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RESUMO

O presente relatorio de estagio curricular tem como objetivo descrever as atividades
desenvolvidas na area de clinica médica e cirrgica de bovinos de leite. O estgio foi
realizado no periodo de 11 de agosto de 2023 a 27 de outubro de 2023, na fazenda
Mamangava, totalizando 432 horas, sob supervisdo do Médico Veterinario Willian
KlingPasinato e orientacdo académica do Professor Dr. Fabio Antunes Rizzo. A fazenda
contacom o sistema robotizadode ordenha, com os animais alojados no sistema Compost
Barn e com um alto nivel genético, visando uma alta producdo de leite. O relatério
descreve algumas das atividades que foram acompanhadas neste periodo, sendo elas na
area clinicamédica, manejo sanitario, reprodutivo e melhoramento genético. Também,
apresenta doiscasos clinicos que foram acompanhados, um deles referente a parto
distécico e outro de hipocalcemia pds-parto. O periodo do estagio obrigatorio € um
desafio para relacionar e p6r em préatica o conhecimento adquirido em sala de aula,

preparando o estudante para omercado de trabalho.

Palavras-chave: Médico veterinario. Clinica médica. Casos clinicos. Parto distécico.
Hipocalcemia p6s-parto.
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1 INTRODUCAO

A cadeia produtiva do leite é uma das principais atividades econémicas do Brasil,com
forte impacto na geracdo de empregos e renda. Presente em quase todos 0s municipios
brasileiros, a producéo de leite envolve mais de um milh&o de produtores no meio rural, além
de empregar 4 milhdes de pessoas no restante da cadeia produtiva. Segundo estimativa da
Secretaria de Politica Agricola, até 2030, permanecerdo os produtores mais eficientes que se
adaptarem a nova realidade de adocdo de tecnologia, melhorias de gestdo e maior eficiéncia
técnica e econdmica. Em 2019, o valor bruto da producdo primaria de leite atingiu quase R$ 35
bilhGes, o sétimo maior dentre os produtosagropecuarios nacionais (BRASIL, 2020).

O Brasil € o terceiro maior produtor mundial de leite, com uma producao de 34 bilhGes
de litros por ano, atras apenas dos Estados Unidos e da india, segundo dados da Organizacéo
das NagOes Unidas para a Alimentagéo e a Agricultura (FAO, 2019).

Na regido Sul do Brasil, o estado de Santa Catarina ocupa o 4° lugar no rankingnacional
de producéo de leite. Segundo dados do Observatério Agro Catarinense, asregides de Santa
Catarina com maior producdo de leite sdo, respetivamente, o extremoQOeste, 0 Oeste e 0 Centro-
Oeste, com o litoral Sul em quarto lugar (Bavaresco, 2001). Campos Novos, fica localiza dono
Oeste do estado de Santa Catariana, e segundo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica,
conta com uma area de 150.380,155hectares de terras. Um grande destaque do municipio é
a pecuaria, que comercializa seusprodutos a nivel local, nacional e internacional. Ocupa o 20°
lugar, dentro do estado, naproducéo de leite. A criagdo bovina representa 60.855 cabecas, destas
8.565 séo de vacas
de leite, tendo uma producdo anual de 28.909.000 litros de leite (IBGE, 2021).

A escolha do local de estagios se deu pelo grande interesse e afinidade em trabalharna
pecuéria leiteira, com o objetivo de adquirir experiéncia pratica e conhecimentos na area.

O relatdrio de estagio tem por objetivo descrever o local de estdgio, bem como as
atividades realizadas e ainda relatar dois casos clinicos acompanhados durante o periododo

mesmo, sendo um sobre parto distécico e outro de hipocalcemia, ambos em vacas holandesas.



2 DESCRICAO DO LOCAL DE ESTAGIO

16

O estdgio curricular obrigatério foi realizado no municipio de Campos Novos,

localizado no interior do estado de Santa Catarina, na regido Oeste do estado (Figura 1). O

municipio ocupa o 20° lugar na producéo de leite, dentro do estado.

Figura 1 - Localizacdo do Municipio de Campos Novos no estado de SC (circulo vermelho).
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Fonte: Google Mapas (2023).

O presente estagio foi realizado na Fazenda Mamangava, localizada na BR 470 (Figura

2). Sendo que o inicio do mesmo se teve no dia 11 de agosto de 2023 e término dia 27 de outubro

de 2023, totalizado assim 432 horas, sob a supervisdo do Médico Veterinario Willian Pasinato

e orientacdo académica do professor Dr. Fabio Antunes Rizzo.

Figura 2- Localizacdo da Fazenda Mamangava no Municipio de Campos.
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A Fazenda Mamangava tem hoje 20 anos na atividade leiteira, sendo a maior fazenda
robotizada do estado de Santa Catarina (Figura 3). Sua historia teve inicio com o Sr. Luis
Gongalves, e foi repassado para seus filhos Ricardo e Leonardo, responsaveis hoje pela fazenda.
Incialmente atuava na area de gado de corte, contando com 400 cabecasde gado.

Tudo iniciou com um lote de 8 vacas holandesas, tendo uma producdo média diariade 20
litros de leite. O objetivo sempre foi a busca pelo melhoramento genético e nutritivodo rebanho,
conseguindo com a soma destes fatores, um desenvolvimento satisfatorio nosresultados tanto no

manejo quanto na producao.

Figura 3- Entrada da Fazenda Mamangava.
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Fonte: Gustavo Bieger, (2023).

