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De tudo ficaram trés coisas:

A certeza de que estamos sempre comeg¢ando ...

A certeza de que € preciso continuar ...

A certeza que seremos sempre interrompidos antes de terminar.
PORTANTO, DEVEMOS:

Fazer da interrup¢cdo um caminho novo ...

Da queda, um passo de danca ...

Do medo, uma escada...

Do sonho, uma ponte...

Da procura, um encontro.

Fernando Sabino
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RESUMO

O presente trabalho de conclusdo de curso relata as atividades técnicas
desenvolvidas no periodo de 01/08/2012 a 31/10/2012 na Universidade de S&o
Paulo (USP) e na Nutrigen - Nutricdo e Reproducédo Animal dentro da disciplina de
Estagio Supervisionado Obrigatorio. As atividades desenvolvidas foram no setor de
clinica médica e cirurgica de bovinos e pequenos ruminantes e reproducdo de
bovinos sob a orientagdo do Medico Veterinario Henrique Pinheiro Santos e Prof°
Dr° Fernando José Benesi e supervisdo da Prof? Dr2 Erica Cristina Bueno do Prado
Guirro. Foram acompanhados procedimentos no ambito da reproducdo de bovinos
gue envolvem biotecnologias da reproducdo como programas de inseminacao
artificial em tempo fixo (IATF), além de se realizar exames como diagndstico de
gestacdo e ginecoldgicos em vacas com um total de 1691 procedimentos realizados.
Todos os casos envolvendo a reproducdo animal foram atendimentos realizados a
campo. Nos casos de clinica médica e cirargica pode-se acompanhar casos da
rotina do servico de clinica de bovinos e pequenos ruminantes (CBPR) da USP com
um total de 65 casos envolvendo as espécies de bovinos, ovinos e caprinos. Os
casos cirurgicos também foram acompanhados durante a rotina do servico de CBPR
com um total de 12 casos acompanhados.

Palavras-chave: Reproducao; Clinica; Ruminantes.
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1 INTRODUCAO

A domesticacdo de bovinos teve inicio ha cerca de 5.000 a 6.000 anos com
0 objetivo de utilizar os animais como ferramenta de transporte e producédo de
proteina animal para a alimentacdo humana.

A necessidade de aumentar a producgéo de alimentos para suprir a demanda
provocada pelo crescimento do consumo de proteina de origem animal € uma
preocupacdo atual. Por isso, produtos como leite e carne se tornam uma das
principais fontes de nutrientes para a populagcdo humana (ALMEIDA & MICHELS,
2012).

Existe um ndamero crescente de consumidores que tém sua decisdo de
compra influenciada por certos tipos de produtos de origem animal. Atualmente, a
preferéncia do consumidor estd direcionada para o consumo de produtos que
respeitam normas de fabricacdo que garantam o bem estar animal, ética e leis
ambientais. Nesse aspecto, € de fundamental importancia o papel do médico
veterinario na cadeia produtiva da pecuaria brasileira conciliando sustentabilidade e
qualidade dos produtos (ALMEIDA & MICHELS, 2012).

Segundo dados do IBGE (2011), o Brasil chegou a 212.797.824 cabecas de
bovinos no ano de 2011 ocupando a posi¢cao de segundo maior rebanho bovino do
mundo. Em 2011 a exportacdo da carne brasileira foi a maior do mundo (ABIEC,
2012). Essa posicdo de destaque do Brasil no comércio mundial da carne esta
relacionada com a disseminacdo de tecnologias que proporcionam uma maior
eficiéncia produtiva. Os avanc¢os sao bastante significativos, de forma que, ocupando
exatamente a mesma area, o rebanho bovino brasileiro poderia facilmente dobrar o
namero de animais, com a utilizagdo de ferramentas simples de manejo e
tecnologia.

A utilizacdo de biotecnologias na reproducdo teve inicio em 1779 com
Lazaro Spallanzani que demonstrou ser possivel a fecundagdo de uma fémea sem
contato com o macho. Mais de um século depois os ingleses Polge, Smith e Parquer
conseguiram conservar espermatozoides em baixas temperaturas por longo periodo
de tempo utilizando nitrogénio liquido (REICHENBACH et al., 2008).

A reproducdo animal estd diretamente ligada a eficiéncia produtiva de um

sistema de producgdo pecuario. Biotecnologias da reproducédo séo ferramentas que



11

gquando usadas de maneira adequada trazem ganhos econdmicos para a
propriedade.

Dados da ASBIA (2011) demonstram que houve um crescimento de 23,55%
no numero de doses de sémen bovino comercializado nos ultimos dois anos.
Portanto, a demanda por profissionais que atuam na area de reproducdo bovina &
crescente.

Uma das areas escolhidas para a realizacdo do estagio curricular
supervisionado foi a de reproducédo de bovinos. O local escolhido foi a Nutrigen —
Nutricdo e Reprodugédo Animal sob orientagdo do M. V. Henrigue Pinheiro Santos,
durante o periodo de 01/08/2012 a 31/08/2012.

A clinica médica e cirdrgica de ruminantes € area de atuacéo exclusiva do
meédico veterinario e de grande interesse pessoal desde o inicio da graduacdo. A
atuacdo do médico veterinario na area de clinica médica e cirlrgica de ruminantes
deve proporcionar ao produtor a melhora na lucratividade do rebanho, com
procedimentos curativos e, principalmente, preventivos, utilizando técnicas que
priorizam a saude e o bem-estar animal.

A segunda parte do estagio foi realizada no Hospital Veterinario da
Faculdade de Medicina Veterinaria e Zootecnia da Universidade de S&o Paulo
(FMVZ-USP), no departamento de Bovinos e Pequenos Ruminantes e foi
direcionada a area de clinica médica e cirargica de ruminantes. Foi realizada no
periodo de 01/09/2012 a 31/10/2012 sob orientacdo do Prof® Dr° Fernando José
Benesi.

Todo o periodo de estagio foi supervisionado pela Prof® Dr® Erica Cristina B.

P. Guirro.
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2 LOCAIS DE ESTAGIO

2.1 NUTRIGEN - NUTRICAO E REPRODUCAO ANIMAL

A Nutrigen foi fundada em agosto de 2008 por dois médicos veterinarios com
0 objetivo de prestar assisténcia técnica a propriedades de gado de leite e de corte
em toda a regido oeste do estado do Parana. A sede da empresa (figura 1) esta
localiza na Rua Jodo Fazio, 249, Parque Sao Paulo, Cascavel — PR. O municipio de
Cascavel possui destaque estadual na producao de leite e, em 2010, a producéo de
leite atingiu 66.875 mil litros de leite (IBGE, 2011). Contudo, durante o periodo do
estdgio houve mais atendimentos aos bovinos de corte porque muitas das
propriedades atendidas pela Nutrigen estdo localizadas nas cidades adjacentes,
onde predomina o bovinocultura de corte.

A empresa atua na area comercial e oferece aos seus clientes uma linha
completa de produtos para nutricdo animal, hormdnios para reproducao, insumos
para producdo pecuéria e, ainda, representa uma empresa de troncos de contencao
para bovinos. A sede funciona de segunda a sextas-feiras das 08h0OOmin as
18h00min e, aos sadbados, das08h00min as 12h00min.

Figura 1 — Vista frontal da sede da empresa Nutrigen Cascavel - PR.
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Atualmente a empresa conta com um médico veterinario, um técnico
agricola, um secretario e um vendedor externo. Os servicos acompanhados durante
a realizacdo do estagio foram na area de reproducdo animal, contudo, a empresa
presta também realiza servicos nas areas de nutricdo animal e, eventualmente,
servigos nas areas de clinica médica e cirargica.

O prédio sede da empresa possui trés salas que sao utilizadas como
escritorio e uma area onde sdo expostos produtos, na qual ha um balcdo de
medicamentos veterinarios e um tronco de amostra com balanca digital integrada.
Possui também um amplo depdsito de sal mineral e outros materiais, além de uma
area de servico.

A Nutrigen possui um laboratério autorizado pelo Ministério da Agricultura
Pecuaria e Abastecimento (MAPA), como ilustrado na figura 2, para realizar exames
diagnosticos de brucelose e tuberculose, sendo que este local também é utilizado
para andlise de sémen. O laboratério estd equipado com um microscépio, uma
centrifuga, uma placa de vidro para leitura do Teste do Antigeno Acidificado
Tamponado (AAT), dois kits de pistolas para realizacdo do teste de tuberculina e
dois cutimetros, além de outros materiais que sdo usados na rotina laboratorial como

pipetas, tubos e reagentes.

