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RESUMO

O presente relatorio tem como objetivo descrever as atividades desenvolvidas durante o
periodo de estdgio curricular obrigatério, o qual ¢ fundamental para a formacgdo como
profissional. O estagio foi realizado na area de reproducdo, clinica médica e cirurgia de
bovinos de corte, sob a orientacdo do professor Dr. Marcos Henrique Barreta e a supervisao
do médico veterinario Mateus Mello Borges. O periodo de estagio foi dos dias 12 de agosto a
08 novembro de 2024, totalizando 520 horas, com atendimentos realizados na regido do
municipio de Curitibanos — SC e municipios vizinhos. O estagio curricular obrigatério fornece
oportunidades para aprendizado pratico, conhecimento de novas técnicas, contato com

produtores e profissionais da drea, e, experiéncia na area de interesse.

Palavras-chave: Estagio curricular, bovinocultura de corte, reprodugao, clinica, veterinaria.



ABSTRACT

This report aims to describe the activities developed during the mandatory curricular
internship period, which is essential for professional training. The internship was carried out
in the area of reproduction, clinical medicine and surgery of beef cattle, under the guidance of
Professor Dr. Marcos Henrique Barreta and the supervision of veterinarian Mateus Mello
Borges. The internship period was from August 12 to November 8, 2024, totaling 520 hours,
with services provided in the region of the municipality of Curitibanos - SC and neighboring
municipalities. The mandatory curricular internship provides opportunities for practical
learning, knowledge of new techniques, contact with producers and professionals in the area,

and experience in the area of interest.

Keywords: Curricular internship, beef cattle farming, reproduction, clinic, veterinary.
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1 INTRODUCAO

O estagio curricular obrigatorio no curso de graduagdo em Medicina Veterindria tem
como finalidade proporcionar ao académico o contato direto com o ambiente de trabalho,
desenvolvendo atividades profissionais sob supervisdo e orientagdo. O periodo de estagio ¢ a
oportunidade para o futuro profissional complementar a sua formacao na area de interesse,
sendo possivel vivenciar e relacionar contetidos tedricos de forma pratica, levando ao
aperfeicoamento técnico como profissional. A 4rea de interesse escolhida foi a de
bovinocultura de corte com foco na reproducdo de fémeas. Ainda, atividades na clinica
médica e cirargica e sanidade também puderam ser acompanhadas e contribuiram de forma
expressiva para complementacdo e ampliagdo dos conhecimentos no campo de trabalho.

O presente relatério tem como objetivo descrever as atividades desenvolvidas
durante o estagio curricular obrigatério realizado na area de reprodugdo, clinica médica e
cirurgia de bovinos de corte. O estagio foi realizado sob a orientagdo do professor Dr. Marcos
Henrique Barreta e a supervisdo do médico veterinario Mateus Mello Borges. O periodo de
realizacdo do estagio foi dos dias 12 de agosto a 08 de novembro de 2024, totalizando 520
horas. A area atendida durante os atendimentos concentrou-se no municipio de Curitibanos -

SC e em municipios vizinhos.
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2 DESCRICAO DO LOCAL DE ESTAGIO

2.1  MBREPRODUCAO BOVINA

O estagio foi realizado com a supervisdo do médico veterinario Mateus Mello Borges
que atende a regido de Curitibanos — SC e ¢é responsavel pela empresa de consultoria
veterinaria MB Reprodugao Bovina. A area em que foram realizados os atendimentos durante
o estagio abrangeu as regides do meio oeste e planalto catarinense, compreendendo os
municipios de Curitibanos, Frei Rogério, Ponte Alta do Norte, Santa Cecilia, Sdo Cristévao
do Sul e S@o José¢ do Cerrito. Os atendimentos eram realizados com agendamento prévio
(exceto em casos de urgéncia ou emergéncia), considerando que os manejos reprodutivos

necessitam de organizagdo para a correta execucdo dos protocolos hormonais.
2.2 ESTRUTURAS DAS PROPRIEDADES

A maioria das propriedades atendidas trabalhava com pecudria de corte em sistema
de criacdo a pasto com suplementacdo mineral, realizando a fase de cria do ciclo de producao,
com algumas também realizando a recria e a terminacao. Todas as propriedades apresentavam
instalagdes para o manejo. Em geral um curral e um brete de contencdo sempre estavam
presentes (Figura 01). Algumas com mais tecnificacdo possuiam currais de apartacio e tronco
para manejo individualizado.