A ideia de trabalhar com bovinos de leite teve inicio quando o Sr. Luis Gongalves
recebeu de seu pai um grupo de cinco vacas da raca Holandés, vacas essas que apresentavam
uma média de producdo de 15 litros de leite/vaca/dia. Com o objetivo de aumentar o tamanho
do rebanho e melhorar a produtividade, a fazenda comecou a crescer gradualmente.
Inicialmente a propriedade tinha 20 vacas em lactacdo, passando em seguida a 50 animais em
ordenha, depois a 125, e atualmente conta com 423 vacas em lactagdo. A meta final da fazenda
é alcancar um rebanho de 1000 vacas em lactacdo. Desde o inicio, a fazenda sempre buscou
melhorar a genética e a nutricdo do rebanho, e essa abordagem tem resultado em progressos
satisfatorios tanto no manejo quanto na produgo.

A fazenda conta hoje com um rebanho de 800 animais da raca Holandés preto e branco,
e algumas fémeas da Holandés vermelha e branca, e 30 vacas da racga Jersey. Destas 423 fémeas
que estavam em lactacdo durante a realizacdo do estagio, todas possuem controle leiteiro. Os
demais animais da propriedade se enquadram nas categorias: vacas secas (52), novilhas (256),
bezerras (65), machos (2) e touros (2).

O sistema de producdo das vacas em lactacao é o totalmente confinado, sendo o modelo
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utilizado de Compost Barn (Figura 4). As vacas secas e terneiras sdo mantidas no sistema &
campo, e as bezerras sdo criadas em sistema de semi confinamento. Vacas e novilhas que estao

no periodo pré-parto, séo levadas para o confinamento 30 dias antes da data prevista de parto.

Figura 4- Sistema Compost Barn.

Fonte: Gustavo Bieger, 202).

A fazenda conta com 7 robds para realizagdo da ordenha, onde a mesma é realizada 24
horas por dia, tendo a fazenda uma producdo média diaria de 15 mil litros deleite. As vacas de
descarte sdo ordenhadas em uma sala de ordenha, do tipo espinha de peixe, sendo 8 vacas cada

lado, totalizando 16 animais em ordenha simultaneamente (Figura 5).

Figura 5- Sala de ordenha das vacas de descarte.

Fonte: Gustavo Bieger (2023
A fazenda possui 6 lotes de confinamento (Tabela 1), onde inicialmente as vacas

multiparas e primiparas de pos-parto sdo alojadas no lote 2, e ficam em média de 10 dias,e
posterior transferidas para o lote 1, de alta producdo e com vacas ja inseminadas, tendouma
média de 54 L/vaca/dia. No lote 2 sdo alojadas as vacas de alta producdo, com uma média de
36,5 L/vaca/dia. O lote DeLaval 1 é formado por vacas primiparas com Dias emLactacéo (DEL)
médio de 124 dias e producdo média de 38 L/vaca/dia. O lote DeLaval 2destina-se a vacas

primiparas e multiparas, com média a baixa producdo, DEL médio de 280 dias e uma produc¢éo
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média de 27 L/vaca/dia, sendo este o lote composto também devacas que serdo secadas
futuramente. No lote pré-parto, permanecem vacas e novilhas queestdo 30dias antes de parir. O
lote de descarte é destinado somente a vacas que estejam fazendo o uso de algum tratamento
medicamentoso (antibioticos, por exemplo), ou recéns paridas. Na hora da ordenha, as vacas

recéns paridas sdo ordenhadas primeiro.

Tabela 1: Distribuicdo dos lotes dos animais conforme cada categoria, DEL e

produgéo
LOTE CATEGORIA DEL médio PRODUCAO (L)
(dias)
1 Multiparas 108 54
2 Multiparas 198 36,5
DelLaval 1 Primiparas 124 38
DelLaval 2 Primiparas e 280 27
Multiparas
Descarte Multiparas e 30 20
Primiparas

Fonte: Gustavo Bieger (2023).

Em relacdo a estrutura da fazenda, essa possui trés galpdes para alojamento dos animais
(Figura 6), um escritorio (figura 7), uma sala de reunides (figura 7), 7 casas de funcionérios e
uma area de manejo.

Figura 6- Galopdes 1 (A), Galpéo 2 (B), Galpéo 3 (C).

.....
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Figura 7- Escritorio da fazenda (A), sala da geréncia (B), sala de reuni6es(C).

Fonte: Gustavo Bieger (2023).

A alimentacdo principal dos animais consiste basicamente em: silagem de milho, pré
secado de aveia e azevém, milho moido, farelo de soja, minerais, caroco algodao, cevada, soja
extrusada, sendo esse Ultimo ingrediente utilizado exclusivamente no lote alta producéo. Grande
parte dos alimentos sdo produzidos na propria fazenda, a qual dispdem no inverno uma area de
120 hectares para producdo de azevém e aveia. No verdo 150 hectares sdo destinados para a
producdo da silagem de milho. Mesmo com toda essa area Util, a propriedade ainda necessita
adquirir silagem pré-secada de fora da fazenda. A fazenda possui 4 silos para o

armazenamento da silagem de milho, armazenamentos de bolas de pré secados de
aveia e azevém e um galpdo para o armazenamento de milho, farelo de soja, minerais e
suplementos (Figura 8).

Figura 8- Galpdo de armazenamento de milho, farelo de soja, minerais e suplementos.
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3 ATIVIDADES DESENVOLVIDAS E CASUISTICA ACOMPANHADA

Durante o periodo de estagio, na fazenda, foram acompanhados procedimentos
clinicos, cirdrgicos, sanitarios e reprodutivos. Em quase todos as atividades desenvolvidas,
0 Médico Veterinario permitiu a participacdo do estagiario durante os procedimentos
realizados, podendo dessa maneira relacionar os conhecimentos tedricos adquiridos
durante o periodo de graduacdo e correlacionar com a vivéncia pratica.

