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RESUMO

ATOJI, Katia; M.S., Universidade Federal de Vigosa; agosto de 2005.
Fluidoterapia por via nasogastrica em caprinos. Orientador. Marco
Aurélio Ferreira Lopes. Conselheiros: José Dantas Ribeiro Filho e Maria
Ignez Ledo.

Os efeitos sistémicos e gastrintestinais causados pela fluidoterapia
enteral por via nasogastrica foram avaliados em cabras. Por ser uma via
alternativa para administracdo de soro, a tolerancia dos animais a sonda
nasogastrica também foi observada. Quatro cabras da raca Parda Alpina foram
utilizadas num delineamento experimental ‘crossover’ em dois periodos com
dois tratamentos. Em um tratamento duas cabras foram escolhidas
aleatoriamente para receber apenas fluidoterapia enquanto outras duas foram
submetidas a um modelo de desidratacdo antes da fluidoterapia. Apdés duas
semanas 0s mesmos procedimentos foram repetidos, porém as cabras que
receberam apenas fluidoterapia foram submetidas ao modelo de desidratacao
e vice-versa. A fluidoterapia consistiu em fornecer 10mL/kg/h de uma solucéo
eletrolitica com concentracdes calculadas de sodio, potassio e cloreto
semelhantes ao plasma de caprinos (140 mEg/L de Na*, 4,5 mEqg/L de K* e 110
mEQq/L de CI"). A fluidoterapia enteral foi bem tolerada pelos animais que ndo
apresentaram sinais de desconforto ou estresse. O modelo de desidratacéo
empregado foi suficiente para causar uma desidratacao discreta, pois ocorreu
uma diminui¢ao do teor de 4gua das fezes, da porcentagem do peso inicial, da
circunferéncia abdominal e um aumento da concentracdo de soélidos totais.
Apos a fluidoterapia ocorreram diminuigdo do hematocrito e dos sélidos totais
no plasma e um aumento da porcentagem do peso inicial e da circunferéncia
abdominal. Nao foram observadas alteracbes significativas nos eletrolitos
séricos (Na*, CI, K%). A fluidoterapia administrada neste experimento foi
eficiente para corrigir a desidratac&o evitando a hipernatremia e a hipercloremia

gue podem ocorrer com o0 uso de grandes quantidades de solucdo NaCl 0,9%.



ABSTRACT

ATOJI, Katia; M.S., Universidade Federal de Vigosa; August, 2005; Fluid
therapy through nasogastric tube in Goats. Adviser: Marco Aurélio
Ferreira Lopes. Committee Members: José Dantas Ribeiro Filho and Maria
Ignez Ledo.

Systemic and gastrointestinal effects caused by enteral fluid therapy
were assessed in goats. Goat's tolerance to a nasogastric tube were also
observed because it is an alternative path for fluid administration. Four Alpine
Chamoisee goats were used in a 'crossover' experimental design with two
periods and two treatments. In one treatment two goats were randomly
assigned to receive fluid therapy only while other two were submitted to a
dehydration model before the fluid therapy. Two weeks later the same
procedures were repeated, but the goats that received fluid therapy only were
submitted to the dehydration model and vice-versa. Fluid therapy consisted on
supplying 10mL/kg/h of an electrolyte solution with calculated concentrations of
sodium, potassium and chloride similar to caprines plasma (140 mmol/L of Na+,
4,5 mmol/L of K+ and 110 mmol/L of CI -). Enteral fluid therapy was well
tolerated by the animals which did not show signs of discomfort or stress. The
dehydration model employed caused a mild dehydration indicated by water
content of feces, percentage loss of body weight and abdominal circumference
decrease and plasma total solids concentration increase. After fluid therapy,
hematocrit and plasma total solids decreased, while percentage loss of body
weight and abdominal circumference increased. No alterations were observed
in serum electrolytes (Na+, Cl -, K+). The fluid therapy administered in this work
was efficient to treat dehydration without altering the levels of serum
electrolytes, avoiding hipernatremia and hipercloremia that may occur when

using large amounts of NaCl 0,9% solution.



INTRODUCAO

A desidratacdo é um problema freqliente nos animais domésticos
(Carlson, 1993) e sua ocorréncia é a indicacdo mais importante para que a
fluidoterapia seja administrada (Roussel, 2004). Doencas relativamente
comuns em caprinos como coccidiose, verminoses, micoplasmose, linfadenite
caseosa, ectima contagioso, artrite encefalite caprina (CAE) e cetose podem
causar desidratacao por diversos mecanismos (Smith e Sherman, 1994; Santa
Rosa, 1996; Ribeiro, 1997). Nestes casos a fluidoterapia pode ser realizada
com os objetivos de restaurar a volemia e a perfusédo dos tecidos e corrigir os
desequilibrios eletroliticos e acido-base (Spier et al., 1993).

Nos ruminantes a fluidoterapia € rotineiramente administrada pelas vias
intravenosa e oral (Dirksen, 1993; Spier et al., 1993; Smith e Sherman, 1994;
Roussel, 2004). A escolha da via de administracéo de soro depende de fatores
como a urgéncia dos efeitos sistémicos e a disponibilidade de recursos
financeiros (Lopes, 2003). A fluidoterapia parenteral ou via intravenosa tem a
vantagem de produzir efeitos sistémicos imediatos, entretanto o fator limitante é
0 custo elevado (Lopes, 2002), pois exige que O soro seja estéril. A
administracao de soro através do trato gastrintestinal (fluidoterapia enteral) é a
forma mais fisiologica de fluidoterapia. O rimen tem grande capacidade de
absorver eletrolitos e agua (Dobson et al., 1976; Carter e Grovum, 1990;
Leonhard-Marek, 2002), o c6lon dos mamiferos possui um epitélio tipico de
transporte de eletrdlitos, que é capaz de mover grandes quantidades de sal e
agua da mucosa para o sangue e vice-versa (Kunzelmann e Mall, 2002) e a
mucosa do trato gastrintestinal atua como uma barreira natural para absorcéo
seletiva e por isso ndo é necessario que o soro seja estéril (Lopes, 2002). A
fluidoterapia enteral é capaz de produzir aumento do volume plasmaético, alterar
a concentracdo plasmatica de eletrdlitos, o pH sangiineo e promover diurese
(Hossaini-Hilali et al., 1994; Carter e Grovum, 1990; Silanikove, 2000). Além

disso, esta via tem a vantagem do custo ser muito baixo, pois uma solucéo
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eletrolitica para fluidoterapia enteral (que pode ser produzida com agua da
torneira, sal de cozinha, cloreto de potassio e bicarbonato de sédio) pode
representar menos de um centésimo do custo de uma solucdo eletrolitica
comercial para administragéo intravenosa (Lopes, 2003).

Para a administracdo enteral de soro em ruminantes a via orogastrica é
a recomendada (Dirksen, 1993; Smith e Sherman, 1994; Pugh et al, 2002).
Entretanto, na fluidoterapia orogastrica, a sonda deve ser introduzida e retirada
em cada administracdo. Quando sdo necessarias varias administracfes, esta
via torna-se trabalhosa, causando estresse para o animal e podendo produzir
lesbes na mucosa do esbdfago e da faringe. Outra limitacdo desta via é a
impossibilidade da administracdo de soro ser feita de forma continua e lenta
(Dirksen, 1993).

Uma alternativa para a administracdo de soro é através de uma sonda
nasogastrica. O uso de uma sonda de pequeno calibre com diametro externo
de 6mm utilizada para nutricdo enteral em equinos, mostrou-se muito eficiente
em equinos e bovinos adultos. Esse tipo de sonda causa menos desconforto
devido ao seu pequeno calibre, e quando conectado a um equipo permite a
administracao continua de soro evitando a reintroducédo da sonda. Além disso,
permite que os animais se movimentem e se alimentem durante a fluidoterapia.
Assim o estresse dos animais é reduzido o que é desejado especialmente para
animais doentes que necessitem de tratamentos prolongados (Lopes, 2002;
Avanza et al. 2004).

Apesar da variedade de soros comerciais existentes, ainda nao existe o
soro ideal. Segundo Burdett e James (2005), o soro ideal possuiria as
seguintes propriedades:

Propriedades fisico-quimicas:

- custo baixo e de facil manuseio;

- estavel para armazenagem;

- Nao reativo com equipamentos;

- NA0 ViSCOosO.

Propriedades farmacoldgicas:

- mantém-se no compartimento desejado pelo tempo necessario;

- mantém e normaliza o equilibrio eletrolitico e acido-base;

- facilita o transporte de oxigénio nos tecidos;

- ndo alergénico;



- sem intera¢g6es com outras drogas ou Soros;

- fisiologicamente inerte, com atencao especial para a coagulacao, para
o sistema imunoldgico e para funcéo renal,

- eliminado completamente do corpo sem efeitos colaterais a longo
termo.

O soro mais utilizado atualmente é a solucdo salina (NaCl a 0,9%),
porém Burdett e James (2005) relataram a ocorréncia de acidose metabdlica
hiperclorémica em humanos. Dahlborn e Karlberg (1986) em caprinos e
Lopes (2002a) em equinos, observaram que 0S animais apresentaram
hipernatremia e hipercloremia. Segundo Burdett e James (2005), a utilizacdo
de fluidos balanceados, contendo niveis mais fisiolégicos de cloreto, com
pequenas quantidades de outros eletrolitos ndo causa a acidose metabdlica
hiperclorémica.

Este trabalho foi executado com o objetivo de avaliar a fluidoterapia
enteral por via nasogastrica em caprinos, utilizando uma sonda de pequeno
calibre (6 mm) e uma solugdo com niveis mais fisiolégicos de sédio, cloreto e
potassio. Esta avaliacdo foi feita pela andlise das variaveis fisicas e clinicas de
animais normais e desidratados. Os animais foram desidratados previamente a

fluidoterapia segundo um modelo de desidratacao proposto neste trabalho.



MATERIAL E METODOS

Este experimento seguiu o “International Guiding Principles for
Biomedical Research Involving Animals (1985)” desenvolvido pelo Conselho

para Organizacdes Internacionais de Ciéncias Médicas (CIOMS).

Local, animais e manejo

O experimento foi conduzido no Hospital Veterinario do Departamento
de Veterinaria da Universidade Federal de Vicosa, no periodo de 1 a 15 de
dezembro de 2004. Foram utilizadas quatro cabras da raca Parda Alpina com
cerca de 4 anos de idade, estimada pela observacao da arcada dentaria (Smith
e Sherman, 1994; Pugh et al., 2002), e peso entre 45kg e 54kg (média 49,5kQ),
com uma fistula no rimen, provenientes do Setor de Caprinocultura do
Departamento de Zootecnia da Universidade Federal de Vigosa. Os animais
foram mantidos em baias individuais de 1,88m x 1,88m, com cama de
maravalha trocada uma vez por semana, alimentadas com feno de capim Tifton
fornecido duas vezes ao dia e um bebedouro com agua ad libitum que era

limpo diariamente.

Delineamento experimental e tratamentos

Foram utilizadas 4 cabras para estudar alternadamente em dois
periodos, duas condicbes experimentais. No primeiro periodo, duas cabras
(escolhidas aleatoriamente) receberam apenas a fluidoterapia (tratamento 1 ou
T1) enquanto as outras duas foram submetidas a um modelo de desidratacéo
(descrito posteriormente) e depois receberam a fluidoterapia (tratamento 2 ou
T2). Duas semanas depois, 0s mesmos procedimentos foram repetidos, porém
as cabras do T1 tornaram-se do T2 e vice-versa. Este delineamento
experimental denomina-se ‘crossover’ e permite que cada animal receba os

dois tratamentos numa ordem aleatéria em periodos diferentes.



Fluidoterapia

A fluidoterapia consistiu em fornecer 10 mL/kg de soro a cada hora
durante um periodo de 8 horas por via nasogastrica. Neste periodo as cabras
nao tiveram acesso a agua.

O soro foi preparado imediatamente antes do inicio da fluidoterapia com

a seguinte composicao:

NACl....oiiiiiei e 6,179
P T 0,34g
NaHCOs....cocoviiiiiiiicin, 2,899
Aguat (GSP)....ccooeeveeeierienn, 1L

Posologia: 10 mL/kg/h durante 8 horas.

Desta forma, a concentracdo calculada de eletrélitos na solucédo era
semelhante & do plasma de caprinos (140 mEg/L de Na’, 4,5 mEg/L de K" e
110 mEqg/L de CI) segundo Yamagishi et al. (1999). Apds preparada, a
quantidade de soro a ser administrada em 1 hora para cada cabra foi
acondicionada em frascos com capacidade para 1,5L.

Uma sonda foi inserida em cada cabra através das narinas certificando-
se que chegasse ao rimen (via nasogastrica) por meio de palpac¢éo do esbdfago
e um sopro pela sonda seguida pela ausculta do rimen.

Esta sonda foi fabricada com a finalidade de auxiliar em nutricdo
enteral?, possui didmetro externo de 0,6 cm e comprimento de 130 cm (Figura
1).

Apo6s a sondagem das cabras o soro foi administrado em temperatura
ambiente através de um equipo que, por sua vez, conectava-se a sonda
nasogastrica. A cada hora a quantidade a ser administrada em cada cabra era

reposta.

! Estacdo de Tratamento de Agua 1 (Universidade Federal de Vigosa) SAAE.
2 Veterinary Enteral Feeding Tube — MILA Int. Inc. - EUA
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Figura 1 — Sonda utilizada por via nasogatrica neste experimento. A finalidade original seria
auxiliar na nutricdo enteral em animais. Medidas: 0,6 cm de didmetro externo; 130 cm de

comprimento. (Veterinary Enteral Feeding Tube — MILA International Inc.)

Modelo de desidratacao

O modelo de desidratacdo baseou-se em dois protocolos. Um foi
utilizado por Avanza et al. (2004) em bovinos, que relataram a ocorréncia de
uma desidratacdo discreta com a utilizagdo de uma dose de furosemida
(4mg/kg) e 24 horas de jejum hidrico. E outro foi utilizado por Ribeiro Filho
(2003) que relatou 13% (média) de perda de peso corporal em equinos tratados
com quatro doses de 1mg/kg de furosemida e 72 horas de jejum hidrico.

Neste estudo utilizou-se de uma dose de 4mg/kg de furosemida®,
administrada por via intravenosa 46 horas antes da fluidoterapia e jejum hidrico
de 46 horas. A dose aplicada foi o dobro da recomendada para caprinos em
casos de insuficiéncia cardiaca (1 a 2 mg/kg IV) e menor do que a
recomendada em casos de anudria (5 a 10 mg/kg IV) segundo Fajt e Pugh
(2002). Durante este periodo (46 horas) as cabras ndo tinham acesso a agua e
todas eram avaliadas fisicamente duas vezes ao dia, com atencéo para sinais

clinicos de desidratacéo.

3 Zalix, Intervet, SP



Momentos e fases
Para facilitar a apresentacdo dos dados, determinaram-se momentos e

fases, de acordo com os tratamentos e os momentos de avaliacdo dos animais.

Momentos

- M1: inicio do modelo de desidratacado (furosemida + jejum hidrico) nos
animais do T2; 46 horas antes do inicio da fluidoterapia;

- M2: inicio da fluidoterapia;

- M3: final da fluidoterapia, 8 horas apds o inicio da fluidoterapia;

- M4: avaliacao final dos animais, 24 horas apdés o inicio da fluidoterapia
ou 16 horas ap06s o fim da fluidoterapia.

Nestes momentos foram realizadas as coletas de fezes e sangue e 0s

animais foram examinados fisicamente.

Fases

- Fase da desidratacdo: periodo compreendido entre o M1 e o0 M2, que

teve duracéo de 46 horas no T2;

- Fase da fluidoterapia: periodo compreendido entre o M2 e o M3, que

teve duracéo de 8 horas; e

- Fase de avaliacéo final: periodo compreendido entre o M3 e 0 M4, com

duracéo de 16 horas.

Linha do tempo para o tratamento 1 (T1):
[-------- nada------- |[--fluidoterapia--][--avaliacado final--]
M1 M2 M3 M4
Linha do tempo para o tratamento 2 (T2):
[--desidratacao--][--fluidoterapia--][--avaliac&o final--]
M1 M2 M3 M4

Exame fisico
Todos os animais foram examinados fisicamente nos momentos M1, M2,

M3 e M4. As variaveis avaliadas no exame fisico foram:



® comportamento: verificou-se a atividade de cada cabra nos

momentos que antecederam a fluidoterapia e durante a mesma (entre 0s
tempos Oh e 8h), registrando se estavam alertas, apaticas, deitadas, em
estacao, ruminando, alimentando, urinando, defecando.

® apetite: pela observacéo das sobras no cocho.

® elasticidade da pele: pelo pregueamento da pele do pescoco e da

palpebra inferior, foi observado se o pregueamento mantinha-se ou retornava

rapidamente ao normal.

® profundidade do globo ocular: foi verificado se as palpebras

envolviam o globo ocular e se este estava bem lubrificado. Caso contrario

registrou-se a existéncia de enoftalmia.

