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RESUMO

O presente trabalho consiste na apresentacdo do Relatério de Estagio Curricular
Obrigatdério em Medicina Veterinaria, na area de clinica médica e cirurgica de bovinos
leiteiros, com o objetivo de descrever as atividades realizadas no periodo de 17 de
julho de 2023 a 06 de outubro de 2023, perfazendo um total de 472 horas de estagio.
O estagio foi realizado na cidade de Carambei-Parana, na empresa Policlinica
Veterinaria Pioneiros, sob supervisdo do Médico Veterinario Pedro Paulo Beyunes
Vieira, tendo como orientador académico o Prof. Dr. Fabio Antunes Rizzo. Durante o
periodo de estagio, foram acompanhadas atividades de atendimento clinico, cirurgico,
manejo sanitario e procedimentos laboratoriais voltados a espécie bovina. Dentre
esses atendimentos ha dois casos relevantes, os quais sao relatados no presente
documento. O primeiro relato se refere a uraco persistente em um bezerro macho da
raca Gir, ja o segundo caso diz respeito a uma tor¢cédo uterina com resolugao cirurgica
através de parto cesareo. Muito conhecimento foi agregado no atendimento desses
dois casos, bem como em todos os demais acompanhados durante o periodo de
estagio. O periodo que remete ao maior desafio é o estagio final, momento em que o
académico pode pbr em pratica o conhecimento adquirido durante os anos de estudo,
possibilitando praticar e vivenciar o dia a dia do médico veterinario de campo, antes
do seu ingresso como profissional no mercado de trabalho.

Palavras-chave: uraco persistente; tor¢cao uterina; diagndstico; meédico veterinario.
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1 INTRODUCAO

No cenario da produgao agropecuaria, a medicina veterinaria desempenha um
papel fundamental na promog¢ao da saude e no bem-estar dos animais. Em especial,
no contexto das fazendas de gado leiteiro, onde a produgao de leite € uma atividade
econdmica vital, os médicos veterinarios desempenham um papel crucial (Maia et al.,
2013). Nesse ambiente dindmico e desafiador, esses profissionais aplicam seus
conhecimentos e habilidades para garantir a saude do rebanho, o que por sua vez,
impacta diretamente na qualidade e na seguranga do produto final para consumo
humano (Batistella et al., 2011).

O estagio curricular representa uma etapa essencial na formagcdo do médico
veterinario, proporcionando uma oportunidade Unica para integrar teoria e pratica,
além de desenvolver competéncias técnicas e habilidades interpessoais. Neste
relatério sera descrito o estagio curricular supervisionado realizado junto a empresa
Policlinica Veterinaria Pioneiros Ltda., localizada na cidade de Carambei, interior do
estado do Parana, sob supervisdo do médico veterinario Pedro Paulo Beyunes Vieira.
Na Policlinica Veterinaria Pioneiros, por ocasiao da realizagdo do estagio, trabalhavam
15 médicos veterinarios, os quais prestam servicos a, aproximadamente, 215
fazendas na regiao de Carambei e cidades proximas.

O presente documento objetiva descrever o local escolhido para realizagdo do
estagio, as atividades acompanhadas nesse periodo, bem como relata dois casos
relevantes acompanhados durante o estagio, seguidos de pequena revisdo
bibliografica sobre o assunto. E importante relatar que inimeras foram as experiéncias
e aprendizados obtidos durante o estagio, com especial énfase nas diversas visitas
acompanhando o médico veterinario da Policlinica Pioneiros nas fazendas de gado
leiteiro. Durante esse periodo, foi possivel acompanhar de perto o trabalho desses
médicos veterinarios, observando suas atividades diarias, os desafios enfrentados e
as solugdes encontradas para garantir a saude, o bem-estar dos animais, e a
qualidade da matéria prima que ira dar origem ao produto final na mesa dos
consumidores. Além disso, foi possivel compreender a importancia da integragao
entre conhecimentos teoricos e praticos, bem como o impacto direto das acdes
veterinarias na producao e na qualidade do leite.

Ao longo deste trabalho, serdo abordados temas como a rotina de trabalho dos

meédicos veterinarios nas fazendas, os principais desafios enfrentados, as técnicas e
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procedimentos utilizados para prevencao e tratamento de doengas, bem como a
importancia da educacao sanitaria para os produtores rurais (Assis et al., 2005). Serao
também discutidos casos praticos e situagbes vivenciadas durante o estagio,
proporcionando uma visdo abrangente das atividades desempenhadas pelos
profissionais da medicina veterinaria em fazendas de gado leiteiro.

A analise dessas experiéncias contribui nao apenas para o enriquecimento do
conhecimento pratico do estagiario, mas também para a compreensao mais ampla da
importancia da medicina veterinaria na produgéo agropecuaria, destacando seu papel
vital na garantia da saude dos animais e na seguranga alimentar da sociedade (Maia
etal., 2013).

O presente relatorio de estagio descreve o local de estagio, as atividades
desenvolvidas junto a empresa Policlinica Veterinaria Pioneiros. Foram
acompanhados diversos atendimentos clinicos, cirurgicos, clinica reprodutiva,
procedimentos laboratoriais, manejo sanitario e clinica preventiva. Para complementar
o relatério, descreve-se dois relatos de caso que ajudam a ilustrar e sustentar o
assunto em discussao.

Através deste relato, espera-se oferecer conhecimentos valiosos para
estudantes, profissionais e pesquisadores interessados no campo da medicina
veterinaria de produgao, incentivando o continuo aprimoramento das praticas e o
desenvolvimento de estratégias inovadoras para o cuidado com os animais em

ambientes de produc¢ao agropecuaria.
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2 DESCRICAO DO LOCAL DO ESTAGIO

O Estagio Curricular Obrigatério Supervisionado em Medicina Veterinaria foi
realizado na cidade de Carambei, no interior do estado do Parana. O municipio de
Carambei possui pouco mais de 23.283 mil habitantes (IBGE, 2022). O estagio
ocorreu na Policlinica Veterinaria Pioneiros, empresa constituida por 15 veterinarios
que presta servigos a, aproximadamente, 215 fazendas na regido de Carambei e
cidades proximas.

O estagio teve inicio no dia 17 de julho de 2023 e término no dia 06 de outubro
de 2023, totalizando 472 horas, sob a supervisao do Médico Veterinario Pedro Paulo
Beyunes Vieira, responsavel pela Policlinica Veterinaria Pioneiros. A orientagdo
académica esteve a cargo do professor Dr. Fabio Antunes Rizzo.

A Policlinica Pioneiros atua ha 25 anos e atende Carambei e regiao dos
Campos Gerais, area que constitui uma das maiores bacias leiteiras do pais
(EMBRAPA, 2019). Tudo iniciou com um grupo de veterinarios, no ano de 1998, se
uniram em sociedade e fundaram a empresa. Na época, esses profissionais
prestavam servigos para a CCLPL — Cooperativa Central de Laticinios do Parana,
detentora da antiga e conhecida marca de produtos lacteos Batavo. Hoje a empresa
se denomina Frisia Cooperativa Agroindustrial.

A sede da empresa Policlinica Veterinaria Pioneiros esta localizada na Avenida
Pioneiros, n° 1003, no Centro de Carambei-PR, CEP 84145-000.

