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RESUMO

Na suinocultura o momento do parto tem grande importancia sobre o
numero de leitdes nascidos vivos. Levando-se em consideracdo a
influéncia do tempo de nascimento de leitdes sobre a mortalidade e que a
hipocalcemia pode levar a faita de contragdo do miométrio, aumentando o
intervalo de nascimento de leitdes, este estudo procurou estabelecer os
niveis séricos de calcio total, idnico e albumina na gestagao e no terceiro
estagio do parto correlacionando estes dados com indices reprodutivos,
como numero de nativivos, numero de natimortos, ordem do parto,
intervalo entre nascimento de leitdes, duragdo do parto e temperatura
ambiente. Foram incluidas no projeto 50 porcas de uma granja
mutiplicadoura localizada em Terra Rica-PR. O sangue foi colhido por
venopungao da cava anterior, aos 60 dias de gestacao e no tercgo final do
parto. O soro foi obtido por centrifugacao e separacio. A analise de célcio
total foi realizada com Kit comercial Bioclin® e a analise da albumina, com
o Kit comercial Labtest®., as leituras de calcio total e albumina, foram
realizadas com espectrofotdmetro. O calcio idnico foi analisado com ions
seletivos. As porcas em gestacéo e as parturientes apresentaram niveis
médios de calcio total de 9,71+1,21 mg/dL e 10,09+2,17 mg/dL, sendo
encontrados valores entre 6,36 a 11,61 mg/dL e 6,02 a 15,36 mg/dL,
respectivamente. Para os niveis de calcio ibnico a média ficou em
3,78+0,83 mg/dL e 3,28+0,65 mg/dL, variando de 2,56 a 7,36 mg/dL e
1,80 a 5,04 mg/dL, respectivamente. Os niveis médios verificados para a
albumina, na gestacdo e no parto foram de 2,840,4 g/dL e de 2,9+0,5
g/dL, com variagido de 2,3 a 3,7 g/dL e 1,9 a 3,6 g/dL, respectivamente. A
duracdo média do parto foi de 164,16 minutos, tendo indices minimo de
22 e maximo de 400 minutos. O intervalo médio de nascimento de leitbes
foi de 16,11+7,69 minutos e o numero de natimortos variou de 1 a 4 com
média de 0,88. A duracao do parto se mostrou semelhante aos valores
observados na literatura, assim como a média geral do intervalo de
nascimento de leitbes. Nas condigbes utilizadas para a pesquisa, a
calcemia ndo demonstrou nenhuma correlagdo com a duragdo do parto,
intervalo entre nascimento de leitdes e numero de natimortos e
mumificados. Nao se observaram diferengas estatisticas entre os niveis
de calcio sérico total, ibnico e albumina entre as porcas em gestacao e as
parturientes. Porém, observou-se que a hipocalcemia ocorreu em 16%
das porcas parturientes. Nao se observou nenhuma correlacao entre o
célcio sérico total e o ibnico.

Palavras-chave: Fémeas Suinas; Calcio Sérico Total; Calcio I6nico; Parto.
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Abstract

The delivery moment in piglets production has a great importance on the
number of piglets born alive. Taking into consideration the duration
influence in the piglets delivery on the mortality and that the hypocalcemia
can lead to a lack of contractions of the myometrium raising the interval in
the piglets delivery, this paper established the total serum and ionized
levels of calcium and albumin at the pregnancy and at the third stage of
the delivery, relating these data with the reproduction rate, as the number
of born-alive, number of born-dead, delivery order, interval between the
piglets delivery, the delivery duration and the room temperature. 50 female
sows were included in the project from a farm located in Terra Rica — PR.
The blood was withdrawn by veno puncture from the front cava, at 60 days
of gestation and at the third par t of the delivery. The serum was obtained
by centrifugation and separated. The analysis of the total calcium was
done with a commercial kit Bioclin® and albumin was done with the
commercial kit Labtest. The calcium and albumin reading was done with
aan spectrophotometer. The ionized calcium was analyzed with ion-
selective. The pregnant sows and the ones in time to delivery, presented
average levels of total calcium of 9.71 + 1.21 mg/dL and 10.09 + 2.17
mg/dL, with range between 6.36 and 11.61 mg/dL and 6.02 and 15.36
mg/dL, respectively. Related to the ionized calcium the average was
between 3.78+0.83 mg/dL and 3.28+0.65 mg/dL, varying from 2.56 to 7.36
mg/dL and 1.80 to 5.04 mg/dL, respectively. The albumin average level on
gestation and parturition was 2.840.4 g/dL and 2.9+0.5 g/dL, varying from
2.3 and 3.7 g/dL and from 1.9 and 3.6 g/dL respectively. The average
duration of the delivery was of 164.16 minutes, having as minimum value,
22 and maximum, 400 minutes. The average interval of the piglets delivery
was 16.11+7.69 minutes and of born-dead varied from 1 to 4 with an
average of 0.88.The delivery duration showed similarities with the values
observed in the literature, and also with the general average of interval of
piglets delivery. In the conditions used for study, the calcemy did not
demonstrate any correlation with the delivery duration, interval between
the piglets delivery and number of born-dead and mummified. Statistical
differences were not observed between the total serum and ionized
calcium and albumin levels among the sows in gestation or in time to
delivery. However, it was observed 16% sows in time to delivery. it was
not observed any correlation between the total serum and ionized calcium.

Key-words: Sows; Total serum calcium; lonized calcium; Delivery.
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1. INTRODUGAO

A suinocultura industrial brasileira busca cada vez mais a modernizagao e
profissionalizacdo do segmento. A modernizacdo tem como objetivo a producdo de
carne suina magra e de qualidade, sendo esta a fung&o primaria da suinocultura
para atender tanto o mercado nacional como o0 mercado internacional
(SOBESTIANSKY et al. 1999).

A carne suina é a mais consumida no mundo e tem papel fundamental na
sustentacdo do crescimento acelerado da populagdo mundial. Em 2001, o plantel
mundial de suinos atingiu a expressiva marca de 908 milhGes de cabecas.
Pesquisadores da Organizacao das Nagbes Unidas para Alimentacdo e Agricultura
(FAO) estimam que o mundo ira produzir 105 milhées de toneladas de carne suina
no ano de 2010, o que representa 21,5% de crescimento nos préximos onze anos,
ou seja, 1,95% ao ano (ANUALPEC, 2002).

O Brasil em 2001 foi 0 sexto maior produtor mundial, com 2,1 milhGes de
toneladas. Tem plantel de 37,5 milhdes de cabecas e 2,3 milhdes de matrizes
(ANUALPEC, 2002).

Na suinocuitura tecnificada, a produtividade do rebanho pode ser mensurada
pelo nimero de leitdes desmamados por porca/ano (VARGAS et al., 2001), fazendo
parte deste contexto o niumero de leitdes nascidos vivos, que é um fator altamente
influenciado pelo parto. O parto & considerado uma das etapas mais criticas da
suinocultura, por isso a fémea parturiente merece assisténcia constante, tanto
durante o parto quanto nos momentos que o precedem (PEIXOTO et al., 2001).

A sobrevivéncia dos leitdes depende em parte da duragéo do parto, sendo
que a rapida e eficiente expulsao dos fetos e 0 manejo de seu acompanhamento
fazem com que o mesmo seja bem sucedido. A duragdo do parto pode variar de
duas a seis horas, sendo considerado patologico quando este tempo é superado.
Deve-se levar em conta que partos tendem a serem mais prolongados a medida que
se aumenta a ordem de pari¢cao. Alguns estudos sugerem que quanto maior o tempo
de pari¢do, maior sera o numero de natimortos. Agentes estressantes tendem a
induzir a maior duracdo do parto, por liberacido de adrenalina, que interfere na

liberacdo de ocitocina, diminuindo as contragdes uterinas. O caicio € um mineral



essencial para contragdo muscular, sendo que a hipocalcemia reduz as contragdes
do miométrio aumentando a durag¢ao do parto (SOBESTIANSKY, et al., 1998).
Experiéncias de campo demonstram que em alguns casos a utilizacdo da
ocitocina por si s6 ndo auxilia o encurtamento de partos distécicos, sendo que a
aplicacdo parenteral de calcio tem alcancado grandé eficacia na resolucao deste
problema. Levando-se em consideragé&o a importancia do calcio durante e no pés-
parto e o pequeno numero de pesquisas nesta area buscou-se, por meio deste

trabalho, estudar o relacionamento entre a calcemia e a duracio do parto.

OBJETIVOS

Os objetivos do presente trabalho foram avaliar os niveis séricos de calcio
total (Ca), calcio idnico (Ca;) e albumina para porcas com sessenta dias de gestacao
e no terceiro estagio do parto; correlacionar estes dados com a duragao do parto,
intervalo entre o nascimento de leitdes, numero de leitdes nascidos vivos, nimero de
leitdes nascidos mortos, interferéncia do auxiliar de parto utilizando o toque vaginal e

aplicagcao de ocitocina.
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2. REVISAO DA LITERATURA

2.1 IMPORTANCIA FISIOLOGICA DO CALCIO E VITAMINA D

O célcio é o quinto elemento mais comum no organismo. A distribuicao
desse elemento no organismo abrange trés compartimentos: esqueleto (98%),
tecidos moles e sangue (2%) (GUYTON, 1989).

As células sangiineas sdo quase, ou totalmente, destituidas de calcio (Ca),
porém o soro, em estado de higidez, apresenta uma concentragao de 9 a 12 mg/dL.
O célcio existe em trés estados fisico-quimicos no plasma, metade esta na forma
livre ou ionizada, 45% estao ligados as proteinas, principalmente a albumina e 5%
esta ligado a componentes organicos e inorganicos como calcio-citrato; calcio-
lactato; calcio-bicarbonato; calcio-fosfato (ENDRES e RUDE, 1994; KIRK, 1995;
ROSOL e CAPEN, 1997).

Os ions de calcio sao requeridos para formacdo e reabsorgao éssea,
transmissdo neuromuscular, contragdo muscular, conducdo nervosa, reagdes
enzimaticas, transporte e estabilizagdo das membranas, coagulacao sangiinea,
ténus da musculatura lisa dos vasos, controle das reservas de glicogénio hepético e
secrecdo hormonal, crescimento e divisdo celular (ENDRES e RUDE, 1994).

O calcio 6sseo esta presente em duas formas: uma pequena quantidade
estd em solucdo nos fluidos que circundam as ceélulas 6sseas e dentro dos
canaliculos do 0sso e a maior quantidade esta fortemente ligada a matriz organica
de colageno do 0sso, como depositos de sais de fosfato (GOFF, 1992a).

