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RESUMO

A torcdo uterina € uma, causa comum de distocia, que acomete principalmente
vacas leiteiras, as manobras obstétricas sdo o tratamento de escolha, mas quando
ndo ha sucesso, é necessaria a corregdo cirargica, utilizando-se laparotomia pelo
flanco e cesariana. Deste modo relata-se o caso de um acompanhamento da técnica
de cesariana em uma fémea com distocia devido a tor¢c&o uterina. Foi atendido no
municipio de Coronel Vivida, uma fémea bovina da raca holandesa preta e branca,
com sete anos de idade, na terceira gestacdo com historico de distocia. ApGs a
anamnese, foram aferidos os sinais vitais. A fémea apresentava 90 batimentos
cardiacos por minuto (bpm), 45 movimentos respiratorios por minuto e 39,5°C de
temperatura corporal. Apés exame fisico e palpacao transretal, verificou-se que se
tratava de um caso de tor¢cdo uterina e optou-se por realizar a cesariana. Para o
procedimento cirdrgico, foi realizada tricotomia, seguida de anestesia local com
lidocaina, através da técnica em L invertido e também anestesia peridural baixa. Foi
realizada uma incisdo de aproximadamente 25 cm na pele na regido do flanco
esquerdo, juntamente com os musculos obliquo externo, interno e transverso do
abdbémen, além do peritbnio, para acesso ao Utero. Posteriormente realizou-se a
cesariana e constatou-se que o bezerro estava em Obito, possivelmente devido a
demora no atendimento do caso. Foi realizada a sutura do Utero no padréao
invaginante de Cushing, da musculatura com fio absorvivel (categute 3) e da pele
com fio algoddo. No pés-cirdrgico foi realizada a terapia com Ringer lactato®,
flunexin meglumine e penicilina. Recomendou-se antibioticoterapia por cinco dias e
quatro dias de anti-inflamatoério. Apos o tratamento cirargico e medicamentoso o
animal recuperou-se bem, alimentando-se normalmente nos dias subsequentes.

Palavras-chave: Técnica cirdrgica. Anestesia em ruminantes. L invertido. Distocia.

Cirurgia.



ABSTRACT

Uterine torsion is a common cause of dystocia, which mainly affects dairy cows,
obstetric maneuvers are the treatment of choice, but when there is no success,
surgical correction is necessary, using flank laparotomy and cesarean section. In this
way it is reported a case of a follow-up of the cesarean section technique in a female
bovine with dystocia due to uterine torsion. It was attended in Coronel Vivida, through
follow-up with the veterinarian, a black and white Holstein female bovine, 7 years old,
in her third pregnancy with a history of dystocia. After the anamnesis, the vital signs
were measured. The female presented 90 heart beats per minute (bpm), 45
respiratory movements per minute and 39.5°C of body temperature. After physical
examination and transrectal palpation, it was verified that this was a case of uterine
torsion and it was decided to perform a cesarean section. For the surgical procedure,
a wide trichotomy was performed, followed by local anesthesia with lidocaine,
through the inverted L technique, and also low epidural anesthesia. An incision of
approximately 25 cm in the skin was made, along with the external, internal oblique
and transverse abdominis muscles, and the peritoneum, to gain access to the uterus.
Subsequently the calf was removed. In evaluations the calf was already dead,
possibly due to the owner's delay in requesting veterinary case. The uterus was
sutured in Cushing's invaginating pattern the muscles were sutured with absorbable
thread (catgut 3) and the skin was sutured with cotton thread. In the post-surgical
period, supportive therapy was performed, using electrolytic therapy of the animal
with Ringer Lactate®, anti-inflammatory and antibiotic therapy, being chosen
Flunexin neglumine and penicillin, respectively. The prescribed treatment was 5
days of antibiotic and 4 days of anti-inflammatory. After the surgical and drug
treatment the animal recovered well, feeding normally in the following days.