A Figura 1, a seguir, mostra a localizag&o da Policlinica.

Figura 1 — Localizag&o da Policlinica Veterinaria Pioneiros

— : c W RECUPERA
Frederica’'s Kof‘ﬂehms@ t
Confeitaria §
Carambei
/O”e,,oq @ Restaurante Estagao Gril
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Fonte: Google Maps (2023).
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A Policlinica Veterinaria Pioneiros atende cerca de 215 fazendas no municipio
de Carambei e regidao de Campos Gerais, atuando na area de clinica cirurgica de
bovinos, reproducéo, biotecnologias reprodutivas e manejo sanitario. A clinica conta
também com uma zootecnista que atua no setor de qualidade do leite.

Durante o periodo de estagio observou-se que todos os atendimentos de
manejo sanitario eram marcados com antecedéncia. Ja o manejo reprodutivo ocorria
semanal, quinzenal ou mensalmente, dependendo do porte da fazenda (numero de
animais) e da sua necessidade. Todos os dados obtidos dos animais e atendimentos
eram armazenados em planilhas eletrénicas de Excel, juntamente com o historico dos
mesmos. O atendimento da clinica acontecia 24 horas por dia.

De segunda a sexta-feira a Policlinica Veterinaria Pioneiros atendia no horario
comercial, das 7:30 as 12:00h e das 13:00 as 17h30min. Apds este horario eram
realizados plantées noturnos, assim como nos finais de semana e feriados.

A seguir, a Figura 2 mostra a area externa da Policlinica.

Figura 2 — Area externa da Policlinica

Fonte: Arquivo da empresa (2023).

Dos 15 médicos veterinarios da empresa, nove (9) sao socios-proprietarios da
empresa. A clinica conta também com uma (1) zootecnista, duas (2) secretarias e dois
(2) técnicos agricolas. A estrutura da clinica dispde de trés salas para os médicos
veterinarios, sendo utilizadas em momentos diferentes pelos profissionais. Em muitas
ocasides, estas salas eram utilizadas para repassar dados de propriedades, para que

ficasse gravado no sistema utilizado pela empresa.
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As Figuras 3 e 4 mostram a estrutura externa e interna da Policlinica Pioneiros.

Figura 3 — Estrutura externa e interna

Fonte: Arquivo da empresa (2023).

Nas imagens agrupadas acima, a figura A mostra a area externa da Policlinica,
em sua parte frontal. Na figura B visualiza-se a porta de entrada. Na figura C observa-

se a sala onde funciona o escritério. A figura D mostra a cozinha da sede da clinica.
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Figura 4 — Estrutura interna

Fonte: Arquivo da empresa (2023).

No grupo de imagens acima, a figura A mostra a sala de reunides. As figuras B,
C e D apresentam as salas dos médicos veterinarios.

A Policlinica é dividida em duas partes: a parte da recepc¢ao e as salas que sao
ocupadas pelos médicos veterinarios, que sdo separadas do local usado para estoque
e também do laboratorio. No compartimento onde esta localizado o laboratorio ha um
espacgo que serve também para uso de treinamentos, e garagem de veiculos. Nesse
local hd uma pia e uma churrasqueira. Também ha um projetor que € usado no dia a

dia para treinamentos técnicos e palestras para os veterinarios.
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A Figura 5, a seguir, mostra a estrutura lateral da Policlinica.

e

Fonte: Arquivo da empresa (2023).

Nas imagens acima, a figura A apresenta a area externa lateral da Clinica. A
figura B é uma construgcéo onde fica armazenado o estoque e onde se localiza o
laboratdrio. A figura C mostra o espaco reservado para treinamentos técnicos, e que
€ utilizado também como garagem.

No periodo de estagio foram realizadas visitas semanais em algumas
propriedades assistidas pela Policlinica, para fazer uma avaliacido da qualidade do
leite. O leite era coletado e entregue no laboratério onde se realizava o teste de cultura
bacteriana, a fim de quantificar a presenga de bactérias no leite observado pelo
numero de colénias (Contagem de Colénias em Placa), e também era realizado a
semeadura em meios de cultivo cromogénicos a fim de tentar identificar a que género
bacteriano pertencia. Quando havia crescimento bacteriano e essas eram
identificadas pela coloracédo da col6nia, era possivel orientar com maior exatidao as

medidas a serem adotadas (alteracbes de manejo de camas, de higiene de



18

equipamento de ordenha, dentre outros) aos produtores, bem como direcionar mais
assertivamente o uso de antibiéticos nos tratamentos adequados, principalmente para
0s casos de mastite.

No laboratoério havia uma autoclave para esterilizagdo dos materiais, geladeira
para armazenamento de materiais e amostras, e uma estufa. Também foram
realizados os testes de Triagem para Brucella Spp pelo método de reagao soroldgica
com Antigeno Acidificado Tamponado.

Na sala dos materiais ficavam armazenadas as mercadorias e o estoque de
objetos veterinarios utilizados no dia a dia do campo, sendo usados conforme a

demanda e emergéncia nos atendimentos.

Figura 6 — Estrutura interna da Policlinica Pioneiros

Fonte: Arquivo da empresa (2023).

No grupo de imagens acima, a figura A mostra o laboratério de analises para
exames de Brucelose. A figura B apresenta a sala onde é realizado o teste da
qualidade do leite e a esterilizacdo de materiais. Nas figuras C e D visualiza-se a

farmacia veterinaria e os equipamentos veterinarios.
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3 DESCRICAO DAS ATIVIDADES DESENVOLVIDAS DURANTE O ESTAGIO

Durante o periodo de estagio foram realizadas saidas a campo para
atendimentos, juntamente com os médicos veterinarios que trabalham na Policlinica
Veterinaria Pioneiros, oportunidade esta que proporcionou o acompanhamento a
rotina e ao atendimento de inumeros chamados, com diferentes casuisticas, sendo
essencial para o aprendizado do estagiario.

A Policlinica Veterinaria Pioneiros adota um sistema de comunicagao
totalmente por meio da Internet e por App de mensagens. Através dessa sistematica,
os produtores entravam em contato com as secretarias por aplicativo, com mensagens
e ligagbes. Apds, as atendentes repassavam o chamado para o grupo dos médicos
veterinarios. O colaborador que estivesse mais proximo se dirigia ao atendimento,
dependendo da demanda do dia.

Como estagiario, sob orientagdo e supervisdo do médico veterinario
responsavel por determinado atendimento, era permitido fazer algumas tarefas, como:
anamnese, exame fisico (temperatura, frequéncia cardiaca, frequéncia respiratoria,
movimento ruminal, tempo de preenchimento capilar, mucosa e palpacao retal),
preparagao do material cirurgico para procedimentos, e contengdo animal. Apds todo
o atendimento, o estagiario se responsabilizava de recolher o material de uso e
guardar no carro. Ao chegar na clinica, era responsavel pela limpeza dos materiais
utilizados e higienizagdo dos mesmos, para futuros atendimentos e cirurgias.

Durante os chamados de clinica, o caso era discutido no local e explicado para
0 produtor, sendo orientado e prescrito uma receita dos medicamentos que eram
indicados para o tratamento. Apés o atendimento, e sem a presenca do produtor,
possiveis duvidas que surgissem durante o atendimento eram discutidas diretamente
com o médico veterinario.

