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RESUMO

O presente relatério de estagio curricular obrigatério em medicina veterinaria
tem por objetivo descrever as atividades desenvolvidas na area de clinica médica e
cirtrgica de bovinos no periodo de 25 de julho de 2022 a 31 de outubro de 2022,
somando aproximadamente 530 horas, sob supervisdo do médico veterinario Tiago
Luersen, e sob orientacdo académica do professor Dr. Fabio Antunes Rizzo. A
realizacdo do estagio curricular obrigatorio teve como principal objetivo usufruir e
colocar em prética o conhecimento teérico e pratico adquirido no periodo de
graduacdo, adquirir novas experiéncias e acompanhar a rotina de um médico
veterindrio a campo. Nesse periodo foram acompanhadas atividades em clinica
meédica e cirargica, clinica reprodutiva, manejo sanitario e medicina veterinaria
preventiva. No final deste trabalho, ser&o apresentados dois relatos de caso: um sobre
deslocamento de abomaso a esquerda com correcdo realizada pela técnica de
omentopexia pelo flanco direito, e posteriormente a necropsia do animal em
decorréncia de outras enfermidades, e o segundo relato tratando sobre a exérese
cirargica para remoc¢éao de parte do corddo umbilical fibrosado decorrente de onfalite
em bezerro da raca angus. Foi nitido a importancia do estagio curricular obrigatério
na parte final da graduagéo, permitindo a aplicacdo de raciocinio clinico adquirido
durante todo esse tempo de estudo.
Palavras-chave: omentopexia, exérese cirurgica, necropsia, onfalite.
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1 INTRODUCAO

A Organizacao das Nac¢des Unidas para a Alimentagcao e a Agricultura (FAO),
afirmou em 2019 que o Brasil € o terceiro maior produtor de leite no mundo, atras
apenas dos Estados Unidos e da india. A pecuéaria leiteira é hoje uma das principais
atividades econdmicas do pais, envolvendo milhées de produtores e gerando outros
milhdes de empregos em toda sua cadeia. A produgdo brasileira de leite chegou a
mais de 35,4 bilhdes de litros de leite, sendo de grande importancia para a economia
do pais (IBGE, 2021).

A producdao leiteira no pais aumentou 2,7% em 2019, quando comparada ao
ano de 2018, segundo dados do IBGE. Os cinco maiores estados em questao de
producdo concentram aproximadamente 70% do total nacional, tendo na lideranca
Minas Gerais e seguido por Parana e Rio Grande do Sul. A producéo dos 100 maiores
produtores do Brasil indica movimento de concentragdo produtiva e ganhos de escala,
tendo aumento de 8,67% (CARVALHO e ROCHA, 2021).

O estégio curricular supervisionado é indispensavel para colocar em prética 0s
aprendizados adquiridos durante o periodo de graduacéo, além disso, permite ao
estudante adquirir mais conhecimento, novas experiencias e certamente aprofundar-
se na sua area de interesse.

O presente relatério de estagio descreve as atividades acompanhadas e
realizadas junto ao médico veterinario Tiago Luersen, nesse periodo foram
acompanhados casos clinicos, procedimentos cirdrgicos, clinica reprodutiva, manejo
sanitario e clinica preventiva com bovinos de corte e leite. Esse relatério tem como
objetivo descrever o local de estagio, as casuisticas encontradas, e dois relatos de

caso.
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O estagio curricular obrigatério supervisionado foi realizado durante o periodo
de 25 de julho de 2022 a 31 de outubro de 2022, totalizando 530 horas de atividades,

sob supervisdo do médico veterinario Sr. Tiago Luersen, formado na Universidade

Federal de Pelotas (UFPel) no ano de 2014. No periodo do estagio, o Sr. Tiago

Luersen prestava acessoéria veterinaria em inameras propriedades associadas a

Cooperativa Santa Clara, Laticinio Steffenon, Cooperativa Agropecuaria Petropolis

(Pi4), Cooperativa Agricola Mista General Osorio (Cotriba), Tangara Foods, e

propriedades particulares em diversos municipios e localidades na regido, entre eles:

Carlos Barbosa, Farroupilha, Garibaldi, Bento Goncalves, Bardo, Sado Pedro da Serra,

Salvador do Sul, Westfalia, Imigrante, Sdo Vendelino, Bom Principio, Tupandi, Feliz e

Alto Feliz (Figura 1).

Figura 1 — Municipios e localidades atendidas durante o periodo do estagio curricular
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A maioria dos servicos prestados era realizado a campo, nas fazendas e
tambos acompanhados pelo médico veterinario. Além disso, era utilizado um escritorio
na VeTché Centro Clinico Veterinario e Pet Store (Figura 2), localizado na Rua
Buarque de Macedo, 2644, bairro Ponte Seca, no municipio de Carlos Barbosa, local

do qual o Sr. Tiago Luersen era proprietario.

Figura 2 — Fachada da Vetché Centro Clinico Veterinario e Pet Store

Fonte: Foto de arquivo pessoal (2022)

O médico veterinario Tiago Luersen atuava na regido desde 2015, atendendo
principalmente propriedades de gado de leite, mas também prestava assisténcia para
propriedades de gado de corte. Nado ha um registro geral do nimero de propriedades
atendidas, mas as mesmas vao desde tambos pequenos, até fazendas maiores com
sistemas robotizados de ordenha, por exemplo. As estruturas utilizadas nas
propriedades para contencdo dos animais eram bastante variadas (Figura 3). As
propriedades em sua maioria apresentavam canzil, contencdo na sala de ordenha,
mangueiras e pedilivios. Além disso, 0 médico veterinario Sr. Tiago Luersen possuia

um tronco tombador hidraulico movel para realizacdo de casqueamento.
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Figura 3 - Estruturas utilizadas nas propriedades para contencao dos animais,
exames e aplicacdo de medicamentos.