Keywords: Surgical technigue. Anesthesia in ruminants. Inverted L block.
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1 INTRODUCAO

Dentro da cadeia de producéo animal existem varios fatores que implicam em
perdas, consequentemente na diminuicdo da rentabilidade e lucratividade. Um dos
problemas mais frequentes na bovinocultura de leite sdo os partos distécicos,
estando entre uma das principais causas de morte perinatal em bezerros
(DEMATAWENA; BERGUER, 1997). A incidéncia das distocias em bovinos é
influenciada por varios fatores, e varia de 3 a 10% dos partos, podendo chegar a um
namero maior dependendo do manejo reprodutivo da propriedade (PETER, 2005).

Alguns fatores sé@o considerados importantes para as causas de distocias,
dentre eles estdo incluidos raca, peso corporal, conformacdo da vaca ou do touro,
namero de paricdes, numero de fetos, sexo do feto, a relacdo de bezerros machos
gue sado responsaveis duas a trés vezes mais distocias que a fémea e
principalmente a posi¢cdo que o feto se encontra no Utero (BELCHER et al., 1979).

A torcdo de utero foi relatada como causa de mais de 7% das distocias em
bovinos. O (tero gestante sofre uma rotacdo em torno dele mesmo, com o ponto de
torcdo sendo a parte da vagina anterior caudal a cérvice. O grau de tor¢do varia de
45 a 360° e deve-se desfazer a rotagcdo do Utero como forma de tratamento (PETER,
2005).

A isquemia causada pela tor¢do pode prejudicar a vida fetal e materna caso
nao seja realizado um diagnostico precoce. Essa condicdo € frequentemente
relatada em racas europeias, mas pouco se sabe a respeito dela em animais de
racas zebuinas (MOSCARDINI et al., 2010).

Conforme Aoyama et al. (2018) ha quatro manobras obstétricas utilizadas
para a correcdo da tor¢cao uterina, a correcdo manual, o balotamento abdominal, a
barra de destorcdo e o rolamento. As manobras obstétricas devem ser realizadas
incansavelmente até a distor¢ao do utero, a qual também pode ser realizada atraves
de laparotomia, e se existir sucesso ndo havera necessidade de cesariana
(GRUNERT; BIRGEL, 1989).

A abordagem pelo lado esquerdo (flanco) ou paralombar esquerda € a incisao
apropriada para um feto que ndo esta contaminado, viavel ou recentemente morto,
guando a vaca ainda tolera a cirurgia em pé (TURNER; MCILWRAITH, 2002).
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Em alguns casos é indicado o acesso pelo lado direito, principalmente quando
h& uma distensdo acentuada do rimen ou quando o exame clinico mostra que esta
€ a melhor forma e mais conveniente. Entretanto, rotineiramente a cirurgia de
eleicdo € pelo flanco esquerdo por dificultar a ocorréncia invasiva ao intestino
(HENDRICKSON, 2010).

Para Turner e Mcilwraith (2002), a técnica de cesariana é indicada para os
diversos tipos de distocias, incluindo aquelas causadas por tamanho
desproporcional do feto com relacdo a pelve da vaca. Além disso, € indicada nos
casos de deformidades fetais como os monstros, ma posicao fetal, tor¢cdo uterina,
fetos enfisematosos, e outros fatores que influenciam a distocia, que incluem a
restricdo alimentar sobre a progenitora e a prole, que é descrito por Sorge (2005), e
a superalimentacdo (FERREIRA, 2010). Dessa forma, o objetivo do trabalho é
relatar um caso clinico em que a técnica de cesariana é utilizada para tratamento de

torcao uterina em um bovino leiteiro.
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2 RELATO DE CASO

No presente trabalho foi relatado um caso clinico acompanhado junto a um
médico veterinario, que atua no municipio de Coronel Vivido — PR e regido.
Chamado para realizar o atendimento em uma propriedade de bovinos leiteiros.

O animal em guestdo era uma fémea bovina de raca Holandesa, pelagem
preta e branca, escore corporal trés, com aproximadamente sete anos de idade e
450 kg de peso corporal.