Os ossos representam o principal reservatdrio de calcio e fésforo (P) no
organismo, porém, nao representam deposito estatico destes minerais, atuando de
forma dinamica com o sangue para garantir o equilibrio entre as necessidades
destes minerais e suas reservas. A absorgao, distribuicdo, deposi¢gdo, mobilizagéo
O0ssea e excrecido destes elementos sao feitas pela agdo conjunta da vitamina D,
paratorménio (PTH) e calcitonina. A vitamina D, por meio do seu metabdlico 1,25-
diidroxicolecalciferol (1,25(0OH)2D) e o PTH atuam aumentando a entrada de calcio

no plasma e liquidos extracelulares (poo/ extracelular), enquanto que calcitonina



atua de modo inverso, reduzindo assim os niveis séricos de calcio (GOFF et al.
1991b).

No plasma, o calcio esta presente sob a forma de ions livres, que sdo
importantes na regulagdo da coagulabilidade sanglinea e da irritabilidade
neuromuscular. Quando ocorre uma diminuigdo do calcio plasmatico, a glandula
paratiredide secreta o horménio PTH, que dentro de minutos aumenta a reabsorcio
renal do calcio do filtrado glomerular (GOFF et al., 1986a).

Caso a hipocalcemia ndo seja corrigida por esse método, a secrecdo PTH
continua e isto leva os osteoblastos a liberarem substancias, como fatores de
ativagéo e prostagiandinas, que estimulam atividade osteoclastica existente e o
recrutamento de novos osteoclastos para reabsorver o céicio depositado no osso
(GOFF, 1992). Sao necessarias 48 horas de estimulacdo do PTH até a reabsor¢éo
Ossea aumente significativamente (GOFF et al., 1986a). Se os niveis de calcio sérico
estdo abaixo do nivel critico, 0 aumento na concentracdo de PTH circulante pode
nao ser suficiente para a elevagao do nivel de calcio no citosol nas células alvo para
ativar novas células para a reabsor¢céo 6ssea (ROSOL e CAPEN, 1997). O PTH
também ira estimular o metabolismo renal da vitamina D (GOFF, 1992).

O célcio ionizado € a forma biologicamente ativa e sua homeostase é
importante para varias fungdes fisioldgicas. Os ions-célcio regulam sua prépria
homeostase diretamente se ligando a receptores especificos para célcio nas
membranas celulares. Os receptores de membrana para o calcio estdo presentes
em células da paratiredide e células C da tiredide onde o célcio regula a secrec¢ao de
PTH e de caicitonina respectivamente. Os receptores para calcio também estao
presentes em células dos tubulos renais e este calcio regula diretamente sua prépria
concentragac de reabsorcao tubular. Aléem disso, a concentragao sérica de calcio
esta envolvida em muitos mecanismos de “feedback” que envolvem o calcio, fosfato,
PTH, calcitriol e calcitonina. Todos estes mecanismos associados auxiliam na
manutencgdo das concentragdes de calcio sérico permitindo o funcionamento normal
do organismo (ROSOL et al., 2000).

O caicio pode ser absorvido também pelo lumen dos intestinos, por difusao
passiva ou por transporte ativo (MAYBERRY e SUNDBERG, 1993). Quando uma

vaca no pré-parto é alimentada com uma dieta alta em calcio, seu requerimento de
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calcio diario pode ser encontrado quase que completamente por absorgdo passiva
de calcio da dieta. O transporte ativo deste elemento na dieta e os mecanismos de
reabsor¢do nos ossos ficam, homeostaticamente, diminuidos. Como resultado, a
vaca no periodo do parto tornar-se incapaz de utilizar o Calcio que se encontra
depositado nos 0ssos, ou de ativar os mecanismos de absorgdo gastrintestinal,
ficando propensa a desenvolver uma severa hipocalcemia, até que estes
mecanismos sejam ativados, 0 que poderia levar alguns dias (KIRK, 199%).

Segundo GOFF (1992) a absorcio eficiente de calcio da dieta, quando este
€ baixo ou quando a demanda é alta, ocorre por transporte ativo do calcio através
das células intestinais. Este mecanismo requer 1,25(0H)2D para estimular a
producao de proteinas que se ligam ao calcio. Cerca de 24 horas de estimulacéo de
1,25(0OH)2D sao necessarias antes que o transporte intestinal do calcio aumente. O
PTH e 1,25(0OH)2D atuam aumentando a entrada de calcio no plasma e liquidos
extracelulares (pool extracelular), e a calcitonina atua de forma inversa.

O PTH atua em sinergismo com a 1,25(0H)2D para estimular a atividade
osteoclastica, aumentando a reabsor¢cdo Gssea, e para aumentar ligeiramente a
reabsor¢ao tubular renal de calcio. Entdo, a produgéo de 1,25(0H)2D € importante
pela sua habilidade em estimular o transporte ativo de calcio dietético através do
epitélio intestinal (GOFF, 1992).

Embora a origem primaria do calcio sanguineo seja obviamente o alimento,
seu nivel ndo é facilmente influenciavel pela ingestdo dietética, mesmo que, haja
diferencas de uma para outra espécie. Varios fatores fisioldégicos tendem a manter
niveis constantes de calcemia, apesar de ingestOes elevadas por um lado ou
acentuadas perdas fisicas por outro. O fator mais importante € o horménio
segregado pelas glandulas paratiredides, que funcionam segundo as necessidades,
mobilizando calcio dos ossos (MAYNARD et al., 1984).

Um peptideo similar ao PTH (Parathyroid hormone-related peptide — PTHrP),
tem sido associado a tumores malignos e chamado de fator humoral de
hipercalcemia maligna (GOFF et al., 1991a). Este peptideo pode ser produzido por
diversos tecidos, como: glandulas endécrinas, musculos liso, esquelético e cardiaco,
cérebro, linfécitos, rins, préstata, pulm&o, pele, outros tecidos epiteliais simples e
osso e também pelas glandulas mamarias em lactacdo (GRONE et al., 1994;



PHILBRICK et al., 1996; ROSOL e CAPEN, 1997). Embora os conhecimentos sobre
a funcdo do PTHrP sejam recentes, sabe-se que este horménio esta envolvido no
transporte de calcio através das células epiteliais da glandula mamaria e
desempenha um papel no metabolismo do calcio no neonato (GOFF et al., 1991b).

A deficiéncia de calcio em suinos pode causar doencas carenciais. Em
suinos adultos, a caréncia manifesta~se por uma desmineralizacdo 6ssea excessiva
(osteomalacia) ou reducdo da densidade Ossea (osteoporose). Assim como em
vacas, porcas de alta producdo lactea, podem, eventualmente, apresentar
hipocalcemia da parturiente (SOBESTIANSKY et al. 1999).



2.1.1 Teores de Calcio Sérico Total e lonico de Algumas Espécies de Animais
Domésticos

TABELA - 1 TEORES DE CALCIO SERICO TOTAL E IONICO EM SUINOS,
BOVINOS E CAES.

ESPECIE CALCIO TOTAL CALCIO IONICO REFERENCIAS
) mg/dL mg/dL

SUINO 6,64-9.61 288644  LUGARINI e ALBERTON, (2002)
7.10-11,6 3,50-5,80 RADOSTITS, et al., (2002)
9,30-11,5 MERCK, (1998)
8,00-12,0 MEYER e HARVEY, (1998)
7.10-11,6 HOWARD, (1993)

10,11 AYLIFFE, T.R. et al., (1984)

BOVINO 7,52-9,29 3,97-4,83 LEITE, (2002)
9,70-12,4 4,80-6,20 RADOSTITS, et al., (2002)
8,40-11,0 MERCK, (1998)
8,70-11,4 KANEKO et al., (1997)
9.70-12,4 MEYER e HARVEY, (1998)
9,70-12,4 HOWARD, (1993)
8,00-11,0 3,79-5,25 LINCOLN e LANE (1990)

CANINA 8,70-11,8 MERCK, (1998)
9,40-12,0 52-6,0 KANEKO et al., (1997)
8,60-11,2 MEYER e HARVEY, (1998)




2.2 CONSIDERACOES SOBRE A DETERMINACAO DA CONCENTRACAO DE
CALCIO

A determinacdo de calcio sérico nos animais € avaliada geralmente pelo
célcio sérico total, apesar do conhecimento de que as fragbes de calcio ionizado sao
as fisiologicamente ativas (KIRK, 1995, ROSOL e CAPEN, 1997). A metodologia
para medicdo do calcio ionizado n&o esta disponivel em muitos laboratérios clinicos,
sendo que a sua determinacao é muito importante, pois as concentragdes de calcio
ionizado dao resultados mais fidedignos que as medidas de calcio sérico total, em
enfermidades como hiperparatireoidismo, doengas renais, hipoproteinemias,
hiperproteinemias e disturbios acido-basicos (ROSOL et al., 2000).

O nivel sérico de calcio total reflete tanto a sua fragio livre ou ionizada
quanto a fracdo ligada a albumina. Portanto, o caélcio sérico total diminui
aproximadamente 0,8 mg para cada 1 g de decréscimo do nivel de albumina sérica.
Por outro lado, a medida da fragdo ionizada nao é afetada pelas oscilagbes dos
niveis dessa albumina (BEVILACQUA et al., 1998). Aproximadamente 40% do total
do calcio sérico esta ligado a albumina. O calcio sérico total diminui em animais que
apresentam hipoalbuminemia e aumenta quando a albumina aumenta. A
hipercalcemia pode ser mascarada se o calcio sérico total nao for corrigido pela
hipoalbuminemia. Ao contrario, alteracdes no metabolismo acido-basico modificam a
propor¢do de calcio ionizado que diminui com a alcalose metabdlica, pois esta
diminui o fluxo de calcio do osso para o espago extracelular, aumenta com a acidose
metabolica que esta quase sempre aumentada em animais que tem hipercalcemia
(ENDRES e RUDE, 1994, MEYER e HARVEY, 1998; BEVILACQUA et al., 1998).

A alcalose tende a diminuir o calcio ionizado por promover a ligagao deste as

proteinas, enquanto a acidose tem efeito inverso (BEVILACQUA et al., 1998).

Métodos analiticos:

As amostras clinicas encaminhadas para analise s&o soro sanguineo ou
plasma heparinizado. Nado devem ser utilizados anticoagulantes a base de oxalato,
citrato e EDTA, pois estes se ligam ao calcio (KIRK, 1995; ROSOL e CAPEN, 1997;
MEYER e HARVEY, 1998).