As atividades desenvolvidas durante o estagio foram: aplicacdo de medicamentos,
auxilio em partos, acompanhamento e auxilio na realizacdo de procedimentos cirurgicos,
necropsia, mochamento de bezerras, realizagdo de protocolos de IATF, dentre outros
(Figura 9).

Figura 9- Atividades desenvolvidas durante o periodo de estagio.
5

Fonte: Gustavo Bieger (2023).

As atividades realizadas durante o periodo de estagio com maior relevancia foram:
atendimentos reprodutivos e clinicos, ambas sob supervisdo do Médico veterinario. A figura 10

demonstra algumas destas atividades.
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Figura 10- Relag&o das atividades desenvolvidas/acompanhadas na fazenda.
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Fonte: Gustavo Bieger, (2023).

Na éarea reprodutiva foram acompanhados 868 casos, dentre eles, diagndstico de
gestacdo (DG), protocolos de IATF, inseminacéo artificial (I1A) e inicio de protocolo de
inducdo de lactacdo, conforme a tabela 2. A fazenda adota como padrédo um protocolo delATF
de 4 manejos, com 11 dias de duracdo, tal como segue:

¢ DO — Implante de progesterona +2,5mldeestrégeno + 2,5mldeGnRH
e D7 — Aplicacao de prostaglandina;
e D9 — Retirada do implante e aplicagdo de 2 ml prostaglandina;

e D11 - Inseminacéo artificial.

Tabela 2: Relacdo de atividades desenvolvidas na area reprodutiva.

ATIVIDADES CASUISTICA %
Diagnostico de Gestacdo 320 36,87
Inseminagdo artificial 280 32,26
IATF 260 29,95
Inicio protocolo de inducdo de 8 0,92
lactacdo

Fonte: Gustavo Bieger.

Na éarea clinica a maior parte dos casos acompanhados foram a aplicacdo de vermifugos
nos animais, conforme descrito na tabela 3, onde apresenta também as demaisatividades que

foram acompanhadas durante o periodo de estagio. A vermifugacédo das vacas era feita logo em
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seguida ao parto, ao final da lactacéo e no inicio do periodo de secagem. J& as bezerras recebem
uma dose de vermifugo aos 30 dias de vida. As terneirasrecebem uma dose de vermifugo
quando vao para recria e as novilhas quando voltam da recria para entrarem nos lotes. Nas vacas

em lactacéo € utilizado Bifetacel (Fenbendazole).

Tabela 3: Relacdo das atividades acompanhadas na area clinica médica veterinaria.

ATIVIDADES CASUISTICA %
Aplicagdo de Vermifugo 215 36,38
Tratamento de suporte 101 17,09
Mastite 59 9,98
Acompanhamento de Parto 45 7,61
Diarreia 36 6,09
Indigestdo/Intoxicacao 36 6,09
Pneumonia em terneiras 22 3,72
Distocia 16 2,71
Retencdo de placenta 14 2,37
Metrite 14 2,37
Obitos 12 2,03
Hipocalcemia 8 1,35
Tristeza parasitaria bovina 6 1,02
Pneumonia em vaca 4 0,68
Necropsia 2 0,34
Edema de Ubere 1 0,17
TOTAL 591 100

Fonte: Gustavo Bieger (2023).

Outra area acompanhada durante o estagio curricular obrigatdrio, de grande importancia
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na medicina veterinaria de bovinos, foi a do manejo sanitario, onde foram realizadas vacinas
contra carbunculo sintomatico, manejo de secagem de vacas e demaisatividades que seguem
conforme a tabela 4.

Nessa area de manejo, pode-se incluir a limpeza dos bebedouros, que era realizadaduas
vezes ao dia, bem como dos comedouros afim de manter a qualidade e quantidade de alimentos
ingeridos pelos animais. A limpeza da pista, local onde os animais se alimentavam, era realizada
através do raspador automatico (scrapy).

Em fémeas lactantes eram feitas as flambagens do Ubere, com intuito de diminuira
quantidade de pelos, e consequentemente reduzir o risco de contaminacgéo do leite. Estaatividade
era realizada em vacas logo apds o parto, porém em vacas ja em lactagéo era apenas realizado
0 acompanhamento, e em caso de necessidade era realizada uma segunda flambagem.

Outro protocolo adotado pela fazenda, é a vacinacdo contra patégenos do género
Clostridium, principalmente do carblnculo sintoméatico, com objetivo de prevenir doencas
causadas por essa bactéria. A vacinacdo era realizada uma vez por ano, com dosede refor¢co em
trinta dias apds a primeira dose, e dependendo da situacdo ao longo do ano,podendo ser repetida

conforme as necessidades de prevencdo do rebanho.

Tabela 4: Relacdo das atividades acompanhadas no manejo sanitario.

ATIVIDADE CASUISTICA %
Vacinacdo contra Carbunculo 157 61,33
Sintomatico

Secagem de vacas 75 29,30
Carregamento para abate 19 7,42
Eutanésia 5 1,95
TOTAL 256 100

Fonte: Gustavo Bierger (2023).

Na area cirlrgica, a casuistica que mais esteve presente durante as atividades
desenvolvidas foi o mochamento de bezerras, seguido da drenagem de abcesso, conforme
apresentado na tabela 5.