® coloracdo das mucosas: pela observagdo da mucosa ocular, oral

e vulvar classificando-as em hipocoradas, normocoradas, hipercoradas ou

cianoéticas.

® tempo de enchimento capilar (TEC): pela pressdao da mucosa

gengival durante dois segundos, contando o tempo de enchimento em

segundos.

® temperatura retal: utilizando-se um termémetro digital em graus

centigrados (°C).

® circunferéncia abdominal: usando uma fita métrica com graduacao

de 1mm e 3 metros de comprimento. A fita foi disposta imediatamente apés a
dltima costela e a medida foi realizada ap6és um movimento expiratério e na

auséncia de movimento ruminal.

® freqiéncia dos movimentos ruminais: por meio de um

estetoscopio localizado no lado esquerdo da regido abdominal profundamente
apos a ultima costela. Os movimentos ruminais foram contados durante cinco

minutos.



® frequéncia cardiaca: utilizou-se um estetoscopio que foi colocado

no lado esquerdo do peito no quarto espacgo intercostal, registrando-se o

namero de batimentos cardiacos durante um minuto (bpm).

® freqiéncia respiratéria: utilizou-se um estetoscépio que foi

colocado na regido da traquéia, registrou-se o numero de inspiragdes durante

um minuto (ipm).

® peso corporal: por meio de uma balangca com graduacéao de 100g
e limite de 1000 kg.

Coleta e processamento das amostras
As coletas e o0 processamento do sangue e das fezes foram feitas nos
momentos M1, M2, M3 e M4.

Sangue
Foram coletadas duas amostras de sangue da veia jugular esquerda.

Uma amostra de 10 mL em um frasco com vacuo e anticoagulante heparina® e
outra amostra de 5 mL em frasco com vacuo e sem anticoagulante®. As
amostras de sangue com heparina foram usadas para a determinacdo do
hematdcrito, por meio da técnica do microhematdcrito, e da concentracdo de
sélidos totais, medida com um refratdmetro®. As amostras de sangue total,
imediatamente ap0s a coleta, foram colocadas em banho-maria a 37°C durante
15 minutos e entdo centrifugadas a 5.000 rpm durante 10 minutos para
extracdo do soro. Os soros foram congelados e armazenados a —70°C, sendo
descongelados apenas na ocasidao das determinacdes das concentracdes dos
eletrolitos (cerca de seis meses ap0os o experimento). As concentraces de Na*
e K' foram determinadas por fotometria de chama®, enquanto a concentracao

de CI foi determinada por colorimetria’.

4 Vacuntainer, BD, EUA.

® Refratdmetro modelo 8494, K. Fuji, Japéao.

® Fotometro, Tecnow, S&o Paulo.

’ Colorimetro, modelo RA50, Bayer, Alemanha.



Fezes

As fezes foram coletadas diretamente do reto e, aproximadamente 20
sibalas de cada animal, foram dispostas em recipientes de aluminio
devidamente identificados. Os recipientes de aluminio foram previamente
pesados vazios, para que o peso absoluto das fezes pudesse ser determinado.
Imediatamente apOs a coleta, as amostras de fezes foram pesadas e colocadas
numa estufa® a 60°C. As amostras de fezes foram pesadas diariamente até que
ndo houvesse mais alteracdo em seus pesos (em geral, 72 horas apls a
coleta). O teor de umidade das fezes foi calculado pela seguinte férmula:

umidade das fezes = (peso fresco — peso seco)
peso fresco.

As analises laboratoriais foram realizadas no Laboratorio Clinico do
Departamento de Veterinaria da UFV, com excecado da determinacdo dos
eletrélitos séricos que foi realizada no Laboratério Hemobel® localizado na
cidade de Vigcosa (MG).

Analise estatistica

Hipdteses estatisticas

O objetivo foi testar a hipotese de igualdade entre médias dos
tratamentos, Ho: Ot1 = Oto € entre médias dos momentos nas diferentes fases
do experimento: fase de desidratacdo, Hy: Ow1 = Owp; fase de fluidoterapia, Ho:
Omz = Ows; e fase de avaliacao final, Ho: 0wz = Owg. Estas hipdteses devem ser
interpretadas como os tratamentos nao diferem entre si ou o modelo de
desidratacédo ou a fluidoterapia ndo produziram o efeito esperado nos animais
quanto aos valores médios obtidos nos momentos de avaliagdo. Ou seja, 0
modelo de desidratacdo ou a fluidoterapia ndo alteraram significativamente os
valores médios das varidveis analisadas. Em uma analise estatistica de
hipotese, [0 denota a verdadeira média de uma populacdo hipotética de
animais e o teste de Hy € conduzido com base na diferenca entre as médias

amostrais X.

8 Estufa modelo 306.1, FANEM LTDA, S&o Paulo.
®Hemobel Medicina Laboratorial. R. Tenente Kiimmel, 36; Centro; 36570-000; Tel: (31)38929726.
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Em um teste de hipétese usual ha uma estatistica do teste que possui
uma distribuicdo amostral conhecida sob a pressuposi¢cao de que a hipétese Hg
€ verdadeira. Portanto, pode-se inferir com o valor da estatistica observado
com base em um nivel de significancia (designado a) previamente
estabelecido. Define-se p-valor (ou nivel descritivo) como sendo a
probabilidade de se obter um valor igual ou mais extremo do que o observado,
em favor da hipotese alternativa. A hipotese alternativa, geralmente designada
H,;, € a hip6tese que contraria a hipétese Ho. No presente trabalho, foram
consideradas hipoteses H; unilaterais (Xm < X, ou Xm > Xpn, Sendo m e n
correspondentes as comparacdes entre momentos ou tratamentos) e bilaterais
(Xm ! Xn, sendo m e n correspondentes as comparacdes entre momentos ou
tratamentos). A deciséo do teste ocorre com base no p-valor, sendo um p-valor
baixo uma evidéncia contraria a hipotese Hy ou favoravel a H;. Define-se como
p-valor baixo quando ele é menor ou igual ao nivel de significancia (a) adotado.
Portanto, a decisdo estatistica em um teste de hipétese ocorre da seguinte

forma:

- Para uma hipotese Hj unilateral:
p-valor £ a = rejeita-se Ho com um nivel de significancia a
- Para uma hipotese Hj bilateral:

p-valor £ 2a = rejeita-se Ho com um nivel de significAncia 2a

As seguintes variaveis foram consideradas para avaliar os efeitos da
desidratacdo e da fluidoterapia neste estudo: hematdcrito, sélidos totais no
plasma, concentracdo sérica dos eletrélitos sodio (Na), potassio (K) e cloreto
(Cl), umidade das fezes, diferenga na circunferéncia abdominal, frequéncia
cardiaca (FC), frequéncia respiratéria (FR), temperatura retal (TR), movimentos
ruminais e % do peso inicial. Foi estabelecido o nivel de significancia (a) 0,05.

Um resumo das hipoteses alternativas (H;) consideradas nos testes é

apresentada na tabela 1.
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Tabela 1 — Varidveis respostas e respectivas hipéteses alternativas (H;) consideradas nos

testes por reamostragem conduzidos nas fases avaliadas.

Fase avaliada Hipétese H; Variavel resposta
XM1 < XM2 hematdcrito, solidos totais
XM1> XM2 peso, circunferéncia abdominal, umidade
Desidratagéo* das fezes
XM11 XM2 eletrélitos (Na, K, Cl), FR, FC, TR,

movimentos ruminais

XM2 < XM3 peso, circunferéncia abdominal, umidade
das fezes
Fluidoterapia XM2 > XM3 hematdcrito, sélidos totais
XM21 XM3 eletrélitos (Na, K, Cl), FR, FC, TR,

movimentos ruminais

XM3 < XM4 hematdcrito, solidos totais

XM3 > XM4 peso, circunferéncia abdominal, umidade
Avaliacéo final das fezes

XM31T XM4 eletrélitos (Na, K, Cl), FR, FC, TR,

movimentos ruminais

* Apenas para T2, para T1 a hipOtese alternativa para todas as varidveis seria,
Hi: XM1t XM2. FR — Freqiiéncia respiratéria; FC — Freqiiéncia cardiaca; TR — Temperatura
retal.

Quando os tratamentos foram comparados, a hipétese H; era do tipo

bilateral, isto é, Hy: XT11 XT2.

O teste por reamostragem ou bootstrap

No presente trabalho, devido ao pequeno nimero de animais, pode-se
afirmar que a distribuicdo amostral é desconhecida, portanto assumir que o0s
valores obtidos sdo oriundos de uma distribuicdo normal ndo é uma decisao
coerente. Como consequéncia, a utilizacdo de técnicas estatisticas usuais
como o teste t para comparacdo de médias também néo parece ser uma boa
alternativa. A utilizacdo de testes ndo paramétricos é outra alternativa,
entretanto, € amplamente conhecido que os procedimentos ndo paramétricos
possuem menor poder do que 0s equivalentes paramétricos. Poder de um teste
€ a probabilidade dele rejeitar uma hipotese Hy falsa.
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O teste por reamostragem aqui empregado é uma alternativa para se
estimar o p-valor associado as diferencas entre as médias das variaveis
observadas neste estudo. O objetivo € gerar uma amostra aleatéria de valores
de diferencas entre médias obtidos por reamostragem com reposi¢cdo da
amostra original, metodologia designada no meio estatistico como Bootstrap.
Duas referéncias classicas que abordam as inUmeras alternativas de
aplicacdes séo Efron e Tibshirani (1993) e Davidson e Hinkley (1996).

O procedimento é computacionalmente intenso e pode ser descrito
resumidamente nas seguintes etapas:

1. Os valores amostrais observados pelos dois tratamentos ou
momentos sdo agrupados de modo que uma Unica amostra de valores €
definida. Denote esta amostra como sendo o vetor Y.

2. Os numeros do vetor Y sdo aleatoriamente reembaralhados ou
realocados em outras posicdes e em seguida duas amostras aleatérias com
reposicao sao obtidas. A primeira constitui uma nova amostra de valores para o

tratamento 1, ou para M1 ou M2 ou M3 e a média desta amostra é designada

3_/*1; analogamente, a segunda € para o tratamento 2 ou para M2 ou M3 ou M4
e designada y*,.

3. O valor da diferenca entre §*1 e 3_/*2 é calculado utilizando-se os

valores obtidos por reamostragem dos valores originais.

4. Os procedimentos descritos em (2) e (3) sao repetidos K vezes. No
presente trabalho foi adotado K = 1000.

Os p-valores estimados por reamostragem ou bootstrap sdo obtidos pela
proporcdo dos valores bootstrap obtidos, com relacdo ao numero de
repeticbes, que sado mais extremos do que o valor observado na amostra

original.
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Exemplos de comandos para execucdo dos calculos por reamostragem
com utilizacdo do software RESAMPLING STATS (1999).

A seguir estdo exemplificados os codigos utilizados para se analisar os
dados de soélidos totais na fase de desidratacdo do T2 (H; unilateral) e os
dados de sédio na fase de fluidoterapia do T1 (H; bilateral).

Start executi on.

nunbers (82 80 74 80) ml
nunbers (88 90 80 88) nP
concat nl n2 sim

repeat 1000

shuffle simt2

sanple 4 t2 ml

sanple 4 t2 n2

mean ml mml

mean nm2 mMmmi

subtract mml m®? diff
score diff ST
end
count ST >= 7.5 k
di vide k 1000 nin®

print nmilnR

MLMR = 0. 022

Successful execution. (1.1 seconds)
Start execution.

nunbers (112 125 141 169) nR
nunbers (132 110 116 130) n8B
concat n2 nB sim

repeat 1000

shuffle simtl

sanple 4 t1 n2

sanple 4 t1 nB

mean nm2 mmi

mean 8 mMmB

subtract m2 m®B di ff

score diff Na
end
count Na >= 14.75 k
divide k 1000 n2nB
count Na <= -14.75 ¢
di vide q 1000 n2nB3

print n2n8
print n2nB83
M2MVB = 0.13
M2MVB3 = 0.117

Successful execution (1.0 seconds)

14



RESULTADOS

A insercéo da sonda foi simples e nédo apresentou nenhuma dificuldade.
Todas as cabras espirraram e tossiram quando a sonda passava através das
fossas nasais. Em geral, o volume total de soro por hora (0,41 L + 0,1) para

cada cabra p6de ser administrado nos primeiros 45 minutos.

Nenhum animal apresentou qualquer sinal de intolerancia a sonda
nasogastrica ou a fluidoterapia. Todas as cabras ruminaram, deitaram-se,
alimentaram-se e mantiveram-se alertas durante a administracdo do soro, néo
apresentando qualquer alteracdo de comportamento. Apenas uma cabra que
recebeu tratamento de desidratacdo antes da fluidoterapia urinou no primeiro
periodo. Nos dois periodos, todas as cabras urinaram depois da fluidoterapia
assim que a sonda foi retirada. Durante a fluidoterapia notou-se

extravasamento de gas e liquido através da fistula em todas as cabras.

Os animais ndo apresentaram alteracbes no decorrer dos periodos
experimentais em relacdo a coloracdo de mucosas, tempo de enchimento

capilar, apetite, profundidade de globo ocular e elasticidade da pele.

Quando os tratamentos foram comparados em cada momento (tabela 2),
a maioria das variaveis nao diferiu entre si (p > 0,10). As duas Unicas excec¢des
foram a porcentagem do peso (p = 0,065) e a porcentagem da circunferéncia
abdominal (p = 0,008) que foram significativamente menores no T2 quando

comparado ao T1 no M2.
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Tabela 2 — Meédias + desvios-padrdo e respectivos p-valores das comparagdes entre

tratamentos via bootstrap de todas as variaveis nos diferentes momentos de avalia¢&o:

Variavel Momento T1 T2 p
M1 320 + 14 29,0 + 29 0,115
Hematécrito M2 31,3 £+ 25 315 + 53 0,953
M3 27,0 £+ 29 29,0 + 4,1 0,419
M4 29,5 + 3,7 30,8 + 3,3 0,650
M1 76,5 + 4,1 79,0 + 3,5 0,360
Sélidos totais M2 82,0 + 2,3 86,5 + 44 0,108
M3 75,0 + 3,5 775 £ 5,0 0,421
M4 78,5 + 3,0 79,0 + 1,2 0,815
M1 126,0 + 12,8 137,0+21,7 0,322
Concentracado de M2 137,0 + 24,6 120,0 + 15,0 0,211
sodio sérico M3 122,0 + 10,7 120,0 + 14,2 0,803
M4 113,0 =+ 2,1 117,0 £+ 7,0 0,312
M1 2,8 + 0,5 33+1,0 0,402
Concentracdo de M2 33+11 26 + 1,1 0,285
potassio sérico M3 3,1 +05 3,0 + 0,5 0,770
M4 25 + 0,2 2,7 + 0,4 0,433
M1 109,0 + 7,8 104,0 + 13,7 0,543
Concentracao de M2 107,0 + 5,1 106,0 + 4,9 0,819
cloreto sérico M3 111,0+ 11,8 102,0+12,3 0,314
M4 112,0 + 6,8 103,0 + 8,1 0,118
M1 100 + 0,00 100 + 0,00 1,000
% peso inicial M2 93,13+ 3,85 85,07 + 5,92 0,059
P M3 100,30 + 7,03 94,16 + 5,49 0,157
M4 102,65 + 4,36 99,30 + 4,98 0,294
M1 100 + 0,00 100 + 0,00 1,000
% circunferéncia M2 100,25 + 0,49 95,24 + 1,76 0,008
abdominal inicial M3 101,10 + 5,03 101,23+ 0,41 0,923
M4 103,20 + 2,79 104,02 + 0,89 0,550
M1 75 + 1,0 75 + 1,0 0,348
Movimentos M2 70 + 1,2 75 + 1,0 0,741
ruminais M3 70 + 1.2 75 + 1,9 0,781
M4 6,5 + 1,9 75 + 19 0,566
M1 60,4 + 6,9 65,3 + 8,0 0,337
. M2 53,8 + 4,1 55,3 + 8,9 0,707
Umidade das fezes ' ' ’ ’ '
M3 53,2 + 8,2 52,3 16,0 0,947
M4 549 + 9,8 61,4 10,8 0,349
M1 38,3 + 0,3 38,2 + 0,1 0,444
Temperatura retal M2 38,4 + 0,2 38,3 + 0,4 0,844
P M3 394 + 0,1 39,0 + 0,5 0,128
M4 38,6 + 0,1 38,8 + 0,3 0,265
M1 63,0 + 6,8 60,0 + 3,3 0,444
Fregliéncia M2 66,8 + 9,1 75,0 10,5 0,235
cardiaca M3 775 £ 7,5 76,0 + 8,0 0,827
M4 76,0 + 4,5 738 £ 7,1 0,562
M1 15,0 + 2,0 15,0 + 2,0 0,302
Freqliéncia M2 14,0 + 2,3 18,0 + 4,0 0,148
respiratéria M3 14,0 + 2,3 16,0 + 3,3 0,428
M4 15,5 + 3,3 145 + 2,6 0,643
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A andlise de cada fase (desidratacdo, fluidoterapia e avaliagdo final)

determinou varias alteracdes significativas.