A concentragao sérica de calcio total varia com o método analitico
empregado. Diluicdo de is6topo com espectrofotometria de massa € o método mais
acurado, mas também pouco disponivel em laboratérios comerciais.
Espectrofotometria por absor¢cédo atdbmica e fotometria de chama sdo outros métodos
de referéncia que exigem equipamentos especializados, também pouco disponiveis
nos laboratérios (MEYER e HARVEY, 1998, OKORODUDU, 1992; ROSOL et al.,
2000).

Para a determinacdo clinica do calcio sérico total a forma de analise mais
realizada sao reagles colorimétricas simples e espectrofotometria utilizando
métodos automatizados ou manuais. O método mais utilizado em laboratérios é o
complexo Ortho-cresoftaleina, um corante metalico comumente utilizado para formar
complexos coloridos com célcio (cor azul). Este € um método considerado acurado e
reprodutivel (ROSOL et al., 2000).

Amostras hemolisadas podem resultar em formacdo de um complexo
cromédgeno-hemoglobina que determinaréd um falso aumento da concentracao de
calcio por incremento da cor. Altas concentragces de bilirrubina determinam uma
falsa diminuigao das concentragbes de calcio e o0 uso de acetominofen e hidralasina
determinam um falso aumento das concentrag¢des de caicio sérico. Lipemia também
determina um falso aumento das concentra¢des de calcio em virtude da turvacéo da
amostra (ROSOL et al., 2000).

Potenciometros usando eletrodos calcio ion-especifico sdo utilizados para
medir a concentracdo de calicio sérico total apods a liberagéo do calcio complexado e
do ligado as proteinas por acidificacdo da amostra. Os métodos potenciométricos
ndo sado afetados por lipemia. Ha uma grande correlagdo positiva entre a
concentracdo de calcio sérico total medida por colorimetria e a por potenciometria.
Os resultados obtidos por potenciometria s&o pouco menores que 0s obtidos por
colorometria em torno de 1mg/dL (KIRK, 1995; ROSOL et al., 2000).

Os métodos para determinagao das concentragdes de calcio sérico total sdo
mais facilmente disponiveis que os para caicio ionizado, mas algumas vezes o calcio
total ndo reflete a concentragéo de célcio ionizado (ROSOL et al., 2000). Em muitas
condi¢bes clinicas, o calcio total pode ser utilizado como parametro para as

concentragées de calcio ionizado. Por exemplo, em cdes com linfoma e
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hipercalcemia, o calcio total e o ionizado se correlacionam, mas em alguns animais
com linfoma e hipercalcemia ionizada a concentragao de calcio sérico total pode
estar normal. Em felinos, a concentracédo de calcio ionizado e total tem correlagao
moderada (ROSOL e CAPEN, 1997; ROSOL et al., 2000).

Alteracdes das concentragdes de proteinas séricas, capacidade e afinidade
individual de ligacdo as proteinas, pH sérico e calcio complexado interagem na
determinagao da concentragao de calcio ionizado, independente da concentragao de
calcio sérico total. Efeitos do ritmo circadiano e caicio proveniente da dieta ainda ndo
foram criticamente avaliados na concentragdo de calcio sérico em medicina
veterinaria (BEVILACQUA et al., 1998; ROSOL et al., 2000).

Instrumentos desenvolvidos para a determinacdo de calcio ionizado pelo
método de eletrodos caicio ion-seletivo sdo utilizados para minimizar a interferéncia
por outros ions como magnésio, litio e potassio, pelas proteinas e hemolise. Mas
existem grandes diferencas entre os diversos analisadores desenvolvidos e
recomenda-se a determinacdo de valores de referéncia para cada equipamento
(MEYER e HARVEY, 1998; ROSOL et al., 2000).

A determinacao da concentracdo de calcio ionizado exige manuseio especial
da amostra clinica. O sangue deve ser colhido de veia de grande calibre para
minimizar alteracdo de pH local, que decresce em estase sanguinea (ocluséo
venosa). O pH acido favorece a dissociagdo do calcio ligado as proteinas
aumentando a concentracdo de calcio ionizado na amostra (MEYER e HARVEY,
1998; KIRK, 1995).
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2.3 ASPECTOS A SEREM CONSIDERADOS NO PARTO

Na suinocultura, o parto € uma das etapas mais criticas do processo de
produco, por isso a fémea parturiente merece assisténcia constante, tanto durante
o parto quanto nos momentos procedentes a ele. Todas as praticas de manejo
realizadas na granja sao importantes e exigem muita dedicacdo (PEIXOTO et al.,
2001).

A gestacao inicia-se com a fertilizacdo, e termina com o parto e inclui as
fases essenciais de implantacao e placentagdo. O periodo de gestagio na porca €
em média de 114 dias, e 96% de todos os partos ocorrem apds uma gestacao de
110 a 118 dias. O desenvolvimento do utero depende do numero de fetos existentes,
sendo que estes se encontram distribuidos em ambos os cornos uterinos. Durante a
gestacio, a massa uterina aumenta de dez a quinze vezes (KOLB, 1984).

O parto é o processo fisioldgico pelo qual o utero gravido expulsa o feto e a
placenta. Para que o parto seja bem sucedido, € necessario que haja uma expulsao
rapida e eficiente de fetos aptos a sobreviver no meio extra—uterino. O parto pode
ser dividido em trés estagios: Primeiro estagio - preparatério (dilatacao da cérvix);
Segundo estagio - nascimento dos leitdes; Terceiro estagio — expulsdo da placenta
(SOBESTIANSKY et al., 1998).

As porcas apresentam certos sinais comportamentais caracteristicos de
indicador do parto, frequentemente tentam construir ninhos elaborados. Acredita-se
que o ritmo respiratorio seja melhor indicador do que a descida do leite, em porcas
que estao proximas de parir. O ritmo respiratorio aumenta constantemente e atinge o
pico seis horas antes do parto em quase todas as porcas. Em contraste, algumas
porcas produzem colostro em periodos de até trés a quatro dias antes da parigao
(REECE, W. O., 1996).

Segundo KOLB, (1984) no desencadeamento do parto participam diversas
alteragdes na fungdo das glandulas enddcrinas ou alteracbes das concentragbes
hormonais no plasma sanguineo. Podendo-se destacar:

e (Queda do teor de progesterona no plasma sanguineo alguns dias antes
do parto, que faz com que a musculatura uterina se torne cada vez

mais capaz de reagir a ocitocina;
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e O teor de estrégenos no plasma sanguineo aumenta no final da
gestacdo de maneira consideravel, aumentando © numero de
receptores de ocitocina na musculatura utering;

¢ O teor de prostaglandinas no plasma sanguineo aumenta.

O parto fisiolégico acontece em um intervalo de uma a seis horas, nascendo
de nove a quatorze leitbes, com intervalo entre nascimento que pode variar e
alcancar até 60 minutos. Os fetos podem nascer tanto em apresentacdo posterior
quanto anterior, sendo que apresentagées que n&o incluam estas, néo sao
consideradas fisiologicas.

A grande incidéncia de partos de longa duracao em porcas, com elevada
percentagem de leitdes natimortos sdo um dos principais problemas na producao de
suinos em confinamento. A sobrevivéncia dos leitdes depende da duracdo do parto,
sendo que a rapida e eficiente expulsdo dos fetos e o manejo de seu
acompanhamento fazem com que o mesmo seja bem sucedido (SOBESTIANSKY,
et al., 1998).

Quando o parto prolonga-se por mais de seis horas o numero de leitdes
nascidos mortos é cerca de cinco a dez vezes mais alto que em partos que duraram
menos de uma hora SOBESTIANSKY, et al., (1999). Deve-se levar em conta que
partos tendem a ser mais prolongados a medida que se aumenta a ordem de
paricdo (KOLB, 1984).

A duragdo do parto pode ser influenciada negativamente por inumeros
fatores, principalmente o ambiente com altas temperaturas que chegam a ser
superiores a 29°C, que conduzem a parturiente ao estresse caldrico. Ruidos
externos ao meio ou entdo a interferéncia do homem usando altas doses de
ocitocina e também o toque vaginal no momento n&o apropriado influencia
negativamente o parto. A maioria dos fatores estressante tende a induzir a secrecéo
de adrenalina e noradrenalina, as quais podem bloquear a agdo da ocitocina,
interferindo nas contragbes uterinas. Esse estresse leva a um atraso do parto,
podendo resultar em inércia uterina com consequente elevacdo do numero de
natimortos. Qutro fator que pode influenciar na longa duragcdo do parto e
conseqientemente aumentar o numero de leitées natimortos é a deficiéncia mineral.
(SOBESTIANSKY, et al., 1998).
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Na espécie suina, aproximadamente 5 a 7% dos recém-nascidos sao
natimortos, sendo que 70 a 90% destas mortes ocorrem imediatamente apos o parto
como consequéncia da hipéxia e do aumento do teor de gas carbénico (CO3) no
sangue (RANDALL, 1972).

A natimortalidade ocorre apds noventa dias de gestacio estando dividida em
natimortalidade do tipo | e I, exercendo influéncia negativa na rentabilidade da
criacdo. Os natimortos do tipo | sdo aqueles que morrem antes do término da
gestacao e do tipo Il aqueles que morrem durante o parto. No primeiro caso, as
causas estio relacionadas com agentes infecciosos e no segundo caso quase
sempre relacionados com partos prolongados, 0 que ocorre com porcas velhas,
temperaturas altas, leitegadas grandes e distocias (ENGLISH et al., 1988;
MUIRHEAD e ALEXANDER, 1997).

As distocias nos suinos podem ser classificadas em distocias de origem
materna e de origem fetal, sendo a primeira a mais prevalente. Dentre as distocias
de origem materna, estao a inércia uterina, a obstrugao das vias fetais e o desvio do
utero para baixo. A inércia uterina pode ser de origem primaria, secundaria ou
idiopatica. Como causas da inércia primaria incluem-se a debilidade da fémea,
toxemia e deficiéncias uterinas. No caso da inércia secundaria, ha perda da
capacidade de contrair ritmicamente o uUtero e expulsar o feto, em funcdo da duragao
anormal do parto. No caso da inércia de origem idiopatica, as contracées uterinas
cessam durante a segunda fase do parto. Além disso, ndo ocorre, nesse caso, a
dilatacdo do cérvix e da vagina. A causa para esse problema é de dificil
determinacido (SOBESTIANSKY et al., 1999).

Assim como nas porcas as distocias em cadelas podem estar relacionadas a
fatores maternos, fatores fetais, ou a combinacdo destes fatores. Os fatores
maternos podem ser divididos em inércia uterina primaria e secundaria. A inércia
uterina primaria consiste na auséncia de contragbes, ou em contragdes
incoordenadas do miométrio. A inércia uterina secundaria causa a exaustdo do
miométrio, em decorréncia de trabalho de parto prolongado ou do trabalho de parto
contra uma obstru¢cdo. A hipocalcemia pode ser um dos fatores contributivos. Na

auséncia de obstrucdo, a inércia uterina secundaria pode responder ao tratamento
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com ocitocina. Caso ndo haja melhora nas contragdes, gluconato de calcio a 10%
pode ser utilizado (WALLACE e DAVIDSON, 1997).