Figura 1 — Instalagdes com curral e brete de manejo observadas nas

proEriedades atendidas.
KTIHER ™ F

j ]

Fonte: Arquivo pessoal, 2024
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3 ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

Durante o periodo de estagio foi possivel acompanhar a maior parte da estagdo de
monta 2024/2025, onde foram realizadas as atividades de diagndstico de gestacdo e
protocolos de inseminagdo artificial em tempo fixo (IATF). Além destas, também foram
acompanhados exames de brucelose e tuberculose, atendimentos clinicos e cirurgicos. A

tabela 1 descreve o numero procedimentos realizados por atividade e o total absoluto.

Tabela 1 — Atividades desenvolvidas durante o estagio na empresa MB Reprodugio

Bovina entre os dias 12 de agosto e 08 de novembro de 2024.

Atividade Quantidad Percentual
e

Protocolo de IATF 755 37,92%
Diagnostico de gestagdao 499 25,06%
Teste para tuberculose 266 13,36%
Coleta para brucelose 259 13,01%
Protocolo de pré-sincronizagdo 205 10,30%
Atendimento clinico 6 0,30%%
Procedimento cirurgico 1 0,05%

Total 1.991 100%

Fonte: Arquivo pessoal, 2024
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3.1 PROTOCOLOS DE IATF

A inseminagdo artificial (IA) ¢ uma biotecnologia consolidada no Brasil. Somente no
ano de 2023 foram mais de 22 milhdes de doses de sémen comercializadas no pais todo. Santa
Catarina lidera no uso da tecnologia com mais de 52% das matrizes inseminadas no ano de
2023 (ASBIA, 2023). O desenvolvimento e aprimoramento da técnica de IATF foi o principal
fator para o aumento e a consolidacdo da IA no pais, visto os beneficios proporcionados pela
técnica, como inseminag¢do sem necessidade de deteccdo de estro, nascimento de bezerros
mais homogéneos, e o ganho genético. Em 2018 86% das inseminacdes no Brasil foram
realizadas por IATF (Baruselli et al., 2019). Como ja citado, o uso da IATF no estado de
Santa Catarina ja esta consolidado. O planalto e meio oeste catarinense sdo regides em que a
pecuaria de corte é uma atividade tradicional e cultural do local. Atualmente o emprego da
técnica de IATF tem ganhado cada vez mais adesao pelas propriedades, que buscam melhores
resultados e mais eficiéncia na produgdo. Desse modo, foi possivel acompanhar durante o
estagio curricular obrigatorio a aplicagdo da biotécnica de forma pratica € com um numero
consideravel de protocolos realizados.

Previamente ao inicio dos protocolos de IATF uma avalia¢dao ultrassonografica era
realizada em animais que nao se tinha um histérico da condi¢ao reprodutiva bem conhecido,
como lotes que tiveram contato com reprodutores ou que necessitavam o aparte de animais
prenhes e novilhas pré-puberes, onde estas ultimas eram avaliadas em relagdo a tamanho,
peso, condi¢do corporal e ciclicidade. O protocolo de IATF utilizado durante o periodo de
estagio foi o de 3 manejos demonstrado na figura 2. O primeiro dia do protocolo (DO) era
realizado com a aplicacdo de um dispositivo intravaginal de liberacdo lenta de progesterona
(P4) de 1 g (Repro neo®) desinfetado com CB-30 TA® (Figura 3) associado a aplicagdo
intramuscular (IM) de 2 mg de benzoato de estradiol (Bioestrogen®).