Assim sendo, foi muito proveitoso acompanhar uma rotina de imenso
aprendizado na Policlinica. Foi aproveitado o maximo e acompanhado muitas clinicas,
cirurgias e manejo reprodutivo. Sem duvida, as informacbes foram assimiladas

através de um pensamento clinico e de diagndsticos diferenciados.
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3.1 ACOMPANHAMENTO DE ATIVIDADES
Abaixo segue a tabela das atividades acompanhadas até o momento do
estagio. A atividade que mais se destaca, com 13.960 atendimentos, é o manejo

sanitario. Isto quer dizer que as vacinas e 0os exames sanitarios sao de extrema

importancia para o controle de uma propriedade (Tabela 1).

Tabela 1 — Resumo de atividades desenvolvidas ao longo do estagio

RESUMO DAS ATIVIDADES NUMERO DE CASOS PORCENTAGEM (%)
Atendimentos cirdrgicos 157 1,00%
Atendimentos clinicos 169 1,07%
Clinica reprodutiva 921 5,86%
Manejo sanitario 13.960 88,79%
Procedimentos laboratoriais 515 3,28%

TOTAL 15.722 100%

Fonte: Arquivo pessoal (2023).

3.2 MANEJO SANITARIO

O maior numero de atendimentos foi relacionado ao de manejo sanitario
preventivo para diagnéstico de tuberculose. O teste cervical comparativo foi o mais
realizado, com 38,54% de ocorréncias durante o periodo de acompanhamento. Por
ser considerada uma zoonose, a tuberculose possui facilidade de contaminacao e
disseminagao em rebanhos (Ministério da Agricultura, Pecuaria e Abastecimento,
2017).

Juntamente com a tuberculinizagdo, em muitas fazendas ja se fazia a coleta
sanguinea, sendo esta a segunda atividade mais desenvolvida durante o estagio. O
sangue coletado era analisado a fim de diagnosticar a Brucelose através de testes de
triagem com soro sanguineo. Se houvesse animais com amostra reagente, esta era
enviada para fazer o teste confirmatério em laboratério oficial. Se o caso procedia, o
animal deveria ir para o abate sanitario, por se tratar de uma zoonose. Este abate era
acompanhado por 6rgao estadual que ia até a propriedade juntamente com o médico
veterinario. Era importante este procedimento para preveng¢ao do rebanho como um

todo.
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Na Tabela 2, a seguir, sdo apresentadas as atividades desenvolvidas de

exames sanitarios em animais, durante o estagio.

Tabela 2 — Exames sanitarios em animais durante o estagio

ATIVIDADES DESENVOLVIDAS QUANTIDADE PORCENTAGEM (%)

Teste cervical comparativo (tuberculinizagao) 5.380 38,54%
Te§te cervical com.pa?rati\io 3.979 23.49%
(leitura de tuberculinizagao)

Coletas de sangue para teste de Brucelose 3.145 22,53%
Vacinagéo para Clostridiose 1.613 11,55%
Vacinagao para Brucelose (RB51) 381 2,73%
Vacinagéo para Brucelose (B19) 158 1,13%
Coleta de fezes para exame parasitologico 4 0,03%

TOTAL 13.960 100%

Fonte: Arquivo pessoal (2023).

3.3 MANEJO REPRODUTIVO E ULTRASSOM

A rotina do manejo reprodutivo acontecia da seguinte forma: os atendimentos
visando controle reprodutivo das propriedades era marcado com antecedéncia em
intervalos semanais, quinzenais ou mensais de acordo com o tamanho do rebanho e
necessidade da fazenda. Nessas propriedades todos os animais possuiam
identificacdo individual, sendo o controle reprodutivo feito através de planilhas
eletronicas do Excel. Durante o acompanhamento da rotina do manejo reprodutivo foi
possivel desenvolver muito a habilidade manual de detec¢ao e exame das estruturas
reprodutivas, bem como utilizar a ultrassonografia do trato reprodutivo e aprender a
interpretar a imagem no ultrassom.

No que se refere ao manejo reprodutivo, o diagndstico de gestagao teve um
percentual de casuistica de acompanhamento de 52,12%. O ultrasom possibilita o
diagndstico precoce de gestagao, viabilizando uma identificagéo entre 28 e 32 dias,
permitindo rapida tomada de decisbes em relagao a data do parto e viabilidade fetal
(Menezes et al., 2011).
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Na avaliagado ginecoldgica, a participacdo do estagiario foi de 34,85%. Esta
analise detecta em qual fase do ciclo estral estd o animal, e possiveis alteragbes
uterinas (Martins, 2013). Logo em seguida vem a sexagem, com casuistica
acompanhada pelo estagiario de 9,01%, realizada, muita vezes, nas rotinas de
ultrassom nas propriedades, em que acontecia por volta dos 56 dias de gestacéo,
sendo fundamental para qualquer emergéncia que pudesse ocorrer no parto, e para
saber o sexo da futura progénie da fazenda.

A seguir, na Tabela 3, apresentam-se as atividades desenvolvidas no manejo

reprodutivo durante o periodo de estagio.

Tabela 3 — Manejo reprodutivo acompanhado durante o periodo de estagio

ATIVIDADES DESENVOLVIDAS QUANTIDADE PORCENTAGEM (%)
Diagnéstico de gestagao 480 52,12%
Avaliagao ginecoldgica 321 34,85%
Sexagem 83 9,01%
Inseminacgao artificial 27 2,93%

Inicio de protocolo de IATF 6 0,65%
Parto distécico 4 0,43%
TOTAL 921 100%

Fonte: Arquivo pessoal (2023).

3.4 ATENDIMENTOS CLINICOS

Todos os chamados, que eram de natureza clinica, possuiam causas
diferentes. Junto aos veterinarios que se acompanhava, sempre era realizada uma
anamnese minuciosa, um exame clinico detalhado, e também exames complentares
para poder ter um diagndstico preciso e possiveis diferenciais.

Nos atendimentos clinicos, os que mais tiveram casuistica foram as afec¢des
do sistema respiratério na forma de pneumonias, em que o0s sinais clinicos
comumente observados eram: dispnéia, apatia, respiragao ruidosa, corimento nasal
seroso mucopurulento e febre, tal como descrito por Assis Brasil (2013). Durante o
acompanhamento, os atendimentos clinicos resultaram em 24,26%, e foi de grande

relevancia, pois existem varios fatores que podem acarretar e desencadear essa
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afeccéo, tais como: clima, lotagao, poeira, viruléncia do agente causador e densidade
parasitaria (Assis Brasil, 2013).

Logo a seguir, a casuistica mais acompanhada durante o periodo de estagio
foram os atendimentos para a indigestdo simples, com 15,98%. Nesses casos, 0s
sinais clinicos observados e relatados pelos proprietarios e funcionarios das fazendas
eram leve anorexia, diminuicdo na motilidade intestinal, timpanismo e diminuigado na
producao leiteira, em concordancia com a descrigdo dos sinais dessa patologia feita
por Quiroz-Rocha (2000). Na maioria das vezes, os animais sao acometidos pela
indigestao simples em razao da troca abrupta de silos e problemas de qualidade com

silagem pré-secada. Na Tabela 4 demonstra-se a rotina de atendimento a campo.