O mochamento das bezerras era realizado, em média, com 15 dias de vida afim deevitar

que o botdo cornual se fundisse ao crénio, e desenvolvesse de forma mais acelerada e com isso
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ter que ser usado uma técnica mais invasiva, como por exemplo, a descorna cirurgica.
O abcesso, foi diagnosticado em uma vaca, porém nédo foi determinada sua origem,

podendo ser resultante de alguma aplicacéo de vacina ou em razéo de trauma local.

Tabela 5: Relacdo das atividades acompanhadas na &rea de clinica cirurgica.

ATIVIDADE CASUISTICA %
Mochamento de bezerras 42 97,67
Drenagem de abcesso 1 2,33
TOTAL 43 100

Fonte: Gustavo Bieger, (2023).
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4. RELATO DE CASO
4.1 PARTO DISTOCICO EM UMA VACA DA RACA HOLANDES
4.1.1 PARTO

O trabalho de parto ¢ um processo fisiologico no qual o utero gravidico expele o feto e a
placenta do organismo materno. Nesse momento ocorre a dilatagio da via fetal e tem-se o inicio
das primeiras contragoes do utero e do abdomen da fémea, a fim de expulsar o feto (Jainudeen
e Hafez, 2004; Landim-Alvarenga, 2017).

O parto eutocico ou fisiologico é caracterizado como aquele que acontece naturalmente e
dentro do periodo considerado fisiologico para a gestagdo, que varia de 280 a 296 dias,
dependendo da raga do animal (Landim-Alvarenga, 2017).

O parto possui trés fases: na primeira fase ocorre o processo de preparagao materna e do
concepto para 0 momento do nascimento, tendo inicio as contragdes uterinas, dilatagao do colo
do utero e o feto assumindo a posi¢ao para o nascimento. Na segunda fase, ocorre a ruptura do
alantocorio e da vesicula amniotica devido a presenca do feto no canal do parto e a forga
exercida pelas contragoes uterinas, que pressionam receptores estimulando a liberagdao de
ocitocina pela hipofise, resultando em contra¢gdes miometriais, conhecido como “Reflexo de
Ferguson”, ao mesmo tempo em que o feto estimula o nervo pudendo, desencadeando as
contragdes abdominais maternas chamadas de “reflexo de esvaziamento”. A combina¢ao desses
mecanismos de contracao leva a expulsao do feto. A terceira fase do trabalho de parto tem como
objetivo a expulsio das membranas fetais e preparacao do utero para uma futura gestagao
(Jainudeen e Hafez, 2004; Landim-Alvarenga, 2017; Resende, 2018). No quadro 1 a seguir ¢
possivel observar, de forma concisa, a duragao, 0s sinais clinicos que as vacas podem manifestar

e 0S eventos associados a cada fase.

Quadro 1: Estégio do trabalho de parto de bovinos.
(Continua)
Estagio Duracéo Sinais clinicos Eventos

(Horas) maternos relacionados
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(Concluséo)

membrana fetal

Fase Prodémica 2—6 Inquietacéo, isolamento Alteracdes de
do rebanho, postura e posi¢éo do
vocalizacdo, intenso feto.
edema de vulva
associado a hiperemia e
edema de mucosa
vaginal, cérvix dilatada,
aumento da glandula
mamaria, inicio das
contragdes uterinas.
Fase de expulséo 05-1 Fémeas geralmente Excregédo do liquido
fetal encontra-se em do alantocorion e de
decubito, presenca de liqguido amniético,
contragdes uterinas e expulsdo do feto.
abdominais mais fortes.
Expulsdo da 6—12 Reduc&o nas contracfes Expulséo da

uterinas

membrana fetal

Fonte: Jainudeen e Hafez, 2004; Landim-Alvarenga, 2017; Resende, 2018.

4.1.2 RELATO DE CASO 1

No dia 14 de setembro de 2023, foi atendida uma vaca da raga holandés preto e

branco, brinco namero 924974, de aproximadamente 700 kg, com idade de 5 anos, entrando

na sua terceira lactacao, gestante de 275 dias, prenha de I.A (Inseminagao Artificial).

Segundo relato do funcionario responsavel pela alimentagao dos animais, havia uma

vaca em trabalho de parto, porém néo apresentava uma evolugao satisfatoria (figura 11). Em

prévia avaliacao do exame clinico do animal, realizado pelo médico veterinario Willian

Pazinato, era possivel ver que a referida fémea estava inquieta e tendo contragdes para tentar

expulsar o feto (figura 12).
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Figura 11 Femea em trabalho d_parto para qual foi solicitado atendimento.
1 ; s . O v 4 | 1 y /
- s\ ¢ 3 !

f

Fonte: Gustavo Bleger (2023)

Ao exame clinico realizou-se a palpacéo retal, afim de identificar se o feto estava na
posicdo correta para o parto, o que ndo se confirmou. O médico veterinario autorizou que o
estagiario se realiza a palpacédo para identificar a posicéo do feto. A seguir foi realizada a
palpagao intravaginal, sendo previamente feita a antissepsia da regido perineal com solucao
iodada, bem como lavagem da vulva da vaca para depois fazer a palpacao. Atraveés das
caracteristicas que a vaca vinha apresentando conclui-se que o trabalho de parto estava sendo

improdutivo.

Figura 12- Vaca em trabalho de parto |mrodut|vo

Fonte Gustavo Bleger(2023)
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Apos a palpagao intravaginal, constatou-se que o feto se encontrava com apresentacao
posterior, em posigao dorsal, e com atitude de flexao direita coxofemural, conforme ilustrado

na figura 13.

Figura 13- Posicdo anatomica da apresentacao fetal no parto distécico atendido.
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Fonte: Grunert, (1982).

