UNIVERSIDAD DE LA REPUBLICA
FACULTAD DE VETERINARIA

“PIGMENTURIA POST EJERCICIO EN EQUINOS DE RAID”

Por,

MEDINA MARSICO, CarenLeonela
SOUZA SILVA, Mauricio

TESIS DE GRADO presentada como uno de
los requisitos para obtener el titulo de Doctor
en Ciencias Veterinarias

Orientacién: Medicina Veterinaria

MODALIDAD: Ensayo Experimental

MONTEVIDEO
URUGUAY

2015



I. PAGINA DE APROBACION

Presidente de mesa:

Segundo miembro (tutor):

Tercer miembro:

Cuarto miembro (co-tutor):

Dr. Pedro Martino

Dr. Ruben Acosta

Dra. Adriana Medero

Quinto miembro (co-tutor):

Fecha:15de Mayo de 2015

Autores:

Br. Caren Medina Marsico

Br. Mauricio Souza Silva

Dr. Gonzalo Marichal

Dr. Fernando Vila




II. AGRADECIMIENTOS

A nuestras familias por su apoyo incondicional durante el transito de nuestra carrera.

A nuestro tutor Ruben Acosta y co-tutores Gonzalo Marichal y Fernando Vila por guiarnos y
apoyarnos en la construccion de nuestra tesis.

A Juan Benech e Instituto Clemente Estable.

A Pedro Martino y ayudantes del Laboratorio de Facultad por su colaboracion.
Al personal de biblioteca por los aportes brindados.

A la sefora Gabriela Britos por su ayuda en la traduccion.

A los docentes y compaiieros que formaron parte del Proyecto de Investigacion
“Determinacion de la variacion de electrolitos séricos en caballos de Raid”.

A los propietarios, clubes, jinetes y médicos veterinarios que participaron en la temporada de
raid 2012 y 2013que colaboraron en este trabajo.

A las amistades que supimos construir en el transito de esta etapa de nuestra vida.

Por ultimo y no menos importante a la Facultad de Veterinaria y a todos los docentes que la
integran, por formarnos no solo en lo profesional sino también en lo humano.



TABLA DE CONTENIDO:

IL.
I11.
IV.

—

9]

8.
9.
10.
11.

Pégina
PAGINA DE APROBACION... ...ttt 2
AGRADECIMIENT O . .. i e, 3
LISTA DE TABL A S ... e, 5
LISTA DE FIGUR A S . .. oo e e, 6
RE SUMEN .. 7
SUMM A R Y .t e 8
INTRODUCCION . ...ttt e, 9
3.1 RaAI. . 9
REVISION BIBLIOGRAFICA:. ... ..ot 9
4.1.  Fisiologia del JerciCio.........coovviiiiiiiiiiii i 9
4.2, HemOIISIS. .ottt 11
4.3, EStréS MECANICO. . ...ouutttt ittt ittt et et 11
4.4, EStrés OXIdatiVO. . ...ooiieieiiii it e 12
4.5, EStrés OSMOtICO. ... iiuttit ittt e e e 13
4.6.  Hemoglobina...........ccoooiiiiiiiiii e 14
4.7, MIOZIODING. ...uiitiit e 14
4.8. Rabdomiolisis del €Jercicio.........ooueiuiiiiiiiiiiiiiiiii e, 15
HIPOTESIS: ...t 16
OB E T IV O oo e e 17
6.1.  Objetivos Generales..........oovvviiiiiiiiii i 17
6.2.  Objetivos ESpecifiCos. .. ..oouvuiiuiiuiiiiiiiii i 17
MATERIALES Y METODOS: . .....uiiiii e, 18
Tl ANIMALES. .ot 18
7.2. Procesamiento de 1as MUEStras. .........o.ovviiiniiiiiiiiii i 18
7.3, AnaliSiSestadiStICO. ....uviiiiiit it 18
7.4.  Hematocrito y Proteinas totales..............ccoooviiiiiiiiiiiiiiien, 18
7.5, Indice de CONTOTt. .. ovun et 18
RESULT AD O S ..o e e, 20
DISCUSION: . ...t e, 27
CON C LU SIONES . .o e e, 29
BIBLIOGRAFIA:. ... ..o 30
ANE X O S . 34



I11. LISTA DE TABLAS:

Paginas
1.Composicion de electrolitos en plasma y sudor equino...........ooevvvrieiiieineennnennnnnn.. 10
2.Rangos de referencia para los parametros eritrocitarios en los caballos de deporte......... 10
3.Rangos de referencia para los pardmetros bioquimicos séricos en los caballos de
11



IV.  LISTA DE FIGURAS:

FIGURA 1:

FIGURA 2:

FIGURA 3:

recorrido....

FIGURA 4:

FIGURA 5:

FIGURA 6:

FIGURA 7:

Péginas
resultado de la técnica de sulfato de amonio................cooeviiiiiiiiiiiiin.n, 20
comparacion hemoglobinuria en equinos en competencia y en reposo............ 21

comparacion hemoglobinuria en equinos que completaron y no completaron el

.............................................................................................. 22
comparacion hemoglobinuria en equinos que recorrieron hasta 60km inclusive
.............................................................................................. 23
comparacion hemoglobinuria en diferentes indices de confort..................... 24
comparacion hemoglobinuria asociada al aumento del hematocrito.............. 25
comparacion hemoglobinuria con aumento de proteinas totales................... 26



1. RESUMEN

El raid hipico existe en nuestro Pais desde el afio 1913, siendo cada vez mas popular y a la
vez mas profesionalizado, aumentando asi las exigencias para los equinos. Para lograr grandes
performances los equinos ofertan una gran cantidad de oxigeno a su gran masa muscular y
obtienen de esta manera energia de manera aerébica.(Acosta, R., Marichal, G., comunicacién
personal).Este metabolismo aerobico es fundamental en ejercicios de resistencia ya que
permite obtener la mayor cantidad de energia sin producir metabolitos perjudiciales para su
medio interno. La mayoria de las patologias metabolicas presentes en el ejercicio de
resistencia, son debido a las pérdidas sudorales y a las caracteristicas propias de este sudor,
como la riqueza en diferentes electrolitos que lo hace hipertonico en comparaciéon con el
plasma. Dentro de los signos clinicos presentes en equinos de Raid luego de las competencias
podemos citar la pigmenturia. El estudio y diferenciacion del pigmento presente en la orina
post competencia, brindauna mayor comprension acerca de la fisiopatologia del ejercicio de
resistencia y posibilitard un tratamiento mas eficaz para lograr asi una mejor recuperacion de
estos equinos. Se comenzdanalizando 24 muestras de orina de equinos en reposo con la
condicion de que los mismos hubieran competido o hubiesen sido entrenados para competir,
se buscd presencia de pigmentos en las mismas. Dichas muestras se tomaron como
“basales”.Luego se concurrid a 4 pruebas de 90 kilémetros donde se tomaron muestras de la
primer orina de un total de 24 equinos, después de que estos finalizaron la competencia (90
kilometros) o luego de que debieran abandonar el recorrido por diversos motivos, se
recolectaron en frascos estériles para orina de 100 ml.mediante miccién directa. Dichas
muestras fueron analizadas en el laboratorio de Facultad de Veterinaria y la prueba de sulfato
de amonio fue la de eleccion para la diferenciacion de los pigmentos presentes, dicha prueba
permitié diferenciar y establecer como pigmento presente a la hemoglobina. Se analizaron
variables como Distancia recorrida, Indice de Confort, Hematocrito y Proteinas Totales,
Reposo y Competencia, para evaluar si habia algin tipo de correlacion con la presencia o no
del pigmento, surgiendo resultados no significativos en la mayoria de ellas a excepcion de la
condicion de “Competencia y reposo” existiendo presencia de hemoglobinuria en el 66.67%
de los que compitieron, y 0% pigmenturia en equinos en condiciones de reposo.La
hemoglobinuria post ejercicio se atribuye a la hemolisis intravascularproducida porel estrés
oxidativo, mecadnico y osmoético que se presentan en equinos durante ejercicios de largo
aliento. Estos factores llevan a la alteracion de la permeabilidad de la membrana del eritrocito
y con ello a la fragilidaderitrocitariaestando propensos a la lisis celular. Cuando existe
hemolisis intravascular la hemoglobina queda libre en el torrente sanguineo, siendo
rapidamente despejada por diversos mecanismos dentro de los cuales el mas importante es la
union hemoglobina-haptoglobina que se transporta hacia el sistema fagocitico mononuclear
del bazo e higado pero cuando la hemolisis sobrepasa dicho mecanismo, la hemoglobina es
eliminada mediante filtracion glomerular, apareciendo hemoglobina en orina, produciendo el
signo clinico “pigmenturia”.