2.4 HIPOCALCEMIA ASSOCIADA AO PARTO

A hipocalcemia € uma desordem metabdlica na homeostase do calcio que,
em fémeas gestantes, normalmente resulta em uma doenga denominada paresia da
parturiente, que & caracterizada por um rapido declinio na concentracdo de caicio
plasmatico (CURTIS et al., 1983).

A paresia da parturiente, também conhecida como febre vitular, &
caracterizada por um disturbio metabdlico do calcio em que ocorre, imediatamente
apds o parto, uma diminuicdo do nivel deste elemento na corrente sangiinea, por
causa da grande e subita demanda por ele decorrente da lactagdo que se inicia. E
uma doenca que acomete animais de espécies diferentes, como por exemplo:
bovina, caprina, ovina, canina e suina. Nas mulheres a sindrome hipocalcémica
associada ao parto, esta relacionada a toxemia da gestacao, onde ocorre uma
intoxicacdo imunolégica na mae pelos produtos protéicos de seus fetos que
atravessam a placenta devido sua alta permeabilidade (ROSOL e CAPEN, 1997).

A paresia da parturiente € mais comum em vacas leiteiras de alta producao,
e o principal sinal clinico € a paresia do animal, que pode morrer se nao for tratado
imediatamente com injec&o intravenosa de calcio (HURLEY e DOANE, 1989). No dia
do parto, as vacas podem produzir 10 litros ou mais de colostro por ordenha,
contendo 23 g de calcio (2,3 g de Ca/Kg). Este valor é aproximadamente nove vezes
mais alto que a quantidade de calcio presente em todo o compartimento plasmatico
da vaca (GOFF et al., 1991b). O caicio perdido pelo compartimento plasmatico deve
ser reposto mediante com o aumento da absorc&o intestinal e da reabsor¢céo 6ssea
de célcio (HORST e REINHARDT, 1983}).

Vacas de leite que apresentam a forma clinica da hipocalcemia possuem
niveis abaixo de 6,0 mg de calcio /dL de sangue. Quando a concentragéao de caicio
no sangue encontra-se entre 6,5 a 8,0 mg /dL ocorre a hipocalcemia subclinica
(SHEARER e VAN HORN, 1992).
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A hipocalcemia da parturiente € uma afecgdo que acomete 2 a 6% de vacas
no periodo pds-parto, ocorrendo, principalmente, em vacas pluriparas com idade de
4 a 10 anos. E uma enfermidade caracterizada por sinais clinicos progressivos,
como anorexia, atonia digestiva, inapeténcia, inibicdo da defecacdo e miccéo,
dificuldades cardiorespiratérias, dificuldades de locomogao, evoluindo para decubito
lateral, tetania, coma, e morte em cerca de 60 a 70% dos animais, se ndo tratados
(SCIORSCI et al., 2001).

Segundo SHEARER e VAN HORN, (1992), a incidéncia média esperada da
hipocalcemia da parturiente € de 5 a 6%, contudo estima-se que cerca de 50% das
vacas apresentem a hipocalcemia subclinica no dia do parto. A hipocalcemia
subclinica ndo apresenta os sinais clinicos conhecidos do distirbio, mas é tao
danosa quanto a manifestacido clinica, pois reduz a ingestdo de matéria seca e
também predisp6e aos demais disturbios metabdlicos. Dados de pesquisa
apontaram uma herdabilidade de 20,4% para a febre do leite.

A paresia da parturiente € economicamente importante, apresentando
elevado custo na produgédo, baseado na estimativa da queda na producgéo de leite e
nos custos com o tratamento e principalmente no risco da morte do animal
(SANCHEZ et al., 2000). Segundo BLOCK (1984), ocorre uma reducéo de 14% na
producdo de leite nas lactacdes de vacas que tiverem episddios de paresia da
parturiente contra aquelas que nao apresentaram.

O risco da paresia da parturiente aumenta com 0 aumento da producao de
leite do rebanho, com o aumento do valor genético da vaca para producao de leite e
com o aumento da produgdo em lactagdes prévias (ERB e GROHN, 1988).

Vacas mais velhas tém uma maior incidéncia de paresia da parturiente
devido a uma maior producdo de leite, menor habilidade de remover calcio dsseo,
declinio no transporte ativo de calcio intestinal e producéo diminuida de 1,25(0H).D3
(HORST et al., 1997).

Algumas ragas sao mais susceptiveis a paresia da parturiente, sendo a mais
conhecida no Brasil a raga Jersey. A razao exata para isto ndo é clara, mas GOFF et
al. (1995) encontraram uma menor concentracdo de receptores intestinais para

1,25(0H),D3 em vacas da raca Jersey em comparacido as da raca Holandesa. O
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colostro e o leite de vacas da raga Jersey tem uma maior concentragao de calcio do
que o leite de vacas da raga Holandesa (NRC, 2001).

Durante o periodo seco, quando os requerimentos de calcio sdo minimos (10
a 12 g Ca/dia) os mecanismos de reposicdo de calcio estdo inativos, mas com a
paricao e inicio da lactagdo a vaca deve mobilizar mais de 30 g Ca/dia para o poo/
de calcio plasmatico. Devido a esta demanda subita de calcio, todas as vacas de alta
producao apresentam algum grau de hipocalcemia no dia do parto (HORST et al.,
1997).

Nas espécies suinas e caninas a patogenia da sindrome pos-parturiente
hipocalcémica ndo esta esclarecida como na espécie bovina. Existe pouca evidéncia
para sugerir que a tetania puerperal (eclampsia) em porcas e cadelas lactantes é o
resultado de uma interferéncia na secrecdo do horménio PTH. De fato, os niveis de
PTH parecem ser aumentados em resposta a hipocalcemia (MERCK, 1998). A
tetania puerperal em cadelas & decorrente da hipocalcemia que ocorre mais
comumente no periodo pés-parto. A tetania puerperal é conseqiéncia da deplegao
de calcio ionizado no compartimento extracelular (WALLACE e DAVIDSON, 1997). E
uma doenga esporadica, encontrada mais freqientemente em pequenas e excitaveis
racas de caes, sendo uma doenga emergencial, pois a paciente corre risco de vida,
e como tal, deve-se estabelecer uma rapida reposicao de eletroélitos e calcio (ROSOL
e CAPEN, 1997).

Os disturbios funcionais associados a hipocalcemia na cadela s&o,
primariamente, o resultado da tetania neuromuscular aumentada, em contraste
aqueles observados na vaca, na qual os sinais clinicos sdo dominados por paresia
muscular. A ocorréncia de tetania ou paresia, em resposta a hipocalcemia, parece
ser o resultado de diferencas fisioldgicas basicas entre a cadela e a vaca na fungao
da jungao neuromuscular (MERCK, 1998).

Em vacas, a liberacao de acetilcolina e a transmissdo dos impulsos nervosos
através das jungdes neuromusculares sdo bloqueadas pela hipocalcemia grave, que
leva a paresia muscular. O cdo parece ter uma margem de seguran¢ga maior na
transmiss&o neuromuscular, na qual o grau, cujo potencial final de placa excede o
limiar de disparo, € maior que na vaca. Na cadela com hipocalcemia, a ligagéo
excitacdo-secrecao é mantida na jung¢ao neuromuscular (MERCK, 1998).
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A tetania ocorre como resultado de disparos repetitivos espontaneos das
fibras motoras nervosas. Como resultado da perda de calcio estabilizador ligado as
membranas, as membranas nervosas se tornam mais permedveis aos ions e
requerem um estimulo de menor magnitude para se despolarizarem. O curso clinico
na hipocalcemia da parturiente canina é rapido, com apenas oito a 12h de intervalo
entre o aparecimento dos sinais clinicos iniciais e 0 desenvolvimento da tetania. Os
sinais premonitorios incluem intranquilidade, arquejo excessivo e comportamento
excitavel. Em poucas horas, os sinais podem progredir para ataxia, tremores, tetania
muscular e convulsdes (ROSOL e CAPEN, 1997). Ressalta-se que as porcas
apresentando alta producgao de leite também podem apresentar a hipocalcemia da
parturiente (SOBESTIANSKY et al., 1999).

JENNINGS (1985), ao investigar mortes de porcas em um rebanho de mil
matrizes encontrou casos de hipocalcemia. Foram observadas trés a quatro mortes
por semana. A maioria das mortes aconteceu imediatamente apdés o parto e
caracterizou-se por morte subita e associada com atraso no nascimento dos leitdes,
gerando um grande numero de leitdes natimortos. Alguns casos agudos,
recuperaram-se imediatamente com aplicacdo de gluconato de calcio intravenoso.
Nao ocorreu nenhum outro caso apds o aumento de 0,8% de calcio na ragio.

Segundo FRAMSTAD et al. (1989) dos cinglienta e nove casos de distocia
estudados, 15 porcas precisaram de cesariana ou histerectomia e as outras
assisténcia manual no parto. As concentracdes de calcio no plasma sanguineo das
porcas que receberam assisténcia manual no parto era de 9,9 a 10,42 mg/dL,
comparados com os niveis normais de 8,8 a 12,0 mg/dl. no dia do parto. Uma das 59
porcas apresentou uma concentragdo de calcio de 6,4 mg/dL, sendo considerado
hipocalcémica. Trés porcas, com sinais clinicos similares de eclampsia, associado
com injuria muscular, apresentavam concentragdo de calcio normal. A
suscetibilidade ao estresse deve ser considerada como diagnéstico diferencial
nestes casos.

Para BOSTEDT, (1978) em um estudo onde 23 porcas em producdo de
segunda e terceira paricdo, com quadro de partos distécicos, 25% delas

apresentaram hipocalcemia latente trés dias ap6s o parto.



