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Resumo 
 

Apesar de pertencerem à mesma família Equidae, sabe-se que os asininos (Equus asinus, 2n:62) 
possuem características comportamentais e fisiológicas diferentes dos equinos (Equus caballus,2n:64). 
Além disso, os neonatos apresentam os parâmetros vitais em constante modificação ao longo dos eventos 
pós-natais. Desta forma, o conhecimento dos valores de referência, e a influência da idade nos parâmetros 
etológicos, clínicos e laboratoriais nas diferentes espécies é uma ferramenta fundamental para correta 
avaliação neonatal. Por essa razão, o objetivo desta revisão é abordar de forma comparativa os parâmetros 
de vitalidade e comportamentais dos neonatos asininos e equinos, bem como os parâmetros laboratoriais 
nos primeiros meses de vida. 
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Abstract 
 

Although they belong to the same family Equidae, it is known that the donkeys (Equus asinus, 
2n:62) have different behavioral and physiological characteristics from the equine (Equus caballus, 
2n:64). In addition, newborns present vital parameters in constant modification throughout the postnatal 
events. Therefore, the knowledge of reference values and the influence of age on postnatal behavior, 
clinical and laboratory parameters in the different species is a fundamental tool for correct neonatal 
evaluation. Thus, the objective of this review is to compare the vitality and behavioral parameters of the 
donkey and equine neonates, as well as the laboratory parameters during the first months of life. 
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Introdução 

 
Por pertencerem à mesma família Equidae, muitos acreditam que os asininos (Equus asinus, 

2n:62) possuem as mesmas características comportamentais e fisiológicas que os equinos (Equus 
caballus, 2n:64), o que pode se agravar quando consideramos os neonatos equídeos e suas 
particularidades relacionadas a idade (Harvey et al., 1984; Bauer et al., 1989; Harvey, 1990; Knottenbelt 
et al., 2004; Sgorbini et al., 2009; Sgorbini et al., 2013; Veronesi et al., 2014; Girardi et al., 2016). 

Logo após o nascimento, os neonatos enfrentam importantes eventos de adaptação à vida 
extrauterina. Nesta fase de transição, denominada “período neonatal” o recém-nascido assume funções 
respiratórias, nutricionais e excretoras até então exercidas pela placenta, que geram alterações 
hemodinâmicas, metabólicas, oxidativas e bioquímicas (Bauer et al., 1984; Knottenbelt et al., 2004; 
Barton, 2015). 

As adaptações neurológicas também se iniciam imediatamente após o nascimento do potro 
equino e asinino, onde atitudes como posicionar-se em decúbito esternal, iniciar reflexo de sucção, 
levantar e mamar são realizadas (Vaala, 1994; Acworth, 2003; Knottenbelt et al., 2004; Sgorbini et al., 
2009; McCue et al., 2017), porém com significativa diferença entre as espécies. 

Neste contexto, o monitoramento neonatal eficaz no pós-parto imediato, considerando a espécie 
e avaliando o comportamento e a vitalidade por meio de parâmetros etológicos, clínicos e laboratoriais, 
permite a identificação e intervenção precoce em casos de alterações nos primeiros momentos após o 
nascimento (Stoneham, 2006).  
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Desta forma, o objetivo desta revisão de literatura é abordar de forma comparativa os parâmetros 
de vitalidade e comportamentais dos neonatos asininos e equinos após o nascimento, assim como os 
parâmetros laboratoriais nos primeiros meses de vida. 

 
Revisão de Literatura 

 
Avaliação de vitalidade e do comportamento do neonato equino e asinino 

 
Apesar de autores considerarem diferentes períodos neonatais, sabe-se que em equídeos, os 

primeiros 4 dias de vida são críticos devido ao estabelecimento das funções homeostáticas, como início 
da regulação térmica e dos níveis de glicose, nutrição enteral e respiração pulmonar (Knottenbelt et al., 
2004; Brinsko et al., 2011).  