Tabela 4 — Rotina de atendimento clinico a campo

ATIVIDADES DESENVOLVIDAS QUANTIDADE PORCENTAGEM (%)
Pneumonia em vacas 41 24,26%
Indigestao simples 27 15,98%
Pneumonia em terneiras 18 10,65%
Mastite clinica 12 7,10%
Diarréia em terneiras 11 6,51%
Metrite 10 5,92%
Tristeza parasitaria bovina 7 4,14%
Necropsia 6 3,55%
Diarréia em vacas 5 2,96%
Verminose 4 2,37%
Cédlica em bezerros 3 1,78%
Carbunculo sintomatico 3 1,78%
Retengéao de placenta 3 1,78%
Cardiopatias 3 1,78%
Cetose 3 1,78%
Fraturas 2 1,18%
Endometrite 2 1,18%
Lesao locomotora* 2 1,18%
Leséao bucal 1 0,59%
Papilomatose 1 0,59%
Hipocalcemia clinica 1 0,59%
Actinomicose em terneira 1 0,59%
Ulcera de sola 1 0,59%
Rompimento do ligamento superior 1 0,59%
Peritonite 1 0,59%

TOTAL 169 100%

*Sem diagndstico definitivo
Fonte: Arquivo pessoal (2023).
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3.5 ATENDIMENTOS CIRURGICOS

Durante a rotina de clinica, houve diversos casos em que foi necesssaria a
intervencgao cirurgica. O processo de mochagéao foi um deles, totalizando 35,67% dos
atendimentos, sendo de fundamental importancia ser realizado para evitar certos
problemas na propriedade, como competi¢do de animais dominantes nos espacos de
cocho e bebedouros, evitando-se, assim, acidentes e lesbes futuras no rebanho.
Posteriormente, a orquiectomia foi a segunda técnica mais acompanhada,
correspondendo a 22,29% das assisténcias, sendo realizada, muitas vezes, durante
as visitas as propriedades, junto com a mochagao. Tal técnica é consolidada como
essencial para deixar o animal mais docil devido a retirada dos hormdnios andrégenos
(Freitas, 2008), sendo possivel uma melhor condugdo do manejo nas propriedades.

As atividades de cirurgias acompanhadas durante o periodo de estagio estao

descritas na Tabela 5 a seguir.

Tabela 5 — Cirurgias acompanhadas durante o periodo de estagio

ATIVIDADES DESENVOLVIDAS QUANTIDADE PORCENTAGEM %
Mochagao em bezerras 56 35,67%
Orquiectomia 35 22,29%
Descorna 26 16,56%
Omentopexia DAE - Abomaso a esquerda 24 15,29%
Herniorrafia 5 3,18%
Desobstrucao de teto 3 1,91%
Cesarea 2 1,27%
Laparotomia exploratéria 2 1,27%
Sutura de teto 2 0,27%
Uraco persistente 1 0,64%
Omentopexia DAD - Abomaso a direita 1 0,64%

TOTAL 157 100%

Fonte: Arquivo pessoal (2023).
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3.6 ATIVIDADES LABORATORIAIS

ApOs o sangue ser coletado nas propriedades, esse era transportado até a
clinica onde, no laboratorio, se realizava o teste de triagem do Antigeno Acidificado
Tamponado (AAT). O intuito do teste € identificar se ha anticorpos contra Brucela
abortus presente no soro sanguineo do bovino a ser testado. E um teste rapido, de
facil execucgdo, e possui uma alta sensibilidade (Aires et al., 2018). Todos os testes
eram realizados por meédicos veterinarios, haja vista que estes precisam estar
habilitados pelo Ministério da Agricultura Pecuaria e Abastecimento para realizagao
dos testes de tuberculinizacao e teste de triagem do Antigeno Acidificado Tamponado
(AAT) (Aires et al., 2018).

Durante o periodo de estagio foram acompanhadas e realizadas necropsias
com a coleta de materiais para analise histopatolégica. Durante a realizagdo das
necropsias, os fragmentos de tecidos e 6rgaos coletados eram armazenados, no
momento, em recipientes que se tivesse a disposicdo, que podiam ser luva de
procedimento ou luvas de palpacéo retal. De acordo com a histdria clinica e suspeita
eram coletados fragmentos de figado, rim, coragdo, pulmao, intestino delgado e
intestino grosso. Apds a necropsia, quando do retorno a Policlinica Veterinaria
Pioneiros, os tecidos organicos eram colocados em frascos plasticos identificados
contendo solugcao formalina tamponada a 10% e identificados com a identificagao do
proprietario do animal ou propriedade, data da coleta, hora e nome do 6rgéo. Esses
materiais bioldgicos eram encaminhados a laboratorio externo para realizagdo de

analise. A Tabela 6 mostra os procedimentos laboratoriais acompanhados.

Tabela 6 — Procedimentos laboratoriais acompanhados

ATIVIDADES DESENVOLVIDAS QUANTIDADE PORCENTAGEM %
Teste do antigeno acidificado tamponado (AAT) 512 99,42%
Coleta de material para necropsia 3 0,58%
TOTAL 515 100%

Fonte: Arquivo pessoal (2023).
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Todos os atendimentos e saidas a campo, tanto sanitario quanto clinico,
cirurgico e reprodutivo, foram em diferentes propriedades rurais, envolvendo
diferentes culturas e realidades peculiares. Desde propriedades de pequeno produtor
até propriedades onde o produtor é referéncia na producio leiteira nacional. Foram
varias as oportunidades de atividades, diversas trocas de ideias com varios
profissionais, sendo extremamente importante para o aprendizado do estagiario nesse

periodo.
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4 URACO PERSISTENTE EM BEZERRO DA RACA GIR

As infec¢des umbilicais, conhecidas como onfalopatias, t€ém uma incidéncia alta
em bezerros, sendo a terceira causa de doenca produtiva e sanitaria em ambiente de
producao (Monteiro et al., 2022). A proliferagdo dos microrganismos que geram as
inflamagdes umbilicais leva a mortalidade de até 10% dos animais jovens, nos
primeiros oito meses de vida (Radostits et al., 2002). Segundo Rebhun (2000), as
hérnias umbilicais podem estar ligadas a falha da cura do umbigo, por vezes
necessitando de interferéncia cirurgica.

Ao longo da gestacdo, a conexdao méae e feto ocorre por meio do cordao
umbilical. O feto, durante seu desenvolvimento e crescimento, esta conectado pelo
cordao umbilical ao corpo da mée, sendo esse formado por uma veia, duas artérias e
o0 uraco. Fisiologicamente, essas estruturas permitem que o sangue chegue
oxigenado ao feto e seja retirado o gas carbbnico, levando nutrientes essenciais para
seu crescimento (Fails; Magee, 2019).

O uraco tem como propdsito drenar a urina da vesicula urinaria do feto para o
saco amniético (Yasin et al., 2017). Apds o nascimento, a urina que tinha passagem
pelo uraco, no periodo fetal, agora passa a ser realizada pela uretra. Anatomicamente
0 uraco necessita ser fechado, e assim passa a se chamar de ligamento médio da
bexiga (Marques et al., 2010).

Segundo Monteiro et al. (2022), os animais acometidos por uraco persistente
apresentam falha no fechamento, ou o nao fechamento do uraco. Isso esta
intimamente ligado a possiveis defeitos congénitos, ou onfalites, que ocasionam
alteragdes prejudicando a saude animal. Marques et al. (2010) descrevem que a
principal malformagéo do sistema urinario, observada em animais jovens, € 0 Uraco
persistente.