2. SUMMARY

The Equestrian Endurance Race ("RaidHipico") has been in our country since 1913, and it has
grown in popularity and professionalism, which has resulted in an increased demand on
horses. In order to achieve great performances, horses release a big amount of oxygen into
their large muscle mass and thus obtain energy in an aerobic form (Acosta, R., Marichal, G.,
personal contact). This aerobic metabolism is essential in endurance exercises, as it allows
them to obtain the largest amount of energy possible without producing metabolites that
neglect their internal medium. Most of the metabolic diseases that are present in endurance
training are due to loss during sweating and to the characteristics of this kind of sweat, such as
the abundance of electrolytes which makes it hypertonic as compared to plasma. Among the
clinical signs that are present in race horses after competitions we can mention pigmenturia.
The study and differentiation of pigment present in post-race urine offers a better
understanding about the physiopathology of endurance exercises and will enable a more
effective treatment in order to achieve a better recovery of these horses. This work was started
by analyzing 24 urine samples of horses at rest with the condition that they had taken part in
races or that had been trained for a race, and a search for pigments in the samples was
performed. The samples were taken as reference samples. After that, samples of first urination
after four 90-kilometres races were taken from a total of 24 horses. They were taken after the
race or after they had to abandon it due to different reasons, and they were collected in 100 ml
sterile flasks for urine through direct urination. The samples were analyzed in the laboratory
of the Faculty of Veterinary and the ammonium sulphate test was performed in search of
pigments, and this test allowed us to differentiate and establish that the pigment that was
present was hemoglobin. Variables such as Covered Distance, Comfort Rate, Total
Hematocrit and Proteins, Rest and Competition, were analyzed in order to evaluate if there
was any kind of correlation with the presence or absence of the pigment. The results were not
meaningful in most of them, except for the condition of "Competition and Rest", where there
was hemoglobinuria in 66.67% of those horses which raced, and 0% pigmenturia in those that
were under rest conditions. The post-exercise hemoglobinuria is attributed to intravascular
hemolysis produced by oxidative, mechanical and osmotic stress that is present in horses
during long-haul exercises. These factors produce an alteration of permeability in red blood
cells and, as a result, erytrocytical fragility, with a tendency to cell lysis. When there is
intravascular hemolysis hemoglobin remains free in the blood torrent, which is rapidly cleared
by different mechanisms among which the most important is the hemoglobin-haptoglobin link
that is transported towards the mononuclear fagocytical system of the spleen and liver but
when hemolysis overcomes this mechanism, hemoglobin is eliminated through glomerular
filtering, appearing in urine and producing the clinical sign of "pigmenturia".



3. INTRODUCCION

3.1. RAID:
Concepto de Raid: entiéndase por raid hipico a las marchas de fondo a caballo en cualquier
terreno, individual o por equipo, de una o varias jornadas, como las ya impuestas en nuestro
pais desde el afio 1913 cuando en un recorrido de ida y vuelta entre Sarandi Grande y Florida
participaron 13 binomios (Federacion Ecuestre Uruguaya, 2014)
Dos afos mas tarde la misma prueba culminé con la vida de todos los equinos participantes
excepto uno, siendo dichas pruebas objeto de fuertes criticas, lo que hizo que la actividad no
se repitiera por 20 anos, hasta el 12 de Octubre de 1935, en el marco de los 110 afios de la
Batalla de Sarandi. Dicha prueba es la mas antigua y de las méas populares de hoy en dia. En
aquella oportunidad con un descanso obligatorio de 20 minutos a mitad de competencia y con
un recorrido Sarandi Grande- Durazno- Sarandi Grande sobre una distancia de 100 km
(Maisonnave, M. N., y col., 2014).
Nueve afios mas tarde se fundo la Federacion Ecuestre Uruguaya (FEU), el 31 de Octubre de
1944, que hoy, cuenta con 50 instituciones afiliadas, personeria juridica y un calendario de 45
pruebas “largas” (de 80 a 115 km) y 20 pruebas “cortas” (60 km). Dicha institucion es entre
otras cosas, la encargada de fiscalizar y regularizar dichas pruebas.

4. REVISION BIBLIOGRAFICA

4.1. FISIOLOGIA DEL EJERCICIO:
La especie equina y dentro de ella los equinos deportivos, es la especie que mejor se adapta al
gjercicio y esto se debe basicamente a su aparato cardiocirculatorio, su aparato respiratorio y
su aparato muscular. Gracias principalmente a estas tres caracteristicas el caballo es capaz de
ofertar una gran cantidad de oxigeno a su gran masa muscular y obtener de esta manera
grandes performances por medio de un alto consumo maximo de oxigeno, que le permite
obtener energia de manera aerobica (Boffi, F.M., 2006). Un objetivo importante del
entrenamiento es aumentar el consumo maximo de oxigeno, (VO2 max.) el cual, durante el
ejercicio intenso al que es sometido el equino, puede aumentar hasta 35 veces, muy superior a
la capacidad de otras especies. Este mayor consumo de oxigeno se manifiesta, no sélo como
una intensificacion del metabolismo en el ejercicio, sino también, por cambios adaptativos
que se traducen en modificaciones de los niveles basales de algunos metabolitos (Radostis y
col., 1999).
Este metabolismo aerobico es fundamental en ejercicios de resistencia ya que permite obtener
la mayor cantidad de energia y sin producir metabolitos perjudiciales para su medio interno.
La energia quimica almacenada se va a transformar en energia cinética a una tasa de un 20-
30% aproximadamente, siendo liberada como energia calorica el restante 70-80% de esta
(Boffi, F. M., 2006). La necesidad de eliminar este calor metabolico por parte de la
sudoracion y enfriamiento por evaporacion, la cual es la principal forma de eliminar calor por
los equinos, es responsable de la mayoria de las patologias metabdlicas presentes en el
ejercicio de resistencia, debido a las pérdidas sudorales y a las caracteristicas propias de este
sudor, como la hipertonicidad del mismo en comparacion con el plasma debido a su riqueza
en diferentes electrolitos (Acosta, R., Marichal, G., 2014, comunicacion personal).
Los electrolitos corporales actuan desde el punto de vista fisiologico regulando el potencial de
membranas bioldgicas, y participando en una serie de reacciones que son necesarias para la
vida (Carlson 1992b). Son varios los iones involucrados en las pérdidas, sodio (Na), cloro
(Cl), potasio (K), calcio (iCa), fosforo (P), magnesio (Mg) y otros compuestos (lactato,
bicarbonato y proteinas), alterandose los mas diversos sistemas del organismo como ser:
cardiovascular, digestivo, renal y musculo esquelético.