A respiração pulmonar é a função que se estabelece imediatamente após a segunda fase do parto, 
caracterizada pela expulsão do neonato. Neste preâmbulo, o escore Apgar foi desenvolvido com o 
objetivo de avaliar o grau de asfixia neonatal durante os primeiros minutos após o parto na espécie 
humana (Apgar, 1953; Pereira et al., 1996). Este escore foi adaptado em Medicina Veterinária, para as 
diferentes espécies de animais domésticos (Vassalo et al., 2014).  

Para a espécie equina, o escore Apgar foi modificado por Knottenbelt et al. (2004), com o 
objetivo de avaliar o estado de depressão neonatal logo após o nascimento, por meio de parâmetros como: 
frequência cardíaca (FC) e respiratória (FR), tônus muscular e reflexo de irritabilidade reflexa ao estímulo 
nasal, pontuando-se de 0 a 2 cada parâmetro avaliado (Quadro 1).  

 
Quadro 1 - Escore Apgar Simples modificado para espécie equina. 

Parâmetros 0 ponto 1 ponto 2 pontos 

FC Ausente < 60bpm > 60bpm 

FR Ausente Lenta / irregular > 60mpm regular 

Tônus muscular Flácido 
Flexão das 

extremidades 
Posição esternal 

Estimulação nasal Sem resposta 
Movimento, reflexo 

facial 
Espirro, rejeição ativa 

bpm: batimentos por minuto; mpm: movimentos por minuto, FC: frequência cardíaca,FR: frequência 
respiratória. 
Fonte: (Knottenbelt et al., 2004). 
 
  Os neonatos equino quando avaliados entre 1 a 3 minutos de vida são classificados de acordo 
com a somatória da pontuação obtida, sendo considerado: escore 7-8 neonato normal; 4-6 moderada 
depressão; 1-3 marcadamente deprimido e 0 indica óbito do neonato (Knottenbelt et al., 2004). Segundo 
Vaala (1999), o escore Apgar Simples é mais aplicável quando utilizado no intervalo entre 5-15 minutos 
de vida, já para Palmer (2007), o ideal é a realização com 1, 5 e 10 minutos após o parto. 
Interessantemente, Barbosa et al. (2018), observaram em neonatos equinos da raça Mangalarga que a 
classificação do escore Apgar Simples aos 3 e 60 minutos de vida tiveram correlação positiva, 
demonstrando que um exame mais tardio pode ser um bom indicativo do escore Apgar apresentado 
imediatamente após o parto.  
  Knottenbelt et al. (2004) relatam também o Apgar Avançado (Quadro 2), que inclui um maior 
número de avaliações realizadas a partir dos 10 minutos de vida. Para tal, de acordo com a somatória da 
pontuação obtida, classificam-se os neonatos como: 11-14 normal; 7-10 moderada depressão; 2-6 severa 
depressão; 0-2 óbito, ou próximo ao óbito. 

Em asininos, os neonatos avaliados por meio do mesmo escore Apgar Simples (Quadro 1) aos 10 
minutos após o parto foram classificados como 7-8 normal; 4-6 moderada depressão; 0-3 severa 
depressão (Martens, 1982, citado por Sgorbini et al., 2009). 

A literatura descreve a importância de avaliar a vitalidade associada ao comportamento neonatal 
após o parto, a fim de identificar um potro não saudável nos primeiros momentos da vida, de forma que 
os recém-nascidos com maior classificação do escore Apgar levam menos tempo para se posicionar em 
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decúbito esternal, iniciar reflexo de sucção e levantar (Barbosa et al., 2018). 
 
Quadro 2 - Escore Apgar Avançado modificado para espécie equina. 