Apos o0 nascimento, o coto umbilical permanece exposto, aproximadamente, 10
cm para fora da parede abdominal (Marques et al., 2010). Segundo Van Camp et al.
(2022), o periodo que se compreende como “cura do umbigo” esta diretamente ligado
a ocorréncia de enfermidades umbilicais e grande probabilidade de contaminagao do
coto umbilical pelo ambiente externo.

De acordo com Baird (2008), os sinais clinicos podem ser variados, sendo
pouco provavel que a urina seja drenada, como nas outras espécies de grande porte

que possuem a patologia. Também esta relacionado a miccado frequente com
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pequenos volumes, podendo ter massa umbilical com exsudato purulento na regiao
abdominal e desconforto na palpacgao. Divers e Peek (2007) relatam que o uraco
persistente pode apresentar alguns sinais clinicos, os mais observados sdo o
gotejamento e local umedecido na regido umbilical.

O diagnéstico é obtido por meio de palpagao minuciosa da regido abdominal e
das estruturas umbilicais. O ultrassom também pode ser utilizado como exame
complementar, buscando identificar a extensdo da patologia e possiveis estruturas
abdominais acometidas (Tonha et al., 2023).

Para fazer a corregao das onfalopatias, segundo Tonha et al. (2023), pode ser
realizado tratamento conservativo através de terapia antimicrobiana e anti-
inflamatoria, por vezes ndo sendo efetivo. Quando n&o ha sucesso no tratamento
terapéutico, preconiza-se as técnicas cirurgicas para onfalopatias, apresentando
melhores resultados e eficacia no tratamento.

As consequéncias ocasionadas pela nao intervengcdao medicamentosa, ou
cirurgica, para corregdo de onfalopatias, hernias e uraco persistente, podem ser
diversas. Van Camp et al. (2022) afirmam que ocorre perda na produg¢ao animal,
causando interferéncia direta na saude e bem estar deste, retardo no crescimento,
seja no gado de leite ou no gado de corte.

O presente relato tem por finalidade descrever um caso de uUraco persistente,
com abordagem cirurgica para resolugédo, sendo descrito passo a passo o que foi

observado e acompanhado durante a cirurgia.

4.1 RELATO DE CASO

Através de um chamado clinico, na cidade de Carambei-PR, foi solicitado
atendimento a um terneiro macho, com 3 meses de idade, da raga Gir, pesando 150
kg. Na propriedade, durante a anamnese, o proprietario relatou que o animal
apresentava um aumento do volume abdominal, na regido do corddo umbilical. Foi
informado que, nos primeiros dias de vida, a regido se mostrava umida e com
constante saida de urina. Sem conhecimento sobre a enfermidade e sem
acompanhamento veterinario, foi utilizado iodo na regido com o intuito de promover a
cicatrizacdo do local.

A Figura 7A retrata o animal atendido e a Figura 7B mostra o aumento de

volume na regiao abdominal.
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Figura 7 — Animal com aumento de volume abdominal
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Fonte: Arquivo pessoal (2023).

Durante a anamnese, o proprietario explicou que, com o crescimento, o animal
nao apresentava mais saida de urina por essa regido, ocorrendo concomitantemente
um aumento abdominal, principalmente no final do seu primeiro més de vida.

Em um primeiro momento, o paciente foi submetido ao exame clinico. O animal
apresentava a FC 100 bpm, FR 28 mpm, mucosas réseas, temperatura retal 38,2C° e
TPC de 2 segundos, com aumento do volume abdominal. Frente a anamnese, histéria
clinica e observagbes coletadas no exame clinico foi realizado o diagndstico
presuntivo de uraco persistente. Apos o atendimento, foi solicitado que o animal
permanecesse em jejum de solidos por 24 horas, podendo ter acesso a ingestao de
agua, pois, segundo o meédico veterinario, a unica alternativa para corre¢cdo era a
intervengao cirurgica.

No dia seguinte retornou-se a propriedade, e tendo transcorrido o tempo de
jejum estabelecido iniciaram-se os preparativos para a realizagdo do procedimento
cirurgico. De imediato, foi feito o exame clinico no animal resultando na constatacéo
de todos os parametros dentro da faixa de normalidade considerada fisioldgica para a
especie. Realizou-se palpagdo no local do aumento de volume umbilical tendo o
animal demonstrado forte desconforto e irritagao.

Foi determinado protocolo de sedagao utilizando cloridrato de xilazina na dose
de 0,35mg/kg por via intravenosa. Com o animal ja em decubito lateral, foi feita a
contenc&o e manejo do mesmo, com o objetivo de coloca-lo em decubito dorsal.

A imagem a seguir retrata o animal contido, j& em decubito dorsal (Figura 8A).

A Figura 8B apresenta a tricotomia realizada, ja sem liquido na distensdo abdominal.
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Figura 8 — Animal contido para realizagao de procedimento cirurgico
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De imediato foi feito a lavagem no local do aumento de volume com detergente
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Fonte: Arquivo pessoal (2023).

neutro e agua. Para a antissepsia foi utilizado cloreto de alquil dimetil benzil aménio,
associado em poliexietilenonilfenileter (CB-30TA®), e apods realizada a tricotomia
local. Como anestésico local utilizou-se lidocaina 2%, sendo aplicado ao redor do
aumento de volume. Apds uma pequena incisdo caudal ocorreu a drenagem da urina
que estava armazenada. Cerca de 300ml de urina foram retirados do local, antes do
inicio da cirurgia.

Aincisdo na pele foi realizada na linha mediana, de forma eliptica. Foi efetuado
um corte transversal e em seguida procedeu-se a divulsdo da aponeurose do musculo
obliquo externo, obliquo interno e musculo reto do abdémen ao redor do coto
umbilical, sendo este exposto. Na avaliagdo trans cirurgica notou-se uma ampla
distensdo da estrutura e, com cuidado, chegou-se até a cavidade abdominal. Foi
observado, durante a dissecagao dos tecidos, o significativo aumento de volume e
fibrose do uraco. Entao, procedeu-se a dissecacao desse, em sentido caudal, até a
vesicula urinaria, evidenciando-se e isolando-se uma porgéo anatémica do uraco que
estava integra. Nessa, foi realizada uma sutura para impedir a chegada da urina nesse
escape. Apos foi retirado toda a porcéo restante do uraco que estava distendida e
fibrosada.

A Figura 9A mostra a parte fibrosada e o tamanho que estava na regiao

abdominal. A Figura 9B apresenta a distens&o uracal que foi retirada por via cirurgica.
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Figura 9 — Parte fibrosada e distens&o uracal
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Foi realizada a sutura do uraco e a borda instituida com o fio absorvivel catgut
USP 2,0. Ja para os pontos de transfixagdo do uraco foi utilizado fio absorvivel catgut
USP 3,0.

ApoOs a sutura, foi realizada a higienizacao da regido e foi colocado coto do
uraco suturado para dentro da cavidade abdominal. Juntamente com o procedimento
cirurgico ocorreu uma nova avaliagdo de todos os seguimentos passiveis de
alterag¢des, onde nada foi constatado.