O médico veterinario optou pela realizagio de manobra obstétrica para o
reposicionamento do feto, com o objetivo de encaixa-lo corretamente no canal de parto, e assim
realizar o nascimento do mesmo em apresentagao posterior. Essa manobra, tambem pode ser
realizada pelo estagiario. A vaca foi levada até o brete, para ser feita a contencao e apés a
realizacao da manobra obstétrica (Figura 14). O objetivo da manobra obstétrica nesse caso era
conseguir posicionar ambos 0os membros posteriores dentro do canal de parto, para isso sendo
necessario desfazer a flexao coxo-femural direita do feto.

Para que se conseguisse posicionar corretamente o feto foi realizada a retropulsao do
desse para dentro do utero, com o objetivo de conseguir alcencar a regiad do jarrete do membro
posterior direito que estava direcionado cranialmente, desfazendo-se assim a flexao coxo-
femural, e consequentemenete realizar a extensao correta do membro para dentro do canal

vaginal da fémea para que se pudesse proceder o processo de parto.
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Figura 14- Manobra obstétrica de retropulséo do feto (Figura A) e imagem de ambos 0s
mebros ja reposiconados no canal do parto (Figura B).

Fonte: Gustavo Bieger (2023).

Apos o reposicionamento do feto, procedeu-se a tragdo do mesmo com o auxilio de
cordas, que foram imediatamente antes do procedimento higienizadas com iodo, e presas aos
membros posteriores do feto em forma de lagada, proximo a articulagcdo metacarpo-falangeana
(Figura 15) para em seguida realizar-se a tragdo, auxiliando assim no nascimento do feto. A
forga realizada sobre a corda para tracao do feto se dava concomitante as contragoes observadas

na vaca.

Figura 15- Posicionamento das cordas nos membros do feto para realiza¢do da tracdo no
auxilio ao parto distécico.

Fonte: Gustavo Bieger, (2023).
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Apos o reposicionamento correto do bezerro, e mediante a tragdo utilizada nas cordas
foi obtido éxito na retirada do feto, havendo esse nascido vivo (Figura 16). O bezerro recém

nascido era uma fémea da raga Holandés preto e branco.

Figura 16- Reposicionamento do bezerro (A), Momento da retirada do bezerro atraves do
auxilio obstetrico (B), nascimento (C).

Fonte: Gustavo Bieger, (2023).

Logo apos o parto, foi fornecido para a vaca drench como se pode observar na figura
17. O drench é um suplemento mineral-energético em poé, sendo preparado por diluigao em agua
morna (36 — 38°C), possuindo também leveduras e tamponantes em sua composi¢ao. Sua
utilizagao tem por finalidade a de estimular o funcionamneto ruminal, reestabelecer o equilibrio
eletrolitico e proporcionar um aporte rapido de energia para o animal. Segundo Stoks e Goff
(2001) outros beneficios do uso de drench no pos-parto sao: previnir a ocorréncia de
deslocamento de abomaso e acidose metabolica, reduzir o acamulo de acidos graxos nao
esterificados e gordura no figado, bem como previnir e tratar a hipocalcemia e cetose.
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Figura 17- Vaca recéem parida ingerido de forma espontanea o drench logo ap6s o parto.

...'- .

Fonte: Gustavo Bieger, (202).

4.1.3 DISCUSSAO

No presente relato de caso, o cuidado e observagao das fémeas no periodo pré- parto,
feita pelos funcionarios e medico veterinario da propriedade, vai de encontro ao cuidado
descrito por Abdela e Ahmed (2016). Além disso, tanto para seguranga dos profissionais que
lidam com os animais, bem como para a segurancga e saade do proprio animal, a realizagao de
correta contengao para o exame clinico e auxilio obstétrico foi de muita importancia, sendo essa
corretamente realizada. Essa contencao para realizagao do exame clinico e avaliagio da estatica
fetal através do exame vaginal deve ser realizado com delicadeza, para nao machucar o animal
(Noakes, 1991; Jackson, 2005).

A fémea era uma vaca holandesa de 5 anos, na sua terceira cria, contraponto a literatura
quanto a idade predisponente a distocias. Segundo Jackson (2005), novilhas tem uma maior
incidéncia de distocia devido entrarem precocemente na vida reprodutiva, ou por terem um
baixo desenvolvimento corporal, muitas vezes causado pela deficiéncia nutricional durante a
fase de crescimento. Os maiores problemas que comumente causam distocia em animais jovens
sao listados na literatura como problemas hormonais, dificuldade na dilatagdo da cérvix e vulva,
desproporg¢ao feto-pélvica e o feto se apresentando da maneira incorreta na hora do parto
(Prestes, Alvarenga, 2017). Em vacas mais velhas, a ocorréncia de partos complicados pode

estar relacionada a partos anteriores, devido a lesoes, cicatrizes e formagao de tecido fibroso.
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Além disso problemas de abcessos, tumores, cistos e complicagoes hormonais podem afetar
durante o parto (Jackson 2005).

No presente caso, a distocia era de origem fetal por erro de posicionamento, pois o
bezerro encontrava-se em apresentagdo posterior dorsal, com um dos membros posteriores
exposto na vulva e outro flexionado na posi¢ao coxo femoral, impedindo assim que que o
mesmao viesse a nascer sem auxilio (Toniollo e Vicente, 2003).