Em um trabalho realizado por AYLIFFE et al., (1984) a atividade uterina de
matrizes da espécie suina foram medida por monitorizacdo da mudanca da pressao
intra-uterina utilizando-se cateteres tipo baldo colocados no lumen. Uma taxa de
infusdo de NaEDTA de 35 mg/kg/h, deu uma taxa de quelacao equivalente a taxa
de mobilizagdo de calcio, e quando infundiu um nivel maior que este, resultou em
uma reducgdo do caicio plasmatico e uma redugao concomitante da atividade uterina.
Os sinais clinicos da hipocalcemia sao observados quando a concentracdo
plasmatica de calcio sérico total pré-parto atinge niveis abaixo de 5,5 mg/dL, onde
s&0 observados principalmente tremores musculares perto da escapula. Em 3 de 4
porcas infundidas durante o segundo estagio do parto, havia cessa¢do completa da
atividade uterina; porém, as concentracdes de calcio sérico total menor de 6 mg/dL
reduziram atividade uterina neste estagio do parto. Estes autores observaram
decréscimo da atividade uterina pés-parto com concentragbes de calcio abaixo de
8,2 mg/dL e a cessagao completa da atividade uterina ocorreu com os niveis entre
6 e 7 mg/dL. Embora havia evidéncia de uma demora na expulsao dos leitdes em
porcas hipocalcémicas, ndo havia nenhuma evidéncia no aumento do numero de

leitdes natimortos comparados com as duas porcas do grupo controle.

2.5 METODOS PREVENTIVOS DA HIPOCALCEMIA

A prevengdo é a forma mais desejavel de reduzir as perdas econdmicas
decorrentes da hipocalcemia da parturiente. Dentre os métodos utilizados para a
prevencdo em vacas de leite destacam-se: administracdo de vitamina D e seus
metabdlitos, hormonio paratiredide, gel de calcio e estratégias na alimenta¢do como:
balanco cation-aniénico da dieta (BCAD), manipulagéo dietética do estado acido -
base, remogéo de cations da dieta e dieta com baixo teor de célcio (HORST et al.,
1997).

Outro fator que pode contribuir para a prevencgao da paresia da parturiente
em vacas de leite € o aumento no calcio sanguineo da frag&do representada pelo
calcio idbnico, porém alguns trabalhos nao tém encontrado aumento na relagao calcio
idnico e calcio total (OETZEL et al., 1988, CAMPOS et al., 1998c).
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Segundo JULIEN et al., (1976) utilizac&o de vitamina D e seus metabdlitos,
por administracdo oral ou intramuscular, conseguiram com grande sucesso a
reducdo da incidéncia de paresia da parturiente em vacas de leite. Entretanto,
tratamentos repetidos, e a incerteza da data exata do parto, podem levar a
toxicidade (LITTEDIKE e HORST, 1982).

Os metabdlicos da vitamina D sdo mais ativos no metabolismo do célcio, e o
1-25(0OH).D, foi reportado sendo encontrado em maior concentragdo na corrente
sanguinea de vacas com paresia da parturiente. Supbe-se que vacas com paresia
da parturiente tem uma sensibilidade reduzida para 1-25(OH).D (HORST e
REINHARDT, 1983).

HORST et al. (1994) sugerem que a causa da paresia da parturiente seja
uma falta de habilidade dos tecidos em responder adequadamente ao PTH, o qual
leva a uma pobre produgado da 1-25(0OH).D, e reduz a drenagem de calcio estocado
no 0sso.

Vacas nao lactantes geralmente absorvem caicio intestinal de maneira
passiva, a menos que os niveis de calcio da dieta estivessem abaixo do requerido.
Quando os niveis de calcio da dieta estiveram abaixo do requerimento, ocorre uma
absorcdo ativa de calcio do intestino, mediada pela 1,25(0OH);D3 (HORST et al.
1990).

GOFF et al. (1991a) verificaram que dietas ricas em cations diminuiram a
habilidade dos ossos e tecidos renais em responder ao PTH. A adigdo de anions na
dieta pré-parto poderia reduzir o excesso de balango de cétions da dieta,
aumentando a resposta ao PTH, aumentando a producédo de 1,25(0OH).D3 por
unidade de PTH, induzindo a vaca a adaptar-se as demandas de caicio da lactagao.

JOYCE et al. (1997) citam que a resposta com aumento de 1,25(0OH).D3
para cada unidade de declinio do calcio no soro € maior em vacas alimentadas com
sais anidnicos, demonstrando que a resposta do tecido renal ao PTH é aumentada
em acidose metabdliica.

Muitos fatores presentes na dieta das vacas em final de gestacao podem
afetar a incidéncia da paresia da parturiente. Dietas ricas em calcio (>100 g/dia)
foram associadas a um aumento na incidéncia de paresia da parturiente (BODA e
COLE, 1954). Entretanto, vacas no pré-parto alimentadas com dietas ricas em caicio
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tenham maior nivel de calcio sanguineo, elas sdo menos habeis em manter o nivel
de calcio normal préoximo a pari¢éo. Isto se deve ao menor nivel de PTH plasmatico
no pré-parto, devido ao predominio de células inativas na glandula paratireéide, e ao
menor metabolismo dsseo, causado pela liberagdo de calcitonina pelas células C da
tire6ide em resposta a concentragdo elevada de calcio sanguineo (BLACK e
CAPEN, 1973, ROSOL e CAPEN, 1997).

Uma restricdo de calcio da dieta pré-parto estimulou a secrecdo do PTH e a
sintese de 1-25(0OH),D que agiram aumentando a reabsorcdo intestinal de calcio,
para que ndo houvesse atraso na ativagdo dos mecanismos que suprem o calcio
antes do parto, dessa forma reduzindo o risco de hipocalcemia (KICHURA et al.,
1982).

Segundo GREEN et al., (1981) dietas pobres em calcio (<20 g/dia)
fornecidas durante as ultimas semanas de gestacao, seguidas por uma dieta rica em
calcio apos o parto, reduzem a incidéncia de paresia da parturiente.

O balango cation-aniénico da dieta relaciona-se com o balango entre os
cations fixos totais (ndo - metabolizaveis e biodisponiveis) e os anions fixos totais
presentes na dieta (WANG et al., 1996).

O conceito é baseado na teoria de ions fortes (STEWART, 1983), na qual
qualquer entrada de ions no organismo leva a alteracdo do equilibrio acido-basico.

MONGIN (1981), foi o primeiro a propor as inter-relacdes Na, K e Cl e
também que soma de Na + K -~ Cl em mEq/100g de matéria seca poderia ser
utilizada para predizer a ingestao de acidos.

A equacao do BCAD para aves foi definida como mEq (Na+K) — (CI)/100g de
MS por MONGIN (1981). Este conceito de que diminuindo o BCAD melhoraria o
estado de célcio de vacas de leite em lactagao tornou-se popular nos anos setenta
(DISHINGTON, 1975).

O BCAD foi utilizado para quantificar a relagdo entre cations e anions da
dieta e predizer se uma dieta provocaria uma resposta acidogénica ou alcalogénica.
A equacdo mais usual foi BCAD (mEq) = (Na + K) — (Cl + S)/Kg de MS. Porém
outras equagdes menos utilizadas foram: BCAD (mEq) = (Na + K+ Ca + Mg) — (Cl +
S +P); BCAD (mEq) = (Na+ K+ 0,38 Ca+ 030Mg)-(Ci+060S+050P). O
calculo do BCAD é independente da equacéo utilizada, pois o balango é mais
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afetado pela carga elétrica, do que pela massa, entdo é considerado o peso
equivalente dos eletrélitos. O peso de um equivalente foi igual aoc peso molecular
dividido pela valéncia. O termo mEq foi usado para expressar equivalente peso;
sendo um mEq igual a 1/1000 de um equivalente (OETZEL e BARMORE, 1993).

Varias substancias podem ser utilizadas nas dietas anibnicas, como os
sulfatos de aluminio (Alx(SO4)3, calcio (CaSO4) e amonio ((NH4)2SO4) e os cloretos
de calcio (CaCly), magnésio (MgCl,) e aménio (NH4Cl) (SHAVER e OETZEL, 1990).

Os elementos usados nas dietas anidnicas, geralmente de baixa
palatabilidade, geram dificuldades de ordem pratica, para fazer com que o0s animais
comam a rac¢do (AROEIRA, 1993).

Em trabalhos realizados por GOFF et al., (1991a); HORST et al., (1997),
demonstrou-se que o BCAD & uma das estratégias dietéticas para prevenir a paresia
da parturiente, porém o mecanismo exato de como anions adicionados a dieta,
induzindo a acidose metabdlica, previnem esta enfermidade, permanecem n&o
esclarecidos. A perda de calcio no inicio da lactacdo em vacas que ndo apresentam
paresia da parturiente é reposta com sucesso pelo aumento da absorcao intestinal
do calcio da dieta, aumento da reabsor¢cdo do calcio estocado no 0sso, aumento da
reabsorcédo tubular do calcio filtrado nos rins ou por uma combinac¢ao destes fatores.

BECK e WEBSTER (1976) demonstraram que a acidose metabdlica
potencializa a acado do PTH em ratos tireoparatireoidectomizados por meio do
aumento das concentracdes de calcio total e calcio idnico no sangue. Estes autores
também comprovaram que a acidose metabdlica aumenta a reabsor¢éo 6ssea por
meio do aumento nas concentracbes de calcio total e calcio idnico em ratos
tireoparatireoidectomizados, onde também os rins e o intestino foram retirados.

A técnica da BCAD aplicada a nutricdo de bovinos leiteiros requer estudos
complementares e aplicaveis a nossa realidade, uma vez que as grandes maiorias
dos trabalhos publicados s&o oriundos de rebanhos de alta producdo, em paises
com caracteristicas de manejo proprios e diferentes das encontradas na média dos
rebanhos brasileiros. Portanto, nao se pode fazer recomendacdes especificas da
utilizacdo do BCAD negativo ou saber de seus efeitos no desempenho de nossos
animais, sem estudos complementares, observando as nossas condi¢cdes de criacdo
(ARQEIRA, 1993).
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Na espécie suina, como os conhecimentos relativos a hipocalcemia em
fémeas parturientes séo escassos, da mesma forma os métodos preventivos sdo
pouco estudados. A atengcdo que é dada para porcas em fase final de gestacao, no
quesito nutricdo, é a administragdo de uma ragdo com niveis nutricionais adequados
para a manutengdo da fémea sem promover um aumento excessivo de peso, € a
formagao adequada dos fetos.
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3. MATERIAL E METODOS

3.1 LOCAL

A pesquisa em pauta se enquadra no tipo experimental e foi realizada no
periodo de agosto de 2001 a maio de 2002. A coleta de dados e a colheita de
sangue foram realizada em uma granja de reprodutores suideos certificada (GRSC)
localizada no municipio de Terra Rica, no estado do Parana. As andlises
laboratoriais das amostras foram realizadas no Laboratério do Hospital de Animais
de Companhia da Pontificia Universidade Catdélica do Parana (PUCPR), no
municipio de S&o José dos Pinhais.