H\'- !'\, — 3
| \ )

» S =

Figura 2 — Interior da laboratério para teste de
diagnosticos de Brucelose e Tuberculose da

Nutrigen Cascavel - PR.
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Para prestagdo de servigos externos, os técnicos da Nutrigen fazem o uso
de outros equipamentos como, por exemplo, um aparelho de ultrassonografia, um
microscopio, dois descongeladores de sémen elétricos e dois eletroejaculadores.

Uma das formas de parceria que a Nutrigen adota para com seus clientes &
a assisténcia mensal fixa. O acordo é feito entre a empresa e produtores de leite e
também de corte, no qual o Médico Veterinério presta toda a assisténcia necessaria
na propriedade do cliente durante o decorrer do ano, e o cliente paga um valor fixo
mensal e ndo a cada visita ou procedimento realizado. Esse valor € calculado de
acordo com o numero de animais da propriedade e o tipo de manejo reprodutivo que
0 proprietario quer adotar.

Durante o estagio na Nutrigen, foi possivel acompanhar todas as visitas
técnicas nas propriedades atendidas. Os principais procedimentos realizados foram:
diagndstico de gestacdo por palpacao retal, diagnostico de gestacdo com auxilio da
ultrassonografia transretal, exames ginecoldgicos, protocolos de inseminacgao
artificial em tempo fixo (IATF), realizacdo de exames diagndsticos de brucelose e
tuberculose, além de manejo zootécnico e sanitario de animais como pesagem e
vermifugagao de bovinos.

Antes de cada visita a campo, 0 estagiario tinha a obrigacdo de separar
todos os materiais necessarios, e quando fosse realizar um protocolo de IATF
também era responsabilidade do estagiario calcular o volume dos horménios a
serem utilizados e separar os produtos.

Nas propriedades os estagiarios eram encarregados de desempenhar
funcdes de auxilio do Médico Veterinario em cada procedimento realizado. Ficava
sob responsabilidade dos estagiarios, no caso de realizacdo de inseminacéo artificial
(IA), descongelar o sémen a ser utilizado e montar o aplicador com a dose de
sémen. Em protocolos de IATF, os estagiarios montavam os aplicadores de
dispositivo intravaginal de progesterona além de poder realizar aplicacbes de
horménios por via intramuscular (IM) necessarios em cada fase do protocolo de
IATF.

No escritorio, os estagiarios tinham a funcdo de auxiliar na confeccao das
planilhas que deviam conter todos os procedimentos realizados e identificacdo dos
animais atendidos. Essas planilhas eram impressas e arquivadas na pasta de cada

cliente.
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2.2 HOSPITAL VETERINARIO DA FACULDADE DE MEDICINA VETERINARIA E
ZOOTECNIA DA UNIVERSIDADE DE SAO PAULO

A segunda parte do estagio foi realizada no periodo de 01/09/2012 a
31/10/2012, no Hospital Veterinario da Faculdade de Medicina Veterinaria e
Zootecnia da Universidade de Sao Paulo (HOVET — USP) totalizando 328 horas.
Nesse periodo o académico teve a orientacdo do Prof® Dr° Fernando José Benesi e
supervisao da Prof® Dr2 Erica Cristina Bueno do Prado Guirro.

O curso de Medicina Veterinaria da Faculdade de Medicina Veterinaria e
Zootecnia da Universidade de S&o Paulo (FMVZ — USP) foi fundado em 1934, mas
somente no ano de 1981 o HOVET foi criado com objetivo de realizar atendimentos
clinicos e cirargicos de interesse didatico e cientifico. Atualmente o HOVET é
dividido em cinco departamentos, sendo que o estagio curricular supervisionado foi
realizado no Departamento de Clinica de Bovinos e Pequenos Ruminantes (CBPR).

O departamento de CBPR foi criado no ano de 1997 com a inauguracdo do
Hospital Veterinario de Bovinos e Pequenos Ruminantes onde o estagio foi
realizado. No ano de 2011 o servico de CBPR teve uma casuistica de 361
atendimentos realizados, o que inclui tanto atendimentos de animais que chegaram
ao hospital como também de saidas a campo.

O servico de clinica de bovinos e pequenos ruminantes é realizado de
segundas as sextas-feiras das 08h00min as 18h00min, e nos finais de semana ha
sempre residentes e estagiarios de plantdo para atender os animais ja internados no
hospital, portanto, ndo s&o recebidos novos animais aos finais de semana. Todo
atendimento do hospital veterinario fica sob responsabilidade de trés médicos
veterinarios residentes juntamente com seis professores da clinica de ruminantes,
além de estagiarios e pés-graduandos do referido departamento.

A infraestrutura do Hospital de Ruminantes inclui 26 baias para bovinos
(figura 3), sendo duas com solario, e 15 baias para pequenos ruminantes; duas
salas para recebimento de animais, equipadas com trés troncos de contencdo e um
colchdo para decubito dos pacientes; uma sala de diagnéstico por imagem,
equipada com um tronco de contencdo, um aparelho para endoscopia e dois para
ultrassonografia; uma sala com trés troncos utilizada em aulas; uma sala para
atendimento dos proprietarios; farméacia; copa; uma sala de necropsias com uma

camara fria em anexo; e um anfiteatro com capacidade para 50 pessoas.
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Figura 3 — Vista frontal das baias para bovinos do departamento de CBPR - USP.

O departamento de Clinica de Bovinos possui um laboratdrio equipado com
dois microscopios, duas estufas, duas centrifugas para micro-hematécrito e duas
para tubos, um banho-maria, uma balanca de precisdo e um homogeneizador de
sangue. Nesse local sao realizados exames coproparasitolégicos e hematol6gicos.
No entanto, geralmente hemogramas sao encaminhados para o servico de
laboratério clinico do HOVET.

Na parte externa do Hospital de Ruminantes h4 um tronco tombador
hidraulico (Figura 4), uma balanga de barra para bovinos, outros dois troncos de
contencdo moéveis, uma area para descarregamento dos animais equipada com uma
balanca digital e também dois piquetes. Além disso, 0 hospital possui uma balanca
para pequenos ruminantes, uma ordenhadeira mecanica do tipo balde ao pé e um
tronco movel para pequenos ruminantes.

Os proprietarios de todos os animais que chegam ao hospital séo
encaminhados para o preenchimento de uma ficha cadastral. Na sequéncia, cada
paciente recebe um numero de prontuario e varias etiquetas adesivas que Ssao
utilizadas para identificacdo de possiveis amostras bioldgicas do paciente. Caso o
animal tenha necessidade de internamento o proprietario deve assinar um termo de

responsabilidade.
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Figura 4 — Vista frontal do tronco tombador hidraulico da CBPR -
USP.

Sempre que um animal chega a CBPR é realizado o exame fisico geral,
onde é avaliada a frequéncia cardiaca (FC), frequéncia respiratoria (FR),
movimentos ruminais (MR), aferida a temperatura, inspecédo de mucosas e realizado
o exame do turgor cutaneo. E feita a coleta de sangue para realizacdo imediata de
hematécrito e mensuragdo da proteina plasméatica além de coletas de fezes para
realizacdo de exame coproparasitologico para verificacao de ovos leves por meio da
contagem de ovos por grama de fezes (OPG). Estes procedimentos sé&o
considerados exames de rotina no hospital. Além disso, em bovinos é feita a
inoculacdo de tuberculina para realizacdo do exame diagnostico de tuberculose,
conhecido como teste cervical comparado. Até a leitura do exame, que é realizada
72h apl6s a inoculacdo, os bovinos permanecem, preferencialmente, em uma baia
externa ao Hospital Veterinario.

Com base nos resultados obtidos, sdo elencados o0s diagndsticos
presuntivos e, entdo, podem ser indicados exames complementares conforme o
caso.

O departamento de CBPR atende ruminantes que séo levados até o Hospital
Veterinario e também faz atendimento clinico nas propriedades da regido de Séo
Paulo. Quando os atendimentos ocorriam em saidas a campo, havia uma escala de
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estagiarios que iria acompanhar o caso, pois ndo era possivel que todos os
estagiarios se ausentassem do Hospital a0 mesmo tempo.

Todas as quartas-feiras eram realizadas as reunides clinicas, que sao
sempre apresentadas por um residente e acompanhada por professores,
estagiérios, pos-graduandos e alunos. Todas as reunifes possuem um caso ou uma
série de casos para tema central. No final da reunido ocorre discusséo e troca de
informacdes a respeito do tema proposto pelo residente responsavel pela reunido
clinica.