A manobra obstétrica utilizada no parto foi eficaz, apesar de laboriosa em sua execugao.
Apds a manobra obstétrica e correto posicionamento fetal, a forma com que as cordas utilizadas
para tra¢ao do feto foram posicionadas nos membros posteriores, logo acima da articulagao
metacarpo-falangeana, segundo o médico veterinario, ¢ assim realizada com a intencao de
diminuir a tensao na area, evitando possiveis fraturas ou luxagoes. Segundo Noakes (1991), os
membros devem ser amarrados apenas com uma lacada acima da articulagao metacarpo-
falangiana.

Conforme Resende (2018), a manobra obstétrica utilizada, ¢ a de retropulsao do feto em
diregdo ao fundo da cavidade uterina, a fim de localizar e posicionar o outro membro posterior.
Foram tracionadas ambas as pernas para que houvesse o encaixe do feto no canal do parto, para
somente entao realizar a tragdo com as cordas e retirada do feto.

Neste caso, nao foi cogitada a hipotese de realizacdo de cesariana, pois apenas era
necessario realizar o encaixe adequado de ambos 0s membros posteriores no canal de parto e
posterior tracdo. As indicagdes de cesariana podem ocorrer em situagdoes em que as manobras
obstétricas nao surtiram efeito, ou quando da ocorréncia de fetos de tamanhos exagerados, nesse
caso denominado de despropor¢do materno-fetal, ou ainda nos casos de mas formagoes
congeénitas, os chamados monstros fetais. A realiza¢do de cesarea também pode ser indicada em
casos de pouca dilatacao das vias fetais moles, tor¢ao uterina e deformacao pélvica (Prestes,
Alvarenga, 2017).

A bezerra nascida do parto que necessitou auxilio obstétrico apresentou boa vitalidade
ja aos primeiros instantes pos nascimento, pesando 42 kg, o que segundo a literatura esta dentro
dos padrdes para bovinos da raca Holandés. E imprescindivel que a distocia seja identificada o
mais cedo possivel, pois isso aumentara consideravelmente as chances de sobrevivéncia do
bezerro ao nascer (Prestes, Alvarenga, 2017).

O sexo do bezerro é outro fator importante a ser levado em conta, uma vez que oS
machos tem maior probabilidade em causar distocia em comparagao com as fémeas, geralmente
por apresentarem maior compleigao fisica ja ao nascimento. Em conversa com o proprietario,

0 mesmo relatou que outras vacas também apresentaram dificuldades no parto devido ao
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tamanho do bezerro. Foram levados em consideragao algumas hipoteses como facilidade de
parto do touro utilizado na inseminagao e dieta da fémea. Vacas que estao no terco final da
gestacao devem receber uma dieta equilibrada, pois uma dieta rica em proteinas pode aumentar
significativamente o tamanho do feto, dificultando a passagem pelo canal de parto. O principal
fator relacionado a nutricdo ¢ a obesidade, uma vez que vacas obesas tem uma capacidade
reduzida na contracdo uterina e podem obstruir o canal de parto (Jackson, 2005; Andolfato;
Delfiol, 2014).
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4.2 HIPOCALCEMIA EM VACA HOLANDESA SEGUIDA DE MASTITE GRAU

4.2.1 Revisao de literatura

Segundo Gonzalves (2009) a hipocalcemia, também chamada de febre do leite, febre
vitular ou paresia purpural, ocorre em vacas durante a fase de transicao, ou seja, nos ultimos
dias antes do parto e nos primeiros dias pos-parto. Essa patologia ¢ acometida pelo aumento
significativo de calcio, que ¢ direcionando para a glandula mamaria durante a formagao do
colostro, substancia essa rica em calcio, para a ossificagao do feto em sua fase final da gestacao,
na contragao muscular, na sintese e composi¢ao do leite, além da formagao dos ossos (Oliveira,
2006).

Durante o periodo po6s-parto, o desiquilibrio nas concentragdes de minerais afeta varios
sistemas fisiologicos, incluindo o sistema muscular. Isso se deve a menor
disponibilidade de calcio na corrente sanguinea, o que dificulta a manutencao e contracao do
tonus muscular. Consequentemente o animal pode apresentar problemas como quedas,
dificuldade na expulsao do feto do utero, fechamento dos esfincteres dos tetos e que pode
resultar em outras patologias como mastite, metrite, retencao de placenta e deslocame nto de
abomaso (Goof e Horst, 1997).

4.2.2 Relato de caso 2

No dia 05 de outubro de 2023, as 9:00h foi atendida uma vaca da raga holandés preto e
branco, nimero 972304, de aproximadamente 680 kg, com idade de 5 anos, entrando na sua
terceira lactagao, parida a menos de 24 horas.

Ao chegar para realizar a rotina do dia, 0 médico veterinario foi chamado pelo capataz
da fazenda para examinar uma vaca que estava em decubito esternal (Figura 18) na area de
manejo (mangueira), porém sem saber quantas horas precisamente o animal se encontrava ali.
A vaca apresentava apatia, fraqueza, hipotermia (36,8°C), e nao conseguia ficar em estacdo. A
frequéncia cardiaca estava em torno de 80 bat./min. e a frequéncia respiratoria 25 movimentos

respiratoria por minuto.



36

"

Fonte: Gustavo Bieger, (2023).

Apos a realizacdo do exame clinico do animal, relacionou-se os sinais clinicos observados com
diagnastico presuntivo de Hipocalcemia pos-parto.