A suplementacdo de P4 exdgena promove o prolongamento da fase luteinica,
mimetizando a agdo do corpo luteo, suprimindo a secre¢do de LH e inibindo a ovulagdo
durante o periodo de exposi¢do. Apds a remogao da P4 exdgena o crescimento folicular, o
estro e a ovulagdo ocorrem dentro de 2 a 8 dias (Hafez; Hafez, 2004). O estrogeno em doses
altas e na presenca de alta concentracdo de P4 inibe gonadotrofinas. A associacdo de P4 com
estrogenos visa promover a atresia folicular e o inicio de uma nova onda folicular em torno de

quatro dias apos o inicio do tratamento (Gongalves et al., 2008).
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Figura 2 — Esquema de protocolo utilizado durante o estagio curricular obrigatorio.

DO
P4 D8 D10
1 T —
& - 4
Dispositivo de P4 Retirada do implante IATF
2 mg de BE 150 pg de D-Cloprostenol 10,5 pg GnRH
1 mg de CE fémeas que néo
400 Ul de eCG demonstraram
spray/bastdo estro

Legenda: P4 — progesterona, BE — benzoato de estradiol, CE — cipionato de estradiol, eCG —
gonadotrofina coridnica equina, GnRH — hormonio liberador de gonadotrofinas.

Fonte: Arquivo pessoal, 2024

Figura 3 — Desinfec¢do dos dispositivos com CB-30 TA®

Legenda: No balde a esquerda na imagem era realizada a desinfec¢ao dos dispositivos e no balde a
direita a limpeza e desinfecgdo do aplicador.

Fonte: Arquivo pessoal, 2024

No oitavo dia do protocolo (DS8) era retirado o dispositivo intravaginal e feita a
aplicagdo IM de 150 pg de D-Cloprostenol (Croniben®™), 1 mg de cipionato de estradiol
(Croni-Cip®) e 400 UI de gonadotrofina coridnica equina (Ecegon®). Tinta spray ou bastio
marcador eram aplicados na base da cauda para verificagdo de estro. O D-Cloprostenol ¢ um
analogo da prostaglandina F2a. A aplicacdo visa a regressao do corpo luteo. O estrogeno em
baixas doses e baixa concentracdo de P4 estimula a liberagdo de LH promovendo a ovulagao

(Gongalves et al., 2008). Durante o estagio o cipionato de estradiol foi utilizado como indutor,
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o qual induz um pico de LH em torno de 38 h apds a aplicacdo e promove a ovulagdo entre 55
e 66 horas apos a aplicagdao (D’avila et al., 2019). A gonadotrofina corionica equina (eCG)
mimetiza o efeito do FSH e otimiza o crescimento e a maturagdo do foliculo dominante
(Gongalves et al., 2008). No décimo dia do protocolo (D10) era realizada a inseminagao
artificial em tempo fixo e as fémeas que ndo demonstraram estro recebiam uma aplicagdo de
10,5 pg de acetato de buserelina (Gonaxal®). O acetato de buserelina ¢ um analogo do
hormonio liberador de gonadotrofinas (GnRH) e promove a liberagdo do LH, necessario para
a ovula¢do (Hafez; Hafez, 2004). O uso de GnRH em fémeas que ndo apresentam estro
melhora a taxa de prenhez (Barbosa et al., 2021). Para a inseminagdo, além dos materiais
basicos, aplicador, pinga, cortador de palhetas, bainhas e papel toalha, foram utilizados

também descongelador de sémen WTA® e aquecedor de aplicadores, que proporcionam maior

controle da temperatura durante o manuseio do sémen (Figura 4).

Figura 4 — Materiais basicos, descongelador elétrico e aquecedor de sémen utilizados

nas inseminagdes durante o estagio curricular obrigatorio.

Fonte: Arquivo pessoal, 2024
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Os dados gerados durante os manejos de IATF como: nimero do brinco do animal,
raga, escore de condi¢do corporal, expressdo de estro, nome do touro e partida da palheta
utilizados e o diagnostico de gestagdo eram todos registrados em planilha formato Excel como

demonstrado na figura 5.

