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The retrospective analysis of mainly clinical and epidemiological findings of
25 cases of tetanus occurred between 2011 and 2014, revealed that male horses,
of Quarto de Milha breed, with 4.6 years of age were the most affected and the
main clinical signs included difficulty of mobility (100%) followed by muscu-
lar rigidity (92%) and third eyelid protrusion (80%). Lack of preventive vacci-
nation (100%), several injuries (28%), injuries resulting from trimming (12%)
and spaying procedures (20%) were identified risk factors. The treatment, con-
sidered standard, was not effective in the condition of the resolution in most
cases (80%) and early identification associated with the management of the
source of infection were factors that contributed to the healing of the disease.
The administration of serum antitetanus intrathecal with animals in standing
position, has shown promise, beyond viable and easy to be performed. Studies
that evaluate new therapeutic possibilities including, routes of administration,
are needed, however educational campaigns guiding and encouraging the im-
munization of massive number animals can more immediately contribute to
reduction of tetanus in horses.
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RESUMO. A analise retrospectiva dos principais
achados clinico-epidemiolégicos e resposta ao
tratamento de 25 casos de tétano ocorridos entre
2011 e 2014, revelou que os cavalos machos da
raca Quarto de milha, com 4,6 anos de idade foram
mais acometidos e os principais sinais clinicos ob-
servados foram dificuldade de locomocao (100%),
rigidez muscular (92%) e protrusao de terceira pal-
pebra (80%). Falta de vacinacdo preventiva (100%),
ferimentos diversos (28%), lesdes decorrentes do
casqueamento (12%) e de procedimentos de castra-

¢do (20%) foram os fatores de risco identificados. O
tratamento, considerado padrao, nao foi efetivo na
resolucdo da afeccdo na maioria dos casos (80%) e
o diagndstico precoce associado ao manejo da fonte
de infeccdo foram os fatores que mais contribuiram
para a cura da doencga. A administracao de soro an-
titetanico via intratecal com os animais em posigao
quadrupedal, mostrou-se promissora além, de via-
vel e de facil execucdo. Estudos que avaliem novas
possibilidades terapéuticas inclusive vias de admi-
nistracao, sdo necessarios, no entanto campanhas
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educativas orientando e incentivando a imuniza-
¢do dos animais podem, de forma mais imediata,
contribuir para reducao da incidéncia do tétano em
equinos.

PALAVRAS-CHAVE. Cavalos, Clostridium tetani, teta-
noespasmina.

INTRODUCAO

O tétano é uma doenca infecciosa aguda, nao
contagiosa, altamente fatal, causada por exotoxinas
produzidas por Clostridium tetani, um bacilo Gram-
-positivo anaerébio obrigatério, ndo capsulado
(Linnenbrink & McMichael 2006). Apresenta-se sob
a forma de esporo e é encontrado no solo, no trato
digestorio, nas fezes dos animais, em dguas putrefa-
tas e em material cirdrgico ndo esterilizado. A toxi-
co-infecgao causada pelo C. tetani possui distribui-
¢do mundial e acomete tanto o homem (Giuirkan et
al. 1999) como todas as espécies de animais domés-
ticos, embora os equideos sejam mais susceptiveis
(Quevedo et al. 2011, Almeida et al. 2012).

Na maioria dos casos a porta de entrada da bac-
téria ¢ uma ferida perfurante profunda contendo
tecidos desvitalizados ou necroéticos, ou através do
aparelho digestorio, cirurgias ou qualquer procedi-
mento que propicie baixa tensao tecidual de oxigeé-
nio (Almeida et al. 2012). A anaerobiose desenca-
deia a modulagdo da forma esporulada de C. tetani
para a forma vegetativa e a liberacdo de pelo menos
trés proteinas tdxicas, a tetanolisina, a tetanoespas-
mina e a toxina ndo espasmogénica (Giirkan et al.
1999, Steinman et al. 2000). A tetanolisina danifica
o tecido sadio ao redor da ferida e diminui o poten-
cial de oxirredugdo, promovendo o crescimento de
organismos anaerébico, ou seja, a disseminagao da
infeccdo. A tetanoespasmina é a responsavel pela
hipertonia e espasmos musculares e a toxina nao
espasmogénica, pelos fendmenos autonomos re-
sultantes da hiperestimulacdo do sistema nervoso
simpético (Linnenbrink & McMichael 2006).

