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The epidemiology, clinical, gross and histological findings of cases of stringhalt occurring
in horses from eight farms in six counties in the State of Rio Grande do Sul, Brazil from
2000-2005 are reported. At least 10 horses were affected. Ages of affected horses were 1-
13 years (average 6.2 years) and 1-2 horses were affected in each farm. Factors that might
have influenced the appearance of the disease included dearth of forage due to insufficient
rainfall. The presence of the plant Hypochaeris radicata, often implicated as a cause of
stringhalt in horses, was observed in the pasture of three out of five evaluated farms and in
six of these farms the pasture was poor due to scarse precipitation. Estimated morbidity was
17.3% and lethality was close to zero although two horses were euthanatized for necropsy.
Characteristic clinical signs included excessive flexion of the stifle and hock joints, impaired
ambulation and bunny hop-type of gait. Clinical disease was graded by number scores from
1-5, higher numbers indicating increasing severity. Three horses were graded as 1, one
horse as 2, three horses as 3, one horse as 4 and two horses as 5. Treatment with phenytoin
in two horses and with phenytoin and tenectomy in another one did not result in amelioration
of the clinical signs. Four out of ten clinical examined horses with stringhalt recovered with no
treatment within 2-4 months of clinical disease and four affected horses did not recover even
after 9-17 months of clinical disease, when they were lastly examined. Necropsy findings
included atrophy of skeletal muscle of the large muscular groups which was confirmed
histologically. Histological evaluation of peripheral nerves of one of the euthanatized horses
revealed reduction or absence of myelinated fibers. Ultrastructural findings included signs of
demyelination, regeneration and remyelination of peripheral nerves.

INDEX TERMS: Neuropathy, toxic neuropathy, diseases of horses.

RESUMO.- Sao relatados a epidemiologia, os sinais clini-
cos e aspectos macro e microscopicos de casos de harpe-
jamento ocorridos de 2000 a 2005 em equinos de oito pro-
priedades rurais de seis municipios do Rio Grande do Sul.
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Pelo menos 10 equinos foram afetados, com idades vari-
ando entre 1 e 13 anos (média de 6,2 anos) e 1-2 equinos
foram afetados por propriedade. Dentre os fatores que po-
dem ter influenciado o aparecimento da doenca esta inclu-
ida a escassez de forragem devido a seca. A presenca da
planta Hypochaeris radicata, freqientemente implicada
como causa de harpejamento em equinos, foi observada
na pastagem de trés entre cinco propriedades onde a ocor-
réncia dessa planta foi investigada; em seis dessas propti-
edades a forragem era pouca devido a falta de chuva. A
morbidade foi estimada em 17,3% e a letalidade foi perto
de zero, embora dois equinos tenham sido submetidos a
eutanasia para serem necropsiados. Os sinais clinicos ca-
racteristicos incluiam hiperflexdao dos membros pélvicos,
dificuldade de caminhar e andar com saltos tipo pulos de
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coelho. Foi feita uma graduacgao da intensidade dos sinais
clinicos em um escore de nimeros de 1 a 5, os nimeros
mais altos indicando um grau de intensidade maior. Trés
equinos foram graduados como 1, um eqiino como 2, trés
equinos como 3, um equino como 4 e dois equinos como 5.
O tratamento com fenitoina em dois eqiinos e com fenitoina
associada a tenectomia em um outro nao resultou em
melhora do quadro clinico. Quatro dos 10 cavalos com
harpejamento examinados clinicamente se recuperaram
sem tratamento apés uma doenca clinica com evolucao de
2-4 meses e quatro cavalos nao se recuperaram mesmo
apo6s 9-17 meses de doenca clinica, quando foram exami-
nados pela ultima vez. Os achados de necropsia incluiam
atrofia dos musculos esqueléticos das grandes massas
musculares, confirmada histologicamente. A avaliacéo
histoldgica dos nervos periféricos de um equino afetado
submetido a eutanasia revelou redugao ou auséncia de fi-
bras mielinizadas. Os achados ultra-estruturais incluiam
sinais de desmielinizacdo, regeneracao e remielinizacéo
de nervos periféricos.

TERMOS DE INDEXACAO: Neuropatia, neuropatia téxica, do-
encas de equinos.