Fonte: Foto de arquivo pessoal (2022)

Os principais servicos prestados eram na area de clinica médica e cirdrgica de
bovinos, protocolos de reproducdo, diagnésticos de gestacdo, realizacdo de
calendario sanitario, vacinacao contra brucelose, casqueamento curativo e preventivo,
orquiectomias, amochamento térmico/descorna, entre outros atendimentos
veterinarios em geral. Os atendimentos eram realizados a partir das 07:30 as 11:30 e

13:30 as 17:30, e marcados com antecedéncia.
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3 ATIVIDADES DESENVOLVIDAS E CASUISTICAS

As atividades desenvolvidas durante o estagio curricular obrigatorio, em
acompanhamento do médico veterinério Tiago Luersen tinham énfase na area de
clinica médica e cirurgica de ruminantes. Todos os atendimentos foram realizados nas
propriedades, tendo em vista que procedimentos eletivos sdo agendados com
antecedéncia, enquanto casos clinicos ou cirdrgicos de urgéncia/emergéncia eram
realizados o mais breve possivel. A anamnese era realizada em conjunto, o primeiro
exame era realizado pelo médico veterinario responsavel, e posteriormente pelo
estagiario, sendo de incumbéncia do estagiario auxiliar e instrumentar cirurgias mais
invasivas, realizar cirurgias menos invasivas, contencdo de animais, realizacao de
exames na rotina clinica, diagnéstico de gestacao e aplicacdo de medicamentos.

O deslocamento para as propriedades era realizado no carro no médico
veterinario Tiago Luersen, no caminho para as propriedades ou durante a realizacéo
de procedimentos clinicos e/ou cirargicos eram realizadas trocas de ideias e
discussdes sobre os presentes casos com o médico veterinario, fomentando as
davidas do estagiario. As atividades mais acompanhadas durante o estagio curricular
foram na area de clinica reprodutiva, todas essas atividades realizadas estdo descritas

na tabela 1, e detalhadas nas tabelas 2 a 5.

Tabela 1 — Resumo das atividades desenvolvidas/acompanhadas durante o estagio

curricular em Medicina Veterinéaria.

Procedimentos/casos Numero de Porcentagem (%)
casos

Clinica reprodutiva 588 56,60%

Manejo sanitario e clinica preventiva 268 25,80%

Atendimentos clinicos 111 10,68%

Atendimentos cirargicos 72 6,92%

Total 1039 100%

Fonte: arquivo pessoal (2022).
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No periodo que compreendeu o estagio, foram acompanhados 1039 casos,
dentre essas atividades 588 atividades correspondem a clinica reprodutiva (56,60%),
268 referentes a manejo sanitario e clinica preventiva (25,80%), 111 atendimentos
clinicos (10,68%) e 72 atendimentos cirurgicos (6,92%).

Durante o periodo do estagio foram acompanhados inUmeros atendimentos
clinicos, foi possivel presenciar as mais variadas enfermidades encontradas nos
rebanhos da regido, foram realizados os exames adequados, desde a anamnese até
o exame clinico e especificos para a obtencdo do diagnéstico correto e posterior
tratamento. A tabela 2 apresenta os casos clinicos acompanhados durante o periodo

do estagio.

Tabela 2 - Atendimentos clinicos acompanhados durante o estagio curricular em

Medicina Veterinaria.

(Continua)
Procedimentos/casos NUumero de casos Porcentagem (%)
Pneumonia 22 19,81%
Deslocamento do abomaso 12 10,81%
Diarreia em terneiras 12 10,81%
Mastite clinica 11 9,90%
Dermatite interdigital bovina 11 9,90%
Hipocalcemia puerperal 8 7,20%
Cetose 7 6,30%
Sindrome da vaca caida 5 4,50%
Ulcera de sola 5 4,50%
Tristeza parasitaria bovina 4 3,60%

Reticulo pericardite traumatica 3 2,70%
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(Concluséo)

Procedimentos/casos Numero de casos Porcentagem (%)
Drenagem de abcesso 2 1,80%
Diarreia em vaca 2 1,80%
Laceracgéao de teto 2 1,80%
Acidente ofidico 1 0,90%
Obstrucéo uretral 1 0,90%
Necropsia 1 0,90%
Eutanéasia 1 0,90%
Total 111 100%

Fonte: arquivo pessoal (2022).

Na rotina clinica durante o periodo do estagio curricular os casos de pneumonia
foram os com mais casuisticas, totalizando 19,81% dos casos clinicos. A tabela 2
apresenta em segunda posicdo de casuistica casos de deslocamento do abomaso e
diarreia em terneiras durante as primeiras semanas de vida. As enterites que cursam
com diarreia sdo as causas mais importante de mortalidade em terneiros nas suas 3
primeiras semanas de vida, e entre as causas principais estdo contaminacao por
bactérias, virus, parasitas, fatores nutricionais e de ingestdo inadequada do colostro
(BOUDA et al., 2000). Quanto aos casos de deslocamento de abomaso, Cannas et
al., (2002) afirma que dentre os fatores que podemos citar como possiveis
responsaveis para essa enfermidade estdo distarbios metabdlicos, estresse,
hipocalcemia, entre outros.