Parâmetros 0 ponto 1 ponto 2 pontos 

FC (/min) Ausente < 60bpm ou irregular > 60bpm ou regular 

FR (/min) Ausente < 60mpm ou irregular > 60mpm ou regular 

Tônus muscular Flácido 
Tentativas lentas de se 

sentar 
Posição esternal 

Cócegas na orelha Sem resposta Leve abanar da orelha 
Balançar a cabeça/Se 

afastar 

Estimulação nasal Sem resposta Movimentar a cabeça Espirrar, afastar-se 

Coçar a garupa Sem resposta 
Mover-se / não tentar 

levantar 
Tentar levantar 

Coloração da mucosa Cinza / Azul Rosada pálida Rosada 

bpm: batimentos por minuto; mpm: movimentos por minuto, FC: frequência cardíaca, FR: frequência 
respiratória. 
Fonte: (Knottenbelt et al., 2004) 
 

O recém-nascido eqüino normalmente se posiciona em decúbito esternal em até 5 minutos, inicia 
reflexo de sucção entre 2-20 minutos, levanta entre 1-2 horas e inicia a ingestão de colostro até 2 horas de 
vida. A maioria dos potros começa a eliminação de mecônio após a ingestão de colostro, variando entre 
3-4 horas. Uma vez que todo mecônio é eliminado, as fezes mudam de aparência até 24 horas de vida, 
tornando-se macias e amareladas devido à ingestão de leite (Stoneham, 2006; Mckinnon et al., 2011; 
McCue et al., 2017).  

Sgorbini et al. (2009) observaram nos neonatos asininos saudáveis alguns comportamentos 
diferentes aos dos equinos após o nascimento. O intervalo de tempo para se posicionar em decúbito 
esternal foi igual aos equinos, de 1 a 5 minutos; o início do reflexo de sucção foi mais precoce, entre 2 e 7 
minutos; porém mais tardios para levantar (30-240 minutos) e iniciar a ingestão de colostro (60-312 
minutos), demonstrando assim diferenças entre as espécies. Não foram encontrados na literatura 
consultada trabalhos que avaliaram o tempo de eliminação do mecônio em neonatos asininos. 

 
Avaliação laboratorial do neonato eqüino e asinino 

 
Uma atenção especial deve ser dada ao exame laboratorial dos recém-nascidos, considerando 

que neonatos saudáveis apresentam mudanças fisiológicas significativas nas primeiras horas de vida 
(Axon e Palmer, 2008) que refletem nos parâmetros laboratoriais e diferem dos valores encontrados nos 
adultos. Uma vez que estas diferenças não sejam levadas em consideração, o diagnóstico de afecções em 
neonatos das diferentes espécies, e dentro de cada espécie nas diferentes raças, pode ser prejudicado 
(Bauer et al., 1984; Barton, 2015). 
 
Hemograma e proteína 
 

No momento do parto, devido à considerável transfusão de sangue da placenta ao potro através 
do cordão umbilical, um neonato equino saudável apresenta alta contagem de hemácias (9,3-12,9 
x106/µL), hematócrito (40-52%) e hemoglobina (13,4-19,9 g/dL). No entanto, entre 12 e 24 horas de vida 
esses valores diminuem em aproximadamente 10%, ficando em torno de 8,2-11 x106/µL, 32-46% e 12-
16,6 g/dL, respectivamente (Harvey, 1990; Axon e Palmer, 2008)(Tabela 1). Após duas semanas de vida 
os valores do hematócrito (29-41%) e hemoglobina (10,9-15,3 g/dL) continuam diminuindo e se mantém 
baixos e semelhantes aos parâmetros de referência de equinos adultos (Harvey, 1990). Isso se dá 
provavelmente devido à hemodiluição, à destruição fisiológica de eritrócitos e queda na produção dos 
eritrócitos secundária à oxigenação sanguínea pelos pulmões logo após o nascimento (Harvey et al., 
1984). 
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Da mesma forma que reportada em equinos, ao nascimento os asininos da raça Martina Franca 
possuem alta contagem de hemácias (8,1-11,7 x106/µL), hematócrito (38,7-51,9%) e hemoglobina (17,4 -
19 g/dL), com diminuição fisiológica após 24 horas de vida (7,41-10,15 x106/µL; 38,6-43,6% e 12,9-17 
g/dL respectivamente). Até o sétimo dia de vida, a contagem de hemácias (7,1-7,8 x106/µL), hematócrito 
(26,7-37,2%) e hemoglobina (10,4-15,3 g/dL) diminuem, se aproximando aos de adultos asininos 
(Veronesi et al., 2014)(Tabela 1). Este trabalho demonstrou que os neonatos asininos, apesar dos mesmos 
eventos fisiológicos nas primeiras 24 horas de vida, possuem contagem de hemácias menor do que os 
equinos, enquanto que o hematócrito e a hemoglobina são levemente maiores. 