O hematdcrito (figura 2) diminuiu significativamente (p = 0,027) apés a

fluidoterapia no T1 (tabela 3), porém o mesmo nédo ocorreu no T2. Nas outras

fases ndo houve diferenca estatisticamente significativa no hematocrito.

Tabela 3 — Médias + desvios-padréo e respectivos p-valores das comparacdes via bootstrap,
dos niveis médios do hematdcrito: inicio (M1) versus fim (M2) na fase de desidratagdo; inicio

(M2) versus fim (M3) na fase de fluidoterapia e inicio (M3) versus fim (M4) na fase de avaliagdo

final.

Desidratacao

Fluidoterapia

Avaliacéo final

Trat M1 M2 p M2 M3 p M3 M4 p
T1 32,0:1,4 31,3:25 0,632 31,3+25 27,0:29 0,027 27,0:29 29,5:3,7 0,150
T2 29,0¢2,9 31,5¢53 0,186 31,5:53 29,0:4,1 0,196 2941 30,8+3,3 0,247

36

Hematocrito

34 -

Hematdcrito (%)

24

Fluidoterapia

M1

M2 M3

Momentos

M4

‘ —e— Fluidoterapia (T1) —e— Desidratacéo + Fluidoterapia (T2) ‘

Figura 2 — Médias do hematécrito (%) de 4 cabras tratadas alternadamente com apenas
fluidoterapia enteral (T1) e desidratacdo com fluidoterapia enteral (T2) em dois periodos. - - -
valor de referéncia = 30 + 8 (%), segundo Pugh (2002).
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A concentracdo de sélidos totais (figura 3) aumentou significativamente
na fase de desidratacdo (p = 0,062 para T1 e p = 0,029 para T2) e diminuiu
significativamente na fase de fluidoterapia (p = 0,01 para T1; e p = 0,03 para
T2) nos dois tratamentos (tabela 4).

Tabela 4 — Médias + desvios-padréo e respectivos p-valores das comparacdes via bootstrap,
dos niveis médios da concentracéo de solidos totais: inicio (M1) versus fim (M2) na fase de
desidratacao; inicio (M2) versus fim (M3) na fluidoterapia e inicio (M3) versus fim (M4) na fase
de avaliacéo final.

Desidratacao Fluidoterapia Avaliagéo final

Trat M1 M2 p M2 M3 p M3 M4 p

T1 76,5+4,1 82,023 0,062 82,0:2,3 75,0+3,5 0,008 75,0:3,5 78,5+3,0 0,050
T2 79,0:35 86,544 0,029 86,5¢4,4 77,5¢50 0,030 77,5:50 79,0:1,2 0,265

Sélidos totais
100

95 1 Fluidoterapia

90 - < 2

85 -
80 -
75 -

Sdlidos totais (g/L)

70 -

65

Momentos

—e— Fluidoterapia (T1) —e— Desidratag¢é@o + Fluidoterapia (T2) ‘

Figura 3 — Médias da concentragcdo de solidos totais no plasma (g/L) de 4 cabras tratadas
alternadamente com apenas fluidoterapia enteral (T1) e desidratacdo com fluidoterapia enteral

(T2) em dois periodos.- - - valor de referéncia = 67,5 £ 7,5 (g/L), segundo Pugh (2002).
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As concentracdes de sddio, potassio e cloreto sérico (figuras 4, 5 e 6)
nao apresentaram alteracdes significativas (p > 0,10) em todas as fases do

experimento (tabelas 5, 6 e 7).

Tabela 5 — Médias + desvios-padréo e respectivos p-valores das comparacdes via bootstrap,
dos niveis médios da concentracdo de sédio sérico: inicio (M1) versus fim (M2) na fase de
desidratacao; inicio (M2) versus fim (M3) na fluidoterapia e inicio (M3) versus fim (M4) na fase

de avaliacéo final.

Desidratacao Fluidoterapia Avaliacgéo final

Trat M1 M2 p M2 M3 p M3 M4 p

Tl 126:12,8 137:24,6 0,401 137:24,6 122:10,7 0,247 122+10,7 113+2,1 0,142
T2  137:21,7 121:14,2 0,219 121:14,2 120:14,2 0,913 120+14,2 117+7,0 0,665

Concentragédo de so6dio sérico

160

Fluidoterapia

150 -

e N L T

140 +

130 +

Sédio (mmol/L

120 +

110 +

100 . | | .
M1 M2 M3 M4
Momentos

—e— Fluidoterapia (T1) —e— Desidratacao + Fluidoterapia (T2)

Figura 4 — Médias da concentracdo de soOdio sérico (mmol/L) de 4 cabras tratadas
alternadamente com apenas fluidoterapia enteral (T1) e desidratacao e fluidoterapia enteral
(T2) em dois periodos. - - - valor de referéncia = 148,5 + 6,5 (mmol/L), segundo Kaneko et al.
(1997).
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Tabela 6 — Médias + desvios-padrao e respectivos p-valores das comparac¢des via bootstrap,
dos niveis médios da concentracdo de potassio sérico: inicio (M1) versus fim (M2) na fase de
desidratacao; inicio (M2) versus fim (M3) na fluidoterapia e inicio (M3) versus fim (M4) na fase
de avaliacéo final.

Desidratacao Fluidoterapia Avaliacgéo final

Trat M1 M2 p M2 M3 p M3 M4 p
Tl 2805 3,3:1,1 0377 33:1,1 31:05 0754 3105  2,5:0,2 0,530
T2 33:10 2,6:1,1 0316 2,6:1,1  3,0:05 0403 30:05  2,7:04 0,297

Concentragéo de potassio sérico

Fluidoterapia

Potassio (mmol/L
»
L

M1 M2 M3 M4

Momentos

—e— Fluidoterapia (T1) —e— Desidratagéo + Fluidoterapia (T2) ‘

Figura 5 — Médias da concentracdo de potassio sérico (mmol/L) de 4 cabras tratadas
alternadamente com apenas fluidoterapia enteral (T1) e desidratacdo e fluidoterapia enteral

(T2) em dois periodos. - - - valor de referéncia = 5,1 + 1,6 (mmol/L), segundo Kaneko et al.
(2997).
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Tabela 7 — Médias + desvios-padrao e respectivos p-valores das comparagdes via bootstrap,
dos niveis médios da concentracdo de cloreto sérico: inicio (M1) versus fim (M2) na fase de
desidratacao; inicio (M2) versus fim (M3) na fluidoterapia e inicio (M3) versus fim (M4) na fase
de avaliacéo final.

Desidratacao Fluidoterapia Avaliagéo final
Trat M1 M2 p M2 M3 p M3 M4 p
T1 109:7,8 107+5,1 0,720 107+5,1 111+11,8 0,518 111:11,8 112:6,8 0,830

T2 104+13,7 106:#4,9 0,826 106x4,9 102:12,3 0,563 102:+12,3 103+8,1 0,883

Concentracao de cloreto sérico

120
Fluidoterapia
— 115 4
<| N y
°
IS
E 110
o]
(O]
S
O 105 -
100
M1 M2 M3 M4
Momentos
—e— Fluidoterapia (T1) —e— Desidratagéo + Fluidoterapia (T2) ‘
Figura 6 — Médias da concentracdo de cloreto sérico (mmol/L) 4 cabras tratadas
alternadamente com apenas fluidoterapia enteral (T1) e desidratacdo com fluidoterapia enteral
(T2) em dois periodos. - - - valor de referéncia = 104,5 + 5,5 (mmol/L), segundo Kaneko et
al.(1997).
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A porcentagem de peso relativo ao peso inicial dos animais (figura 7)
diminuiu significativamente na fase de desidratacdo (p = 0,020 para T1; e
p = 0,007 para T2) e na fase de fluidoterapia (p = 0,042 para T1; e p = 0,015
para T2) nos dois tratamentos (tabela 8). Esta variavel apresentou diferenca
significativa quando os tratamentos foram comparados no M2 (final da fase de
desidratacédo), sendo o peso dos animais do T2 significativamente menor em

relacdo ao do T1, como ja demonstrado na tabela 2.

Tabela 8 — Médias + desvios-padrao e respectivos p-valores das comparacgdes via bootstrap,
dos niveis médios da % do peso vivo inicial: inicio (M1) versus fim (M2) na fase de
desidratacao; inicio (M2) versus fim (M3) na fluidoterapia e inicio (M3) versus fim (M4) na fase

de avaliacéo final.

Desidratacao Fluidoterapia Avaliacgéo final

Trat M1 M2 p M2 M3 p M3 M4 p

T1 100:0,0 93,1+3,85 0,020 93,1+3,85 100+7,03 0,042 100+7,03 102,6:4,4 0,757
T2 100+0,0 85,1+5,92 0,007 85,1+5,92 94,2:5,49 0,015 94,2:549 99,3:4,98 0,919

% do peso inicial

110

Fluidoterapia

105

100 ~
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Figura 7 — Médias da % do peso inicial de 4 cabras tratadas alternadamente com apenas

fluidoterapia enteral (T1) e desidratacdo e fluidoterapia enteral (T2) em dois periodos.

22



A porcentagem da circunferéncia abdominal relativa a medida inicial
(figura 8) dos animais no Tl ndo apresentou alteragdes significativas nas
diferentes fases (tabela 9). J& nos animais do T2, a circunferéncia abdominal
diminuiu significativamente na fase de desidratacdo (p = 0,005) e aumentou
significativamente na fase de fluidoterapia (p = 0,003). Além disso, 0os animais
do T2 apresentaram wuma diferenca da circunferéncia abdominal
significativamente maior que os animais do T1, quando esta variavel foi
analisada para comparagcdo entre tratamentos no M2 (final da fase de
desidratacdo), também ja demonstrado na tabela 2.

Tabela 9 — Médias + desvios-padréo e respectivos p-valores das comparacdes via bootstrap,
dos niveis médios da diferenca na circunferéncia abdominal: inicio (M1) versus fim (M2) na fase
de desidratacéo; inicio (M2) versus fim (M3) na fluidoterapia e inicio (M3) versus fim (M4) na

fase de avaliacéo final.

Desidratacéo Fluidoterapia Avaliacao final

Trat M1 M2 p M2 M3 p M3 M4 p

T1 100+0,0 100+0,49 0,570 100:+0,49 101,1+5,0 0,355 101,1+5,0 103,2:2,8 0,803
T2 100:0,0 95,2+1,76 0,005 95,2+1,76 101,2:0,4 0,003 101,2:+0,4 104:0,89 0,996

Circunferéncia abdominal
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Fluidoterapia
104
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100 +
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92
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90
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—e— Fluidoterapia (T1) —e— Desidratacao + Fluidoterapia (T2)

Figura 8 — Médias das diferencas das medidas relativas a circunferéncia abdominal inicial de 4
cabras tratadas alternadamente com apenas fluidoterapia enteral (T1l) e desidratacdo e
fluidoterapia enteral (T2) em dois periodos.
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O teor de agua nas fezes, ou a porcentagem de umidade das fezes
(figura 9) dos animais no T2 diminuiu significativamente (p = 0,023) apenas na
fase de desidratacdo. Nao houve alteracdo na umidade das fezes dos animais
no T1 (tabela 10).

Tabela 10 — Médias + desvios-padréo e respectivos p-valores das comparacdes via bootstrap,
dos niveis médios da % de umidade das fezes: inicio (M1) versus fim (M2) na fase de
desidratacao; inicio (M2) versus fim (M3) na fluidoterapia e inicio (M3) versus fim (M4) na fase

de avaliacéo final.

Desidratacao Fluidoterapia Avaliacgéo final
Trat M1 M2 p M2 M3 p M3 M4 p

T1 60,4+6,9 53,8+4,1 0,141 53,8:+4,1 53,2+.8,2 0,560 53,2:8,2 54,919,8 0,602
T2 65,3:8,0 55,3:8,9 0,023 553+8,9 52,3:16,0 0,643 52,3:16,0 61,4:10,8 0,834
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Figura 9 — Médias da umidade das fezes (%) de 4 cabras tratadas alternadamente com apenas

fluidoterapia enteral (T1) e desidratacdo e fluidoterapia enteral (T2) em dois periodos.
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N&o ocorreram alteracbes nos movimentos ruminais (figura 10) dos dois

tratamentos (tabela 11).

Tabela 11 — Médias + desvios-padréo e respectivos p-valores das comparac¢des via bootstrap,
dos niveis médios dos movimentos ruminais: inicio (M1) versus fim (M2) na fase de
desidratacao; inicio (M2) versus fim (M3) na fluidoterapia e inicio (M3) versus fim (M4) na fase

de avaliacéo final.

Desidratacao Fluidoterapia Avaliagéo final
Trat M1 M2 p M2 M3 p M3 M4 p
T1 7,5+£1,0 7,0£1,2 0,684 7,0£1,2 7,0£1,2 0,267  7,0£1,2 6,5¢1,9 0,798
T2 7,5+£1,0 7,5+¢1,0 0,306 7,5+¢1,0 7,5+£1,9 0,235 7,5¢1,9 7,5¢19 0,176
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Figura 10 — Médias dos movimentos ruminais (M.R.) de 4 cabras tratadas alternadamente com
apenas fluidoterapia enteral (T1) e desidratacdo e fluidoterapia enteral (T2) em dois periodos. -

- -valor de referéncia= 7,5+ 2,5 (mov/5 min), segundo Pugh (2002).
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Houve aumento significativo da temperatura retal (figura 11) dos animais
submetidos aos dois tratamentos na fase de fluidoterapia (p = 0,003 para T1 e
p = 0,066 para T2). Na fase de avaliacao final os animais do T1 apresentaram
uma diminuicdo significativa (p = 0,008) da temperatura retal, o que néo foi
observado nos animais do T2 (tabela 12).

Tabela 12 — Médias + desvios-padrédo e respectivos p-valores das comparacdes via bootstrap,
dos niveis médios da temperatura retal: inicio (M1) versus fim (M2) na fase de desidratacao;

inicio (M2) versus fim (M3) na fluidoterapia e inicio (M3) versus fim (M4) na fase de avaliagdo
final.

Desidratacao Fluidoterapia Avaliacgéo final
Trat M1 M2 p M2 M3 p M3 M4 p
T1 38,3:0,3 38,4:0,2 0,684 38,4:0,2 39,4+0,1 0,003 39,4+0,1 38,6:0,1 0,008

T2 38,2:0,1 38,3:0,4 0,486 38,3:0,4 39,0:05 0,066 39,005 38,8:0,3 0,479

Temperatura retal

41

. 40,5 1 Fluidoterapia

40 L y

39,5 A
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Temperatura retal (°C
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—e— Fluidoterapial (T1) —e— Desidratacao + Fluidoterapia (T2)

Figura 11 — Médias da temperatura retal (°C) de 4 cabras tratadas alternadamente com apenas
fluidoterapia enteral (T1) e desidratacédo e fluidoterapia enteral (T2) em dois periodos. - - -

valor de referéncia = 39 £ 1 (°C), segundo Pugh (2002).
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A frequéncia cardiaca (figura 12) aumentou significativamente nos
animais do T2 na fase de desidratacao (p = 0,048) e nos animais do T1 na fase
de fluidoterapia (p = 0,077), como demonstra a tabela 13.

Tabela 13 — Médias + desvios-padréo e respectivos p-valores das comparacdes via bootstrap,
dos niveis médios da freqiiéncia cardiaca: inicio (M1) versus fim (M2) na fase de desidratacao;
inicio (M2) versus fim (M3) na fluidoterapia e inicio (M3) versus fim (M4) na fase de avaliagdo

final.

Desidratacao Fluidoterapia Avaliacgéo final

Trat M1 M2 p M2 M3 p M3 M4 p

Tl 63,0:6,8 66,8:9,1 0,465 66,8:9,1 77,5+7,5 0,077 77575 76,0:45 0,744
T2 60,0¢3,3 75,0£10,5 0,048 75,0:10,5 76,0:.8,0 0,920 76,0:.8,0 73,8:7,1 0,657
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Figura 12 — Médias da freqiiéncia cardiaca (bpm) de 4 cabras tratadas alternadamente com
apenas fluidoterapia enteral (T1) e desidratacdo e fluidoterapia enteral (T2) em dois periodos. -

- -valor de referéncia = 80 + 10 (bpm), segundo Pugh (2002).

27



N&o ocorreram alteracBes significativas na freqiéncia respiratoria (figura

13) dos animais submetidos aos dois tratamentos (tabela 14).

Tabela 14 — Médias + desvios-padrédo e respectivos p-valores das comparacdes via bootstrap,

dos niveis médios da frequéncia respiratéria: inicio (M1) versus fim (M2) na fase de

desidratacao; inicio (M2) versus fim (M3) na fluidoterapia e inicio (M3) versus fim (M4) na fase

de avaliacéo final.