Durante a anamnese, 0 proprietario relatou que o animal j& apresentava sinais
de trabalho de parto ha mais de dez horas, como inquietacdo prolongada, contracéao
abdominal, inapeténcia e busca por isolamento, resultando em prolongacdo do
parto. Além disso, relatou que a fémea multipara ja teve trés partos anteriormente e
que os mesmos foram tranquilos, sem auxilio. A gestacdo se deu através de
inseminacao artificial, com sémen bovino da raca holandesa.

Relatou ainda que as vacinas de carater reprodutivo como de clostridioses,
leptospirose, brucelose, rinotraqueite infecciosa (IBR) e a diarréia viral bovina (BVD),
estavam em dia, bem como os exames de brucelose e tuberculose. A alimentagao
dessa fémea era a base de silagem de milho, pastagem e concentrado.

ApGs a anamnese iniciou-se 0 exame clinico do animal. No local de
atendimento, o primeiro procedimento foi a observacdo da postura, sendo que a
fémea encontrava-se em posicdo quadrupedal, apresentando contracfes intensas,
relutdncia em caminhar e atonia ruminal.

Durante a avaliacdo dos parametros vitais, obteve-se frequéncia cardiaca de
90 batimentos por minuto e frequéncia respiratéria de 45 movimentos por minuto. A
mucosa ocular e oral encontravam-se normocoradas. A temperatura retal aferida foi
38.5°C. Nao havia nenhum tipo de secrecao vaginal que indicasse o rompimento das
membranas fetais.

Na palpacao transretal, observou o ligamento largo do lado da tor¢ao, o qual
se encontrava puxado em posi¢ao vertical sob o Gtero, enquanto o ligamento do lado
oposto estava esticado por cima do corpo uterino. Através da palpacgéo foi possivel
constatar uma tor¢ao uterina, bem como o sentido da mesma, indicando que o corno

direito estava sobreposto ao esquerdo.
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Imediatamente iniciou-se o procedimento obstétrico com a manobra de
corre¢cdo manual de rotagdo, com a mobilizacdo do feto através da vagina. Aplicou-
se uma forca rotacional ao utero por intermédio da cabeca do feto, executando
movimentos de vai e vem, com 0 objetivo de rotacionar o feto no sentido oposto a
torcdo na tentativa de que o Utero voltasse a posi¢cdo anatémica, sem sucesso.

Optou-se pela intervencgdo cirargica com a eleicdo da técnica de laparotomia
pelo flanco esquerdo, na tentativa de retirada do bezerro e reposicionamento do
Gtero em seu lugar anatémico.

Inicialmente foram realizados os procedimentos pré-cirdrgicos, sendo a
organizacdo dos instrumentos cirlrgicos que incluem as pingcas anatémicas, bisturi,
tesoura de mayo reta e porta agulha, sendo submergidos em recipiente plastico,
utilizando-se como agentes desinfetantes quimicos alcool 70% e amobnia
quaternaria. Além disso, realizou-se a separacdo dos demais materiais necessarios
para o procedimento, como luvas cirirgicas, lubrificante obstétrico, agulhas 40 x 12,
compressas e fios de sutura.

A vaca foi contida pela cabeca no canzil de alimentacdo da propriedade,
mantendo-se em estacdo para a cirurgia. O flanco esquerdo foi lavado com agua e
sabao e preparado para o procedimento com tricotomia ampla da fossa paralombar
esquerda e antissepsia com iodo 2,25%.

A anestesia local foi realizada com lidocaina a 2% (Bravet®). A técnica
anestésica escolhida foi de L invertido, distribuindo o total de 50 ml do farmaco.
Além da anestesia local, associou-se a anestesia epidural baixa, com lidocaina a 2%
no volume de 3 ml.

Para a incisdo da pele, utilizou-se o bisturi iniciando-se sete centimetros
abaixo da vértebra lombar no flanco esquerdo, com extensdo total de
aproximadamente 25 centimetros. O subcutaneo foi divulsionado e assim foi
possivel visualizar a claramente a fascia do musculo obliquo abdominal externo. A
fascia foi entdo incisada com o bisturi e continuado com a tesoura de Mayo. Outra
incisdo foi iniciada através dos musculos obliquo interno e transverso do abdémen,
além do peritbnio (Figura 1-A). A cavidade abdominal foi acessada e o rumen foi
afastado para posicionamento e manipulacao do utero.