Estas pérdidas sudorales pueden ser muy altas y estdn condicionadas de manera muy
importante entre otros factores a las condiciones climaticas del ambiente que los rodea
(temperatura, humedad y velocidad del viento). Algunos articulos recientes han registrado que
durante el ejercicio de intensidad sub maxima, bajo condiciones de mucho calor y humedad,
las perdidas por sudor en caballos pueden exceder 12 L por hora (Hinchcliff, 2007). Pudiendo
llegar a causar deshidrataciones hipotdnicas en casos graves.

1. Composicion de electrolitos (mEq/l) en plasma y sudor equino (Carlson y col. 1976).
Clinicopathological alterations in normal and exhausted endurance horses.Theriogenology 6

(2-3), 93-104).

Electrolitos Na®™ K" CI Ca™™" Mg™
» Plasmal40 4 100 6 1.8
» Sudor 131 53 174 6 4.6

El sudor en los equinos es hiperténico con respecto al plasma (Rose 1983, Flaminio y Rush
1998)

La patogenia de la deshidratacion hipotdnica es la siguiente:

Disminucion de la presion osmotica extracelular.

Pasaje de agua del espacio extra al intracelular.

Disminucion del agua extracelular con hiperhidratacion celular.

Osmoreceptores distendidos, no hay sed ni secrecion de Hormona Anti Diurética
(ADH) por hipoosmolalidad, aunque la disminucion del volumen circulante eficaz
(VCE) estimula su liberacion (Schott y col. 1993)

ANANENEN

Como método para medir esta deshidrataciéon de manera mas objetiva se pueden tomarlos
valores de hematocrito y proteinas plasmaticas totales, método usado por la federacion
ecuestre uruguaya para evaluar las condiciones de los equinos pre y post competencia.

El hematocrito esel porcentaje del volumen total de sangre ocupado por globulos rojos,siendo
alterado por diferentes tipos de ejercicio. En general el ejercicio de alta intensidad da lugar a
la movilizacion esplénica de eritrocitos, aumentando la masa eritrocitaria ya que el bazo tiene
la capacidad de almacenar hasta un 50% del pool eritrocitario. Esta liberacion esta mediada
por catecolaminas y presenta una relacion lineal hematocritovelocidad hasta un maximo de
60-65%.(Hinchcliff, 2007).

2. Rangos de referencia para los pardmetros eritrocitarios en los caballos de deporte
(Hinchclift, 2007).

Caballos de resistencia. Hematocrito (L/L)
» Carlson y col., 1976. Caballos en competencia. 0.36 +/- 0.03
» Rose, 1982. Caballos en competencia. 0.37+/- 0.01
» Grosskpof'y col., 1983. Caballos en competencia. 0.40 +/- 0.04

Al igual que el hematocrito, las proteinas plasmaticas constituidas por albumina (35-50%),
globulinas y fibrindgeno, aumentan su concentracion, probablemente debido a la disminucion
del volumen plasmatico en respuesta a una importante pérdida de liquido durante ejercicios de
resistencia prolongados (Hinchcliff, 2007).
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3. Rangos de referencia para los parametros bioquimicos séricos en los caballos de deporte
(Hinchcliff, 2007).

Caballos de resistencia. Proteinas totales (g/dl)
» Carlson y col., 1976. Caballos en competencia. 7+/-0.4
» Rose, 1982. Caballos en competencia. 6+/-0.7
» Grosskpof'y col., 1983. Caballos en competencia. 6.8 +/-0.3

Asociadas a estas pérdidas sudorales y como consecuencia de las mismas el equino se ve
afectado por diferentes patologias como ser: deshidratacion, hipertermia, disturbios en el
balance 1i6nico, alcalosis metabdlica, que ofrecen signos como Flutter Sincronico
Diafragmatico, frecuencia cardiaca y respiratoria aumentada, fasciculaciones musculares,
arritmias, los cuales entran dentro del llamado Sindrome de Equino Exhausto.

La exigencia de este tipo de competencias determina que entre un 20 y un 70% de los equinos
participantes no logre culminar la carrera, ya sea por patologias locomotoras o por trastornos
metabolicos, causas mas frecuentes entre otras (Marichal, G., 2013).

4.2. HEMOLISIS:
Se ha reconocido al ejercicio aerdbico moderado o intenso como productor de hemolisis
intravascular, que presenta una gran variacion individual y estd influida por la duracién y tipo
de actividad fisica, asi como por el grado de entrenamiento, y probablemente por la
administracion de antioxidantes inespecificos. Se han postulado mecanismos para explicar la
hemolisis por ejercicio: efecto mecanico, temperatura, cambios osmoéticos y quizd estrés
oxidativo (Bonilla, J., 2008).
Varios autores han descrito un incremento significativo en la destruccion de eritrocitos
después de un ejercicio fisico intenso (O'Toole, M., 1998). En 1943 Gilligan (Gilligan, D.,
1943) evalu6 la hemolisis asociada con el ejercicio extenuante, al determinar la
hemoglobinemia plasmatica y la hemoglobinuria en maratonistas. Los mas afectados por esta
condicidn son los practicantes de atletismo y la intensidad de la hemolisis depende en gran
parte de la distancia recorrida (O Toole, M., 1998).
En 1881, cuando Fleischerdescribi6 la presencia de orina oscura en un joven soldado después
de participar en una marcha, la llamo6 hemoglobinuria del marchista. Siendo el primer informe
acerca de hemoglobinuria asociada con el ejercicio. La hemoglobinuria, a veces asociada con
hematuria, puede promover una condicion anémica en atletas (Jones, G. 1997), especialmente
en corredores de largas distancias (Siegel A., 1979). Es frecuente, autolimitada y benigna, ya
que desaparece 48 a 72 horas post ejercicio (Reid R., 1987). Se puede relacionar o no con
trauma vesical y/o renal, cuando no es traumatica se asocia con isquemia glomerular debida a
la vasoconstriccion de los vasos renales y esplacnicos, o bien, puede deberse al aumento de la
presion de filtracion secundaria a la vasoconstriccion de arteriolas eferentes. La severidad de
la hematuria es proporcional a la intensidad y a la duracién del ejercicio y puede cursar con
deshidratacion, mioglobinuria y peroxidacion lipidica en eritrocitos (Fleischer, 1997; Ota M.,
2004).
Otra de las causas establecidas de esta hemdlisis consiste en que después de un ejercicio
intenso los eritrocitos son mas susceptibles al estrés, sea de tipo mecanico, oxidativo u
osmotico (Smith, J., 1995).