Nas duas espécies o volume corpuscular médio (VCM) possui valores baixos durante os 
primeiros 4 meses de vida, com algum grau de microcitose nesta fase, provavelmente associado à 
destruição fisiológica dos eritrócitos fetais. Posteriormente, o VCM sofre um aumento gradativo até os 
valores se assemelharem aos de adultos, com 1 ano de idade (Jeffcott et al., 1982; Bauer et al., 1984; 
Harvey et al., 1987). Os estudos demonstram que no período neonatal, os valores do VCM são maiores 
nos asininos quando comparados aos equinos (Harvey, 1990; Veronesi et al., 2014). Este maior valor de 
VCM nos asininos persiste até a vida adulta, fazendo com que, mesmo com valores semelhantes de 
hemácias, esses animais tenham um hematócrito maior que os equinos, com exceção de raças ditas de 
“sangue quente” como o Puro Sangue Inglês (Schalm, 1961; Kramer, 2006).  

Já a concentração de hemoglobina corpuscular média (CHCM) se mantém praticamente 
constante após o nascimento nas duas espécies (Harvey et al., 1984; Stoneham, 2006; Axon e Palmer, 
2008; Veronesi et al., 2014). Os valores das plaquetas em neonatos equinos são semelhantes aos adultos 
(Harvey, 1990), porém possuem mecanismos de aglutinação imaturos nas primeiras semanas de vida, 
necessitando de um período maior para coagulação sanguínea (Clemmons et al., 1984). Em neonatos 
asininos, Veronesi et al. (2014) encontraram maior contagem de plaquetas durante a primeira semana de 
vida, quando comparado aos jumentos adultos.  

Na avaliação da série branca, devido à resposta ao cortisol no momento do parto, os neutrófilos 
segmentados dos neonatos equinos estão aumentados (5,55-12,38 x103/µL) dentro dos primeiros 30 
minutos de vida, com diminuição as 24 horas (3,36-9,57 x103/µL) e estabilização até os seis meses de 
vida (Harvey, 1990; Stoneham, 2006; Grondin e Dewitt, 2010). Para asininos, os valores de neutrófilos 
segmentados ao nascimento (3,6-7,6 x103/µL), 1 dia (2,9-6,7 x103/µL) e 7 dias (4,6-7,7 x103/µL) de vida 
são menores do que nos equinos (Veronesi et al., 2014) (Tabela 1). 

No feto equino, a contagem de linfócitos é alta (> 3 x103/µL), porém ocorre um decréscimo 
rápido poucas horas após o nascimento, sendo que com 12 e 24 horas de vida o intervalo é de 0,5-2,5 
x103/µL e 0,67-2,17 x103/µL respectivamente, e gradativamente os valores aumentam com 7 dias (1,4-2,3 
x103/µL) (Tabela 1) até os três meses de vida (2,8-7,2 x103/µL), mantendo-se assim até a vida adulta 
(Harvey, 1990; Stoneham, 2006; Axon e Palmer, 2008; Grondin e Dewitt, 2010). Nos asininos os valores 
de linfócitos encontrados por Veronesi et al. (2014) são maiores do que nos equinos, porém o aumento 
progressivo ocorre de forma semelhante, sendo normal o intervalo entre 0,82-2,1 x103/µL logo após o 
nascimento, e 2,1-3,4 x103/µL com 7 dias de vida (Tabela 1), confirmando o estudo em asininos da raça 
Amiata, de Sgorbini et al. (2009), que observaram uma contagem de linfócitos após duas horas do 
nascimento de 1,0-2,1 x103/µL. 