Realizou-se tentativa de reposicionar o Gtero na sua posi¢cao anatdbmica, para
gue o parto ocorresse via vaginal, mas nao foi possivel, sendo necessaria a

realizacdo da cesariana.


http://www.shopveterinario.com.br/produtos/instrumentos-cirurgicos/
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Dessa forma entdo, com cautela, a porgédo uterina que abrigava o feto foi
exteriorizada da cavidade abdominal (Figura 1-B). Na sequéncia, a incisdo do Utero
foi realizada pela curvatura maior, tomando os devidos cuidados para néo realizar a
incisdo sobre algum placentoma. Ampliou-se com a tesoura de mayo, retirando o
feto que encontrava-se aparentemente sem vida.

Realizou-se a manobra pulmonar de reanimagé&o do feto com a execucéo da
respiracdo boca-narina, em que uma das narinas foi ocluida e o ar foi soprado na
outra, observando que ndo havia movimentacdo da caixa toracica. O feto foi
submetido a manobra de reanimacao cardiaca de compresséao toracica, observando
a auséncia de batimentos cardiacos e em sequencia caracterizando a morte do feto.

A sintese do utero foi realizada com categute namero 3 (Figura 1-C) no
padrdo de sutura invaginante de Cushing, na primeira camada. No peritbnio e na
musculatura transversa do abdome também foi utilizado fio categute niumero 3 e
padrdo de sutura continua simples. A muscular (abdémen interno, externo e fascia
subcutanea), foi fechada com uma segunda camada com sutura continua simples
usando fio categute niumero 3. Essa linha de sutura foi ancorada na musculatura
transversa em diversos pontos para diminuir o espago morto. A sutura de pele foi

festonada continua com fio de algodao.
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Figura 1 - Imagem fotografica demonstra a técnica de cesariana em fémea bovina
da raca holandesa, sete anos de idade, 450 kg, com distocia devido a tor¢éo uterina.
Figura 1A - Acesso a cavidade abdominal da fémea bovina holandesa, durante o
procedimento cirargico de cesariana atraves da laparotomia pelo flanco esquerdo.
Figura 1B - Exteriorizacédo do Utero da cavidade abdominal e inicio da incisdo do
Utero realizada pela curvatura maior.

Figura 1C - Término da sutura uterina realizada com categute niumero 3 no padréo
de sutura invaginante de Cushing.

Fonte: Arquivo pessoal, 2021.

Ao término da cirurgia com duracdo de 2 horas, realizou-se a medicacao do
animal, sendo realizada a terapia eletrolitica com Ringer Lactato®, no volume de 40
ml/kg, durante 2 horas, além de anti-inflamatério a flunixin meglumine (Flumax®) na
dose de 1,1mg /kg a cada 24 horas, via intramuscular, durante quatro dias. O
antibiético de escolha foi benzilpenicilina (Megacilin plus®) na dose de 20000U/kg a
cada 24 horas, via intramuscular, por cinco dias.

Houve a recomendacdo em relacdo a alimentagdo, sugerindo que nos
primeiros dias poOs-cirurgia a dieta fosse a base de fibras e apds cinco dias a
incluséo do fornecimento gradativo do concentrado.

Em retorno a propriedade apés 15 dias, constatou-se que o animal
apresentou 6tima recuperacao, o local da incisdo teve um processo de cicatrizagédo
rapido, ndo apresentava sinais de ponto rompido. Foi iniciada a remoc¢é&o dos pontos,
observando-se a musculatura cicatrizada e notou-se que a fémea estava
alimentando-se normalmente, prosseguindo um tempo em recuperagao e involugcao

uterina.
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3 DISCUSSAO

O periodo de transicdo nos bovinos leiteiros € compreendido entre 21 dias
antes e 21 dias ap6és o parto (GRUMMER, 1995; COLLET, 2018). No decorrer desse
periodo de transicdo a vaca passa por grandes mudancas fisiologicas, enddcrinas,
anatdOmicas e comportamentais envolvidas no parto, lactogénese e manutencéo da
lactacdo, muitas das quais terdo impacto direto na salude desses animais (COLLET,
2018).