INTRODUCAO

O harpejamento é uma sindrome de equinos caracteriza-
da por andar anormal com flexdo exagerada e involuntaria
de um ou ambos os membros pélvicos durante a movi-
mentag@o (Pemberton & Caple 1980). Duas formas sao
relatadas, o harpejamento convencional e o harpejamento
australiano, que diferem entre si principalmente nos as-
pectos epidemioldgicos. O harpejamento convencional tem
ocorréncia esporadica e etiologia desconhecida; nessa for-
ma, os equinos afetados nao se recuperam sem interven-
¢ao cirurgica (Cahill & Goulden 1992, Stashak 1994). O
harpejamento australiano ocorre em surtos que atingem
varios eqliinos de uma mesma propriedade ou regiao;
embora ocorra principalmente na Australia (Pemberton
1979, Pemberton & Caple 1980, Robertson-Smith et al.
1985, Huntington et al. 1989, Slocombe et al. 1992), surtos
dessa forma ja foram descritos na Nova Zelandia (Cahill et

al. 1985), no Chile (Araya et al. 1998) e nos Estados Uni-
dos (Galey etal. 1991, Gay et al. 1993, Gardner et al. 2005).
Os surtos geralmente iniciam no fim do verao e comecgo do
outono, nos anos com longos periodos de seca e em
equinos que tenham sido colocados em pastagens de ma
qualidade. A etiologia nesses casos ainda é obscura, po-
rém, em muitos surtos foi observada uma relagao com a
presenca abundante de uma planta (Hypochaeris radicata)
na pastagem (Pemberton 1979, Cabhill et al. 1985,
Huntington et al. 1989, Gardner et al. 2005). Em geral, os
casos da forma australiana apresentam recuperacao es-
pontanea apds varios meses (Pemberton & Caple 1980,
Galey et al. 1991). No presente trabalho séo descritos sur-
tos de harpejamento em equinos no Rio Grande do Sul
que ocorreram no periodo entre 2000 e 2005. Os dados
epidemioldgicos, clinicos e aspectos patoldgicos séo apre-
sentados.

MATERIAL E METODOS

Os dados dos equinos com harpejamento foram obtidos por meio
de entrevistas realizadas com proprietarios e veterinarios de cada
propriedade, por visitas as propriedades e avaliagéo clinica dos
equinos afetados. A intensidade do harpejamento foi graduada
de 1-5 (sendo 1 o0 grau mais leve e 5 o mais acentuado) de acordo
com parametros descritos para o harpejamento australiano
(Huntington et al. 1989). Dois equinos que apresentavam um
grau avancado da doenga foram submetidos a eutanasia e
necropsiados. Na necropsia desses equinos foram colhidos
fragmentos de tecido de varios dérgaos, que foram fixados em
formol tamponado a 10% e processados rotineiramente para
histologia. Fragmentos dos nervos periféricos foram fixados em
glutaraldeido e processados para microscopia eletronica.

RESULTADOS

Os casos de harpejamento ocorreram em 10 equinos de
oito propriedades rurais de seis municipios do Rio Gran-
de do Sul durante o inverno e a primavera de 2000-2005
(Quadro 1). O numero de equinos afetados por proprie-
dade variou de 1-2 e a idade dos animais era de 1-13
anos (média de 6,2 anos). Em seis propriedades foi pos-
sivel colher informagdes tanto sobre o niumero de equinos

Quadro 1. Dados dos 10 eqtiinos estudados nos surtos de harpejamento no Rio Grande do Sul

Eqiino Raga Sexo Idade Numerode Numerode Grau de Inicio dos  Duragdo  Tratamento H. radicata® Municipio
(anos) equinos na equinos  harpejamento  sinais dos sinais na pastagem
propriedade  doentes clinicos clinicos
1 Misto ~ Fb 5 NIC NI 3 Out/00 3 meses NRd NI Santo Angelo
2 Crioulo F 7 NI NI 5 Ago/05 3 meses Fenitoina NI Santa Maria
3 PSC me 1 2 1 5 Ago/05 9 meses  Fenitoina+ Alta Santa Maria
tenectomia
4 Crioulo F 2 10 1 1 Out/05 4 meses NR NI Tupancireta
5 Crioulo M 5 2 1 3 Jul/05 10 meses NR Alta Restinga Seca
6*  Crioulo F 6 4 2 3 Out/05 11 meses  Fenitoina Pouca Bossoroca
7 Misto F 13 4 2 2 Dez/05 2 meses NR Pouca Bossoroca
8 Crioulo F 7 3 1 4 Dez/04 17 meses NR NEf Bossoroca
9**  Crioulo F 9 25 2 1 Set/05 3 meses NR NE Sao Borja
10**  Crioulo F 7 25 2 1 Set/05 4 meses NR NE Séo Borja