A area de reproducdo também foi rotineira durante o periodo do estagio. As
atividades compreendiam diagnostico de gestacdo, avaliagdo ginecoldgica e
protocolos de inseminagdo. O manejo reprodutivo nos sistemas de producdo de
bovinos é de extrema importancia, tendo em vista que as fémeas tem ciclo reprodutivo
longo com geralmente apenas uma prole por parto, por esses motivos uma boa
eficiéncia reprodutiva acarreta em melhor producéo e vida reprodutiva mais longa aos

animais. Os procedimentos e casos acompanhados estao descritos na tabela 3.
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Tabela 3 - Atividades em clinica reprodutiva acompanhados durante o estagio

curricular em Medicina Veterinaria.

Procedimentos/casos NUumero de casos  Porcentagem (%)
Diagnastico de gestacao 284 48,30%
Avaliacao ginecoldgica 188 31,98%
Protocolo de inseminacao 98 16,66%
Retencéo de placenta 6 1,02%
Auxilio obstétrico 5 0,85%
Infus&o intrauterina 4 0,68%
Abortos 3 0,51%
Total 588 100%

Fonte: arquivo pessoal (2022).

O diagnostico de gestacao por palpacéo transretal foi o que apresentou maior
ocorréncia, a detec¢éo precoce da prenhez é de extrema importancia na producao de
bovinos, uma boa eficiéncia reprodutiva € fazer com que a vaca se torne apta a uma
nova gestagéo, diminuindo assim o intervalo entre partos, os dias em lactagéo e
desenvolvendo seu potencial leiteiro. O diagndéstico de gestacado permite ao produtor
retirar do rebanho vacas ou novilhas que apresentem algum tipo de problema
reprodutivo, evitando perdas econdmicas como altos periodos improdutivos e
desperdicios de alimentos. As anotacdes do manejo reprodutivo nas propriedades era
realizado por cargo dos produtores, geralmente em cadernos ou por meio de um
aplicativo disponibilizado por algumas cooperativas associadas, dessa forma séo
controlados dados individuais do rebanho, como namero de crias, data de parto e
altima inseminacéo, e demais dados importantes como patologias ou problemas nas

gestacdes passadas (Figura 4).



Figura 4 — Anotacdes individuais para controle reprodutivo do rebanho
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Na medicina veterinaria de grandes animais sdo comuns 0Ss casos de

atendimentos cirargicos, casos eletivos foram 0s mais presenciados no periodo

correspondente ao estagio,

tendo como mais comuns procedimentos de

amochamentos térmicos e orquiectomias eletivas. A orquiectomia em novilhos tem por

finalidade alterar o comportamento sexual, facilitar o manejo, impedir inseminacdes

indesejadas e melhorar a qualidade da carne (QUEIROZ et al., 2021).

Diversos procedimentos cirdrgicos invasivos também foram realizados para

melhorar a situacdo clinica dos animais, como omentopexias, excisdo de tumor de

terceira palpebra e enucleacao (Tabela 4).
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Tabela 4 - Atendimentos Cirargicos acompanhados durante o estagio curricular em

Medicina Veterinaria.

Procedimentos/casos Numero de casos Porcentagem (%)
Amochamento térmico 44 61,11%
Orquiectomia em bovino 14 19,44%
Omentopexia 12 16,66%
Excisdo de tumor de terceira palpebra 1 1,38%
Enucleacéao 1 1,38%
Total 72 100%

Fonte: arquivo pessoal (2022).

O manejo sanitario e profilatico acompanhado compreendia casqueamento
corretivo e preventivo, imunizagcdo contra brucelose e leptospirose, vacinacgoes,

vermifugacdes, e podem ser vistos na tabela 5.

Tabela 5 - Manejo Sanitario e Clinica Preventiva acompanhados durante o estagio
curricular em Medicina Veterinaria.

Procedimentos/casos Numero de casos Porcentagem (%)

Vacinacado sanitaria para sistema 110 41,04%
respiratério e reprodutivo

Casqueamento corretivo e preventivo 85 31,71%
Imunizacédo contra brucelose (B19) 45 16,79%
Imunizacao contra brucelose (RB51) 10 3,73%
Imunizacéo contra leptospirose 10 3,73%
Vermifugagéo 8 2,98%
Total 268 100%

Fonte: arquivo pessoal (2022).
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Por prestar atendimento a diversas propriedades com sistema de criacdo
intensivo e semi-intensivo em free-stal, 0 casqueamanto corretivo e preventivo foi de
extrema valia para a descoberta e tratamento de lesdes. Em propriedades em que os
animais apresentavam claudicagdes e lesdes nos cascos, o tronco tombador era
utilizado, permitindo analise e tratamento mais minucioso para corrigir problemas que
acarretavam desconforto aos animais, e consequentemente perdas produtivas (Figura
5e6).

Figura 5 — Tronco tombador utilizado para casqueamento corretivo e preventivo em

propriedades com sistema intensivo de free-stal.

Fonte: arquivo pessoal (2022).

Figura 6 — Casco bovino enfaixado apoés realizacdo do casqueamento corretivo

Fonte: arquivo pessoal (2022).
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A vacinacado contra rinotraqueite infecciosa bovina (IBR), parainfluenza tipo 3,
virus respiratorio sincicial bovino, diarreia viral bovina (BVD) e leptospirose também
foram bastante executadas nesse periodo. Assim como a imunizagdo contra
brucelose, nesses casos eram adotadas duas vacinas, para bezerras de 3 a 8 meses
era utilizada a vacina B19, para os animais que passaram dos 8 meses de idade era
utilizada a vacina RB51 (Figura 7).