E nesse periodo que ocorre maior exigéncia de energia para o crescimento
fetal e sintese de leite. Este aumento exacerbado na demanda de energia faz com
que as vacas leiteiras, altamente sensiveis ao balanco energético, entrem no quadro
conhecido como balangco energético negativo (BEN) (ALVARENGA et al., 2015;
TURK et al., 2013). Além disso, estudos indicam que nesse periodo ocorre intensa
mobilizagdo lipidica (REIS et al., 2016). Ambos 0s eventos propiciam o
comprometimento da fung&o das células imunolégicas (DEPREESTER et al., 2017).

Estima-se que 75% das doencas, principalmente metabdlicas, que s&o
altamente influenciadas pelo BEN, surgem neste periodo de transicdo, sendo que
muitas dessas doencgas vao influenciar no decorrer normal do parto e potencialmente
levar a distocia (LEBLANC et al., 2006).

A torcdo uterina é definida como condicdo na qual o corno uterino gestante
gira em torno do eixo longo do Utero e ndo retorna a posi¢cdo normal (ANDERSON,
2009), sendo uma causa comum de distocia em bovinos. E conhecida por ser mais
comum na vaca do que em qualquer outra espécie doméstica (FRAZER, PERKINS
& CONSTABLE, 1996), como observado no caso em questao.

O utero gestante gira sobre o seu eixo longitudinal levando a rotac6es que
podem variar entre os 45° e os 360° (JACKSON, 2004). O ponto de tor¢do localiza-
se frequentemente na vagina anterior e pré-cervical (SHARMA et al., 1995; AUBRY
et al., 2008).

Nesse caso observou-se que o Utero estava com 90 graus de rotacdo, o que
foi estipulado pelo médico veterinario em referéncia aos sinais clinicos observados
gue o animal apresentava. Para (ROBERTS, 1986; FRAZER et al. 1996; HILLMAN e
GILBERT, 2008) em casos de tor¢Oes de 90 a 180 graus sao evidentes os sinais de
inquietacdo, disturbios digestivos com diminuicdo ou parada dos movimentos

peristalticos, inapeténcia, taquicardia, dispneia. Sinais esses observados no relato.
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Os sinais clinicos da tor¢do uterina sdo bastante variaveis e inespecificos e
por esse motivo algumas tor¢goes sao diagnosticadas mais tarde do que o desejado
(ROBERTS, 1986; NOAKES, 2001). Ainda, segundo Roberts (1986) e Noakes,
(2001) nos casos de torcao uterina, a falha na progresséo do parto € o sinal clinico
mais comum. Este fato foi relatado pelo proprietario do animal deste relato, de que o
animal se encontrava ha mais de 12 horas em trabalho de parto, sem nenhuma
evolucéo.

Além disso, outros sinais que podem ser observados sdo 0 pequeno aumento
na temperatura corpérea, anorexia, secrec¢do vaginal, taquicardia, taquipneia e
diminuicdo dos movimentos ruminais (FRAZER, PERKINS & CONSTABLE, 1996;
RODRIGUES et al.,, 2016). Destes, foi possivel observar no caso em questédo
anorexia, taquicardia, taquipneia e auséncia dos movimentos ruminais. Além disso, o
animal se encontrava bastante debilitado, pois havia recusa ao se movimentar,
demonstrando certo grau de fadiga.

No caso em questdo, verificou-se que nao houve comprometimento de
suporte isquémico do utero, e dessa forma, pode-se verificar que os sinais clinicos
foram mais brandos. Roberts (1971) relata que o corno gestante na maioria das
vezes gira em cima do corno ndo gestante, o que foi observado no caso em questéo,
porém ndo explica o comprometimento circulatério do 6rgdo e os sinais clinicos
amenos.

Moore e Richardson (1995) afirmaram o distorcer do um Utero de uma vaca
holandesa por um dos métodos mais utilizados, sendo realizado via transvaginal.
Segundo Tejerina (1991), apdés a abertura da cavidade abdominal a primeira
tentativa € a manipulacdo do utero dentro do abdémen no sentido de desfazer a
rotacdo e o parto ocorrer pela via vaginal.