a Hypochaeris radicata; P fémea; © ndo investigado; 9 ndo realizado; © macho; f ndo encontrado; * e ** pertencentes a uma mesma propriedade.
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afetados (n=8) como o total de populagéo equina sob ris-
Co nessas seis propriedades (n=46), o que indica um co-
eficiente geral de morbidade de 17,3%. Todos os casos
ocorreram apos periodos de seca. Em seis propriedades
onde esse parametro foi avaliado a pastagem era de ma
qualidade. A planta H. radicata, apontada como causa do
harpejamento (Huntington et al. 1989, Galey et al. 1991,
Gardner et al. 2005), foi observada em grande quantida-
de em duas das cinco propriedades onde foi investigada,
em pouca quantidade em uma propriedade e nao foi en-
contrada nas outras duas. Em trés propriedades, 50% dos
equinos que tiveram acesso a H. radicata adoeceram. Dos
10 equinos afetados, sete eram da raga Crioula, um da
raca Puro Sangue de Corrida e dois eram mistos; oito
equinos eram fémeas e dois eram machos. Os graus de
intensidade clinica do harpejamento desses 10 equinos
esta no Quadro 1. Trés equinos apresentaram Grau 1 de
intensidade da manifestacédo clinica de harpejamento;
esses equinos mostravam hiperflexao dos membros
pélvicos apenas quando andavam em circulos, para tras
ou quando eram estressados. Um equino classificado
como Grau 2 apresentava movimentos esporadicos de
harpejamento quando movimentado ao passo ou ao tro-
te. O Grau 3, observado em trés eqliinos, caracterizava-
se por hiperflexao moderada dos membros pélvicos, que

ocorria ao passo, ao trote e, especialmente, ao salto. O
Grau 4 foi observado em um eqliino que apresentava
hiperflexao acentuada dos membros pélvicos (que toca-
vam o abddmen) com o equino em estacao, andando ou
correndo. O Grau 5 de harpejamento foi observado em
dois equinos e caracterizava-se por hiperflexao dos mem-
bros pélvicos (Fig.1) por varios segundos, dificil movimen-
tacdo e saltos semelhante aos de coelho com os dois
membros pélvicos. Além desses sinais, os equinos afeta-
dos ndo conseguiam andar para tras ou em circulos. Trés
equinos foram tratados com fenitoina na dose de 15mg/
kg durante 20-60 dias. Em um desses equinos foi realiza-
da miotenectomia do nervo extensor digital lateral. Em
nenhum dos casos observou-se melhora do quadro clini-
co apos o tratamento.

Dos 10 equinos avaliados, quatro (Equinos 4, 7, 9 e
11) se recuperaram totalmente apés evolugéao clinica de
2-4 meses, mesmo sem tratamento. Desses quatro, trés
tinham Grau 1 de harpejamento e um tinha Grau 2. Qua-
tro equinos (Equinos 3, 5, 6 e 8) ndo se recuperaram e
apresentavam sinais da doenca na ultima vez que foram
examinados, 9-17 meses apos o inicio dos sinais clini-
cos. Os Equinos 1 e 2 foram submetidos a eutanasia e
necropsiados com trés meses de evolugéo do quadro de
harpejamento. Ambos tinham atrofia acentuada dos mus-
culos dos membros pélvicos e da garupa. Um desses
equinos apresentava fraturas nas costelas. Histologica-
mente observou-se que os musculos semitendinaceo
(Fig.2), quadriceps femoral, biceps femoral, gluteo super-

Fig.1. Equino 2, com sinais clinicos de harpejamento, mostran-
do hiperflexdo do membro pélvico esquerdo.

Fig.2. Musculo semitendinaceo do Equiino 1, com fibras atréficas
(setas) em meio a fibras normais (cabecgas de setas). HE,
0bj.20x.

Fig.3. Nervo laringeo recorrente do Equino 2, com harpejamento.
Observam-se raras fibras largas mielinizadas nos fascicu-
los do nervo. Azul de toluidina, obj.100x.
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Fig.4. Nervo periférico do Equino 2 com harpejamento. Axénio
em processo de remielinizagdo envolvido pela célula de
Schwann (CS). A imagem mostra o centro de um internodo,
caracterizado pela presenca do nucleo da CS. A membrana
basal é descontinua e ha abundantes fibras colagenas no
endoneuro. Microscopia eletrénica, barra = Tum.