Desidratacao

Fluidoterapia

Avaliacgéo final

Trat M1 M2 p M2 M3 p M3 M4 p
Tl 15,0:2,0 14,0s2,3 0,720 14,0:2,3 14,0¢2,3 0,270 14,0:2,3 15,5¢.3,3 0,464
T2 15,0:2,0 18,0s¢4,0 0,271 18,0:¢40 16,0£3,3 0,539 16,0+3,3 14,5:2,6 0,486
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Figura 13 — Médias da freqiiéncia respiratoria (ipm) de 4 cabras tratadas alternadamente com

apenas fluidoterapia enteral (T1) e desidratacéo e fluidoterapia enteral (T2) em dois periodos. -

- -valor de referéncia =22,5+ 7,5 (ipm), segundo Pugh (2002).
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DISCUSSAO

As cabras ndo apresentaram sinais de desconforto ou estresse e
continuaram a se alimentar, ruminar e comportar-se normalmente durante todo
o tempo de administracdo do fluido. Lopes (2002a) relatou irritacdo nasal
durante a fluidoterapia nasogastrica em equinos identificada pela observacéo
de movimentacéo frequente da cabeca, espirros e 0 ato de esfregar o focinho
na parede. Mas, em concordancia com o0s resultados deste estudo em
caprinos, Avanza et al (2004) também néo relataram sinais de desconforto ou
estresse em bovinos tratados com fluidoterapia enteral.

Neste experimento todas as cabras urinaram apds a fluidoterapia.
Apenas uma urinou durante a fluidoterapia, porém ela cessou o ato de urinar
guando se tentou coletar, o que impossibilitou a determinacéo da densidade da
urina. Cabras marroquinas (adaptadas ao semi-arido) apresentaram diurese
uma hora ap6és receberem agua no volume correspondente a 10% de seu peso
vivo (Hossaini-Hilali et al., 1994), sinal semelhante foi observado em cabras
suicas (ndao adaptadas ao deserto) tratadas com o mesmo protocolo (Olsson et
al, 1982). Equinos (Lopes, 2002a) e bovinos (Avanza et al. 2004) tratados com
grandes quantidades de solugcdo eletrolitica semelhante a utilizada neste
estudo, apresentaram polaciuria e hipostenuria. Talvez o extravasamento de
liquido pela fistula tenha minimizado tais efeitos.

Apesar de algumas andlises laboratoriais indicarem uma desidratagéo
discreta, as cabras nao apresentaram aumento do TEC, enoftalmia ou
diminuicdo da elasticidade da pele. De acordo com a perda de peso dos
animais, houve uma desidratacdo de aproximadamente 7,5% (elucidado
adiante). Em ruminantes, os sinais clinicos da desidratacdo tornam-se mais
evidentes a partir de uma desidratacdo de 8% (Roussel Jr., 1999), portanto a
desidratacdo discreta foi determinada a partir das analises laboratoriais e pela

perda de peso dos animais.
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O modelo de desidratacdo aplicado nos animais (T2) reduziu o teor de
agua nas fezes, aumentou a concentracdo de sélidos totais, reduziu (em
média) 15% do peso vivo inicial e diminuiu a circunferéncia abdominal, sendo
os dois ultimos significativamente diferentes do tratamento 1. Olsson et al.
(1982) e Dahlborn et al. (1988) observaram que cabras em lactacdo em jejum
hidrico por 48 horas perderam cerca de 20% de seus peso0s Vivos iniciais.
Segundo Silanikove (2000) o progresso da desidratacdo em ruminantes ocorre
em duas fases: na primeira a ingestdo de alimentos e a salivacao ainda séo
suficientes para manter a fermentacdo no ramen proxima do normal; na
segunda fase (Gltimo estagio da desidratacdo) a ingestdo de alimentos, a
producdo de saliva e o conteado ruminal diminuem drasticamente. A segunda
fase é observada a partir da perda de 20% do peso inicial em ovinos e caprinos
nao adaptados ao deserto, 40% em caprinos adaptados ao deserto e 15% em
bovinos de corte (Silanikove e Tadmor, 1989). Cerca de 50% dessa perda em
caprinos e ovinos é atribuida ao ramen (Silanikove, 2000). Assim, o0 modelo de
desidratacéo foi suficiente para causar uma desidratacdo discreta com perda
de peso em torno de 7,5%.

A figura 5 mostra uma tendéncia para diminuicdo da concentracdo de
potassio apOs a utilizacdo de 4mg/kg de furosemida e jejum hidrico de 46
horas. Embora né&o significativo, este efeito era esperado devido a
farmacodindmica do medicamento que blogueia a bomba sddio-potassio-
cloreto no segmento espesso da por¢cao ascendente da alca de Henle inibindo
a reabsorcao de sddio e cloreto e aumentando a excrecao de potassio (Reece,
1996).

A fluidoterapia foi eficiente, pois ocorreu diminuicdo significativa do
hematdcrito no T1 e da concentracdo plasméatica de solidos totais nos dois
tratamentos, e 0s animais do T2 recuperaram 0 peso e a circunferéncia
abdominal logo apoés a fluidoterapia. Essas observacdes indicam que, também
nos caprinos, o0 trato gastrintestinal tem capacidade de absorver soro
administrado por via enteral num espaco de tempo relativamente curto, como
observado por Sosa Leon et al. (1995), Marlin et al. (1998) e Lopes (2002a) em
equinos, Silanikove (1994) e Avanza et al. (2004) em bovinos, Dahlborn e
Karlberg (1986), Carter e Grovum (1990) e Silanikove (2000) em caprinos.

Os valores médios da concentracdo de sOdio e potassio séricos

encontrados nas cabras (figuras 4 e 5) estavam abaixo dos niveis descritos

30



como valores de referéncia (Na'=142 — 155 mmol/L; K'= 3.5 — 6.7 mmol/L)
para a espécie (Kaneko et al., 1997), mesmo antes de se iniciar o modelo de
desidratacdo. Barioni et al. (2001) observaram que as concentracdes destes
eletrélitos, em cabras da raca Parda Alpina, diminuem conforme a faixa etaria
aumenta.

A utilizacdo de uma solucdo com as concentracbes de Na*, CI' e K"
semelhantes as do plasma ndo causou alteracfes nos niveis séricos destes
eletrélitos. Carter e Grovum (1990) observaram maior expansao plasmética
com a administracao de NaCl 0,9% quando comparada com a agua de torneira,
porém grandes quantidades dessa solucdo causa acidose hiperclorémica
(Burdett e James, 2005). Hossaini-Hilali et al. (1994) encontraram diminuicéo
na concentracdo de sédio plasmatico uma hora ap6s a administracao de 3 litros
de agua em cabras da raca Marroquina e estes valores permaneceram baixos
até o dia seguinte, podendo ocasionar uma hiponatremia.

A distensdo abdominal e o aumento do peso observados em outros
estudos com equinos e bovinos foi atribuida & distenséo do trato gastrintestinal
com soro (Lopes, 2002a; Avanza et al., 2004), porém estes resultados nao
foram observados neste experimento. Provavelmente o extravasamento de gas
e liquido através da fistula minimizou o efeito da distensdo abdominal e do
aumento de peso que poderia ocorrer com a administracdo da fluidoterapia.
Além disso, a dose de 10mL/kg/h poderia ndo ser suficiente para ocasionar tais
observacoes.

Tanto a desidratacdo como a fluidoterapia ndo alteraram o numero de
movimentos ruminais nos dois tratamentos. Este achado € importante, pois
distarbios no ramen ou proventriculos podem aumentar ou diminuir a
freqiéncia dos movimentos ruminais, tornando-o um indicador sensivel do grau
de bem estar dos ruminantes.

O aumento da temperatura retal observado imediatamente apés a
fluidoterapia ndo deve ser atribuido a esse tratamento uma vez que o soro foi
administrado em temperatura ambiente. Jessen et al. (1998) ofereceram agua
em temperaturas diferentes para cabras beduinas e verificaram que a
temperatura corporal variava de acordo com a temperatura da 4gua oferecida,
porém este efeito era observado em questdo de segundos. A explicacdo mais
provavel para o comportamento da temperatura retal € a variacdo nictemeral

(Kleiber, 1975). Os valores encontrados neste estudo (38,2°C as 8:00h e
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39,4°C as 16:00h) sao muito préximos aos encontrados por Jessen et al.
(1998) que mensuraram a temperatura do sangue arterial em caprinos durante
0 curso de um dia e encontraram 38,2°C as 8:00h e 39,5°C as 16:00h.

A manipulacdo das cabras durante o experimento para coleta de
amostras ou a circulacdo de pessoas no ambiente onde elas se encontravam
podem ter determinado o aumento da frequéncia cardiaca no grupo do T1 na
fase de fluidoterapia e no grupo do T2 na fase da desidratacdo, que apesar de
ter sido significativo estava dentro dos valores de referéncia segundo Pugh
(2002). Como a frequéncia respiratoria ndo se alterou nas diferentes fases,
observou-se que 0s animais nao sofreram estresse.

Os resultados desse experimento sugerem que a fluidoterapia enteral
pode ser um tratamento eficiente, pratico e econdmico em caprinos que
necessitem de fluidoterapia. E preciso investigar os efeitos da administracédo de
soro com diferentes composicdes, volumes e velocidades. A composicdo e o
volume do soro bem como a velocidade de administracdo devem ser ajustados
de acordo com as necessidades de cada paciente de forma a maximizar os

beneficios da fluidoterapia enteral.
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CONCLUSOES

O uso de uma sonda de pequeno calibre via nasogastrica pode ser uma
alternativa quando tratamentos prolongados sdo necessarios, pois permite que
a sonda permaneca no animal pelo tempo necessario sem, contudo, causar
estresse.

A fluidoterapia enteral com o uso de uma solugdo com concentragoes de
eletrdlitos proximas das fisiolégicas de caprinos € eficiente para corrigir a
desidratacdo sem causar desequilibrios eletroliticos, e pode ser utilizada nestes

animais como tratamento de suporte em varias situacdes clinicas.
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APENDICE

Analise dos dados do hematdécrito do T1, comparagdo entre M1 e M2. Andlise dos dados do hematécrito do T1, comparagdo entre M2 e M3.

Fase de desidratacdo: Hy: XM1 = XM2 Fase de fluidoterapia: Ho: XM2 = XM3

Hi: XM1: XM2 Hi: XM2 > XM3

Start execution

nunmbers (30 33 32 33)ML
nunbers (30 35 30 30) M2
concat ML M SI M

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL ML

sample 4 ALL M

mean ML mML

mean M2 mw

subtract nmML mv2 diff
score diff HCl
end
count HC1 >= .75 k
count HC1 <= -.75 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 322
PP = 0.31

Successful execution. (1.1 seconds)

p — valor: 0,632 (né&o se rejeita Hy).
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Start execution.

nunbers (30 35 30 30) M
numbers (30 29 24 25) M3
concat M M3 SI M
repeat 1000
shuffle SIM ALL
sample 4 ALL M
sample 4 ALL M3
mean M2 mwk
mean M3 mvB
subtract mv mvB diff
score diff HC2
end
count HC2 >= 4.25 k
divide k 1000 p
print p
P = 0. 027

Successful execution. (1.1 seconds)

p — valor: 0,027 (rejeita-se Hy).



Analise dos dados do hematdécrito do T1, comparagao entre M3 e M4. Andlise dos dados do hematécrito do T2, comparacao entre M1 e M2.

Fase de avaliacdo final: Hy: XM3 = XM4 Fase de desidratacdo: Ho: XM1 = XM2

Hi: XM3 < XM4 Hi: XM1 < XM2

Start execution

nunbers (30 29 24 25)M3
nunmbers (32 33 28 25) M4
concat M3 M4 SI M

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sanple 4 ALL M3

sample 4 ALL M4

mean M3 m\VB

nmean M4 nmiv4

subtract nmvB mw diff
score diff HC3
end
count HC3 <= -2.5 ¢
di vide g 1000 pp

print pp

PP = 0. 15

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,15 (n&o se rejeita Hy).
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Start execution.

nunmbers (32 31 27 26) ML
numbers (36 36 28 26) M2
concat ML M2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sanple 4 ALL ML

sample 4 ALL M

mean ML mML

mean M2 mwR

subtract nML m\2 diff
score diff HC4
end
count HA <= -2.5 q
di vide g 1000 pp

print pp

PP = 0. 186

Successful execution. (1.1 seconds)

p — valor: 0,186 (n&do se rejeita Ho)



Analise dos dados do hematdécrito do T2, comparagao entre M2 e M3. Andlise dos dados do hematécrito do T2, comparagdo entre M3 e M4.

Fase de fluidoterapia: Hy: XM2 = XM3 Fase de avaliacdo final: Hy: XM3 = X M4

Hy: XM2 > XM3 Hy: XM3 < XM4

Start execution

nunbers (36 36 28 26) M2
nunbers (32 33 26 25) M3
concat M M3 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL M

sample 4 ALL M

mean M2 mv

mean M3 mvVB

subtract mv mvB diff
score di ff HC5
end
count HC5 >= 2.5 k
divide k 1000 p

print p
P = 0. 196

Successful execution. (1.1 seconds)

p — valor: 0,196 (n&o se rejeita Ho).
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Start execution.

nunbers (32 33 26 25)M3
nunmbers (34 33 29 27) M4
concat M3 M4 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL M3

sanple 4 ALL M4

mean M3 nmivB

mean M4 mv

subtract nv8 mw diff
score diff HC6
end
count HC6 <= -1.75 ¢
divide g 1000 pp

print pp

PP = 0. 247

Successful execution. (1.0 seconds)

p-valor: 0,247 (néo se rejeita Hy).



Andlise dos dados do hematdécrito, comparacao entre tratamentos.

Momento 1: Ho: XT1 = XT2
Hy: XT1: XT2

Start execution

nunmbers (30 33 32 33)T1
nunbers (32 31 27 26) T2
concat T1 T2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL T1

sanple 4 ALL T2

mean T1 tT1

mean T2 tT2

subtract tT1 tT2 diff
score diff HC7
end
count HC7 >= 3 k
count HC7 <= -3 @
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 056
PP = 0. 059

Successful execution. (1.0 seconds)

p —valor: 0,115 (n&o se rejeita Ho).
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Analise dos dados do hematdcrito, comparacao entre tratamentos.

Momento 2: Hy: XT1 = XT2
Hi: XT1: XT2

Start execution.

numbers (30 35 30 30)T1
nunmbers (36 36 28 26) T2
concat T1 T2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL T1

sanple 4 ALL T2

nmean T1 tT1

nmean T2 tT2

subtract tT1 tT2 diff
score diff HC8
end
count HC8 >= 0.25 k
count HC8 <= -0.25 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0.473
PP = 0. 48

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,953 (néo se rejeita Hy).



Andlise dos dados do hematdécrito, comparacao entre tratamentos.

Momento 3: Hg: XT1 = XT2
Hy: XT1: XT2

Start execution

nunbers (30 29 24 25)T1
nunbers (32 33 26 25)T2
concat T1 T2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL T1

sanple 4 ALL T2

mean T1 tT1

mean T2 tT2

subtract tT1 tT2 diff
score diff HC9
end
count HC9 >= 2 k
count HC9 <= -2 q
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0.204
PP = 0. 215

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,419 (n&o se rejeita Ho).
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Analise dos dados do hematdcrito, comparacao entre tratamentos.

Momento 4: Hy: XT1 = XT2
Hi: XT1: XT2

Start execution.

numbers (32 33 28 25)T1
nunmbers (34 33 29 27)T2
concat T1 T2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL T1

sanple 4 ALL T2

nmean T1 tT1

nmean T2 tT2

subtract tT1 tT2 diff
score diff HCO
end
count HCO >= 1.25 k
count HCO <= -1.25 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 332
PP = 0. 318

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,65 (nédo se rejeita Hy).



Andlise dos dados da concentracdo de sélidos totais do T1,

comparagao entre M1 e M2.
Fase de desidratacdo: Ho: XM1 = XM2
Hi: XM1t XM2

Start execution

nunbers (74 80 72 80) ML
nunbers (80 84 80 84) W
concat ML M SI M

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL ML

sanple 4 ALL M2

mean ML mML

mean M2 mw

subtract nmML mv2 diff
score diff ST1
end
count ST1 >= 5.5 k
count ST1 <= -5.5 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 026
PP = 0. 036

Successful execution. (1.1 seconds)

p — valor: 0,062 (rejeita-se Hy).

Andlise dos dados da concentracdo de sélidos totais do T1,

comparacéo entre M2 e M3.
Fase de fluidoterapia: Ho: XM2 = XM3
Hy: XM2 > XM3

Start execution.

nunbers (80 84 80 84) M
nunbers (76 76 70 76) M3
concat M M3 SI M

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL M

sanple 4 ALL M3

mean M2 mwk

mean M3 mvB

subtract mv mvB diff
score diff ST2
end
count ST2 >= 7.5 k
divide k 1000 p

print p

P = 0. 008

Successful execution. (1.1 seconds)

p — valor: 0,008 (rejeita-se Hy).