Figura 7 — Vacinas utilizadas para imunizacdo. A) Vacina sanitaria para sistema
respiratério e reprodutivo. B e C) Vacina para imunizagao contra brucelose. D)

Vacina para imunizagao contra leptospirose

inotraqueite Infecciosa
lB"cwina (IBR), Parainfluenza
ipo 3 (P13), Virus Respiratorio
Sincicial Bovino (BRSV).
Diarréia Viral Bovina (BVD)
e Leptospirose dos Bovinos.

USO VETERINARIO

liofilizado
G-‘ntlﬁ’o&llrm S0 .
correspondendo a 10 doses

*
HIPRABOVIS
LEPTO

Vacina Inativada contra
leptospirose bovina

Uso Veterinario

Contetido 2\

USO VETERINARIO
m com 25 doses e
1 diluente estéril com 50 mL

’ € MsD

Saide Animal

Fonte: arquivo pessoal (2022).
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4 RELATO DE CASO

4.1 OMENTOPEXIA PELO FLANCO DIREITO PARA CORRECAO DE DAE

4.1.1 Introducgéo

Segundo Gordo (2009), a posicdo do abomaso pode variar de acordo com o
estado gestacional, postura e pelo volume e dindmica ruminal do individuo, a posicéo
anatdmica é encontrada no plano medial, entre 0 omaso e o0 saco ventral do rimen,
sutiimente a esquerda. Barros Filho & Borges (2007) citam que duas formas de
deslocamento de abomaso ocorrem: o deslocamento de abomaso a esquerda é
caracterizado quando a viscera sai da sua posicdo original para entre o rimen e a
parede abdominal esquerda. A outra, ocorre quando o 6rgdo se desloca totalmente
para o lado direito da cavidade abdominal, ocasionando deslocamento de abomaso a
direita.

A técnica de omentopexia pelo flanco direito € provavelmente a mais utilizada
como abordagem cirtrgica em casos de DAE (BARROS FILHO & BORGES, 2007).
Para realizagcdo dessa técnica € fixado o omento maior que estd aderido a curvatura
maior do abomaso na parede abdominal direita, suturando o peritdnio, musculo
abdominal e o omento maior, trazendo o abomaso para sua posi¢cao anatdémica natural

e evitando que ocorra novo deslocamento (TURNER et al., 2002).

4.1.2 Revisao bibliografica

Sao diversos os fatores que levam ao desenvolvimento de enfermidades no
abomaso de bovinos, entre eles podemos citar disturbios metabdlicos, estresse,
problemas de manejo, hipocalcemia, retencdo de placenta, entre outros (CANNAS et
al., 2002). O deslocamento de abomaso a esquerda (80-90% dos casos) € a forma
mais frequente da afecc¢do, enquanto o deslocamento de abomaso a direta (com ou
sem tor¢do) acontece com menos frequéncia (RIET-CORREA, 2007).

A atonia abomasal € um pré-requisito para a ocorréncia do deslocamento de
abomaso, o aumento do concentrado na dieta € um dos principais motivos da

ocorréncia de DA, o fornecimento exacerbado de grdos aumenta a taxa de passagem
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do alimento pelo rimen, causando aumento na concentracdo de &cidos graxos
volateis (SANTOS, 2017).

De acordo com Cannas et al., (2002), o diagnéstico de deslocamento de
abomaso tornou-se de rotina na clinica médica de bovinos de leite, tendo em vista que
essa patologia € responsavel por perdas significativas na producéo, tanto de forma
direta na queda de lactacdo e consumo, quanto em perdas econémicas pelos gastos
com medicamentos e intervengdes veterinarias. Os sinais clinicos apresentados em
casos de deslocamento de abomaso a esquerda sédo inapeténcia, acetonemia e fezes
amolecidas. Parametros vitais como frequéncia cardiaca, respiratéria e temperatura
corporal sO irA se alterar se 0 paciente apresentar outra doenca infecciosa
concomitante (SMITH, 2006).

Em casos de DAE, o diagnéstico é geralmente realizado associando os sinais
clinicos com a ausculta e percussdo da regido do 9° ao 12° espaco intercostal
esquerdo e na por¢cao mais baixa do abdome, apresentando um som caracteristico de
“ping” (RIET-CORREA, 2007). Como afirma com Smith (2006), o diagndstico
diferencial deve ser realizado, para a enfermidade n&o ser confundida com outras,
como indigestéo vagal, colapso do rimen, pneumoperitdnio, entre outras.

O tratamento de eleicdo para casos de deslocamento de abomaso a esquerda
€ o de retorna-lo para a sua posicao original, corrigir anormalidades hidroeletroliticas
e do equilibrio acido-base, e tratar as doencas concomitantes, se essas existirem
(SMITH, 2006). Em alguns casos de deslocamento do abomaso, a abordagem clinica
pode ser realizada para restaurar a motilidade do abomaso, auxiliando na expulsao
do gas e retorno espontaneo do 6rgdo a sua posi¢ao anatdmica fisioldgica (NIEHAUS,
2008, apud CAMARA et al., 2011). A técnica de rolamento também pode ser
adotada como tratamento clinico, ela tem como objetivo retornar o abomaso a sua
posicdo normal posicionando o animal em decubito lateral direito, e apos rolar o
mesmo atingindo o decubito dorsal, até ndo ser mais audivel o som metélico na
auscultacdo e percussdo (CAMARA et al., 2011).