O periodo de incubagdo varia de 7 a 21 dias (Rei-
chmann et al. 2008) e na fase inicial da doenga os
equinos normalmente apresentam espasticidade
muscular, resultando em movimentos rigidos dos
membros. A medida que a doenga progride os ani-
mais adotam postura de cavalete, apresentam disp-
néia grave, rigidez do pescoco, sudorese intensa e
decubito. A morte geralmente ocorre por insufici-
éncia respiratoéria restritiva e obstrutiva decorrente
da paralisia dos musculos respiratérios (Steinman
et al. 2000). Apesar de potencialmente fatal quan-
do tratada com sucesso, os sintomas regridem por
completo (Kay & Knottenbelt 2007).

Alguns estudos sobre tétano em equinos sao en-
contrados na literatura, basicamente internacional
(Green et al. 1994, Kay & Knottenbelt 2007, Reich-
mann et al. 2008) e na forma de relatos de casos
(Steinman et al. 2000). Na literatura nacional, no
entanto, poucos dados sao obtidos sobre o assun-
to. Diante do exposto, o objetivo deste estudo foi
analisar dados clinico-epidemioldgicos e resposta
ao tratamento de 25 casos de tétano em equinos
ocorridos entre 2011 e 2014. Identificar fatores que
possam ter contribuido para a ocorréncia e para a
recuperacdo dos animais e/ou auxiliaram na ela-
boragao do prognostico.

MATERIAL E METODOS

Foram revisados os prontuarios de 25 equinos com
tétano encaminhados para tratamento no Hospital Ve-
terindrio (HV) da Universidade Estadual do Norte Flu-
minense Darcy Ribeiro (UENF) no periodo de janeiro de
2011 a dezembro de 2014. O diagnéstico de tétano foi
baseado no histérico e exame fisico dos animais. A Tabe-
la 1 expressa os dados obtidos nas analises.

RESULTADOS

Entre 2011 e 2014, foram atendidos 820 equinos
no HV-UENF, desses, 25 (3,04%) foram incluidos
neste estudo apds terem sido diagnosticados com
tétano. A distribuicdo etaria variou de 07 dias a
12 anos, com uma média de 4,6 anos, sendo 64%
machos castrados (16/25), 24% fémeas (06/25) e
12% garanhdes (03/25 cavalos). Os equinos da raca
Quarto de milha representaram a maioria dos ani-
mais acometidos pela doenca (40%), seguidos pelo
Mangalarga marchador (25%), animais sem raca
definida (16%), Paint horse (12%) e Mangalarga
paulista (4%).

Dificuldade na locomocao (25/25, 100%), carac-
terizada pela dificuldade de subir e descer ram-
pas e/ou degraus, rigidez muscular de membros
toracicos e pélvicos (23/25, 92%), hiperexcitabili-
dade (23/25, 92%), protrusao de terceira palpebra
(20/25, 80%) e “cauda em bandeira” (18/25, 72%)
foram os principais sinais clinicos observados. Ta-
quipneia/dispneia (18/25, 72%), alteracao do tris-
mo mandibular (15/25, 60%), posicdo de “cavale-
te” (10/25, 40%), sialorréia (5/25, 20%) e bruxismo
(5/25,20%) também foram observados.

Quanto a fonte de infeccdo, esta ndo foi identi-
ficada em 40% dos animais (10/25). No entanto, a
falta de vacinagdo preventiva (100%, 25/25), feri-
mentos (28%, 07/25), histérico de castragdao (20%,
05/25) e de casqueamento (12%, 03/25) foram os
principais fatores considerados na infeccdo dos
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Tabela 1. Principais achados clinico-epidemiolégicos dos 25 casos de tétano em equinos atendidos no

HV-UENF no periodo entre 2011 e 2014.