Conforme orientagdo do médico veterinario, realizou-se o tratamento, onde utilizou-se 1 litro de solucao
de borogluconato de calcio (2 frascos de 500ml) em associa¢do com outros minerais (CalFort), distribuindo esse
volume total de calcio em 7 litros de ringer lactato, além de 500 ml de glicose 50%, 500 ml de soro energético
vitaminico (SoroFarm), e 200 ml de antitoxico (Prodotectum), sendo estes medicamentos feitos por via intravenosa
(Figura 19). Além destes, foi realizada a aplicagdo intramuscular de anti-inflamatorio esteroidal a base de
dexametasona (Biodex®), na dose de 0,05mg/Kg.

Figura 19- Vaca recebendo fluidoterapia.

Fonte: Gustavo Bieger, (2023).

A fémea levantou durante a aplicagdo da fluidoterapia, sendo esta findada com a vaca
em estacdo (Figura 19). Apos término da fluidoterapia, a vaca foi deixada na area de manejo
para ficar em observacio. Ela ja apresentava evidente melhora, sendo visualizada ingerindo
agua junto ao bebedouro (Figura 20).
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Figura 20- Vaca no bebedouro de agua.

Fonte: Gustavo Bieger, (2023).

A vaca foi conduzida até a sala de ordenha na parte da tarde, e ao final da mesma foi
aplicado mais 500 ml de borogluconato de calcio (CalFort) diluidos e 500 ml de soro
(SoroFarm) por via endovenosa, afim de auxiliar na recuperagao. Para evitar que a vaca viesse
ficar desidrata, no inicio da noite foi fornecido em tonro de 40 litros de Drench po, diluido em
um recipiente com agua morna, em torno de 38°C, e fornecido a vontade para
ela beber (Figura 21).

Figura 21- Vaca o Drench de forma voluntéaria.

Fonte: Gustavo Bieger, (2023).

Durante o periodo da noite ela permaneceu na area de manejo, para evitar o contato com

0s outros animias, 0 que por ventura pudesse vir a causar algum trauma na paciente, visto ainda
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estar fragilizada. No dia seguinte, ela ja se encontrava bem, e foi levada para o lote 2, ao qual

ela pertenceria.

4.2.3 DISCUSSAO

A hipocalcemia em vacas de alta producao tende a ocorrer nas primeiras horas pos -
parto, mais especificamente em torno de 48 horas ap6s o parto, porém pode se manifestar
imediatamente antes ou até 72 horas ap6s esse. Essa enfermidade metabolica, associado a
alteragdes hormonais que ocorrem por ocasiao do parto, altera a capacidade e fungao
imunologica da fémea, causando imunossupressao, o que justifica 0 aumento na
Susceptibilidadeademaisenfermidades (Martinezetal.,2014). Os animais acometidos por
hipocalcemia podem apresentar sinais clinicos como taquicardia, extremidades frias, tremores
musculares, hipotermia, decubito esternal, e na evolugao da enfermidade, passando ao decubito
lateral, e caso nao sejam tratadas a tempo, poderao vir a 6bito (Santos, 2006). Os sinais que a
literatura relata, sao compativeis com 0s que a vaca atendida apresentava.

Segundo Radostits et al. 2002, vacas mais velhas tem maior probabilidade de
desenvolver hipocalcemia, por produzerem mais leite, necessitando, portanto, de mais calcio
(Ca) e, a medida que envelhecem, ha uma diminui¢do na concentracdo de osteoclastos
responsaveis pela retirada de calcio dos 0ssos, limitando assim a mobilizagao desse mineral no
organismo. Como relatado no caso, por ser uma vaca de alta produgao e com idade avangada,
torna a fémea bovina do presente relato mais susceptivel a ocorréncia da hipocalcemia, tal como
descrito na literatura.

A hipocalcemia ¢ principalmente desencadeada quando os animais nao conseguem obter
as quantidades necessarias de calcio nas suas reservas 6sseas ou da dieta disponivel para
compensar as quantidades perdidas durante a preparagao do organismo para a lactagao (Goff
JP, 2008). Smith (2006), afirma que durante os ultimos dias de gestagao e as primeiras semanas
de lactagdo, quase todas as vacas desenvolvem algum grau de hipocalcemia, que pode ou nao
causar sinais clinicos.

A falta de uma dieta balanceado no periodo de pré-parto, contribui para o
surgimento da hipocalcemia (Barret, 2019), o que pode ter afetado nesse caso, pois a ocorréncia
desse caso relatado coincidiu com o periodo em que houve troca de dieta no lote pré-parto. O
autor ainda explica que o método tradicional para prevengao da hipocalcemia em vacas de leite
¢ restringir aos animais a ingestao de Ca durante o periodo de pré-parto, obrigando assim 0s

mecanismos de homeostase do organismo a mobilizar calcio 6sseo.
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O quadro clinico de hipocalcemia pode ser dividido em trés fases. Na primeira fase o
animal apresenta excitagao, alguma rigidez muscular, falta de coordenagdo motora e aumento
da temperatura corporal (Gallo, 2006). Se o tratamento correto nao for instituido, o animal
podera desenvolver os sintomas mais graves da segunda fase (Radostitis et. al., 2002). Na
segunda fase, 0 animal ja se encontra em decubito esternal e incapaz de levantar-se.

A consciéncia pode estar deprimida em diferentes graus, além de apresentar outros sinais
como falta de movimentos ruminais, boca seca, taquicardia e temperatura corporal baixa (Gallo,
2006) e geralmente o animal esta em postura esternal com a cabega virada para o flanco (Smith,
2006), o que condiz com 0s sintomas que a vaca apresentava. A terceira fase ¢ caracterizada
pela perda da consciéncia até o ponto de coma, pelo enfraquecimento acentuado da musculatura,
nao respondendo a estimulos, tornando-se incapaz de assumir a posicao de decubito esternal, o
que favorece o aparecimento de timpanismo, além de apresentar hipotermia e bradicardia. Nesta
fase, se 0 animal nao receber um atendimento imediato, vira a 6bito em poucos minutos, devido
a parada cardiopulmonar (Smith, 2006).