Andlise dos dados da concentracdo de sélidos totais do T1,

comparacéo entre M3 e M4.
Fase de avaliacdo final: Hy: XM3 = XM4
Hy: XM3 < XM4

Start execution

nunbers (76 76 70 78) M3
nunbers (74 80 80 80) V4
concat M3 M4 SI M

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sanple 4 ALL M3

sample 4 ALL M4

mean M3 m\VB

nmean M4 nmiv4

subtract nmvB mw diff
score diff ST3
end
count ST3 <= -4 q
di vide g 1000 pp

print pp

PP = 0. 05

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,05 (n&o se rejeita Hy).
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Andlise dos dados da concentracdo de sélidos totais do T2,

comparacgao entre M1 e M2.
Fase de desidratacdo: Hp: XM1 = XM2
Hi: XM1 < XM2

Start execution.

nunmbers (82 80 74 80) ML
nunbers (88 90 80 88) M
concat ML M2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sanple 4 ALL ML

sample 4 ALL M

mean ML mML

mean M2 mwR

subtract nML m\2 diff
score diff ST4
end
count ST4 <= -7.5 ¢
di vide g 1000 pp

print pp

PP = 0. 029

Successful execution. (1.1 seconds)

p — valor: 0,029 (rejeita-se Hy).



Andlise dos dados da concentracdo de sélidos totais do T2,

comparacdo entre M2 e M3.
Fase de fluidoterapia: Hy: XM2 = XM3
Hy: XM2 > XM3

Start execution

nunbers (88 90 80 88) M
nunbers (80 80 70 80) MB
concat M M3 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL M

sample 4 ALL M

mean M2 mv

mean M3 mvVB

subtract mv mvB diff
score diff ST5
end
count ST5 >= 9 k
divide k 1000 p
print p
P = 0.03

Successful execution. (1.1 seconds)

p — valor: 0,03 (rejeita-se Hy).
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Andlise dos dados da concentracdo de sélidos totais do T2,

comparacéo entre M3 e M4.
Fase de avaliacdo final: Hy: XM3 = XM4
Hy: XM3 < XM4

Start execution.

nunbers (80 80 70 80) M3
nunbers (78 80 78 80) M4
concat M3 M4 SIM
repeat 1000
shuffle SIM ALL
sample 4 ALL M3
sanple 4 ALL M4
mean M3 nmivB
mean M4 mv
subtract nv8 mw diff
score diff ST6
end
count ST6 <= -1.5 (q
divide g 1000 pp
print pp
PP = 0. 265

Successful execution. (1.0 seconds)

p-valor: 0,265 (n&o se rejeita Hy).



Andlise dos dados da concentracdo de sélidos totais, comparacao

entre tratamentos.
Momento 1: Ho: XT1 = XT2
Hy: XT1: XT2

Start execution

nunbers (74 80 72 80)T1
nunbers (82 80 74 80) T2
concat T1 T2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL T1

sanple 4 ALL T2

mean T1 tT1

mean T2 tT2

subtract tT1 tT2 diff
score diff ST7
end
count ST7 >= 2.5 k
count ST7 <= -2.5 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0.198
PP = 0. 162

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,36 (n&o se rejeita Ho).
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Analise dos dados da concentracdo de sdlidos totais, comparacao

entre tratamentos.
Momento 2: Hy: XT1 = XT2
Hi: XT1: XT2

Start execution.

nunbers (80 84 80 84)T1
nurbers (88 90 80 88) T2
concat T1 T2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL T1

sanple 4 ALL T2

nmean T1 tT1

nmean T2 tT2

subtract tT1 tT2 diff
score diff ST8
end
count ST8 >= 4.5 k
count ST8 <= -4.5 (q
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 052
PP = 0. 056

Successful execution. (1.1 seconds)

p — valor: 0,108 (néo se rejeita Hy).



Andlise dos dados da concentracdo de sélidos totais, comparacao

entre tratamentos.
Momento 3: Hg: XT1 = XT2
Hy: XT1: XT2

Start execution

nunbers (76 76 70 78)T1
nunbers (80 80 70 80) T2
concat T1 T2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL T1

sanple 4 ALL T2

mean T1 tT1

mean T2 tT2

subtract tT1 tT2 diff
score diff ST9
end
count ST9 >= 2.5 k
count ST9 <= -2.5 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0.214
PP = 0. 207

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,421 (n&o se rejeita Ho).

48

Analise dos dados da concentracdo de sdlidos totais, comparacao

entre tratamentos.
Momento 4: Hy: XT1 = XT2
Hi: XT1: XT2

Start execution.

numbers (74 80 80 80)T1
nunbers (78 80 78 80) T2
concat T1 T2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL T1

sanple 4 ALL T2

nmean T1 tT1

nmean T2 tT2

subtract tT1 tT2 diff
score diff STO
end
count STO >= 0.5 k
count STO <= -0.5 q
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0.403
PP = 0.412

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,815 (néo se rejeita Hy).



Andlise dos dados da concentracdo de sédio sérico do T1, Andlise dos dados da concentracdo de sédio sérico do T1,

comparagéo entre M1 e M2. comparagédo entre M2 e M3.

Fase de desidratacdo: Ho: XM1 = XM2 Fase de fluidoterapia: Ho: XM2 = XM3

Hi: XM1: XM2 Hi: XM2 1 XM3

Start execution

nunbers (116 114 138 136) ML
nunbers (112 125 141 169) M
concat ML M SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL ML

sanple 4 ALL M2

mean ML mML

mean M2 mv

subtract mML mw diff
score di ff NAL
end
count NAl >= 10.75 k
count NAl <= -10.75 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 207
PP = 0.194

Successful execution. (1.1 seconds)

p — valor: 0,401 (n&o se rejeita Ho).
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Start execution.

nunbers (112 125 141 169) M
nunmbers (132 110 116 130) M3
concat M M3 SI M
repeat 1000
shuffle SIM ALL
sample 4 ALL M
sanple 4 ALL M3
mean M2 mwk
mean M3 mvB
subtract mv mvB diff
score diff NA2
end
count NA2 >= 14.75 k
count NA2 <= -14.75 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0.13
PP = 0.117

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,247 (ndo se rejeita Hy).



Andlise dos dados da concentracdo de sédio sérico do T1,

comparacdo entre M3 e M4.
Fase de avaliacdo final: Hy: XM3 = XM4
Hy: XM31 XM4

Start execution

nunbers (132 110 116 130) M3
nunmbers (113 116 111 113) M4
concat M3 M4 SI M

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sanple 4 ALL M3

sample 4 ALL M4

mean MB m\VB

nmean M4 nmv4

subtract mvB mwd diff
score diff NA3
end
count NA3 >= 8.75 k
count NA3 <= -8.75 ¢
divide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 075
PP = 0. 067

Successful execution. (1.1 seconds)

p — valor: 0,142 (n&o se rejeita Hy).
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Andlise dos dados da concentracdo de sédio sérico do T2,

comparacgao entre M1 e M2.
Fase de desidratacdo: Hp: XM1 = XM2
Hi: XM11t XM2

Start execution.

nunmbers (156 155 120 116) ML
numbers (143 113 113 113) M
concat ML M2 SIM
repeat 1000
shuffle SIM ALL
sanple 4 ALL ML
sample 4 ALL M
mean ML mML
mean M2 mwR
subtract nmML mVR diff
score diff NA4
end
count NA4 >= 16.25 k
count NA4 <= -16.25 q
divide k 1000 p
divide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0.109
PP = 0.11

Successful execution. (1.1 seconds)

p — valor: 0,219 (ndo se rejeita Hy).



Andlise dos dados da concentracdo de sédio sérico do T2,

comparacédo entre M2 e M3.
Fase de fluidoterapia: Hy: XM2 = XM3
Hy: XM21 XM3

Start execution

nunmbers (143 113 113 113) M
nunbers (115 141 110 114)MB
concat M M3 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL M

sample 4 ALL M

mean M2 mv

mean M3 mvVB

subtract mv mvB diff
score di ff NA5
end
count NA5 >= |5 Kk
count NAS <= -.5 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 432
PP = 0. 481

Successful execution. (1.1 seconds)

p — valor: 0,913 (n&o se rejeita Ho).
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Andlise dos dados da concentracdo de sédio sérico do T2,

comparacéo entre M3 e M4.
Fase de avaliacdo final: Hy: XM3 = XM4
Hy: XM3:1 XM4

Start execution.

nunbers (115 141 110 114) M3
nunmbers (115 114 111 127) M4
concat M3 M4 SI M

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL M3

sanple 4 ALL M4

mean M3 mvB

mean M4 mv

subtract mvB mwd diff
score diff NA6
end
count NA6 >= 3.25 k
count NA6 <= -3.25 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 328
PP = 0. 337

Successful execution. (1.2 seconds)

p-valor: 0,665 (n&o se rejeita Hy).



Andlise dos dados da concentracdo de sddio sérico, comparacao entre

tratamentos.
Momento 1: Ho: XT1 = XT2
Hy: XT1: XT2

Start execution

nunbers (116 114 138 136) T1
nunbers (156 155 120 116) T2
concat T1 T2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL T1

sanple 4 ALL T2

mean T1 tT1

mean T2 tT2

subtract tT1 tT2 diff
score di ff NA7
end
count NA7 >= 10.75 k
count NA7 <= -10.75 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 169
PP = 0. 153

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,322 (n&o se rejeita Ho).
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Analise dos dados da concentracdo de sodio sérico, comparagao entre

tratamentos.
Momento 2: Hy: XT1 = XT2
Hi: XT1: XT2

Start execution.

nunbers (112 125 141 169)T1
nunmbers (143 113 113 113) T2
concat T1 T2 SIM
repeat 1000
shuffle SIM ALL
sample 4 ALL T1
sanple 4 ALL T2
mean T1 tT1
mean T2 tT2
subtract tT1 tT2 diff
score diff NA8
end
count NA8 >= 16.25 k
count NA8 <= -16.25
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 096
PP = 0. 115

Successful execution. (1.0 seconds)

p —valor: 0,211 (n&o se rejeita Hy).



Andlise dos dados da concentracdo de sddio sérico, comparacao entre

tratamentos.
Momento 3: Hg: XT1 = XT2
Hy: XT1: XT2

Start execution

nunmbers (132 110 116 130) T1
nunbers (115 141 110 114)T2
concat T1 T2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL T1

sanple 4 ALL T2

mean T1 tT1

mean T2 tT2

subtract tT1 tT2 diff
score di ff NA9
end
count NA9 >= 2 k
count NA9 <= -2 g
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 396
PP = 0. 407

Successful execution. (0.8 seconds)

p — valor: 0,803 (n&o se rejeita Hy).
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Analise dos dados da concentracdo de sodio sérico, comparagao entre

tratamentos.
Momento 4: Hy: XT1 = XT2
Hi: XT1: XT2

Start execution.

numbers (113 116 111 113)T1
nunbers (115 114 111 127)T2
concat T1 T2 SIM
repeat 1000
shuffle SIM ALL
sample 4 ALL T1
sanple 4 ALL T2
mean T1 tT1
mean T2 tT2
subtract tT1 tT2 diff
score diff NAO
end
count NAO >= 3.5 k
count NAO <= -3.5 (q
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 154
PP = 0. 158

Successful execution. (1.0 seconds)

p —valor: 0,312 (néo se rejeita Hy).



Andlise dos dados da concentracdo de potassio sérico do T1,

comparagao entre M1 e M2.
Fase de desidratacdo: Ho: XM1 = XM2
Hi: XM1t XM2

Start execution

nunbers (2.5 2.3 3.3 3.2)M
nunbers (2.4 2.5 3.6 4.8) M
concat ML M SI M

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL ML

sanple 4 ALL M2

mean ML mML

mean M2 mw

subtract nmML mv2 diff
score diff Kl
end
count KL >= 0.5 k
count K1 <= -0.5 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0.204
PP = 0.173

Successful execution. (0.8 seconds)

p — valor: 0,377 (n&o se rejeita Hy).

Andlise dos dados da concentracdo de potassio sérico do T1,

comparacao entre M2 e M3.
Fase de fluidoterapia: Hy: XM2 = XM3
Hi: XM2 1t XM3

Start execution.

nunmbers (2.4 2.5 3.6 4.8) M
nunmbers (3.6 2.6 2.7 3.5)M
concat M2 M3 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL
sanple 4 ALL M
sanple 4 ALL M3
mean M2 M\

mean M3 mvB
subtract mv mvB diff
score diff K2
end
count K2 >= . 225 k
count K2 <= -.225 q
di vide k 1000 p
divide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 374
PP = 0. 38

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,754 (n&o se rejeita Hy).



Andlise dos dados da concentracdo de potassio sérico do T1,

comparacdo entre M3 e M4.
Fase de avaliacdo final: Hy: XM3 = XM4
Hy: XM31 XM4

Start execution

nunbers (3.6 2
nunbers (2.5 2
concat M3 M4 S
repeat 1000
shuffle SIM ALL
sanple 4 ALL M3
sample 4 ALL M4

mean MB m\VB

nmean M4 nmv4

subtract mvB mwd diff
score diff K3

.6 2.7 3.5)MB
.7 2.2 2.5 M4
| M

end
count K3 >= .625 k
count K3 <= -.625 @

divide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 24
PP = 0.29

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,53 (né&o se rejeita Hy).

55

Andlise dos dados da concentracdo de potassio sérico do T2,

comparagao entre M1 e M2.
Fase de desidratacdo: Hp: XM1 = XM2
Hi: XM11t XM2

Start execution.

nunmbers (4.4 3.8 2.5 2.4) M
numbers (4 1.5 2.2 2.5) M
concat ML M2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL
sanple 4 ALL ML
sample 4 ALL M
mean ML mML

mean M2 mwR
subtract nmML mVR diff
score diff K4
end
count K4 >= .725 k
count K4 <= -.725 q
divide k 1000 p
divide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 148
PP = 0.168

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,316 (ndo se rejeita Hy).



Andlise dos dados da concentracdo de potassio sérico do T2,

comparacdo entre M2 e M3.
Fase de fluidoterapia: Hy: XM2 = XM3
Hy: XM21 XM3

Start execution

nunbers (4 1.5 2.2 2.5)M
nunmbers (2.8 3.8 2.8 2.6) M3
concat M2 M3 SIM

repeat 1000
shuffle SIM ALL
sample 4 ALL M
sample 4 ALL M
mean M2 mv
mean M3 mvVB
subtract mv mvB diff
score diff K5

end

count K5 >= .45 k

count K5 <= -.45 ¢

di vide k 1000 p

di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0.218
PP = 0. 185

Successful execution. (1.1 seconds)

p — valor: 0,403 (n&o se rejeita Ho).

56

Andlise dos dados da concentracdo de potassio sérico do T2,

comparacéo entre M3 e M4.
Fase de avaliacdo final: Hy: XM3 = XM4
Hy: XM3:1 XM4

Start execution.

nunbers (2.8 3.
nunmbers (2.8 2.
concat M3 M4 Sl
repeat 1000
shuffle SIM ALL
sample 4 ALL M3
sanple 4 ALL M4
mean M3 nmivB
mean M4 mv
subtract nv8 mw diff
score diff K6
end
count K6 >= .35 k
count K6 <= -.35 @
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

8
3
M

print p
print pp
P = 0.16
PP = 0. 137

Successful execution. (0.8 seconds)

p-valor: 0,297 (n&o se rejeita Hy).



Andlise dos dados da concentracdo de potassio sérico, comparagao

entre tratamentos.
Momento 1: Ho: XT1 = XT2
Hy: XT1: XT2

Start execution

nunbers (2.5 2.
nunbers (4.4 3.
concat T1 T2 SI
repeat 1000
shuffle SIM ALL
sample 4 ALL T1
sanple 4 ALL T2

mean T1 tT1

mean T2 tT2

subtract tT1 tT2 diff
score diff K7
end
count K7 >= .45 k
count K7 <= -.45 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

3.3 3.2)T1
2.

3
8 2.5 2.4)T2
M

print p
print pp
P = 0. 205
PP = 0. 197

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,402 (n&o se rejeita Ho).

57

Analise dos dados da concentracéo de potdssio sérico, comparacao

entre tratamentos.
Momento 2: Hy: XT1 = XT2
Hi: XT1: XT2

Start execution.

numbers (2.4 2
nunmbers (4 1.5
concat T1 T2 S
repeat 1000
shuffle SIM ALL
sample 4 ALL T1
sanple 4 ALL T2
mean T1 tT1
mean T2 tT2
subtract tT1 tT2 diff
score diff K8
end
count K8 >= . 775 k
count K8 <= -.775 q
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

.5 3.6 4.8)T1
2.2 2.5)T2
I M

print p
print pp
P = 0. 155
PP = 0.13

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,285 (ndo se rejeita Hy).