Cavalo N’/ Idade Sexo Raga Historico Periodo de evolucao dos Periodo de Desfecho
ano de de sinais até o atendimento  hospitalizacao
atendimento ferimentos hospitalar (dias) (dias)
1/2011 15dias F QM Onfaloflebite 7 4 Obito
2/2011 7anos M PH Castracdo 7 3 Obito
3/2011 4anos M QH Desconhecido 6 6 Obito
4/2012 7dias F PH Persisténcia de Uraco 2 1 Obito
5/2012 5anos G MM Desconhecido 5 4 Sacrificado
6/2012 4anos F MP Desconhecido 3 15 Sacrificado
7/2012 5anos M SRD Ferida base da cauda 7 7 Sacrificado
8/2012 3anos G QM Desconhecido 5 7 Sacrificado
9/2013 12anos M QM Castracgao 10 2 Sacrificado
10/2013 5anos M MM Desconhecido 7 10 Sacrificado
11/2013 lanos F MM Desconhecido 5 1 Sacrificado
12/2012  4anos M QM Casqueamento 7 5 Obito
13/2012  5anos M PH Ferida na pata 6 3 Obito
14/2012 7anos G QM Desconhecido 5 3 Obito
15/2012 lanos F MM Desconhecido 7 5 Obito
16/2014 6anos F SRD Desconhecido 5 7 Obito
17/2014 3anos M MM Casqueamento 10 3 Obito
18/2012 4anos M OM Castracgao 10 2 Obito
19/2012 6anos M QM Castracao 7 1 Sacrificado
20/2013 5anos M QM Castracao 7 1 Sacrificado
21/2011 4anos M MM Ferida na face 3 15 Recuperacao
22/2013 4anos M SRD Ferida na pata 2 15 Recuperacao
23/2013 3anos M SRD Desconhecida 1 13 Recuperacao
24/2014 3anos M QM Casqueamento 1 10 Recuperacao
25/2012 4anos M MM Ferida na pata 2 10 Recuperacao

M = macho; F = fémea; G = garanhdo; SRD = Sem raca definida; QM = Quarto de milha; MM = Mangalarga marchador;

PH = Paint horse; MP = Mangalarga paulista.

animais. A castragdo foi o tnico procedimento ci-
rargico identificado e todos os procedimentos rea-
lizados por leigos, pratica comum na regiao.

O periodo entre o inicio das manifestacdes cli-
nicas do tétano e o atendimento hospitalar dos
animais oscilou entre um e dez dias. Com relacao
ao tratamento, vinte animais (80%) receberam tra-
tamento padrao, composto da administracdo de
soro antitetanico (100.000UI, IV, dose tnica ou
50.000UI seguida de outras cinco aplica¢des didrias
de 10.000UI IM), penicilina procaina (20 a 40.000UI
kg', IM, BID ou QID) e relaxante muscular (ace-
promazina 0,02-0,05mg kg, IM, BID ou QID). Os
farmacos selecionados, duracao e frequéncia de ad-
ministracdo variaram em funcdo da gravidade da
enfermidade e resposta ao tratamento. Terapia de
suporte baseada em reposi¢des hidro-eletroliticas,
alimentagdo via sondagem nasogastrica e auxilio
na manutencao da posicao quadrupedal foram rea-
lizadas, quando necessarias.

Cinco animais (n°19 a 22 e 24) receberam tra-
tamento semelhante ao supramencionado, porém
50.000UI de soro antitetanico (SA) foram adminis-
tradas IV e 50.000UI administradas via intratecal
(IT). A administracao IT (espago atlanto occipital)
foi realizada com os animais em posicao quadrupe-

dal, sob leve sedagdo (cloridrato de xilazina a 10%,
0,2mg kg *, IV) ou apenas contidos fisicamente.
Previamente realizava-se tricotomia ampla da re-
gido atlanto occipital, infiltracdo de anestésico local
(cloridrato de lidocaina a 1%, aproximadamente
7ml) e antissepsia rotineira (polivinilpirrolidona-
-iodo tépica a 1% e alcool iodado). Ato continuo,
posicionava-se a cabeca do animal em um angulo
de 90° em relacdo ao pescogo e com o auxilio de um
catéter (14G) atingia-se o forame atlanto occipital.
Aproximadamente 10ml de liquor eram removidos
e na sequéncia administrava-se 10ml de SA que
continham as 50.000UL

Com relagdo a mortalidade, verificou-se que
apenas 5 animais (20%) sobreviveram e 20 (80%)
foram a o6bito (11/25) ou submetidos a eutandsia
(9/25).

DISCUSSAO

O acometimento de animais de diferentes ra-
cas, sexo e idade corrobora os achados de estudos
prévios (Green et al. 1994, Kay & Knottenbelt 2007,
Reichmann et al. 2008), os quais demonstraram que
no tétano nao ha predilegdo por sexo, raga ou idade
e que estes dados possuem pequena relagdo com o
prognostico. Com relacdo a faixa etdria, acredita-se

Rev. Bras. Med. Vet., 38(1):33-38, jan/mar 2016

35



Paula Alessandra Di Filippo et al.

que a maior ocorréncia de casos entre animais com
4,6 anos deveu-se a intensificagdo dos procedimen-
tos de manejo, inerentes a respectiva faixa etdria.
Procedimentos de doma, castragdo, casqueamento,
ferrageamento, transporte, manejo dentario e inicio
das atividades desportivas podem ter favorecido a
ocorréncia do tétano, na referida idade. Observa-
¢Oes semelhantes foram feitas por Almeida et al.
(2012) em ovinos com tétano. Para os autores, cau-
dectomia, descorna e também, a castracdo foram os
procedimentos de manejo incriminados no desen-
cadeamento da doenca.