3.2 ANIMAIS

O sistema de criacao utilizado pela granja é o confinamento. Foram incluidas
no estudo 50 porcas da raga Landrace, primiparas e multiparas. Durante a gestacao
as fémeas estavam alojadas em baias coletivas, sendo alimentadas com ragao tipo
reprodugao, duas vezes ao dia, num total de dois quilos por animal. Cinco dias antes
da data provavel do parto foram transferidas para a maternidade, alojadas em celas
parideiras. A partir desta fase até o final do parto as porcas passaram a receber
racéo tipo lactacdo, quatro vezes ao dia, num total de trés quilos por animal. Apds o
parto, este mesmo tipo de racdo foi fornecido a vontade até o desmame, por
aproximadamente vinte e um dias.

As porcas encontravam-se em perfeito estado de higidez e estavam sendo
alimentadas com racdo balanceada, com niveis de calcio em conformidade com
(ROSTAGNO, 2000).
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TABELA 2 — NIiVEIS NUTRICIONAIS DAS RACOES REPRODUCAO E LACTACAQ

DA GRANJA CUNHA
PRODUTO NIVEIS NUTR'C'ONA'S
PROTEINA GORDURA FIBRA CINZA CALCIO FOSFORO
% % % % % %
RAC@O REPROD_UQAO 14.058 3.436 4955 6.047 0.945 0.826
RACAO LACTACAO 16.769 3.238 4150 5938 0.934 0.708

3.3 COLETA DE DADOS

As fémeas conduzidas & maternidade foram cadastradas em fichas, nas
quais foram registrados os dados referentes a porca, tais como: identificacdo e
ordem de parto; e referentes a leitegada, como numero de leitdes nascidos vivos,
numero de leitdes natimortos, peso médio da leitegada, intervalo entre nascimento
de leitdes e duracdo do parto. Dados do ambiente como temperatura da sala de
maternidade e informagdes adicionais, como interven¢do no parto, aplicacdo de

ocitocina efou toque vaginal, também foram registrados.

3.4 COLHEITA DE SANGUE E OBTENGCAO DO SORO

As colheitas de sangue foram realizadas em dois momentos, a primeira aos
sessenta dias de gestacdo e a segunda na fase final do parto. As fémeas foram
contidas com o uso de cachimbo e a colheita de sangue realizada por meio da
venopuncdo da cava cranial com agulhas de calibre 100 x 20 raquidiana com
mandril. Retiraram-se 5 mL de sangue de cada porca que foi acondicionado em
tubos de ensaio novos e esterilizados sem anticoagulante.

Vinte minutos apds a colheita o sangue foi centrifugado a 5000 rotagdes por
minuto, durante cinco minutos. Com auxilio de micropipetas de 100 microlitros o soro
foi depositado em dois tubos tipo eppendorf, com capacidade de 1,5 mL cada. Esses
tubos foram identificados com o numero da amostra e armazenados em freezer
horizontal a -20°C.
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3.5 MENSURACAO DA CALCEMIA E ALBUMINEMIA

Utilizou-se o método colorimétrico para a determinacgio do calcio total, com
o Kit comercial'. A determinag&o do célcio total, neste caso, é feita por colorimetria,
medindo-se a intensidade da cor produzida pelo complexo formado entre orto-
cresolftaleina complexona e o calcio em pH alcalino. As leituras das amostras foram
realizadas em espectrofotdmetro®, com o comprimento de onda de 578 nm.

A andlise do calcio ibnico foi realizada pelo método de eletrodo ion seletivo
no aparelho ISELAB®. O sistema de mensuracdo deste aparelho consiste de um
eletrodo de referéncia e outro de medi¢do sensivel, conectados por meio de um
sistema eletrénico e imersos em uma solugdo. O eletrodo mede a atividade do ion
considerado, sendo que a concentragao iénica deste ion é calculada com base nesta
atividade.

Para a determinagdo da albumina foi utilizado o método colorimétrico do
verde de bromocresol, com Kit comercial®* A solugdo de verde bromocresol
tamponada em pH 4 reage especificamente com albumina, formando um complexo
corado de cor verde. A intensidade da cor € proporcional ao teor de albumina sérica.
As leituras das amostras foram realizadas em espectrofotémetro®, com o

comprimento de onda de 630 nm.

3.6 ANALISE ESTATISTICA

Procedeu-se uma analise exploratoria (graficos, tabelas, médias, desvio

padrao, erro padrdao, maximo € minimo).

! Bioclin® - Laboratério Quibasa Quimica Basica Ltda.

2 Espectromatic 710 — SICZ.

3 Drake Eletrénica e Comércio Ltda

* Kit Labtest albumina® - Labtest Sistemas de diagnosticos Ltda.
5 Espectromatic 710 — SICZ.
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Analisou-se a correlacdo entre as variaveis de interesse (calcio total
gestagdo, calcio idnico gestacdo, calcio total parto, calcio idnico parto, albumina
gestacdo, albumina parto, intervalo entre nascimento de leitdes, duragdo do parto,
numero de leitdes nascidos vivos, numero de leitdes nascidos mortos e ordem do
parto). Aplicou-se anadlise de variancia pelo procedimento GLM, seguida de
comparacdo multipla de média adotando o teste T (p < 5%). O programa

computacional estatistico utilizado foi o Statistical Analysis System (SAS)®.

® SAS Institute Inc, System for Microsoft Windows, Release 8,2, Cary, NC, USA, 1999-2001 — CD
ROM.
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4. RESULTADOS

Na tabela 3 estdo apresentados os valores séricos individuais de célcio e
albumina avaliados durante a gestacéo e, na tabela 4, aqueles mensurados no final
do parto. Nesta ultima tabela, encontram-se também os dados zootécnicos
relacionados com o parto. Os valores médios, maximos, minimos e de desvio padrio
encontram-se nas tabelas 5 e 6.

Os valores de calcio sérico total e idnico para as 60 porcas analisadas no
presente trabalho, durante as duas etapas da pesquisa s&o em média de 9,90 mg/dL
e 3,53 mg/dL, respectivamente;

Comparando-se a média da calcemia mensurada na gestacido e no parto
verifica-se que na gestacgdo o calcio total foi 5,38% menor e o célcio iénico 9,39%
maior. Entretanto, ndo se observou diferenca estatistica entre os valores de calcemia
obtidos durante a gestacdo com aqueles mensurados no parto, tanto para o calcio
iGnico como para o calcio total.

Na tabela 7 podemos observar que a mesma comparag¢ao, quando realizada
com os valores individuais de calcemia para as 50 porcas, revela quatro
comportamentos diferentes de proporcionalidade entre os valores da gestacéo e do
parto. Deste modo, um grupo de quatorze porcas apresentou a calcemia (total e
idnica) maior na gestacao do que no parto. Um segundo grupo, com nove porcas, 0
célcio total foi maior na gestacao e o idénico maior no parto. No terceiro grupo, com
dezoito porcas, o calcio total foi maior no parto e o idnico maior na gestacdo. No
quarto grupo, com nove porcas, apresentou o contrario do primeiro grupo, ou seja,
calcemia (total e iénica) maior no parto do que na gestagdo. Apesar deste ultimo
grupo ter apresentado os valores de calcio maiores no parto, foi 0 grupo que teve o
maior intervalo entre 0 nascimento dos leitdes e consequentemente a maior duracao
do parto, porém o numero de leitdes nascidos mortos foi 50% menor que o primeiro
grupo que apresentou calcemia menor no parto. Nenhum dos parametros estudados
foram significativamente afetados por esta relagdo de proporcionalidade entre a
calcemia da gestacdo com a calcemia do parto.

O valor médio de calcio idnico observado na gestacdo representou apenas
39% do valor médio de calcio total. No parto esta relacdo foi de apenas 33%. A
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associagao entre o calcio total e o ibnico na gestacéo foi negativa na ordem de 27%,
com uma chance de erro de 6%. A associagio entre calcio total no parto e iénico no
parto também foi negativa, na ordem de 17%, com uma chance de erro de 24%. isto
demonstra que estas variaveis ndo estavam correlacionadas no nivel de (p < 5%).

A associagao entre o calcio total e a albumina na gestacao foi de 4%, com
uma chance de erro alta de 85%. A associagdo entre estas mesmas variaveis no
parto foi de 17%, com chance de erro de 30%, demonstrando que estas variaveis
também nao estavam correlacionadas.

Oito porcas apresentaram niveis séricos de calcio total no parto inferior a
8,2 mg/dL, dentre elas, trés foram submetidas a aplicagdo de ocitocina e toque
vaginal por nao apresentarem contragdes uterinas.

No cruzamento estatistico entre o calcio total e o i6nico na gestagao e no
parto com todas as variaveis estudadas, ndo se observou correlagao significativa.

Os valores de albumina sérica encontrados nas porcas gestantes e
parturientes foram, na média, de 2,8+0,4 g/dL e 2,9+0,5 g/dL, respectivamente, ndo

havendo diferenca estatistica entre estas variaveis.
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TABELA — 3 VALORES INDIVIDUAIS DAS VARIAVEIS ANALISADAS AOS 60

DIAS DE GESTACAO

N.° Ca G Ca G AB-G N.° CaG Ca G
mg/dL mg/dL g/dL mg/dL mg/dL
1 8,98 3,76 2,57 25 9,46 344
2 10,92 3,44 2,41 26 9,22 4,52
3 9,47 4,24 3,40 27 9,05 3,12
4 10,11 4,04 3,63 28 10,44 4,12
5 9,12 4,48 3,18 29 10,52 3,00
6 7,80 3,28 2,38 30 10,42 3,12
7 9,40 3,68 2,35 31 10,44 3,00
8 9,96 4,20 2,32 32 9,68 4,48
9 7,09 4,00 2,67 33 11,36 3,36
10 6,36 4,96 3,07 34 10,22 3,20
11 8,05 4,04 3,12 35 10,00 2,84
12 10,93 4,20 2,72 36 9,89 3,20
13 711 4,08 2,88 37 8,81 4,44
14 9,29 3,00 3,69 38 10,14 4,76
15 6,67 4,68 2,63 39 9,49 3,72
16 7.87 4,52 2,54 40 11,13 3,68
17 11,14 4,56 2,87 41 9,55 3,92
18 9,45 4,56 2,82 42 9,32 2,80
19 10,68 3,00 - 43 11,08 3,60
20 9,91 3,68 - 44 10,17 4,84
21 9,89 2,56 - 45 10,12 3,28
22 10,56 3,00 - 46 11,61 4,00
23 10,01 3,20 - 47 9,98 7,36
24 10,60 3,16 - 48 10,85 3,08
25 9,46 3,44 - 49 11,14 3,28
26 9,22 4,52 - 50 9,89 2,56

Notas: Ca, G: célcio total gestagio; Ca; G: calcio idnico gestacdo e AB-G: albumina gestacio.



