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OSTEOARTRITE METACARPO FALANGEANA EM EQUINO
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Introducao: Osteoartrite é uma patologia das articulacdes sinoviais caracterizada por
desgaste progressiva da cartilagem articular e alteracoes reativas em sua margem e
capsula articular, podendo haver alteracao nos tecidos periarticulares e inflamacgdo. A
lesdo pode ser resultado de microtraumas repetitivos ou um tnico trauma. E uma doenca
degenerativa da articulagao que compromete a fungao, causado claudicacao, dor, efusao
articular e diminuicao da amplitude de movimento. Objetivos: Este relato tem como
objetivo, demonstrar achados no exame radiografico. Relato de caso: Foi atendido um
equino, Quarto de Milha, 400kg, fémea, no municipio de Caiap6nia, Goias. Durante
anamnese o proprietario relatou claudicacao durante treino (laco em dupla) e histérico
clinico de tratamento prévio a cerca de 8 meses. No exame clinico foi notado efusdo
articular nos recessos palmares, diminuicao da flexdao articular, nos dois membros
toracicos sendo o esquerdo com claudicacao mais evidente. Realizado o estudo
radiografico, observou-se a presenca de osteofitos nas bordas lateral e medial da
articulacao metacarpo falangeana com remodelacao e perda de cartilagem hialina, com
incipiente colapso articular. Na face dorsodistal do terceiro metacarpo ha presenca de
sinovite proliferativa cronica, tendo uma depressao proximal a crista sagital do terceiro
metacarpo, neoformacgao periosteal do 0sso no local da insercao capsular. Sendo que no
membro toracico esquerdo observou-se a fase inicial de ostedfitos nas bordas lateral e
medial da articulacao metacarpo falangeana. Na face dorsodistal do terceiro metacarpo
presenca incipiente de sinovite proliferativa crénica. Depressao minima na porgao
proximal a crista sagital do terceiro metacarpo com neoformacgao periosteal do osso no
local da insercdo capsular. O tratamento instituido foi realizado com uso de
Ketoprofeno® (dose xmg/kg) 10ml intravenoso ou endovenoso por sete dias, DIMESOL®
200ml diluidos em um litro de soro fisiolégico por cinco dias, Condrotron® 10ml
intramuscular uma vez por semana, totalizando 6 aplicagdes, crioterapica nas
articulagoes por 30 minutos por uma semana, seguido por massagem com DMgel® por
10 dias, e ferradura pinca larga. Conclusoes: Os achados sdo caracteristicos da afecgao,
incluem efusao articular, remodelacdao com presenga de ostedfitos e a inflamacao
causada pela degeneracgao articular que ocasionou uma sinovite. O tratamento tem como
objetivo retardar o processo degenerativo.
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