Nos estudos de Steinman et al. (2000) e de Rei-
chmann et al. (2008) sinais clinicos semelhantes aos
obtidos neste ensaio foram descritos, apesar das
variagoes de intensidade e frequéncia. Os sinais cli-
nicos do tétano, caracteristicos da doenca, aliados
aos dados epidemiolégicos, possibilitam o diag-
nostico da afecgdo (Grenn et al. 1994, Linnenbrink
& McMichael 2006), ja que a presenca do agente
etiol6gico nado confirma a doenca e sua auséncia,
em animais com manifestacoes clinicas, ndo a ex-
clui (Gomes et al. 2011). Alguns animais podem
ser referidos com suspeita de raiva, célica, miosite
ou rabdomidlise (Kay & Knottenbelt 2007), no en-
tanto a diferenciagao clinica é facilmente realizada.
Segundo Gomes et al. (2011) a cultura de material
extraido do foco de infec¢do ou as hemoculturas
nao possuem valor diagnostico. Nao existem lesoes
macroscopicas e histologicas especificas da doenga,
exceto eventuais areas de necrose no local onde o
C. tetani multiplicou-se, como descrito por Queve-
do etal. (2011) ao avaliarem 24 bovinos com tétano.
Atelectasia, congestdao pulmonar, bronquiolite e
edema foram algumas das alteracdes post-mortem
diagnosticadas por Grenn et al. (1994).

CastracGes, afeccOes umbilicais e feridas nos
cascos foram as portas de entrada identificadas por
Grenn et al. (1994), Kay & Knottenbelt (2007) e Rei-
chmann et al. (2008). No entanto, como os esporos
do C. tetani podem permanecer latentes e produzi-
rem a doenca clinica somente quando as condigdes
tissulares favorecerem sua proliferacdo, costuma
ser dificil determinar o local exato de entrada, o
que pode ter corroborado para as observagoes (Ta-
bela 1). O C. tetani ndo possui capacidade invasora
e apesar dos achados de Reichmann et al. (2008),
demostrarem que a identificacdo ou ndo de uma
ferida como um possivel local de infeccao pelo C.
tetani ndo teve valor progndstico, verifica-se neste e
em outros estudos (Green et al. 1994, Kay & Knot-
tenbelt 2007), que a intervencado local contribuiu
positivamente para a recuperagdo dos animais.

Quatro dos cinco animais que se recuperaram (n°.
19 a 22 e 24), foram submetidos a0 manejo do feri-
mento. Ao debridar e eliminar os tecidos necréticos
e expor a ferida a condicdes aerdbicas, inibe-se a
forma vegetativa dos esporos e a producdo de mais
toxinas. No entanto, recomenda-se que estes pro-
cedimentos sejam realizados somente apés a ad-
ministracdo da toxina antitetanica (Linnenbrink &
McMichael 2006). No entanto, a fonte de infeccao
dificilmente é identificada, como demonstrado nes-
te ensaio (10/25).

O periodo de incubagao do tétano estd intima-
mente relacionado a carga infectante bacteriana e
a capacidade de producdo de toxina pelo C. tetani
(Green et al. 1994). A evolucao temporal dos sin-
tomas do tétano possui importancia progndstica,
visto que independentemente da apresentagao cli-
nica, curtos periodos de incubagao e progressao es-
tdo associados a pior evolugdo. Ademais, algumas
vezes, no curso da doenga, pode haver remissoes
dos sintomas gerais, o que pode dar uma falsa im-
pressdo de melhora do animal e contribuir conse-
quentemente, para a demora no encaminhamento
do animal, como verificado neste ensaio. O enca-
minhamento precoce favoreceu a recuperagao dos
animais (Tabela 1). Considera¢des semelhantes fo-
ram feitas por Kay & Knottenbelt (2007), ao avalia-
rem 56 equinos com tétano.