Andlise dos dados da concentracdo de potassio sérico, comparagao

entre tratamentos.
Momento 3: Hg: XT1 = XT2
Hy: XT1: XT2

Start execution

nunmbers (3.6 2.6 2.7 3.5)T1
nunbers (2.8 3.8 2.8 2.6) T2
concat T1 T2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL T1

sanple 4 ALL T2

mean T1 tT1

mean T2 tT2

subtract tT1 tT2 diff
score diff K9
end
count K9 >= .1 k
count K9 <= -.1 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 391
PP = 0. 379

Successful execution. (1.0 seconds)
p — valor: 0,77 (n&o se rejeita Ho).

58

Analise dos dados da concentracdo de potdssio sérico, comparacao

entre tratamentos.
Momento 4: Hy: XT1 = XT2
Hi: XT1: XT2

Start execution.

nunmbers (2.5 2.
nunmbers (2.8 2.
concat T1 T2 S
repeat 1000
shuffle SIM ALL
sanple 4 ALL T1
sanple 4 ALL T2
nmean T1 tT1
mean T2 tT2
subtract tT1 tT2 diff
score diff KO
end
count KO >= .175 k
count KO <= -.175 q
di vide k 1000 p
divide g 1000 pp

7
3
M

print p
print pp
P = 0. 224
PP = 0. 209

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,433 (néo se rejeita Hy).



Andlise dos dados da concentracdo de cloreto sérico do T1,

comparagao entre M1 e M2.
Fase de desidratacdo: Ho: XM1 = XM2
Hi: XM1t XM2

Start execution

nunbers (99 109 118 108) M
nunbers (99 110 108 109) M
concat ML M SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL ML

sanple 4 ALL M2

mean ML mML

mean M2 mv

subtract mML mw diff
score diff CL1
end
count CL1 >= 2 k
count CL1 <= -2 g
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0.374
PP = 0. 346

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,72 (n&o se rejeita Ho).

59

Andlise dos dados da concentracdo de cloreto sérico do T1,

comparacao entre M2 e M3.
Fase de fluidoterapia: Hy: XM2 = XM3
Hi: XM2 1t XM3

Start execution.

nurmbers (99 110 108 109) M
nunmbers (99 118 123 102) MB
concat M M3 SI M

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sanple 4 ALL M

sanple 4 ALL M3

mean M2 mwk

mean M3 niVB

subtract mv mvB diff
score diff CL2
end
count CL2 >= 4 k
count CL2 <= -4 q
di vide k 1000 p
divide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 261
PP = 0. 257

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,518 (néo se rejeita Hy).



Andlise dos dados da concentracdo de cloreto sérico do T1,

comparacdo entre M3 e M4.
Fase de avaliacdo final: Hy: XM3 = XM4
Hy: XM31 XM4

Start execution

nunbers (99 118 123 102) MB
nunbers (118 110 116 103) M4
concat M3 M4 SI M

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sanple 4 ALL M3

sample 4 ALL M4

mean MB m\VB

nmean M4 nmv4

subtract mvB mwd diff
score diff CL3
end
count CL3 >= 1.25 k
count CL3 <= -1.25 ¢q
divide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 389
PP = 0. 441

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,83 (né&o se rejeita Hy).

60

Andlise dos dados da concentracdo de cloreto sérico do T2,

comparacgao entre M1 e M2.
Fase de desidratacdo: Hp: XM1 = XM2
Hi: XM11t XM2

Start execution.

numbers (91 98 105 123) ML
numbers (101 110 102 110) M
concat ML M2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sanple 4 ALL ML

sample 4 ALL M

mean ML mML

mean M2 mwR

subtract nmML mVR diff
score diff CL4
end
count CL4 >= 1.5 k
count CL4 <= -1.5 ¢
divide k 1000 p
divide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 439
PP = 0. 387

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,826 (ndo se rejeita Hy).



Andlise dos dados da concentracdo de cloreto sérico do T2,

comparacédo entre M2 e M3.
Fase de fluidoterapia: Hy: XM2 = XM3
Hi: XM21 XM3

Start execution

nunbers (101 110 102 110) M
nunmbers (93 92 106 118) M3
concat M2 M3 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL M

sanmple 4 ALL M

mean M2 mw

mean M3 mv3

subtract nmv2 mvB diff
score diff CL5
end
count CL5 >= 3.5 k
count CL5 <= -3.5 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0.31
PP = 0. 253

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,563 (né&o se rejeita Hy).

61

Andlise dos dados da concentracdo de cloreto sérico do T2,

comparacéo entre M3 e M4.
Fase de avaliacdo final: Hy: XM3 = XM4
Hy: XM3:1 XM4

Start execution.

numbers (93 92 106 118) MB
numbers (103 110 108 92) M4
concat M3 M4 SI'M
repeat 1000
shuffle SIM ALL
sample 4 ALL M3
sample 4 ALL M4
mean M3 nmivB
mean M4 mvi
subtract nv8 mw diff
score diff CL6
end
count CL6 >= 1 k
count CL6 <= -1 q
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 425
PP = 0. 458

Successful execution. (1.2 seconds)

p-valor: 0,883 (néo se rejeita Hy).



Andlise dos dados da concentracdo de cloreto sérico, comparacao

entre tratamentos.
Momento 1: Ho: XT1 = XT2
Hy: XT1: XT2

Start execution

nunbers (99 109 118 108)T1
nunmbers (91 98 105 123) T2
concat T1 T2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL T1

sanmple 4 ALL T2

mean T1 tT1

mean T2 tT2

subtract tT1 tT2 diff
score diff CL7
end
count CL7 >= 4.25 k
count CL7 <= -4.25 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 28
PP = 0. 263

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,543 (n&o se rejeita Ho).

62

Analise dos dados da concentracdo de cloreto sérico, comparacao

entre tratamentos.
Momento 2: Hy: XT1 = XT2
Hi: XT1: XT2

Start execution.

numbers (99 110 108 109)T1
numbers (101 110 102 110) T2
concat T1 T2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL T1

sample 4 ALL T2

nmean T1 tT1

nmean T2 tT2

subtract tT1 tT2 diff
score diff CL8
end
count CL8 >= .75 k
count CL8 <= -.75 (q
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0.412
PP = 0. 407

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,819 (néo se rejeita Hy).



Andlise dos dados da concentracdo de cloreto sérico, comparacao

entre tratamentos.
Momento 3: Hg: XT1 = XT2
Hy: XT1: XT2

Start execution

nunbers (99 118 123 102)T1
nunmbers (93 92 106 118) T2
concat T1 T2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL T1

sanmple 4 ALL T2

mean T1 tT1

mean T2 tT2

subtract tT1 tT2 diff
score diff CL9
end
count CL9 >= 8.25 k
count CL9 <= -8.25 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 152
PP = 0.162

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,314 (n&o se rejeita Ho).

63

Analise dos dados da concentracdo de cloreto sérico, comparacao

entre tratamentos.
Momento 4: Hy: XT1 = XT2
Hi: XT1: XT2

Start execution.

numbers (118 110 116 103)T1
numbers (103 110 108 92) T2
concat T1 T2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL T1

sample 4 ALL T2

nmean T1 tT1

nmean T2 tT2

subtract tT1 tT2 diff
score diff CLO
end
count CLO >= 8.5 k
count CLO <= -8.5 (q
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 055
PP = 0. 063

Successful execution. (1.0 seconds)

p —valor: 0,118 (n&o se rejeita Hy).



Andlise dos dados da porcentagem do peso vivo do T1, comparacao

entre M1 e M2.
Fase de desidratacdo: Ho: XM1 = XM2
Hi: XM1: XM2

Start execution

nunmbers (100 100 100 100) ML
nunbers (94.34 94.44 87.5 96.23) M2
concat ML M SI M

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL ML

sample 4 ALL M

mean ML mML

mean M2 mw

subtract nmML mv2 diff
score diff PV1
end
count PV1 >= 6.87 k
count PV1 <= -6.87 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 008
PP = 0. 012

Successful execution. (0.8 seconds)

p — valor: 0,02 (rejeita-se Hy).

Analise dos dados da porcentagem do peso vivo do T1, comparagao

entre M2 e M3.
Fase de fluidoterapia: Ho: XM2 = XM3
Hy: XM2 < XM3

Start execution.

numbers (94.34 94.44 87.5 96. 23) M2
numbers (101.89 105.56 90 103.77) M3
concat M2 M3 SIM
repeat 1000
shuffle SIM ALL
sample 4 ALL M
sample 4 ALL M3
mean M2 mvR
mean M3 m\vB
subtract mv2 mvB diff
score diff PV2
end
count PV2 <= -7.17 ¢
divide g 1000 pp
print pp
PP = 0. 042

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,042 (rejeita-se Hy).



Andlise dos dados da porcentagem do peso vivo do T1, comparacao

entre M3 e M4.

Fase de avaliacdo final: Hy: XM3 = XM4

Hi: XM3 > XM4

Start execution.

nunbers (101.89 105.56 90 103.77) M3
nunbers (105.66 103.7 105 96.23) v
concat MB8 M4 SI M

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sanple 4 ALL M3

sample 4 ALL M4

mean M3 niVB

nmean M4 mv

subtract mv3 mw diff

score diff PV3
end
count PV3 >= -2.35 k
di vide k 1000 p
print p
P = 0. 757

Successful execution. (1.1 seconds)

p — valor: 0,757 (néo se rejeita Hy).

65

Analise dos dados da porcentagem do peso vivo do T2, comparagao

entre M1 e M2.
Fase de desidratacdo: Ho: XM1 = XM2
Hy: XM1 > XM2

Start execution.

nunbers (100 100 100 100) ML
numbers (83.33 90.57 77.5 88.89) M
concat ML M2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sanple 4 ALL ML

sample 4 ALL M

nean ML mvL

mean M2 MR

subtract mML mv diff

score diff PV4

end
count PV4 >= 14.93 k
di vide k 1000 p

print p
P = 0. 007

Successful execution. (0.8 seconds)

p — valor: 0,007 (rejeita-se Hy).



Andlise dos dados da porcentagem do peso vivo do T2, comparacao

entre M2 e M3.
Fase de fluidoterapia: Hy: XM2 = XM3
Hy: XM2 < XM3

Start execution.

nunbers (83.33 90.57 77.5 88.89) M
nunmbers (88.89 93.4 92.5 101. 85) MB
concat M2 M3 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL M

sample 4 ALL M3

mean M2 mVR2

mean M3 mivB

subtract nmv2 mvB diff

score diff PV5
end
count PV5 <= -9.09 ¢
di vide g 1000 pp
print pp
PP = 0. 015

Successful execution. (1.1 seconds)

p — valor: 0,015 (rejeita-se Hy).

66

Analise dos dados da porcentagem do peso vivo do T2, comparagao

entre M3 e M4.
Fase de avaliacdo final: Hy: XM3 = XM4
Hy: XM3 > XM4

Start execution.

numbers (88.89 93.4 92.5 101. 85) MB
numbers (93.52 98.11 100 105. 56) V4
concat M3 M4 SI M

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL M3

sample 4 ALL M4

mean M3 mvB

mean M4 mv

subtract mvB8 mvd diff

score diff PV6

end

count PV6 >= -5.14 k

divide k 1000 p

print p
P = 0.919

Successful execution. (1.2 seconds)

p-valor: 0,919 (n&o se rejeita Hy).



Andlise dos dados da porcentagem do peso vivo, comparagao entre

tratamentos.
Momento 1: Hg: XT1 = XT2
Hy: XT1: XT2

Start execution

nunmbers (100 100 100 100) T1
nunmbers (100 100 100 100) T2
concat T1 T2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL T1

sanmple 4 ALL T2

mean T1 tT1

mean T2 tT2

subtract tT1 tT2 diff
score di ff PV7

end

count PV7 = 0 k

divide k 1000 p

print p

P = 1

Successful execution. (1.0 seconds)

p —valor: 1,00 (n&o se rejeita Ho).

67

Analise dos dados da porcentagem do peso vivo, comparagao entre

tratamentos.
Momento 2: Hy: XT1 = XT2
Hi: XT1: XT2

Start execution.

numbers (94.34 94.44 87.5 96.23)T1
numbers (83.33 90.57 77.5 88.89) T2
concat T1 T2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL T1

sample 4 ALL T2

nmean T1 tT1

nmean T2 tT2

subtract tT1 tT2 diff

score diff PV8
end
count PV8 >= 8.06 k
count PV8 <= -8.06 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p

print pp

P = 0. 032

PP = 0. 027

Successful execution. (1.1 seconds)

p — valor: 0,059 (rejeita-se Hy).



Andlise dos dados da porcentagem do peso vivo, comparagao entre

tratamentos.
Momento 3: Hy: XT1 = XT2
Hy: XT1: XT2

Start execution

nunmbers (101.89 105.56 90 103.77)T1
nunbers (88.89 93.4 92.5 101.85)T2
concat T1 T2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL T1

sanple 4 ALL T2

mean T1 tT1

mean T2 tT2

subtract tT1 tT2 diff

score di ff PV9
end
count PV9 >= 6.14 k
count PV9 <= -6.14 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 085
PP = 0.072

Successful execution. (1.1 seconds)

p — valor: 0,157 (n&o se rejeita Ho).

68

Analise dos dados da porcentagem do peso vivo, comparagao entre

tratamentos.
Momento 4: Hy: XT1 = XT2
Hi: XT1: XT2

Start execution.

numbers (105.66 103.7 105 96.23)T1
numbers (93.52 98.11 100 105.56) T2
concat T1 T2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL T1

sample 4 ALL T2

nmean T1 tT1

nmean T2 tT2

subtract tT1 tT2 diff

score diff PVO
end
count PVO >= 3.35 k
count PVO <= -3.35 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0.15
PP = 0. 144

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,294 (n&o se rejeita Hy).



Andlise dos dados da porcentagem da circunferéncia abdominal do

T1, comparacgdo entre M1 e M2.
Fase de desidratacdo: Ho: XM1 = XM2
Hi: XM1: XM2

Start execution

nunmbers (100 100 100 100) ML
nunbers (100 100 100 100.98) M
concat ML M SI M

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL ML

sample 4 ALL M

mean ML mML

mean M2 mw

subtract nmML mv2 diff
score diff CA1l
end
count CAl1 >= .25 k
count CAl <= -.25 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p

print pp

P = 0.273

PP = 0. 297

Successful execution. (1.1 seconds)

p — valor: 0,57 (n&o se rejeita Hy).

69

Andlise dos dados da porcentagem da circunferéncia abdominal do

T1, comparagéo entre M2 e M3.
Fase de fluidoterapia: Ho: XM2 = XM3
Hi: XM2 < XM3

Start execution.

numbers (100 100 100 100. 98) M2
nunbers (101.94 100.97 94.62 106. 86) MB
concat M2 M3 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL M

sample 4 ALL M3

mean M2 M\

mean M3 ni\VB

subtract mv mvB diff

score diff CA2
end
count CA2 <= -.85 (q
divide g 1000 pp

print pp
PP = 0. 355
Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,355 (néo se rejeita Hy).



Andlise dos dados da porcentagem da circunferéncia abdominal do

T1, comparacgdo entre M3 e M4.
Fase de avaliacao final: Hy: XM3 = XM4
Hi: XM3 > XM4

Start execution

nunbers (101.89 105.56 90 103.77) M3
nunbers (105.66 103.7 105 96.23) v
concat MB8 M4 SI M

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sanple 4 ALL M3

sample 4 ALL M4

mean M3 niVB

nmean M4 mv

subtract mv3 mw diff

score diff CA3
end
count CA3 >= -2.1 k
di vide k 1000 p

print p
P = 0. 803
Successful execution. (1.1 seconds)

p — valor: 0,803 (n&o se rejeita Hy).

70

Andlise dos dados da porcentagem da circunferéncia abdominal do

T2, comparagéo entre M1 e M2.
Fase de desidratacdo: Ho: XM1 = XM2
Hy: XM1 > XM2

Start execution.

nunbers (100 100 100 100) ML
numbers (92.86 95 96.81 96. 3) M
concat ML M2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sanple 4 ALL ML

sample 4 ALL M

nean ML mvL

mean M2 MR

subtract mML mv diff

score diff CA4

end
count CA4 >= 4.75 k
di vide k 1000 p

print p
P = 0. 005

Successful execution. (0.8 seconds)

p — valor: 0,005 (rejeita-se Hy).



Andlise dos dados da porcentagem da circunferéncia abdominal do

T2, comparacgédo entre M2 e M3.
Fase de fluidoterapia: Ho: XM2 = XM3
Hi: XM2 < XM3

Start execution

nunbers (92.86 95 96.81 96.3) M
nunbers (101.02 101 101.06 101. 85) M3
concat M2 M3 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL M

sample 4 ALL M3

mean M2 mw

mean M3 mv3

subtract nmv2 mvB diff

score diff CA5
end
count CA5 <= -6 ¢
di vide g 1000 pp

print pp
PP = 0. 003
Successful execution. (0.8 seconds)

p — valor: 0,003 (rejeita-se Hy).