No servico de CBPR o0s estagiarios possuem as funcbes de realizar
diariamente exames fisicos de todos os animais internados, realizacdo dos
tratamentos que sempre estdo descritos nas fichas de cada animal, troca de
curativos ou talas, fisioterapias e também ordenha de animais em lactacéo
internados. Tudo que for realizado deve ser anotado na ficha individual de cada
animal.

O servico de clinica cirargica € realizado no departamento de clinica
cirdrgica de grandes animais onde sao atendidos bovinos, equinos e pequenos
ruminantes, no entanto, os cuidados pds-operatorios de animais cuja entrada se deu

pela CBPR sao realizados no préprio Hospital de Ruminantes.
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3 ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

3.1 REPRODUCAO ANIMAL

O estagio na Nutrigen teve foco na area de reproducdo animal. Os
procedimentos foram realizados nas propriedades apds prévio agendamento. Os
diagnésticos de gestacdo foram realizados tanto em propriedades de gado de corte
(637 animais) quanto de gado de leite (124 animais).

As atividades acompanhadas estéo exibidas na Tabela 1.

Tabela 1 - Atividades realizadas na &rea de reproducdo animal na Nutrigen, durante o periodo de
01/08/2012 a 31/08/2012

Atividade N° casos Frequéncia (%)
Diagnostico de gestacao por palpacao retal 130 7,7
Diagnéstico de gestacao por ultrassonografia 631 37,3
Exame ginecoldgico 238 14,0
Protocolo IATF 521 30,9
Inseminacéo artificial 171 10,1
Total 1691 100

3.1.1 Diagndstico de gestacao por palpacao retal

O diagnostico de gestacdo é uma pratica realizada com o objetivo de
identificar se uma fémea esta gestante ou ndo. Este exame pode ser feito por meio
de ultrassonografia trans-retal, com a utilizacdo do meio semiolégico da palpacéo
retal ou por meio de exames laboratoriais (GRUNERT, 1993; PRESTES, 2008).

Antes de iniciar o diagnostico de gestacdo sempre era feita uma anamnese
detalhada do rebanho, o que estd de acordo com a literatura consultada
(GRUNERT, 1993; PRESTES, 2008). Durante a anamnese informagdes como a
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data da inseminacao artificial ou o dia da retirada dos touros do rebanho serviam
para deduzir a idade gestacional aproximada do rebanho.

Nos bovinos a palpacédo retal € o mais utilizado método de diagndéstico
precoce de gestacdo, pois alteracbes extragenitais que possam indicar uma
gestacado sao de aparecimento muito tardio (GRUNERT & BIRGEL, 1989; NEVES et
al., 2008). Em novilhas somente a partir do 7° més de gestacdo comecam a ocorrer
modificacdes da glandula mamaria, aumento do volume abdominal, alteracdes da
genitalia externa e dos ligamentos da bacia (GRUNERT & BIRGEL, 1989).

Na Nutrigen, o diagnostico de gestacdo por palpacdo retal € realizado a
partir dos 90 dias de possivel gestacdo. No entanto, segundo GRUNERT & BIRGEL
(1989) é possivel realizar o diagnostico de gestacdo por palpacéao retal a partir da 45
dias de gestacéo.

Segundo GRUNERT & BIRGEL (1989), NEVES et al. (2008):

e Entre 0 2° e 3° més de gestacdo, é possivel palpar a assimetria de
cornos uterinos, consequéncia do volume desenvolvido pela bolsa
fetal que se formou. Nesse periodo de gestacao também se evidéncia
uma leve flutuacao do Utero e a prova do beliscamento € positiva, ou
seja, ao deslizar o Utero entre o polegar e o indicador pode-se notar a
presenca de duas membranas.

e A partir do 3° més de gestacdo a assimetria dos cornos uterinos se
torna acentuada no corno gravidico, formando a chamada bolsa
uterina. A bolsa uterina pode ser colocada sob a palma da méao e é
possivel sentir o contrachoque do feto nesta fase de gestagéo.

e No 4° més de gestacdo o Utero se posiciona na cavidade abdominal
dos bovinos e com o aumento acentuado da bolsa gravidica é
formado o estagio de baldo. Nesta fase gestacional s6 é possivel
contornar com a mao 0 corno uterino gestante, os placentomas
tornam-se palpaveis e pode-se sentir o frémito da artéria uterina.

e Entre 0 5° e 6° més o utero se aprofunda completamente na cavidade
abdominal sendo dificil sua palpacgéo (figura 5), no entanto, e possivel
através da tracdo da cérvix perceber um aumento de peso uterino. O

diagnastico é dificil, mas o frémito da artéria uterina persiste.
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e A partir do 7° més o feto é facilmente palpado bem como seus
movimentos e placentomas, que nesta fase podem atingir o tamanho
aproximado de 7cm e apresentam consisténcia firme.

Externamente, utilizando o meio semiolégico da inspecdo, observa-se
assimetria do flanco direito que gradativamente se acentua até o final da gestacao.
Pela palpacdo do flanco direito os movimentos fetais sdo percebidos e o0 seu
contrachoque € acentuado e de facil observacdo (GRUNERT & BIRGEL, 1989;
NEVES et al., 2008).

Figura 5 — Palpacdo Retal entre o 5° e 6° més de gestacéo.
Fonte: GRUNERT, 1993.

3.1.2 Diagnéstico de gestacao por ultrassonografia

A maioria dos diagnosticos de gestacédo realizados pela Nutrigen sao feitos
pela técnica da ultrassonografia (figura 6), pois dessa forma a prenhez pode ser
diagnéstica mais precocemente, sendo priorizada pelo técnico da Nutrigen o
diagnostico de gestacdo a partir de 35 dias de prenhez, contudo, a vesicula
embrionaria pode ser vista, pelo método da ultrassonografia entre 17 e 19 dias apos
a copula ou IA, e o embrido pode ser observado a partir de 23 dias de gestacéo
(NEVES et al., 2008; BARROS & VISINTIN, 2001).
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O principal motivo para se diagnosticar uma gestacdo 0 mais precoce
possivel é poder adotar medidas zootécnicas que possam melhorar o manejo
reprodutivo de uma propriedade, seja ela de producéo de bovinos de leite ou corte,
principalmente em propriedades de exploracdo intensiva (BARROS & VISINTIN,
2001; NOVAES & BISCEGLI, 1996).

Outro fator importante, mas que néo era levado em consideragao na rotina
de diagnosticos de gestacdo por ultrasson, é a viabilidade fetal, que pode ser
avaliada primariamente aos 25 a 27 dias de gestacao pelo registro dos movimentos
e dos batimentos cardiacos do feto, onde a frequiéncia cardiaca esperada € de 184 a
188 batimentos por minuto (bpm) (NEVES et al., 2008).

Com a utilizacdo da ultrassonografia é possivel realizar a sexagem fetal a
partir do 50° dia de prenhez. Esse tipo de servico é importante principalmente em
propriedades de criagdo de bovinos de leite, onde os animais machos podem néo
possuir valor zootécnico. Esse servico traz vantagens ao produtor, no sentido de
poder ter um planejamento das fémeas que irdo nascer além de agregar valor no
servico do médico veterinario. Contudo, essa pratica ndo era realizada na rotina das

visitas de campo do técnico da Nutrigen.
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Figura 6 — Realizagdo de diagndstico de gestacdo bovina

por ultrassonografia trans-retal.

3.1.3 Exame ginecoldgico

O exame ginecolégico comeca com levantamento do histérico do rebanho,
que inclui verificar a idade média dos animais, resultados das ultimas gestacdes,
comportamento e tempo do ciclo estral, coberturas ou inseminacdes anteriores,
eventuais tratamentos que tenham sido utilizados, que tipo de manejo nutricional
adotado, além de informacdes sobre o ambiente e tipo de manejo ao qual os animais
estdo condicionados (GRUNERT, 1993).

No periodo de estédgio, sempre antes da realizagdo de um protocolo de IATF
era feito o exame do trato reprodutivo da fémea por meio da ultrassonografia ou
simples palpagéo retal. O exame pré IATF tinha como objetivo avaliar se a fémea
estava apta a entrar no protocolo de IATF ou ndo. O animal poderia ser retirado do

protocolo por trés motivos: caso estivesse gestante, se apresentasse alguma
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patologia que pudesse interferir na concepcdo desse animal ou, em caso de
novilhas, se tivesse o trato reprodutivo imaturo para receber uma gestacdo, com
apresentacao de cornos uterinos de diametro e espessura reduzida ou ndo novilhas
nao ciclicas, que néo apresentaria corpo luteo. Era levado em consideracédo o peso
dos animais, sendo que, para novilhas zubuinas s6 estaria apta para protocolos de
IATF novilhas com peso superior a 330 kg.