Figura 5 — Planilha com os dados de um protocolo de IATF.

ANIMAL ~ RAGA ¥ SCORE ¥ 3E-SYN(™ OBS ¥ DO ~ ¥ CIO ~ TOURC~™ PARTIDY DG ~
49 HH 25 S S S STRIKE 200821 P
56 HH 2,5 S S S CUBO 141221 v
405 HH 3 S S S CuBO 141221 A

72320 XX 2,5 S S N STRIKE 261121 v
184864 HH 3 S S N STRIKE 200821 P
220411 HH 3 S S S STRIKE 200821 P
231438 BN 3 S S S STRIKE 210923 P
231564 BN 3 N S S STRIKE 210923 \
231570 BN 3 S S S STRIKE 200821 P
232253 BN 2,5 S S S STRIKE 261121 v
232265 BN 3,5 S S BOTON S STRIKE 261121 P
232269 BN 2,5 S S S STRIKE 210923 v
232431 BN 3 S S S STRIKE 210923 P
232432 BN 3 S S S STRIKE 210923 P

Fonte: Arquivo pessoal, 2024

3.1.1 Diagnostico de gestagio

O diagnodstico de gestagao era realizado 30 dias ou mais apos a IATF e em
propriedades que realizavam a estacdo de monta com touros e solicitavam o servico. A técnica
da ultrassonografia transretal em modo B foi a mais utilizada para o diagndstico de gestagao
durante o periodo do estagio curricular obrigatério. Uma propriedade em particular, foi
realizado o diagnoéstico de gestagdo utilizando a ultrassonografia color doppler 24 dias apos a

IATF para ressincronizagao superprecoce.

3.1.2 Ressincronizacao

Protocolos de ressincronizacao visam aumentar o nimero de bezerros oriundos de TA
e reduzir o intervalo de entre partos do rebanho. O inicio de um protocolo de ressincronizagao
¢ baseado no diagnostico de gestacao da IATF antecedente. Atualmente existem trés modelos
de protocolos de ressincronizagdo: tradicional, precoce e superprecoce (Gongales Junior,
2019). A ressincronizacdo tradicional consiste em realizar o diagndstico de gestagdo por
ultrassonografia transretal em modo B 30 dias apds a IATF anterior € no mesmo momento

iniciar um novo protocolo de sincronizacao, resultando em um intervalo entre inseminacoes
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de 40 dias (Gongales Junior, 2019). Na ressincroniza¢do precoce o inicio do novo protocolo
de IATF ¢ realizado 22 dias apos a primeira IATF com a aplicacdo de um dispositivo
intravaginal de progesterona, sendo o diagnostico de gestacdo realizado por ultrassonografia
transretal em modo B 30 dias ap6s a IATF concomitantemente com a retirada do dispositivo
intravaginal, gerando um intervalo entre inseminagdes de 32 dias (Gongales Junior, 2019).

Ja na ressincronizagdo superprecoce, ¢ possivel iniciar um novo protocolo de IATF
14 dias ap6s a primeira IATF, realizando o diagndstico de gestacdo aos 22 dias da primeira
inseminagdo e reinseminar as fémeas ndo gestantes com 24 dias de intervalo entre as
inseminagdes. Nesse método o diagndstico de gestagdo ¢é realizado por meio da
ultrassonografia com color doppler, a qual permite avaliacao da perfusdo sanguinea do corpo
luteo (Gongales Junior, 2019). Um dos efeitos da lutedlise € a redugdo da vascularizagdo do
corpo luteo. Considerando que o reconhecimento materno da gestacdo ocorra por volta do 17°
dia, a presenga do embrido no utero sera responsavel por manter o corpo liteo funcional. Sao
consideradas prenhes fémeas com vascularizacdo igual ou maior que 25% da éarea do corpo
luteo. Desse modo ¢ possivel o diagndstico de gestacdo aos 22 dias da primeira inseminacao e
reinseminar as fémeas ndo gestantes com um intervalo de 24 dias entre inseminacdes (Pugliesi
etal., 2017).