Foi efetuada a sutura do peritdnio juntamente com o musculo obliquo interno
do abdémen e musculo obliquo externo, na primeira camada em ponto continuo; e
apo6s, no musculo reto do abdémen os pontos foram feitos em forma de X, com agulha
atraumatica curva 3/8 utilizando o fio catgut cromado USP3. Foi utilizada como
antibioticoterapia local a aplicagédo de uma bisnaga para tratamento de mastite, que
apresenta em sua composicao cloridrato de oxitetraciclina, sulfato de neomicina e
prednisolona, sendo essa aplicada entre os pontos da musculatura.

A dermorrafia foi realizada através de sutura em Wolf para dar maior
sustentagdo, sendo realizada com agulha curva 3/8 curva traumatica e fio de
poliamida multifilamento (Figura 10C).

A Figura 10A, a seguir, mostra o transoperatério, com visualizagdo do coto do

uraco apods sutura de transfixagdo. A Figura 10B mostra a sutura tipo X na
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musculatura. A Figura 10C ilustra a sutura da pele do tipo Wolf. A Figura 10D retrata o

pos-cirurgico.

Figura 10 — Imagens da cirurgia, sintese de tecidos e pos cirurgia
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Fonte: Arquivo pessoal (2023).

Como protocolo terapéutico pos cirurgico da paciente foi aplicado antibiético a
base de associagao de penicilina e dihidroestreptomicina, sendo utilizado dose de
3000.000UI de penicilina (Pencivet® Plus PPU?) por kg de peso vivo e 10mg/kg de
peso vivo de dihidroestreptomicina, SID, por cinco dias consecutivos, por via IM. O
anti-inflamatério utilizado foi a base de meloxicam 2%, administrado na dosagem de
0,5mg/kg de peso vivo, SID, via IM durante 3 dias. Também foi preconizado o uso do
spray repelente e cicatrizante prata, além de limpeza local diaria com PVPI 10%
durante 10 dias. Foi orientado para deixar o animal em local seco e limpo para ter uma
melhor cicatrizagao local, juntamente com uma restricdo alimentar de 6 horas apds a
cirurgia.

Apods 20 dias foram retirados os pontos e o paciente se apresentava integro e

saudavel, tendo um pds operatorio sem complicagoes.

1 Pencivet® Plus PPU — MSD Saude Animal — Sdo Paulo/SP.
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A Figura 11, abaixo, mostra o animal 25 dias aps a cirurgia, seguindo sua vida
normalmente, apenas com uma pequena fibrose local na regido da incisao e sintese

de pele.

Figura 11 — O animal 25 dias ap6s a cirurgia

Fonte: rquivo essol (202).
4.2 DISCUSSAO

As afecgcbes umbilicais, quando acometem os animais, podem ser observadas
e acompanhadas por outras alteracbes como secre¢des urinarias e mucopurulentas,
que podem apresentar alteragdes, podendo ser processo inflamatério e edema, sendo
necessario, em muitos casos, a intervencao cirurgica para corregao (Hopker, 2014;
Baird, 2016). Segundo Yasin et al. (2017), as causas podem ser devido ao nao
fechamento do uraco.

Alessi e Santos (2016) comentam que as consequéncias do n&do fechamento
do uraco acarreta em um canal direto entre bexiga e umbigo. No bovino atendido,
segundo relato do proprietario, nas suas primeiras semanas de vida apresentava essa
passagem direta de urina. Isso provavelmente aconteceu porque houve uma
cicatrizagdo errbnea do uraco, desencadeando, assim, a patologia do uraco
persistente, formando esta distensdo local devido a ndo formagao do ligamento médio
da bexiga. Isto &, no coto umbilical houve cicatrizagdo, mas a vesicula urinaria teve

uma falha na formagéo do ligamento.
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Segundo Constable et al. (2016), o Uraco persistente & extremamente raro em
bezerros, cordeiros, cabritos e equinos. Alessi e Santos (2016) afirmam que é mais
comum ser observado em equinos, e que o0s animais afetados podem estar
predispostos a ter maior risco de infecgbes bacterianas da vesicula urinaria podendo
levar a uma septicemia.

Para obter um diagnéstico assertivo da enfermidade € muito necessario ter
acesso ao histdrico do animal. E importante também fazer a inspec&o visual do animal,
observar onde exatamente se encontra o aumento de volume, realizar a palpagao
abdominal, observar alteragcbes como temperatura alta ou dor, e, além disso, efetuar
a puncao abdominal (Potter, 2007). A primeira avaliacdo do paciente atendido foi
exatamente no sentido de obter uma boa historia clinica e coletar o maximo de dados
na anamnese junto ao proprietario, a partir do qual se procedeu o exame clinico geral
e inspecao e exame especifico da regido umbilical. O procedimento teve de ser adiado
para o dia seguinte em razao do paciente nao estar em jejum prévio, o que dificulta a
realizacdo do procedimento e impde maiores riscos durante sua execucgao,
principalmente da ocorréncia de falsa via.

Para Fubini e Ducharme (2016), o exame através da palpacao profunda das
artérias e do uraco, com o0 animal em decubito lateral, também podem ser
empregados. Entretanto, o exame ultrassonografico se monstra mais eficaz para
identificacdo das estruturas internas da cavidade. Hassel et al. (1995) afirmam que,
devido as estruturas internas do umbigo, pode acontecer de se obter um diagnédstico
diferente do uraco persistente, ou de abcesso local. No presente relato, nao foi
empregado o exame de ultrassom devido a falta desde recurso no momento do
atendimento.

Segundo Silva (2021), € possivel observar gotejamento urinario através do
umbigo gerando irritacdo local, sendo um local propicio para proliferagdao e
disseminagao bacteriana, que por sua vez, pela comunicacao direta com a cavidade
abdominal, pode levar a um quadro de peritonite e septicemia.

De acordo com Potter (2007), quando ha presenga de infecgbes do cordao
umbilical o tratamento antibidtico se faz necessario, comumente utilizando-se de
principios ativos como penicilina, trimetoprima, ceftiofur ou ampicilina. O mesmo autor
afirma também que, em casos de intervencgao cirurgica, deve-se fazer a corre¢ao da
estrutura e a remocéao das partes umbilicais afetadas. No caso citado neste relato, as

demais estruturas umbilicais estavam integras, sem distens&do e sem alteragéo local,



35

somente o Uraco se apresentava extremamente dilatado, sendo necessaria a corregao
cirurgica.

Monteiro et al. (2022) afirmam que as incisdes podem ser realizadas na regiao
umbilical e periumbilical com uma extensao caudal, possibilitando o acesso ao uraco
e facilitando a exploragdo do ponto de insercdo deste na vesicula urinaria, e
consequentemente fazendo a correcdo das estruturas afetadas. Essas incisbes
devem ser feitas para corrigir e ter acesso a vasos que irrigam a regido e o uraco.

Conforme Yasin et al. (2017), deve-se preconizar a incisdo abdominal ventral
na linha média, fazendo-se a dissecagao do uraco até chegar na vesicula urinaria. No
presente relato de caso nao foi possivel fazer dissecagdo até a vesicula urinaria,
somente foi realizado a ressecc¢ao de parte do uraco com dois pontos de transfixagao
desse ultimo, pela impossibilidade de realizar o acesso local até a vesicula urinaria.