4.3. ESTRES MECANICO:
Investigaciones recientes han sugerido la posibilidad de hemolisis en deportistas (Weight L.,
1991) causada por efecto mecanico, debido a que este lesiona los eritrocitos y favorece su
destruccion. Asi sucede en corredores de largas distancias, en quienes la hemolisis ocurre

como consecuencia del repetido impacto del pie (footstrike) sobre la superficie (Telford R.,
2003).
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44. ESTRES OXIDATIVO:

El estrés oxidativo puede también perturbar la homeostasis idnica y facilitar la deshidratacion
celular. Estos cambios disminuyen la elasticidad de las membranas celulares, alterando la
capacidad de deformacion del eritrocito, lo que dificulta su paso a través de la
microcirculacion (Smith, J., 1995). Por otra parte, la elevada produccion de radicales libres
del oxigeno que caracteriza a las carreras de larga duracion puede alterar la permeabilidad y
funcion de membranas (Martinez, R., 2001). Durante el ejercicio aerobico, principalmente
extenuante se producen radicales libres de oxigeno (ROS) y de nitrogeno (RNS), asi como
fenomenos oxidativos asociados con ellos (estrés oxidativo). Al parecer, el entrenamiento
fisico aumenta la capacidad de los mecanismos antioxidantes del organismo. Los eritrocitos
sometidos a la accion de ROS experimentan fenémenos oxidativos que pueden llevar a
hemolisis. La defensa antioxidante del eritrocito es limitada y dependiente del poder reductor
del NADPH + H+; los niveles intracelulares de éste Gltimo, dependen en gran medida de la
reaccion catalizada por la glucosa 6-fosfato deshidrogenasa (Bonilla, J., 2008).

Se estima que en reposo de 2% a 5% del flujo deelectrones en la cadena respiratoria se escapa
para formarespecies reactivas del oxigeno (Carrell R, 1975) (ROS por su sigla
eninglés,reactive oxygenspecies), como peroxido (O2.-),peroxido de hidrogeno (H202),
hidroxilo (OH-) y losasociados con el 6xido nitrico (NO) (Ji L., 1996). La mitocondria es una
fuente de ROS, aunque no necesariamente la mas importante (por lo menos in vitro),porque al
hacer ejercicio aumenta la tasa de consumo de O2 en los tejidos. Existe evidencia
experimental indicativade aumento en la produccion de ROS, asi como de estrésoxidativo y
de dafio tisular asociado con ejercicio sea agudo y exhaustivo (Chevion S, 2003) o
moderado(Inayama T, 2000). Durante el ejercicioexhaustivo, el empleo de oxigeno por parte
del musculo seincrementa en 100 o 200 veces si se compara con el estado de reposo (Sjodin
B, 1990). Esto induce aumento en el flujo de electronesa través de la cadena respiratoria
mitocondrial, lo que a suvez redundara en alza de la produccion de ROS (Ji L. 1996).
Recientementese ha determinado que la mitocondria también genera NO, que haria parte de la
produccion total deradicales libres en el ejercicio. Cuando el NO reacciona con O2.- forma
peroxinitrito (ONOO-), un poderoso oxidante. Se cree que esta reaccidon representa la
principalvia para generar especies reactivas de nitrégeno (RNS, siglas en inglés de reactive
nitrogenspecies) (Leeuwenburgh C, 2001).

El estrés oxidativo puede ocurrir en individuos adaptadoso no al ejercicio, lo que los hace
susceptibles de presentar dafio en sus sistemas enzimaticos, asi como ensus lipidos y
receptores de membrana, e incluso en su ADN (Leeuwenburgh C, 2001), (Oostenburg G,
1997).Ahora bien, las acciones de los ROS y de los RNS pueden ocurrir al finalizar la sesion
de ejercicio u horasdespués. La informacion disponible asocia el ejercicio conla produccion
de ROS y RNS, a través de tres evidencias relacionadas entre si:

v" La produccion de radicales libres en masculo, higado, corazén y sangre.

v El aumento en los biomarcadores de dafio oxidativo,como carbonilos proteicos y
sustancias reactivas alacido tiobarbitirico (Sen C, 1997), asi como elevacion en los
niveles de pentano exhalado, lo que es un posible producto deldafio oxidativo de los
lipidos (Dillard C, 1978).

v' La disminucion en los niveles de antioxidantes enzimaticos y no enzimaticos de
corazodn, sangre (Viguie C, 1993),cerebro y musculo(Sen C, 1992).

Otra fuente generadora de ROS es la via de la xantinaoxidasa (XO), que contribuye a la
generacion de H202 en tejidos con concentraciones elevadas de xantina e hipoxantina. La
hipoxia tisular, a través de la via de la XO (Oostenburg G, 1997), puede generar estrés
oxidativo durante el ejercicio (Moller P, 2001). En el ejercicio extenuante se produce la
activacion de XO, hecho que favorece la generacion de ROS en diferentes tejidos
(Leeuwenburgh C, 2001), (Koyama K, 1999). Por ejemplo, en el musculo esquelético se
libera hipoxantina a la sangre, de modo que la enzima XO es activada (Vina J, 2000).
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RadakZ. y col. demostraron que la via de la XO estd comprometida también en la generacion
de O2 (Radak Z, 1995).

La tercera fuente de ROS son los peroxisomas. En condiciones fisiologicas estos organelos
producen H202 pero no peroxido. La oxidacion peroxisomal de dcidos grasos es una fuente
importante de H202. Debido a que los acidos grasos son fuente de energia para el corazon y
el musculo esquelético durante el ejercicio prolongado, es probable que exista una
contribucion de los peroxisomas en el estado de estrés oxidativo en el deportista (Ji L. 1996).
Una cuarta fuente de ROS son los polimorfonucleares (PMN). Cuando se activan los PMN
neutrofilos (respiratoryburst) liberan O2. Por tanto, si existe lesion tisular causada por el
gjercicio intenso, la activacion subsiguiente de los neutréfilos se convierte en una fuente de
ROS (Ji L. 1996), (Peake J, 2004). Estas cé¢lulas activadas pueden causar peroxidacion
lipidica en células vecinas, como los eritrocitos (Claster S, 1984),debido a que sus productos
son capaces de atravesar la membrana celular y producir oxidacién de la Hb (Weiss S. 1982),
para dar inicio al proceso de hemolisis (Weiss S. 1980). Ademas, la accion oxidante de los
ROS sobre las lipoproteinas de baja densidad (LDL) (Liu M, 1999) y sobre los lipidos de
membrana del eritrocito, se ha asociado con hemolisis (Claster S, 1984), (Azizova O, 2002).
(Bonilla, J., 2005).