Um fator importante na realizagdo da ressincronizagdo precoce, € a dose do benzoato
de estradiol aplicado no inicio do protocolo, visto os efeitos luteoliticos que o mesmo pode
apresentar. No entanto, Laurindo Neto (2022) demonstrou que a administragdo de 1 mg de
benzoato de estradiol associado ao dispositivo intravaginal de P4 17 dias apos a IATF nao
comprometeu a gestagdo anterior € nao afetou a taxa de concepcdo de fémeas submetidas a
ressincronizacdo superprecoce. Além disso, a ressincronizagdo superprecoce aos 17 dias da
IATF anterior aumentou a taxa de servi¢o a cada 21 dias e a propor¢do de fémeas gestantes
nos primeiros 84 dias apos o periodo de espera voluntaria. O protocolo de ressincronizagao
superprecoce acompanhado no estagio curricular obrigatério foi iniciado aos 16 dias da
primeira IATF. Essa variacdo se deu em razdo da adequacdo das datas ao manejo da
propriedade. Nao foi possivel acompanhar o diagnoéstico de gestagdo do protocolo de

ressincroniza¢dao em fungao do término do periodo de estagio.

3.2  ATENDIMENTOS CLINICOS

Os atendimentos clinicos eram realizados conforme disponibilidade de agenda entre

os manejos reprodutivos ja agendados. Durante o periodo do estdgio foram acompanhados
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dois casos de distocias, um prolapso de utero, um caso de hérnia abdominal traumatica e dois

casos de pododermatite séptica.

3.2.1 Distocias

A distocia pode ser definida como dificuldade ou prolongamento do parto. As causas
mais comuns de distocia sdo de origem fetal, onde o tamanho exagerado e a disposicao
anormal fetal sdo as principais causas (Ball e Peters, 2004). Os dois quadros de distocia
acompanhados durante o estagio estavam relacionados a despropor¢cao materno-fetal. Ambas
as fémeas eram nuliparas com escore de condi¢do corporal 4 a 4,5 (1-5) e encontravam-se
com o feto insinuado no canal do parto. No primeiro atendimento a retirada do feto foi
realizada com sucesso com auxilio de forceps (Figura 6) sem problemas aparentes a fémea e

ao bezerro.

Figura 6 - Forceps utilizado durante os atendimentos de parto distdcico.
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Fonte: Arquivo pessoal, 2024

O segundo atendimento foi realizado no mesmo dia na mesma propriedade do
primeiro. Neste caso o feto ja ndo se encontrava viavel e foi constatado que o quadril do

mesmo encontrava-se impedindo a progressao do parto (Figura 7).
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Figura 7 — Novilha em dectbito com feto preso no canal do parto.

Fonte: Arquivo pessoal, 2024

Para a retirada do feto foi necessario a desarticulagio de um dos membros pélvicos
mediante sec¢cdo de ligamentos da articulagdo coxofemoral. Com a extensao do membro foi
possivel a tragdo completa do feto. O tratamento de suporte para a fémea foi realizado com a
aplicagdo de oxitetraciclina IM 20 mg/kg dose tnica (Terramicina LA®) e dexametasona IM
30 mg/animal dose unica (Dexaforce®), e ainda assim a mesma permaneceu em decubito
esternal sem apresentar melhoras do quadro.

De acordo com Ball e Peters (2004) o alto escore de condi¢do corporal ¢ um fator
predisponente para distocia. Segundo os autores deve-se preconizar que as fémeas alcancem o
parto com um escore de condi¢do corporal proxima ou igual a 3 em uma escalade 1 a 5. Em
ambos os casos de distocia relatados, os animais encontravam-se em condi¢do corporal acima
do recomendado para o periodo de gestacdo. Além disso, as fémeas haviam sido inseminadas
com touros com indica¢do para novilhas, o que descarta o fator genético como causa. De
acordo com o proprietario os animais estavam mantidos em pastagem de aveia e azevém de
alta qualidade e abundante, o que denota o fator nutricional como principal erro no manejo e

causa das distocias.
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3.2.2 Prolapso de utero

Foi realizado o atendimento de uma vaca que apresentava prolapso de tutero logo
apos o parto. Segundo o proprietario, o animal ndo se encontrava com o restante dos animais

do lote, e quando o localizou ja estava parida e com o ttero exposto (Figura 8).