Todas as infecgdes umbilicais geram consequéncias graves, segundo Monteiro
et al. (2022). Essas infecgdes podem ser: peritonite difusa, artrite, endocardite,
pneumonia, hepatite, e infecgdes sistémicas.

A patologia do uraco pode estar correlacionada a animais que s&o oriundos de
fertilizacado in vitro ou inseminacao artificial, sendo que as principais afecgdes de
origem nao infecciosa s&o as hérnias umbilicais e o uraco persistente (Monteiro,
2022).

Conversando com o proprietario, este ressaltou que o bezerro era fruto de
inseminacao artificial. Entretanto, o caso citado pode estar correlacionado ao disturbio

de uraco persistente e na falha de fechamento do ligamento médio da bexiga.
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5 TORCAO UTERINA EM VACA HOLANDESA, COM RESOLUCAO POR
LAPAROTOMIA EXPLORATORIA E SEGUIDO DE CESARIANA

As torgdes uterinas acometem todas as espécies domésticas, ocorrendo com
mais prevaléncia em bovinos (Frazer et al., 1996). Ao entrar em trabalho de parto, ou
préximo a data, ocorrem algumas mudangas que podem ser constatadas através da
observacao a distancia do animal, tais como: flacidez de vulva, elevacao da base da
cauda com possibilidade de entrar em trabalho de parto a qualquer hora, em posi¢céo
decubito esternal ou estacédo (Andolfato; Delfiol, 2014).

S3ao diversos os fatores que podem levar o animal a ter esta complicacdo. Pode
estar correlacionado a raga, ao peso corporal, conformagao da vaca, condicado do
animal, duracao da gestacao, numero de partos e sexo do bezerro (Andolfato; Delfiol,
2014).

Segundo Frazer et al. (1996), a raga interfere na possibilidade de tor¢ao uterina.
A raca que possui maior probabilidade de ocorréncia da patologia € a Pardo Suica,
quando comparada a raga Holandesa. Ragas que possuem menos chances de
ocorréncia sao: Jersey, Hereford e Angus, apresentando uma menor taxa de
ocorréncia dessa alteracao.

A torgéo uterina € o movimento da rotagdo do 6rgdo sobre seu proprio €ixo,
sendo classificada em leve, média ou grave. Essa classificagdo dependera do seu
grau de giro (Landim-Alvarenga; Prestes, 2017). Segundo Rodrigues et al. (2016),
ocorre uma ampla variabilidade no grau de tor¢géo uterino, podendo a rotagéo do érgéo
sobre seu eixo ser desde 45° até 360°. De acordo com Nascimento e Santos (2011),
em casos onde o giro sobre seu proprio eixo é acima de 180° ocorrem sérios danos
clinicos, devido a ndo circulagdo sanguinea local.

A torcdo uterina estd associada a origem materna, fetal ou ambiental
(Rodrigues et al., 2016). Para Landim-Alvarenga e Prestes (2017), as causas mais
observadas sdo de origem materna, podendo estar correlacionadas ao ligamento
largo na posigao céncava inferior do 6rgao, possibilitando que o érgao fique livre e gire
dentro da cavidade sobre seu eixo. Quando de origem fetal, sua ocorréncia é atribuida
ao tamanho do feto e seus movimentos. Rodrigues et al. (2016) afirmam que as
causas de origem ambiental, que fazem com que o animal venha a ter esses quadros,
sao: deslizamento de vaca em pisos escorregadios, relevo acidentado, traumas na

regiao dos flancos predispondo o animal a ter quadros de tor¢éo uterina.
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Os sinais clinicos podem ser variaveis, caracterizados por parto prolongado,
inquietacéo, desconforto do animal, seguido de taquicardia, taquipneia, anorexia e
corrimento vaginal (Frazer et al., 1996). Os autores Khalfallah et al. (2023) descrevem
febre, polipneia, cdlicas, movimentos ruminais reduzidos, conjuntiva congesta e
desidratagcdo como sinais clinicos possiveis de serem evidenciados no decorrer do
quadro clinico.

O diagnéstico é realizado por meio de palpagéo trans retal ou vaginal, se a
cérvix estiver aberta, juntamente com a palpacdo e a localizagdo dos ligamentos
largos do utero, desta forma pode-se também correlacionar com o grau da torgao
(Khalfallah et al., 2023).

Existem trés aspectos que devem ser avaliados em casos de tor¢céo: o sentido,
0 grau e a localizagdo. Ha casos em que se recomenda realizar laparotomia
exploratoria, assim é possivel fazer a manipulagao do utero juntamente com algumas
manobras para a solugdo da anormalidade (Rodrigues et al., 2016). Em casos
complexos de tor¢cdo uterina, isto €, quando ndo ha sucesso nas manobras para
corregao anatdomica e quando o feto é desproporcional ao canal pélvico, é indicada a
cesariana (Turner; Mcllwraith, 2011).

O presente relato tem por finalidade descrever um caso de torgao uterina
solucionada por meio de procedimento cirurgico, ou seja, através de laparotomia
exploratoria seguida de cesariana, sendo descrito, passo a passo, o que foi observado

e acompanhado durante o quadro clinico, diagndstico e tratamento do animal.

5.1 RELATO DE CASO

No dia 09/08/2023 foi solicitado atendimento veterinario em uma propriedade
rural localizada no municipio de Carambei-PR. Identificou-se uma vaca multipara, da
raca Holandesa, com aproximadamente 650kg. Durante a anamnese o produtor
informou que a vaca estava em trabalho de parto a, aproximadamente, 6 horas,
relatando ter sinais como: grave hemorragia pela via vaginal, inquietagao, anorexia,
tendo trabalho de parto improdutivo, juntamente com desconforto abdominal, o que
vai de encontro aos sinais clinicos descritos por Rodrigues et al. (2016).

A Figura 12, a seguir, mostra fémea bovina, da raca Holandesa, em trabalho de

parto improdutivo ha mais de 6 horas, em estacdo e contida no canzil.
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Flgura 12 — Fémea bovma da raca Holandesa em trabalho de parto

Fonte: Arquivo pessoal (2023).

Primeiramente foi realizada lavagem do perineo com agua, diluido cloreto de
alquil dimetil benzil aménio, associado em poliexietilenonilfenileter (CB-30TA®), e ao
longo da palpacgao intravaginal foi observado ruptura das membranas placentarias e
pouco liquido no canal do parto, juntamente com pregas concéntricas no teto da
parede vaginal. Apos o diagndstico de torgao, foram realizadas manobras obstétricas
para corregcao, porém sem sucesso. O feto estava em posigao longitudinal posterior,
posicao superior com flexdo coxofemoral, conforme mostra a Figura 13, ndo havendo

sucesso na correcao devido ao tamanho do bezerro.

Figura 13 — Posi¢ao anatdmica do feto dentro do utero

e
Fonte: Rosenberger (1993).
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Os autores Aubry et al. (2008) apontam técnicas para correcdo das torgdes
empregadas a campo, sendo a principal delas a rotagao do feto e utero pela vagina.
Em um primeiro momento optou-se pela realizacdo desta manobra obstétrica,
entretanto, devido ao tamanho do feto, ndo se obteve sucesso. Apos conversar com
o produtor e explicar a situagao, foi decidido fazer uma laparotomia para realizar a
correcao da torgao.