As técnicas cirurgicas mais empregadas para correcao dessa enfermidade séo
respectivamente a omentopexia e a omento-abomasopexia, sendo realizadas pela
fossa paralombar direita, e a técnica da abomasopexia pelo flanco esquerdo
(NIEHAUS, 2008, apud CAMARA et al., 2011). A omentopexia pelo flanco direito
(OFD) é uma das técnicas mais utilizados para a correcédo em casos de DAE. Rebhun



24

(2000) cita que a principal vantagem de adotar a técnica de OFD é realizar o
procedimento com o paciente em pé, podendo utiliza-la em animais acometidos por
pneumonia ou disturbios musculoesqueléticos. O procedimento cirargico é realizado
suturando a camada superficial do omento maior na regido do piloro na parede
abdominal do flanco direito (TURNER, McILWRAITH, 2002).

4.1.3 Relato de caso

No dia 15 de agosto de 2022, foi solicitado atendimento para uma fémea bovina,
com 6 anos de idade e no terco final da sua terceira gestacdo. Na anamnese o
produtor relatou que a mesma apresentava fadiga excessiva no deslocamento para a
pastagem, ficando atras do rebanho na volta para a free-stall, comentou também que
alguns dias a vaca se alimentava normalmente, enquanto em outros, apresentava
inapeténcia. No exame fisico apresentava afundamento do flanco esquerdo, sem
lesbes aparentes, mucosa ocular e vulvar apresentavam coloracdo résea, tempo de
preenchimento capilar normal, e a temperatura retal era de 38,6°. No exame clinico
especifico foi realizada a ausculta pulmonar e cardiaca que mostravam-se sem
alteracdes, porém na ausculta e percussao do sistema digestorio realizada entre a 9°
e 13° costelas, a fémea apresentava som metélico no lado esquerdo, caracterizando
o diagndstico de deslocamento do abomaso a esquerda, além disso, era nitido o som
de acamulo de liquido.

S&do varios os motivos que causam deslocamento de abomaso em vacas
leiteiras, nesse caso O estresse e as alteracbes nos 0Orgdos, posteriormente
encontradas na necropsia podem ter levado ao aparecimento da doenca nessa vaca.
Apds o diagnéstico, veterinario e produtor optaram por realizar o procedimento
cirargico de correcdo por meio da omentopexia pelo flanco direito, optou-se por essa
técnica pela mesma nao necessitar a sutura da parede abomasal, tendo em vista que
essa € bastante associada a casos de peritonite, e por criar uma ligagao “permanente”
do 6rgéo na sua posicdo anatdmica original.

O procedimento iniciou-se com a higienizacéo de todo flanco direito, utilizado
agua potavel e detergente neutro. Apoés, foi realizada a tricotomia de todo flanco
direito, seguido de nova lavagem com agua limpa e iodo. O bloqueio local foi realizado

pela técnica de blogueio na linha de incisdo. Primeiramente o médico veterinario
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tracou uma linha com o bisel da agulha, e apds realizou a aplicacdo de anestésico
local a base de lidocaina 2%, infiltrando as camadas subcutanea, muscular e periténio.
Ao fim da realizag&o do bloqueio, foi realizada antissepsia com alcool — iodo — &lcool.

O proximo passo foi realizar uma incisdo de aproximadamente 15cm, incidindo
a pele, subcutaneo, camadas musculares e peritdnio, adentrando assim a cavidade
abdominal. Na exploracédo da cavidade abdominal, passando por sobre o rimen e
explorando o lado esquerdo da cavidade, foi encontrado o abomaso aprisionado entre
a parede lateral esquerda do rimen e a parede esquerda da cavidade abdominal. Foi
procedida a puncédo do abomaso com uma agulha 40x12 acoplada a um equipo para
retirar o gas do 6rgdo. Observou-se também nesse momento que a cavidade
abdominal apresentava grande quantidade fibrina (Figura 8A) e ascite (Figura 8B),
indicativos na maioria das vezes de hepatopatia. Antes de continuar com a
omentopexia, foi realizada a drenagem de parte do liquido, porém, néo foi possivel

drena-lo por completo.

Figura 8 — A) Presenca de ascite na cavidade abdominal. B) Fibrina localizada na

cavidade abdominal

Fonte: Foto de arquivo pessoal (2022)
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O omento maior foi tracionado para fora da inciséo, localizando a regido da
prega espessa do omento maior, regido essa a mais proxima ao piloro, para realizar
a fixacdo na musculatura abdominal (Figura 9). Para a sutura foi utilizado fio absorvivel
catgut cromado USP 4, agulha em S, e padrédo festonado. O fechamento da
musculatura foi realizado em duas etapas, primeiramente o peritbnio e o0 musculo
abdominal transverso foram suturados utilizando agulha em S, fio absorvivel catgut
cromado USP 4 e padrédo continuo simples, ap6s, utilizando o mesmo tipo de fio e
padréo continuo simples, suturou-se os musculos obliquos interno e externo. Por fim,
a sutura da pele foi realizada com fio de nylon 0,60mm (esse foi anteriormente
mergulhado em solucdo antisséptica), e padrdo de sutura festonado. Apos
encerramento do processo cirurgico foi administrado antibiGtico preventivo para
infec¢des cirargicas, de amplo espectro a base benzilpenicilina procaina 20.000 Ul/Kg
associada a sulfato de diihidroestreptomicina 10 mg/Kg e piroxican 0,50 mg/Kg, por

via IM em dose Unica.