Figura 8 — Vaca com prolapso de utero pos-parto.

5 TR

Fonte: Arquivo pessoal, 2024

O animal foi entdo contido em tronco e realizado a anestesia epidural com lidocaina
2% (Lidovet®) sendo utilizada uma dose de 3ml/animal, com objetivo de prevenir um possivel
decubito que pode ser causado em razdo da maior difusdo da anestesia proporcionada em
doses maiores. Na sequéncia foram realizadas a lavagem e limpeza dos tecidos exteriorizados.
Como o ttero ja se encontrava bem edemaciado foi utilizado gelo e agucar em um balde e
mantido o itero em contato por alguns minutos com objetivo de reduzir o volume e facilitar o
reposicionamento. Logo apds foi reposicionado internamente o utero, cérvix e vagina, e feita
a fixacdo pela técnica da sutura de Buhner com nylon duplo. Tratamento de suporte foi
realizado com a aplicagdo de oxitetraciclina IM 20 mg/kg e dexametasona IM 30 mg/animal
dose unica (Dexaforce®). De acordo com Prestes et al. (2008), o prolapso vaginal em vacas
tem inicio no terco final da gestacdo com o relaxamento dos ligamentos pélvicos e perineais e
o aumento do tamanho uterino. A condicao do parto e o decubito decorrente do processo,
pode levar ao prolapso uterino pods-parto imediatamente. A taxa de recidiva no parto
subsequente ¢ alta. A sutura de Buhner ¢ a mais indicada em prolapsos de vagina e utero,
podendo ainda ser utilizada a sutura tipo Flessa e vulvoplastia pela técnica de Caslick em

casos menos SEVeros.
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3.2.3 Hérnia abdominal traumatica

Durante o estagio curricular obrigatorio foi realizado o atendimento de uma vaca
com aumento de volume abdominal localizado acentuado (Figura 9). O funcionario da
propriedade relatou na anamnese que o animal havia tido uma queda sobre um pedago de
tronco de arvore cortado. Ele e o proprietario ja tinham realizado tratamentos com
antibioticos, mas ndo observaram nenhum resultado. Entdo foi realizada a palpacdo da regido
que apresentava consisténcia mole e indicativo de contetido liquido. Para confirmacdo foi
utilizado a ultrassonografia, que evidenciou atividade peristaltica no local. Como o animal
encontrava-se em bom estado de locomocdo e se alimentava perfeitamente, a recomendagao
foi aguardar um periodo de dois a trés meses para que houvesse um fortalecimento da
musculatura no perimetro da hérnia que permita uma boa ancoragem da sutura no
procedimento cirirgico, principalmente pela localizacdo mais ventral da hérnia. Contudo,
aguardando este periodo incorre-se o risco de haver estrangulamento dos 6rgaos contidos no
saco herniario pelo fibrosamento do anel herniario. Desse modo, deve-se avaliar a gravidade

de cada caso e ponderar os riscos e beneficios de cada estratégia.

Figura 9 — Vaca com aumento de volume abdominal localizado.

Fonte: Arquivo pessoal, 2024
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3.2.4 Pododermatite séptica

A pododermatite ¢ uma lesdo necrosante da regido interdigital do casco, causada pela
infeccdo das bactérias Fusobacterium necrophorum e Dichelobacter nodosus. Os sinais
clinicos sdo caracterizados por claudicagdo do membro e inchago da regido interdigital
podendo evoluir para uma fistula, com secrecdo de conteudo purulento. O tratamento ¢é
realizado com terapia antimicrobiana sistémica e anti-inflamatérios nao esteroidais e limpeza
da ferida. Como preven¢do podem ser tomadas medidas que evitem a formacdo de lama e
superficies abrasivas com pedras onde os animais transitam. Uso de vacina pode ser
considerado em situagdes de maior incidéncia (Cockcroft, 2015).