4.5. ESTRES OSMOTICO:
El agua corporal total estd distribuida en dos compartimentos liquidos separados por
membranas, el intra y el extracelular. El intracelular representa el 40% del peso corporal.
Mientras que para algunos investigadores el fluido extracelular representa aproximadamente
entre el 18 y el 22% del peso corporal, para otros representa del 20 al 30% del peso corporal.
El fluido extracelular puede ser subdividido en plasma, fluido intersticial y linfa, y fluido
transcelular (Boffi, F. M., 20006).
El movimiento osmético de agua se basa fundamentalmente en dos premisas:

v’ La existencia de una membrana permeable selectivamente.

v" Un gradiente osmotico transmembrana.

Siempre que una membrana separe dos compartimentos liquidos y sea permeable al agua,
pero no a las particulas disueltas, esta caracteristica se denominara permeabilidad selectiva. Si
ademas la concentracion de las particulas disueltas osmoticamente activas a ambos lados de la
membrana permeable selectivamente se hace considerablemente grande, se producira una
difusion neta de agua hacia el lado con mayor concentracion de sustancias disueltas, proceso
que se denomina 0smosis.

La concentracion de todas las particulas disueltas y asi osmodticamente activas se denomina
osmolalidad (si se refiere a kilogramo de disolvente) u osmolaridad (si se refiere a litro de
disolvente)(Engelhardt, W., 2005).

Las soluciones de igual osmolalidad se denominan isosmolal. Cuando entre dos soluciones
existe una membrana semipermeable hablamos de tonicidad. Una célula rodeada por una
disolucion isotonica no gana ni pierde agua. En una disolucion hipertdnica, aquella con una
osmolalidad mayor que el citosol, la célula se encoge al salir agua hacia fuera. En una
disolucion hipoténica (de osmolalidad menor), las células se hinchan al penetrar el agua en
ellas (Nelson, D.L, 2005).

Cuando un eritrocito normal se suspende en una solucion isoténica, conserva su forma y
tamafio y no ocurre destruccion, ya que el balance de entrada y salida de agua es nulo. Si la
solucion es hipotonica, el agua penetra en el eritrocito para diluir su concentracion de sales y
equilibrar su presion osmotica con la del medio, lo que lleva a un aumento progresivo de
volumen del hematie hasta que su capacidad se agota, adopta la forma esférica y se rompe y
libera hemoglobina al medio (Young L.E., 1951).

La evaluacion de la fragilidad osmotica del eritrocito proporciona un indice diagndstico de la
rigidez de las células rojas. La curva media de fragilidad osmotica del eritrocito de caballos
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durante el ejercicio se desplaza hacia la izquierda, hacia una posicion de mayor fragilidad, sus
eritrocitos sufren hemolisis con concentraciones de cloruro sédico proximo a niveles
plasmaticos isotonicos. (Sacristan, A.G., 1995).
El hinchamiento que se produce en un medio hipotdnico se compensa de manera analoga
mediante una disminucion de la osmolalidad intracelular:

v Aumento de la permeabilidad al potasio y asi salida del mismo.

v Transformacion de numerosas moléculas de bajo peso molecular en un nimero

pequefio de moléculas de elevado peso molecular (Engelhardt, W., 2005).

La membrana eritrocitaria mantiene la homeostasis celular a través de varios mecanismos, que
incluyen retenciéon de los componentes vitales, excrecion de deshechos metabolicos,
regulacion del metabolismo y del pH eritrocitario, e importacion del hierro para la sintesis de
hemoglobina. (Gallagher PG., 2000).

4.6. HEMOGLOBINA:
La hemoglobina (Mr 64.500) es una proteina tetramérica que consiste en cuatro cadenas
polipeptidicas, cada una de las cuales contiene un grupo hem. Cada tetrametro de
hemoglobina puede ligar cuatro moléculas de oxigeno cuando esta completamente saturado.
La molécula de oxigeno se combina en forma laxa y reversible con la porcion hem de la
hemoglobina (Hinchcliff, 2007).
La presencia de hemoglobina en orina esta asociada primordialmente con anemias hemoliticas
de distintos origenes asi como también a situaciones traumaticas en las que la destruccion de
glébulos rojos ocurre masivamente y en un corto periodo de tiempo, saturando de manera
transitoria los mecanismos de reabsorcion tubular (Beetham R., 2000).Cuando existe
hemolisis intravascular la hemoglobina queda libre en el torrente sanguineo, siendo la misma
rapidamente despejada por diversos mecanismos dentro de los cuales el mas importante es la
unidon hemoglobina-haptoglobina que se transporta hacia el sistema fagocitico mononuclear
del bazo e higado, donde sufren catabolizacion. Cuando la hemolisis sobrepasa este
mecanismo la hemoglobina es eliminada mediante filtracion glomerular, apareciendo
hemoglobinuria (Feldman, F.B., 2000) (Acosta, R., comunicacion personal).

4.7. MIOGLOBINA:

La mioglobina (Mr 16.700) esta formada por una Unica cadena polipeptidica de 153 residuos
aminoacidos de secuencia conocida y por solo un grupo ferroprotoporfirina o hemo. Un grupo
hemo idéntico se halla en la hemoglobina, la proteina fijadora de oxigeno en los eritrocitos, y
es el responsable del color rojo amarronado oscuro de la mioglobina y de la hemoglobina
(Nelson, D.L, 2005).

Lapigmenturia post ejercicio puede verse relacionada también con esta proteina. La
mioglobina es una proteina fijadora de oxigeno relativamente pequena de las células
musculares. Su funcién es almacenar y facilitar la difusion del oxigeno en el musculo en
rapida contraccion. Las lesiones musculares estan asociadas a la pérdida de la fuerza de
contraccion y a la sensacion de dolor, haciendo que tengan consecuencias practicas.

Los signos clinicos de los trastornos musculares son inespecificos y pueden incluir
contracturas musculares de tamafio variable y zonas de edema con o sin dolor, rechazo a
moverse, atrofia y mioglobinuria. El andlisis de orina en las patologias musculares se utiliza
para la deteccion de mioglobina. Si bien la mioglobina puede verse en forma directa en orina,
hay otros compuestos como la hemoglobina y otras porfirinas que pueden dar un color
similar. Es por esto que para hacer un diagnostico preciso deben utilizarse otros métodos
(Boffi, F. M., 2006).
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4.8. RABDOMIOLISIS DEL EJERCICIO:
Cuadros de rabdolmiolisis se presentan como consecuencia de un esfuerzo excesivo en
caballos sin una miopatia subyacente o en caballos que ya poseen una miopatia subyacente.
Algunos investigadores sugieren que puede ser de origen hereditario y relacionado al estrés, el
cual podria generar alteraciones en la contractilidad muscular. La rabdomidlisis del ejercicio
puede llegar a presentarse s6lo una vez en la vida de un animal y como consecuencia de un
gjercicio energético, asociado a circunstancias medioambientales o fisicas, mientras que la
rabdomiolisis cronica, como existe una condicion patoldgica de base, puede ocurrir en forma
repetitiva luego de esfuerzos fisicos de moderada intensidad.
Si bien el iniciador comun de la rabdomidlisis es la actividad fisica, las causas que la originan
ain no se conocen con claridad. Hoy dia, numerosos trabajos ponen en manifiesto que la
rabdomiolisis es mas frecuente de observar en animales sometidos a un ejercicio aerobico, es
decir sin un incremento significativo en la concentracion de lactato. La deficiencia de
vitamina E y selenio también ha sido propuesta como causa de rabdomidlisis, debido a la
importante funcion que cumplen estos compuestos a nivel muscular en la prevencion del dafio
por estrés oxidativo. Se ha propuesto que el nerviosismo es un factor predisponente. Ademas,
la ingestion de dietas ricas en carbohidratos hace que los caballos sean mas proclives a
manifestar un temperamento nervioso.
Los signos clinicos consisten en calambres musculares de los miembros posteriores. El dolor
generado por los calambres produce ansiedad, sudoracion profusa, taquicardia, taquipnea y
rechazo al movimiento. A la palpacion los musculos se presentan firmes y dolorosos.
Los casos graves de rabdomiolisis sin miopatia subyacente pueden generar mioglobinuria, la
cual puede generar insuficiencia renal aguda o retardada.
El diagnoéstico se realiza por intermedio de biopsias musculares. La elevacion de la
concentracion sérica de CK, AST y LDH, asi como también de mioglobina, es de gran
utilidad diagnostica. (Boffi, F. M., 2006).
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5. HIPOTESIS:

1) “La pigmenturia en equinos post competencia se debe a la presencia de hemoglobina
en la orina”.

2) “La presencia de pigmento en orina esta relacionada con la distancia recorrida”.

3) “La pigmenturia se presenta solo en condiciones donde el Indice de Confort es
elevado”.
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6. OBJETIVOS:
6.1. Objetivo general:

Diferenciar los pigmentos presentes en la primera orina de caballos, luego de competir en una
prueba de resistencia (Raid).

6.2. Objetivos especificos:

1) Diferenciar cualitativamente la presencia de hemoglobina o mioglobina en la orina de
equinos de diferente edad y sexo, post ejercicio en pruebas de resistencia (raid) de 90 km.

2) Verificar la asociacion entre la presencia y el tipo de pigmento encontrado con las
condiciones climaticas y con los valores de hematocrito y proteinas plasmaticas totales.
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7. MATERIALES Y METODOS:

7.1.  Animales

Se obtuvieron 24 muestras de orina de equinos en condiciones de reposo con la condicion de
que los mismos hubieran competido o hubiesen sido entrenados para competir, estas se
analizaron enbusqueda de presencia de pigmentos. Dichas muestras se tomaron como basales.
Luego se concurrié a 4 pruebas de 90 kilometros donde se tomaron muestras de la primera
orina de un total de 24 equinos, después de que estos finalizaron la competencia (90
kilémetros) o luego de que debieran abandonar el recorrido por diversos motivos. Las
muestras de aproximadamente 80 ml se recolectaron en frascos estériles para orina de 100 ml
mediante miccion directa y fueron refrigeradas inmediatamente hasta su procesamiento en el
laboratorio.

Las muestras obtenidas fueron al azar sin tomar en cuenta sexo ni edad de los equinos.

7.2.  Procesamiento de las muestras

La prueba de sulfato de amonio fue la de eleccion para la diferenciacion de los pigmentos
presentes, fue llevada a cabo en el Laboratorio de Facultad de Veterinaria. Dicha prueba
permitio diferenciar de manera cualitativa la presencia de hemoglobina omioglobina en la
orina.

El procedimiento para la realizaciéon de la misma consiste en agregar 2.8 grs. de sulfato de
amonio a 5 ml de orina en un tubo de ensayo, disolver y luego centrifugar. Con el
centrifugado la hemoglobina precipita y la mioglobina permanece en solucion, posibilitando
la diferenciacion de dichos pigmentos (Graff, L. S., 1983).

7.3.  Analisis estadistico
Estadistica descriptiva - El resumen de datos mediante tablas, graficos, y datos numéricos
correspondientes a las variables en estudio.
Estadistica inferencial - Dado que las variables en estudio son categdricas se realizo “Analisis
de frecuencias de independencia-asociacion (test de chi cuadrado)”, utilizando un nivel de
significancia de 0.05.

7.4. Hematocrito y Proteinas Totales

Se obtuvieron valores de hematocrito y proteinas plasmaticas totales de los equinos
muestreados, realizados por el laboratorio veterinario oficial de la prueba. De esta manera se
pudo relacionar la presencia de pigmentos en orina con dichos valores. Los valores obtenidos
son pre competencia e inmediatamente de finalizado el recorrido ya sea completando la
prueba o no. Haciendo un valor promedio de los tres valores de referencia consultados en la
bibliografia, pudimos estudiar y buscar relacion entre el aumento de dichos valores y la
presencia de hemoglobinuria.

7.5 . lindice de Confort

Para evaluar las condiciones climaticas de cada competencia y poder relacionar la temperatura
y humedad, en Uruguay se calcula usualmente el Indice de Confort (IC). El cual toma en
cuenta los factores climaticos y entrega informacion sobre la mayor facilidad o dificultad que
el caballo puede tener para disipar calor de acuerdo a las condiciones del ambiente que lo
rodea. El IC se utiliza para predecir el riesgo relativo de desarrollar un golpe de calor en los
caballos que llevan a cabo un ejercicio de resistencia (Mackay-Smith y Cohen, 1982). (Laens,
F.2014).

A medida que el IC aumenta, se hace menos favorable el ejercicio y se ven afectados los
mecanismos de termorregulacion llevando a una mayor pérdida de electrolitos en el sudor con
posibles desequilibrios, deshidratacion y perturbaciones gastrointestinales.
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El aumento de la humedad ambiente disminuye la eficiencia de la refrigeracion por
evaporacion, dado que el aire ya se encuentra relativamente saturado de agua. Del mismo
modo, en las vias respiratorias la pérdida de calor se vera comprometida. (Marlin y col., 1999)
Para grados Celsius, si el IC es inferior a 50, la termorregulacion no debe ser una
preocupacion, si se encuentra entre 50 y 65, al sudar los caballos tendran que reponer liquidos
normalmente, cuando supera 65 y la humedad es mayor a 75%, la disipacion de calor puede
verse dificultada. Los jinetes deberan vigilar a sus caballos con mucho cuidado durante
gjercicios extenuantes bajo estas condiciones. Cuando el IC supera 75, las rutas normales de
disipacion de calor no funcionan y el ejercicio se deberia suspender (Jones, 2009).

El IC.se calcula de la siguiente manera: IC = T°+Humedad/1.8
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8. RESULTADOS:
Estadistica descriptiva:

Figura 1: resultado de la técnica de sulfato de amonio
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o La técnica de sulfato de amonio mostré que el 100% de las muestras present6 a la
hemoglobina como responsable de dicho color
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Figura 2: comparacion hemoglobinuria en equinos en competencia y en reposo
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. La hemoglobinuria se presenté solamente en equinos post competencia, en un 66.67%
de los mismos. El total de las muestras tomadas a equinos en condiciones de reposo al
igual que el 33.33% restante de las muestras post-ejercicio no presentaron pigmentos
visibles macroscopicamente ni tampoco diferenciables mediante la técnica de sulfato
de amonio.

Diferencias significativas p=0.000

21



Figura 3: comparacion hemoglobinuria en equinos que completaron y no completaron el
recorrido
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« De los equinos que completaron el recorrido de 90 kilémetros, el 76.9% presento
hemoglobinuria y el 23.1% no presentd ningin pigmento en orina diferenciable
macroscopicamente o mediante la técnica de sulfato de amonio.