71

Andlise dos dados da porcentagem da circunferéncia abdominal do

T2, comparagéo entre M3 e M4.
Fase de avaliacdo final: Hy: XM3 = XM4
Hi: XM3 > XxM4

Start execution.

numbers (101.02 101 101.06 101.85) MB
numbers (105.1 103 104.26 103.7) V4
concat M3 M4 SI M

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL M3

sample 4 ALL M4

mean M3 mvB

mean M4 mv

subtract mvB8 mvd diff

score diff CA6

end
count CA6 >= -2.75 k
divide k 1000 p

print p
P = 0. 996

Successful execution. (0.8 seconds)

p-valor: 0,996 (néo se rejeita Hy).



Andlise dos dados da porcentagem da circunferéncia abdominal,

comparacao entre tratamentos.
Momento 1: Ho: XT1 = XT2
Hy: XT1: XT2

Start execution

nunmbers (100 100 100 100) T1
nunmbers (100 100 100 100) T2
concat T1 T2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL T1

sanmple 4 ALL T2

mean T1 tT1

mean T2 tT2

subtract tT1 tT2 diff
score di ff CA7
end
count CA7 = 0 k
divide k 1000 p

print p

P = 1

Successful execution. (1.0 seconds)

p —valor: 1,00 (n&o se rejeita Ho).
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Andlise dos dados da porcentagem da circunferéncia abdominal,

comparacao entre tratamentos.
Momento 2: Hy: XT1 = XT2
Hi: XT1: XT2

Start execution.

numbers (100 100 100 100.98) T1
numbers (92.86 95 96.81 96. 3) T2
concat T1 T2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL T1

sample 4 ALL T2

nmean T1 tT1

nmean T2 tT2

subtract tT1 tT2 diff

score diff CA8
end
count CA8 >= 5.25 k
count CA8 <= -5.25 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 005
PP = 0. 003

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,008 (rejeita-se Hy).



Andlise dos dados da porcentagem da circunferéncia abdominal,

comparacao entre tratamentos.
Momento 3: Hg: XT1 = XT2
Hy: XT1: XT2

Start execution

nunbers (101.94 100.97 94.62 106.86)T1
nunmbers (101.02 101 101.06 101.85)T2
concat T1 T2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL T1

sample 4 ALL T2

mean T1 tT1

mean T2 tT2

subtract tT1 tT2 diff

score di ff CA9
end
count CA9 >= .25 k
count CA9 <= -.25 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 449
PP = 0.474

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,923 (n&o se rejeita Ho).
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Andlise dos dados da porcentagem da circunferéncia abdominal,

comparacao entre tratamentos.
Momento 4: Hy: XT1 = XT2
Hi: XT1: XT2

Start execution.

numbers (105.66 103.7 105 96.23)T1
numbers (93.52 98.11 100 105.56) T2
concat T1 T2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL T1

sample 4 ALL T2

nmean T1 tT1

nmean T2 tT2

subtract tT1 tT2 diff

score diff CAO
end
count CAO >= 0.82 k
count CAO <= -0.82 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 26
PP = 0.29

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,55 (nédo se rejeita Ho).



Andlise dos dados da porcentagem de umidade das fezes do T1, Andlise dos dados da porcentagem de umidade das fezes do T1,

comparagéo entre M1 e M2. comparagédo entre M2 e M3.

Fase de desidratacdo: Ho: XM1 = XM2 Fase de fluidoterapia: Ho: XM2 = XM3

Hi: XM1: XM2 Hi: XM2 < XM3

Start execution

nunbers (68.4 53.96 55.43 64) ML
nunbers (54.72 55.41 47.78 57.14) M\
concat ML M SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL ML

sample 4 ALL M

mean ML mML

mean M2 mv

subtract mML mw diff

score di ff UF1
end
count UF1 >= 6.685 k
count UFl1 <= -6.685 q
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 074
PP = 0. 067

Successful execution. (1.0 seconds)

p —valor: 0,141 (n&o se rejeita Ho).
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Start execution.

nunbers (54.72 55.41 47.78 57.14) MR
numbers (48.84 52.11 46.74 65.08) M3
concat M2 M3 SIM
repeat 1000
shuffle SIM ALL
sample 4 ALL M
sample 4 ALL M3
mean M2 mvR
mean M3 nmivB
subtract mv2 mvB diff
score diff UF2
end
count UF2 <= -0.57 ¢
divide g 1000 pp
print pp
PP = 0.56

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,56 (nédo se rejeita Ho).



Andlise dos dados da porcentagem de umidade das fezes do T1,

comparacdo entre M3 e M4.
Fase de avaliacdo final: Hy: XM3 = XM4
Hy: XM3 > XM4

Start execution

nunbers (48.84 52.11 46.74 65.08) M3
nunmbers (61.54 55 40.91 62.04) M4
concat MB8 M4 SI M

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sanple 4 ALL M3

sample 4 ALL M4

mean M3 niVB

nmean M4 mv

subtract mv3 mw diff

score diff UF3
end
count UF3 >= -1.68 k
di vide k 1000 p
print p

P = 0. 602

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,602 (né&o se rejeita Hy).
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Andlise dos dados da porcentagem de umidade das fezes do T2,

comparacgao entre M1 e M2.
Fase de desidratacdo: Hp: XM1 = XM2
Hi: XM1 > XM2

Start execution.

nunbers (64.96 64.1 75.83 56.32) ML
numbers (57.69 52.81 66.07 44.78) M
concat ML M2 SIM
repeat 1000
shuffle SIM ALL
sanple 4 ALL ML
sample 4 ALL M
nean ML mvL
mean M2 MR
subtract mML mv diff
score diff UF4
end
count UF4 >= 9.965 k
di vide k 1000 p
print p
P = 0. 05

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,05 (nédo se rejeita Hy).



Andlise dos dados da porcentagem de umidade das fezes do T2,

comparacdo entre M2 e M3.
Fase de fluidoterapia: Hy: XM2 = XM3
Hy: XM2 < XM3

Start execution.

nunbers (57.69 52.81 66.07 44.78) M
nunbers (48.81 50.53 74.21 35.85)M3
concat M2 M3 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL M

sample 4 ALL M3

mean M2 mVR2

mean M3 mivB

subtract nmv2 mvB diff

score diff UF5
end
count UF5 <= -2.9875 ¢
di vide g 1000 pp

print pp

PP = 0. 643

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,643 (né&o se rejeita Hy).
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Andlise dos dados da porcentagem de umidade das fezes do T2,

comparacéo entre M3 e M4.
Fase de avaliacdo final: Hy: XM3 = XM4
Hy: XM3 > XM4

Start execution.

numbers (48.81 50.53 74.21 35.85) M3
numbers (46.74 60 67.97 70.75) M4
concat M3 M4 SI M

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL M3

sample 4 ALL M4

mean M3 mvB

mean M4 mv

subtract mvB8 mvd diff

score diff UF6
end
count UF6 >= 3.25 k
divide k 1000 p

print p
P = 0.834

Successful execution. (1.0 seconds)

p-valor: 0,834 (n&o se rejeita Hy).



Andlise dos dados da porcentagem de umidade das fezes,

comparacao entre tratamentos.
Momento 1: Ho: XT1 = XT2
Hy: XT1: XT2

Start execution

nunbers (68.4 53.96 55.43 64)T1
nunbers (64.96 64.1 75.83 56.32) T2
concat T1 T2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL T1

sample 4 ALL T2

mean T1 tT1

mean T2 tT2

subtract tT1 tT2 diff

score diff UF7
end
count UF7 >= 4,855 k
count UF7 <= -4.855 @
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0.161
PP = 0.176

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,337 (n&o se rejeita Ho).
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Andlise dos dados da porcentagem de umidade das fezes,

comparacao entre tratamentos.
Momento 2: Hy: XT1 = XT2
Hi: XT1: XT2

Start execution.

nunbers (54.72 55.41 47.78 57.14)T1
numbers (57.96 52.81 66.07 44.78) T2
concat T1 T2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL T1

sample 4 ALL T2

mean T1 tT1

mean T2 tT2

subtract tT1 tT2 diff

score diff UF8
end
count UF8 >= 1.575 k
count UF8 <= -1.575 (
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 36
PP = 0. 347

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,707 (n&o se rejeita Hy).



Andlise dos dados da porcentagem de umidade das fezes,

comparacao entre tratamentos.
Momento 3: Hg: XT1 = XT2
Hy: XT1: XT2

Start execution

nunbers (48.84 52.11 46.74 65.08)T1
nunbers (48.81 5053 74.21 35.85) T2
concat T1 T2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL T1

sample 4 ALL T2

mean T1 tT1

mean T2 tT2

subtract tT1 tT2 diff

score diff UF9
end
count UF9 >= . 8425 k
count UF9 <= -.8425 q
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0.473
PP = 0.474

Successful execution. (1.1 seconds)

p — valor: 0,947 (n&o se rejeita Ho).
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Andlise dos dados da porcentagem de umidade das fezes,

comparacao entre tratamentos.
Momento 4: Hy: XT1 = XT2
Hi: XT1: XT2

Start execution.

numbers (61.54 55 40.91 62.04)T1
numbers (46.74 60 67.97 70.75)T2
concat T1 T2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL T1

sample 4 ALL T2

nmean T1 tT1

nmean T2 tT2

subtract tT1 tT2 diff

score diff UFO
end
count UF0 >= 6.4925 k
count UFO <= -6.4925 q
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0.172
PP = 0.177

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,349 (néo se rejeita Hy).



Andlise dos dados de movimentos ruminais do T1, compara¢ao entre

M1 e M2.
Fase de desidratacdo: Ho: XM1 = XM2
Hy: XM11 XM2

Start execution

nunbers (8 8 8 6) ML
nunbers (6 8 6 8) M
concat ML M SI M
repeat 1000

shuffle SIM ALL
sample 4 ALL ML
sample 4 ALL M
mean ML mML

mean M2 mw
subtract nmML mv2 diff
score diff MR1
end
count MR1 >= .5 Kk
count MR1 <= -.5 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 347
PP = 0. 337

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,684 (n&o se rejeita Ho).
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Analise dos dados de movimentos ruminais do T1, comparagéo entre

M2 e M3.
Fase de fluidoterapia: Ho: XM2 = XM3
Hi: XM21 XM3

Start execution.

nurmbers (6 8 6 8) M
nunbers (6 8 6 8) M3
concat M2 M3 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL
sample 4 ALL M
sample 4 ALL M3
mean M2 mwk

mean M3 mvB
subtract mv mvB diff
score diff MR2
end
count MR2 = 0 k
divide k 1000 p
print p

P = 0.276

Successful execution. (0.8 seconds)

p — valor: 0,276 (néo se rejeita Hy).



Andlise dos dados de movimentos ruminais do T1, compara¢ao entre Analise dos dados de movimentos ruminais do T2, comparagéo entre

M3 e M4. M1 e M2.
Fase de avaliacdo final: Hp: XM3 = X M4 Fase de desidratacdo: Hp: XM1 = XM2
Hi: XM3 1 XM4 Hi: XM11 XM2
Start execution. Start execution
nunbers (6 8 6 8) M3 nunmbers (8 6 8 8) ML
nunbers (8 4 6 8) M4 nurmbers (8 8 6 8) M
concat M8 M4 SIM concat ML M2 SI M
repeat 1000 repeat 1000
shuffle SIM ALL shuffle SIM ALL
sanple 4 ALL M3 sanple 4 ALL ML
sanple 4 ALL M4 sanple 4 ALL M
mean MB m\VB mean ML mviL
mean M4 mvi mean M2 mvR
subtract mvB mwd diff subtract nmML mVR diff
score diff MR3 score diff MM
end end
count MR3 >= .5 k count MR4 = 0 k
count MR3 <= -.5 q di vide k 1000 p
divide k 1000 p print p
di vide g 1000 pp P = 0. 306
print p
print pp
P = 0.4 Successful execution. (0.8 seconds)
PP = 0. 398

p — valor: 0,306 (ndo se rejeita Hy).

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,798 (néo se rejeita Hy).
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Andlise dos dados de movimentos ruminais do T2, compara¢ao entre

M2 e M3.
Fase de fluidoterapia: Hy: XM2 = XM3
Hy: XM21 XM3

Start execution

nunbers (8 8 6 8) M
nunbers (8 10 6 6) MB
concat M M3 SIM
repeat 1000

shuffle SIM ALL
sample 4 ALL M
sanmple 4 ALL M3
mean M2 mv

mean M3 mvVB
subtract mv mvB diff
score diff MRS
end
count MR5 = 0 k
divide k 1000 p
print p

P = 0. 235

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,235 (né&o se rejeita Hy).
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Analise dos dados de movimentos ruminais do T2, comparagéo entre

M3 e M4.
Fase de avaliacdo final: Hy: XM3 = XM4
Hy: XM31 XM4

Start execution.

nunbers (8 10 6 6) M3
nunmbers (6 10 8 6) M4
concat M3 M4 SIM
repeat 1000
shuffle SIM ALL
sample 4 ALL M3
sample 4 ALL M4
mean M3 mvB
mean M4 mv
subtract mv8 mwd diff
score diff MR6
end
count MR6 = 0 k
divide k 1000 p
print p
P = 0.176

Successful execution. (1.0 seconds)

p-valor: 0,176 (n&o se rejeita Hy).



Andlise dos dados de movimentos ruminais, comparacgao entre

tratamentos.
Momento 1: Ho: XT1 = XT2
Hy: XT1: XT2

Start execution

nunbers (8 8 8 6)T1
nunbers (8 6 8 8)T2
concat T1 T2 SIM
repeat 1000

shuffle SIM ALL
sample 4 ALL T1
sanmple 4 ALL T2
mean T1 tT1

mean T2 tT2
subtract tT1 tT2 diff
score di ff M7
end
count MR7 = 0 k
divide k 1000 p
print p

P = 0. 348

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,348 (n&o se rejeita Ho).
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Analise dos dados de movimentos ruminais, comparagao entre

tratamentos.
Momento 2: Hy: XT1 = XT2
Hi: XT1: XT2

Start execution.

nunmbers (6 8 6 8)T1
nunmbers (8 8 6 8) T2
concat T1 T2 SIM
repeat 1000
shuffle SIM ALL
sample 4 ALL T1
sample 4 ALL T2
nmean T1 tT1
nmean T2 tT2
subtract tT1 tT2 diff
score diff MR8
end
count MR8 >= .5 Kk
count MR8 <= -.5 (@
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 367
PP = 0.374

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,741 (n&o se rejeita Hy).



Andlise dos dados de movimentos ruminais, comparacgao entre

tratamentos.
Momento 3: Hg: XT1 = XT2
Hy: XT1: XT2

Start execution

nunbers (6 8 6 8)T1
nunbers (8 10 6 6) T2
concat T1 T2 SIM
repeat 1000

shuffle SIM ALL
sample 4 ALL T1
sanmple 4 ALL T2
mean T1 tT1

mean T2 tT2
subtract tT1 tT2 diff
score diff MRO
end
count MR9 >= .5 k
count MRO <= -.5 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 391
PP = 0. 39

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,781 (n&o se rejeita Ho).
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Analise dos dados de movimentos ruminais, comparagao entre

tratamentos.
Momento 4: Hy: XT1 = XT2
Hi: XT1: XT2

Start execution.

nunmbers (8 4 6 8)T1
nunmbers (6 10 8 6) T2
concat T1 T2 SIM
repeat 1000
shuffle SIM ALL
sample 4 ALL T1
sample 4 ALL T2
nmean T1 tT1
nmean T2 tT2
subtract tT1 tT2 diff
score diff MRO
end
count MRO >= 1 k
count MRKO <= -1 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0.281
PP = 0. 285

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,566 (ndo se rejeita Hy).



Analise dos dados de temperatura retal do T1, comparagdo entre M1 e Andlise dos dados de temperatura retal do T1, comparacao entre M2 e
M2. M3.

Fase de desidratacdo: Ho: XM1 = XM2

Fase de fluidoterapia: Ho: XM2 = XM3
Hi: XM1: XM2 Hi: XM21 XM3

Start execution

nunmbers (38 38.7 38.1 38.3)ML
nunmbers (38.4 38.5 38.4 38.1) M
concat ML M SI M

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL ML

sample 4 ALL M

mean ML mML

mean M2 mw

subtract nmML mv2 diff

score diff TRl
end
count TR1 >= .075 k
count TRl <= -.075 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 345
PP = 0. 339

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,684 (n&o se rejeita Ho).

Start execution.

numbers (38.4 38.5 38.4 38.1) M
numbers (39.5 39.3 39.3 39.5) M3
concat M2 M3 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL M

sample 4 ALL M3

mean M2 mvR

mean M3 nmivB

subtract mv2 mvB diff

score diff TR2
end
count TR2 >= 1.05 k
count TR2 <= -1.05 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 002
PP = 0. 001

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,003 (rejeita-se Hy).