Foram atendidos dois casos de pododermatite séptica em bovinos durante o estagio
curricular obrigatorio. Os animais apresentavam aumento de volume na regido interdigital e
corondria do casco com claudicacdo grau IV (Figura 10). No exame clinico foi observado a
presenga de material necrotico e purulento na regido interdigital do membro acometido. O
tratamento foi instituido com florfenicol 40 mg/kg subcutdneo (Roflin®) em dose unica e
meloxicam 0,5 mg/kg (Metacam®) durante 3 dias, além de limpeza local. Foi recomendado

que os animais permanecessem em ambiente limpo e seco.

Figura 10 — Bovino com pododermatite séptica sem conseguir apoiar 0 membro

toracico esquerdo no solo.

Fonte: Arquivo pessoal, 2024
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3.3 PROCEDIMENTO CIRURGICO

Durante o estdgio curricular obrigatorio foi realizado um procedimento cirtirgico de
enucleacdo em uma vaca da raga Hereford. O animal apresentava uma massa de crescimento
réapido e anormal condizente com neoplasia na regido de terceira palpebra ja com infiltracao
no globo ocular, e vinha perdendo condicao corporal nos tltimos dias. A indicagdo em casos
de neoplasias oculares ¢ a enucleacdo ou exenteragdo (Cockcroft, 2015; Weaver et al., 2018).
O procedimento foi realizado com o animal contido em tronco. Foi realizada a tricotomia da
regido e para a anestesia local foi utilizado lidocaina a 2% (Lidovet®)20 ml distribuidos em
quatro pontos (Figura 11). Inicialmente foi realizado um botdo anestésico para bloqueio do
nervo auriculopalpebral com objetivo de provocar aquinesia palpebral, e em seguida

procedeu-se a anestesia infiltrativa.

Figura 11 — Tricotomia e aplicagdo de anestesia local em procedimento de

enucleacdo em vaca Hereford com neoplasia em regido ocular.

Fonte: Arquivo pessoal, 2024

Na sequéncia foi realizado a antissepsia em espinha de peixe com alcool e iodo. A
técnica utilizada na excisdo do globo ocular e partes adjacentes foi a transpalpebral. A sintese
foi realizada com a sutura em ponto interrompido simples (Figura 12). Foi realizado a

aplicagdo de oxitetraciclina IM 20 mg/kg (Tetra-micina®) dose tnica como profilaxia.
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Figura 12 — Vista da sutura em ponto interrompido simples em procedimento de

enucleacdo em vaca Hereford com neoplasia em regido ocular.

Fonte: Arquivo pessoal, 2024

Apoés a retirada dos pontos, cerca de dez dias apds o procedimento, o animal
apresentou significativa melhora na condi¢ao corporal e no estado de saude em geral. A figura
13 demonstra o processo de cicatrizacao vinte dias apds o procedimento.

Figura 13 — Vista da ferida em processo de cicatrizacdo vinte dias apos o

procedimento.

Fonte: Arquivo pessoal, 2024
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34 EXAMES DE BRUCELOSE E TUBERCULOSE

O Programa Nacional de Controle e Erradicacdo da Brucelose e da Tuberculose
Animal regido sob a Instru¢do Normativa n® 10, de 03/03/2017, contempla medidas sanitarias
que visam a erradicacdo destas doengas em bovinos e bubalinos. Através da classificagdo das
unidades federativas em relagdo ao grau de risco para as doencas, a implantagdo de
procedimentos de defesa sanitaria de acordo com grau de risco de cada unidade ¢ aplicada
(MAPA, 2017). Para a realizacdo das atividades previstas no programa, médicos veterinarios
do setor publico sdo habilitados pelo servigo veterinario oficial, o qual controla e padroniza as
acoes desenvolvidas no ambito do programa (MAPA, 2017). Desse modo, durante o estagio
foi possivel acompanhar a realizagdo de 259 coletas para o teste de brucelose e 266 testes para
tuberculose, os quais o médico veterindrio supervisor do estagio ¢ habilitado.

