma vez se possivel, retirando-se todas as sujidades, material necrético e
contaminages secundarias. A retirada da condicdo de anaerobiose impossibilita o crescimento
do microrganismo e consequente producdo de toxinas, porém o tamanho, localizagéo e produtos
utilizados influenciam bastante nesse processo. A agua oxigenada é amplamente empregada
nestes casos tanto por promover a oxigenacao tecidual e consequente morte do microrganismo,
quanto para retirada de debris celulares e material necrético.
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5 CONCLUSOES

Apesar de ainda ser negligenciada por parte dos proprietérios, o tétano é uma
enfermidade presente no nosso cotidiano e requer cuidados intensivos para o restabelecimento
da satde do animal. Embora seu diagndéstico presuntivo seja facil na presenca dos sinais
clinicos, uma boa anamnese e exame fisico devem ser realizados, pois somente assim havera a
adoc¢do das medidas corretas para o restabelecimento da satde do paciente.

Além disso, a adocdo de medidas profilaticas adequadas, especialmente a vacinacao,
acompanhada da observagao constante e cuidados veterinarios precocemente, possibilita uma
maior chance de recuperagdo ao paciente, como menor perda econémica, tendo em vista a
diminuicdo do periodo de tratamento. Esse, por sua vez, deve compreender tanto medidas locais
para limpeza e desinfeccdo da porta de entrada do microrganismo, quanto sistémicas, visando
principalmente a reducdo dos efeitos deletérios das toxinas, por meio neutraliza¢do, promocao
do relaxamento muscular, hidratacdo do animal e protecdo da luz solar. A adogdo de medidas
adequadas possibilita um maior relaxamento e um melhor progndstico ao animal.
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