Sabe-se que a relação neutrófilo:linfócito (N:L) logo após o parto é um indicador efetivo de 
maturidade para os potros equinos, sendo que neutropenia e a relação N:L menor do que 1:1 indica 
incompleta maturação da glândula adrenal (Lester, 2005). Nos equinos saudáveis, a relação N:L é de 2:1 
de acordo com Madigan (2008), enquanto nos asininos, essa relação é de 3:1, segundo Sgorbini et al. 
(2009). Para estes últimos, a contagem total dos leucócitos, neutrófilos e linfócitos foi menor na 
população estudada quando comparada aos equinos (Sgorbini et al., 2009).  

Os eosinófilos geralmente são ausentes no equino recém-nascido (0-0,02 x103/µL e 0-0,09 
x103/µL com 24 horas e 7 dias de vida, respectivamente) (Tabela 1), porém apresentam um pequeno 
aumento no primeiro mês de vida (0-0,12 x103/µL) devido a possíveis exposições a parasitas ou agentes 
alérgicos. Os monócitos e basófilos são ausentes ou em pequena quantidade nas primeiras horas de vida 
(0,04-0,4 x103/µL e 0-0,02 x103/µL com 12 horas de vida, respectivamente (Tabela 1), e não apresentam 
alteração durante o primeiro ano de vida dos equinos (Harvey, 1990; Stoneham, 2006; Axone Palmer, 
2008; Grondin e Dewitt, 2010). Para asininos, a contagem dos monócitos é inferior aos 7 dias (0,2-0,35 
x103/µL), diferindo de eosinófilos (0,03-0,11 x103/µL) e basófilos (0,02-0,08 x103/µL) que possuem 
maiores valores em asininos do que em equinos (0,03-0,5 x103/µL; 0-0,09 x103/µL; 0-0,2 x103/µL, 
respectivamente em equinos aos 7 dias) (Harvey, 1990; Veronesi et al., 2014) (Tabela 1).  
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Considerando os eventos pós nascimento, com a ingestão de colostro ocorre o aumento das 
globulinas que consequentemente refletem no aumento dos níveis da proteína plasmática total (PPT). 
Assim, quando avaliados ao nascimento, os neonatos equinos (4,4-5,9 g/dL) e asininos (3,2-6,6 g/dL) 
possuem valores inferiores aos de adultos, porém após a ingestão do colostro ocorre um aumento da 
concentração tanto nos equinos (5,2-8,0 g/dL) como nos asininos (3-6,25 g/dL) (Harvey, 1990; Wilkins, 
2011; Veronesi et al., 2014) (Tabela 1). Já os valores de albumina não sofrem alteração durante os 
primeiros meses de vida em ambas espécies (Sgorbini et al., 2013; Girardi et al., 2016). 
 
Tabela 1: Parâmetros hematológicos e proteína plasmática total de neonatos equinos e asininos ao 
nascimento, 24 horas e 7 dias de vida. 

Variável   Nascimento   24 horas   7 dias 

Equinos Asininos Equinos Asininos Equinos Asininos 

Hematócrito (%) 40-52 38,7-51,9 32-46 38,6-43,6 28-43 26,7-37,2 

Hemoglobina (g/dL) 13,4-19,9  17,4-19  12-16,6  12,9-17  10,7-15,8 10,4-15,3  

Hemácia (x106/uL) 9,3-12,9 8,1-11,7  8,2-11 7,41-10,15  7,4-10,6 7,1-7,8  

VCM (fL) 37-45 45,2-50,1 36-46 43-48,7 35-44 43-47,8 

CHCM (g/dL) 33-39 35-40 32-40 36-41 35-40 38-41 

Plaquetas (x103/ul) - 161-309 129-409 215-335 111-387 225-343 
Leucócitos Totais 
(x103/ul) 