Os testes para tuberculose eram realizados pelo método do Teste Cervical
Comparativo que ¢ utilizado como confirmatdério conforme descrito na instru¢do normativa
n°10 de 2017 do MAPA. Era realizado a tricotomia e a mensurac¢do da espessura da dobra da
pele com o cutimetro nos locais onde seriam feitas as inoculagdes, € em seguida eram
inoculadas as tuberculinas PPD aviaria cranialmente a bovina por via intradérmica na regiao
escapular ou cervical com uma distdncia de quinze a vinte centimetros entre elas. Apds
aproximadamente setenta e duas horas das inoculacdes, era realizada nova medida da
espessura da dobra da pele nos locais de inocula¢do. De acordo com a instrugdo normativa
(MAPA, 2017) o aumento da espessura da dobra da pele deve ser calculado pela subtragdo da
medida da dobra da pele setenta e duas horas apds a inoculagdo, a medida da dobra da pele no
dia da inoculagdo para a tuberculina PPD avidria (AA) e a tuberculina PPD bovina (AB), e a
diferenca de aumento da dobra da pele oriunda da inoculagdo pela tuberculina PPD bovina
deve ser calculada pela subtracdo de AA de AB, sendo que a interpretacdo do resultado da
subtragdo de AA de AB deve ser realizada da seguinte forma: resultados < 1,9 sdo
considerados negativos; resultados entre 2,0 e 3,9 sdo considerados inconclusivos, e;
resultados > 4,0 sdo considerados positivos. Os animais com resultados inconclusivos poderdo
ser submetidos a um segundo teste em um intervalo de sessenta a noventa dias, €, no caso em
que haja resultados inconclusivos novamente, estes serao considerados positivos e destinados
ao abate sanitario ou eutanasia.

Para o teste de brucelose foram realizadas coletas de amostras de sangue da veia
coccigea em tubo com vacuo e ativador de codgulo. As amostras entdo eram encaminhadas ao

laboratorio para a realizagdo do teste do Antigeno Acidificado Tamponado (AAT) que € o
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teste de rotina utilizado para brucelose. Com relagdo aos animais reagentes positivos aos
testes para brucelose e tuberculose, estes deverao ser marcados pelo médico veterinario
responsavel pelo exame, com ferro cadente ou nitrogénio liquido, no lado direito da cara em

forma de “P” contido num circulo de 8 centimetros de diametro (Figura 14) (MAPA, 2017).

Figura 14 — Ilustragcdo do desenho da marca utilizada em animais positivos aos testes

de brucelose e tuberculose.

Fonte: (MAPA, 2017)

Os animais positivos ainda devem ser isolados do rebanho e abatidos no méaximo
trinta dias apds o diagnostico, em estabelecimento com servigo de inspecao oficial. Caso nao
seja possivel o abate sanitario em estabelecimento com servigo de inspecdo oficial, deve ser

realizada a eutanasia dos animais no estabelecimento de criagao (MAPA, 2017).
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4 CONCLUSAO

O estagio curricular obrigatorio foi um periodo de muito aprendizado préatico, onde
foi possivel aplicar os conhecimentos tedricos vistos durante a graduagdo e ainda aprender
novos conceitos ¢ novas técnicas. Além disso, foi uma oportunidade para conhecer outros
profissionais da area e produtores da regido. Durante o periodo de estagio foi possivel
acompanhar a rotina que a area propicia: o maior controle das atividades com o agendamento
prévio. Também foram muitas oportunidades para a pratica das técnicas, que contribuiram de

forma expressiva para a formagao e experiéncia profissional.
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