TABELA-4 VALORES INDIVIDUAIS DAS VARIAVEIS ANALISADAS NO PARTO

Z
[-]

CaP CaP ABP IENL Duraggdo NV NM OP PL O O+T T°
mg/dL mg/dL  g/dL

1 10,87 3,12 2,437 17,00 170 11 - 6 16,13 - S 29
2 9,018 3,12 2,599 22,86 160 6 2 2 11,57 - S 30
3 8,688 244 2031 22,86 160 7 1 2 11,33 - S 30
4 864 292 2518 21,50 215 10 1 7 145 S - 23
5 8,728 2,72 2,568 3,93 55 12 3 2 19,64 - - 20
6 10,09 2,72 2231 9,50 95 11 - 2 21,145 - - 23
7 8,741 296 2,155 11,59 197 17 1 6 210 S - 22
8 8,77 3,32 1,879 1462 190 10 4 7 16,1 S - 21
9 8,853 4,92 2254 12,00 120 9 2 1 15,28 - - 24
10 13,4 4 2,537 16,25 130 9 - 1 15,85 - - 31
11 869 3,84 3376 20,00 220 11 1 4 1335 S - 26
12 15,36 2,52 3,574 17,22 155 9 1 7 15,05 - - 25
13 7,2 1,8 1912 9,75 117 12 1 1 18,75 - - 25
14 9,85 26 3,27 30,00 120 5 - 7 7,8 - - 22
15 9,85 324 3,287 14,07 197 14 1 7 234 S - 23
16 9,02 368 3111 2577 335 11 3 6 16,75 S - 25
17 10,83 3,72 3,326 14,64 205 13 2 6 2005 S - 20
18 10,73 3,52 2,972 15,25 183 13 - 2 1815 S - 20
19 11,44 4,16 2172 25,00 300 13 - 3 18,95 - S 27
20 985 2,76 2,205 11,00 132 13 - 4 199 S - 32
21 10,21 364 2916 15,00 165 12 - 2 205 - - 22
22 10,51 3,8 3,273 11,07 165 15 - 5 1815 S - 26
23 10,38 3,28 2964 1222 110 10 - 2 17,55 - - 21
24 10,99 3,76 3,134 24,09 265 12 - 3 18,75 - - 25
25 949 436 337 243 243 10 1 9 13,85 - S 28
26 6,208 3,12 3,058 3,85 50 11 3 2 17,85 - - 26
27 8595 34 3,466 7,27 80 10 2 7 15 - S 27
28 8972 3,12 3,152 275 22 5 4 5 7.8 S - 25
29 8,833 3,72 2,897 6,15 80 14 - 3 1835 - - 27
30 9998 3,72 3,167 8,33 100 12 3 19 - - 25
31 15,24 284 2947 14,00 182 13 3 19,2 S - 27
32 6,018 364 3,402 17,22 155 10 - 8 15,95 - - 34
33 7,56 36 3,016 18,50 185 11 - 4 185 - S 34
34 7,255 368 2927 9,62 125 13 - 3 219 - - 32
35 8,595 32 2694 16,25 65 4 1 2 745 - S 34
36 7631 3,52 2,905 30,00 90 3 1 8 6.4 - S 26
37 7,738 4 3,013 11,50 115 11 - 2 16,5 - - 23
38 14,54 3,36 3,402 17,73 195 11 1 4 18,1 S - 30
39 9,804 504 3,557 14,44 130 8 2 8 143 - S 21
40 11,79 1,95 - 16,88 135 9 - 2 15,5 - S 32
41 10,41 2,56 - 8,33 75 10 - 2 16,45 - - 24
42 12,76 2,48 - 40,00 400 10 - 1 15,7 - S 25
43 11,29 2,92 - 13,85 180 13 - 8 209 - S 30
44 11,98 3,08 - 17,86 250 15 - 3 18 - S 28
45 7,935 2,96 - 27,22 245 8 2 6 1425 - S 29
46 11,05 2,72 - 11,92 155 13 - 5 19,75 - - 20
47 13,14 2,72 - 9,50 95 11 - 2 206 - - 19
48 10,77 3,44 - 18,57 260 14 1 4 2255 S - 20
49 12,27 3.8 - 31,00 310 11 - 5 19,5 S - 19
50 14,11 2,72 - 11,25 135 11 2 3 165 - - 20

Notas: Ca; P: calcio total parto; Ca; P: calcio idnico parto; AB-P: albumina parto; IENL: intervalo entre
nascimento de leitdes; Duragdo: Duragao do parto; NV: nimero de leitdes nascidos vivos; NM: numero
de leitdes nascidos mortos; OP: ordem de parigdo; PL: peso da leitegada; O: ocitocina; O+T: ocitocina
mais toque vaginal, T°: temperatura da sala de materidade e S: sim.
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TABELA 5 - VALORES DE CALCIO SERICO TOTAL, IONICO E ALBUMINA PARA
PORCAS COM 60 DIAS DE GESTACAO E PARTURIENTES.

VARIAVEIS NUMERO MEDIA DESVIO VALOR VALOR

PADRAO MINIMO MAXIMO
Calcio total gestacdo - mg/dL 50 9,71 1,21 6,36 11,61
Célcio total parto — mg/dL 50 10,09 217 6,02 15,36
Célcio ibnico gestacao — mg/dL 50 3,78 0,83 2,56 7,36
Célcio i6nico parto — mg/dL 50 3,28 0,65 1,80 5,04
Albumina gestacao - g/dL 18 2,80 0,40 2,30 3,70
Albumina parto - g/dL 39 2,90 0,50 1,90 3,60

TABELA 6 — VALORES MEDIOS, DESVIO-PADRAO, MAXIMO E MINIMO DO
INTERVALO ENTRE NASCIMENTO DE LEITOES (IENL), DURAGAO
DO PARTO, NUMERQO DE NATIVIVOS, NUMERO DE NATIMORTOS,
PESO DA LEITEGADA, PESO DOS LEITOES, TEMPERATURA
MATERNIDADE E ORDEM DE PARTO.

VARIAVEIS NUMERO MEDIA DESVIO VALOR VALOR
PADRAO MINIMO MAXIMO
iENL (minutos) 50 16 7,69 3 40
Duragao do parto 50 164 77,10 22 400
Numero de nativivos 50 10,72 2,84 3 17
Numero de natimortos 50 0,88 1,12 0 4
Peso da leitegada 50 16,79 3,87 6.4 23,4
Peso dos leitdes 536 1,60 0,19 1,20 213
Temperatura maternidade (°C) 02 25,54 4,28 19 34

Ordem de parto 50 414 2,31 1 9




TABELA 7 - MEDIA (+ ERRO PADRAO) DAS VARIAVEIS ESTUDADAS CONSIDERANDO A PROPORCIONALIDADE DA

CALCEMIA ENTRE A GESTACAO E O PARTO.

Ca; Gest < Ca, Parto

GRUPO N | % diferenga entre a calcemia Duragéo do
da gestagdo e do parto Ca; Gest Ca; Parto Ca; Gest Ca; Parto IENL Parto (minutos)
Calcio total | Calcio iGnico M+ EP M+ EP M+ EP M+ EP M+ EP M+ EP

Ca Gest > Ca,Parto | 14| +13,56 +23,45 9,99+ 0,22% | 866 +0,38° | 4,08+0,11% | 3,11£0,12° | 14,10+ 2,04 | 146,86+ 17,72%°

Ca; Gest > Ca, Parto

CaGest > Ca,Parto |09 | +13,96 -15,04 10,32+ 0,22° | 8,86 +0,43° | 3,10+ 0,05° | 3,56+ 0,06° | 13,97+ 2,55 | 126,67+ 21,15

Ca, Gest < Ca; Parto

Ca;Gest < CaParto |18 -26,97 +27,00 9,13+ 0,35° [ 11,46 +0,54° | 4,17+ 0,24° | 2,94+ 0,14° [ 17,39+ 1,86 | 179,67+ 19,62%

Ca; Gest > Ca, Parto '

Ca;Gest < Ca,Parto | 09 -11,01 -23,30 9,81+ 0,39ab 10,84 £ 0,53% | 3,21+ 0,16b 3,96+ 0,25% | 18,81+ 2,43 | 197,56+ 27,12°

Médias com letras distintas na coluna, diferenca significativa pelo teste T (p < 5%).

Notas: Ca, Gest: calcio total gestagéo; Ca; Parto: calcio total parto; Ca; Gest: célcio idnico gestagdo; Ca, Parto: célcio ibnico parto; N: nimero; M: média; EP:
erro padrdo; IENL: intervalo entre nascimento de leitdes.
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5. DISCUSSAO

Em virtude da posicdo de destaque que ocupa a suinocultura mundial, os
suinos tornam-se dia a dia um dos principais alvos de interesse da comunidade
cientifica de médicos veterinarios especialistas em produgcdo e sanidade animal.
Uma apreciacdo cuidadosa da literatura mundial pode revelar, contudo, que apesar
do crescente volume de citagbes a respeito da espécie em questao, muito ha ainda
por ser feito. Isto é particularmente verdadeiro no que tange aos valores de
referéncia para as variaveis de interesse clinico.

Segundo OSBALDISTON (1972), cada laboratorio deveria ter seu proprio
valor de referéncia para determinada populagao animal, pois as variacbes s&o muito
grandes, e muitas destas sao decorréncia das técnicas e procedimentos
quantitativos utilizados. |

A analise da calcemia das 50 porcas em gestagao tinha por objetivo obter os
valores deste mineral para comparar com 0s valores obtidos na fase final do parto
destas porcas. O valor médio do calcio total encontrado na gestagao foi 10,09+2,17
mg/dL, com valores minimos e maximos de 6,02 e 15,36 mg/dL, respectivamente. O
valor do célcio total encontrado no parto, foi na média 9,71+1,21 mg/dL, com valores
minimos e maximos de 6,36 e 11,61 mg/dL, respectivamente. Observa-se, portanto,
que os valores médios de calcio total encontrado na gestagao foram inferiores aos
do parto, mas sem diferenca estatistica significativa.

Ao comparar os valores de calcio total com os valores descritos na literatura,
observa-se, portanto, que os valores médios de calcio total estdo de acordo com os
citados pela literatura, contudo, tanto os valores maximos como os minimos sio
diferentes. Ao comparar os valores minimos de calcio total deste estudo com um
estudo realizado no Brasil, por LUGARINI e ALBERTON (2002), com 41 porcas
parturientes, o valor médio de calcio total encontrado por estes autores, foi inferior,
porém o valor minimo foi semelhante ao desta pesquisa.