No presente caso, ndo foi possivel utilizar-se dessa técnica, pois o Utero
apresentava-se com grande volume, sugerindo também um feto de tamanho grande
e desproporcional ao canal do parto, influenciando no reposicionamento uterino.
Realizaram-se algumas tentativas de usar essa técnica, porém ndo obteve-se
sucesso. Esse tipo de manobra apresenta melhores resultados, em animais que
gestam bezerros de tamanho menor, sendo assim mais facil de conseguir a rotacao
(ROBERTS, 1971).

ApOs essa tentativa, optou-se imediatamente pela cesariana para a retirada

do feto e estabilizacdo materna. De acordo com Purohit (2011), esse procedimento &
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indicado em casos em que o0 animal ja apresenta sinais de parto ha bastante tempo,
sendo possivel que o feto esteja morto ou haja alguma ruptura.

Ao avaliar o paciente, este encontrava-se em posicdo quadrupedal e foi
contido fisicamente utilizando o canzil de alimentacdo, o que verificou-se ser
adequado e permitiu a realizacdo da técnica de laparotomia pelo flanco esquerdo.
Para Campbell e Fubini (1990), a cesariana deve ser realizada com o animal em
posicdo quadrupedal ou em decubito, diante de condicbes que colocariam em risco
a vida da mée ou do feto.

Para Prestes e Alvarenga (2006), o método adequado para o conforto e
seguranca do animal é a posicado de decubito lateral direito com incisédo pelo flanco
esquerdo, a fim de localizar o Utero com maior facilidade e assim fazer a retirada do
bezerro sem maiores complicacbes. Mediante o procedimento cirdrgico, a técnica
escolhida foi a incisédo pelo flanco esquerdo, a qual favorecia o acesso ao utero,
devido a posi¢cdo em que se encontrava o feto.

De acordo com, Turner e Mcilwraith (2002), a cesariana € realizada com o
bovino sob analgesia local, sendo o anestésico de eleicédo o cloridrato de lidocaina a
2%, geralmente utilizado nesses procedimentos, podendo ser em aplicagéo linear ou
em L invertido. Nesse caso, o médico veterinario optou pela técnica em L invertido,
pois apresentava maior experiéncia e sucesso na realizacdo desta técnica, assim
como o uso do farmaco descrito acima, corroborando com os autores.

A retirada do feto foi realizada com bastante cautela, para evitar possiveis
laceracdes uterinas, caso este feto se encontrasse vivo, 0 que nao veio a acontecer.
De acordo com Nascimento e Santos (2003), deve-se ter cuidado para que nao
ocorra ruptura uterina, prevenindo hemorragias e ndo haja extravasamento de
liquido intrauterino, sobre o intersticio, com intuito de diminuir a dose de antibibticos
no pés-operatorio.

A resisténcia bacteriana € um fator que deve ser considerado ao prescrever
um antibiético (ANTONIO et al., 2009). Contudo, no caso em questdo como o
procedimento foi realizado em ambiente contaminado, mesmo com todos os
cuidados para nao ocorrer contaminacdo cirargica, decidiu-se pelo uso da
antibioticoterapia com dose adequada ao peso do animal, evitando subdosagem.

Os autores Turner e Mcilwraith (2002), relataram que o Utero deve ser
fechado com uma sutura invaginante com fio categute n° 6, para que seja evitada a

aderéncia entre o uUtero e visceras. Além disso, é recomendado que seja feita outra
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sutura de aposicdo com fio categute n° 3. A sintese cirlrgica do Utero foi realizada
com sutura do tipo invaginante Cushing. Para Newman (2008), e Newman e
Anderson (2005) recomenda-se no Utero, uma sutura dupla, padrdo invaginante
(Utrecht ou Cushing) e fio absorvivel.