Figura 9 — A) Tracao do omento maior para fora da incisédo. B) Fixagdo do omento na
musculatura abdominal.

Fonte: arquivo pessoal (2022).
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Nos dias seguintes pos cirurgia, o produtor relatou que o animal apresentava
melhora significativa, alimentando-se normalmente. No dia 23 de agosto, 8 dias ap0s
cirurgia, o produtor entrou novamente em contato solicitando atendimento para a
mesma vaca. Ao chegar a propriedade e por ocasido da realizacdo do exame clinico,
a paciente apresentava aumento de volume na regido da mandibula e pescoco, o
edema subcutaneo associado a ascite, sinais clinicos sugestivos de insuficiéncia
cardiaca congestiva. Visto que o animal recuperou-se bem do procedimento cirargico
de omentopexia, 0 médico veterindrio instituiu tratamento com diurético a base de
furosemida 0,5 mg/Kg, sendo necessaria mais 3 aplicacdes a cada 48 horas. Nos dias
posteriores, o produtor relatou que o edema havia reduzido.

No sdbado, 27 de agosto, a vaca apresentava-se em estado semicomatoso,
nao levantando da baia o dia todo, optando-se pela eutanasia, e posteriormente pela
necropsia. Na necropsia, o animal ndo apresentava alteracées nos linfonodos e o
flanco direito onde o procedimento cirdrgico de omentopexia havia sido realizado
apresentava boa recuperagcdo, porém ainda havia grande quantidade de ascite e
fibrina. O figado apresentava superficie irregular, de coloragédo escura, com superficie
capsular espessada e parcialmente recoberto por fibrina, ao corte havia areas claras
e escuras com padrao em noz-moscada discreto (Figura 10). O coracao apresentava
espessamento do saco pericardico, com coloragcdo branca, areas focais amareladas,
aspecto firme e areas de hiperemia, o epicardio apresentava superficie irregular,

vermelha e recoberta por conteudo fibrinoso (Figura 11).
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Figura 10 — A) AlteracGes encontradas no figado: Superficie irregular e espessada,
parcialmente recoberto por fibrina. B) Corte do figado apresentando areas com

discreto padrao de noz-moscada.

Fonte: Foto de arquivo pessoal (2022)
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Figura 11 — A e B) Alteracdes encontradas na estrutura anatdémica do coracao e
pericardio: espessamento do saco pericardico, com coloracao branca, epicardio com
superficie irregular, vermelha e recoberta por conteudo fibrinoso. C) Saco do
pericardio com areas de coloragéo branca, areas focais amareladas areas focais e
com hiperemia.

Fonte: Foto de arquivo pessoal (2022)

4.1.4 Resultado e discussao

A omentopexia pelo flanco direito é provavelmente uma das técnicas cirurgicas

mais utilizada para tratamento de deslocamento do abomaso, apresentando
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vantagens como poder ser adotada em animais acometidos por pneumonia ou
distirbios musculo esqueléticos, visto que € realizada com o animal em estacdo
(REBHUM, 2000). No presente relato ela mostrou-se eficiente, corrigindo a
enfermidade e trazendo melhora significativa ao animal que voltou a alimentar-se
normalmente. Embora o procedimento tenha apresentado sucesso, a ascite e o
edema que se mostraram presentes nos proximos dias, indicava que havia outra
enfermidade concomitante. A gestacdo nao foi afetada, na necropsia o feto néo
apresentava alteracdes, estando compativel com o periodo da gestacao.

Os achados macroscépicos e acontecimentos durante o tratamento podem
apontar para diversas enfermidades. Edema de mandibula, acuamulo de liquido
intersticial e intolerancia a exercicios sao observados em ICC direita (RADOSTITS
2002, apud HECK et al., 2015). A lesdo hepatica pode ser sugestiva de insuficiéncia
cardiaca congestiva direita. A lesdo cardiaca € compativel com pericardite fibrinosa
cronica, tendo em vista que os achados sdo observados em casos de reticulo
pericardite traumatica pela ingestdo de corpo estranho perfurante, porém o reticulo
nao apresentava alteracdes ou presenca de corpo estranho. O médico veterinario
apresentou ao produtor a necessidade de coleta de materiais para realizacdo de
exame histologico para a diferenciacdo de outras enfermidades contagiosas como

leucose enzootica bovina e tuberculose, porém o produtor optou por néo realiza-las.

5.2 EXERESE CIRURGICA PARA REMOCAO DE PROLIFERACAO DE TECIDO
FIBROSO DECORRENTE DE ONFALITE EM BEZERRO

5.2.1 Introducéao

De acordo com Smith (2006), o rompimento do corddo umbilical no momento
do parto acarreta na retracdo das artérias e Uraco para o interior da cavidade
abdominal, enquanto a veia fixa-se ao anel umbilical, formando o énfalo, durante os
primeiros dias de vida do bezerro esse local pode ser uma porta de entrada para
microrganismos que podem gerar infec¢gdes umbilicais. Partos distocicos, desinfecgéo
errbnea do umbigo, partos ou permanéncia do neonato em locais contaminados, e
falhas na transferéncia passiva de imunidade podem acarretar no aparecimento de
onfalites (BOMBARDELLI et al., 2015).
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A abordagem cirdrgica em umbigos € o0 método terapéutico que apresenta mais
exceléncia de recuperacdo em bovinos, associado com tratamento com

antimicrobianos a base de penicilina, cloranfernicol ou sulfonamida (SMITH, 2006).