O tratamento do tétano objetiva a neutralizacao
da atividade das toxinas circulantes, prevencdo da
producdo de mais toxinas e, o controle das mani-
festagdes clinicas, com suporte ventilatério, nutri-
cional, hemodindmico e a abordagem dos espas-
mos musculares (Linnenbrink & McMichael 2006,
Reichmann et al. 2008). Assim sendo, dos vinte
animais (80%) que receberam tratamento padrao,
dezoito morreram e/ou foram submetidos a euta-
nasia (90%) e apenas dois se recuperaram (10%).
No entanto, dos cinco animais (20%) que recebe-
ram SA via IT associado ao IV, trés se recuperaram
(60%) e dois foram submetidos a eutanasia (40%).
Para Grenn et al. (1994) a administragdo de SA via
IT ndo resultou na cura ou mesmo na estatizagao
do quadro. Um dos animais desenvolveu tonturas
e nenhum dos cinco cavalos sobreviveu. No en-
tanto, para os autores a ineficiéncia do SA reflete
muito mais a severidade da doenga do que a falha
na via de administracao, seja ela IV, IM, SC ou IT.
Melhores resultados sdo alcangados quando o SA
for administrado precocemente no curso da doenca
ou seja, antes mesmo que ocorra rigidez muscular,
espasmos e dectbito, objetivos raramente alcanga-
dos em funcdo do encaminhamento tardio do ani-
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mal, fato ja mencionado. No estudo em tela, a ad-
ministragdo IT de SA apresentou bons resultados,
no entanto ao analisarmos os dados contidos na
Tabela 1 verifica-se que a doenga apresentava cur-
to periodo de evolugdo, o que pode ter contribuido
para a positividade das observacdes. Estudos que
envolvam maior namero de animais e em condi-
¢oes de evolucgdo do tétano semelhantes, sdo neces-
sérios. Para Steinman et al. (2000) questionamentos
sobre a dose apropriada a ser administrada via IT e
as vantagens e desvantagens do uso concomitante
de corticoides devem ser esclarecidos antes de se
afirmar ou ndo a ineficiéncia da via. O corticéide
utilizado sistemicamente ou IT previne a irritagdo
neural e é frequentemente utilizado em humanos e
segundo Kabura et al. (2006), foram responséaveis
pela reducao da mortalidade, do tempo de hospita-
lizacdo e de complicacdes respiratérias. No entan-
to, o corticéide pode diminuir a efetividade do SA.
Em equinos, nada ainda foi estudado ou descrito.

A administragdo IT com o animal em posi¢ao
quadrupedal ainda ndo havia sido referida na lite-
ratura e este método mostrou-se isento de compli-
cacOes além, de facil realizacdo. Incapacidade de se
levantar, tonturas e fraturas foram as complicagdes
relatadas por Green et al. (1994) e por Steinman et
al. (2000), ap6s dectbito dos animais para posterior
administracdo IT. Diante do exposto, a adminis-
tragdo de SA via IT com o animal em posi¢do qua-
drupedal deve ser preferida. A remogao de volume
de liquor semelhante ao volume de SA a ser ad-
ministrado evita o aumento repentino e acentuado
da pressao intracraniana, o que poderia agravar o
quadro de paralisia (Kabura et al. 2006) e até mes-
mo, promover o dectibito do animal.

A neutralizacdo das toxinas ainda é um assunto
controverso, especialmente com relacdo a dosagem
e a via de administragdo do SA, fato ja discutido
anteriormente. Referéncias mais antigas recomen-
dam doses elevadas de SA, variando de 100.000UI
a 200.000IU (Grenn et al. 1994). Atualmente, doses
mais baixas, entre 5.000UI e 50.000UI, sdo recomen-
dadas, seja IV, IM ou SC (Kay & Knottenbelt 2007),
visto que o SA ndo atravessa a barreira hematoen-
cefalica ou combina com toxinas que estdo em rota
para o SNC via migracdo axonal retrograda; pos-
suem efeito somente sobre as toxinas circulantes
que ainda ndo estdo ligadas aos receptores. No en-
tanto, o uso de altas e repetidas doses de SA pode
ser justificado quando o debridamento da ferida
nao possa ser realizado e/ou o tratamento demorar
para ser instituido (Green et al. 1994). Frente a este
contexto, estudo retrospectivo realizado por Kay &