Fig.5. Nervo periférico do Equino 2 com harpejamento. Varios
neuritos sao envolvidos por uma célula de Schwann. Na
imagem a direita € observado o nucleo de uma delas. A
membrana basal é conspicua. Microscopia eletrénica, bar-
ra = 1um.

ficial, gluteo médio e sacrocaudal dorsal médio do Eqiino
2 apresentavam degeneracao e necrose muscular leve a
moderada; no musculo quadriceps femoral a atrofia era
acentuada.
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Fig.6. Nervo periférico do Equino 2 com harpejamento. Axénio
remielinizado. Ha processos de uma célula de Schwann dis-
postos concentricamente ao redor e entremeados com abun-
dantes fibras colagenas no endoneuro. Microscopia eletroni-
ca, barra = 1um.

Cortes semifinos corados com azul de toluidina dos
nervos laringeo recorrente e tibial distal do Equino 1 de-
monstraram uma redugdo no numero de fibras
mielinizadas (Fig.3) e diminuicdo do numero de fibras.
Ultra-estruturalmente observaram-se regeneracao e
remielinizacdo nos nervos periféricos (Fig.4); alguns
axobnios, contudo, ainda nao possuiam bainha. Numero-
s0s processos das células de Schwann envolviam axénios
e neuritos de pequeno didmetro (Fig.5). Restos de mielina
podiam ser encontrados no citoplasma das células de
Schwann. No endoneuro havia colageno em abundancia
(Fig.6). Nao foram observadas alteracdes nos demais
nervos coletados.

DISCUSSAO

Todos os casos descritos aqui ocorreram em anos onde
se registraram longos periodos de seca e em eqlinos
mantidos em pastagens de ma qualidade, aspectos
epidemiolégicos semelhantes aos descritos para o
harpejamento australiano (Pemberton & Caple 1980,
Huntington et al. 1989, Cabhill & Goulden 1992). Na Aus-
tralia, Nova Zelandia e Estados Unidos, H. radicata tem
sido associada com casos de harpejamento (Huntington
et al. 1989, Galey et al. 1991, Gardner et al. 2005). Essa
planta cresce bem em solos pobres e inférteis e pode
suprimir a pastagem. No verao, suas flores tém um cabo
longo e os eqlinos comem as flores, os caules e as fo-
Ihas (Huntington et al. 1989, Burrows & Tyrl 2001). Nos
surtos de harpejamento descritos neste trabalho, H.
radicata foi observada na maioria das propriedades (Cahill
et al. 1985, Huntington et al. 1989, Galey et al. 1991, Gay
et al. 1993), embora alguns surtos ocorreram em proprie-
dades onde essa planta néo foi observada ou a quantida-
de observada nao era significativa (Robertson-Smith et
al. 1985, Araya et al. 1998). As explicacdes para isso po-
dem ser: (1) a planta pode nao estar envolvida na etiologia;
(2) a planta e outras causas podem estar envolvidas; e
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(3) H. radicata pode ser a unica causa e os equinos de
propriedades onde ndo havia a planta tiveram acesso a
H. radicata de outra maneira, i.e., pela ingestao de feno
de alfafa contaminado pela planta. Embora essa possibi-
lidade nao tenha sido por nés investigada, € mencionado
que no noroeste do Rio Grande do Sul H. radicata
frequentemente contamina a alfafa destinada a feno du-
rante a colheita (Jardim Filho 2006). Por outro lado, nem
todos os eqliinos mantidos em pastagens infestadas por
H. radicata adoecem (Pemberton & Caple 1980, Hunting-
ton et al. 1989) e tentativas de intoxicacdo experimental
pela administracéo da planta a equinos tém falhado (Cahill
& Goulden 1992). Tem sido sugerido que um periodo de
seca prolongada poderia ser o principal fator
predisponente para a doenga por permitir o desenvolvi-
mento de uma condic&o carencial, ou ainda, que a produ-
¢cao de micotoxinas no solo ou nas proprias plantas seja a
causa; no entanto, fungos que possam produzir essas
micotoxinas nao tém sido identificados (Pemberton &
Caple 1980, Cahill et al. 1986, Slocombe et al. 1992). Em
resumo, embora os casos de harpejamento sejam obser-
vados ha muitos anos, ainda ndo se determinou a causa
(ou causas) da doenca. Nos surtos aqui relatados foram
observados alguns fatores envolvidos na epidemiologia
da doenca (Robertson-Smith et al. 1985, Huntington et al.
1989, Gay et al. 1993, Araya et al. 1998), como a predo-
minancia de estagbes mais secas nos anos em que 0s
surtos ocorrem e pastagens de ma qualidade e escassas.
Em geral, os casos de harpejamento sdo comumente des-
critos no fim do verdo e outono, embora relatos descre-
vem a primavera como a época de maior ocorréncia dos
casos (Hungerford 1975).