O tratamento com uso de calcio (Ca), associado a outros medicamentos como soro,
ringer lactato, antitoxico administrados via endovenosa, lentamente, reduz o risco de parada
cardiaca e o tratamento devendo ser acompanhado de ausculta cardiaca (Riet-Correa, 2001). Na
maioria dos casos a recuperacao dos animais ocorre em até 2 horas apos o término do
tratamento.

A evolugdo do quadro relatado foi positiva para hipocalcemia, tendo o animal
apresentado boa recuperagao apo6s a administragao dos medicamentos. No entanto, 4 dias depois
do tratamento, ao chegar pela manha no lote 2 a onde a vaca estava alojada, observou-se o
animal deitado em decubito lateral, apresentando um quadro de mastite grave (Grau 3), com
sinais clinicos sistémicos.

Uma das enfermidades que esta associada a hipocalcemia, e acomete muitos animais, e
causa grandes perdas nos rebanhos é a mastite. A mastite ¢ conceituada como uma inflamagao
que acomete a glandula mamaria, e pode ser decorrente de uma variedade de microrganismos
como bactérias, fungos, algas e leveduras (Santos; Fonseca, 2019). A mastite clinica podera ser
identificada a olho nu, através de grumos presente no leite e alteragoes na glandula mamaria. Ja
na subclinica as alteragdes nao serao vivieis a olho nu, sendo seu diagnostico realizado por
testes auxiliares como California Mastite Teste (CMT) e/ou contagem de células somaticas
(CCS) individual de cada quarto mamario (Fonseca; Santos, 2000).

Philpot & Nickerson (1991), apontam que 90% das mastites sao advindas por bactérias.

As causas da mastite podem ser contagiosas ou ambientais. No grupo das contagiosas as mais
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importantes sao: Staphylococcus aureus, Streptococcus agalactiae, Corynebacterium bovis e
menos frequentemente Mycoplasma spp. (Santos; Fonseca, 2019).

Segundo Santos e Fonseca (2001) clinicamente, a mastite pode ser classificada como
superaguda, aguda, subaguda, cronica e gangrenosa. Os casos superagudos, frequentemente
associados a infec¢ao por agentes ambientais como a Escherichia coli, caracterizam-se por
inflamacao muito grave do quarto acometido com sintomas sistémicos como febre, dispnéia,
hipotensao, prostracao e anorexia. Embora nao tenha havido tempo habil para realizagao de
cultura microbiolégica a fim de determinar o agente causador, é provavel, pelo quadro de
evolugao superagudo, que o presente caso tenha sido causado por agentes ambientais, sendo
compativel conforme a literatura, devido os sinais clinicos que a vaca apresentou. Na forma
aguda, esses sinais existem, mas se des envolve mais lentamente e os sinais sistémicos sao
menos aparentes (Burvenich et al., 2003). A forma subaguda ¢ caracterizada por grumos
presentes no teste da caneca de fundo escuro, enquanto outros sinais inflamatorios nao sao tao
visiveis. A forma cronica ¢ caracterizada por infegao persistente da glandula mamaria que pode
durar dias, meses ou anos, podendo apresentar evidéncias de fibrose na area afetada e causar
atrofia da glandula mamaria ou mesmo fistula¢ao (Fonseca e Santos, 2001).

Blowey e Edmonson, (1999) relatam que na mastite necrética o quarto mamario afetado
apresenta-se frio ao toque, com alteragoes na coloragao da pele da glandula mamaria. Na fémea
bovina do presente relato foi possivel identificar esses sinais clinicos descritos, sendo percebida
alteragdo na coloragao da glandula mamaria e dos tetos, com tendéncia a uma coloragao que ia
do arroxeado escuro a tons de azulado (isquemia), com a pele das glandulas mamarias afetadas
fria e sem haver sensibilidade local na manipulagao (Figura 22), sendo compativel com a
descricdo da literatura. E igualmente descrito que a &rea da glandula mamaria afetada pode ficar

umida e apresentar gotejamento constante de soro sanguineo.
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Figura 22- Area acometida pela mastite (Figura A e B).

Fonte: Gustavo Bieger, (2023).

A mastite clinica resulta em grandes perdas devido ao desperdicio de leite, custos com
medicamentos, perda da fun¢ao da glandula mamaria, e podendo ocasionar até mesmo a morte
do animal. (Langoni et al., 2016). No presente relato, a vaca veio a 6bito no mesmo dia,
provavelmente em decorréncia de choque endotoxico em razao da mastite grave, de carater

superagudo, nao tendo havido tempo habil para tentar reverter o quadro.
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5. CONSIDERACOES FINAIS

Na area da medicina veterinaria, 0 campo de atuagao ¢ muito vasto, exigindo uma grande
dedicagao pela busca do conhecimento durante o periodo de graduacgao.

O estagio curricular obrigatorio proporcionou vivenciar a realidade da medicina
veterinaria a campo, possibilitando aplicar os conhecimentos tedricos adquiridos no decorrer da
graduagao.

Participar da rotina e atividades diarias da fazenda relacionados a medicina veterinaria,
trouxe conhecimentos e experiéncias que ainda nao haviam sido vivenciadas, fundamentais para
a formagao.

No entanto, esse periodo de estagio foi muito proveitoso, rico em aprendizado e

troca de conhecimentos com quem ja trabalha na area e que levarei para vida.
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