Knottenbelt (2007), revelou que de 56 equinos com
tétano, 14 ndo receberam SA e sete destes animais
sobreviveram (50%). Dezessete animais foram tra-
tados com baixas doses de SA em uma tinica ou du-
pla aplicacdo e sete (41%) sobreviveram. Por fim,
25 cavalos foram tratados com altas doses de SA
por dois dias e 12 (48%) sobreviveram. Diante das
observacdes, os autores concluiram que ndo hou-
ve evidéncia significativa de melhora nas taxas de
sobrevivéncia em func¢do do uso, da dose ou mes-
mo do total de doses de SA aplicadas. Estes dados
possuem implicacdo econdmica importante para as
populacdes menos favorecidas, como no Marrocos
e até mesmo no Brasil, como descrito por Reich-
mann et al. (2008) ao relatarem maior ocorréncia de
tétano em cavalos utilizados na tracido de carrocas.
Adicionalmente, o uso do metronidazol em huma-
nos demonstrou, quando comparado a penicilina,
habilidade superior em penetrar o tecido anaero-
bio, reduziu a mortalidade e diminuiu o tempo de
hospitalizacao (Kay & Knottenbelt 2007).

Com relagdo a mortalidade, verificou-se que
apenas cinco animais (20%) sobreviveram e 20
(80%) foram a 6bito (11/25) ou submetidos a eu-
tandsia (9/25). A escolha pela eutanasia baseou-se
em complicacdes desenvolvidas durante o trata-
mento tais como, dectibito e dificuldade respirato-
ria exacerbada, complicacdes ja descritas em outros
ensaios (Steinman et al. 2000, Kay & Knottenbelt
2007). Para Green et al. (1994), as convulsdes, es-
pasmos musculares incontrolaveis e fraturas foram
as principais indica¢des para eutandsia.

O periodo de hospitalizagdo, para a maioria dos
animais, ndo excedeu 15 dias e dos cinco animais
que se recuperaram, quatro foram acompanhados
ap0s alta hospitalar. Estes animais apresentaram
por algum tempo déficit de locomocdo e de pro-
priocepcao, rigidez do pescoco e sensibilidade exa-
cerbada a ruidos, porém com o decorrer do tempo
as alteracOes desapareceram. Alopecia bilateral, as-
simétrica e sem prurido foi a alteracdo observada
por Kay & Knottenbelt (2007) ap6s a cura. O tétano
apresenta taxa de mortalidade varidvel, estudos
revelam valores de 59% (Kay & Knottenbelt 2007),
66% (Steinman et al. 2000) e até mesmo, 75% (Gre-
en et al. 1994). Para esses autores a vacinacao profi-
latica prévia contribuiu para a recuperagao dos ani-
mais visto que, nenhum dos animais que nao era
vacinado sobreviveu ao C. tetani. No presente es-
tudo, mesmo sem vacinagdo preventiva, cinco ca-
valos se recuperaram. No entanto, acredita-se que
a falta de imunidade possa ter contribuido para a
expressiva taxa de mortalidade observada (80%).
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O tétano é uma doenga que pode ser prevenida
por imunizacao e desde o advento da vacinacdo sua
ocorréncia diminuiu drasticamente (Steinman et al.
2000). Em hospitais e clinicas dos Estados Unidos
e da Europa, 1 a 6 casos de tétano sdo diagnostica-
dos anualmente, representando menos de 1% dos
atendimentos realizados nestes centros (Green et al.
1994). Em contraste, no Marrocos cerca de 37 casos
sdo diagnosticados ao ano, aproximadamente 2%
de todos os cavalos hospitalizados. A falta da va-
cinagdo preventiva foi o fator mais importante no
desencadeamento do tétano na regiao (Kay & Knot-
tenbelt (2007). No ensaio em tela, houve predomi-
nio de animais de ragas definidas, adquiridos por
valores médios de 20 a 180 mil reais e criados, na
maioria das vezes, para o esporte, no entanto, ne-
nhum dos 25 animais possuia vacinacgdo preventiva.

CONCLUSOES

O tétano apesar de imunoprevenivel ainda é uma
doenca relativamente comum em equinos da regido
Norte Fluminense. A falta de vacinagdo preventiva,
lesdes decorrentes do casqueamento e de procedi-
mentos de castracao foram os principais fatores de
risco identificados. O diagnéstico precoce associado
ao manejo da fonte de infeccdo foram os fatores que
mais contribuiram para a recuperacao dos animais.
A administracdo de soro antitetanico via intratecal
com os animais em posicao quadrupedal, mostrou-
-se promissora além, de viavel e de facil execugao.

Medidas preventivas e de controle para o tétano
devem ser sustentadas e estimuladas.
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