Neutrófilos (x103/ul) 5,55-12,38  3,6-7,6  3,36-9,57  2,9-6,7  4,35-10,55 4,6-7,7  

Linfócitos (x103/ul) - 0,8-2,1 0,67-2,17 1,1-3,1 1,4-2,3 2,1-3,4 

Eosinófilos (x103/ul) - 0,02-0,1 0-0,02 0,01-0,2 0-0,09 0,03-0,11 
Monócitos (x103/ul) 

 - 0,04-0,18 0,07-0,3 0,07-0,21 0,03-0,54 0,2-0,35  

Basófilos (x103/ul) - 0,03-0,11 0-0,03 0,01-0,1 0-0,2 0,02-0,08  

PPT (g/dL)   4,4-5,9 3,2-6,6   5,2-8,0 3-6,25   5,2-7,5 4,2-6,4 
VCM: volume corpuscular médio; CHCM: hemoglobina corpuscular média; PPT: proteína plasmática total. 
Referências: Koterba (1990); Veronesi et al. (2014). 
 

Glicose e lactato 
 
Ao nascimento, a concentração de glicose nos equinos é de 50-60% dos valores maternos (54-63 

mg/dL), permanecendo baixa nas primeiras 4 horas de vida, até que se inicie a nutrição enteral como 
fonte de glicose e a gliconeogênese (Palmer, 2006). A partir dos dois dias de vida, as concentrações se 
encontram elevadas (121-192 mg/dL aos 7 dias), em geral maiores do que nos adultos, por razão da 
ingestão constante de leite até 2 a 3 meses de idade (Harvey, 1990; Knottenbelt et al., 2004; Wilkins, 
2011). Nos asininos observa-se valor superior ao nascimento (60-134 mg/dL), sendo que após 24 horas 
até 2 meses as concentrações se assemelham aos equinos da mesma idade (Bauer et al., 1984; Knottenbelt 
et al., 2004; Sgorbini et al; 2013; Veronesi et al., 2014). 

Nos neonatos, é de extrema importância a mensuração do lactato, uma vez que pode indicar 
redução da perfusão e até falta de oxigenação tecidual, doença intercorrente, exposição a medicamentos 
ou toxinas, alterações metabólicas congênitas ou inflamação com ativação do catabolismo proteico, como 
em casos de septicemia (Franklin, 2007; Axon e Palmer, 2008; Tennent-Brown, 2014). A alta 
concentração após nascimento pode ocorrer de maneira fisiológica como reflexo do cortisol e das 
catecolaminas do parto, ou pela hipóxia fisiológica do feto ao nascer, com queda após 24 horas (Rossdale 
et al., 1984). Utilizando o método colorimétrico enzimático (Chemistry Analyzer AU400), foram obtidas 
concentrações séricas de 3,8±1,9 e 2,1±0,8 mmol/L para o lactato de equinos ao nascimento e com 24 
horas de vida respectivamente, enquanto nos asininos, para os mesmos momentos foram obtidos 
5,49±1,36 e 1,47±0,39 mmol/L, respectivamente (Castagnetti et al., 2010; Veronesi et al., 2014). No 
estudo desenvolvido por Sgorbini et al. (2009) a concentração de lactato nos asininos ao nascimento 
apresentou valores médios de 2,080,5 mmol/L quando mensurado por meio de aparelho portátil 
(AccutrendLactate®, Micralabsrl, MI). 
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Ureia e creatinina 
 
Logo após o nascimento em equinos, a ureia apresenta valores dentro do intervalo esperado para 

adultos (21-24 mg/dL ao nascimento e 9-40 mg/dL as 24 horas), diminuindo entre o terceiro dia até a 
oitava semana de vida (4-20 mg/dL aos 7 dias; 6-21 mg/dL aos 30 dias; 7-20 mg/dL aos 3 meses) (Bauer 
et al., 1984; Harvey, 1990) (Tabela 2). Acredita-se que esta diminuição seja causada por um aumento na 
demanda de aminoácidos para síntese proteica (Bauer et al., 1984; Harvey, 1990). Em asininos da raça 
Martina Franca, a concentração ao nascimento se apresenta similar a dos jumentos adultos (25-48 mg/dL) 
porém mais alto que dos equinos, contudo Veronesi et al. (2014) observaram o declínio fisiológico dois 
dias pós-parto (16-46 mg/dL) (Tabela 2). O mesmo comportamento foi observado nos neonatos da raça 
Amiata, relatado por Sgorbini et al. (2013). 