O exame ginecoldgico, em geral, se inicia através da exploracdo dos 6rgaos
internos por meio da palpacéo retal ou com ultrassonografia trans-retal. A primeira
estrutura anatdmica que se deve identificar € a cérvix, que repousa no assoalho da
pelve, proximo a crista pubica. Em vacas, a cérvix € uma estrutura firme, com 7 a
10cm de comprimento, de parede densa, medindo cerca de 2 a 7cm de espessura,
sendo que em animais jovens sao macias e de menor tamanho. Seu limen, ou seja,
o canal cervical possui anéis que normalmente se encontram bem fechados, dificil
de serem dilatados (GRUNERT, 1993).

A avaliacdo da cérvix dos bovinos examinados durante o estagio tinha
objetivo de identificar aquelas cérvix com deformidades anatdmicas que pudessem
trazer problemas para passagem do aplicador de sémen no momento da IA.

A préxima estrutura a ser encontrada é o Utero. O corpo do Utero tem cerca
de 5cm de comprimento e € demarcado dos cornos uterinos pelo ligamento
intercornual, 0 que da a impressdao de uma falsa bifurcacdo. Outra forma de se
palpar o Utero € passar a mao além da entrada da pelve, posiciona-la para baixo,
fechar um pouco a mao e retird-la nesta posicao até a crista pubica, assim a mao
conseguira abranger o Utero (SISSON, 1986; GRUNERT, 1993).

Ao palpar o Utero, observa-se o tamanho, a simetria, a consisténcia, a
contratilidade, a motilidade e eventuais conteddos. O tamanho do Utero pode ser
medido através das maos, que conseguem ou ndo abrangé-los, os cornos podem
ser medidos comparados com a espessura dos dedos (GRUNERT, 1993).

A simetria dos cornos pode ser verificada inserindo o dedo médio na falsa
bifurcacdo e comparando-os. Ja a consisténcia e a contratilidade fornecem
informacOes sobre o estado uterino, como por exemplo: Utero de consisténcia
pastosa pode significar inflamac&o aguda grave; edema e contratilidade pronunciada
é sinal de estro; tecido rigido pode indicar fibrose, devido a inflamacéo crénica ou
neoplasia (GRUNERT, 1993).
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Um dos principais motivos que adiava o inicio de um protocolo de IATF nas
novilhas era a imaturidade sexual, quando 0S cornos se apresentavam pequenos e
com espessura bastante reduzida e os ovarios sem sinal de ciclicidade, ou seja, sem
a presenca de um corpo lateo no ovario. Nesses casos era indicado para se adotar
um tratamento hormonal que auxilia na inducdo da puberdade de novilhas. O
tratamento esta de acordo com o que relata estudos de SA FILHO et al. (2012) e
consiste aplicacdo de progesterona de forma exdgena através de dispositivos
intravaginal de progesterona. O dispositivo utilizado é um previamente usado por 3
vezes em outros protocolos, e permanece por mais 13 dias nas novilhas que se
deseja induzir a puberdade.

Em novilhas, a puberdade pode ser definida como momento em que ocorre
a primeira ovulacdo. A partir desse momento, a fémea adquire capacidade de
reproduzir. Entretanto, a puberdade ndo deve ser interpretada como um evento
isolado, sendo caracterizada como a etapa final de inUmeras alteracdes fisioldgicas
e morfolégicas que culminam com a capacidade de conceber e manter uma
gestacdo. Sendo assim, a maturidade sexual da novilha é adquira apos a ovulacao
acompanhada de um ciclo estral de duracdo normal e do desenvolvimento adequado
do sistema genital (SA FILHO et al., 2012).

A palpacao dos ovérios € de fundamental importancia, pois permite verificar
o ciclo reprodutivo das fémeas. Deve-se examinar o seu tamanho, posicéo,
consisténcia (uniforme ou nodulada, protusdes ou cavidades) e a motilidade passiva,
como também a presenca de estruturas funcionais, como vesiculas (foliculos e/ou
cistos) e corpo luteo (GRUNERT, 1993).

A avaliacdo ovariana durante o exame ginecoldgico era feita, na maioria das
vezes, por meio de ultrassonografia trans-retal. Esse exame servia para verificar a
presenca de estruturas funcionais, indicando assim um animal ciclico ou diagnosticar
ovarios afuncionais o que esta de acordo com GRUNERT (1993), onde ovarios
afuncional sdo aqueles que apresentam as seguintes condi¢des: ovarios pequenos e

duros, ambos com aproximadamente o mesmos tamanho e superficies lisas.
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3.1.4 Inseminacao artificial

A inseminacdo artificial tem o melhor custo beneficio entre todas as
biotecnologias reprodutivas e junto com a sua facilidade de aplicacdo explica o
grande interesse por essa tecnologia (SEVERO, 2009). O uso da IA apresenta
inUmeras vantagens como, por exemplo, a padronizacdo do rebanho, o controle de
doencas sexualmente transmissiveis, a organizacdo do trabalho na propriedade, a
diminuicdo do custo de reposicdo de touros, entre outros. No entanto, o fator mais
importante para a utilizacdo desta técnica estd diretamente ligada ao processo de
melhoramento genético, pois recomenda-se a utilizacdo de sémen de animas
provados genéticamente, e a obtencédo de animais com maior potencial de producao
e reproducdo (BARUSELLI et al., 2006).

As inseminacdes realizadas durante o estdgio sempre respeitavam um
horario pré determinado, pois essas eram parte dos protocolos de IATF. Nao foram
realizadas inseminacbes com observacdo de cio natural. A observacdo de cio
natural € uma das principais causas de insucesso de programas de IA
(REICHENBACH et al., 2008).

O tempo de duracdo do ato da inseminacgéao artificial era um dos fatores de
significativa importancia, pois geralmente, os protocolos eram em lotes de 100 a 200
animais, portanto, para ndo ultrapassar o horario pré determinado da realizacao das
inseminacdes esse procedimento deveria ser o mais breve possivel. Além disso,
existem estudos que evidenciam a importancia da reducédo do tempo de realizagao
da IA, segundo VENDRUSCULO et al. (2005) vacas que foram inseminadas em
menos de dois minutos tiveram taxa de prenhez maior (84%) do que vacas que
tiveram o tempo de duracdo da IA superior a dois minutos (65,5%) em IA com
observacéo de cio natural.

A metodologia de descongelamento de sémen também foi fator que durante
a realizacdo do estagio teve sua importancia destacada. Para um descongelamento
correto do sémen a ser utilizado, antes de se iniciar a IA, era montado uma mesa de
apoio (figura 7), onde continha todos os utensilios necessarios para descongelar e
montar o aplicador de sémen. Todo o sémen utilizado era descongelado em
descongeladores eletronicos nos quais a temperatura da agua € controlada (35 a
37°C), o0 que garante a qualidade do sémen (REICHENBACH et al., 2008).
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Figura 7 — Vista frontal da mesa de apoio para realizagdo da montagem do

aplicador de sémen.

Durante o periodo de realizacdo do estagio, o técnico da Nutrigen ministrou
um curso de Inseminacéo artificial. Esse curso pode ser acompanhado e auxiliado
pelos estagiarios, e teve um total de 32 horas. Foi destinado a funcionarios de uma
propriedade de bovinos de leite, com intuito de capacitar os mesmos a observarem
cio natural e realizarem as IA e teve um publico total de 14 pessoas.

O curso teve seu contetdo divido em parte tedrica e pratica, sendo que na
parte tedrica foi abordado um breve histérico da IA, vantagens e desvantagens
dessa técnica e como realizar, como identificar o animal em cio e manejo de sémen.
Durante a parte pratica foi realizado descongelamento de sémen, montado
aplicadores de sémen com as doses, como localizar anatomicamente a cérvix e

passagem da cérvix com aplicador, foi utilizado 36 animais para realizacdo do curso.
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3.1.5 Protocolos de IATF

A maior e mais cara falha nos programas de inseminacéo artificial é a
deteccdo de cio, e 0 uso de farmacos para controle do ciclo estral e da ovulacéo,
associados a IATF é uma ferramenta tecnolégica de grande sucesso e em expansao
(SEVERO, 2009). Como esta tecnologia n&o envolve a observacéao de cio e permite
gue muitos animais sejam inseminados em um mesmo dia, a IATF permitiria a
massificacdo da inseminacao artificial. A tomada de decisdo para o seu uso deve ser
embasada em argumentos técnicos e econdmicos, levando sempre em conta a
relacéo custo/beneficio.