Com o animal em estacgao realizou-se a limpeza e lavagem do flanco esquerdo
utilizando-se detergente neutro e agua. Apds, foi realizada a tricotomia ampla no
flanco esquerdo para realizar a incisao e proceder a laparotomia exploratéria (Figura
14). Para a antissepsia foi utilizado cloreto de alquil dimetil benzil aménio, associado
em poliexietilenonilfenileter (CB-30TA®).

Para realizacado do bloqueio anestésico local foi feita a infiltragao, na linha de
incisdo, de 60ml de lidocaina a 2%, sendo realizado assim o bloqueio da pele,

subcutaneo, musculos e periténio.

Figura 14 — Tricotomia ampla para aplicagao de anestesia local

A

Fonte: Arquivo pessoal (2023).

Com o flanco esquerdo da vaca ja anestesiado, foi feita a incisdo de pele e dos
musculos obliquo externo, obliquo interno, transverso do abdémen e peritbnio. A
incisdo foi realizada no sentido das fibras musculares. Apds ter acesso a cavidade
abdominal, foram efetuadas manobras para corrigir a posicao uterina, porém, mesmo
com a utilizacdo do forceps, nao foi possivel a retirada do bezerro pelo canal normal

do parto, devido ao seu tamanho. Assim, optou-se pela cesariana.
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De acordo com Landim-Alvarenga e Prestes (2017), pode-se empregar a
técnica de cesariana quando ha um relativo ou absoluto excesso de tamanho de feto.
Para realizacdo da cesariana, fez-se a tracdo do utero em diregao a abertura cirurgica
da cavidade e exposicao parcial desse. Foi procedida entdo a incisdo na curvatura
maior do utero, e com cuidado realizou-se a retirada do feto, sendo imediatamente
possivel observar tratar-se de uma terneira.

ApOs a retirada da terneira com vida, foi efetuada a sutura do utero com o fio
catgut USP 3, em padrdo de sutura simples continuo, e apos, para fazer a
invaginacgao, foi instituido o padrao de sutura cushing, conforme indicam Turner e
Mcllwraith (2011). Posteriormente, foi realizada a lavagem da porgao exposta do 6rgao
e observado se n&o havia possiveis hemorragias. Logo a seguir, o 6rgdo foi
reposicionamento na cavidade em sua posi¢cao anatdomica normal.

Para o fechamento da laparotomia exploratéria utilizou-se uma agulha
atraumatica 3/8, fio absorvivel catgut cromado USP 4, em padréao continuo simples.
Foram suturados o peritbnio, 0 musculo transverso do abdémen, o musculo obliquo
abdominal interno e o musculo obliquo abdominal externo. Apds a sutura de todas as
camadas musculares foi inserido, entre as fibras musculares, uma bisnaga para
mastite, composta de amoxicilina tri-hidratada, clavulanato de potassio e
prednisolona. Na pele foi instituida a sutura em padréao festonado, com a agulha
traumatica 3/8 e fio poliamida multifilamento. Apds o término da sutura, foi realizada a
limpeza na regido e aplicado spray repelente a base de clorfenvinfos, cipermetrina e
sulfadiazina de prata, com o intuito de evitar miiases e reduzir complicagbes pos
cirargicas.

A imagem a seguir mostra o neonato em suas primeiras horas de vida, apos a
realizacdo da cesariana (Figura 15A). Na Figura 15B observa-se a dermorrafia no

padrao festonado para fechamento de laparotomia exploratéria.
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Figura 15 — Neonato logo apds o nascimento e progenitora suturada

ont: rivo psal 2). B

Como protocolo terapéutico pos cirurgico da paciente, foi aplicado antibidtico a
base de associagao de penicilina e dihidroestreptomicina, sendo utilizado dose de
20.000UI de penicilina (Pencivet® Plus PPU?) por kg de peso vivo e 10mg/kg de peso
vivo de dihidroestreptomicina, SID, por cinco dias consecutivos, por via IM. O anti-
inflamatorio utilizado foi a base de meloxicam 2%, administrado na dosagem de
0,5mg/kg de peso vivo, SID, via IM durante 3 dias. Como tratamento de suporte foi
utilizado infusdo de calcio e glicose por via intravenosa, por dois dias. O neonato
recebeu um breve tratamento com cloridrato de bromexina, 10 mg/kg por trés dias, via
IM, devido a possivel inspiragao do liquido amniotico pela posicdo em que o mesmo
se encontrava.

Apos 25 dias foi realizado novo atendimento na propriedade e aproveitou-se
para fazer nova avaliagdo do animal apds a resolugao do quadro clinico, juntamente
com a progénie. A vaca apresentava um pequeno processo inflamatério nos pontos
de sutura, com formagao de exsudato. Diante disso, foram retirados todos os pontos.

A Figura 16A, abaixo, apresenta a progenitora apds 25 dias da cirurgia, tendo
uma boa evolugdo e seguindo sua vida normal. A Figura 16B mostra a terneira

saudavel, sem sequelas que poderiam ter sido causadas pela complicagao do parto.

2 Pencivet® Plus PPU — MSD Saude Animal — S&o Paulo/SP.



Fonte: Arquivo pessoal (2023).
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6 CONCLUSAO

Durante o periodo de estagio na Policlinica Veterinaria Pioneiros pude vivenciar
de perto o dia a dia do profissional veterinario e a importancia do seu papel na saude
e bem-estar dos animais. Foi uma experiéncia enriquecedora que me proporcionou
uma compreensao aprofundada das diversas areas da medicina veterinaria, desde o
diagndstico e tratamento de doengas até a cirurgia e cuidados preventivos.

Uma das principais ligdbes que aprendi foi a necessidade de uma abordagem
abrangente no tratamento dos animais. Além do conhecimento técnico, é fundamental
ter empatia, paciéncia e habilidades de comunicagao para lidar ndo apenas com os
animais, mas também com seus tutores, fornecendo orientagcdes claras e apoio
emocional.

Além disso, este estagio me permitiu compreender a importancia da medicina
preventiva na saude dos animais. O conhecimento dos tutores sobre a importancia de
vacinas regulares e uma dieta equilibrada desempenha um papel importante na
prevencao de varias doencas.

A interacdo com a equipe da clinica também foi fundamental para meu
crescimento profissional. A colaboragao e a troca de conhecimento entre os membros
da equipe destacaram a importancia do trabalho em grupo na medicina veterinaria.
Aprendi a importancia da comunicacgao eficaz, da coordenacio e do apoio mutuo para
fornecer os melhores cuidados aos animais.

Além disso, este estagio reforgou meu compromisso com a ética e o bem-estar
animal. Presenciar o cuidado dedicado e o profissionalismo da equipe veterinaria me
motivou a seguir uma carreira que busca ndo apenas tratar doengas, mas também
promover o amor e o respeito pelos animais em todas as circunstancias.

Em resumo, este estagio foi uma jornada transformadora que me proporcionou
valiosos conhecimentos sobre a pratica da medicina veterinaria. Estou profundamente
grato pela oportunidade de aprender com profissionais tdo dedicados e experientes.
As experiéncias e conhecimentos adquiridos durante este estagio servirdo como
alicerce solido para minha futura carreira na area da medicina veterinaria, onde espero

continuar a fazer a diferenga na vida dos animais.
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