Já a concentração de creatinina sérica é fisiologicamente elevada ao nascimento (1,9-3,09 
mg/dL) nos equinos, apresentando valores semelhantes aos de cavalos adultos somente entre 24 e 36 
horas de vida (1,14-2,8 e 1,09-1,70 mg/dL, respectivamente) (Tabela 2). Essa queda provavelmente está 
relacionada à depuração endógena da creatinina pela urina (Bauer et al., 1984; Harvey, 1990; Knottenbelt 
et al., 2004, Chaney et al., 2010). Nos asininos de forma semelhante, a creatinina tem valores elevados ao 
nascimento, apresentando diferença entre as raças (1,7-3,1 mg/dL nos neonatos Amiatas, e 1,38-2,02 
mg/dL nos Martina Franca), estabelecendo em ambas um declínio rápido com 24 horas de vida (1,0-1,6 e 
1,16-1,84 mg/dL, respectivamente) (Tabela 2) e atingindo um valor semelhante ao do adulto mais 
precocemente do que nos neonatos equinos (Sgorbini et al., 2013; Veronesi et al., 2014). 
 
Tabela 2: Concentração sérica de ureia e creatinina de neonatos equinos e asininos ao nascimento, 24 
horas e 7 dias de vida. 

Variável   Nascimento   24 horas   7 dias 
Equinos Asininos Equinos Asininos Equinos Asininos 

Ureia (mg/dL) 21-24 25-48 9-40 22-42 4-20 8-36 
Creatinina (mg/dL)   1,9-3,09 1,38-2,02   1,14-2,8 1,16-1,84   0,99-1,69 0,83-1,62 

Referências: Knottenbelt et al., 2004; Veronesi et al., 2014. 
 
Avaliação hepática 

 
Nos recém-nascidos, logo após o parto, ocorre uma rápida taxa de turnover das hemácias fetais, 

que causam um aumento da bilirrubina indireta e conseqüentemente uma hiperbilirrubinemia na primeira 
semana de vida, sendo 0,8-2,98 mg/dL o intervalo de referência dos equinos aos 7 dias (Bauer et al., 
1989; Wilkins, 2011); além disso, existe uma disponibilidade reduzida de proteínas de ligação da 
bilirrubina, que são responsáveis por sua captação hepatocelular. Após esse período, as concentrações 
decrescem e aos 30 dias os níveis estão entre 0,5-1,7 mg/dL, atingindo valores encontrados em cavalos 
adultos (Alessandro et al., 2012). Em asininos a concentração de bilirrubina total é menor no nascimento 
(0,12-0,39 mg/dL) quando comparados aos equinos, porém da mesma forma ocorre um aumento nas 
primeiras horas de vida (0,15-0,54 mg/dL com 12 horas de vida), possivelmente relacionado à destruição 
perinatal dos eritrócitos como ocorre nos equinos, contudo um decréscimo foi observado por Veronesi et 
al. (2014) no segundo dia pós nascimento (0,14-0,33 mg/dL) (Tabela 3). 
  A fosfatase alcalina (FA) é marcadamente elevada, em relação aos adultos, na primeira semana 
de vida dos neonatos equinos e asininos devido à alta atividade osteoblástica nos ossos em crescimento, 
desenvolvimento e atividade intestinal, e pinocitose durante as primeiras 24 horas de vida (861-2671 
UI/L em equinos, 633-1449 UI/L em asininos da raça Amiata e 777-1199 na raça Martina Franca) 
(Tabela 3). Esses valores, nas duas espécies, diminuem gradualmente até atingir valores semelhantes aos 
de adultos somente às 4 semanas de vida (210-866 e 323-421 UI/L, respectivamente) (Bauer et al., 1984; 
Sgorbini et al., 2013; Veronesi et al., 2014). 