A técnica da IATF permite que o produtor escolha o momento da
inseminacao dos animais sem a necessidade de esperar que a natureza determine,
ja que utilizando esta técnica as vacas tém a ovulacao induzida, e a IA pode ser feita
com data marcada (INFORZATO et al., 2008).

Na Nutrigen os lotes para realizacdo de protocolos de IATF eram compostos
de 100 a 200 animais. Nao se realizava IATF em lotes maiores, pois o tempo de
realizacdo da IA no lote ndo poderia ser superior a seis horas.

Os protocolos de sincronizagdo para IATF tém o objetivo de induzir a
ocorréncia de uma nova onda de crescimento folicular, controlar a duragdo do
crescimento folicular até o estagio pré-ovulatorio e induzir a ovulacdo sincronizada
em todos os animais simultaneamente (BARUSELLI et al., 2006).

O protocolo de horménios para IATF utilizado pela Nutrigen é conhecido
como protocolo de trés passagem e esta descrito na tabela 3.

Tabela 2 — Protocolo hormonal para realizacdo de IATF utilizado pela Nutrigen em bovinos de corte
durante o més de agosto de 2012.

DIA O DIA 8 (08h00min) DIA 10 (08h00min)
- Inserir dispositivo intravaginal - Retirado do dispositivo de - Inseminacéo Artificial.
de progesterona; progesterona’;
- 2ml benzoato de estradiol - 1,5ml de prostaglandina®;
(BE)™. - 0,5ml de horménio foliculo

estimulante (FSH)4.
- 0,5ml de cipionato de estradiol
(E.C.P)°.

1. Benzoato HC; 2. Prociclar; 3. Veteglan; 4. Pluset; 5. Cipionato HC.
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Com utilizagdo do implante de progesterona, niveis constantes e elevados
de progesterona na corrente sanguinea terdo funcéo de inibir a secrecao hipofisaria
de horménio luteinizante (LH), inibindo o pico de LH e impedindo a ovulacdo. A
aplicacdo de BE, associado a niveis elevados de progesterona, no dia 0 tem por
objetivo fazer com que a secrecdo de FSH diminua, sendo assim, ndo ha
crescimento folicular e ocorre regressdo dos foliculos nos ovarios e também
promove a regressao do possivel corpo luteo (HAFEZ et al., 2004; MORAES et al.,
2008).

Durante a realizacdo do DO, os implantes intravaginais de progesterona
eram mantidos em recipiente contendo uma solucdo a base de amoénia quaternaria.
Antes de montar o aplicador de implante, conforme figura 8, 0 mesmo era lavado
com agua e entdo inserido o implante esse procedimento era repetido a cada
animal.

Fisiologicamente a progesterona é secretada pelo corpo liteo e tem atuacdo
sinérgica com estrégenos na promocao do comportamento de cio e prepara o trato
reprodutivo para implantacdo. Os estrogenos sdo secretados pela teca interna do
foliculo ovariano e tem como funcdes de promover o comportamento sexual;
estimular o desenvolvimento das caracteristicas sexuais secundarias, além de
possuir efeitos anabdlicos (HAFEZ et al., 2004).

A aplicacdo de prostaglandina no oitavo dia tem a funcdo de promover a
lutedlise do corpo liteo, com isso diminui a sintese de progesterona e sua
concentragdo na corrente sanguinea. Além disso, € aplicado FSH para auxiliar no
crescimento folicular (HAFEZ et al., 2004; MORAES et al., 2008). As prostaglandinas
sdo secretadas por quase todos os tecidos do organismo e provocam contracfes
uterinas ajudando o transporte espermatico no trato reprodutivo feminino e no parto

além de provocar a regressao do corpo luteo (HAFEZ et al., 2004).
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=

Figura 8 — Aplicador de dispositivo intravaginal de progesterona ja

montado pronto para ser implantado no animal.

Os horménios FSH e LH sdo secretados pela hipofise anterior e possuem
funcbes fisioldgicas distintas. O FSH estimula o crescimento folicular na fémea e a
espermatogénese no macho. O LH estimula a ovulacao e a luteinizacao dos foliculos
ovarianos na fémea e a secrecao de testosterona no macho (HAFEZ et al., 2004).

No oitavo dia do protocolo a fonte de progesterona € retirada e sua
concentragdo na corrente circulatoria € reduzida. Baixas concentragbes de
progesterona associado ao cipionato de estradiol estimula a liberagdo de LH
promovendo a ovulacdo (HAFEZ et al., 2004; MORAES et al., 2008). No décimo dia
é realizado a IA.
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3.2 CLINICA MEDICA DE BOVINOS E PEQUENOS RUMINANTES

Uma das éareas desenvolvidas durante o periodo de estagio curricular
supervisionado realizado no HOVET — USP foi a Clinica Médica de Bovinos e
Pequenos Ruminantes.

Em atendimentos realizados dentro do Hospital Veterinario, todos os
estagiarios podiam acompanhar as atividades dos residentes, que incluiam exame
fisico, anamnese, coleta de fezes e realizacdo de exame coproparasitologico para
verificagcdo de ovos leves por grama de fezes, hematdcrito e proteina plasmética
total. Se necesséario, outros exames eram solicitados e o0s estagiarios poderiam
acompanhar. Também era possivel participar das discussdes dos casos.

Para realizacbes de exames complementares o servico de CBPR tem o
auxilio dos laboratérios de hematologia, virologia, bacteriologia, doencas
parasitarias, patologia, onde pode realizar exame histopatoldgico e bidpsias, servigco
de diagnostico por imagem, onde eram realizados exames de Radiogréaficos, e
dependendo do porte do animal, poderia ser solicitado a tomografia
computadorizada.

Os tratamentos poderiam ser cirdrgicos, clinicos ou ambos. Nos casos de
tratamento clinico poderiam ser feitas medicacdes parenterais, orais, limpezas e
trocas de curativos, fisioterapias, sondagens ou transfusées sanguineas. Quando
era escolhido um tratamento cirdrgico o caso era repassado para o departamento de
cirurgia e, apés a avaliacdo dos responsaveis pelo servico de cirurgia, se fosse
confirmada a necessidade de cirurgia, o animal era encaminhado para um dos
centros cirdrgicos. A técnica adotada em cada cirurgia era eleita pelo servico de
cirurgia.

Os casos clinicos e procedimentos acompanhados durante a realizacdo do

estagio estao ilustrados na Tabela 4.
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Tabela 3 — Casos ou procedimentos acompanhados durante o estagio realizado no servico de CBPR
no periodo 01/09/2012 a 31/10/2012.

Si Caso ou procedimento Bov Ov Cap Frequéncia
istema
acompanhado (%)
Verminose 1 2 6 13,84%
Digestorio Compactacédo de omaso 1 - - 1,54%
Timpanismo 1 - - 1,54%
Reprodutivo  Distocia 2 - 1 4,61%
Respirat6rio Verminosg 5 - - 7,69%
Pneumonia - 1 - 1,54%
Ferida por trauma 2 3 - 7,69%
Tegumentar  Mifase 1 - - 1,54%
Abscesso - 1 1 3,08%
Mastite 3 - - 4,61%
Glandula 5o cesso 2 : i 3,08%
Mamaéria
Hiperqueratose do esfincter do teto 3 - - 4,61%
Circulatorio Endocardite 1 - - 1,54%
Flebite 1 - - 1,54%
Olhos Ulcera de cornea 1 - - 1,54%
Uveite 1 - - 1,54%
Musculo- Deslocamento da mandibula - 1 - 1,54%
esquelético . Lo
Artrite séptica - - 1 1,54%
Doen}g_as Toxemia da prenhez - - 1 1,54%
Metabdlicas
cenito-— rolitiase : : 1 1,54%
urinario
Casqueamento corretivo 4 2 4 15,38%
Eroséo de pingca 1 - - 1,54%
Ulcera de sola 2 - - 3,08%
Locomotor Tiloma 1 - - 1,54%
Erosédo de taldo 2 - - 3,08%
Dermatite interdigital 1 1 - 3,08%
Hemorragia de sola 3 - - 4,61%
TOTAL 39 11 15 100%

Bov: bovinos; Ov: ovinos; Cap: caprinos.