O numero de equinos afetados por propriedade variou
consideravelmente e, em geral, apenas um ou dois
equinos eram afetados por propriedade, semelhante ao
que foi anteriormente observado nos casos de
harpejamento em equinos na Australia (Huntington et al.
1989).

A hiperflexdo geralmente é bilateral nos membros
pélvicos, sendo raramente unilateral (Pemberton 1979,
Robertson-Smith et al. 1985, Huntington et al. 1989). Oca-
sionalmente os quatro membros podem estar afetados e
0s equinos que chegam a essa fase geralmente sao sa-
crificados (Huntington et al. 1989). O grau de severidade
pode variar entre os membros, principalmente na fase
aguda e na fase de recuperacéo (Cahill et al. 1986,
Robertson-Smith et al. 1985, Huntington et al. 1989). Em
todos os equinos deste relato a hiperflexao ocorreu bila-
teralmente nos membros pélvicos. E descrito que eqiiinos
afetados por harpejamento podem também desenvolver
hemiplegia laringea, devida a lesdes no nervo laringeo
recorrente (Pemberton & Caple 1980, Huntington et al.
1989, Slocombe et al. 1992), mas esse sinal clinico nao
foi observado nos equinos deste estudo.

Um fato comumente observado nos casos de
harpejamento australiano é a recuperacao dos sinais cli-
nicos mesmo sem terapia ou intervencgao cirurgica

(Pemberton 1979, Pemberton & Caple 1980, Cahill et al.
1985), em eqliinos que sao removidos para um campo de
melhor qualidade (Cahill et al. 1985, Huntington et al. 1989,
Gay et al. 1993, Araya et al. 1998, Gardner et al. 2005).
Nesses casos, o periodo de recuperagao pode variar de
poucos dias até mesmo varios anos, mas, em geral, 0
quadro clinico melhora em 6-12 meses (Huntington et al.
1989, Cahill & Goulden 1992). Nos eqliinos deste estudo,
0 periodo de recuperagao variou de 2 meses até mais de
um ano, sendo que quatro equlinos nao se recuperaram.

Nos casos em que se preconiza a realizacao de um
tratamento, é indicado o uso de fenitoina na dose de 15
mg/kg, um anticonvulsivante de ag¢éo central (Huntington
etal. 1991), ou a realizagao da miotenectomia do extensor
digital lateral (Huntington et al. 1989, Mayhew 1989). Quan-
do a miotenectomia do extensor digital lateral é realizada,
espera-se que ocorra recuperacdo em 50% dos casos.
Nos demais casos a cirurgia pode nao funcionar, pois a
flexdo do jarrete também resulta da acao dos musculos
extensor digital longo e tibial anterior, que estdo sempre
lesionados nos casos de harpejamento (Huntington et al.
1989). O uso da fenitoina traz resultados satisfatérios
durante a administragcdo do medicamento, porém quando
o tratamento é interrompido os sinais clinicos podem
retornar em um grau mais leve (Huntington et al. 1989).
Além disso, o uso da fenitoina pode diminuir o tempo de
recuperacao dos sinais clinicos. Nos trés equinos deste
relato em que a fenitoina foi administrada nao houve me-
Ihora no quadro clinico, sendo que dois desses equinos
permaneceram doentes por longos periodos e o outro
equino teve que ser eutanasiado devido ao avang¢ado grau
de lesdo. O periodo de recuperacao dos sinais clinicos
vai depender do grau de les&o dos nervos e da habilidade
dos axénios em se regenerar. Quanto mais extensa a in-
juria ao nervo, mais longo sera o periodo de recuperacao.
Devido as longas distancias que os axénios em regene-
racao deverao percorrer, a recuperagao sera um proces-
so lento e talvez até incompleto (Cabhill et al. 1986).