Em relação à gamaglutamiltransferase (GGT), os níveis são transitoriamente elevados nos 
equinos entre cinco e 14 dias de vida (16-98 UI/L com 7 dias), provavelmente devido à maturação 
hepatocelular iniciada após o nascimento. Antes dos cinco dias e após os 14 dias (11-50 UI/L com 2 dias; 
13,5-59 UI/L com 15 dias) os neonatos apresentam valores semelhantes aos de adultos (Vaala, 1994; 
Barton e Leroy, 2007). O mesmo não ocorre nos neonatos asininos, de acordo com Veronesi et al. (2014), 
que demonstraram que os níveis de GGT permanecem estatisticamente semelhantes desde o nascimento 
até os 21 dias de vida (14-78 UI/L com 2 dias; 24-76 UI/L com 7 dias; 23-68 UI/L com 14 dias; 21-58 
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UI/L com 21 dias) (Tabela 3) nos recém-nascidos das raças Martina Franca, Amiata e Pêga (Sgorbini et 
al., 2013; Girardi et al., 2016). 

A enzima aspartato transaminase (AST) apresenta concentrações baixas ao nascimento (97-315 
UI/L com menos de 12 horas de vida), atingindo valores semelhantes ao dos adultos na primeira semana 
de vida (237-620 UI/L com 7 dias) (Stoneham, 2006; Brinsko et al., 2011) (Tabela 3). Nos asininos 
Martina Franca, Veronesi et al. (2014) observaram de forma semelhante aos neonatos equinos um 
aumento significativo nas primeiras horas de vida (111-727 UI/L com 12 horas de vida), permanecendo 
elevado até o sexto dia, apresentando uma queda aos 7 dias de vida (122-644 UI/L) (Tabela 3). O mesmo 
foi relatado por Sgorbini et al. (2013) nos neonatos da raça Amiata. Possivelmente este aumento ocorra 
devido ao aumento da atividade muscular dos neonatos nos primeiros dias de vida. 
 
Tabela 3: Concentrações séricas de bilirrubina total e enzimas hepáticas de neonatos equinos e asininos 
com menos de 12 horas, 24 horas e 7 dias de vida. 

Variável   < 12 horas   24 horas   7 dias 
Equinos Asininos Equinos Asininos Equinos Asininos 

BT (mg/dL) 0,87-2,9 0,12-0,39 1,28-4,5 0,05-0,41 0,81-2,98 0,14-0,23 
FA (UI/L) 152-2835 927-1619 861-2671 777-1199 137-1169 395-725 
GGT (UI/L) 13-39 12-28 18-43 18-52 14-164 11-34 
AST (UI/L)   97-315 111-727   146-340 128-1065   237-620 122-644 

BT: bilirrubina total; FA: fosfatase alcalina; GGT: gamaglutamiltransferase; AST: aspartato transaminase 
Referências: Harvey (1990); Stoneham (2006); Veronesi et al. (2014). 

 
Considerações Finais 

 
Observa-se que os neonatos asininos e equinos possuem parâmetros comportamentais e 

laboratoriais diferentes, reforçando a importância do conhecimento de cada espécie dentro da família 
Equidae. Da mesma forma, verificou-se que importantes alterações fisiológicas neonatais refletem em 
diferenças nos resultados de exames laboratoriais, distanciando muitas vezes de resultados esperados para 
indivíduos adultos de cada espécie. Portanto, o conhecimento compilado nesta revisão de literatura visa 
garantir uma avaliação adequada e específica para os neonatos equinos e asininos, evitando-se 
diagnósticos e condutas errôneas. 
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