3.2.1 Verminoses em Ruminantes

As enfermidades parasitarias tém etiologia multivariada e ainda dependem
do manejo, da criacdo e das condi¢des climaticas da regido onde 0s animais sao
criados (VERISSIMO, 2008).
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Como a realizagdo de técnica de GORDON & WHITLOCK (1939)
modificada, essa técnica € de flutuacdo de ovos leves onde se pode quantificar o
resultado em ovos por grama de fezes (OPG), € uma rotina em todos os animais que
sao atendidos no HOVET — USP é frequente o diagndstico de doencas parasitarias
nos ruminantes internados.

Para que se possa fazer um controle efetivo dos parasitos gastrintestinais, é
necessario que se tenha conhecimento de fatores epidemioldgicos relacionados ao
ambiente e aos parasitas e de fatores fisioldgicos intrinsecos ao hospedeiro, que
acabam determinando uma interacdo entre eles (GENNARI et al., 2002).

A alimentacéo é outro fator que tem grande influéncia no desenvolvimento e
nas consequéncias do parasitismo. Animais que recebem alimentacdo de boa
qualidade podem apresentar aumento na habilidade para enfrentar as
consequéncias adversas do parasitismo. As dietas com nivel elevado de proteina
propiciam melhora na resposta imunoldgica, especialmente naquelas racas que ja
s&o naturalmente mais resistentes a hemoncose (VERISSIMO, 2008).

Durante a rotina do servico de CBPR animais que apresentavam diagnéstico
para verminose e tivessem diminuicdo no valor de proteina plasmética recebiam
uma dieta diferenciada. A dieta para animais com hipoproteinemia era composta por
niveis protéicos maiores.

Os ovinos e caprinos atendidos pelo servico de CBPR com verminose foram
animais que estavam em periodo periparto ou entdo eram animais jovens,
condizente com o que é descrito na literatura. Pois segundo VERISSIMO (2008) a
idade é um dos fatores que influéncia na ocorréncia de verminose, de forma geral,
animais até a puberdade apresentam maior susceptibilidade a verminoses.

No periodo do periparto, as ovelhas e vacas se tornam mais susceptiveis as
infeccbes por nematdédeos gastrintestinais, 0 que provoca aumento no numero de
ovos eliminados nas fezes, e, consequentemente, aumento da contaminacdo da
pastagem (VERISSIMO, 2008; GENNARI et al., 2002).

Segundo GENNARI et al. (2002) também existe diferenca no nimero de
OPG de vacas de corte comparadas com vacas de leite no periodo de seis semanas
antes do parto e seis semanas apds o parto. Vacas de leite apresentam um maior
OPG comparadas com vacas de corte no periodo periparto.

O tratamento de escolha para verminoses em ruminantes na rotina do

Hospital Veterinario € a utilizacdo de levamisol na dose de 10mg/kg, pela via sub
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cutdnea (SC) em uma Unica aplicacdo associado ao albendazol na dose de
20mg/kg, via oral (VO), SID, durante 3 dias. A segunda opg¢éo de tratamento era
realizada com moxidectina (0,2 mg/kg) em dose Unica. Sendo que, na rotina do
servico de CBPR, adota-se tratar animais que apresentam OPG acima de 400
OOPG para Eimeria e 600 OPG para Strongyloidea.

Segundo BUZZULINI et al. (2007), em trabalho realizado com ovinos, a
utilizacdo da associacdo de albendazol (5mg/kg), levamisol (7,5 mg/kg) e
ivermectina (0,2mg/kg) reduziu de maneira mais eficaz o0 OPG em comparacdo com
0 a utilizag&o exclusiva de moxidectina (0,2mg/kg).

Em estudo realizado no estado de Santa Catarina, em bovinos de corte, foi
comparada a eficacia de utilizacdo de trés drogas utilizadas individualmente.
ivermectina 0,2 mg/kg, levamisol 5 mg/kg e albendazol 2,5 mg/kg. Verificou-se que
nesta regido existe uma maior resisténcia de Haemonchus spp. e Cooperia spp. a
ivermectina, ao levamisol a resisténcia foi maior de Ostertagia spp., Cooperia spp. e
Trichostrongylus spp. e somente Cooperia spp. apresentou resisténcia ao
albendazole (SOUZA et al., 2008).

Segundo LIMA et al. (2010), no estado de Pernambuco a moxidectina
mostrou-se eficiente tanto em propriedade de criacdo caprina como ovina; a
ivermectina apresentou melhor desempenho nos ovinos; e o albendazol foi ineficaz a
seus parasitas. Portanto, nota-se que ha variacdo regional da eficiéncia dos
antiparasitarios em pequenos ruminantes.

Os exames de OPG eram realizados no laboratério do proprio hospital de
ruminantes era feito a diferenciacdo de espécies de parasitas somente entre o
género Eimeria e a super familia Strongyloidea.

Apos o tratamento era repetido o OPG dos animais infectados apds sete
dias do inicio da medicacdo para avaliagcdo da eficacia do antiparasitario utilizado.
Segundo GRIMSHAW (1996), quando se utiliza levamisol, as larvas histotropicas
sensiveis podem sobreviver ao tratamento e, quando as contagens de OPG séo
realizadas 10 a 14 dias ap6s a medicacao, elas podem ter se desenvolvido dando
um resultado falso positivo de resisténcia, portanto, se recomenda fazer o OPG sete

dias apos o tratamento.
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3.2.2 Distocias em Ruminantes

O plano de exame clinico especifico dos 6rgaos genitais, realizado durante o
auxilio obstétrico, difere do executado do atendimento do exame ginecoldgico.
Neste, a palpacgéo retal é sempre realizada antes do exame vaginal, sendo que o
exame obstétrico, em atendimento de parto, sempre realiza inicialmente 0 exame
vaginal e s6 excepcionalmente faz palpacéo retal (GRUNERT & BIRGEL, 1989).

Nos atendimentos obstétricos realizados no HOVET — USP, caso o animal
estivesse em decubito, era feita a tentativa de levanta-lo antes de se iniciar o exame
obstétrico e o exame das fungdes vitais, o que condiz com o descrito por GRUNERT
& BIRGEL, (1989).

Em todo caso obstétrico atendido pelo hospital de ruminantes se
preconizava inicialmente verificar a viabilidade fetal. Nos bovinos essa viabilidade
era avaliada através dos testes de reflexo podal do feto, reflexo ocular e reflexo de
succdo, realizados através da palpacdo do feto pela vagina. Em pequenos
ruminantes a viabilidade fetal era verificada através da ascultacdo ou visualizacéo
por meio de imagem ultrassonografica dos batimentos cardiacos fetais. Nesses
casos, a frequéncia cardiaca fetal era utilizada para avaliar o sofrimento fetal.

Um dos casos de distocia atendido pelo servico de CBPR as condi¢cbes do
animal gestante eram de taquicardia e taquipnéia além de mucosas congestas,
quadro de desidratacdo e histérico de inicio de parto ha quatro dias. Estes sinais
sugeriam um possivel quadro septicémico o que poderia restringir a execucédo de
algumas manobras obstétricas.

No exame interno especifico deve ser avaliado inicialmente o estado das
vias fetais. Em tecidos moles deve-se observar se existem lesdes da mucosa ou
ferimentos mais profundos, a condicdo de lubrificacdo e se ha dilatacdo suficiente
para o acontecimento do parto. Na via fetal 0ssea consideram-se os diametros da
pelve e a integridade de seus 0ssos e também é necessario correlacionar a abertura
da pelve com o tamanho do feto (GRUNERT & BIRGEL, 1989).

No caso atendido durante o estagio, ao se examinar os liquidos alantoidiano
e amniotico observou-se odor anormal, alteracdes de cor e floculagdo sugerindo
assim, segundo GRUNERT & BIRGEL (1989), a ocorréncia de processo infeccioso.
O feto estava sem sinal de vida e enfisematoso além de estar em apresentacao

latero-dorsal sem possibilidade de reposicionamento e tracao fetal.
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A conduta terapéutica adotada no caso de distocia foi de estabelecer a
volemia do animal com solucéo intravenosa (V) de ringer com lactato; diminuir a dor
do paciente, utilizando dipirona (50 mg/kg, IM) e tramadol (0,1 mg/kg, IV);
tratamento antimicrobiando com enrofloxacina (12,5 mg/kg, IM) aplicado uma Unica
vez.