Turner e Mcilwraith (2002) designaram que para a parede abdominal, a sutura
é realizada em duas ou trés camadas, e normalmente utiliza-se o padrdo simples
continuo. Para a sintese muscular normalmente a inciséo € fechada em trés etapas.
O peritbnio com musculatura abdominal transversa em sutura continua simples com
fio categute cromado n°3, a musculatura interna externa e fascia subcutéanea séo
suturadas em uma segunda camada. Essas recomendacdes foram as mesmas
utilizadas neste relato. Para finalizar, a pele deve ser fechada com uma sutura
padrao interrompida com fio ndo absorvivel. A pele da fémea acompanhada foi
suturada com fio inabsorvivel de algoddo em padrdo continuo festonado. Nesse
caso, o nylon deveria ser o fio de escolha, mas no momento da cirurgia, estava em
falta na caixa cirtrgica do médico veterinario responsavel.

Utilizar um fio como o algoddo, que nao € absorvivel, pode favorecer
possiveis contaminac¢des da ferida cirargica. Nesse caso, os cuidados com limpeza
e desinfeccdo devem ser constantes no pos-operatério. De acordo com Silva (2009),
as desvantagens do algodao é a capilaridade, reatividade nos tecidos e capacidade
de potencializar infec¢des por aderéncia bacteriana.

Conforme Nascimento e Santos (2003) a integridade da parede uterina deve
ser avaliada criteriosamente, se ela se encontrar fridvel ou de coloracdo anormal é
desfavoravel para a sobrevivéncia do animal. Nesse caso, o Utero ndo demonstrava
alteracdes que fossem vistas macroscopicamente.

Segundo Jackson (2004), é importante realizar terapia de suporte, além de
fazer uso de anti-inflamatorios néo esteroidais (AINES), como a flunixina meglumine,
vindo a proporcionar um conforto a parturiente em relagcdo a dores abdominais. Na
fémea acompanhada, no pos-cirurgico foram realizadas aplicacdes de AINES.

Segundo Silva et al. (2000) 30% dos animais sdo submetidos a cesariana, no
pos cirurgico apresentam reducdo de consumo de matéria seca, diarreia, metrite e
retencdo de placenta. Destes tipos de complicacbes foram percebidas somente a
reducdo de consumo matéria seca e diarreia no pos-cirdrgico da fémea
acompanhada, em ressalva aos cuidados, o uso da terapia antibiotica foi de suma

importancia para o sucesso pos-cirargico, visto que, o procedimento cirdrgico a
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campo ocorreu em ambiente contaminado e a esterilizacdo do material cirdrgico ndo
ocorreu de forma correta. Para Pinter (2001) a autoclave é a forma de propiciar mais
seguranca na esterilizacdo dos materiais cirdrgicos, onde se utiliza o vapor sob
pressdo para eliminacédo de qualquer microorganismo.

A propriedade leiteira de acompanhamento desse caso clinico-cirdrgico
contém animais de alta producao, com dieta balanceada, especificas para periodos
pré-partos. Segundo Santos e Santos (1998) Mesmo com manejo e dietas
adequadas durante o pré-parto, pode ocorrer complicacdes durante o parto e pos-
parto, como por exemplo, as distocias. Nesses casos é de suma importancia a

orientacdo e manipulagdo do médico veterinario, para a minimizagdo dos prejuizos.
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4 CONSIDERACOES FINAIS

A torcdo uterina € uma patologia que se nao tratada leva a matriz ao obito. As
manobras obstétricas devem ser a primeira escolha de correcdo da torcdo uterina,
mas quando ndo apresenta éxito, deve-se fazer uso da técnica de cesariana,
visando a diminui¢cdo de perdas econémicas, prevenindo prejuizos maiores, como a
perda do animal. As praticas cirargicas a campo cCoOmo cesariana ocorrem em
ambiente contaminado, portanto, 0 médico veterinario deve adotar procedimentos
técnicos cirargicos para diminuir os fatores que predispdem a contaminagédo. A
cesariana sendo realizada com todos os cuidados pré e pds-cirurgicos, progride com
sucesso esperado, e o animal podera voltar a vida produtiva, ap6s uma avaliacéo

minuciosa do sistema reprodutor visando a efetividade reprodutiva.
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