A atrofia muscular observada nos eqinos deste rela-
to é secundaria a neuropatia periférica e ocorre por
desnervacao muscular. Em geral, os musculos extensor
digital lateral, tibial cranial, cricoaritendide dorsal, gracilis
e flexor digital profundo lateral sdo os mais afetados e
apresentam atrofia acentuada das fibras musculares e
fibrose difusa com variagdo no tamanho e na forma das
fibras musculares. Nos musculos menos afetados pode-
se observar variacdo no tamanho e na forma das fibras
musculares (Slocombe et al. 1992).

As lesdes de nervo periférico observadas no Eqino 1
sao caracteristicas de uma axonopatia distal. Os nervos,
quando observados em cortes semi-finos, evidenciaram
lesGes cronicas caracterizadas principalmente por rege-
neracao das fibras nervosas. Embora o Equino 2 apre-
sentasse clinicamente um grau acentuado de
harpejamento, ndo foram observadas altera¢cdes micros-
copicas nas amostras de nervos examinadas. Uma pos-
sivel explicacdo para isso € que as lesdes observadas
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nos casos de harpejamento sdo mais acentuadas na por-
¢ao distal dos nervos (Cahill et al. 1986, Slocombe et al.
1992), e nesse caso, apenas a porg¢ao proximal foi coleta-
da. Os nervos mais comumente afetados séo o peroneal
superficial, peroneal profundo, tibial distal, digital plantar,
volar e o nervo laringeo recorrente (Slocombe et al. 1992).
E possivel que a doenca sempre envolva destruicéo total
do axénio periférico, porque a degeneracao inicia-se nas
partes mais distais dos nervos e a porcao proximal, nes-
ses casos, deve ser preservada para que ocorra a rege-
neracdo. Em tais circunstancias, regeneragéo e recupe-
racao total da fungado ocorrem mais rapidamente
(Slocombe et al. 1992).

Ultra-estruturalmente, as principais alteragdes obser-
vadas nos nervos caracterizavam um processo crénico
em fase de regeneracao, i.€, remielinizacdo em andamen-
to, neuritos envolvidos por células de Schwann e prolife-
racdo concéntrica de células de Schwann ao redor de
axobnios remielinizados. Em uma fase inicial, pode-se ob-
servar degeneracao walleriana das fibras de maior dia-
metro, grande numero de células de Schwann desnerva-
das e debris de mielina. Atrofia das fibras nervosas pode
também ocorrer e caracteriza-se por fibras com bainhas
de mielina desproporcionalmente espessadas em relacéo
ao seu calibre axonal (Cahill et al. 1986).

Muitos estudos foram realizados para determinar a
patogénese dos casos de harpejamento. Alguns autores
sugerem que essa seja uma alteracao primaria dos ner-
VOs, enquanto outros apontam para a possibilidade de uma
lesdo encefdlica estar associada (Pemberton & Caple
1980), mas até a presente data nao foi possivel definir a
patogénese dessa condi¢ao. Novos estudos sao neces-
sérios para estabelecer a epidemiologia, etiologia e
patogénese dos casos de harpejamento.

Um quadro de axonopatia distal é relatado em varias
espécies animais apods intoxicacao tardia por organofos-
forados (OF) (Souza et al. 1996). Em cavalos, a lesdao do
nervo laringeo recorrente com aparecimento de rouqui-
dao pode ser idiopatica ou associada com intoxicagao por
OF (Rose et al. 1981). Nesse quadro, alguns autores re-
latam a ocorréncia de uma polineuropatia (Cahill &
Goulden 1986) cujo aspecto histoldgico e ultra-estrutural
€ o de degeneracgao walleriana, melhor observada pelo
método das fibras desfiadas (Souza et al. 1996),
concomitantemente com a regeneracao de fibras, a pre-
sencga de CS supranumerarias e abundéancia de colageno
no endoneuro, como observado nos cavalos deste relato.
Na intoxicacao experimental em ovinos, diferentemente
do que é observado no harpejamento, as lesoes periféri-
cas na intoxicagao tardia por OF sdo acompanhadas de
lesdes do SNC com agravamento progressivo do quadro
clinico de flacidez muscular e mau progndstico para os
animais afetados (Souza et al. 1996). Alguns relatos de
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harpejamento descrevem diminui¢cdo dos sinais neurold-
gicos até a cura espontanea, como aconteceu nos Equinos
4,7,9 e 11 deste estudo.
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