Quando sdo necessérias manobras obstétricas como correcdo de posi¢do e
apresentacao do feto ou mesmo execucdo da cesariana ou fetotomia em bovinos
deve-se controlar a presséo exercida pela prensa abdominal e a tensdo da parede
uterina. A anestesia epidural € suficiente para inibir a contragdo da musculatura
abdominal sem interferir nas contragdes ciclicas que ocorrem no utero (GRUNERT &
BIRGEL, 1989). Na rotina do servico de CBPR a anestesia epidural € realizada entre
a primeira e segunda vértebra coccigena ou entre 0 sacro e a primeira coccigena,
com infusdo de 5 ml de cloridrato de lidocaina 2% associado a 0,1 mg/kg de morfina.
Segundo NATALINI (2007) é indicado a associacdo de lidocaina e xilazina nas
doses 0,2 mg/kg e 0,03 mg/kg respectivamente.

No atendimento da distocia realizada durante o periodo de estagio optou-se
pela fetotomia (figura 9), no entanto, GRUNERT & BIRGEL (1989) contra-indica tal
técnica quando ha grave comprometimento do estado geral da parturiente com
sinais clinicos de toxemia ou de septicemia. Nesse caso, 0 ndo se conseguiu
remover o feto através da fetotomia e devido as condi¢cdes gerais do animal, foi

optado pela eutanasia do mesmo.
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Figura 9 — Realizag&o da fetotomia em bovino.

3.2.3 Doengas Podais em Bovinos

Doencas podais em bovinos tem origem multifatorial e estdo relacionadas
aos sistemas de producédo. Tradicionalmente, os profissionais sédo treinados para o
diagnéstico e tratamento das doencas quando estas se manifestam, no entanto, é
fundamental observar os principios epidemiolégico basicos necessarios para a
implantagdo de um programa de prevencao e a identificacdo dos fatores de risco ou
predisponentes mais comumente envolvidos nas doencas do aparelho locomotor
(NICOLETTI, 2004).

Durante o estagio foi acompanhado casos de doencas podais que podiam
acometer um ou mais digitos do animal. Entretanto, mesmo quando o animal
possuia apenas um membro acometido, era feito o casqueamento corretivo nos
outros trés membros. Esse procedimento era realizado para diagnosticar o mais
precocemente possivel problemas podais que ndo estivessem ainda causando
sinais visiveis, pois quanto mais precoce for o diagndstico da afecgédo, menos tecido
do casco é afetado pela lesdo e menor sera o comprometimento do animal,
diminuindo assim os prejuizos (NICOLETTI, 2004).
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O casqueamento corretivo que também pode ser denominado de
casqueamento funcional tem o objetivo de restabelecer a forma e proporcoes
normais os digitos, restaurando a posicdo dos membros e favorecendo uma
distribuicdo equilibrada do peso do animal (NICOLETTI, 2004).

Antes de se fazer qualquer procedimento nos digitos dos bovinos era feito
uma limpeza da regido com agua e sabéo, essa limpeza tinha a funcédo de melhorar
a visualizacdo da area a ser examinada.

Em alguns casos era necessario fazer um bloqueio anestésico local, era
entdo utilizada a técnica de Bier. Nos pacientes anestesiados com essa técnica era
aplicado um garrote na regido proximal do metacarpo ou metatarso facilitando a
localizac&o da veia digital dorsal ou outro vaso, era entéo feito tricotomia do local e
anti-sepsia. ApO0s acessar 0 vaso se deixa escoar um volume de sangue de
aproximadamente 10 a 20 ml e se aplica 20 ml de cloridrato de lidocaina (2%) (figura

10). O tempo de permanéncia do garrote era de 40 minutos a uma hora.

Figura 10 — Preparacao de paciente bovino adulto a ser submetido a
anestesia locorregional com a técnica de Bier. Nota-se a colocagédo de

garrote no terco proximal do 3° metatarso esquerdo (seta).
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Nos casos acompanhados onde se verificava a presenca de hemorragia de
sola, era associada a essa lesdo a presenca de uma laminite que possivelmente
estd associada a outros fatores como nutricdo, condicdes ambientais, composicéo
genética e outras infeccdes. Segundo NICOLETTI (2004), existem lesdes podais que
estdo associadas a laminite subclinica e crénica, a hemorragia de sola € uma das
lesbes, além dela, lesbes como Ulcera de sola, sola dupla, erosdo dos talbes,
doenca da linha branca fissuras ou rachaduras verticais ou horizontais e deformacéo
no estojo cérneo podem ser associadas a tal doenca.

Nas hemorragias de sola, era feito o casqueamento corretivo e orientado o
proprietario a melhorar fatores associados a laminite, principalmente fatores
nutricionais que possam estar causando acidose no animal, pois, quando o animal
estd em acidose cronica e persistente, pode ocorrer producdo e absorcédo de toxinas
bacterianas e outras substancias vasoativas que, agindo na microcirculagdo podal,
causam isquemia nas laminas dérmicas dos digitos causando uma laminite
(NICOLETTI, 2004).

Nas lesGes denominadas Ulceras de sola e de pinca e erosao de taldo, o
objetivo do tratamento era remocao de todo tecido acometido. Era utilizada uma
sonda de casco para avaliar a profundidade da lesdo para entdo realizar a remocéo
do tecido com rinetas apropriadas. Em todos esses casos a anestesia de Bier foi
utilizada. Era feito também curativos nos digitos acometidos, realizava-se limpeza do
local com iodo degermante e logo ap6s era colocado uma pasta a base de
oxitetraciclina em po, utilizava-se algodao ortopédico para acolchoar o digito e o
mesmo era fixado com atadura de crepe e esparadrapo. Por ultimo todo o curativo
era recoberto por alcatrdo para impermeabilizacdo do local. Nao foi utilizado
antibioticoterapia parenteral em nenhum dos casos.

Os animais predispostos geralmente apresentam unhas abertas ou excesso
de gordura interdigital. Casos adquiridos ocorrem em animais em pastagens
ingremes, onde o capim seco causa traumatismo cronico do espaco interdigital
posterior devido a abertura das unhas quando ele impulsiona o corpo durante a
subida. O esterco seco também é um fator traumatizante. As fezes e urina causam
irritacdo quimica. Infeccéo cronica pelo Fusobacterium necrophorum também pode
predispor ao quadro (ALVIM et al,. 2005)

No caso de tiloma (figura 11) acompanhado foi realizado a remocao cirurgica

do tecido. Para realizar esse procedimento foi utilizada somente anestesia regional
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de Bier. Foi feito uma anti-sepsia do local e apos fixacdo da massa com uma pin¢a
foi realizado duas incisdes elipticas longitudinais ao longo de toda extensdo da
leséo, foi retirado também tecido adiposo adjacente a lesdo. O curativo realizado foi
composto por uma pasta a base de sulfato de cobre e oxitetraciclina em p6. Um
penso compressivo foi aplicado sobre a leséo para protecao e hemostasia.

E recomendado apds a colocacdo do penso, aproximar as unhas do membro
acomentido com um arame introduzido através de dois pequenos furos feitos com

uma broca fina na extremidade da pinca (NICOLETTI, 2004).

"

Figura 11 — Remog&o do tiloma em bovino adulto.

3.3 CLINICA CIRURGICA DE BOVINOS E PEQUENOS RUMINANTES

Os casos de clinica cirdrgica acompanhados durante o estagio curricular

supervisionado estdo descritos na Tabela 5.
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Tabela 4 — Procedimentos cirlrgicos realizados durante o estagio realizado no Hospital veterinario da
USP no periodo de 01/09/2012 a 31/10/2012.

Procedimento Bovino Ovino Caprino Freqiiéncia (%)
Cesariana - - 2 16,7%
Descorna 3 - - 25%
Rumenotomia 1 - - 8,4%
Laparotomia exploratéria 1 - - 8,4%
Fechamento de fistulas - 4 - 33,3%
ruminais

Orquiectomia - 1 - 8,4%
TOTAL 5 5 2 100%

3.3.1 Rumenotomia

A rumenotomia é indicada como tratamento de reticulites ou
reticulopericardite traumaticas. Tem como objetivo nesses casos remocao de corpos
estranhos metalicos que possam estar no reticulo. Além disso, essa técnica cirargica
pode ser realizada para retirada de outros tipos de materiais do rimen que estejam
obstruindo o orificio reticulo omasal, ou ainda, corpos estranhos abrigados no
esobfago distal ou sobre a base do coracédo (TURNER & McILWRAITH, 2002).

A rumenotomia realizada pelo servigco de clinica cirdargica do HOVET-USP
teve funcdo diagnostica e terapéutica. A suspeita clinica era de reticulo pericardite
traumatica, sendo assim, a técnica escolhida esta de acordo com descrito pela
literatura para esse tipo de suspeita.