. Los equinos que no completaron los 90 kilometros mostraron los siguientes datos: el
54.5% presentd hemoglobinuria post-ejercicio y el 45.5% no presentd pigmentos

visibles macroscopicamente ni diferenciable mediante la técnica de sulfato de amonio.

Diferencias no significativas p=0.24
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Figura 4: comparacion hemoglobinuria en equinos que recorrieron hasta 60km inclusive o
mas.
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. Dada la reglamentacion de las pruebas Raid nos permitimos separar en dos categorias
a los equinos participantes, los que hicieron hasta 60 kilometros inclusive y los que
superaron esa distancia, (primera etapa y segunda etapa). En la primer categoria, el
60% presentd hemoglobinuria y el 40% no. De los que hicieron por lo menos mas de
60 kilometros el 71.4% presentd hemoglobinuria y el 28.6% no.

Diferencias no significativas p=0.556
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Figura 5: comparacion hemoglobinuria en diferentes indices de confort
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Las pruebas donde se estudid a estos equinos cayeron dentro de los indices de confort
entre 50-65 y mayor a 65. En ambas condiciones el 66.67% de los equinos presento

hemoglobinuria y el 33.33% no.

Diferencias no significativas p=1
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Figura 6: comparacion hemoglobinuria asociada al aumento del hematocrito
Valor de referencia promedio de hematocrito: 0.376 L/L.
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El 20.8% de los equinos presentaron un aumento menor al 30% de hematocrito, de
estos el 40% present6 hemoglobinuria y el 60% no.

El 62.5% present6 un aumento de hematocrito de entre un 30%-60%, de estos el 80%
presento hemoglobinuria y el 20% no.

El restante 16.7% tuvo un aumento de hematocrito de entre un 60%-90%, donde el
50% presentd hemoglobinuria y el otro 50% no.

Diferencias no significativas p=0.192
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Figura 7: comparacion hemoglobinuria con aumento de proteinas totales
Valor de referencia promedio de proteinas plasmaticas totales: 6.6 g/dl.
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« El 25% de los equinos tuvo un aumento menor a un 20%, de estos el 66.7% presento
hemoglobinuria y un 33.3%no.

« El 66.7% tuvo un aumento de entre un 20%-40%, donde el 62.5% presentd
hemoglobinuria y el 37.5% no.

« El restante 8.3% tuvo un incremento entre 40%-60%, dentro de estos el 100% presento
hemoglobinuria.

Diferencias no significativas p=0.566
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9. DISCUSION:

La hemoglobina es responsable de la pigmenturia post ejercicio en los equinos analizados en
nuestro trabajo. La técnica de sulfato de amonio permitid diferenciar la hemoglobina de la
mioglobina gracias a la diferencia de solubilidad de estas moléculas, que mostré un claro
resultado dejando un sedimento pigmentado (hemoglobina).

Si bien no todos los equinos que participaron en las pruebas (Raid) presentaron
hemoglobinuria, esta se presentd solamente en equinos luego de dichas pruebas y no en
equinos entrenados o que estaban compitiendo en la temporada en condiciones de reposo, ya
que “Una de las causas establecidas de esta hemolisis consiste en que después de un ejercicio
intenso los eritrocitos son mas susceptibles al estrés, sea de tipo mecanico, oxidativo u
osmotico” (Smith, J., 1995).

La proporcion de equinos que presentd hemoglobinuria fue mayor en los que completaron el
recorrido en comparacion con los que no lo hicieron, y también hubo diferencias si
comparamos a los que hicieron hasta 60 kilémetros con los que hicieron mas de 60
kilometros donde en estos también fue mayor. Esto contribuye por ejemplo a lo que afirmo
O’ Toole en 1998: “Los mas afectados por esta condicion son los practicantes de atletismo y
la intensidad de la hemolisis depende en gran parte de la distancia recorrida” (O Toole, M.,
1998).

Se ha reconocido al ejercicio aerdbico moderado o intenso como productor de hemdlisis
intravascular, que presenta una gran variacion individual y est4 influida por la duracién y tipo
de actividad fisica, asi como por el grado de entrenamiento, y probablemente por la
administracion de antioxidantes inespecificos. (Bonilla, J., 2008).

El presente trabajo no mostrd diferencia en las proporciones de equinos que presentaron
hemoglobinuria segun el nivel del indice de confort, siendo de idénticas proporciones en
ambos grupos estudiados.

La mayoria de los equinos presentd un aumento de hematocrito de entre un 30%-60%, dentro
de estos el 80% de los mismos presentd hemoglobinuria post ejercicio. Si bien en las otras
categorias analizadas los resultados no fueron similares, no podemos atribuir la presencia de
hemoglobinuria solamente al aumento en el valor de hematocrito entre dichos valores.

Si comparamos la presencia de hemoglobinuria con el aumento del porcentaje de proteinas
plasmaticas totales nos muestra en los dos primeros rangos un porcentaje bastante similar y en
la ultima categoria con un aumento entre un 40%-60% de proteinas un 100% de
hemoglobinuria. Aqui tampoco podemos atribuir la hemoglobinuria solamente a el aumento
de proteinas plasmaticas totales, debido entre otros al nimero muy chico de casos que caen
dentro de las categorias y a las variaciones que tendria cambiar solamente un caso de una
categoria a otra.

Debemos aclarar que las diferencias fueron significativas solamente cuando comparamos la
presencia de hemoglobinuria en equinos post ejercicio con equinos en condiciones de reposo
y no en los demas grupos.

Antes de utilizar la técnica cualitativa de Sulfato de Amonio, las muestras fueron expuestas a
la técnica de Electroforesis en gel de poliacrilamida con el fin de diferenciar de manera
cualitativa y cuantitativa la presencia y cantidad de proteinas. Esta técnica se fundamenta en
la diferenciacion de moléculas bioldgicas en dependencia de su carga bajo la influencia de un
campo eléctrico. Las particulas migran hacia el cdtodo o anodo en dependencia de una
combinacion de su carga, peso molecular y estructura tridimensional. La electroforesis en gel,
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quimicamente inerte, forma geles transparentes que permiten buena visualizacion de las
bandas durante tiempo prolongado (Campbell, M.K., 1995).

No fue viable la utilizacion de esta técnica ya que las bandas que se formaban entraban en un
rango de referencia de peso molecular muy proximo entre si, siendo imposible la
diferenciacion a simple vista de las proteinas. Para hacerlo posible se debian importar
marcadores especificos de proteinas ya fueran de mioglobina o de hemoglobina los cuales
implicaban aumento de costos.

Las diferencias no significativas podrian deberse a que el nimero de muestras fue muy
pequetio y a otros “ruidos” o factores que al ser un estudio observacional no se pueden
modificar, como factores animales, meteoroldgicos y humanos.

Dentro de los factores animales, caracteristicas como la edad, ya que en este tipo de
competencias encontramos amplios rangos que por lo general van desde los 5 hasta los 15
aflos o mas. La raza, la mayoria de los equinos de raid son mestizos, predominando cruzas de
SPC, Arabe, Cuarto de Milla, Criollos, entre otros. El sexo no fue tenido en cuenta por lo que
se analizaron muestras de machos y hembras por igual.