5.2.2 Reviséo bibliografica

As infecgOes umbilicais sdo as enfermidades que mais acometem bezerros
durante o periodo neonatal, podendo acarretar graves complicagcdes. Como afirma
Martini et al., (2008), 75% das perdas de bovinos jovens de até um ano de idade
acontecem na fase neonatal, e que afeccdes umbilicais sdo responsaveis por alta taxa
de mortalidade e perda de 25% do desempenho produtivo, quando comparado a
animais da mesma idade ndo acometidos com essas complicacoes.

A funcdo do corddo umbilical € gerar a comunicacdo entre a circulacao
sanguinea fetal e a placentaria materna-fetal (SEINO, 2014). O mesmo € formado pelo
ducto alantoide, duas veias umbilicais e duas artérias umbilicais, envoltas pela
membrana amniotica. As veias sdo localizadas na periferia do funiculo umbilical, as
artérias centralizadas e o ducto alantoide em regido mediana, no local também é
encontrada a vasa vosorum, formada pela anastomose interarterial e vasos de
pequenos calibres (RIBEIRO et al., 1997).

Com o rompimento do corddo umbilical no nascimento, as duas artérias
umbilicais que conectam as artérias iliacas internas a placenta, regridem, tornando-se
os ligamentos laterais da vesicula urinéria. A veia umbilical que conecta a placenta ao
figado atrofia, formando o ligamento falciforme. O Uraco que comunica a bexiga fetal
com a cavidade alantoide, forma o ligamento cranial da vesicula urinaria apoés
regressao (SMITH, 2006). A membrana amniética envolve essas estruturas, com a
formacao do coto uterino sua exteriorizagdo em contato com o ambiente torna-o
susceptivel a infeccbes (FERRAZ & CAMPOS, 2018).

As onfalopatias infecciosas podem acometer um ou mais componentes do
corddao umbilical, na regido interna ou externa da cavidade abdominal. Como cita
Figueirédo (1999), sao diversos os fatores que podem contribuir para o aparecimento
dessas enfermidades: o atraso na limpeza da cria pela matriz, uso inadequado ou
errbneo de produtos utilizados na cura do umbigo, lambedura de outros animais na

regido do 6nfalo, entre outras. A prevencdo de onfalopatias esta correlacionada a
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higiene do parto, ingestdo adequada de colostro, e uso rotineiro de produtos topicos
para desinfetar e dessecar o corddao umbilical umido. A cura do umbigo impede a
entrada e multiplicagdo de microrganismos causadores da onfaloflebite, essa
enfermidade é responsével por disseminar patégenos na circulacdo, gerando focos
infeciosos em varios 6rgaos e acarretando em problemas como pneumonias, artrites,
e abcessos hepaticos, renais ou cardiacos (OLIVEIRA, P. G; OLIVEIRA, S. C. M,
1996).

O iodo é o antimicrobiano mais antigo conhecido, atuando como vermicida,
fungicida, bactericida e esporicida, possuindo acédo residual de 4 a 6 horas. Ele age
precipitando e desnaturando as proteinas, oxidando as enzimas essenciais,
interferindo nas reacBes metabdlicas dos microrganismos e interage com &cidos
graxos insaturados, alterando a propriedade dos lipidios na estabilizacdo das
membranas (SPINOSA et al., 2006). Ha na literatura inUmeras recomendacdes de
produtos, concentracfes e formas de realizar a cauterizacdo do coto uterino com
solugdes iodadas, Oliveira et al. (2007) cita que deve-se cortar 0 coto no comprimento
aproximado de dois dedos, e realizar antissepsia diaria com solucdo iodada 10%. J&
Figueirédo (1999), afirma que o coto umbilical deve ser embebido em solucdo de
alcool iodado a 10% durante 20 segundos antes de ser seccionado, e novamente
durante 1 minuto apdés o corte, repetindo o procedimento durante oito dias, utilizando
solucdo iodada a 10% trés vezes nos trés primeiros dias, e apds uma vez ao dia. De
acordo com Bombardelli (2015), imagens de ultrassonografia apresentam resultados
igualmente eficientes da involucdo dos componentes do corddo umbilical quando
utilizada solugéo iodada na concentracdo de 2% a 5%. A clorexidina também pode ser
utilizada, seu mecanismo de acao liga-se a membrana celular através da adsor¢éo a
sua superficie, gerando desorganizacdo e perda dos componentes intracelulares,
atuando por periodo minimo de 6 horas (SPINOSA et al., 2006).

5.2.3 Relato de caso

No dia 06 de setembro de 2022, foi atendido em uma propriedade integrada a
Cooperativa Santa Clara um bovino, macho, da raga Angus, com cerca de 4 meses
de idade. O paciente apresentava um abscesso localizado na cicatriz umbilical, apos
realizar antissepsia do local, foi realizada a drenagem do conteudo, realizada nova

antissepsia com solucéo iodada 10%, aplicado solugéo de spray repelente a base de
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fipronil, sulfadiazina prata e aluminio para auxiliar na cicatrizacéo, o qual deveria ser
passado diariamente pelo produtor nos préximos dias.

Na sexta-feira, 07 de outubro de 2022, retornemos a propriedade com o relato
de que havia a protusédo de um tecido do local da drenagem anterior (Figura 12). No
exame clinico o paciente mostrava-se sadio, sem alteracfes fisioldgicas, porém
apresentava uma projecdo de crescimento de tecido fibroso no local em que havia
sido realizada a drenagem do abscesso anteriormente. O animal foi sedado com
cloridrato de Xilazina na dose de 0,1 mg/Kg IV, e posteriormente foi realizado o

procedimento cirdrgico.