Além disso, a rumenotomia também pode ser indicada para esvaziamento
do contetdo ruminal em casos de sobrecarga do rimen. Geralmente a rumenotomia

fica limitada a aqueles casos onde o agente causador estd no rumen. Contudo,
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outras aplicagBes para rumenotomia podem ser impacc¢do do rimen e a impaccao e
atonia do omaso ou do abomaso (TURNER & McILWRAITH, 2002).

O animal tinha como histérico o aumento de volume na regido peitoral e
apresentava as provas do bastdo e beliscamento de cernelha levemente positivas
para dor. Além disso, o proprietario relatava que a propriedade havia passado por
uma reforma a alguns dias sendo esse mais um fator de risco para a suspeita
cogitada. Os exames laboratoriais revelaram que o0 animal apresentava um
leucocitose e um aumento acentuado no fibrinogénio.

A rumenotomia foi realizada com o animal em estacao contido no tronco, no
caso de cirurgias em bovinos nao foi acompanhado nenhum caso onde o animal
fosse operado no centro cirlrgico, as cirurgias eram feitas em uma das salas do
préprio hospital de ruminantes.

O acesso do rumen ocorre pela fossa paralombar esquerda. Antes de se
realizar a anti-sepsia sempre era feito uma ampla tricotomia do local. A anti-sepsia
era realizada com solucdo de iodo degermante primariamente seguido de limpeza
com alcool 70°, no entanto, ndo havia repeticdo do processo por trés vezes para que
tenha o tempo de cinco minutos de contato conforme recomendam FOSSUM et al.
(2005).

O protocolo anestésico de escolha foi a realizacdo de uma medicacdo pré
anestésica (MPA) com acepromazina (0,1 mg/kg). Foi realizado a técnica da
anestesia paravertebral para bloqueio local, com um volume total de anestésico local
de 60 ml, sendo que 30 ml eram de cloridrato de lidocaina (2%) e 30 ml de
bupivacaina, sendo 20 ml em cada ponto, o que estd de acordo com TURNER &
MCcILWRAITH (2002), contudo segundo MASSONE (2008), o volume indicado total
para essa técnica anestésica deve ser 30 ml. Além disso, foi realizado um bloqueio
na forma epidural utilizando 0,1 mg/kg de morfina.

Foi realizada incisdo de pele na fossa paralombar esquerda de
aproximadamente 25 cm na pele, os musculos obliquo interno, obliquo externo e
transverso foram divulcionados manualmente e o peritdbneo incisado para exposi¢do
do rumen.

A técnica de sutura utilizada para fixar o ramen na borda da inciséo foi a
simples continua. Apos a fixagcdo do rimen foi realizada sua abertura e exploracao.

Na rumenotomia acompanhada, antes de iniciar a sutura para fechar o ramen foi
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colocado oito litros de suco ruminal de outro animal e capim verde picado dentro do
rumen do animal operado.

ApoOs a realizacdo da sutura do rumen (figura 12), antes de soltar os pontos
gue fixam o mesmo na parede, era preconizado que fizesse uma limpeza bastante
intensa com solucgéo fisioldgica para que o minimo de sujidades possiveis fossem
para dentro da cavidade abdominal do paciente.

N&do foi confirmado a presenca de reticulopericardite nem mesmo
reticuloperitonites traumatica.

Nesse casou houve dificuldade para se fechar um diagnéstico, pois as
condutas para tentar fechar um diagnéstico foram mudadas no decorrer do caso e
havia interpretacdes diferentes de um mesmo exame ou teste diagnostico. Além
disso, o diagndstico foi extremamente direcionado para suspeita clinica inicial, ndo

levando-se em conta outros fatores relevantes para conclusao do caso.

Figura 12 — Sutura de rimen apds a exploracao ruminal de bovino submetidos a

rumenotomia devido a suspeita de reticulo pericardite traumatica.

As suturas realizadas foram: o rumen foi suturado com 2 planos de sutura
Cushing; as trés camadas musculares juntamente com o peritoneo foi suturado em

um unico plano utilizando a sutura de Wolff; foi realizado a um plano de sutura no
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subcutaneo com inteng&o de aproximar as bordas da pele e reduzir o espa¢co morto
da ferida cirargica; a pele foi feito a sutura simples continua.

Durante o procedimento cirdrgico o animal foi mantido na fluidoterapia com
solucédo de ringer com lactato, foi administrado também tramadol na dose de 0,2
mg/kg IV durante a cirurgia. O tratamento antimicrobiano adotado envolveu
oxitetraciclina (20 mg/kg, IM, QOD) no total de quatro aplicacdes. Também foi
aplicado o antiinflamatério flunixim meglumine (2,2 mg/kg, IM, SID) durante cinco
dias.

Os pontos foram retirados 10 dias apdés a cirurgia e durante esse periodo era
feito curativos diarios com lavagem com solucdo fisiolégica e colocacéo de unguento

no local.

3.3.2 Descorna

E realizada descornas em bovinos para reduzir os traumatismo e danos na
carcaca ocasionados por brigas. Além disso, essa técnica é realizada para fins de
estética do animal (TURNER & McILWRAITH, 2002). As descornas realizadas no
hospital de ruminantes durante o estagio, foram exclusivamente para fins didaticos.

Para realizacdo dessa técnica os animais foram contidos em tronco de
contencdo mantendo-se em estacdao, no entanto, também € possivel realizar a
técnica com animais em decubito lateral.

Foi realizado ampla tricotomia do local e realizado anti-sepsia com solucéo
de iodo degermante seguido com limpeza com alcool, inclusive dos cornos.

O protocolo anestésico utilizado foi realizagdo de uma tranquilizacdo dos
animais com xilazina (0,1 mg/kg), IM, e duas formas de bloqueio local
simultaneamente, era utilizado a técnica infiltrativa circular subcutanea ao redor de
cada corno com deposi¢ao de um volume de 15 a 20 ml em cada corno de cloridrato
de lidocaina 2% e bloqueio local perineural do nervo cornual com 5 ml de lidocaina
2% 0 que esta condizente com o que descreve MASSONE (2008).

A técnica cirurgica adotada foi a realizagdo da incisdo ao redor do corno e
em seguida feita duas incisées, uma na direcdo da eminéncia nucal e outra em

sentido rostral ao corno. As incisbes formam uma elipse tendo no seu centro o
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processo coérneo. Foi feita a divulsdo da pele ao redor do corno até
aproximadamente 2 cm (figura 13), para facilitar a remocéo do corno e proporcionar

a aproximacao da pele. Entdo, com uma serra o chifre € cortado o mais proximo

possivel de sua base. A pele foi suturada com sutura simples continua.

V4

Figura 13 - Divulsédo da pele ao redor do corno de bovino adulto

durante a descorna.

O curativo foi feito somente no dia da descorna com aplicagdo de uma
bisnaga para mastite a base de cloxacilina sddica (200mg) e esse curativo s6 foi
retirado 10 dias depois, no momento da retirada dos pontos. A fixacdo foi realizada

com atadura de crepe com cola de tolueno (cola de sapateiro).
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4 CONCLUSAO

O estagio curricular supervisionado proporciona ao académico contato direto
com a pratica da medicina veterinéria, seja ela dentro de um hospital veterinario ou a
campo.

A realizacdo do estagio em uma instituicdo de ensino proporcionou o contato
intensivo com meios diagnésticos e terapéuticos de excelente qualidade, podendo
assim elucidar davidas de casos clinicos que a campo néo seria possivel esclarecer.
Além disso, considero de fundamental importancia o contato feito com mestres e
doutores da instituicdo de realizacdo do estagio proporcionando conhecimento de
novos tipos de condutas terapéuticas e diagndésticas.

O estagio realizado a campo permite o contato direto com os produtores
conhecendo a fundo suas necessidades e principalmente expectativas para com o
trabalho do médico veterinario. A chance de se relacionar com proprietarios é de
extrema importancia para que o estagiario desenvolva habilidade de comunicacéo
com um publico bastante diversificado, com diferentes niveis culturais e econémicos.

Portanto, durante a realizacdo do estagio supervisionado obrigatorio foi
possivel constatar que as realidades vivenciadas dentro de uma instituicdo de
ensino difere significativamente da rotina a campo. No entanto, € possivel lancar
mao de técnicas e procedimentos inicialmente sO realizados no &mbito académico
para a rotina do trabalho de campo, com isso, agregando valor e melhorando o

servico do médico veterinario extensionista.
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