Considerando o valor médio do calcio sérico total, menos o valor do desvio
padrao, o valor obtido foi de 8,50 mg/dL. Ao analisar os valores individuais de calcio

total das 50 porcas em gestagéo, observou-se que sete porcas apresentaram niveis
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inferiores a 8,50 mg/dL, dentre elas cinco apresentaram leitdes natimortos ao parto e
trés delas necessitaram de aplicagao de ocitocina por auséncia de contracao uterina.
Ao comparamos com os valores de calcio total destas mesmas porcas no parto,
apenas uma manteve o valor inferior a 8,50 mg/dL. Porém esta porca além de ser
uma primipara teve apenas um leitao natimorto e doze nativivos, ndo necessitou de
nenhum auxilio durante o parto e o intervalo de nascimento de apenas 9,75 minutos
em média e com uma duragao de parto inferior a 2 horas (117 minutos). Esta porca
foi a que apresentou o menor valor de calcio i6nico (1,80 mg/dL).

Os niveis de calcio idnico encontrado para as porcas em gestacao foram de
3,7810,83 mg/dL, com o0 minimo e o maximo de 2,56 a 7,36 mg/dl, respectivamente.
O valor médio encontrado neste estudo esta condizente com os citados por
RADOSTITS, et al., (2002), e ao compararmos com 0s valores encontrado no estudo
de LUGARINI e ALBERTON (2002), podemos observar que os valores minimos sao
semelhantes.

A auséncia de correlagao entre o calcio total e o calcio idnico observada no
presente estudo foi também observada por LUGARINI e ALBERTON (2002) e difere
dos resultados obtidos por LINCOLN e LANE (1990) e SETTI (2000) onde foi
observado um alto grau de correlagéo entre a concentragdo de calcio iGnico e a
concentracao de calcio total no soro de vacas de leite. Nao existe explicacao para
este fendmeno, pois a avaliagdo do calcio sérico total inclui o calcio ionizado e o
calcio ligado a proteina e a outros componentes (GUYTON, 1989).

LINCOLN e LANE (1990) concluiram que o calcio idnico indica melhor o
estado clinico e funcional do metabolismo de calcio ao observarem que uma vaca
com recidiva de paresia da parturiente tinha concentracéo de calcio total normal e
concentragao de calcio idnico compativel com o quadro de hipocalcemia.

Segundo, KIRK (1995), alguns laboratérios comerciais atribuem valores para
célcio sérico ionizado que sao calculados a partir do calcio total, albumina, e outros
parametros bioquimicos do soro, em vez da atual determinag¢éo do calcio ionizado.

No presente estudo podemos verificar uma pequena associagéo entre a
albumina e o calcio total na gestacdo na ordem de 4%, com uma chance de erro de
85% e uma associa¢ado maior entre a albumina e o calcio total no parto na ordem de

17%, com uma chance de erro de 30%. Embora o calcio sérico total seja uma
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variavel correlacionada com a albumina MEYER e HARVEY (1998), no presente
estudo estas variaveis nao apresentaram correlacao significativa. Isto provavelmente
deve-se ao fato que n&o houve variagdes significativas nos niveis de albumina sérica
nas porcas incluidas no estudo. Caso algumas porcas tivessem apresentado
hipoalbuminemia ou hiperalbuminemia certamente a correlacao estatistica teria sido
observada. _

Os niveis de caicio sérico total no parto variaram 6,02 a 15,36 mg/dL, com
valor médio de 10,09+2,27 mg/dL. Os niveis de calcio idnico minimo e maximo foram
de 1,80 e 5,04 mg/dL, respectivamente, com valor médio de 3,28+0,65 mg/dL.

No presente estudo, ndo se observou diferencga estatistica entre o célcio total
e o ibnico mensurado na gestacdo e no parto. Ndo foi encontrado na literatura
nenhum trabalho com a espécie suina que tenha feito um estudo semelhante. Em
bovinos leiteiros observa-se por ocasiao do parto os menores valores tanto para o
calcio total (7,52 mg/dL) quanto para o calcio ibnico (3,97 mg/dL) (LEITE, 2002),

Segundo GOFF e HORST (1992a) e CURTIS et al., (1983); o inicio da
lactagcdo impde a vaca uma grande demanda de calcio para a producdo de leite. O
leite & produzido continuamente, sendo armazenado até sua retirada. Uma vaca
pode produzir e armazenar mais de 20 Kg de leite entre cada ordenha (FONSECA e
SANTOS, 2000). A producéo de leite de uma fémea depende de varios fatores,
como tamanho corporal, reservas corporais, genética e nutricdo; mas em média uma
fémea suina é capaz de produzir de 250 a 500 gramas de leite a cada hora, num
total de 6 a 12 Kg por dia (WHITTEMORE, 1996).

Ao comparar a capacidade de produgdo e armazenamento de leite entre
uma vaca e uma porca e também a quantidade de leite necessaria para o
desenvolvimento de um bezerro e de um leitdo, verificamos uma diferenca muito
grande entre estas espécies animais. Enquanto que um bezerro de 40 Kg mama em
média 4 Kg de leite por dia (FONSECA e SANTOS, 2000) um leitdo de 1,6 Kg mama
em média 300 g/dia (WHITTEMORE, 1996). O leite contém varios minerais,
destacando-se o calcio e o fésforo, que s@o necessarios para a formagdo do
esqueleto dos filhotes. As concentracbes destes dois minerais no leite de porcas é
cerca de dez vezes maior que no sangue (INSTITUT TECHNIQUE DU PORC,
2002).



O risco de paresia da parturiente (6%) em vacas leiteiras de alta producao
ocorre devido a subita demanda de calcio pelas vacas no inicio da lactagéo (30 g
Caldia) para a produgéo de leite e grande quantidade de célicio presente no leite
dessa espécie (125 mg/dL), (SHEARER e VAN HORN, 1992; SCIORCI et al, 2001).
Segundo SOBESTIANSKY et al., (1998), nas porcas as causas da paresia da
parturiente sao consideradas semelhantes as das vacas.

Considerando o valor 8,2 mg/dL de calcio total descrito por AYLIFFE et al.,
(1984), como o valor médio de calcio total que nao altera a atividade uterina e sim
valores abaixo deste reduzem a atividade uterina. Neste estudo podemos observar
que oito porcas (16%) apresentaram valores de calcio total abaixo de 8,2 mg/dL,
dentre elas, trés foram submetidas a aplicagdo de ocitocina e toque vaginal por ndo
apresentarem contragbes uterinas. Uma das porcas apresentou intervalo de
nascimento de leitdes de 17,22 minutos, sem nenhum leitdo natimorto, sendo que a
outra apresentou um intervalo de nascimento muito rapido de 3,85 minutos em
média com trés leitdes natimortos.

Das porcas analisadas duas apresentaram niveis de calcio idnico muito
baixo (1,80 e 1,95 mg/dL), sendo estes valores referentes a matrizes primiparas.
Entretanto nenhuma das duas matrizes apresentaram complicagées durante o parto,
demonstrando que a hipocalcemia em matrizes primiparas nao influenciou no parto
nesta pesquisa.

Em vacas leiteiras, pode-se considerar hipocalcemia quando o nivel de
célcio ionizado no sangue for menor que 4 mg/dL ou quando o calcio total foi menor
que 7,9 mg/dL (OETZEL et al., 1988, WANG e BEEDE, 1992; JOYCE et al., 1997).

Os valores de duragdo do parto verificados neste estudo foram em média
164,2 minutos, estando estes condizentes com os dados de literatura, onde o parto
fisiolégico tem duragéo que se situa entre duas a seis horas (SOBESTIANSKY et al.,
1998; CORREA et al., 1999).

Sempre que o parto ultrapassa seis horas de duragao e que o intervalo entre
o0 nascimento de leitdes é superior a 20 minutos 0 numero de natimortos aumenta
(SOBESTIANSKY et al., 1999). Foi observado somente um parto com duragcido maior
que 360 minutos e foram observados treze partos com intervalo entre nascimento de

leitbes acima de 20 minutos. Porém a média geral de intervalo entre nascimento de
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leitdbes se mostrou condizentes com a literatura. Entretanto, nove das treze matrizes
apresentaram leitdes natimortos em decorréncia do atraso no momento do
nascimento dos leitdes e seis das treze matrizes apresentaram valores de calcio
idnico no parto abaixo da média.

As granjas comerciais buscam valores de 11,5 leitées nascidos vivos por
porca, sendo normal o numero de leitdes nativivos igual a 10,8, taxa de natimortos
igual a 5% e mumificados igual a 1,5% (SOBESTIANSKY et al., 1998). Nesta
pesquisa os dados encontrados referentes ac numero de leitbes nascidos vivos,
foram em média de 10,7, estando estes de acordo com a literatura. Porém a taxa de
leitdes natimortos e mumificados estao bem acima do citado pela literatura, sendo de
9,1% e 2,6%, respectivamente.

Neste estudo podemos observar que na média a ordem de paricdo esta
dentro do recomendado pela literatura (SOBESTIANSKY et al.,, 1998), mas ao
analisarmos a ordem de parigdo de cada porca, podemos verificar que com a
elevacao da ordem de paricdo a porcentagem de natimortos também aumentou. As
16 porcas com seis ou mais partos apresentaram em média 1,3+1,14 leitdes
natimortos, com uma taxa de mortalidade de 13,0%. As 34 porcas de ordem de
pari¢do menor ou igual cinco apresentaram em média 0,68+1,07 leitdes natimortos,
com uma taxa de mortalidade de 6,1%.

O peso médio dos leitbes ao nascimento verificado neste estudo foi de
1,60+0,19, estando estes de acordo com a literatura (WHITTEMORE, 1996,
SOBESTIANSKY et al., 1998; INSTITUT TECHNIQUE DU PORC, 2002).

A temperatura das salas de maternidade variou de 19 a 34° C. Segundo
DIAL et al, (1995) maternidades mais frescas, apresentam os melhores indices
reprodutivos, pois a alta temperatura prolonga a durag@o do parto e aumentam a
taxa de leitdes natimortos. Neste estudo podemos observar que nos dias mais
quentes teve uma tendéncia para os partos mais prolongados, mas sem diferenga

estatistica significativa (p < 5%).



38

5. CONCLUSOES

De acordo com as condigdes deste trabalho, pode-se concluir:

A calcemia em porcas parturientes nao difere estatisticamente da
calcemia verificada aos 60 dias gestacéo;

s A hipocalcemia ocorreu em 16% das porcas parturientes;

¢ Nao existe correlagdo entre o calcio total e calcio idnico;

e Nao existe correlagdo entre a calcemia na fase final do parto com
intervalo entre o nascimento de leitdes, o terhpo de duracao do parto,
numero de leitées nascidos vivos, numero de leitdes nascidos mortos e

ordem do parto.
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