Andlise dos dados de temperatura retal do T1, comparacao entre M3 e
M4,

Fase de avaliacdo final: Hy: XM3 = XM4
Hy: XM31 XM4

Start execution

nunbers (39.5 39.3 39.3 39.5)M3
nunbers (38.5 38.6 38.6 38.8) M4
concat MB8 M4 SI M

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sanple 4 ALL M3

sample 4 ALL M4

mean M3 niVB

nmean M4 mv

subtract mv3 mw diff

score diff TR3
end
count TR3 >= .775 k
count TR3 <= -.775 q
divide k 1000 p

di vide g 1000 pp

print p

print pp

P = 0. 007

PP = 0. 001

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,008 (rejeita-se Hy).
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Analise dos dados de temperatura retal do T2, comparacao entre M1 e
M2.

Fase de desidratacdo: Ho: XM1 = XM2
Hy: XM11 XM2

Start execution.

nunbers (38.1 38.3 38.1 38.1) ML
numbers (37.8 38.1 38.6 38.7) M
concat ML M2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sanple 4 ALL ML

sample 4 ALL M

nean ML mVL

mean M2 MR

subtract mML m\vR diff

score diff TR4

end
count TR4 >= .15 k
count TR4 <= -.15 q

divide k 1000 p
divide g 1000 pp

print p

print pp

P = 0.242

PP = 0.244

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,486 (ndo se rejeita Hy).



Andlise dos dados de temperatura retal do T2, comparacédo entre M2 e
M3.

Fase de fluidoterapia: Hy: XM2 = XM3
Hy: XM21 XM3

Start execution

nunbers (37.8 38.1 38.6 38.7)M
nunmbers (38.7 38.5 39.6 39.1) M3
concat M2 M3 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL M

sanmple 4 ALL M3

mean M2 mw

mean M3 mv3

subtract nmv2 mvB diff

score diff TR5
end
count TR5 >= .675 kK
count TR5 <= -.675 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p

print pp

P = 0. 031

PP = 0. 035

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,066 (rejeita-se Hy).
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Analise dos dados de temperatura retal do T2, comparacao entre M3 e
M4.

Fase de avaliacdo final: Hy: XM3 = XM4
Hy: XM3:1 XM4

Start execution.

nunbers (38.7 38.5
nunbers (38.5 38.7
concat M3 M4 SI'M
repeat 1000
shuffle SIM ALL
sample 4 ALL M3
sample 4 ALL M4
mean M3 nmivB
mean M4 mvi
subtract nv8 mw diff
score diff TR6
end
count TR6 >= .175 k
count TR6 <= -.175 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

39.6 39.1)MB
38.9 39.1) W4

print p

print pp

P = 0.228

PP = 0.251

Successful execution. (1.0 seconds)

p-valor: 0,479 (néo se rejeita Hy).



Andlise dos dados de temperatura retal, comparacéao entre

tratamentos.
Momento 1: Ho: XT1 = XT2
Hy: XT1: XT2

Start execution

nunmbers (38 38.7 38.1 38.3)T1
nunmbers (38.1 38.3 38.1 38.1)T2
concat T1 T2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL T1

sanmple 4 ALL T2

mean T1 tT1

mean T2 tT2

subtract tT1 tT2 diff

score diff TR7
end
count TR7 >= .125 k
count TR7 <= -.125 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p

print pp

P = 0.214
PP = 0. 23

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,444 (n&o se rejeita Hy).
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Analise dos dados de temperatura retal, comparacao entre

tratamentos.
Momento 2: Hy: XT1 = XT2
Hi: XT1: XT2

Start execution.

nunbers (38.4 38.5
nunbers (37.8 38.1
concat T1 T2 SIM
repeat 1000
shuffle SIM ALL
sample 4 ALL T1
sample 4 ALL T2
nmean T1 tT1
nmean T2 tT2
subtract tT1 tT2 diff
score diff TR8

end

count TR8 >= .05 k

count TR8 <= -.05 q

di vide k 1000 p

di vide g 1000 pp

.4 38.1)T1

3
38.6 38.7)T2

o

print p
print pp
P = 0. 43
PP = 0.414

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,844 (n&o se rejeita Hy).



Andlise dos dados de temperatura retal, comparacéao entre

tratamentos.
Momento 3: Hg: XT1 = XT2
Hy: XT1: XT2

Start execution

nunmbers (39.5 39.3 39.3 39.5)T1
nunmbers (38.7 38.5 39.6 39.1)T2
concat T1 T2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL T1

sanmple 4 ALL T2

mean T1 tT1

mean T2 tT2

subtract tT1 tT2 diff

score diff TRO
end
count TRO >= .425 k
count TRO <= -.425 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 058
PP = 0. 07

Successful execution. (1.1 seconds)

p — valor: 0,128 (n&o se rejeita Ho).
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Analise dos dados de temperatura retal, comparacao entre

tratamentos.
Momento 4: Hy: XT1 = XT2
Hi: XT1: XT2

Start execution.

numbers (38.5 38.6 38.6 38.8)T1
numbers (38.5 38.7 38.9 39.1)T2
concat T1 T2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL T1

sample 4 ALL T2

nmean T1 tT1

nmean T2 tT2

subtract tT1 tT2 diff

score diff TRO
end
count TRO >= . 175 Kk
count TRO <= -.175 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0.134
PP = 0.131

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,265 (néo se rejeita Hy).



Andlise dos dados de freqiiéncia cardiaca do T1, comparacao entre

M1 e M2.
Fase de desidratacdo: Ho: XM1 = XM2
Hi: XM1: XM2

Start execution

nunbers (56 60 72 64) ML
nunbers (65 56 68 78) M2
concat ML M SI M

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL ML

sample 4 ALL M

mean ML mML

mean M2 mw

subtract nmML mv2 diff
score diff FC1
end
count FC1 >= 3.75 k
count FCl1 <= -3.75 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 248
PP = 0.217

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,465 (n&o se rejeita Ho).

89

Analise dos dados de frequéncia cardiaca do T1, comparacao entre

M2 e M3.
Fase de fluidoterapia: Ho: XM2 = XM3
Hi: XM21 XM3

Start execution.

numbers (65 56 68 78) M2
numbers (72 72 78 88) M3
concat M2 M3 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL M

sample 4 ALL M3

mean M2 mvR

mean M3 nmivB

subtract mv2 mvB diff
score diff FC2
end
count FC2 >= 10.75 k
count FC2 <= -10.75 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 041
PP = 0. 036

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,077 (rejeita-se Hy).



Andlise dos dados de freqiiéncia cardiaca do T1, comparacao entre

M3 e M4.
Fase de avaliacdo final: Hy: XM3 = XM4
Hy: XM31 XM4

Start execution

nunbers (72 72 78 88) M3
nunbers (77 70 81 76) M4
concat M3 M4 SI M

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sanple 4 ALL M3

sample 4 ALL M4

mean MB m\VB

nmean M4 nmv4

subtract nmvB mwd diff
score diff FC3
end
count FC3 >= 1.5 k
count FC3 <= -1.5 @
divide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p

print pp

P = 0.374
PP = 0. 37

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,744 (n&o se rejeita Hy).

90

Analise dos dados de frequéncia cardiaca do T2, comparacao entre

M1 e M2.
Fase de desidratacdo: Ho: XM1 = XM2
Hy: XM11 XM2

Start execution.

nunmbers (60 56 60 64) ML
nurmbers (76 84 60 80) M2
concat ML M2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sanple 4 ALL ML

sample 4 ALL M

mean ML mML

mean M2 mwR

subtract nML m\2 diff
score diff FC4
end
count FC4 >= 15 k
count FC4 <= -15 ¢
divide k 1000 p
divide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0.02
PP = 0. 028

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,048 (rejeita-se Hy).



Andlise dos dados de freqiiéncia cardiaca do T2, comparacao entre

M2 e M3.
Fase de fluidoterapia: Hy: XM2 = XM3
Hy: XM21 XM3

Start execution

nunbers (76 84 60 80) M
nunbers (72 72 72 88) M3
concat M2 M3 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL M

sanmple 4 ALL M3

mean M2 mw

mean M3 mv3

subtract nmv2 mvB diff
score diff FC5
end
count FC5 >= 1 k
count FC5 <= -1 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 45
PP = 0. 47

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,92 (né&o se rejeita Hy).

91

Analise dos dados de frequéncia cardiaca do T2, comparacao entre

M3 e M4.
Fase de avaliacdo final: Hy: XM3 = XM4
Hy: XM3:1 XM4

Start execution.

numbers (72 72 72 88) M3
numbers (68 84 70 73) M4
concat M3 M4 SI'M

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL M3

sample 4 ALL M4

mean M3 nmivB

mean M4 mvi

subtract nv8 mw diff
score diff FC6
end
count FC6 >= 2.25 k
count FC6 <= -2.25 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 344
PP = 0.313

Successful execution. (1.1 seconds)

p-valor: 0,657 (n&o se rejeita Hy).



Andlise dos dados de freqiiéncia cardiaca, comparacao entre

tratamentos.
Momento 1: Hg: XT1 = XT2
Hy: XT1: XT2

Start execution

nunbers (56 60 72 64)T1
nunbers (60 56 60 64) T2
concat T1 T2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL T1

sanmple 4 ALL T2

mean T1 tT1

mean T2 tT2

subtract tT1 tT2 diff
score diff FC7
end
count FC7 >= 3 k
count FC7 <= -3 @
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0.216
PP = 0. 228

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,444 (n&o se rejeita Hy).

92

Analise dos dados de fregiiéncia cardiaca, comparacao entre

tratamentos.
Momento 2: Hy: XT1 = XT2
Hi: XT1: XT2

Start execution.

numbers (65 56 68 78)T1
numbers (76 84 60 80) T2
concat T1 T2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL T1

sample 4 ALL T2

nmean T1 tT1

nmean T2 tT2

subtract tT1 tT2 diff
score diff FC8
end
count FC8 >= 8.25 k
count FC8 <= -8.25 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0.112
PP = 0.123

Successful execution. (1.1 seconds)

p — valor: 0,235 (néo se rejeita Hy).



Andlise dos dados de freqiiéncia cardiaca, comparacao entre

tratamentos.
Momento 3: Ho: XT1 = XT2
Hy: XT1: XT2

Start execution

nunbers (72 72 78 88)T1
nunbers (72 72 72 88)T2
concat T1 T2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL T1

sanmple 4 ALL T2

mean T1 tT1

mean T2 tT2

subtract tT1 tT2 diff
score di ff FC9
end
count FC9 >= 1.5 k
count FC9 <= -1.5 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 395
PP = 0. 432

Successful execution. (1.1 seconds)

p — valor: 0,827 (n&o se rejeita Ho).

93

Analise dos dados de fregiiéncia cardiaca, comparacao entre

tratamentos.
Momento 4: Hy: XT1 = XT2
Hi: XT1: XT2

Start execution.

numbers (77 70 81 76)T1
numbers (68 84 70 73) T2
concat T1 T2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL T1

sample 4 ALL T2

nmean T1 tT1

nmean T2 tT2

subtract tT1 tT2 diff
score diff FCO
end
count FCO >= 2.25 k
count FCO <= -2.25 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0.277
PP = 0. 285

Successful execution. (1.1 seconds)

p — valor: 0,562 (néo se rejeita Hy).



Andlise dos dados de freqiiéncia respiratoria do T1, comparacgéo entre

M1 e M2.
Fase de desidratacdo: Ho: XM1 = XM2
Hi: XM1: XM2

Start execution

nunbers (12 16 16 16) ML
nunbers (16 12 12 16) M
concat ML M SI M

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL ML

sample 4 ALL M

mean ML mML

mean M2 mw

subtract nmML mv2 diff
score diff FR1
end
count FR1 >= 1 k
count FR1 <= -1 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 333
PP = 0. 387

Successful execution. (1.1 seconds)

p — valor: 0,72 (n&o se rejeita Ho).

94

Analise dos dados de fregiéncia respiratéria do T1, comparacédo entre

M2 e M3.
Fase de fluidoterapia: Ho: XM2 = XM3
Hi: XM21 XM3

Start execution.

numbers (16 12 12 16) M
numbers (16 12 12 16) M3
concat M M3 SI M

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL M

sample 4 ALL M3

mean M2 mwk

mean M3 mvB

subtract mv mvB diff
score diff FR2
end
count FR2 = 0 k
divide k 1000 p

print p

P = 0.27

Successful execution. (0.8 seconds)

p — valor: 0,27 (n&o se rejeita Ho).



Andlise dos dados de freqiiéncia respiratoria do T1, comparacgéo entre

M3 e M4.

Fase de avaliacdo final: Hy: XM3 = XM4

Hi: XM31: XM4

Start execution

nunbers (16 12 12 16) M3
nunmbers (19 16 11 16) M4
concat M3 M4 SI M

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sanple 4 ALL M3

sample 4 ALL M4

mean MB m\VB

nmean M4 nmv4

subtract nmvB mwd diff
score diff FR3
end
count FR3 >= 1.5 k
count FR3 <= -1.5 @
divide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 243
PP = 0.221

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,464 (n&o se rejeita Ho).

95

Analise dos dados de fregiiéncia respiratéria do T2, comparacédo entre

M1 e M2.
Fase de desidratacdo: Ho: XM1 = XM2
Hy: XM11 XM2

Start execution.

nunmbers (16 16 12 16) ML
numbers (20 20 12 20) M
concat ML M2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sanple 4 ALL ML

sample 4 ALL M

mean ML mML

mean M2 mwR

subtract nmML mVR diff
score diff FR4
end
count FR4 >= 3 k
count FR4 <= -3 (¢
divide k 1000 p
divide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0.141
PP = 0.13

Successful execution. (1.0 seconds)

p —valor: 0,271 (n&o se rejeita Hy).



Andlise dos dados de freqiiéncia respiratoria do T2, comparagéo entre

M2 e M3.
Fase de fluidoterapia: Hy: XM2 = XM3
Hy: XM21 XM3

Start execution

nunbers (20 20 12 20) M
nunbers (16 12 16 20) M3
concat M2 M3 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL M

sanmple 4 ALL M3

mean M2 mw

mean M3 mv3

subtract nmv2 mvB diff
score diff FR5
end
count FR5 >= 2 k
count FRS <= -2 ¢
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 258
PP = 0.281

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,539 (n&o se rejeita Ho).

96

Analise dos dados de fregiéncia respiratéria do T2, comparacédo entre

M3 e M4.
Fase de avaliacdo final: Hy: XM3 = XM4
Hy: XM3:1 XM4

Start execution.

numbers (16 12 16 20) M3
numbers (15 13 12 18) M4
concat M3 M4 SI'M

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL M3

sample 4 ALL M4

mean M3 nmivB

mean M4 mvi

subtract nv8 mw diff
score diff FR6
end
count FR6 >= 1.5 k
count FR6 <= -1.5 q
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 236
PP = 0.25

Successful execution. (1.0 seconds)

p-valor: 0,486 (n&o se rejeita Hy).



Andlise dos dados de freqiiéncia respiratéria, comparacao entre

tratamentos.
Momento 1: Ho: XT1 = XT2
Hy: XT1: XT2

Start execution

nunbers (12 16 16 16) T1
nunbers (16 16 12 16) T2
concat T1 T2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL T1

sanmple 4 ALL T2

mean T1 tT1

mean T2 tT2

subtract tT1 tT2 diff
score diff FR7
end
count FR7 = 0 k
divide k 1000 p

print p

P = 0. 302

Successful execution. (0.8 seconds)

p — valor: 0,302 (n&o se rejeita Ho).

97

Analise dos dados de fregUéncia respiratéria, comparacao entre

tratamentos.
Momento 2: Hy: XT1 = XT2
Hi: XT1: XT2

Start execution.

numbers (16 12 12 16)T1
numbers (20 20 12 20) T2
concat T1 T2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL T1

sample 4 ALL T2

nmean T1 tT1

nmean T2 tT2

subtract tT1 tT2 diff
score diff FR8
end
count FR8 >= 4 k
count FR8 <= -4 q
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 061
PP = 0. 087

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,148 (n&o se rejeita Hy).



Andlise dos dados de freqiiéncia respiratéria, comparacao entre

tratamentos.
Momento 3: Hg: XT1 = XT2
Hy: XT1: XT2

Start execution

nunbers (16 12 12 16)T1
nunbers (16 12 16 20) T2
concat T1 T2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL T1

sanmple 4 ALL T2

mean T1 tT1

mean T2 tT2

subtract tT1 tT2 diff
score diff FRO
end
count FR9 >= 2 k
count FRO <= -2 q
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0. 215
PP = 0. 213

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,428 (n&o se rejeita Ho).

98

Analise dos dados de frequéncia respiratéria, comparacao entre

tratamentos.
Momento 4: Hy: XT1 = XT2
Hi: XT1: XT2

Start execution.

numbers (19 16 11 16)T1
numbers (15 13 12 18) T2
concat T1 T2 SIM

repeat 1000

shuffle SIM ALL

sample 4 ALL T1

sample 4 ALL T2

nmean T1 tT1

nmean T2 tT2

subtract tT1 tT2 diff
score diff FRO
end
count FRO >= 1 k
count FRO <= -1 q
di vide k 1000 p
di vide g 1000 pp

print p
print pp
P = 0.318
PP = 0. 325

Successful execution. (1.0 seconds)

p — valor: 0,643 (ndo se rejeita Hy).