Figura 12 — Proliferacéo de tecido fibroso na cicatriz umbilical

Fonte: arquivo pessoal (2022).

O local a ser realizado o procedimento foi lavado com dgua potavel para retirar
sujidades mais grosseiras, e apdés com agua potavel e detergente. Foi realizada
tricotomia ampla na regido ventral, e nova lavagem com agua potavel. O bloqueio
anestésico em anel foi realizado com cloridato de lidocaina 2%, sendo distribuidos 80
ml circulando a area a ser removida, por fim foi realizada a antissepsia com alcool
70%, iodo degermante 10% e alcool 70%. O tecido apresentava coloracao vermelha
e rosea, aparéncia umida e com aproximadamente 7cm de comprimento (Figura 13A).

A correcao cirdrgica comecgou por incidir a pele e tecido subcutaneo circulando
o coto fibroso, gerando uma margem segura para realizacdo da posterior sutura

(Figura 13B). Com o bisturi foi realizado uma leve incisdo na base do tecido fibroso, e
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apos realizou-se a divulsédo do tecido com tesoura romba-romba, até disseccao total
do mesmo. Para a sintese da parede muscular adotou-se duas suturas: a primeira foi
realizada em padréo Wolf, com fio catgut cromado USP 2, promovendo leve eversao
por se tratar de um local que sofre tensdo moderada, a segunda sutura utilizada foi
em padrao festonado continuo com fio de nylon cirirgico USP 2, a fim de proporcionar
mais seguranca e distribuicdo da tensdo sob o local (Figura 13C). No tecido
subcutaneo utilizou-se sutura intradérmica continua para aproximar as bordas da
inciséo, e a pele foi suturada em padrdo festonado continuo com fio de nylon
0,60mm. No local do procedimento aplicou-se spray repelente a base de fipronil,
sulfadiazina prata e aluminio, também foi indicado ao produtor a aplicacdo do spray
pelo menos uma vez ao dia, até a cicatrizagdo do local (Figura 13D).

A antibioticoterapia escolhida foi a base de benzilpenicilina procaina 24.000
Ul/Kg associada a sulfato de diihidroestreptomicina 10 mg/Kg e piroxican 0,50 mg/Kg,
por via IM em dose Unica. Apds, foi aconselhado acomodar o bovino em um local

isolado dos demais, até a sua recuperacao.
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Figura 13 — A) Tecido fibroso proliferativo. B) Retirada do coto umbilical com margem
para sutura. C) Sintese da parede muscular. D) Local do procedimento cirtrgico
apos finalizado.

Fonte: arquivo pessoal (2022).

5.2.4 Resultados e discussao

Entre as principais enfermidades em bezerros estao as infec¢des e inflamacdes
em estruturas umbilicais de neonatos. A falta de higiene, lambedura de outros animais,

utilizagdo de produtos inadequados na realizacdo de antissepsia sdo as principais
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causas para o aparecimento dessas afeccdes. Essas enfermidades podem apresentar
complicacfes sistémicas, como septicemia, poliartrite, entre outras (BOSCARATO, et
al., 2021). A cura do umbigo € um processo que deve ser realizado em todos os
neonatos, servindo de profilaxia para infec¢cdes umbilicais tendo em vista que essas
apresentam alta taxa de mortalidade e grandes perdas de desempenho produtivo em
bezerros. No presente relato, a drenagem do abcesso realizada no primeiro momento
fez com que houvesse a exteriorizacdo do coto umbilical, que provavelmente ja se
apresentava contaminado, com formagé&o de fiboroma do cordao umbilical.

De acordo com Boscarato et al., (2021) embora alguns autores defendam o uso
de tratamento conservativo para animais com onfalopatias, os resultados encontrados
em animais tratados com procedimento cirlrgico apresentam taxas de sobrevivéncia
maiores. A remocao completa das estruturas acometidas € o método de eleicdo para
o tratamento dessas enfermidades (FIGUEIREDO, 1999). Neste caso o procedimento
cirdrgico mostrou-se eficiente e de facil execucao, tendo em vista que logo apos a

cicatrizacdo o animal voltou para sua rotina normal, onde seria mantido até engorda.
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6 CONCLUSAO

7

O estagio curricular obrigatorio € um ciclo de extrema importancia para
alavancar o crescimento profissional e pessoal do estudante, é nessa etapa em que
podemos e precisamos utilizar de todos o0s conhecimentos teoricos e praticos
adquiridos durante o periodo da graduacdo. Também é importante para desenvolver
0 senso critico e habilidades em momentos decisivos.

Esse periodo permitiu-me vivenciar a rotina de um médico veterinario a campo,
presenciando inimeros casos e realidades diversas, contribuindo para definir a futura
area de atuacao e as diversas oportunidades do mercado de trabalho, visto a grande
importancia e responsabilidade do médico veterinario para com 0s animais e
produtores.

Em resumo, o periodo do estagio curricular obrigatério é caracterizado por ser
determinante na formacdao profissional do estudante, tornando-o apto para ser inserido
no mercado de trabalho e desenvolver as suas atividades da maneira mais correta
possivel, sendo de extrema valia na area desejada, atuando no controle e profilaxia,
tratamento de doencas e auxiliando de diversas formas os produtores para obtencéo

dos melhores resultados.
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