Este tipo de estudios tiene sus limitaciones, ya que los resultados para investigar el estrés
climatico inducido en estas carreras varian notablemente de un caballo a otro dependiendo del
grado de esfuerzo, velocidad y ejercitacion durante la competencia, del estado de
entrenamiento y de la alimentacion previa (Snow y col., 1982).

Otros factores meteorologicos como la velocidad del viento, la radiacion solar y las
precipitaciones, las cuales no fueron consideradas en el este estudio, pueden afectar la
termorregulacion del caballo.

Con respecto al tipo de terreno donde se llevan a cabo las competencias de Raid, se debe tener
en cuenta que son variados y diversos por desarrollarse en distintos puntos del pais, pasando
desde basaltos, asfaltados, con llanuras o grandes ondulaciones y pisos mds o menos
empedrados, lo que puede contribuir o no a la teoria de “hemdlisis por estrés mecénico”.

En cuanto al entrenamiento, no existen requisitos previos para competir en las diferentes
distancias, quedando a libre criterio y decision del propietario, basandose en calidad y
cantidad de entrenamiento la cual es meramente subjetiva ya que no existen cursos ni
capacitaciones para entrenar un caballo de raid.
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10. CONCLUSIONES:

El pigmento que se presentd en la primer orina post competencia de los equinos fue la
hemoglobina.

No encontramos asociacion entre la presencia de hemoglobinuria post ejercicio y las
condiciones climaticas medidas como indice de confort.

El resultado de nuestro trabajo indica que al aumentar la distancia recorrida en las
competencias, aumenta la proporcion de equinos que presentan hemoglobinuria después de
las mismas, lo que coincide con la bibliografia analizada, si bien estos resultados no fueron
significativos por causas que fueron explicadas en dicha seccion.

Tampoco encontramos asociacion entre la presencia de hemoglobinuria con el aumento de los
valores de hematocrito y proteinas, para lo cual consideramos conveniente en vez de un
estudio observacional, un ensayo experimental, con variables bajo control y un nimero mayor
de casos a estudiar.
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12. ANEXOS

INDICE DECONFORT:
Temperatura Humedad relativa
Lugar (°O) (%) IC
Sarandi del Yi 6 92 57.1
Fray Marcos 0 94 58
J.P. Varela 15 98 69.4
Tupambaé 7 85 54
PLANILLAS DE LABORATORIO:
FRAY MARCOS
MUESTRA: MUESTRA:
1RA 2DA
NOMBRE %HTO PPT. | %HTO PPT.
DON PASCUAL 36| 6.6 52 7.8
COSTERA 441 7.2 50 7.6
SARANDI DEL YI
MUESTRA: MUESTRA:
1RA 2DA
NOMBRE |%HTO PPT. | %HTO PPT.
QUE
BOMBA 37 6.6 56 8
LA JOVITA 40 6.2 65 8
MI
CAMINANTE 37 6.9 60 8.8
FISCAL
UNO 38 6 55 8
PIMENTON 40 6.8 50 8
ELLOLO
SOY 42 7 48 8
EL
HURRACA 42 6.2 48 6.6
CHUMBITO 40 6.2 57 8
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JOSE PEDRO VARELA

MUESTRA: MUESTRA:

1RA 2DA
NOMBRE | %HTO PPT.| %HTO PPT.
MI
CAMINANTE 40 6.6 52 8.4
CHICO FINO 37 7.2 47 8
IMAGINADO 38 6.8 51 7.4
TUPAMBAE

MUESTRA: MUESTRA:
1RA 2DA

NOMBRE %HTO PPT. | %HTO PPT.
VIUDA NEGRA 45 7.4 60 9.2
MATRERON 35 6.6 58 9
QUE MACACO 38 6.6 64 9.9
PARLAP 43 7 63 9.2
MEDIA VISTA 46 6.2 64 8.6
SOy
PRECIOSO 46 7 57 9.6
JUMALAY 44 6.6 48 7.8
FORMIGAO 39 6.4 55 8.2
EL TEMPORAL 38 7.6 53 9.2
OPORTUNO 45 6 46 6
DOMINGUERO 38 7 56 9

RESULTADO TECNICA DE SULFATO DE AMONIO:

Hemoglobin

16

Mioglobina

0

COMPARACION HEMOGLOBINURIA EN EQUINOS EN COMPETENCIA Y EN

REPOSO:
VALORES OBSERVADOS

Compet Basal
Pigmento 16 0
No pigment 8 24

35



VALORES CALCULADOS

Compet Basal Test chi2 p= 9.63357E-07 Significativo
Pigmento 8 8 16
No pigment 16 16 32
24 24 48

COMPARACION HEMOGLOBINURIA EN EQUINOS QUE COMPLETARON Y NO
COMPLETARON EL RECORRIDO:

VALORES OBSERVADOS
Completd |Nocomplet
Pigmento 10 6
No pigment 3 5

VALORES CALCULADOS

Completd [No complet Test chi2 p=  0.245666497 No significat
Pigmento 8.67 7.34 16.01
No pigment 4.33 3.66 7.99
13 11 24

COMPARACION HEMOGLOBINURIA EN EQUINOS QUE RECORRIERON

HASTA 60KM INCLUSIVE O MAS:

VALORES OBSERVADOS
<=60 >60

Pigmento
No pigm 4 4

VALORES CALCULADOS

<=60 >60 Test chi2 p= 0.556190056 No significat
Pigmento 6.67 9.33 16
No pigm 3.33 4.67 8
10 14 24

COMPARACION HEMOGLOBINURIA EN DIFERENTES INDICES DE CONFORT:
VALORES OBSERVADOS

IC. 50-65 IC.>65
Pigmento 14 2
No pigment 7 1
VALORES CALCULADOS
IC. 50-65 IC.>65 Test chi2 p= 1 No significat
Pigmento 14 2 16
No pigment 7 1 8
21 3 24
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COMPARACION HEMOGLOBINURIA ASOCIADA AL AUMENTO DEL

HEMATOCRITO
VALOR DE REFERENCIA PROMEDIO DE HEMATOCRITO: 0.376 L/L

VALORES OBSERVADOS

hematocrito|hemoglobin{no hemoglok
<30% 2 3
30%-60% 12 3
60%-90% 2 2

VALORES CALCULADOS

hematocrito|hemoglobin{no hemoglobinuria Test chi2 p=  0.192427764 No significat
<30% 3.33 1.67 5
30%-60% 10 5 15
60%-90% 2.67 1.33 4
16 8 24

COMPARACION HEMOGLOBINURIA CON AUMENTO DE PROTEINAS
TOTALES

VALOR DE REFERENCIA PROMEDIO DE PROTEINAS PLASMATICAS
TOTALES: 6.6 G/DL

VALORES OBSERVADOS

proteinas |hemoglobinino hemoglok
<20% 4 2
20%-40% 10 6
40%-60% 2 0

VALORES CALCULADOS

proteinas [hemoglobin{no hemoglobinuria Test chi2 p= 0.567278051 No significat
<20% 4 2 6
20%-40% 10.67 5.33 16
40%-60% 1.33 0.67 2
16 8 24
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